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RESUMO

Esterelatorio apresenta resultados de uma investigacdo no campo da educacao e saude
escolay com o objetivaleidentificar os problemas de saude, de educacéo, sociais e familiares
de um grupo de adolescent=tudantes do ensino fundamemalonstruir uma proposta de
acao educativa para a promocéo da saétks por meio do didlogo e da construcao coletiva
de sabered0s adolescentepesquisados térde 11 a 14 anode idade estudantes de uma
escolapublica estadual atendige Centro deSaude Escola Jaragda cidade déberlandia

MG, localdesta investigaca@é metodologia utilizada foh pesquisaacao qualitativasendo a
coleta de dados realizagsor meio dos seguintes procedimentosvisdo bibliografica,
levantanento e analisdocumentalaplicacdo dejuestionaripelaboracdo da metodologia de
escuta, aplicacdo da técnica de grupo focal e reconhecimento dos problemas eadesassid
saude dos adolescent&3s principais problemas diagnosticadoseam: baixa autoestima e
dificuldadesna gestdo do tempo, na organizacdo dos estudos, nos habitos alimentares, de
concentracdo e de memorizag&@também lguns problemas na visatglta de dialogo e
orientacdo, uso inadequado da internet mdvel, violéncias fisica e vkrhaklise desses
problemaspotencializoua construcdo de uma proposta de intervencfi@ tem como
principio a integralidade dos saberes entre profissionais e comunifadeestigacdo
possibilitou a construcdo den vinculoentreadolescentes, 0s pais, 0s servidores da escola e a
equipe da Unidade de Sau@ancluiuseque o didlogo € o caminho para o desenvolvimento
de acOes educativazais efetivagm saude.

Palavras-chave: Educacdo saudeDialogo.Adolescentes.
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ABSTRACT

This report presentgsults from an action research in the field of school health and education,
with the objectivethe objective of identifying the health, education, social and family
problems of a group of adolescents students of elementary sahdalonstructing a proposal

of educational action to promote their health, through dialogue and the collective damstruc

of knowledge. The adolescents surveyed are 11 to 14 years old, students of a state public
school attended at the Jaraguéa School Health Center in the city of Uberlandia, MG, the site of
this investigation. The methodology used was qualitative reseatin, and data collection

was performed through the following procedures: bibliographical review, survey and
documentary analysis, questionnaire application, elaboration of listening methodology,
application of focal group technique and recognition abbgms and health needs of
adolescents. The main problems diagnosed were: lovestelém and difficulties in managing

time, organizing studies, eating habits, concentration and memorization; and also some
problems in the vision, lack of dialogue and ot&ion, inappropriate use of mobile internet,
physical and verbal violence. The analysis of these problems has potentiated the construction
of a proposal of intervention, whose principle is the integrality of the knowledge between
professionals and commuypi The research made it possible to build a bond between
adolescents, parents, school employees and the Health Unit team. It was concluded that
dialogue is the path to the development of more effective educational actions in health.

Keywords: Educatiorand health. Dialogue. Adolescents.
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1 MEMORIAL ACADEMICO PROFISSIONAL

O novo nao esta no que é dito, mas no acontecimento de sua volta.
(FOUCAULT, 1996, p. 26)

1.1 Introducéo

O Programale P6sGraduacao em Educacid-ormacao Docente para a Educacéo Basica da
Universidade de Uberali PPGEBUniube tem como &rea de concentracdo a Educacdo Basica.
Diante das atuais demandas sociais, profissionais do mercado de traltalto em espacos
escolares quanto ndo escolaiesvisan a formacdo de pessoas para 0 exercicio da pratica
profissional inovadora Desse modop PPGEBesta organizado em duas linhds pesquisa
educacdo basica: fundamentesplanejamentoe praticas docentes para educacdo basista

voltada para:

Estudose pesquisas sobre o ensaarendizagem numa perspectiva interdisciplinar,
relacionados a compreenséo e a intervengdo nos processos de atuacdo docente, nas
diversas areas que comp6em a Educacédo Basica. Ela envolve discussdes e pesquisas
referentes aos chrcimentos especificos, pedagdgieotecnolégicos(UNIUBE,

2016 online

A construcdo deste Memorial parte do pressuposto derefletir sobre a pratica no
decorrer da formacanos possibilita um conhecimento emancipa@oconsideraqueiia bi ogr af
escol ar ® wuma estrat®gia formativa que se i
(MARQUES, 2016, p.13)Acreditamos que eeflexdo sobre aossapratica e articulacdo cos
experiéncias, vivenciadas no decorrer de todassavida académica, possaservir de subsidios
para anossdormacao docente, eonsequentementpara melhorianaatuacéo profissional.

Visamos auma atuacéao critica reflexivilesse sentido, pa2ewey(1910apud ZEICHNER,
2012, p.3) sdo necessarias trés atitudes primeira:i A aber t ur a 4dsenaoa@dsegoc t u a
ativo de atender a mais de um ponto de vista para prestar total atencdo as possibilidades alternativa
e reconhecer a possibilidade de erros mesmo em nossas crem¢as mel,aou aefa@stamos

intelectualmente abertos quando considerarmos outros pontos de vista mesmo contrariando as nosse

crencgas individuaiA segundai A at i tude de responsabilidade e
'AiLa aperturae intelectual se refiere al deseo activo d
possibilidades alternativas y a reconocer | afposibilid

ZEICHNER K .M. El maestro como professor reflexivo2012, p. 3. Traducao de Pablo Manzano Bernardes.
Disponivel em:<http://www practicareflexiva.pro/wggontent/uploads/2012/04/Gj-maestrecomao-profesiona
reflexivo-de-KennethM.-Zeichner..pdf. Acesso em: 16 dez. 2016.


http://www.practicareflexiva.pro/wp-content/uploads/2012/04/Org-El-maestro-como-profesional-reflexivo-de-Kenneth-M.-Zeichner..pdf
http://www.practicareflexiva.pro/wp-content/uploads/2012/04/Org-El-maestro-como-profesional-reflexivo-de-Kenneth-M.-Zeichner..pdf
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das consequéncias a que a dcd® V2.ds80 significa queomos responsaveis quando analisamos as

consequénciagessoais, académicas, sociais e politicas) de nossas acdes sobreRmrtfem.a
terceira:i A Yl t i ma at i t3wehiElo d® qee Nd seMas deapdnsdveis parssa
propria aprendizagem.

Sobre essa base reflexivexpomosos seguintes objetivos especificdeste Memorial
descrevernossasvivéncias na educacdo béasica, depois a vida profissional conjuntamente com
vivéncias e reflexdes no Curso de Graduacéo, Especializacdo até o momento atual, indo ao encontrc
denossoautoconhecimento.

Dessa forma, este texto responde as dematmldyogramale PésGraduacdo ddestrado
Profissional em Educac&ésicai PPGEB que almeja um perfil de docentede pesquisadague,
ao concluir sua formacéo,

[...] tenha uma atuagcdo inovadora em processos de docéncia e planejamento
educacional nos gmmas de ensino publico e privado; seja capaz de fazer uma
leitura do contexto educacional; de organizar o ensino, de criar materiais didaticos
pedagogicos; de elaborar e desenvolver fosjale intervencdo [...[PPGEB
UNIUBE, 2016).

Frente ao bjetivo exposto de construcdo do Memorial para formar um profissional <ritico
reflexivo, formacéao almejada do PPGHBI utilizada ametodologia narrativa descritiva paaa
exposi¢cdo damemoriasDe acordo com Pérez (2006):

Memodrias e narrativas refletearrefratam o mundo cotidiano, criado na experiéncia

e recriado na rememoracgao. Na narrativa, o cotidiano ganha forma de linguagem, e
as imagens traduzem formas dser e viver, reminiscénciaslaboradas e
reelaboradas, historiaevisitadas, paisagens de uegpacetempo de vida, de
trabalho, de aprendizagem (PERRHO6, p.20).

Narramosmemarias paras socializamos as vivéncias no ensino, registrando o sentido e a
historia da educacéo nos contextosndasavida. Portantosera relacionada histéria do ensino no
passado que justifique os problemas e solu¢gbes contempgoréeeasordo conMarques (2016
p.5,paraoqualofaspectos da vida pessoal intelectual
do conhecimento), e da vida pessoal aogipolitica (universo politico ou cultural) estdo na origem
da defini-«o0o dos. problemas da pr 8ticao

Esta narrativa esta estruturada em trés secdes, sendo que, na,#itregimda aivénciada
pesquisadoraa infancia,buscandocompreender os perigos e desafios pelos qelaipassoua
segunda se-«0 trata de um o0fant8sticoo mundo
decorrer do Curso Técnico em Enfermagem e da Graduacao, juntamemnt@radR@;ao. Por fim,

as difculdades, aduvidas e as conquistas atuais.

iLa actitud de responsabilidad supone una comgicdemac.i
Ibidem.
SfLa W tima actitud es | a sinceridado. |l b2 dem.
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1.2 Biografia de estudante na educacéo basica

Na narrativa, o cotidiano ganha forma de linguagem, e as imagens traduzem formas
de ser e viver, reminiscéncias elaboradas e reelaboradas, histérias revisitadas,
paisagens de um espagmpo de vida, de trabalho, de aprendizagem (PEREZ,
2006, p. 2D

Meu nome € Fabia Faria da Silva e sinto que ganhei um presente ao escrévernesial,
poisS posso revisitar o hoje, o ontem e intensifosafatos mar@ntesda minha vida
O meio no qual vivemos traz as marcas do presente e de tempos passados. Nele

encontramos vestigios, monumentos, objetos, imagens de grande valor para a
compreensdo do imediato, do proximo e do distante (FONSECA, 2006, p.127).

Minha identidade foi construida com histérias bonitas, fatos importantes, alguns momentos
alegres e outros tristes, além de varias dificuldades estutiga. Aqui, narro alguns desses fatos e
minhas convic¢des. Assim, tenho a oportunidade dedeswelar, sem mascara, para que me
conhecam. Afinal, aprendemos e conhecemos todos os dias um pouco de nés e dédgjouss.

a biografa e tentarei buscar, através das reminiscéncias, as pessoas e/ou kifiasramuparte da
minha vida, dscrevend aslicbes que aprendi e a poeira qugempo encobriu.

Fiz umesforgo para sacudir a poeira que encobriu minhas reminiscéncias e consegui puxar o
fio do novelo da minha historia. No primeiro momento, escrevi minha biografia comecando do
presaéte em direcdo ao passado. Isso facilitou a busca das memdarias, mas, ao reesgmidela
linearidade por considetd um desenho mais bonito, por ter uma sequéncia cronoldgica dos fatos e
facilitar a | eitura, o urtutloseem uneaordempcmmolggica, refquicio it
de uma educacéo tradicional.

Nasci no final da década del97@e@samente em 1978 no municipio de Monte Alegre de
Minas. Cresci brincandé com meus sete irméos e vizinhosle piquenique, banho dectmeira,
cavalgada, pigupega e piguesconde a noite, sob a luz do luar.

Naquelaépoca, ndo havia energia elétreza nossaasa. Usavamos lamparina e lampiéo e o
unico meio de informagédo que tinhamos era o radio. Era comum, a noite, ver meu pai sentado no
ir@daddo fog«o ~ | enha@?® da vidandela Ed e mdus iam&ssoosviamos
atentamente cada palavra. Era uroamnia de transmissao cultural, de moral, respeito, gentileza,

honestidade

4 Neste contexto, rabo é o prolongamento do fogdo & lenha, que fica abaixo das bocas por onde saem as chamas. E um
expresséo tipica do linguajar do mineiro do interior.

5 Causo, muito embora pareca uma expressdo propria do mineiro, € uma palavra dicionarizada, uma forma alterada da
pal avra ficasoo.
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Algumas histdrias nos causavam medos, como as historias da mula sem cabeca, de fantasmas

Outras nos proporcionavam tristeza, como as histérias de vida de nossosepaisgod avos, pois

meus pais receberam uma educacdo muito severa, sem liberdade de expressdo e com muit
violéncia. Também brincava de pegandeira, baliza, boneca e muitas outras brincadeiras
divertidas. Esse era o0 meu mundo encantado, diferente diadeatle muitas criangas atualmente,

gue se encantaoom um mundo virtuaém quatro paredes com seus computadotasiets.

Lembrome de também de correr atras das seriemas, tentandéapegy@guando eu estava
quase conseguindo, elas simpleste voavam. Recordo de tombos de bicicleta, do rio e das
corridas de vacas bravas. A tarde, sevg@tin um tronco de arvore, ou brincando, descansavamos,
em familia, vendo o por do sol e ouvindo o canto das mulatas em cima dos coqueiros. Era tdo lindo
agLele anoitecer, a lua cheia entdo! Como era grande o céu estrelado.

Tudo aquilo tinha uma beleza, dificil de descrever em palaM@s tinhamos luxo, mas
tinhamos o mais precioso da vida: o amor. Eramos muito unidos. Quanto & minha edliGaco,
que foi muito conservadar&mbora nunca nos faltasse nada, era cheia de ordens e opresséo.

Sou filha de pai analfabeto, porém de um conhecimento de vida incrivel, e mée alfabetizada
e muito prendada, excelente dona de casa, excel@etelimdo era resolvido pelo meu pai, 0 que me
irritava muito. Contudo, posso dizer que esse era o modelo de uma familia tradicional na época.

Esse contexto me remeteLima et al( 2015, p . 26) : ATemos qu
vivemos e trabalhaas a maior parte de nossa vida em uma organiza¢cdo, com suas complexidades e
n«o h8 como fugir delao. Toda organiza-«o0 ten
pai era oferecer aos filhos uma educacdo com principios tradicionais, paraisasdado poder
que ele tinha.

No Brasil, caminhavamos para o final da ditadura militar. O Pais passava por um momento
de democratizac¢do. Havia greves, problemas econdmicos, sociais e manifestacdes populares em prc
de melhores condi¢Bes delaie de saude.

Dois anos depois se intensificaram os movimentos sociais de luta por uma educacao e uma
saude de qualidade que atessk a todos. Quanto a educacdm LIMA et al (2015 p.11)
percebemos um fortalecimento do poder nas escolaseleicbes para diretores e a formacgao de
grémios estudantis

Na areada saude, nessa época, acontecera@oateréncias Mundiais de Saude ampliando e
discutindo o conceito de saude. O marco principal dessa discussédo foi a Conferéncia Internacional
sobre Cuidados Primarios de Saude, ocorrida em AltagRepublica do Cazaquistdo), em 1978,
Aque expr esklal®ede prateger & prensover a salude de todos os povos do mundo, como
um direito humano fundamental 6o (RODRI GUES, 20
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Aos sete anos, precisamente em 198%0 de finalizacdo do regime militar e eleicdo

indireta do primeiro presidém do Brasil, Tancredo Nevef®j um periodo de novidades em minha
vida, pois participei de nova uma organizacao: uma escola publica.

Sobre a escola, Limat.al (2015) afirma que ela, como organizacdo social, possui cultura
propria, se plarja sob os campos administrativo, pedagdgico e o financeiro que se articulam
juntamente com a comunidade escolar, resultando nas deliberacdes do Projeto Politico Pedagdgico
PPP da instituicao.

Essa nova organizacdo social era uma escola ruralaadistancia de seiguildmetrosda
minha casa. Enfrentei varios perigos diarios para chegar até a escola, tais como: bichos, vacas
bravas, quedas de cavalo e bicicletas. Nessa época, eu ja sabia ler e escrever, pois éramo
alfabetizados pelos irméos maehos. Usdvamos em casa: quadro, giz e cartilha.

N&do me lembro de muitas coisas, certamente eu estava ansiosa por coisas novas, conhece
colegas e a professora, pois ja conhecia a escola. Esfuecenas ndo me lembrei do meu primeiro
dia naescola, sé sei que minha primeira professora era uma senhora que usava saia longa, cabelo d
coque e 6culos. Era muito paciente e amorosa. Jamais a esqueci.

A estrutura da sala de aula era da forma tradicicoah carteiras individuais enfiledas,
filtro de barro, quadro negro e giz. Havia algumas tarefas mimeografadas para eotaitida foi
o meu primeiro referencial tedricd\ professora lecionava lendo a cartilha, e nés aprendiamos
repetindo o que ela lia. Eu recebia as instrug@ssivamente, os conteidos eram fixos e ndo havia
abertura para outras discussdes. Os pais iam a escola s6 para matricular os filhos e a pegar as not:
no final do bimestre.

A escola era e ainda € uma organizacéao tradicional de poder, hiesdegq O diretor, na
época, comandava as acodes internas, o professor seguia oid&ticod os pais ndo opinavam.
Quando era pequena, ndo percebia essa estrutura complexa de organizagdo. Apenas estudav
gostava muito da biblioteca, da Educacdo Fisica e do lanche. Ndo gostava das provas. Eu senti
medo de tirar nota baixa. Além da prova, havia outros desafios pam gencidos: o ditado e a
leitura em voz alta. Eu tinha muito medo de errar e alguém me criticar. A lavagem das maos e
escovacao dos dentes apos o lanche era rotina escolar. A professora também estava sempre atente
educacao postural e moral.

A educacdce a saude estavam articuladas professoras ensinavam cuidados de higiene
para prevenir doencgas, mesmo assirmearamunscasos deliarrdiase a infestacédo de piolhos.

Apesar de minha méae ser cuidadosa com nossa saude, poigavaspara imunizar e para
acompanhamento médico, também fui acometida por doengas comuns da época: catapora, caxumbe
coqueluche, gripes, dor de dente, dor de ouvido e até piolho. Nessa época, o acesso ao medico na

era para todos. Meu pai pagava convée@rodutor rural.
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No final dos anos de 1980, ap-s a AVl 1l C

passou se a debater uma educacdo em saude fundamentada no dialogo entre profissionais de salde
comunidade, baseada na Teoria de Paukire, na construcdo de um saber que mudasse o
comportamento dos individuos em relacdo a sua saude. Esse movimento foi chamado de Reforma
Sanitarid.

Em 1987, na terceira série e, em 1988, na quarta série da educacao basica, eu, meus irmaos
vizinhos fomos para uma escola mais proxima da fazenda onde moraviamos. de bicicleta,
cavalg moto ou carro quando chovi® uso do uniforme era obrigatério desde o primeiro ano
escolar, ouviamos o Hino Nacional todos os dias em fileiras, de pt&e &dandeira do Brasil. A
sala era multisseriada, ensinsgado primeiro até o quarto ano em uma mesma sala. As carteiras
eram dispostas da mesma forma que na escola anterior, porém eram duplas. Eu ajudava com o
alunos menores devido a falta de prodess.

O ensino era baseado em livros didaticos com perguntas e respostas. As provas eram
baseadas em perguntas e respostas registradas no caderno, as quais eu decorava. Ess
reminiscéncias até me causarrepios... Hoje percebo o ensino k@ que obtive.Eu lia,
respondia as perguntas, fazia a prova apos decorar as perguntas. Certamente, nem me importava e
entender aquilo tudo, nem sequer questionApasar de ser assim, esse ensino contribuiu gara
minha formacao.

As brincadeiras eram as mesmas da minha casa, os cuidados com a higiene eram sempre
trabalhados (escovacao diaria dos dentes, lavagem das maos, e lembro que a professora sempil
pedia para que eu mostrasse as unhas limpas e cortadas e também sempte fealsia ao se
sentar). Vejam! A nocdes de saude eram baseadas em normas e condutas impostas, se baseava r
transmissao do conhecimento sobre cuidados de higiene.

Em 1988, foi promulgada a Constituicdo Federatriacdo doSistema Unico de Saude
SUS e a municipalizacdo da saude sao ideias que acabaram sendo inscritas na Constituicdo de 198:
com sua posterior regulamentacédo por meio das Leis 8.080 (BRASIL, 1990a) e 8.142 (BRASIL,
1990b). Assim se deu a implantacdo SUffadativamente e a partir da promulgagdo da
Constitudo, a educacao e a saude passar direito garantido a todos os cidadéaos.

Nesse periodo, a familia ja usufruia de energia elétricgedadeira tomou um importante
lugar na casa. Meu pado quis comprar televisdo, porque achava que era objeto de mas influéncias.
Eu ndo pensava assimamhojepercebo, queaso o telespectador ndo seja critico pode se tornar
alienadgpor meio dela.

6 Cf. PAIM, J.S.Reforma sanitéria brasileira: contribuicdo para a compreenséo e criticaSalvador: EDUFBA, Rio
de Janeiro: FIOCRUZ, 2008. 356 p. ISBN 9887541-359-3. Disponivel em:
<https://static.scielo.org/scielobooks/4ndgv/pdf/p&i88575413593.pafAcesso em: 08 out. 2017.
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Na quinta série, em 1989, voltamos paraeok em que eu havia feitoprimeiro ano O

ensino e a estrutura fisica eram como descritos anteriormente. Havia um diferencial agora, eram
mais professores, mais aulas. Eu gostava muito da minha professora de Historia. Ela dava aula de
uma forma diferete, embora também fosse presa ao livro didatico, suas explicacdes, seus
questionamentos nos provocavam. As avaliacfes eram provas de questdes abertas e fechadas, so g
ndo era obrigatorica decorebd podia responder com nossas palavras. As outras professoras
ensinavam tradicionalmente. As minhas aulas preferidas eram as de Historia. Além de ser uma
excelente professora ela era uma boa amiga. Por que essa professora era diferente?

Talvezporque na década de 1980, no contexto da democratizagdo, houve um movimento de
repensar da formacao dos professores para resgatar a capacidade de reflexdo deles em oposicao
racionalidade t®cnica da ®poca: A O opeamoduad s s O
profissdo, ndo dependendo do que lhes digam os diretores, supervisores ou daqueles que promover
as reformas da educa-«00 (PAULA, 2006, p.67).

A professora de Historia, provavelmente, ndo concordava com o uso do livro didatico, das
provas com perguntas e respostas fechadas, com a decoreba. Ela nos indagava sobre questfes
atualidade, fazia perguntas, nos colocava para refletir.

Isso foi importante par@ meu processo de aprendizageira comum, na escola, o
treinamento dos alunos para o desfile do di a
Nacional diariamente, cuidarmos da escola.

No sétimo ano, em 199bptive a primeira nota vermelha em Matematica e a altuka
minha vida. Foi uma fase pessoalmente dificil na escola. Isso me atrapalhou nos estudos. Nao me
lembro das reac¢des dos meus pais, quanto a mim, fiquei muito triste.

Notase que, até aqui, a educacéo escolar foi muito marcada pelos vatoess: respeito e
obediéncia aos professores e todos 0s membros que compunham o corpo escolar, companheirismo
cooperagao com os colegas. Nao eram permitidos xingamentos na escola. Aqueles alunos que na
faziam as tarefas de casa ou violassem alguigpa fecavam sem recreio. Nao havia drogas ou
violéncias.

O oitavo ano, em 1992, transcorreu bem, tinhamos aula de Praticas Agricolas, Educacéo
Moral e Civica, Religido, Portugués, Matematica, Histéria, Geografia, Ciéncias e Educagéo Fisica.
Minhas disciplinas favoritas eram Portugués, Praticas Agricolas, Religido, Educacédo Fisica e
Ciéncias. Gostava muito de ler, sempre retirava livros na Biblioteca e meus pais sempre compravam
livros e 0o material escolar que queriamos. Gostava também dercaltsaa. A escola ficou linda

com o0s pés de roseiras que plantamos.

"TAinda n«o ® uma palavra dicionarizada, por®m bem conhe
mem@riao texto como ele@
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No primeiro ano do Ensino Médio, em1993, me mudei para a casa dos meus avos na cidade

de Uberlandiafoi o pefiodo mais dificil da minha vida, longe dos paidos meus irdos.Lembro
me que chorava muito todos os dias. Comecei a estudar no Colégio Polivalergmdologia de
ensinoera a mesma das escolas anteridfes claro aqui o sistema de regulacéo. A educacao que
nao questiona, apenas aprende o contetdo paraleepettrabalho. Quanto as aulas, gostava muito
da educacéo fisica, pois jogavamos volei, basquete e faziamos ginastica localizada. A escola rural
era bem diferente da escola urbana em g00® sentidos, a sala mais cheia, 0os colegas mais
agressivos

Assm, passou um ano. Entdo meus avos se mudaram para a cidade de Monte Alegre e eu
voltei para a casa dos meus pais. Comecei a estudar em uma escola no Municipio de Tupaciguara
uma distancia de 70 km da fazka em que eu moravido periodo de férias, eu lia muitos livros de
literatura, gibis e romances. Nao gostava muito das disciplinas de Fisica, Quimica e Matematica. A
estrutura da sala de aula e a didatica dos professores se mantiveram também no Ensino Médio.

Nessaépoca, foi implantado o Programa Saude da Fain&F, proposto pelo Ministério
da Saude com o objetivo de aproximar a equipe de saude a populacéo, sob a ética de que € melhc
prevenir as doencas do que trs Em outras palavras, possibilitou untetimento da relacéo do
profissional de saude com a populacdo, rompendo com estratégias de prevencao individualistas €
motivando todos na busca de qualidade de vida. Portanto, isso ndo ocorreu na pratica, como previstc
na politica publica.

Em 1995, voltei para a casa dos meus avés para estudar elaguda terceiro ano do
Ensino Médio foi em Monte Alegre e um professor que se destacou na minha trajetéria foi o de
Geogafia, swas aulas eram mais dinamicas, com videos e didatica interatérma. dd Geografia,
gostava muito de Educacéo Fisica, Biologia, Portugués e Literatura. Ndo me lembro dos outros
professores. Foi nessa época que fiz um curso de informatica e aprendi a fazer lingerie e camisetas.

Na adolescéncia, com 0s meus gvéu ficava mais em casa, saia para a escola e para a
missa aos domingos. Era bom receber, com mais frequéncia, a visita dos meus pais e irmaos.
Terminei o Ensino Médio e eu ja sabia o que queria fazer: fiz 0 processo seletivo da Escola Técnica
de Enfermgem e fui aprovada. Voltei para Uberlandia erhdrar com minhas irmas.

Refletindo sobre a minha vida escolamge®o um saber moralizador, no gtiea evidente
gue o0s mestres NANdet°m o0s saber esseasensmamanios 0 o0
transmitidos, numa clara tendéncia a dissociacdo entre mundo da cultura e o mundo da vida e das
experi°ncias concretas de estudanteso (VERESS

N&o houve, no decorrer da minha vida escolar, um ensino articdadminhas vivéncias.
Eram aplicados os conteudos de livros didaticos, soltos, sem relacdo direta com o meu cotidiano de
vida rural. Contetudos que eram memorizados para obtencédo de uma nota. Uma avaliagdo por meic

de provas que nao avaliava o processandee e aprendizagem, a aprendizagem efetiva.
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Portanto, posso concordar com Verissimo (2001), que as escolas sé seguem padrdes de um:

instituicdo reguladora que culmina na perda da autonomia, na expropriagdo dos saberes e na
disciplinarizacdoe penalizacdo dos alupoFato que perdura ha sécubsndo se educa para a
cidadani a, | embrando que Aquando fal amos de ¢
do ponto de vista filos6fico, supomos que a cidadania se refere a um processma®itiacabado

de qualifica-«0 da vida dos homens, sep84p um

1.3 Formacao profissional e socializa¢éo no trabalho

As palavras tém significado, algumas delas, porém, guardam sensacdes
(BAUMAN, 2003, p.7).

Nesse meprocesso de qualificacdem 1996, vim para Uberlandia para fazer o curso Técnico
de Enfermagem nkscola Técnica d8audei Estes que € uma unidade de ensino pertencente a
estrutura organizacional da Universidade Federal de Uberlanfd e que integra a Rede Federal
de Educacado Profissional, Cientifica e Tecnoldgica da Secretaria de Educacdo Profissional e
Tecnoldgica do Ministério da Educac@oSetec/MEC. A Estes conforme o Art. 1° da Lei n°
11.892, de 29 de dezembro de 2008 (BRAZK08), foi criada para oferecer educacao profissional
e tecnoldgica, dedicaneke, principalmente a formacéo profissional técnica de nivel médio e
formacdo inicial e continuada.

O Curso Técnico em Enfermagem desenvolve habilidades paraadcex@rofissional, as
quais sdo voltadas para o atendimento das necessidades da saude do paciente/cliente/comunidac
nas diferentes fases do ciclo vital, comprometido com a protecdo e promocado da vida, incluindo,
dessa forma, o cuidar em todos 0s seus&@ssp.

O curso possibilita ao aluno desempenhar suas fung¢des junto a 6rgaos publicos e/ou privados
(Hospitais, Prontésocorro, Laboratérios, Unidades Béasicas de Saude, Unidades de Atendimento
Integrado, Clinicas, sindicatos, empresas, associacOad)esredomicilios e outros). Prepara,
portanto, para atuacdo nos diversos campos de prestacdo de servicos na area da saude. Esse cu
foi 0 passaporte para a minha vida profissional. Trabalhar na area da saude era o meu sonho desde
infancia, quandocualva mui t o de minhas fAbonecas doent es:{

No curso de Enfermagem, a disciplina que mais gostei foi @iBsturricular. Ir parao
hospital, ajudar as pessoas no seu estado mais critico (doenca), contribuir para que elas melhorassel
era muito gréficante para mim. As disciplinas de Portugués, Psicologia, Anatomia e Matematica
foram as mais utilizadas na minha formacéo e essenciais para a minha pratica profissional.

Tanto o curso quanto os professores foram muito bons. Encontras y@ssoas que me
ajudaram muitoComecei a trabalhar como estagiaria renumerada na Clinica Médica do Hospital de
Clinicas da UFU.
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Caseime em 1998, terminei o curso de Enfermagem e comecei a trabalhar. Precisava buscar ai

um lugar favoravel, eveadis movimentos de desterritorializagéo [...], experimentar, segmento por
segmento dos continuos de intensidadeELEUZE, GUATTARI, 1996). Casamento, curso,
trabalho, duvidas quanto a Graduacédo foram momentos de tomada de decisdes cruciais em minhe
vida.

Continuei fazendo cursinho peéstibular a noite e resolvi fazer Pedagogia em faculdade
privada O principal motivo que me levou a cursar Pedagogia era o desejo de ter uma escola infantil
junto com a minha irma, que tinha feito Pedagogia w&apNesse meio tempo, especificadamente
em 2006, passei no concurso da UFU para o cargo de Técnica de Enfermagem.

Terminei a graduagédo, minha irma comecou a trabalhar numa engresaoptei por
continuar na UFU. No ano de 2006 fizna PésGraduacdo em Supervisdo Escolar na Faculdade
Catolica. As coisas foram acontecendo muito rapido na minhaTalalho na area da sauaé7
anos atuandoa area hospitalar e ambulatorial, na rede privada e na redélica, hoje pretendo
desenvolveprojetos eesquisas na area da educacdo em saude.

Em agosto de 2016, iniciei o Mestrado Waiversidade de Uberabia Uniube Espero
escrever muitosrtigos, desenvolver minha pesquisa de educacdo em saude e produzir algo que
contribua para miar o paradigma das orientacdes educaca@m saude. Pretendo descobrir as
vulnerabilidades do publico que eu atendo, a fim de propor um projeto de intergaeg@&almente
contribua para melhorar a qualidade de vida das pessoas

Tudo que souhoje é esultado das minhas vivénciassn diveras instituicbes que
compartilhei com meus amigos, familiares, vizinhos, comunidades. N6és somos 0 que vivemos,
guando vivemos e como Vivemos.

Escrever este Memorial me permitiu relembrar de fatossguecidos, importantes para
minha atuacdo académica e profissional. S&o vivéncias boas, ruins, mas que construiram a minhe
identidade. Permitime rememorar e contextualizar os acontecimentos dentro de um periodo
histérico e compreender os motivos pejaais busquei essa formacao.

N&o podemos ficar enclausuradas na mesmice do pensamento, temos que renovar. Se nac
aceitarmos o desafio de viver a vida, morr emo
nivel inferior, dos que tém a postidade de subverter os desejos dos reformadores no decorrer de

seu trabal ho cotidiano, se assim o quiseremo
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2 PROJETO

Titulo: EDUCACAO E SAUDE: didlogos com adolescentstudantes do ensino fundamental.
UberlandiaMG, Brasil.

2.1 A configuracao da pesquisa

Para configurar o universo da pesquisa;daznecessaria a definicdo do termo dialogo que,
no Dicionario de Filosofia ABBAGNANO, 2007, p.323)pode ser definid@omo sendo fi u ma
conversa, uma discussao, um perguntar e responder entre pessoapealaiddsresse comum da
b u s.cFeeibe (1987 p.47 o define comosendoi 0 encont r opara ses mais @ mra n s
instrumentgpelo qual o homem ganha significacdo@u ant o h o me mo .

Também vale ressaltar quepeomocdo da saude foi definida na Carta davzt (1986)

c 0 mo noine dado ao processo de capacitacdo da comunidade para atuar na melhoria de suc
qualidade de vida e saude, incluindo uma maior participacdommwle deste processd&m outras
palavras a promocdo de saude implica no desenvolvimento de ac¢fes educativas capazes de
promover tanto o desenvolvimento da autonomia individual de cada membro da comunidade, como
também da percepcao coletiva do contextoial, politico e gltural na qual estao inseridas.

Concordamos com Freire (1987, p.44) qualialogo € um instrumento que promove o0
desenvolvimento dessa autonomia e da construcao coletiva de saberedit@odsibima educacéo
que nos liberta Sendo assimo didlogo se apresenta como um instrumento importante no
desenvolvimento de acfeducativa para a promocéao da salake populacéo

A partir das definic6es de didlogo e de promocéo da saadeese considerar queuando
propomoso uso do dialogo como warestratégipara a promocado de saudedmucandqssto €, do
publico atendido na Unidade de Saude porque acreditamosno seu potencialpara o
desenvolvimento da autonomia, pois inaitaa buscala transforracdo pessoal e de seu entorno.

Ou seja, instiga osducandost melhorar, tanto o autoidado quanto a sua condicdo de vidgad®s
seus familiares e amigos. E por malo didlogo que o profissional de salde e o pubdieo
encontram, se ouvem, compartilhaspiracdes, criticajraprendem e criam novas possibilidades de
autocuidadpque saaelevantes naesolucéo de problemas.

Isto posto, opropdsto desteprojeto &€ demonstrar que o dialogo pode ser um instrumento
potencial de capacitacdo parararpocdo de saude do publico na Unidade de Sdtata tamo,
utilizaremos como fundamento tedrico duas obras do edudadolo Freire Pedagogia da
Autonomia (1996) e Pedagogia do Oprimido (1987)

Sabese quePaulo Freire € um dos maiportantes educadores btasos, pois suasideias

sdo estudadapor educadoregle varias partes do mund@nto aqueles quatuam em espago
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escolares quanto em espacos ndo escolaoegie € de extrema relevancia para todos aqueles que

se preocuparoom o desenvolvimento de anpratica educativa emancipadora

Em seus trabalhod-reire (1996, p4d7 cri ti ca a heaquelcenquo®o ban
educadotprofissional de saud® reproduz contetdos e o educapdblico, no casoda Unidadele
Sauderecebe esse conteudo.

De acordo confrreire (1996, p.30Q) educador deve criar possibilidades para a criegé®
educands ndo deven ser recept@s passivé de conhecimentoAo contrario deven ser &
construtoes dos seusonhecimatos mediade pelo elucadoy porque elespossuemsaberes
aprendidos naua comunidde Assim sendoé importante discutirmos a realidade vivenciada por
eles para que denvolvam um pensamento critico, que os libertem da opresséo

Partindodopr essupost o de que o fAdi 8l og@REREa e s:
1987.p.68) € necessario compreendermpara #m de sua definicA@s elementos que constituem
o didlogo, como estabelecer um dialogo libertador e a importancia de educar a pagma®s
geradores para queagdodos educadoreseja emancipatoria.

Ao consideraio dialogo como palavras ditas entre duas owsrpassoas queelasndo sao
meras verbalizacBes ao acaso, cada palavra dita traz uma intencdo humana jniieseca
remete a uma andlise mais aprofundada constituicdo desse didlogo. Fre{d987) enfatiza
dimensdes na constituicdo desse didlogém e a reflexdo = Praxis.

A praxis, porém, é reflexdo e agdo dos homens sobre o mundo para traihsforma
sem ela, é impossivel a superagdo da contradicdo opogssuidos.|[...] Desta
forma, esta superacgéo exige a insercao critica dos oprimidesligade opressora,
com que, objetivanda, simultaneamente atuam sobre df®EIRE, 1987,p. 21)

Sendo assim, o dialogo € de extrema importancia paesenvolvimento humananto no
ambito escolar quanto nos espacos educativos nas Unidades depsegideaandodialogamos
problematizams e transformamos uma realidadgistimos hmanamente. Issoquer dizer
gue fAexistir humanament e o di&@oggelpedarmediicar ag peksbak e r d
para que elas mudem a si mesmasudem o mundog aceitar que 0s outros possam abatr com
a nossa aprendizagegaceitar que aprendemos um com 0s oubrésmpo todo.

Quando dialogamos com o publicouvimos, falamos, refletimos sobre o quéarfios
aprendemos e ensinamoson®s mediadores da construgdo do conhecimento critico e
transformador, eercemos nosso papel de educando, sem impor nossa visdao de mundo, precisamos
dialogarconstruindosaberes aetivamente A educacéo transformadopaomovida pelo didlogo é
diferentede umaeducacadbancariacomum nos espagos esm@s e ndo escolares educacao
bancariando é emancipatoria, paigio problenatiza a realidade, neconscientiza os educandos

Na maioria das vezesducamosia mesma maneira pela qual fomoscadios, depositando

contetudos prélefinidos, desconsatando os sares dos educandos, sem aproveitarecurso
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pedagodgico que poderinos auxiliar, tais comm dialogo. Desconsideramos sisn as duas

dimensdes dos elementos constitutivos dind@que éacéo e reflexdmecessargpara que ocorra
a aprendizagem.

Para dialogarmos com alguém precisamos estadrelem vinculo. Odialogo entre duas
pessoas sO sertalece através da confiangao ntantg a corianca € algo que conquistamos,
conforme o nosso esforco e dedicacédo.rFeei (198 7) me n c | Pedagogi@ do s e u
Oprimidad que para ganharmos a confianca dos outros, quando dialggiewesos ar humildes,
mantendauma relacéo horizontaha qual ndo exist@nguém melhor de que ninguém.

No didlogo com nossos educandos somos humildes quando compreendendogogsével
aprender com eles, gedes ndo sdo inferioresnds. Rra Freirg(1987, p.46) a autossuficiéncia €
incompativel com o dialogo, porque nesse mundo ndo exsstgEos ou ignorantes absolutosidte
uma comunhdo de pessoas que buscam o conhecimento, uns aprendem com 0s outros.

Além da humildade é preciso acreditas poder de criacdo e traoshacdo dos homens.
Acreditar que mesmo que uma realidade pareca concreta, que as pessoas parecam, @ienadas
possivel o renascimento. Sesssa fé nos homens, didlogo € uma farsa e se transforma em
manipulacdo (FREIRE, 198p,46). E,por fim, mais um requisito para ganharmos a confiadas
outros através do dialogoo amor. Através do amor temos coragem e COmpromisso com 0S outros.
fiOnde quer que estejam estes, oprimidos, o ato de amor esta em compsengetarsua causa.
causa de sua | i1988p4Ha- «00 ( FREI RE,

A confianca s6 é alcancada quando somos coerentes com nossas acfes, ou seja, hossa fa
deve secoerente com nossas atitudéedfN« o podemos fazer discursos
siencia o povo ® uma farsa, falar em humani s mo
1987,p.47)

Enfim, com humildade, fé @amorconseguimos nos aproximar dos educandos, conseguimos a
confiangca necessaria para participar da construcdo de sabeeexipatdriosde uma forma
horizontal porque cabe ressaltar que precisamos uns dos outros, ndo existimos sem a troca de
palavras, de significas. E nessa trocaidentificamos a importancia do outro. No processo de
ensinoe aprendizagem, ao dialogarmatesenvolvemos a consciéncidtica, desmascaramos a
opressachem como suasagsas e consequéncias. Em suma:

[.Ja educa-«o0 aut°ntica, repitamos, n
sobr e i Bo, ma s de fi Ao com ABO, me d i
desafia a uns e a outros, originando visdes ou pontos de vista sobre ele.
Visbes impregnadas de anseios, de dlvidagsgerancas ou desesperancas

que explicitam temas significativos, a base dos quais se constituirdo
contetdo programético da educacao. (FREFRB/,p.48)

Finalmente abordaremos importancia de educarmos por meio dos temas geraquaes,

guea nossa acgao educativa seja emancipatdria e para que promova éstaégessivel por meio
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do didlogg o qual possibilita o desenvolvimentlas pessoasCom o didlogo é queemergemos

temas a serem trabalhados.

Para que seja possivel momocédo da saudes temasdevan ser gerados @artir ca
problematizacédo da realidadgob essa perspectiviagssa acadodeicativa ndo deve ser bancaea
sim dialégica de forma a desenvolver o pensamentticerido publico atendido na unidadeara
queeles sejam capazes de fazer uma leitura de mun@onbém sejam capazes de tsfarmar a
suarealidade Assim,podemos fazer uma investigacao tematica a partir dessa leitura de mundo.

O profissional de saudedo deverdar com conteudoprédefinidos Ostemas devem ser
gerados a partir da percepcéo dos educandos acerca de sua realidade historicamente e socialmen
construida. Assim é que se definirdo os conteddos programaticos.

Esse € 0 momento em que se realiza a investigig@me chamamos dmiverso tematico
ou o conjunto de seusemas geradore§FREIRE, 1987, p.50) E importante ufizarmos uma
linguagem que elesntendam, sermos gentis e criarmos um vinculo com os educandos para facilitar
a interacao e eonstrugao deaberes coletivos

Os temas serapensados gartir da interacdo e da necessidade delesto que uma
investigacdo sO pode ser realizada com o povo refletindo sobre suas acdes e predumidde,
superando e comunicande (FREIRE, 198).58).

Certamente, salgumassituacfesvividas sdo consideradas barreiras intransponjweliss
educandos, ficandificeis transpélas, pois elesficam desmotivadosPor isso é importante criar
espacogie didlogogara odesenvolvimeto de umapercepc¢ao criti, para quasbarreiras sejam
transpostas, para que hap@r parte de educandgauma reconstrucdo de saberes, ultrapassando o
estado de aquiodestatiadpaa o aurthecimentoa transformacado da realidade

Essa insercdo neealidade é o que faz o poge conscietizar de determinadas situacées
vislumbrar acdes para transforsf@a Portantg quando o povdoma consciéncia de sua realidade,
comeca a desenvolver acoes @l de suanelhoriade condigdes e destilos de vida. Dessa forma

o dialogo contribuna promocéao da saude um povo

2.2 Justificativa

Nos dias de hoje, as a¢des educativas em saude para jovens nas Unidades de Atengéo Basica
UBSS representam um grande desafio para os profissionais e pesquisadores da area. Isso porque, d
acordo com Santos e Oliveira (20118@0), Santos e Lima (2015, p15), Teixeira (2016, [d?2),
sao recorrentes acdes educativas em forma de palestras infasmabom temas préefinidos que

visam a prevencdo de doengasnquanto poderiam ser desenvolvidas também a¢des de promocao

8 Sobre as UBSno Brasil ver o sitedBS.MED.BR (Brasil) Encontre uma unidade maispréxima. 2018. Disponivel
em: <https://ubs. med.br/Acesso em: 30 ma2018.
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de saude. B®s pesquisadores entendem @seacdes preventivas, por si sO, ndo contribuem

satisfatoriamente para a construcde daberes dos jovens, visto que os profissionais de salde nao
os consideram com a devida atencéo.

Assim, temos como pressuposto que uma ferramenta importante para a promoc¢éao da saude do:
jovens em UBSs € o desenvolvimento de a¢des educativa®sgibiltem o dialogo coletivo entre
eles e os profissionais de saude. Esse dialogo é importante para a construcdo coletiva de sabere
uma vez que A® na reali dade medi @dissianaldeosatde n a
e povo, que iremos basar o conte%do program8tico da edu
linha de raciocinio, podee entender que, através do didlogo, € possivel identificar os temas que
precisam ser trabalhados para que haj@mocao da salde.

No campo das pdi€as publicas, o Ministério da Saude (BRASIL, 2002, p.4@)manifesiu
sobre o tema e, em termos de definicdo, arpansa Carta de OttawaA firomocao da saude é a
capacitacao das pessoas e comunidades para modificarem os determinantes em beneficio da propr
gual i dade quatém comodfa® a reducdo de riscos e vulnerabilidades sociais e o
desenvolvimento da autonomia.

Diante assa definicdo e considerando a nossa vivéncia de anos na area da saude publica, est
projeto almeja contribuir para a promocéao de saude e o fortalecimento do Programa Saude na Escole
i PSEW instituido pelo Decreto Presidencial n® 6.286/2007 (BRASIL, BD03so se justifica pelo
fato de o PSE articular as ac¢des educativas da UBS com a aprendizagem escolar, visto que o publicc
alvodo projeto sdo estudantes

Nesse sentidggaraoMi ni st ®r i o da Sa%de fA® preciso de
de interpetar o cotidiano e atuar de modo a incorporar atitudes e/ou comportamentos adequados
para a mel horia da qualidade de vidao (BRASI
contribuir para promover, a partir desta pesgais@o, umacao educativa e umassisténcia a saude
de forma mais humanizada e integral, identificando as vulnerabilidades e 0s riscos aos quais esse
jovens estao submetidos.

O campo desta investigagcdoi o Centro de Saude Escola do Jaragua, gerido pela
Universidadd-ederal de UberlandiaUFU/MG. Os colaboradorgzarticipantes serdem grupo de
adolescentesencaminhados por uma escola da rede estadual de ensino, para qsemntive
acompanhamento psicologico na Unidade de Sawmdgupo possibilita a construcdo de sabe

coletivos. Com esse alicerce, este Projetiodase justifica pela necsglade de prestar a esses

9 A Carta de Ottawa é um documento que foi apresentadaprovadma Primeira Conferéncia Internacional sobre
Promocao da Saude, realizado em Ottawa, capital do Canada, em novembro de 198G.aBaioha Intencdes que
busca contribuir com as politicas de salide em todos os paises, de forma equanime e universal.

10 Informagdes sobre o PSE est&o disponiveis noBRASIL. MINISTERIO DA EDUCACAO. Programa Satde na
Escola.2018. Disponivel em: <http://portal.mec.gov.br/pnaesidéetetariad 12877938/secadducacaaontinuada
223369541/1462programasaudenaescola>. Acgso em: 5 jun. 2018.
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adolescentesma assisténcia uma acao educativaais humanizada e integral, o que pode impactar

o rendimento escolar e a sociabilidade.

Este projeto tambémse justificadevido a necessidade de construir outros caminhos de
dialogo com os adolescentes, pois visa estabelecer um trabalho educativo focado na promocao de
sa¥wde, i u NT&% aBB% dag| pesspas, em uma populacdo em geral, reqapeams
servi-os de cuidados pri m8r(STARFIELR 2994np)o de um

E consenso geral que os problemas de satde da popula¢do podem ser evitados se as acoes |
prevencdo de doencas e promocdo de saude, na ategg@aria, forem efetivas.

Nesse sentido, Ministério da Saude (BRASIL, 1996, p)11 fri sa que fAos adol
necessitam, de forma urgente e eficaz, da atencao dos diversos setores do Governo e de instituicoe
ndo gove nament ai s o0, pois muitos deles enfrentam
desenvolvimento educacional, tais como: desestrutura familiar, mas condicdes de vida, abandono,
maus tratos, prostituicéo, criminalidade, drogas e outros.

Os agumentos apresentados acima provam que € necess#iioparadigma de trabalho
educativo, focado no dialogo entre profissional de saude e estudaertdsando Freire (1987, p.
49,fiser 8 a partir da situa-«0 poogute detagpiracbesxdo st e
povo, que poderemos organizar o conte¥do prog

de pesquisa.

2.3 Problemética

As acbes educativas baseadam palestras e acdes esporadicas para adolesaeides
possibilitam uma educac&atisfatoria e humanizadQuais sdo as necessidadessdéidedos

adolescentesstudantes do ensino fundamental da rede publica de ensino?

2.40bjetivo Geral

T Il'dentificardeoss gpaathlceathessoci ai s deeu mDampbi aree
adol e secserutdeasnotnesst read i r uma propoata @e ome «oc
saWwde dos daad o€l deusccae-ndtoe sh 8si ca,c @mogt rme-i <00 dcoo |

saberes.

2.5 0bjetivos Especificos

T I'denti ficar ot epsdof e bdcoElmdsiereos t fueimaame mthald o s
escsplvudbsaiocaCentro de SdauE®. Escola Jaragus
1T Est abehpercoeccresso de escuta edobil &lsegtndt edesmt @ s

ensino fundament al aceucmadds daest »es de
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T Si stemaal izsaar @ i nt erdprl eetyeae reet |3 Sheoreteisf ddeoasr ¢

saWwde e qaickucoas- «xof etam e constituem indicad
educa-«p e sa¥de

1T EIl abeoriampl| anpernotjaert o de educa-«0 e sa¥de env

2.6 Referencial Tebrico

N&o obstante os avancos obtidos nas ultimas décadas, as praticas comuns empregadas ne
UBSs para promocédo da saudepeevencéo de doencas séo discutidas no ambito da saude publica,
principalmente quanto as informacfes de prevencao e ao atendimento curativo individual.

Assim, o ponto fundamental nessa discussédo é que a educacdo em saude é um instrument
quendotem sidoutilizado para promocage saldelas pessoas que utilizam as UB®stantocom
uma consequéncia importante a estudamprofissionais de salde estdo habituados a fazer palestras
de prevencao, medicalizar o paciemtge volta ao territorio que lhe causou a doenca.

Essa situacdo nos leva a inferir, entdo, que as acdes educativas feit@sopoe palestras
com o paciente ndo sdo suficientes para melhorar a saude dele e se distancia do objetivada politic
publica de proporcionar uma melhor qualidade de vida da populacd@ckseta aumento dos
gastos publicos relativos aos cudiasassisténcia salide e ndo produz efeitos significativos na
qualidade de vida e, em particular, no desénmento educeional dos adolescentes que
frequentam as UBSs e escolas de educacao basica.

Ainda existem outros fatores que provocam

popul a- «o, bai xa renda da mai orsiiac od o sd etrta sei |oe
reali dade requer que o0os profissionais de s ab%d

sawde de forma adequada, aliando a-»esedo E
sa¥de e outroedqgaacwiodatkan dbe lppopul a- «0, o0ouU sej

Papel i mportante tamb®&m ® das a-»es iIinters
sawude da popula-«0 e conseguentemente cdimianui
sa¥de. Da2? a import®©ncia de se propor i nterv
governo federal, por meio do Minist®rio da Sa

gui@@ razer a educa-«o0 popul amri fparaa mum t ol gmao ai n
SU% que guer emos em ter mos de uni versal oza- «
(BRASI la, ROD).

Feitas essas <considera-»es, defendemos a-
popul a- «koanguceo ntoenpremi ssa o0 conheci mento da ¢

i nseri da. Sendo assi m, ® i mportante analisar

11 Cf. BRASIL. MINISTERIO DA EDUCACAO. Sistema Unico de Saide2018. Disponivel em:
<http://portalms.saude.gov.br/sistemaico-de-saude>. Acesso em: 5 jun. 2018.
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i dentificando os fatores que contr inbbuemr oec/esu

sa¥“ude/.ddde®l@ago ® um i mportante instrumento pa

Evidenciamos em produ-»es cient 2dliicvaesi rsao b(r2

p. 84M@)n;eod (@15, p.215) ; Tei xcee rant(erOuleén - »pe. sl .
redu- «o de ri scos (preven-«o) . Nesse sentid
comprepodegueer si st e easisnad a mohdoglei dade de uadadado e
considerada reducioni stmenaosu as ed ae rd-ga € o £ovEe p
contexto soci al

A |literatura da 8rea demonstra que, no i n?2
privada de atendi mento m®di co de qualidade,
fam2lia. As classes soci aiisa dassdba i & ad aCpaon idoddaadsa
pela I greja, uniedaedei fabanNespiac®poeab o0s br
de Febre Amarel a, de Lei s(hinbeaMQ ;MR 0 OladNErsisae d
guadro de empiodemdiass.,f 8bhsidas e o0s grandes caf
dos i migrantes para expandir 0SS seus neg-cios
doen-as foi i mplantar a educa-«0 sanit 8re a,
hi giene entre a popul a-«o. O Estado tomou out
Como: a expuls«o da pobreza dos grandes' cent

Cabe ressaltar que essas an@aepPoex praeseavdanm w@m

No decorrer do s®cul o XX, houve ubreme/fazncioo sc i
a descoberta da vacina contra a ¥YarAolvacima
obrigat-ria da bvawan3%oleipel prgoeeomoum forte
hi storicamente cothemal Re&4o0ldaa a@da»é&/saacdeasawde
corpos adoeci doeasmbile nrtel as--«of osiavVelgutondchadadi mai €
(201Bp,p.a teoria microbiana foli contestada e
mai s ampl o, echompearentagenba sej a, a doen-a
pat-geno que ® transmitido ao homem par pelbr ¢

12 Quarentena: isolamento de individuos ou animais sadios pelo periodo maximo de incubac&o da doenca, contado a
partir da data do ultimo contato com um caso clinico ou portador, ou da data em que esse comunicante sadio abandonou
o local em que se encontravéoate de infeccdo. CWWALDMAN, Eliseu Alves.Medidas gerais de profilaxia e

controles.2017. Publicado no site Cidadania e Salde. Disponivel em:
<http://portalses.saude.sc.gov.br/arquivos/sala_de_leitura/saude_e_cidadania/ed_07/05_03.html>. Aceesib. em: 10

2017.

13 Louis Pasteu(18221895) foi um cientista, quimico e bacteriologista francés que revolucionou os métodos de

combate as infeccdes. Biografia e resumo da VEBIOGRAFIA. Louis Pasteur: Cientista francés. 2018. Disponivel

em: <https://wwwebiografia.com/louis_pasteur/>. Acesso em: 5 jun. 2018.

“Em A Revolta da Vacinao historiador Nicolau Sevcenkpresentouum estudo pioneiro, reconstituindo os episédios

que passaram para a histéria como a maior convulsdo social da cidade do Rio de Janeiro, durante a campanha de
vacinacdo contra a variola (1904). Cf. SEVCENKO, NicofauRevolta da Vacina.2017. Disponivel :
<http://lelivros.bid/book/baixalivro-a-revoltadavacinanicolausevcenkeempdf-epube-mobi-ouw-ler-online/>.

Acesso em: 10 out. 2017.



34
para o <contruoslasveadea ee@wuucmesxo0 sSanits8ria, qgue |

comwmor exanmpavagem das m«os no controle de doe
Em 1909, os Estados Unidos da América adotaram uma estratégia dededpeaa
prevencdo de doencas que impagaves de acdes da Policia Médicandutas de higiene e
sanitarias aos individupsem levar em ansideracdo seu contexto sociAlém do mais, esses
individuos eram culpados por se adoecef@mpressupostos quertearam essa proposta foram os

seguintes:

(1) os problemas de saude devem ser prevenidos pelo esfor¢o individual e pela
adesdo a habitos corretos de vida; (2) os problemas de salde da populacédo decorrem
da falta de informacao; (3) a educacdo devecsecebida como a transmissao de
conteudos neutros e descontextualizada, com insttosyepuramente médicos
(ALVES; AERTS, 2011, p. 320).

No Brasil, desde a década de 1910, ocorreu um movimento pela mudanca na organizacao
sanitéria, liderado por médicos, autoridades politicas e intelectuais.-g@riou Departamento
Nacional de Saude PublitaDNSP. Paim (2009, p. 23) afirma qe , nesse per2o0do,
tratada mais como caso de pol2cia do qgque Uume
publica vinculavese ao Ministério da Justica e Negdcios Interiores.

A partir de 1930, na Era de Getulio Vargas, foi criaddinistério do Trabalho e da Educacéo
e Saude. O DNSP foi transferido do Ministério da Justica para o Ministério da Educacdo'e Saude
Até 1953, quando foi criado o Ministério da Saude, muitas campanhas sanitarias desenvolvidas se
transformaram em &érgaos servicos responsaveis pela febre amarela, tuberculose, salde da crianca
e fiscalizacdo sanitéria, além da criagcdo do Servico Especial de Saude PUbdisg® (PAIM,
2009, p.30). O governo centralizou as a¢des de Saude. Havia 0 médico sanitario edaresiuc
sanitarios. Inicialmente, a educacdo sanitaria era responsabilidade de professores primarios das
escolas publicas, posteriormente da enfermagem. Mais uma vez, 0 que se evidencia € a imposi¢éo d
condutas de higiene a populagédo. Em 1932, foram ariasldnstitutos de Aposentadoria e Pensdes
T IAPs.

Os institutos podem ser vistos como r
reivindica-»es dos trabal hadores no <co
i ndustrializa-«0 e uBadY@andozaempomemtse | @E¢
m®di c a, em parte por meio de servi-os

compra de servi-o0s do S CetCalrisli.p,.i3v2a)do. ( R

1Em 1930, foi criado o Ministério de Educacéo e Saude e para ele nomeado Francisco Campos quevemncaminh
conjunto de medidas educacionais.

16 O Sesp foi criado em 1942, a partir de acordo entre os governos brasileiro-ameniteano, tendo como funcédo o
saneamento de regifes produtoras de matpriass, como a borracha da regido amazonica e o mirgfiereh e mica

do Vale do Rio Doce. O érgéo se expandiu nas regides rurais brasileiras, onde construiu redes de unidades de saude
locais, focalizando tanto a medicina preventiva como a curativa, tendo como eixo principal, a educac¢do sanitaria nos
mais varados espacos, dentre eles nas escolas primarias. Cf. RENOVATO. R.D; BAGNATO. M.H.S. O servico especial
de saudepublica e suas agbes de educacdo sanitaristatms primarias (1941960). Educar em Revista

Curitiba: Editora UFPR, Brasil, n. especiaip2,278, 2010. Disponivel emhttp://www.scielo.br/pdf/er/nspe2/17.pdf

Acesso em 27 set. 2017.
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O Sesp transformese em fundagdo e ganhou a sigla Fsesp.ghverno de Juscelino

Kubitschek, foi criado o Departamento Nacionais de Endemias Rubdd=RuU, que foi substituido
pela Superintendéncia de CampanhaSucam em 1960. A educacdo sanitaria nas escolas era
preconizada nesse contexto historico. Uma cahmgpgublicitaria que marcou esse periodo criou o

personagem Sujismuntlp que fez sucesso nos anos de 1970 e acabou virando sindnimo de

porcalhdé®. O governo daDi t adura queria incentivar bons
desenvolvido ® povo | i mpoo.

Lima Costa (2013, pp.32149) ceo nRairmda(m e, o mod
servi-os de sa%de no Brasili%WSeasa:ddeatuumll aSlio

voltadas para a preven-oonheci dmbicembe sa¥%decopl

s a¥de do trabal hador, i nserida no Mi ni st ®r i
i ntegrando a ngediac ien aa spdreeovd sdten®ahiiieea i lai ber,al , f
progressivamamital, . eGlpservamos esse model o ai.l

m®di co hospitabar oat mambal atigrnil ®&ncia em sa¥%de
doen-as.

Segundo dados da s®rie estat2sticsal@&dors®c
Geografia id BEEft d 2O9DBi)egma da d®cada de 1930 e i

doen-as infecciosas e parasits8rias ainda &era
por 30, 90% dods9d. ¢49héj bmpesar da cria-«o de
hi gieni smo sanit8rio, a qualidade de vida n«o

Em 1964se iaiiitablid u®. & &En i9l6 5 , houve a cri a-
de Previd°ndNiPa&d Jaci admplsi cu ° acpiaar a~ osa¥dreabal h
f 8brNapesy 20do de 19 7s6e au nRa0 0s2®r iree ghiissttr-ar i ca con

recente pesquisa -$l@niAsSsriisat chei 4 B#M®dIdI(2603) , (o
pY¥bl i co creers?coeduo nneasisse goue o0 privado. Em 1976,
6. 765 p¥%blicos e 6.368 privados. No fim do s®
p¥%blicos e 16.209 privados) . Em 2002, i davi a

16. 151 privados (I BGE, 2003) .

17 Sujismunddoi um personagem de animag&o brasileiro, criado por Ruy Perotti e utilizado endiérpeblicidade
para televisao, muito popular na década de 1970.

18 Cf. SUJISMUNDO fez sucesso nos anos 70 e acabou virando sinénimo de por@aliabo. Rio de Janeiro, p. 1
[online]. 09 jul. 2013. Disponivel emxhttp://acervo.oglobo.globo.com/edestaque/sujismunefez-sucessanosanos
70-acabowvirandosinonimoede-porcalhae8971169#ixzz4ujZ4To00>. Acesso em: 11 out. 2017.

190 SUS foi criado em990, com a promulgacgdo da Constituicdo da Republica Federati@rakil, que garantea
todo cidadao brasileiro acesso integral, universal e gratuito a servicos de saude.

20 A Ditadura CivikMilitar foi a forma de governadotada no pais a partir do Golpe de Estado de £864ue os
militares assumiram o poder (196985). Cf. REZENDE, Maria José d& ditadura militar no Brasil: represséo e
pretensédo de legitimidade, 196984 Londrina: Eduel, 2013. Livro digital. Disponivel em:
<http://www.uel.br/editora/portal/pages/arquivos/ditadura%20militar.plitesso em: 11 out. 2017.
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Embora tenha ocorrido uma ampl i a- «op.d4ab )a,s so
movi mento soci al formado por dienmh ed cercjt wmti &, ¢ @
em pr ol gapulibeesess ao autoritarismo e as nc
tratando do cuidado da sa%de. Os profissionai
pr8ticas de sawWwde, quando se deparpebhm pomuhba
Esse foi 0 Movimento de? Edwicsat-ccoqWwPeopal propeh
adoecendo. Conforme dados do IBGE (2003), er

parasit8rias caiu 12% no Rio de Jdan éaecsiodpEpenrt £1s
envenenament®ms e viol°ncias
Osdados do20l0BGEH mgiturea a i nsati sfa-«o0o popul ar
nas pol2ticas p¥bde cadu qai-acnd oe mlas g tae piessp®i s a |
amph-«0 da asai sioSnctiraabm®Phiados epr okloe maess od & |
popul a-«o0o e nem 0s protegiam de novas doen-as
Por mei o dessa br eve credbeimdpso qdied MRiss ta--r»iess,
tinham car 8t er ismp onsai ttirvaon s nh asssé«aoy ade sSrodrr ma sc ue
hi giene e a assist°ncQ@ ai nmdeidv2cdau of oer amad usl pvaad oo r
consi derdetegmienamoansaas baeacs ar sua sa%wde.
Essa concep-«0 come-ou a apresentar per sy
Educa- «o Popul ar em Sa%de, gue preconi zava
movi mento que fcomti daouw ®xta®@ ao de 1970 e inzci
sofrido al gumas muwedaan -diss C uisnstxaom ssiod-bd«oey woe n seapihe
esse model o de educa-«0 vem sendo questionado
Nas Confer°ncias?fMiundliiasicsutdel oSa¥%daempl|l i ado o
gueilCanf er °nci a len tCeuri ndaacdioosn aPlroj emogbr tj Bo@sp rdeas eThat Yad eo
da promo-«o0 da sa%wde nde xpureds.ou EasaneCersfse rd‘a
promover at osdao6d eosdepovos do mundo, C 0 M um
( RODRI @WH20 0p9.,1 0 1s)equNanci a, ocorreram a | Conf e
da Sa%de em Ottawa (1986); Confer°ncia de Bocg
M®X i(c2dD 00) ; e a Confer°ncia Internacional de .

(2007), nas quais foram estabel eci dd®Pens&riaoms

2! paulo Freirég educador, pedagogo e fildsofo brasileiro, considerado um dos pensadores mais notaveis na histéria da
pedagogia mundidl foi o pioneiro no tabalho de sistematizacdo tedrica da Educacao Popular. Isto €, sem imposicao de
normas, fundamentada no dialogo entre profissionais de salde e comunidB&RASIL.. Caderno de educacgéo

popular e saideMinistério da Salde, Secretaria de Gestao Estratédfaaticipativa Departamento de Apoio a Gestéao
Participativa, Brasilia: Ministério da Saude, 2007a, 160p. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/pubticas/caderno_educacao_popular_saude_plAatsso em: 13 jan.2014.

22 Sobre este tema pode obter informacdes no site da Organizagdo Mundial de Saude:
http://www.who.int/eportuguese/countries/bra/pt/


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderno_educacao_popular_saude_p1.pdf
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sa¥de nraertlamcioono quali dade deeviedani nadasppa, &

ftsos, psicol -.gicos e ambientais

Nos anos de 198Moviimdretnecida cRef or ma Sanit§
fil-sofgpelea omdlrloer estrutura-«o e desmwoOWr aat | &
reconhecida como direito de todos, B®RASI$OL88 )pr ¢

gue estabel ece:

Art . 196. A saW¥de ® direito de todos e
sociais e econ!micas que visem 7 redu- «
ao acesso universal e igualit8rio "s a-

regaira- «xo. (BRASIL, 1988)

Com a cria-«o0o do SUS, por mea)i @ ap tlea! . 0

menos teoirpasasmenae ser atendida de forma inte

princ2pios de equidade, universalidade e inte

No SUS, a estrat®gia de promo-«o0 da sa}?

enfocapeotsoa que deter-mdoemi meptodemsaoo

c omo, por exempl o: viol °°nci a, desempr ¢

b&8si co, habita-«o0o inadequada e/ ou ausen

urbaniza-«o0 deder ddeonaalra, e gdal 8ggua amea

potencializam formas mai s amplasondei nient

As condi -»es de samaesemdeddeteremitradada paaslso
condi -»es de vida.

Promd-acxksa¥%de ® o nome dado ao processo

atuar na mel horia de sua qualidade d e
participa-«0 no controle deste precess
estar f2sico, ndei nvt2adlu os o cgiraulposes diemer
aspira-»es satisfazer necessidades e

( BRASI L, 2002, p.19)
Uma das a-»es desencadeadas pelo Minist®rio
f ol ‘ntiampxloa da estrat ®gi a 1dRS A r ocgrriaandao Seanyadle9 9d4a
Programa de $BSHge orni #E&dcoém 2007.

O PSF tem como objetivo aproximar as equi p

® mel hor ®s edeaean- dsasdo Og ypea otgratma possibilitou
do profissional de sawde com a popul a- «o, rom
motivando todos ° Dbusca de qual i ¢ a(d2e0 0d%, fwp .dla0. z
PSFtem como papel principal a reorienta-«o d
buscando assim a imtegralidade da assist°ncia

OPSH,e acoorMioni st ®r BRAS§hBL2Yal’dd e p(. 6) , vei o

fortal eci mejndrot adee nd e»reego,npes sp&ELt i va do desen

proporcionar, “ comunidade escol ar, a partici
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educ@erbDor md. A6 QALOBA TU i andoal eescoent e gozam de

fundamentais e a eles s«0 assegurados todas a

moral, espiritual e social, 0c@BMRASIAMRHRAO- »es de |
Quanto a criacdo desses programas, de acordo com nossa vivéncia como profissional de

saude, percebemos que as acdes politicas estao vedapdoa uma assisténcia integral ao cidadao.

As acgbes conjuntas entre PSF, PSE e Unidades de Saude reforcarsetoitdbdade necesséria

para um atendimento integral e humanizado.

No entant o, apesar de serem considerados p
a-«0 IiBhégeatda di ficul.dades de concretiza-«o
Ef eti vamente, pasis®otentmedascamretri zes

sua realiza-«o, porque falta a interse:
estabelecidas ficam no O©Ombito dos i nd

preven-«o das doen-as, apemsicenda deradad
( SANTOS; LI M®A,22B15

Os profissionais que atuam nessas 8reas

di ferente de pr-easeni A ppemeasgoe tsaw8e i mplic
e diminuir a vulnerabili dade dla pvapdual.a -Raor,a et
entendi ment o, poderiam adotar uma nova postu
bi ol ogicista e privilegie um atendi mento paut
no di 8l ogo. EnternBdemas ppuses aa s@trema«se besol uti

por mei o del e podemos compreender o modo de
I mpactos qgque asanmbuideannt-ea sp rnood unzeeino sobr e sua sat

gue amsbgureé 2ci os.

Logo, defendemos reorientar as estrat ®gi as
pesquiesamolej eti vo de propor tlema’ ap-r«oomoe &kioc adtei
adol e spcreonvteensi eumtae se scceo Jnaa pUkbildiacdae de Sa@de. (S
depararmos com pr8ticas educativas ©por mei o
reali dade da comuni dade, 0S saber esnaios nba 0s &
nN«ost «o comrsceengauv enrd®d oy ena dtor ars |, poefjuex & o0odo f Ss$

nem mudan-a de comportamentos.

Os profissionais de sawde podem contribuir
essa fun-«o0o ® oreiad idagasdavenas m por Enfermeiros
de Sade por estarem mais pr-ximos da comsnid
profissi omaeli scode caansthea dpogebs- @@ denmeéedua¢co de
geral,ment esatasiamda omente na assist®°ncia curati

Consideramos de suma | mport®©ncia que 0 pro
das a-»es educativas e siAarbaendide@ropra@iaonMmo e
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cuidados e assist®ncia integral

A- »es preventivas sa«so, idnitreercvieonn-a»deass €'d L
evitar o surgimento de dodm-sasc,0m ap rfédawne
de reduzir sua preval °ncia na popul a- «
de col o, de hiperte@mSkIlidd/Alocbel obhexsi dade e

Apromo-«o0 de sa%de consi st eawmtao capiatas am«®
qguali dade de vida. Promo-«o0 de sa%de ® promov
No entant o, desenvol ver a-»es para promoyv

depende apenas das a-»es dos profissionais de

Al ®m de a-»es intersetoriai a, ep odedneosse noviotl avri n
i nterferem no estado de sa%de das pessoas, t
existente; as condi-»es de saneamento b8sico,
a sexualidadeuyul bugédneroutras.

Na Uni dade BS8si caURWE, Sladaal idowadlaarmoguBai rr o
MG, campo da nossa investiga-«o, a educa-«0 r|

ora em rodas de <cosesantas debrai dlovepsbs pal

participa das discuss»es, mas como ouvinte, |
gestante, semanal mente, e grupos de hipertens
Com o intuiitro pdeer acommtmelbluori a do atendi men

contribuir para a constru-«o de novas a-»es
princ2pi®sapgdonesS&tamos este pro¢regojdet pea quim

adoescesntedantes do .ensino fundament al

Seguindo essa |linha de racioc2nio, acredidt
apenas informativas com metoalbéngs apAd pveelsd i (c2 (
def endpeosedsskaw, afirmando que a principal cr2t|

sido referente a n«o considera-«o0 dos deter mi
i mportante a discuss«toi rded atse maesc pl¥ebV admtdagdsonsd sas
adol escent es.

A adol esan mceirez o o f ®ntra a a fpaosre iandt uelnts
transforma-»es biol-gicas, psicol -gicas e soc
adol esmwd nBoad<islt atuto da CritalhGA ceondsa dAed al easdcc
pessoas na faoxal@&tgnosa. dBede trabal ho util]
gue define adol esc°ncah9 pesesv.as com i dade ent

Nessa peospé&btica, alfwa adeodoog reospcaetnatneisn had o s
Escola Estadual Camil o Castelo Branco , pawrwa at

23 Para conhecer o SUS aces®AiM, Jairnilson Silvaet al.O que é o SUSe-book interativo. 2009. Disponivel em:
<https://portal.fiocruz.br/pbr/content/eque-e-0-suse-bookinterativo>. Acesso em: 11 out. 2017.
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al ternamipV aaasdse &8t °nci a e a eChwndariioe séo®r 5 a Yad &

( BRASI L, 2010) , as condi - »ema deulsmésdaebidada sisaed
di ferentes formas de viol°®°ncias e a crescente

Parme | hos an- »aes edasatsvasciea aa esses adol
vul nerabili dades, defendemos que ® fun-«o0o dos
promo-«o0 fta@ansatderando que sa¥deesitmatregqgruael p&er.
adol escert secrdeseervol ver de acordo com ®Seu p
(BRASI L, 2013, p.9). |l sso ® poss2vel atrav®s

Reconhecemos que assistir I ntegfal nentde,vi
pouco tempo de encontro entre profissionais d
a gqualidade da assist°®°nci a. No entant o, o p
acreditar na capacidamptdmentranstiesmmaedde dece
cuidados com sua ©pr-pria sade, bem como na
mudan-a da sociedade. £ preciso organizar o0
i ntervir.

Panrant o, al ®m de organi zar o atendi mento
habili dades pessoais de media-«o0, para aliar

A integralidga&de” caomdmdppem fragment §ri
i ndiowdgd O ol har do profissional, nest
apreens«o do sujeito biopsicossoci al

gue procura ir al ®m da doen-a e do so
necessidaded emaidosabuagrgems. (ALVES, 20

Sob essa pesres preeccte svsagr ifoazr epensar a for ma- «
analo spuograma <criado pelo Minist®rio da Sa¥
reestrutura-«o curricular das escol as m®di c a
desenvol vido em wuniversidades estrcangeaitrraasy ®c¢

met odol ogi a de apr emrda Beegeend H & stabBald. an gSleenma tuana

met odol ogia interdisciplinar i novador a, em qgu
comuni dade, |l evam em conta asamaceestdialbdesr dr
dos problemas de sa@de. Ou sej a, o Curso de
aprendi zagem baseada na pr8tica. A partir des

forma-«o0o dos protiagsmomnams.coBb®spramezpi o a a

profissional deve interagirtr e se integrar ef
formando um v2ncul o quando escuta, ol ha, obse
Paul ati nament e, 0s curr2culos de forma-«o

reestrutur andomores i dlearpasneotsemmntdi e, que o profi ssion
e busque avan-aduma- «meldmssagddléanei da” sa¥de.
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buscando enteucha-a@d iematd nci a, ® que propomos est
I nvestir na saWwde da popul a--«betdievoaadmpmodre
garantir a qualidade de espar ® gacmrainat i\
e construtivo da popula-«o |jovem, gue
potenci al capaz de influenciar de forr
(BRASIL, 2010, p. 48)

Em sumaroegsete ® de ,expaiesmabusedae vibnwdsa cami r
educativas que promovam =~ sa%¥de. Portanto, 0 |

primeiro passoemasa¥“dmaiaettegaakoe de sucesso.
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2.7 Metodologia

Tratase de umagesquisa educacional, qualitativa, do tipo pesepisa®.A coleta de dados
foi feita por meio do grupodtal e de questionériestruturado Segundo André (1995, p.17), a
pesquisa qualitativa possibilita uma visdo holistica dos fenémenos,lgyaism em cona as
interacdes e influéncias reciprocas, na producao de sentidos da realidade vivenciada pelos sujeitos.

Para justificarabordagema qualitativa, neste trabalho, lembramos Flick (2009, p.21) ao
afirmar que a mudanca social acelerada e a coestjdiversificacdo das esferas da vida nos fazem
deparar com novos contextos e novas perspectivas sociais. Essa diversidade de situacdes cotidiana
de possibilidades de interpretacdes, instiga os pesquisadores a utilizar de estratégias indutivas, tends
em vista as limitacdes das abordagens quantitativas para lidar com a subjetividade.

A pesquisaacio segunddrhiollent (1986,p.15e 22 e (ANDRE, 1995, p.18)possibilitaao
pesquisadoum acompanhamente uma avaliacdo desencadeada em furdg@o problemasios
colaboradoresia pesquia, visto que considera a form@mo os colaboradores constroem a
realidade que os ceraa, entendimento do senso comudas praticas cotidianas e as rotinas que
forjam as condutas sociaié partir do estudo desta realidade o pesquisgutamte colaborar na
producao elivulgacdode conhecimentos.

Os instrumentos e procedimentos para coleta e analise de dados foram: gravador, observacao
relatério, entrevista estruturadayeupo focal.

Opr ocedpimenit pal de coleta de datd®sniut ol de a
focal , uma vezam gqguwaeanppessiskiol maocws aprofundada
medi ante a intera-«o0 de um guppolf oS8medwebdeGa
coleta de dados qualitativos utilizado em ci
em 1N@®. anos de 1950, na 8regpadeao malid edqzi8anmgd o
estudava as rea-tevees” sdapr peagaomnda sf rdeer lmgeunedror a .
empregadpesqui sas de comuni ca- «o0, na avalia- «
Desde d®98d&necodme-ou pes@euicaasndcaemsnasoci ai s.

Essa t®cnica hos peomiptriecean,dep omos , atrav®s
nNo grupo deasdgluesteesesxiue o0os afligemdi Eeroesn’
perspectivas sobre o0os fatores f&AMmbieas ypiammsgael
sawude de cada um.

Este trabal ho investigativo est8 organizado
2.7.1 Revisdo Bibliogréafical A revisdo bibliograficdoi necessaria para um embasamento teérico

dapesquisadora, por mette pesquisas sobre a tematmaradescobrir o que vem sendo estudailo,

enfoqueos instrumentos foram utilizados para coleta e analise de dados, quais foram os resultados
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2.7.2 Levantamento e andlise documentdl Foi realizado um levantamento da legiSlace de

documentos oficiais que tratam da saude publica no Brasil, os textos e convenc¢des resultantes da:
Conferéncias Nacionais e Internacionais.

2.7.3Recrutamento dos colaboradoresi O campo de investigacdoi o Centro de Saude Escola
JaragudUFU, localizado nacidade de UberlandiMG, na Avenida Aspirante Mega, 77, Bairro
Jaragua

O recrutamentados adolescentes para participda pesquisdoi feito aproveitandese da
rotina de trabalhala pesquisadoraarUnidade, por meio da busetiva Essapratica se constituiu
em fazermos um levantamento dos nomes de todos os adolespentEsamagendados com a
Psic6logada Unidade de Saude no decorrer do ano de 2017.

Uma vez identificad® osvinte e umadolescentes, oito do sexdafeminino e treze do sexo
masculino,na faixa etaria foi de onze a quatorze amamtatamogor telefoneseus responsaveis
convidandeos para participarem do projetGonseguimos a colaboracdo de nadelescentes, no
entanto undelesfoi excluido por @o responder o questionario e nem patrticipar do grupo focal.

No primeiro encontroalém da apresentacdo do projeto pela pesquiséaiosalicitadoaos
pais a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Eddiare @s adolescentesassinaturalo
Termo de AssentimeatLivre e Esclarecide a resposta do questionario estruturastguidodo
agendamento dancontros subsequentdados os adolescentes foraontatadossemanalmente
e convidados para participar da pesquisa.

Em toda pesquisa que envolva humanos ha riscosnosassforcamopara minimiz-los. A
confidencialidade é fundamental, tal codispdea Resolucdo N° 466/12 do Conselho Nacional de
Saudee a Resolucdo 510 do Comité de EtittaPesquisa em S& Humano foi preocupacio
constante da pesquisadora em todos os momentos da peatgnsandgara aa manutencao do
sigilo e da privacidade dos participangs todas asuasfases. Cuidado®ramtomados pargue
os direitos fundamentais dos adolgesndofossemafrontados.

Para protegéos dos riscos referentes ao sigilgarantimoso anonimatodos dados e
informacdes dos participantd®ara isspos adolescentdsramresguardados sen@plicadosa eles
termos andnimos, de modo a ndo serem identificados no soeial. O material gravadoa
aplicacdo do grupo focdbi apagado apés término da pesquis@ restante do materiasta
protegidg sob a guarda da pesquisadora gioco anos edepoissaéao incinerados, nao correndo o
risco de vazamento de informacdes privilegiadas.

Quanto aodeneficios da pesquisa, estes suPaTaDS riscospois acreditamos que estudo
contribuiuna melhoria da assist@ia a saude dos jovens, tornaradmais humanizada e integral,
também impactomo rendimento escolar a sociabilidade. Propiciouma aproximacdo da escola
com a Unidade de Saude facilitando acfes intersetofilm disso, popiciou uma reflexdo dos

profissionais de saudeda educacdquanto a importancia de se desenvolver a¢gdes educativas que
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busquem o enfrentamento dos det@antes sociais da saudeconhecendos individuos, a

coletividade e o lugar onde vivem.

2.7.4 Aplicagdo do questionario socioecondmicd O que s tfioap § i ic@pdroi med r o
encontro de . aAdPa NDAdTIrCtEI Di)pant e

2.7.5Elaboracdo da metodologia de escuta Tratouse do delineamento dos pontagie foram
abordados durante a realizacdo de rodas de conversa, segundo metodologia de grupstefocal
roteiro foi elaborado a partir de um questionario intitulddrld Health Organization Quality of

Life T WHOQOLSO ,sobre qualidade de vida, validado pela Organizacdo Mundial de Saude
(APENDICE E).

2.7.6Aplicagéo dos instrumentos desenvolvidos para estabelecer o processo de escuta

Nossaescutafoi baseada na técnica de grupo focalesenvolvidgela pesquisadoreom o
auxilio da Pgdloga da Unidada partirdo roteiro previamente elaborado, embora tenhamos feito
um roteiro de questdes, esse roteiro ndo foi seguido a risca, pois @esgnegtadoras foram
levantadaspor nésno decorrer do didlog® conversa fogravada e no decorrer da conversai@g®
adolescentedoram irtroduzidas perguntasobre a qualidade de vida. @bjetivoda pesquisa com o
grupo focal foi analisar a percep¢éo do grupo quanto ao tema qualidade de vida, pautados no aspect
multidimensional do ser humano (dominio fisico, psicolégietacées sociais e meio ambientes)
para diagnosticar as vulnerabilidades e problemas de salde dessePgogpoamosddentificar
como se sentene quais 0S problemas que existem na casa e no lugar onde elesqueem
prejudicama qualidade de vida e saud&pds a gravacdo, a conversa foi ouvideanscita e
seguidade analise das falas.

No total foram realizados nove encontreemanais com duracdo em média de 1h30 min.
Como afirmadoanteriormentgdos vinte euns adolescentes convidadasseguimos a adesao de

oito que se dispuseraem participar da pesquisa

2.7.8 Reconhecimento dos problemas e necessidades de saude dos jove3s dados d

guestifomr8adniotsados, codificados e tabul adbes em
per fil dos jovens participantes da pesqui sa.
grupo,f ootaradnscritas e a ans8li see da&s comiventsa-—- xe
(2009 3@W®)r, mei o da i decnrtii,fhieecsau-m« oe nnuansc i mid @ n so u

enunciados como &l erbg rettawndprdtagamari aolse- «o de ¢
el emento potercipalccichnpbenre®aut i |l i zado como mei
i ntera-»es e qual probl ema da organiseapamada
identificarmos o0os probl emas £onaenwmkeassd dha eso e

proj aetnd edesren- «o.
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3 DESENVOLVIMENTO , RESULTADOS E CONCLUSOES

Primeiramente, foi feita umaevisdo bibliografica com o objetivo debuscamos
embasamento tedriaoetodoldgico, mapear alguns dos estudos realizados e definir o enfoque e os
instrumentos utilizados para coleta e andlise de dadmistealizadaum levantamento da legislagédo
e dedocumentos publicos que tratam da saude publica amilBilos textos e convencdes resultantes
das Conferéncias Nacionais e Internaciondimmbém apresentamos o projeto colegiado do
Centro de Saude Escola Jaragua e solicitamos a autorizagdo para reakgaisa. Assim, uma vez
autorizadogsteprojeb foi submetido e aprovado pelo Comité de Eticddmbe

Quanto ao ceirio e os colaboradoresssapesquisaacao foi realizada no Centro de Saude
Escola do Jaragua, em Uberlandidinas Gerais, unidade gerida pela Universidade Federal de
Uberlandiai UFU/MG. Os colaboradorgsarticipantes foram oitadolescentes com idade 11 a
14 anos, atendidos pela psicéloga @entro de Saude, estudantesEkxola Estadual Marechal
Castelo Brancode Uberlandia, MG

O Centro de SaudeaEscola Jaraguésta localizado no bairro do mesmo ndantelG. 1 e 2
i eé referéncia de atendimento para uma populacdo média de 20 mil habitantes dos Bairros Jaraguéa
Tubalina e Antigo Vallée. Ofece a comunidade consultasdi@ica médica,pediatria,ginecologia,
psicologia e tratamento dentario, além me@nter em funcionamento os grupds hipertensos,
diabétice e degestants. Oferecdambém servicos de vacinacgao, curativos e tratamento de lesdes
de colo uterino. O prédio da Unidade é compartilhado com o Centro de Referéncia de Hanseniase ¢

aequipedo Programa Saude da FamiliRSF.

Figura 17 Localizacdo do Posto de Saude Centro de Saude Escola Jaragua.

Centro de Saude

FOSIolde Salce 'o Escola Jaragua

FontUber | ©E1L &
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Figurrmchddantro de Sa%“de Escola Jaragus8, | - -cus ds
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Fonte: Uberlandia(20183)

Os adolescentes foram encaminhadds Escola Estadual Marechalastelo Brancoi
localizada na Av. Enéi Guimardes de Souza,, d8@agua, UberlandiG 1, a qual atend&31
alunos do Ensino Fundamental | e 514 alunoksino Fundamental IPossui 14 salas de aulas e
76 funcionériossala dediretorig sala de professordaboratério de informéticajuadra de esportes

cobertacozinha bibliotecg banheiro dentro do prédibanheiro adequado a alunos com deficiéncia
ou mobilidade reduzidasala de secretaria

Figura 31 LocalizagdadaEscola Estadual Marech@hstelo Branco.
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Figura 47 Fachada d&scola EstadudflarechalCastelo Branco

.Fonte: Uberlandia (2018).

3.1 A formacédo do Grupo e a aplicacao do questionario

A formacao inicial do grupo de participant@sorreupor meio de contato telefénico, com o
objetivo de convidar os estudantes para a pesqcisa a devida autorizacdo dos responsaveis.
Assim, realizamoscontatos com 0s responsaveis dos estudantes e oglampns para uma
apresentacdo do projeto de pesquisa no Centro de Saude. Os engardrascoleta de dados
aconteceramsemanalmentes quintasfeiras no periodale22 de janeiro 22 de marco de 2018.

Para preservar a identidade dos adolesseatiotamos o critério de invisibilidade, como
defendido poBom Meihy (2002, p.21)isempr e se deve preservar a
caso de situacbes derigco)trocas e 0 nome, as circunst©nci as i

Assim, por questdes éticas, os estudafuiesn identificados por letras do alfabesgguidas
da idade correspondente. No primeiro encontro, ocorrido em 25/0da5810 as 11 horas
participaram dois adolescentes chamados d€1R anos) e 14 anos)acompanhados dos pais.
ApoOs a apresentacao do projeto, eles concordaram em partigipasquis@ assinaram 0s Termos
de Assentimento e Consentimento. No segundo encontro, ocorrido/@1@lde 10 as 11horas
usamoso mesmo procedimento. Participaramtros adolescente® (11 anos) e M(11 anos).
Apresentamos o0 projeto e eles também concordaram em partiegginandoos Termose
respondendo ao questionario

Realizamos, novamente, contato telefénico csmesponsaveis pelestudantes ateidos na
Unidade de Saude. No terceiro encontrcorrido no dia 08/02/18le 10has11h um deles havia
participado do primeiro encontro e dois do segundo encoN@mos identificdos como: M

(11anos), R(14 anos) e B(1lano$, responderam aguestionario.Outra vez,contatamos 0s
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responsaveis pelos estudantes, convidarsd@ara apresentacdo do projeto e no dia 26/02/18

Houvea participacaalaadolescente M11 anos)que havia participado de encontros anteriores.

Angustiadas, busmos referéncias bibliograficas que nos ajudassem a compreender as causas
dessa baixa adesdo ao Projeto. Resultados de uma pesquisa feita por Marin (2013) apontaram tré
causas para a baixa adesdo em acdes de educacdo em saude: o desinteresse;daeidaciaina
ndo € algo intrinseco do publieg por fim a prevaléncia do modelo biomédico, ou seja, as pessoas
procuram assisténcia médica apenas quando precisam ser medicadas. Apesar da pesquisa de Mar
(2013) ter sido realizada com um publico e umtexto especificonossa hipétese é de que essas
podem ser as causas da baixa adeséo dos adolescentes ao nosso projeto.

Conscientes de queo propamos uma mudanca, ela ocorrefdama gradativa e lenta, foi
necessarioperseverangapaciéncigpara formacao de vinculos com esse publico, compreensao de
suas necessidades e apresentacdo dos possiveis beneficios para a melhoria da qualidade de vic
Sendo assinTia proposicao de praticas educativas sensiveis as necessidades dos usuarges insere
nodiscurso emergente de educacdo emsaade model o di a|200pp4&p 0 ( ALVES

Na tentativa de consegd adesao de umaiornumerodosadolescentessolicitamos aice-
diretora da Escola Estadual Marechalastéo Branco para que ela tambéoonvidasseos
adolescentes que haviam sido encaminhados para a psicologa da Ur@dagmrticiparem da
pesquisaContatamosnovamentgtodos da lista e mudamos o horario dos encontros que passaram a
ser de 08h30min as 09h30min, para que a dinamicatota familiar ndo fossafetada, umaez
gue os estudantesealizam as tarefas escolares e se prepararam para ir para a aula no periodo da
tarde e os pais precisam providenciar o almoco.

No dia 01/03/18 houve a participagao de seis adolesc&nfd®? anos), J11anos), M(11
anos), L(12 anos), GG (12 anosigH (11anos) Tivemos que fazer a apresentacdo do projeto aos
adolescentes e aos responsaveis que participaram pela primeira vez.

Para promover a integracé@ descontracan gripo deadolescentesealizamos Dindmica
do Cochichoda seguinte formadividimos os adolescentesn pares, solicitamos para que falassem
em voz baixa para o seu par (nome, idade, sériesfudano que gostam e o que nao gostam de
fazer) para que depois cada adolescente apresentasse para a turma o colega com quepafez dupla
turmaseinteragiue descontraimuito bem Em seguida, os estudantes preeraimeo questionario e

lancharam.

3.2 A realizacao dosgrupos focais

Como afirmamos na metodologia, o roteiro nortedor do grupo focal foi baseado no
questionarioWHOQOL-BREF World Health Organization Quality of LifeOrganizacdo Mundial
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da Saude Qualidade de VilaEmbora tehamos feito um roteiro para nos guiar, ele néo foi seguido

a risca, o dialogo acorreu de forma livi@ramrealizadagjuatro sessdes de grupo focal até que se
contemplassem todas as questdes estabelecidas pelo roteiro.

O primeiro grupo focabcorreu no dia 08/02/18 de I0as 11 h. Nabertura ddrabalho,
esclarecemopara os adolescentes como seria conduzido o grupo focal, reforcando o sigilo das
informacgBes. Solicitamos a cada um que se apresentasse. Eles estavam bem timidos e o dialogc
inicialmente, acontecewomo umaentrevista coletivando havendoum aprofundamdn da
discussédo pelo grupo, por falta de experiéncia e habilidade do modeesdoisador e também,
avalamos por falta de al guma at i viatheerdgdo dd qrupedbr a ¢
trabalho com essgrupo teve a duragdo de 45minutds conversas foram gravadas e transcritas
para posterior analise. Participaram(Manos), R14 anos) e BR11lanos). Foi servido um lanche
aos participantes, como nas demais sessfes que serdo descritas a seguir.

No encontro do dia 08/03/18 tivemos a paracio de quatro adolescentes(lR anos), J
(11 anos), GH (11 anos) e (C2 anos). Desenvolvemos a dindmica do cumprimento crigtieo
descreveremos a segui©uvimos uma musica animada, explicamos para o grupo que gakndo
fosse executad@dos deveam dancar e, a cada pausa musiesiam que congelar o movimento e
prestar atencdo a solicitacdo feita e fazer o que foi solicitado. Por exemplo, cumprimento com as
palmas da méo. Todos se cumprimentaram com a palma das maos. Ouvimos novamenteesa musica
quando parou foi solicitado que eles se cumprimentassem com 0s ombros e, assim sucessivamente
até gue todos estavam bem de 1hlnsety7

Na terceira sessdo dgupo, ocorrida no dia 15/03/18vemos a participacdo de cinco
adolescentes: M11 anos), 12 anos), L(12 anos), J11 anos) e GH (11 anos). Realizamos a
dindmica do maestraatividade na quabuvimos uma muasica, solicitamos aos adolescentes qu
ficassem um ao lado do outeoescolhemos o primeiro da fila para ser o mae&ste maestro
deveria fazer umesgto para quedos do grupo o imitasseme modo que segundo da fila deveria
fazer o gesto que o primeiro da fila fez e acrescentar um nova gesos deveriam repetir 0s
gestos do segundo maestro e assimessivamentsgerdo quea cada novo maestro acrescerts@a
um comando novo até que todos da fila fossem maestros. Nessa atioiaeamos a capacidade
de concentracdo, a capacidade de responder a comandos e todos se descontrairanmoSesmtamo

iniciamos o grupo focajue teve duracéo de #ih40seg

24 Cf. FLECK, Marcelo PA et al . Aplicacdo da versdo em portugués do instruateetdado de avaliacdo da qualidade
de vida "WHOQOLbref". Rev. Saude PublicaSao Paulo, v. 34, n. 2, p. 2183, abr. 2000 >Disponivel em:<
http://www.scielo.br/pdf/rsp/v34n2/1954.pdf>Acesso 10 nov. 2017.


http://www.scielo.br/pdf/rsp/v34n2/1954.pdf%3eAcesso
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No dia 23/03/20180 adolescente D foi excluido como colaborador da pesquisgue

participou somente da apresentacdo do projeto no primeiro encontro e assinou 0s termos, mas nac
conseguimos mais contdta por telefore. Participaram L(12anos), C(12anos), M(11 anos).

Il niciamos a sess«0 com a din©mica naDi 8l ogo
encontro teve uma duracdo de 1hl2mgggdDistribuimos papel e l4pis para todos os integrantes

do grupo. Solicitamms a eles que fizessem um desenho, seguindo a nossa descricédo, ficamos de
costas para o grupo e eles nédo puderam perguntar. Quando todos terminaram o desenho, solicitamo
gue mostrassem para turma e perguntamos: o que vocés acham que era para serd@saithado
dificuldades encontradas? Apds a discussdo das dificuldades para se fazer g t@gsmiposto

um novo desenho, dessa vez nés ficamos de frente e eles puderam retirar davidas, perguntar sobre
desenho. Essa dinamica possibilitou uma reflexdo sobre o diadlogo, a importancia do falar e do ouvir,
de falar olhando para o outro, numa lingeim que o outro compreenda. Finalizaroos o grupo

focal e um lanche.

3.3 Resultados: uma diagnse

Para fazer um diagn-stico das necessidades
os determinantes sociais da saude isso envolveu aeensdo das condicdes de vida e do estilo de
vidao desses <col abor.aSdboesse pontd delvigtanalisadds bs fatorgs . 8 3
sociais, ambientais, fisicgssicologicos quénfluenciam no processo saude doengaa vez que
impactam tanto no pcesso de aprendizagem dos estudamesnto no desenvolvimento
biopsicossocial.

A priori analisamos os dados obtidos com a aplicacdo do questionario do perfil
socioecondmico, os quais foram tabuladoapeesentadosem graficos para facilitar analise.
Foram respondidas questdes como: idade, sexo, ano essolalg que estudamenda mensal
familiar, religido, moradia, constituicao familiar e o0 meio de transporte utilizado por eles.

A pesquisa foi realizada coaito adolescentesujafaixa etariaesta registrada n@RAF. |.
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Gréafico | - Faixa etéria dos adolescentes investigados.
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Fonte: Elaborado pelautoa (2018.

Evidenciamos, gr meio do questionario respondjdque oito adolescentes, estudantes da
educacdo béasica do Ensino Fundamiethtae pacientes do Centro de Saude Escidsagud,
encontravanse ha seguint@ixa etaria50%possuiall anos, 37,5% 12 anos e 12,5% 14 anos.
Quanto ao sex@ maioria dos adolesd®s pesquisado® do sexo masculinaomo demonstra o
GRAF.II.

Gréfico Il - Classificagdo por sexo dos estudantes.
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Fonte: Elaborado pelautora(2018.

Observamos que 75% dos pesquisados sdo do sexo masculino e 25% saofelnisem

Estudo feito por Carvalho (2009, p.11@8emonstrouuma dferenca na avaliacdo feita nascolas
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referentes a@omportamento e ao desenvolvimento cognitivo entre meninos e merinastora

constatou que o numero deeninos de baixa renda e negragcebem conceitos negativos na
avaliacdo escolar e séao indicados como indisciplinadsltando no encaminhamernpara o
reforco escolaé maior do que de meninas

Talvez isso expligue os encaminhamentos duwmninos adolescentegpara atendimento
psicologico na unidade, dos vinte e um alynieze erammeninos. Quanto ao grupo que aderiu a
pesquisativemos mais meninos do que meninas n@&ninos foram encaminhados pela escola para
tratamento psoldgico na UnidadeedSaude pelos mesmos motivos da avalias@denciados por
pesquisa deCarvalho R009) dois por indisciplina e quatro por dificuldades de aprendizagem
Des®s quatrq um deles apresentaveompulséo alimentar e obesidad®or outro ladoas duas
meninas foram encaminhadas por serem muitoovertidas, uma delas também apresentza
compulsao alimentar e obesidade.

A terceira questaabordada pelquestionério foi sobre a religido dosodbscentes,anforme
mostra o GRAFIII

Gréfico Ill - Religido dos adolescentes
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Fonte: Elaborado pela autora (2018).

O GRAF. Il mostraque 37,5% séo de adolescentes catdlicos e se egnipasaque natém
religido definida, porém acreditam em Deus 25% s&o evangeélicodlessegrupo ndo houve a
participacdode nenhum espirita, ateu ou de outras religides. Percebemos que a religiosidade é
estimulada pelos pais, que témo habito de frequentar igrejas e cultésn religido definida
Aquelesndotém esse habito sdo indecisos quaa®scolha de uma religido, no entanto acreditam
em Deus.

O fato de ter uma religido ou crer em Deale ter reflexos positivos na vida desses

adolescentesEm um estudoAbdala et.al(2010) descrevevérios trabalhosgjue comprovama
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importancia da religido n@romogdo do estilo de vida @e comportamentos saudaveis dos

adolescentes, pois a crenga em unsgpremoimprime valores morais, ajuda na prevengao ao uso
de alcoo] gerabemestar, o respeito e a preservacao da.vid

De certa forma possibilitascolhas saudaveiprincipalmente aos mais neceadis, que Sao
mais vulneraveis. Quando analisamos o quesd@ido a nivel nacionak local constatamos que
maioria da populacéo bibgra é Catodlica, na cidade de UberlandMG, de uma populagédo de
604.013 pessoas: 330.564 mil pessoasatidicas, enquanto que 162.411 séangélicos e 44.817
saoespiritas(IBGE,2017)

Observamosambémque amaioria dos integrantekesse grupgossuem baixpoder aquisitivo.

Veja o rendimento mensal do grupo pesquisadGRAF. V.

Grafico IV T Renda familiar dos adolescentes
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Fonte: Elaborado pela autora (2018).

Os dadosobtidos pelapesquisa quanto distribuicdo de renda familiar dasdolescentes
informam que25% recebem delois a cincosalariosminimos, 12,5% recebem atdois salarios
minimos e a maiorié62,5%) recebem até um salario minimo.

Ao compararmos a distribuicdo de renda por ndwoGRAF. V com a renda mensal da
maioria dos brasileiros constatamos que a desigualdade social é.idanaria dos brasileiros
tem renda familiar abaixo de dois salarios minimos. Por essa osnddolescentes pesquisados sao
considerados pobreportantoesses jovenapresentam umeulnerabilidade social que influenaia

processo saude doenga.



Gréfico V- Piramide de Renda
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Fonte: Arte Folha (2018)

Todos os partipantes da pesquisa estudam na escola puliissesdados demonstram a

realidadedos estudantes brasileiros de baixa repdés 73,5% dos estudantes frequentam a escola
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publica eapenas 26,5% escola privadBGE, 2017) Essas disparidades no acesso a eduestao

relacionadasas condicdessocioeconémias da populacdoO baixo poder aquisitivaletermina a

forma de moradiaassim coma acesso aos servicos de sa@deducacdomeio de transporte &

estruturae convivénciafamiliar. O GRAF. VI mostraa estrutura famidir dos adolescentes

pesquisados.

Grafico VI - Estrutura Familiar dos adolescentes
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Fonte: Elaborado pela autora (2018).

Segunda Censo do IBGEK2016) o numero ddamilias chefiada pela mulher aumentou de

30,6% para 40,5%. Mesmo em familias com o cénjuge mulher que tem mais escolaridazle
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maior participagéo nas decisdes financeiEasum comuns no Brasiarranjosfamiliares formados

por casal e filhasporém observamosjue no periodo de 2005 a 20t®uveuma queda d8%
desses arranjos.

Por outro ladpa proporcao de familias compostas por casal sem filho aumentou 4,8% nesse
mesmo periodo, enquanto que o arranjo familiar formado por mulher sem cénjuge e com filhos teve
gueda de 2%. Portantops arranjos familiaregém mudando Verificamos isso tambémm nossa
pesquisa72,5% dos estudantamoram com a méae e irmaos, 25% moram com os pais e 12,5% mora
com o pai e aavlo. No GRAF. VIl , os dadosrevelam aforma de moradia dos adolescentes
participantes da pesquisa.

Grafico VIl - Forma de moradidos adolescentes
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Fonte: Elaborado pela autora (28)1

O GRAF.VII mostra quer2,5% moram em casa/apartamento alugado e 3%b¥casa
propria ou seja, retrata falta de moradia dos brasileiros mesmo @mxisténcia dd’rograma
Habitacional Minha Casa Minha Vidalo Governo Federal. Aipotese é que mesmo com o
empréstimo facilitadoa renda mensal da populacdo brasileira ndo € suficiente para gaemtir
acesso a moradia propria e sparte propripconforme mostra GRAF.VIII .
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Gréfico VIII - Meio de transporte utilizado pelos adolescentes
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Fonte: Elaborado pela autora (2018).

Pelo GRAF. VIII 12,5% dos adolescentes pesquisados usam aictéta como meio de
transporte, 25% biciclet@5% carro e a maioria 32,5% fazem uso do transporte puBksesdois
ultimos graficos demonstraram a necessidade de transporte publico e a falta de moradiaala maiori
dos adolescentes pesquisadmsisequéncia da baixa renda

As condi¢cdegconbmicassociais, politicas, culturais e ambientaiuenciam decisivamente
as condicoes de saude de pessoas e populdC@dRVALHO, 2013 p.19) a partir da analise dos
graficos verificamos quea maioria dos adolescentgsrtencem aima familia monoparentalcom
renda de até um salario minimo, frequentastola publica, transporte ldico e ndopossuem
moradia propria.

S&o adolescentes gapresentanvulnerabilidade socialpois a baixa renda influencia na
alimentacace as condi¢cdes de moradia precéarias podem prejudicar a sd€itede estaremmais
vulneraveis a gravidez na adolescénoimsumo de alcool e drogas.

Em Uberlandiao nimero de pedras dwack apreendidapela Policia Militar passou de
2.805 péras em 2009 para 5.110 pedras em 2@t relacdo a violéncia quantidade anual de
homicidios em Uberlandia cresceu 181,4% de 2000 para BPACHADO, s.d.p.11) Quanto aos
casos de gravidez na adolescénwafaixa etaria de 10 a 14 anos, segundo fonte do Sistema de
Informacgao sobre Nascidos ViIW®NASC, tivemosem 2013:57,2014:53; 2015:55; em 201649,
nao foi possivel verificar os bairraessasincidéncias no entanto constatamos que cresceu 0
numerode usuarios de drogas e violéngéa gravidez na adolescéncia se manteve estavel, porém o
uso de drogas pelas adolescentes a deixam mais vulneraveis a uma gravidez precoce e representa u

risco a saude fisica e mental dos usuarios.
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Esses numeros reforcam a necessididama atencao especgara com estes adolescentes

no que concerne aos servicos de salde e a educacgdo escolar, que juntos precisam buscar formas
enfrentamento aasscose as vulnerabilidadegueeses esiio expostasA Escola Estadual Marechal
Castelo Branco atingiu a meta do Ideb &M 2015(INEP, 2018p que demonstra ser uma escola
comprometida com a aprendizagefn.necessario que escola e Unidade de Salde desenvolvam
acdes de protecdo e promoc¢do da saude destes adolescentes. O PSE foi criado pelo governo feder
com esse intuito de articular acfes para o desenvolvimento integral da crianca e do adolescente n:
fase escolar.

A realizacdo dos grupos focai®s oportunizou conhedés eouvi-los. O didlogo com os
adolescentes é o um caminho para a construcdo do conhecimento, porque entendemotue eles
saberes que sdo socialmente constru{BBEIRE, 1996, p.30) Assim é importante discuticom
eles agyuestdes que mais afligem e os deixam vulneraveis, para propormos uma acao educativa
coerente com a sua realidasteioeconémice cultural na busca de uma vida mais saudavel.

Partdaopremossprobé emas e necessi dades de

determinados e condicionados por fatores de

pol 2tica, relacionados ° vida cetiedianprocess
gl obab( lzlalA,dpd 3)4

As Vvozes, obtidas nas grava-»efsormor tmainas cC
ouvi hamaal esadas para identecéssadmdes ode pesahbiler
pautadasn2:niwisol - gico, psicol - -gico, social e a
Port,aah8li sesdoi pecémnbmienmnd endi mento do cont e

desses adomwlreeambearsteesda constru-«o0o da propost a
pesqlEsspa®S.qui sa possibilitou nanaalcoommpradobkesc
i nseri dosl«@®s croenoaseesacoommanf dmtkei a e

Para facilitar a andlise das gravagdoBzemos uma categorizacdo da conversagdo por
dominios.No dominio Fisico, além da avaliacdo fisipaso e altura, foram discutidas questdes
quanto a necessidade ou ndo de tratamento médico, dificuldades de visao e audicao, disposicao par
realizar tarefa cotidianas, nivel de energia e fadiga, qualidade do sono, realizacdo de atividade
fisica, presenca ou auséncia de dor fisica, locomocao.

Todos os participates foram medidos e pesadparaobtermos os indices que poderiam nos
mostrar problemas de saude, como obesidade, desnutricdo e/ou necessidate algentacao
alimentar, dois adolescentes sao obesos conforme nossa avaliagao.

Nenhum adolescente radatfazer acompanhamento nméan, um relatou um problema de
audicaoja tratado, dois relataram ter problema de visdo assodiattos de cabecequentee nao
fazem nenhum acomplaamento médico. Diane et g.443) explicaque o surto de crescimento

rapidq caracteristico da adoles@#® afeta musculos e 0ssos, os olhos também crescem rapido
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causando aumento da miopignfim, esses adolescentes precisam ser encaminhadoso para

oftalmologista para verificar se esses problemas que o acometem sao patol@giaseguéncias
do desenvolvnentq normais da adolescéncia.

Quando perguntados sobre a disposicdo para realizar tarefas cotidianas, nivel de energia e
fadigg os participantes da pesquisa relataram pouca disposicdo para realizar tarefas didrias como
cuidar de si e ajudar nas tarefas domésticaindg qualidade do sono prejudicadsio €,
apresentam dificuldadgmradormir, acordando aindeom sono, sem disgicdo Nossahipotese &
queum dos fatores que contribuem para esses problemas é o acesso descauttahda, Sio
escassaas producdes cientificasobre este assuntédnalisamosum estudo com evéicias deque
0 uso da midia influencia o sono, a sonoléncia diurna, desempenho cognitiygporém a
pesquisadora relata quenécesario realizar a pesquisa com um namero maior de adolesqeamtes
comprovar essavidéncia.(OLIVEIRA.2016p.7). A maioria tem o Abito de usar o celular até de
madrugadaVeja o que afirmararalguns dos participantes da pesquisa

J: i Dur momasgsandd &rtha celular dormia trés ou 4hs da manh&, meu celular
guebrouo.
C: n Dasguatm horasda manha

O fato de usarem o celular até de madrugada demonstra a falta detimaaroshabitos
familiares o que é importantgpara o desenvolvimento saudavel dos adolesceitsibén
ressaltamosa importancia do sono para uma boa qualidade deey&ta sdratando do adolescente
€ peculiara necessidade de dormir mais tassmtem explicacdesientificas SegundoDiane et al
(p.448) na adolescénciaapds a puberdad® ciclo natural de sono do cérebro se modifica, a
secre¢do da melatonina ocorre em wraho mais adiantado da noifestificandoa necessidade de
dormir mais tarde do que o habitual déato de tersono pela maréh Os adolescenteficam mais
lentos e mal humoradosem disposicao mecessitam dormimo minimonove horapor noite

O fato de esses adolescentes estudar@mperiodo vespertiné positivo na recuperagdo do
sonq pois podem dormir até mais tardena vez quelormir so nos finais de semana nao recupera o
sono perdido. No entant@ uso do celulamté madrugadapode interferir na qualidade e na
quantidade de sono que esses adolescentes nece&staTabito pode interferir na aprendizagem,
no desenvolvimento e na disposicdo de realizar as tarefas .diBeasaandlise nos permite
evidenciar a necessidade de untarvencao para o usmjuilibrado das tecnologias digitais

Quanto a atividade fisicaa maioria dos pesquisados faxerciciossomente naescola,
jogando bola, vélei. Em casa jogam no computador, celulaiidaogamee andam de bicicleta.
Somente dois relataram fazer natagédo regularm@niento ao beneficio da atividade fisicazzdi,
et d (1988,p.107),Dianeet al(p.448) concordam que adolescentes que fazem atividades (isicas
forma regular mesmo que seja rderadatém mais probabilidade de se tornarem adultos ativos

corroborando com a construcdo de habitos saudaveis, diminuindo o risco de obesidade, diabetes
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doenca cardiaca (melhora o perfil lipidico), cancer. Nenhum adolesqaetgentou dificuldade

pam selocomover ou queixa de dor nas articulagoes.

No dominio psicologicobuscouse identificar 0 que os adolescentes pensavam sobre: a
satisfacdo quanto a imagem corporal e aparéncia, a autoestima, a frequéncia de sentimentos
negativos, o papel da espiritualidade na vida deletisam dificuldadede se concentrar, aprender
e memorizarVerificamos que os colaboradores dessa pesquisaapiam iniciadoo sexto analo
ensino fundamentahinda ndo consegum se organizar nos estudd@uando levantaala questao
sobre organizacdo dos estudasistramos as seguintes resposlasiiEu ndo quero na falar! E
dificil...0 apesar de perceberem a mudanca como algo pogitisogostam da troca de professores
em cada horéaricCi fiGosteidotrocda r oca, n«o aguento.a voz de ul

Situacbes coma elaboracdo de trabalhos em grupem a colaboracdo do colega e
apresentacao de trabalho desencadeiam emocfes como raiva, medo e ins&plmanagaatisfacdo
com a imagem corporal e a aparénaenas uma do grupo relatinsatisfagdo com o corpM 1
AEu sou muit o meatgmaraum reth&dio pasanehgardaesu cocho muitgo mas ndo
resolve. Percebemoa falta de informacadessaadolescente em relacamutricdo,enquantamutro
adolescente nunca ouviu falar em piramide alimentar.

Observamos ques dois adolescentes obesds grupo apresentam sinais de compulséao
alimentar isto é, eles ingerem uma grande quantidade de alimentos em um curto psgfado,
controle do que come e de como se comogtantoestdo acima do peso. O fato de estarem obesos
nao representaque € um fdor de insatisfacda@om o corpo Essesadolescentes pesquisados
necessitan de esclarecimentos erientacdo nutricional, para isso € necessario conhecermos a
percepcdo deles quanto a alimentacdo para propormos intervencdes que possibilitem a
transformacdo desses habitos em habitos saudaveis com uma dieta ,nttéiean proteinas,
minerais, carboidratos, lipideos e vitaminas

Estudos désoncalveset al (2013,p.103) eNunes e Guimaraes (2009, p.28pstram que a
compulsdo alimentar pode estar relacionaddistirbios emocionais comobaixa autoestimae
depressaoccausadaspela preocupacdo excessiva com 0 peso e a fawe#avel socialmente
decorrenteda influéncia da midid que cultua a magrezae o ambiente social e familiar gse
impOan com regras excessivas no momento das refeicoes

No ambito da converssobre a importancia da espiritualidade na vida de cada amaioria
afirmou recarer a Deus em momentos dificeis. Deus é algo valioso, pois a cneslgaé
representacdo da cultura e dos valores morais desses adolescentes.

L7 A S i mecorro a Deus pelogneus parentes, quando eles passam mahocquandoa

minha av@assou mal .
CinEu fa-o0 a mesma co0i S auestauaos raiva asbim eu pagoa d a

b2bliao.
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JIAEu acho a mesma coisa que o Co.

GH1 fiEufrequentoa igreja perto da minha casa.

MiAiEu emzoasao.

Quanto a dificuldadde memorizar percebemato dialogotranscrito a seguitum consenso
do grupg poistodos concordaram quémdificuldades

JiATenhoo.

CinOse tenhoo

GH 7RO professor passou um bilhete para memortizgmando chegow mnha vez eu

esqueci 0

M1 fiMinha m&e pediu gra euir ao mercado,e comoeralonge,eu esqueci o que tinha que

comprar 0.

Evidenciamos que os estudantes dormem pouco. Esse dado, assoercesam usodas
novastecnologia de informacdo e comunicaggodemcausaressadificuldade de memorizacéo e
acarretara falta de disposicdpara o estudoAssim, faz-se necess&iuma mudanca de habitos e
uma estimulacao cognitivaisto que ndo éomum a dificuldade de memorizacdo em adolescentes.

A nossa hipétese é que atualmeogseadolescentes témuita informacéo e poucihes é
exigido em relagcdo memorizagdcee andlise critcaSSegundo Castanha e Cast
tempo de concentracdo dos alunos diminuiu de forma assustadora. Ao teegucem que ele é
capaz de realizar varias acdes simultaneamente, o seu poder de concentracdo em uma Unic
atividade ® muito baixoo.

O uso descontrolado do celular, associagoucas horas de sono sédo habitos nocivos a saude
fisica e mental do adolescentes. Sobre is€ampo (2012, p.63)esclareceque a falta de sono
diminui o metabolismo neegido frontado cérebro, onde sédo planejadas e executadas as tarefas e no
cerebelo que é centro da coordenacdo motdsso dificulta 0 acimulo deonhecimentos, provoca
alterac6es de humor e comprometem a memorizagao, a dadeyia atencdo e o equilibrio.

A duragdoe a qualidade do sonsdo importants para o desenvolvimento saudavel do
adol escent e, poi s ntersd aprendifadouemdifepercra¢d@ deon inth&Cto |
significativo em seu berastar fisico e psicologico e esta associada a problemas comportamentais e
neurocognitivos, principal mente di(GAMRO,RI1Yys de
p.64).

Analisamos tambémem nosso estuda dominio social,asp&tos como: relacionamento
familiar, relacionamentos na escola (professores, colegas e anQy@s)to ao ambiente norja
embora o dialogse apresentasstavorave| através da analiséa interacao percebenos alguns
sinais de descontentamento, tais como dificuldatiedialogo entre professorespais e filhos

agressoeserbais po parte de pais, como relataram
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M T fiN&o queria ser lerda, minha mée fala que n&o faco nada dire#wosou a burra, crianca nédo

tem problema sério .

A agresséao verbal pelo irméo

Ji fiMeu irmao e minha mae ameagam quebrar meu célular

E também pelos professores

J71 A N opsmeiros dias de aula todos os professores foram legais, uns amores de pessoa, agora na
segunda semana: hune.l es j 8 come-aram a ficar bravoso

Percebemos uma naturalizacdovatdéncia, desdérigas dos vizinhos, brigas na escola e até
mesmo em cassE comum presegiarem xingamentos, empégs Demonstraranse serit m
inseguros principalmente na escola.

Ha um descontentamento pela vivéncia da violérle@acebemos que o dialogo néo estéa
sendo utilizado na resolucao de conflisogue elgerdeu seu espaco para as brigas dig@mndo
estress@os estudantegssas atitudes agressiyagencionais e repetidas sdo chamadasutlging
escolar e causam angustias,ed@podem interferir no ocesso de ensiraprendizagem pa saude
desegs adolescentes

Em 2015 foi sancionada pelpresidéncia da Republi@aLeiFederan® 13.185/2015 com o

intuito de prevenir casos telllynge cyberbullyngO Art. 2° prevé:

[...] caracterizese a intimidacao sistematichuflying) quandoha violéncia fisica

ou psicoldgica em atos de intimidacdo, humilhagcédo ou discriminacédo e, ainda: |
ataques fisicgsll - insultos pessoais; I} comentarios sistematicos e apelidos
pejorativos; IV - ameagas por quaisquer meios;- \grafites depreciatns; VI -
expressodes preconceituosas; Visolamento social consciente e premeditado; VI

- pilhérias.(BRASIL, 2015 online

Pesquisasealizadagem varios paises apresentparcentagens ent®% a 76,8%, de alunos
envolvidos enbullying, seja como vitimas ou como agresspsendo ques maiores percentuais
foram apresentados por investigacoes ramericanas (RISTUM2010,p.105) No Brasil em uma
pesquisa realizada em 20G®m alunosdo 9°ano do ensino fundamental de escolas pubkcas
privadas das 26 capitais dos estados brasileiros e do Distrito Féulaédgntificadaa ocorréncialo
bullyingem5,4% dos alunos, sendo mais frequente em mer(M@d.TA, etal, 2009.

Numa outra pesquisa realizadpor Santos e Grosq2008) em quatro ecolas publicas da
cidade de Porto AlegfBS, em 2008 com 192 alunosio ensino fundamental (42 e 72 série) e do
ensino médio (1° ano), somente 30% n&o foram vitimasutlgng. E um ndmero assustader
mostraa necessidade de gueescola eos outrosos espacos educaciongi®movamintervencdes
paraprevencaodesse grave problema da sociedade

Essaspesquisa e este estudalemontram a violénciadentro das escolasOs estudantes
evidenciaram sentimentos de insegurardjante de certas atitudes dos colegasno podem ser

constatadgelas declaragcbes a seguir
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GH T fNesses dias um menino cuspiu no oltro

J T AOntem quando a gente saiu daula de educacgdo fisicaa menina pediu minha
garrafinha Assim que eu cheguéi sala,ela pegou minha garrafinha e molhou um menino da
nossa salaQuandosaimosele brigou, tipo ele estava querendo brigeela tambémEla deu

um chute na canela dele ai ele ertai ele falougrrou, ficou zombandma caradela entéo

ela pegou ® empurrouconeapar ede e d.eu um chuteo

Evidenciamos aecesssidade apoio dosesponsaveis pela escolam descontentamento em
relacdoa alguns professores com atitudpee eles consideramins,e atitudesde certosolegas nas
tarefas em grupa@omo por exemplo daquelgae nao fazemsirabalh® e ganham nota.

Eles admitiram que fazemso da tecnologas sem controletodos disseramque nao
conseguem se controlar quanto ao uso de celular, e concordaram que edsscastrolado
atrapalha a qualidade de vidido é sO6 o uso do celular que afeta a quadidde vida dos
adolescentesa preferéncia acentuada por jogos afeta o tempo de conexdo descaadtes a
i nternet o ( Oh290).BLaRdd,pergratiod .quensimento iso lhes provocava
falaram:

L 7 ASolitario, tipo assim colega mexendo no celula@pconversa mais com seu parente

JIAE verdadeo

GH1 fiVocéeda Ia, esquecesse domu n d 0 0

Sentimentos de solid&alta de interacdo humarede respeito sao reflexdes abordadas por
eles. Por exemplo, sobeedidlogovirtual, C comentai Quando voc° manda uma
esperando o outro responder € como se batesse na porta e esperasseEabarrespostaerece
reflexdo atualmentanuitosadolescentes nd&ém amigosna vizinhanca, entdose dispdéem de um
aparelho para que possam conversar e viajar virtualmente para qualqueidegganto se sentem
sozinhos, sera essan causa de suicidios entre os adolescentes? Qual serigacsphra aproximar
mais as pessoas? N&amosadentrar nessa questgmrque ndo é o foco no momentoaseé
importante a conscientizacdo dos adolesceatdss pais quanto ao uso adequatio aparelhos
eletrénicos e internet, qu®derepresentaum perigoreal a saude deles.

Por fim, analisamos o dominio do meio ambiente: ambiente no lar, recursos financeiros, uso
da tecnologia, satisfacdo com o lugar onde mora, a disponibilidade de atendimento meédico,
oportunidade de adquirir novas informacbes e habilidades, participacdo em rélasacao
ambiente fisico (poluicdo/ruido/transito/clineyansporte.

A maioria dos adolescentes gosta de swmasadias,algunsreclamaram do barulho e da
curiosidade dos vizinhp®utros reclamaram do barulho em casa, outros reclamaram do k#eulho
cachorros da vizinhangalodos elataram a dificuldadele acesso aos servicos meédicos e da

privacdode espacos para lazer e brincadeifesatividades de lazer mais vivenciadas elessédo
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ospasseis no parque com familiares, igrejas e shoppP@suem poucos amigos e saem pouco de

casa.

Como afirma Oliveira (2017 p. 297, fisdo adolescentes que, além de tudo, dimensionam o
tempo de uma f-eemdanédgeodoa-%pataucho, sempre |
internet o que lhespossibilita obter informagdes diversadpesarde a violéncia perpassar
cotidiang eles consideram o respeito ao proximo, a amizade, a colabogdocsdovalores
importantes para as pessoas.

De acordo com o dgmésticq evidenciamos aspectgsie necessitam ser trabalhados para que
esses adolescentes tenham um bom desenvolvimento biopsicossocial e sejdichosaten
integralmente em suas necessidades cognitivas e de saBde. eles:desenvolvimento da
autonomia, da percepcdo, da concentracdome@morizacdo, da expressao das emocdes, da
capacidade de dialogo, da organizacdo de uma rotina diaria conciliando tarefas domésticas, estudo ¢
outras atividades.

E necessério também acompaiibgiem seu desenvolvimento fisico, intervir mpueblema
oftalmoldgices, na orientacdo nutricional e ndsturbios alimentaresja avaliacdo de problemas
bucais, analisar situacdo vacinal e orientar a higiene pessoal e dé-d&se necessario articular
acdes do PSE com acdes da atencéo bdsifarma aconstruir saberes por meio de uma educacao
problematizadoracuja esséncia édiadlogo.(FREIRE,1987, p.44)

Outro tema imprtantissimo para ser exploradoa onstrucdo coletiva daleias sobre oa
importancia dadialogo na resolucédo de conflitagso da tecnologia de forma que néo prejudique a
saude fisica e mental reem os relacionamentoSobre a vivéncia da violéncia no cotidiano das
escolas precisamos propor alternativas para que eles se sintam agentes de transformacdo do
comportamentos na esaoNesse sentiggor exemplop teatro € uma alternative.desejavelque
se firme uma parceria com a famikaa escolgpara que caminhemos numa mesma dirg¢éo
propiciando aos adolescesseguranca na aprendizagem e a promocao de saude

Concluimoscom essa pesquisa que dialogo € um caminho na construcdo de acoes
educativasem saudegue tém como principio a integralidade dos saberes entre profissionais e
comunidadepois formamos umikculo com esses adolescentasn os pais com ossewidores da
escolae com a equipe da Unidade de Saude.

Nos didlogos com ogrupo percebemos os problemas e identificamos o0s temas a serem
abordados na intervefig. Essa praticalialégicadeve ser valorizadantre profissionais de saude
pois 0 modelo de educacdo em forma de palesadicionais com os temas piléfinidosndoséo
satisfatorios para o acesso aos direitoxidadania, inclusdo social e nem promoc¢édo delesa
Promovemos a saude quando desenvolvemos a autonomia dos sujeitos dizemoskem busca
de melhores escolhdanto no ambd individual quanto no coletivo e de forma intersetorial e

multiprofissional.
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Por fim propomos uma intervencdo que foi acolhida pela coordenagcdo da Unidade e esta

sendo desenvolvidao ano 2018.

Nesse sentidoesperamogjue estetrabalho sirvai tanto em seu aspecto tedrico quanto
metodoldgica de reflexdgoara que os profissionais de sapdssam se fortalecerse reinverdr,
para quesejam mais human@compartihem conhecimentoso invés déimporo condutas.

Proporcionar aos adolescentes uma melhor qualidade de vida e saude, protecdo, educacac
integral e um atendimento mais humanizado, de forma a lhes dar autonomia e seguranca, sao
responsabilidade de todos nds, profissionais de salude, pais e governantes para que eles tenham
garantia dos direitos pristos nalLei n° 8.069, de 13 de julho de 1990 (BRASIL, 1990, online) em
seuArt. 4° ao afirmar que éever da familia, da comunidade, da sociedade em geral e do poder
publico assegurar, com absoluta prioridade, a efetivacdo dos direitos referentes a vida, a saude, &
alimentacdo, a educacédo, ao esporte, ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura, a dignidade, ac

respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria.


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
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4 PROPOSTA DE INTERVENCAO i Promocéo de salde dos adolescentes

4.1 Introducao/Justificativa

Propor educacdo em saude para adolescentes numa Unidade de Saude exige dos profissionali
uma reestruturacddanto do modelo datuacdo quantdo servico de salde que geralmente esta
organizado conforme padrbes de agéeatendimento do modelo biomédico. Istoatéendese o
pacienteprescreve, trata ele volta ao lugajue |he causou a doenca.

Diante do diagostico, apresentampsoposta de educacdo para a promocao da saude
entendendaue o adolescentalémdas transformacdes do cormofre influéncias do lugar onde
vive e mora, do local que estuda, enfim de todoambienteqque frequentanterferindono seu
processo saude doenca. O adolescel@eido as mudancas biopsicossogiéisim ser vulneravel,
guenecessita de orientacdo, apoio nas escolhas e na construcdo de habitos saudaveis. Isso signific
que acdes pontuais em formas de palestras ndo sdo suficientes paral@sotegéecessario
construir juntos héabitos e estilos de vidas saudaveis atrawdidldgo mutuo entre profissionais de
saude, adolescentes, pais e professores.

4.2 Objetivos

T Desenvol ver a-»es educativas par a o]

adol escagnteceelpasr adot emecempolrbobamdat oi da
T I'ntemgequi pe &aosdwcédaecores da Escola Est a
Castelo Branco, pais e adolescentes.

T Orientar oS pai s s@eli € 0olo: gdex e o giodi st il avnae |
adol escent es.

4.3 Metodologia

As acdes educativaeraorealizadas no Centro saude Escola Jaragud/UFU, as quintas feiras
no horario deD8h30mir as09h30mir. No periodo de 05 de abril de 2018 a 29 de novembro de
2018.

Este projeto sera desenvolvido pela pesquisadora e pela psicologa da Uniiada e
contara com o0 apoio dos seguintes colaboradanest Assistente Social, umanférmeira,um
Meédico, uma Nutricionista, uma isioterapeutaum Dentista e seidores da Escola Marechal
Castelo Branco.

O publico alvo serdo os adolescentes deal 14 anos que participaram da pesquisa
EDUCACAO E SAUDE: didlogos com adolescergssudantes do ensino fundamental. Uberlandia
MG, Brasil.
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Os temas forandefinidos a partir do diagnéstico fepela pesquis&aremos no decorrer do

ano de2018 encontros com o grupo de adolescentes, com a equipe de saude e com 0s pais.

As reunides de equipe serdo menga@gadi scuss«o0 e pl anejamerrtean
desenvolendamnpanass ¢ agdoh@aa&kentee sgrog amait zea -i «ad e
paraocaup«o de artigbasiented ideos gmwallVviiadaso no

As reuni»es com o0os pais tamb®m ser«o mensai s

1° Encontro

05/04/2018 Grupo de adolescentes (DomiRisicologice AutonomiaCriatividade Socializacap

Acéo 1: Dinamica Montanha Russa

Objetivo: Descontracdo, memorizacdo, aquecimento, integracdo e ainda comparar os caminhos da
montanha russa com os caminhos da nasisa

Acao 2: Construgdo coletiva @artaz ilustrando as normas elaboradas para a convivéncia do grupo.
Objetivo: Socializacdo, desenvolvimento da escrita, da criatividade e da autonomia. Além do
reconhecimento da importancia das regras para a convivéncia no grupo e na sociedade.

Material: Revistas, jornais ou livros usados, cartolina, tesoura sem pootalépis preto e lapis de

cor, canetas ou pincel atémico.

2° Encontro

12/04/2018 Grupo de pais (Roda de conversa)

Acao 1: Apresentagao do cronograma dos encontros.

Acdo 2: Explanacdodpida das acdes que serdo desenvolvidas com o grupo de adolescentes
decorrer do ano de 2018.

Acao 3: Didlogo com os pais para saber qual a expectiiga em relacao ao projeto.
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M° s Di aedoontro

Abr il 05Grupo de Adol escentes
12Grupo de Pai s
19Grupo de Adol escentes
26Reuni «o de Equi pe

Mai o 03Grupo de Adol escentes
186Reuni «o de Equipe
17Grupo de Adol escentes
24Grupo de Pai s
341Feri ado

Junho 07GrupAddkeescent es
l14Reuni «o de Equi pe
2¥Grupo de Adol escentes
28Grupo de Pai s

Jul ho 05Grupo de Adol escentes
12Grupo de Adol escentes
19 aF®rD8s

Agosto 16Grupo de Adol escentes

23Reuni «o
30Grupo de

de Equi pe
Adol escentes

Setembro

06Grupo de
13Reuni «o

20Grupo de
246Grupo de

Adol escent es
de Equi pe
Adol escentes
Pai s

Outubro

04Grupo de
1IReuni «o

18Grupo de
25Grupo de

Adol escent es
de Equipe

Adol escent es

Pai s

Novembro

0XGrupo de

O8ReundeoEqui pe

22Grupo de
29Aval i a- «

Adol escentes

Adol escentes
o do Projeto

3° Encontro

19/04/2018 Grupo de Adolescentes (Dominio psicolégicAutonomiai Memorizacao Atencgao-

Concentragao)

Acaol O grupo escolhera uma opc¢ao de jogos abaixo:

Jogoda Memoria Neste jogo vocé tem que memorizar uma sequéncia de desenhos mostrados no

comeco de cada fase. Em seguida, vocé deve lembrar quais desenhos foram mostrados (seguindo

ordem enque foram exibidos);

SuspeitoOculta Em cada fase € mostrada fotos de rostos de varios suspeitos. Cabe a vocé

memorizar os rostos desses suspeitos e, em seguida, escolher a foto docgLespedo oculto.

Caixa Certa Jogo relativamente simples. O objetivo nele é ficar atento na movimentagdo das

bolinhas (e memorizar a posicao inicial de cada uma) para depois colocar cadadasliinhda sua

respectiva caixa;


https://rachacuca.com.br/jogos/jogo-da-memoria/
https://rachacuca.com.br/jogos/suspeito-oculto/
https://rachacuca.com.br/jogos/caixa-certa/
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1 Jogodas Diferencas Observe atentamente o cenario e memorize 0s itens presentes para depois

descobrir quais itens apareceram ou sumiram;

Disponivel emhttps://rachacuca.com.br/jogos/tags/memoria/

Acao 2: Desenvolvimento d@ortfolio Individual

Explicar ao grupo como vai ser desenvolvideartfolio e seu objetivo.

Obijetivo: Proporcionar ao grupona reflexao sobre a construcao da sua prépria identidade.
Material: Folha escritd ESSE SOU EU, lapis de escrever, borracha e lapis de cor.

Método: Entregar uma pasta para cada adolescente com umadotita:1-ESSE SOUEU, pra

que eles sdesenhemdepois eles irdo mostrar o desenho para o grupo e falar sobre si. O mediador
devera guardar as pastasP@tfolio sera realizado em todos os encontros do grupo.

Acao 3: Construcao deortfélio Individual

Objetivo: Proporcionar ao grupo uma reflexdo solrerstrucdo da sua prépria identidade.

Material: Folha escrita:-MEU NOME E lapis de escrever, borracha e lapis de cor.

Método: Entregar a pasta @wortfélio para cada adolescente com a 22 folha escrifdE2) NOME

E i pra que eles sdesenhemgepois &s irdo mostrar o desenho para o grupo e falar sobre seu
nome. O mediador devera guardar as pastas.

4° Encontro

26/04/2018

Reunido de Equipe Avaliacdo das atividades realizadas no grupo anterior. Discussdo e
planejamento das atividadaserem realizadaso proximo grupo, organizacdo do material.

5° Encontro

03/05/2018(Dominio PsicolégiceDominio Ambiental EmocéaeldentidadeTecnologia)

Acaol: Falar sobre as emocdes.

Objetivo: Auxiliar os adolescentesompartilhar as emog¢des com o grupo.

Material: Fohas, lapis, borracha e lapis de cor.

Método: Entregar uma folha para cada adolescente elpediguedesenhem uma emoji de acordo
como que estdo sentindo no momento e que depois compartilhe com o colega

Figura 5- Conheca os emojis

o o AA N 00 AA AAO > <

A e & & — — \—
f— AA A A wr<7 QP o = R
~ ~~—" 4 ~ — e 3

> =

AA ot e o0 AA AA ® o
3 3 = —_ ~— ~— =3

Disponivel emhttps://www.google.com.br/search?riz=1C1NHXL- pt
BRBR717BR717&tbm=isch&g=emotions+significados&chips=g:.emoticons+significado,g_2:zap&sa=X&ved=0ahUKE
wiS3_3uulLXaAhXIJJAKHROYAI4Q41YIKSgA&biw=1366&bih=613&dpr=1#imgdii=jmMBtQJo83V_yM:&imgrc=cx
8AbKMt_AQtWM:



https://rachacuca.com.br/jogos/jogo-das-diferencas/
https://rachacuca.com.br/jogos/tags/memoria/
https://www.google.com.br/search?rlz=1C1NHXL_pt-BRBR717BR717&tbm=isch&q=emotions+significados&chips=q:emoticons+significado,g_2:zap&sa=X&ved=0ahUKEwiS3_3uuLXaAhXIjJAKHROyAl4Q4lYIKSgA&biw=1366&bih=613&dpr=1#imgdii=jmMBtQJo83V_yM:&imgrc=cx8AbKMt_AQtWM
https://www.google.com.br/search?rlz=1C1NHXL_pt-BRBR717BR717&tbm=isch&q=emotions+significados&chips=q:emoticons+significado,g_2:zap&sa=X&ved=0ahUKEwiS3_3uuLXaAhXIjJAKHROyAl4Q4lYIKSgA&biw=1366&bih=613&dpr=1#imgdii=jmMBtQJo83V_yM:&imgrc=cx8AbKMt_AQtWM
https://www.google.com.br/search?rlz=1C1NHXL_pt-BRBR717BR717&tbm=isch&q=emotions+significados&chips=q:emoticons+significado,g_2:zap&sa=X&ved=0ahUKEwiS3_3uuLXaAhXIjJAKHROyAl4Q4lYIKSgA&biw=1366&bih=613&dpr=1#imgdii=jmMBtQJo83V_yM:&imgrc=cx8AbKMt_AQtWM
https://www.google.com.br/search?rlz=1C1NHXL_pt-BRBR717BR717&tbm=isch&q=emotions+significados&chips=q:emoticons+significado,g_2:zap&sa=X&ved=0ahUKEwiS3_3uuLXaAhXIjJAKHROyAl4Q4lYIKSgA&biw=1366&bih=613&dpr=1#imgdii=jmMBtQJo83V_yM:&imgrc=cx8AbKMt_AQtWM
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Acdodois Construcdo d@ortfélio Individual

Objetivo: Proporcionar ao grupo uma reflexdo sobre a emocéao, desenvolver a criatividade.

Material: Folha escrita: B HOJE ESTOU ME SENTINDO ASSIM, lapis de escrever, borracha e
lapis de cor.

Metodoloda: Entregar a pasta deortfolio para cada adolescente com a 32 faberita:3 1 HOJE

ESTOU ME SENTINDO ASSIM pra que elégsenhentdepois eles irdo mostrar o desenho para o
grupo e falar sobre as emocdes e sobre o dialotml, o que sente e comodih com elas. O
mediador devera guardar as pastas.

6° Encontro

10/05/2018

Reunido de Equipe. Avaliacdo das atividades realizadas no grupo anterior. Discussao e planejamentc
das atividadea serem realizadas no proximo grupo, organizacdo do material.

7° Encontro

17/05/2018 (Dominio Psicolégidateligéncia Emocional)

Acaol: Atividade sobre a gestdo do tempo

Objetivo: Compreender a necessidade de gerir o tempo; Verificar que os pontos de vista e as
preferéncias influenciam as nossas prioridades; Estimuweganizagao.

Materiais: Folhas com a tarefa da gestdo de tempo e canetas para 0 grupo.

Explicar ao grupo o que é gestdo do tempo. Pedir para que relacionem a gestdo do tempo com a:
atividades realizadas diariamente. Distribuir uma folha pra que cadescieva as tarefas mais

importantes e menos importantesdia.

Tarefas i mportanteTarefas mensos | mpo

Apos o preenchimento do quadro eles deverdo fazer um cronograma de atividades diarias
considerando o tempo gasto para realizar cada atividade.

Acgéo2: Construcao deortfolio Individual

Objetivo: Proporcionar ao grupo uma reflexdo sobre a construcdo daréguéa identidade, a
importancia da familia na gestdo do tempo, desenvolver a criatividade.

Material: Folha escrita: 4ESTA E MINHA FAMILIA, lapis de escrever, borracha e lapis de cor.
Método: Entregar a pasta drortfélio para cada adolescente comaafdha escrita: 4 ESTA E

MINHA FAMILIA - pra que eleslesenhendepois eles irdo mostrar o desenho para o grupo e falar
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sobre sua familia e como ela pode contribuir na gestdo derspo. O mediador devera guardar as

pastas.

8° Encontro

24/05/2018 Reudb de Pais

Roda de conversa sobre os temas (emocao e gestao dadesrgmolescentes

31/05/2018 Feriado

9° Encontro

07/06/2018 Grupo de Adolescentes (Dominio Psicoldgico e Smaiaéstima)

Acdo-1: Dinamica: Arvore das qualidades

Obijetivo: Identificaras proprias qualidades, valores e conhecer as qualidades dos colegas.

Material: Tronco de &rvore confeccionado em cartolina, fita adesiva, flores previamente
confeccionadas com miolo e cinco pétalas.

Método: Colar o tronco na parede ou no quadro; explicie agora iremos pensar em qualidades
que temos (explicar o que é qualidade); explicar que essas qualidades nos deixam felizes e fazen
com que os outros também fiquem felizes com isso, amigos, professores, familia; pedir que
escrevam uma qualidade endagétala e noentro Miolo) o nome; apds todos terminarem a parte
escrita, iniciar a montagem da arvore, chamando um a um no painel, para colarem a flor, falando o
nome e as qualidades que tem; ao final, fechar ressaltando que todos nés temos geatidades
devem sepreservadas.

Disponivel emhttp://armazemdetexto.blogspot.com.br/2015/03/dinarpeaasalade-aula.html

Acao2: Construcao deortfélio Individual

Obijetivo: Proporcionar ao grupo uma reflexdo sobre a construcdo da sua prépria identidade,
desenvolver a criatividade.

Material: Folha escrita: SMINHA CASA E ASSIM, lapis de escrever, borracha e lapis de cor.
Método: Entregar a pasta @Rortfolio para cada adolescente com a 52 folha escta MINHA

CASA E ASSIM pra que eleslesenhentepois eles irdo mostrar o desenho para o grupo e falar
sobre sua casa. O mediador devera guardar as pastas.

10° Encontro

14/06/2018 Reuniao de equipvaliacdodas atividades realizadas no grupo anterior. Discussao e
planejamento das atividadaserem realizadas no proximo grupo, organizacédo do material.

11° Encontro

21/06/2018 Grupo de Adolescentes (Dominio FisiBsicolégico- Social e Ambiental) Escala de
desenvolvimento, Avaliacdo IMC (indice de Massa Corporal), avaliagdo do cartdo de vacinas,
avaliacao saude bucal, avaliacdo oftalmoldgica, higiene corporal e organizacéo do lar.

Acao 1: Roda de conversa


http://armazemdetexto.blogspot.com.br/2015/03/dinamicas-para-sala-de-aula.html
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Objetivo: Identificar e acompanhar adolescentes comobl@mas no desenvolvimento

neuropsicomotor, problemas oftalmolégico e bucal, com disturbios alimentares, analisar a situacao
vacinal, orientar higiene e organizacao do lar.

Método: Avaliacdo do peso e da altura, avaliacdo bucal, avaliacdo oftalmoldgitise @o cartdo

de vacinas. Roda de conversa sobre a saude fisica, sobre as transformac¢des no corpo, alteracoe
hormonais, alteragdes no sono, menstruacdo, polugdo noturna e encaminhamento médico Se
necessario.

Acao 2: Construcao deortfélio Individual

Objetivo: Proporcionar ao grupo uma reflexdo sobre a construcao da sua prépria identidade, ampliar
a capacidade de expressdo, desenvolver a capacidade motora e promover concentragao
reconhecimento do proprio corpo.

Material: Folha escrita: 6ESTA E MINHA MAO, lapis de escrever, borracha e lapis de cor.

Método: Entregar a pasta dRortfolio para cada adolescente com a 62 folha escfta ESTA E

MINHA MAO - pra que eleslesenhendepois eles irdio mostrar o desenho para o grupo e falar sobre
sua mao e suaepcepcao pessoal do corpo. O mediador devera guardar as pastas.

12° Encontro

28/06/2018 Reunido de Pais

Roda de conversa sobre os temas (Desenvolvimento fisico e cognitivo na adolescéncia e Insergac
do adolescente na organizacéo do lar)

13° Encontro

05/072018 Grupo de adolescentes (Dominio FisiEsicol6gico- Nutricdo)

Acaol Reflex@o sobre os habitos alimentares

Objetivo: Conhecer os habitos alimentares da famaili@m de identificar os erros e os acertos
alimentares, discutir a importancia dos almos e construir um cardépio saudavel.

Materiais: Folhas com atividades propostas, revistas, tesoura sem ponta, cola, lapis preto, borracha
lapis de cor.

Método: Entregaremos uma folha para cada um e solicitaremos que eles escrevam o que comem: N
café ch manh@, lanche da manh@, almoco, lanche da tarde, jantar e lanche da noite e também anoter
0 quanto de agua ingere. Em seguida faremos uma roda de conversa sobre alimentacdo saudave
fungéo de cada alimento e iremos construir um cardapio saudavel.

Acao 2 Construcao d@ortfolio Individual

Objetivo: Proporcionar ao grupo uma reflexdo sobre a alimentagcdo e ampliar a capacidade de
expressao.

Material: Folhas escritas:-™MINHA COMIDA PREFERIDA e 8- MINHA FRUTA PREFERIDA,

lapis de escrever, borracha e sge cor.
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Método: Entregar a pasta dtortflio para cada adolescente com a 72 e a 9%folha escfita

MINHA COMIDA PREFERIDA e 8- MINHA FRUTA PREFERIDA pra que eleslesenhem
depois eles irdo mostrar o desenho para o grupo e falar sobre suas e€coftembador devera
guardar as pastas.

14° Encontro

12/07/2018 Reunido de Pais e Adolescentes (Dominio FRscoldgiceSocial)

Acao 1: Roda de conversa sobre a fungcédo dos alimentos necessarios para uma boa nutricdo. Analis
do cardapio e construcdo dagonide alimentar.

Objetivo: Construir uma proposta de alimentacdo saudavel, esclarecer duvidas sobre alimentacéo.
Materiais: Folha, material informativo, cola, lapis preto, revistas e lapis de cor, piramide alimentar e
imés com desenhos dos alimentos.

Método: Apresentar aos pais o cardapio construido pelos filhos, explicar a piramide alimentar e
incentivar a construgdo conjunta da piramide alimentar. E por fim solicitar a contribuigcdo dos pais
na organizacao do cardépio construido pelos filhos segundoafamiliar.

Férias 19/07/2018 & 09/08/2018

15° Encontro

16/08/2018 Grupo de adolescentes (Dominio Sd&satolégiceAmbiental)

Acdo 1: Reflexdo sobre trabalhos em grupo, organizacdo nos estudos e os diversos tipos de
violéncia.

Objetivo: Construir umarotina de estudos e aprender a lidar com grupos e apresentacfes de
trabalho. Discutir com o grupo a possibilidade de fazer um teatro na escola para incentivar a paz.
Materiais: Agenda Escolar, tarefas, trabalhos escolares.

Método: Apresentar uma agendaemsinar a uséa. Reforcar o uso do dialogo na solucdo de
conflitos, apresentacao individual e didlogo sobre os tipos de violéncia.

Acao 2: Construgdo deortfolio Individual

Objetivo: Proporcionar ao grupo uma reflexdo sobre a responsabilidade dadejtaza

Material: Folha escrita:-ESTA E MINHA ESCOLA, lapis de escrever, borracha e lapis de cor.
Método: Entregar a pasta dRortfolio para cada adolescente com a 92 folha es@itESTA E

MINHA ESCOLA- pra que elesdesenhemdepois eles irdo mosir o desenho para o grupo e falar
sobre a escola. O mediador devera guardar as pastas.

16° Encontro

23/08/2018 Reunido de Equipe. Avaliagdo das atividades realizadas no grupo anterior. Discusséo e
planejamento das atividadaserem realizadas no préximogo, organizacao do material.

17° Encontro

30/08/2018 Grupo de adolescentes (Dominio Fisico, Psicologico, Social e Ambiental

Acéo I Dialogo sobre o uso da tecnologia e brincadeiras
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Objetivo: Construcdo coletiva de idéias sobre o uso da tecnologiamda éue ndo prejudique a

saude fisica e mental e os relacionamentos, reflexdo sobre as brincadeiras para o desenvolvimentt
saudavel.

Material: Quadro de beneficios e maleficios do uso da tecnologia. folhas, lapis preto, lapis de cor.
Método: Entregar o qa@ao para que eles preencham, ajladem um planejamentie uso saudavel

da tecnologia associando as brincadeiras.

Acao 2 Construcao d@ortfolio Individual

Objetivo: Compartilhar com o grupo a brincadeira que mais gosta.

Material: Folha escrita: 10A BRINCADEIRA QUE MAIS GOSTO, lapis de escrever, borracha e
lapis de cor.

Método: Entregar a pasta deortfolio para cada adolescente com a 102 folha escrita: AO
BRINCADEIRA QUE MAIS GOSTO- pra que eleslesenhentepois eles irdo mostrar o desenho
para ogrupo e falar sobre ele. O mediador devera guardar as pastas.

18° Encontro

06/09/2018 Grupo de adolescentes (Dominio Fisico, Social, Psicologico e Ambiental).

Acao 1: Elaboracéo pelo grupo de uma pea#ral Jogo de Construcao)

Objetivo: Desenvolver dbilidades de organizacao, interacdo, criatividade, tolerancia, além de
estimular a reflexdo sobre a realidade e contribuir para a reducéo da violéncia na escola.

Material: Lapis preto e folhas

Método: O grupo ird conversar para decidir sobre a Histéripeda; Criara 0os personagens;
Escolherd um adolescente para colocar as ideias no papel. (Todos os detalheps DepmEsado

texto pronto sera entregue uma copia para cada um, onde cada adolescente marca a sua fala.
19° Encontro

13/09/2018 Reuni&do de Eigpe Reunido de Equipe. Avaliacdo das atividades realizadas no grupo
anterior. Discusséo e planejamento das atividadesem realizadas no proximo grupo, organizacao
do material.

20° Encontro

20/09/2018 Grupo de adolescentes

Acdo % Organizacao do larmegras para uma boa convivéncia

Objetivo: Ampliar a percepcdo e a responsabilidade dos adolescsoties o lar e a boa
convivéncia.

Materiais: Folhas sulfite, l1apis preto, borracha, lapis de cor.

Método: Discutir sobre responsabilidade e cooperacdo.tRefle que forma poderdo contribuir
para a organizacao do lar. Conversar sobre relacionamento familiar. Solicitar par que escrevam uma
lista de coisas que vao fazer para melhorar a organizagéo e o relacionamento familiar.

Acgéo 2i Construcao d®ortfolio Individual
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Objetivo: Desenvolver habilidades de observacao, criatividade, interacao e identificar a visdo dos

adolescentes sobre a paisagem.

Material: Folha escrita: 2MEU BAIRRO TEM lapis de escrever, borracha e lapis de cor.

Método: Entregar a pasta drortfélio para cada adolescente com a 112 fakerita:11 -MEU

BAIRRO TEM - pra que eleslesenhemdepois eles irdo mostrar o desenho para o grupo e falar
sobre ele. O mediador devera guardar as pastas.

21° Encontro

27/09/2018 Reunido de Pais

Roda de coversa (Organizacdo dos estudos, organizacgao Yo lar

22° Encontro

04/10/2018 Grupo dadolescenteddominioPsicolégico, Social).

Acao I Dinamica da Teia

Objetivo: Estimular a cooperacgéo do grupo

Materiais: Novelo de linha grossa

Método: Solicitar que fagn um circulo, o mediador toma nas maos um novelo e em seguida prende
a ponta do mesmo em um dos dedos de sua mao, explica a dindmica ao grupo: o novelo sera jogad
entretodos para que cada um fale o que aprendeu com as atividades do grupo. No figaefalar
mensagem que aprendemos com essa dindmica € que somos importantes na imensa teia que é a vic
mas somos unicosrénguém pode ocupar 0 nosso lugar. Somos todos muito importantes.

Acao 2 Ensaio Teatro

23° Encontro

11/10/2018 Reunido de Equipe. Aeglio das atividades realizadas no grupo anterior. Discusséo e
planejamento das atividades a serem realizadas no proximo grupo, organizacdo do material.

24° Encontro

18/10/2018 Grupo de adolescentes

Acao EEntrega ddPortfélio

Acao 2Ensaio Teatro

25°Encontro

25/10/2018 Reunido de Pais

Acao k Dindmica da Teia

Objetivo: Analisar os beneficios do projeto para os pais e filhos

Materiais: Novelo de linha grossa

Método: Solicitar que facam um circulo, o mediador toma nas maos um novelo e em seguida prende
a ponta do mesmo em um dos dedos de sua mao, explica a dinamica ao grupo: o novelo sera jogad
entre todos para que cada um fale o que aprendeu com as atividades do grupo e o que seus filho

aprenderam. No final falar que a mensagem que aprendemos comdiréssi&a € quesomos
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importantes na imensa teia que é a vida, mas somos unigoguem pode ocupar 0 nosso lugar.

Somos todos muito importantes.
26° Encontro
01/11/2018 Grupo de adolescentes
Acao k Ensaio Teatro
27° Encontro
08/11/2018 Reunido de EgeipAvaliacdo das atividades realizadas no grupo anterior. Discusséo e
planejamento das atividades a serem realizadas no proximo grupo, organizacdo do material.
15/11/2018 Feriado
28° Encontro
22/11/2018 Grupo de adolescentésatro na escola
29° Encontro
29/11/2018 Reunido Pais e adolescentes
Acao: Avaliacéo do Projeto pelos pais e pelos adolescentes
Topicos a serem avaliados através de questionario (pais e adolescentes):
T Atua-«o0o dos profissionais (na escolihmeendas
das atividades).
T Coopera-«o0o dos pais (apoio as atividades d
T Coopera-«o0o dos adol escentes.
Topicos a serem avaliados através de um grupo focal com os adolescentes:
T Contribui-»es do projeto pdohesacemnt @m0 -a& 0
necessidades diagnosticadas pela pesqui sa
e ambientais).
Para a conclusao do trabalho seguiremos com reunidegugeeaté para avaliacdo dos resultados
alcancados e producée drtigo cientifico.
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APENDICE A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo do projeto: EDUCACAO E SAUDE: diadlogos com adolescenéssudantes do ensino
fundamental. Uberlandi®lG, Brasil

Instituicdo ondesera realizado: Unidade @audeCentro Escoldaragud UberlandiaMG
PesquisadaResponsavel: Fabia Faria da Silva

Telefone:999771803E-mail: fabiafariafcu@yahoo.com.br

CEPRUNIUBE: Av. Nené Sabino, 180il Bairro: Universitarioc CEP:38055500-Uberata/MG tel.:
34-3319-8959 email: cep@uniube.br

SEU FIINO(A) oo e e e e e e e e e e e e s —

esta sendo convidado pararticipar do projeto de pesquigEDUCACAO E SAUDE: didlogos com

adolescentesstudantes do ensino fundamental. UberlaMia Brasil de responsabilidade de
Fabia Faria da Silva, desenvalgi no Centro de Salude Escola Jaradtste projeto tem como
objeivo diagnosticar as necessidades de salmmstruir uma proposta educativa para@wcao

da saude dos joverem Unidades Basicas, através do didlogo e da construcéo coletiva de saberes.
Este projeto se justifica pela necessidade de descobrir camimtzomplhorar a asténcia a saude

dos joves e pode trazer como beneficios melhorias acdes de educacdo em saS@eaceitar
participar desse projetseufilho (a) participard de rodas de conversas sobre qualidade de vida e
estilo devida em um grupo de jovenEssas conversas serdo gravadas para que o pesquisador possa
analisar e identificar as necessidades de salde do. sgapesquisa ndo apresenta nenhum risco a
integridade fisica e/ou moral dos participantedas agyravacts serdo deletadas apés analds.

dados pessoais serdo mantidos em sajilsoluto. Somenté analise das respostas setifizada

com fins cientificos, tais como apresentacdes em congressos e publicacdo de artigos cientificos. O
nome ou qualquer identifacdo (voz, fotoetc) jamais aparecera.

Vocé recebera umedpia desse termo, assinada pela pesquisadiode consta a identificacdo e o

telefone, caso queira entrar em contato.

Assinatura do Responsavel

Pesquisadora: Fabia Faria da Silaelefone:999771803

OrientadoraProf2Dr2Selva Guimaes


mailto:cep@uniube.br

85
APENDICE B

TERMO DE ASSENTIMENTO DO MENOR

O termo de assentimento defser assinado pelo responsavel representante legal do menor e
pelo menor.

Vocé esta sendo convidado para participar da pesdEi¥dCACAO E SAUDE: didlogos com
adolescentesstudantes do ensino fundamental. UberlaMita Brasil Seus pais permitiram que
voceé participasseQueremos saber quais sdo as necessidadeslde de um grupo de jover@s
jovensque iréo participadessa pesquisa tém ded14 anos de idade. Vocé néo precisa participar
da pesquisa se ndo quiser, € um direito seu e ndo tera nenhum problema se desistir.

A pesquisa sera feita na Unidade de Saude dhgua, onde o grupo de joveosnversara sobre
qualidade e estilo de vida (donunfisico, psicolégico, relagbesociais e meio ambienjesAs
conversa serdo gravadas, analisadadedéetadas, vocé ndo corre nenhum risco em participar da
pesquisa. Sua participacao € importante pareelhoriana educacdo em saude. Ninguém sabera que
vocé esta participando da pesquisa, ndo falaremos a outras pessoas, nem daremos a estranhos
informagdes que vocé nos der.

SO a andlise dos resultados da pesquasaer publicadamas sem identificaquem participou da
pesquisa. Quando terminarmos &@qésa vai ser proposto um projeto de educacdo em saude para
adolescentes na Unidade de Saude. Se vocé tiver alguma duvida, vocé pode me perguntar.

Eu, (assinatura do menpr aceito participar do

projetd, de respasabilidade de Fabia Faria da Silva, desenvolvido na Unidade Béasica de Saude do
Jaraguak se justifica pela necessidade de descobrir caminhos para melhorar & assisténcia a saude
dos adolescentes e pode trazer como beneficios melhorias nas acdes de etsznde.

Ent endi que posso dizer Aisi mo e participar,
desistir que ninguém vai ficar furioso. Os pesquisadores tiraram minhas duvidas e conversaram com
0S meus responsaveis. Recebi uma copia deste terasseletimento e li e concordo em participar

da pesquisa.

Ass: do Responsavel Ass: da pesquisador(@abiaF. Slva
Uberlandia: / /
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APENDICE C

PEDIDO DE AUTORIZACAO AO COLEGIADO

Venho por meio deste, solicitar autorizagdo para a realizacdo da minha pesquisa nesta Unidade
Basica de Saude. O objetivodéagnosticar as necessidades de saudenstruir uma proposta
educativa para a promocao da saude dos adolescentes, através do dialogo e da construcéo coletiva
saberes. A coleta de dados serd através de rodas de conversa com um grupo de adolescentes.

Atenciosamente,

(Pesquisador Responsavel)

De acordo em / /

(Nome, cargo / carimho

(Nome, cargo / carimbo

(Nome, cargo / carimbo

(Nome, cargo / carimbo)

Uberlandia, / /
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APENDICE D

QUESTIONARIO DE PERFIL SOCIOECONOMICO

Todas as questdes visam a coleta de informacfes para que eu possa te conhecer e propor uma ac¢
educativa em saude na Unidade. Portanto, por favor, ndo deixe nenhuma questdo sta respo
Todos esses dadesraoconfidenciais.
Idade: anos

Sexo:() Feminino () Masculino
Atualmente, vocé estuda?} Sim, qual série oano?

Qual é o nome da Escadan que vocé estuda?

() Nao estuda Estudowaté que ano?
Vocé trabalhaf) Sim, onde
() Nao.
Qual é a renda mensal da sua familia?

() Até um salario minimdR$ 937,00 () Maisde R$1874,0@ R$ 4670,00
() Maisde R$937,00 a R$ 1874,00 () Maisde R$ 4670,00 a R$9340,00

Qual é a sua religiao?

() Esta procurando trabalho

() Catdlico @).

() Espirita

() Acredito em Deus
Quem mora com vocé?
() Pai

() Mae

Como vocé mora?

() Em casa/apartamento proprio

Que tipo de transporte vocé usa:

() Transporte publico

() Evangélico &).

() Ateu/ateia

() Outra

() Avd () Irméos
() Avo () Outros

() Em casa/apartamento alugado
() Carro

() Bicicleta

Obrigada pela atencao!



APENDICE E
METODOLOGIA DE ESCUTA

Questbesdados dur a@ogreu pao B exkkishma sqguoe sSWHOQQL i o

BREF Worl d Health Or giaQrigzaantiizoan- «@u aMuintdyi ad f

Vi da

DOMINIO FiSICO

Dor e desconforto

Energia e fadiga

Sono e repouso

Mobilidade

Atividades da vida cotidiana

Dependéncia de medicacdo ou de tratamentos
DOMINIO PSICOLOGICO

Sentimentos positivos

Pensar, aprender, memoria e concentracao
Autoestima

Imagem corporal e aparéncia

Sentimentos negativos
Espiritualidade/religido/crencas pessoais

DOMINIO SOCIAL

Relacbes pessoais

Suporte (Apoio) social

Atividade sexual

DOMINIO MEIO AMBIENTE

Seguranca fisica e protecéo
Ambiente no lar

Recursos finaceiros

Cuidados de saude e sociais: disponibilidade e qualidade
Oportunidades de adquirir novas informacdes e habilidades
Participacdo em, e oportunidades de recreacao/lazer
Ambiente fisico: (poluicdo/ruido/transito/clima)

Transporte

dlLai

f
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ANEXO g %9,0,-‘ e

UNIVERSIDADE DE UBERABA -
UNIUBE

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: O didlogo como instrumento de promog¢&o da saude de jovens estudantes da educacao
basica (Uberlandia - MG, Brasil)

Pesquisador: FABIA FARIA DA SILVA

Area Temética:

Versdo: 2

CAAE: 80206817.6.0000.5145

Instituicdo Proponente: SOCIEDADE EDUCACIONAL UBERABENSE
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

NUmero do Parecer: 2.457.395

Apresentacdo do Projeto:

Trata-se de uma segunda apresentacéo do projeto, cuja pendéncia foi:

Rever os termos de consentimento livre e esclarecido e o de assentimento, dada que as informagdes que
neles constam sobre o0s riscos inexistentes estdo em discordéncia com as resolucdes 466/12 e 510/2016. A
pesquisa € qualitativa e orienta-se pela seguinte hipotese: "As a¢bes educativas baseadas em palestras e
acOes esporadicas para adolescentes ndo possibilitam uma assisténcia satisfatéria e humanizada,ndo
possibilitam a promog¢do da saude.As acdes educativas, mediadas pelo didlogo participativo podem
contribuir para a promocdo da salude e do desempenho escolar de jovens estudantes do ensino
fundamental da rede publica de ensino”. Prevé pesquisa documental; revisdo da literatura e é

identificada como do tipo pesquisa-a¢éo, cuja dimensdo empirica apoia-se nas técnicas de grupo focal e
entrevista e cujo "campo de investigacdo serd o Centro de Saude Escola Jaragua-UFU, localizado na Cidade
de Uberlandia-MG. Informa-se que: os colaboradores serdo um grupo de jovens que foram encaminhados
pela Escola Estadual Marechal Camilo Castelo Branco e Escola Municipal Professor Luis Rocha e Silva,
para atendimento psicolégico e que recusam terapia individual". Justifica a escolha da abordagem qualitativa
destacando que a "diversidade de situacdes cotidianas, de possibilidades de interpretacdes, instiga os

pesquisadores a utilizar de estratégias indutivas, tendo em vista as

Endereco: Av.Nene Sabino, 1801

Bairro: Universitario CEP: 38.055-500
UF: MG Municipio: UBERABA

Telefone:  (34)3319-8811 Fax: (34)3314-8910 E-mail: cep@uniube.br
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UNIVERSIDADE DE UBERABA - (= Plobaforma
UNIUBE \%ymﬂ

Continuagao do Parecer: 2.457.395

limitagBes das

abordagens quantitativas para lidar com a subjetividade".

Objetivo da Pesquisa:

"Geral: Construir uma proposta educativa para a promogéao da salide de jovens estudantes em uma
Objetivos Secundarios:

Identificar o perfil dos jovens estudantes encaminhados pelas escolas publicas ao Centro de Salde Escola
Jaragua i UFU. Estabelecer o processo de escuta e didlogo com um grupo de 10 jovens na
Unidade.Diagnosticar as necessidades de saude do grupo de jovens estudantes. Analisar e interpretar as
vozes dos jovens para identificar os problemas que serdo indicadores de uma politica de educacdo em
saude.

Identificar o perfil dos jovens estudantes encaminhados pelas escolas publicas ao Centro de Salde Escola
Jaragua 1 UFU.

Estabelecer o processo de escuta e dialogo com um grupo de 10 jovens na Unidade.

Diagnosticar as necessidades de saude do grupo de jovens estudantes.

Analisar e interpretar as vozes dos jovens para identificar os problemas que seréo indicadores de uma
politica de educacéo em saude.

Avaliagcdo dos Riscos e Beneficios:

Os beneficios superam os riscos que sdo apontados como "subjetivos e objetivos”. Relacionam-se a perda
de confidencialidade e a perda de sigilo. Mas, medidas protetivas para garantir o anonimato dos
participantes e dos seus dados e informacdes estéo previstas. Estes Ultimos serdo mantidos sob a guarda
da pesquisadora e ao término da pesquisa serao incinerados.

Como beneficios, informa-se que a pesquisa: "Contribuira na melhoria da assisténcia a saude dos jovens, de
forma mais humanizada e integral, o que pode impactar o rendimento escolar e a sociabilidade.Propiciara uma
aproximacdao das escolas com a Unidade de Saude facilitando a¢des intersetoriais.

Propiciard uma reflexao dos profissionais de salide quanto a importancia de se desenvolver agdes
educativas que busquem o enfrentamento dos determinante sociais da saude e que reconhegcam

os individuos, a coletividade e o lugar onde vivem".

Endereco: Av.Nene Sabino, 1801

Bairro: Universitario CEP: 38.055-500
UF: MG Municipio: UBERABA

Telefone:  (34)3319-8811 Fax: (34)3314-8910 E-mail: cep@uniube.br
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Continuagao do Parecer: 2.457.395

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
A pesquisa é pertinente, tem valor cientifico e o protocolo esta bem instruido. Os objetivos seguem
esclarecidos, sao viaveis e guardam coeréncia com a metodologia proposta.

Consideracdes sobre os Termos de apresentacgao obrigatoria:

Todos os termos sdo apresentados. Na segunda versao, sdo anexados o projeto no formato PB, resposta a
pendéncias, projeto de pesquisa corrigido, termo de assentimento e TCLE corrigidos.

Recomendacdes:

N&o ha.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:

Tendo sido atendidas as recomendag¢fes referentes a indicagdo de riscos, e salvo melhor juizo desse
Comité, sou de parecer favoravel a aprovagao.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Em 21/12/2017 a plenaria votou de acordo com o relator, pela aprovacdo da proposta, lembrando o
proponente do compromisso com o que trata as Resolugfes 466/12 e 510/2016, especialmente no que diz
respeito a entrega dos Relatérios Parcial e Final da pesquisa ao CEP

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informag6ées Béasicas [PB_INFORMACOES _BASICAS DO_P | 11/12/2017 Aceito
do Projeto ROJETO_1014291.pdf 09:18:52
Outros Respostaaspendencias.docx 11/12/2017 |FABIA FARIA DA Aceito

09:15:48 SILVA
Projeto Detalhado / |Projetodepesquisacorrigido.docx 11/12/2017 |FABIA FARIA DA Aceito
Brochura 09:00:51 |SILVA
Investigador
TCLE / Termos de [TermoAssentimentocorrigido.docx 11/12/2017 (FABIA FARIA DA Aceito
Assentimento / 08:57:47 |SILVA
Justificativa de
Auséncia
TCLE / Termos de [termodeconsentimentocorrigido.doc 11/12/2017 (FABIA FARIA DA Aceito
Assentimento / 08:55:03  |[SILVA
Justificativa de
Auséncia
Outros Pedido_de_autorizacao_ao_colegiado.p | 05/11/2017 [FABIA FARIA DA Aceito
Df 19:49:03 [SILVA

Endereco: Av.Nene Sabino, 1801

Bairro: Universitario CEP: 38.055-500
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Telefone:  (34)3319-8811 Fax: (34)3314-8910 E-mail: cep@uniube.br
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Outros Curriculo_lattes.docx 05/11/2017 |FABIA FARIA DA Aceito
19:45:04 [SILVA

Outros Carta_de_encaminhamento.pdf 05/11/2017 |FABIA FARIA DA Aceito
19:43:08 [SILVA

Projeto Detalhado / |Projeto_de_pesquisa.docx 05/11/2017 |FABIA FARIA DA Aceito

Brochura 19:41:40 SILVA

Investigador

TCLE / Termos de |TCLE.docx 05/11/2017 |FABIA FARIA DA Aceito

Assentimento / 19:40:25 |SILVA

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de [Termo_Assentimento.docx 05/11/2017 |FABIA FARIA DA Aceito

Assentimento / 19:38:57 |SILVA

Justificativa de

Auséncia

Outros Declaracao_da_instituicao_co_participa | 05/11/2017 [FABIA FARIA DA Aceito

nte.docx 19:37:34  |SILVA

Folha de Rosto Folha_de_rosto.pdf 26/10/2017 |Fabia Faria da Silva | Aceito

22:02:10

Situacéo do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:

Nao

Enderecgo:

Bairro: Universitario
UF: MG

Telefone:

UBERABA, 27 de Dezembro de 2017

Assinado por:

Geraldo Thedei Junior

(Coordenador)

Av.Nene Sabino, 1801

CEP: 38.055-500

Municipio: UBERABA
(34)3319-8811

Fax: (34)3314-8910

E-mail: cep@uniube.br




