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RESUMO

Objetivo: compreender a concepcao de profissionais de Enfermagem acerca da pratica de educacao em salde
como compromisso com a humanizacdo na atencdo basica. Método: estudo exploratério e descritivo, com
abordagem qualitativa com nove profissionais de enfermagem que atuam na Estratégia Salde da Familia do
municipio de Esperanca/PB. Para a producado dos dados, foi utilizado um formulario e para a analise a técnica
do Discurso do Sujeito Coletivo. Resultados: foram identificadas quatro ideias centrais que enfocaram:
transmissao de conhecimentos tornando os usuarios ativos no processo salde-doenca, utilizacdo de diferentes
recursos educativos, atencdao empatica fundamentada no acolhimento e na escuta e oportunizar qualidade de
vida e dos servicos de saiude. Conclusdo: educar em salde ndo se limita a transmitir conhecimentos, mas
suscita trocar saberes, criando vinculos e produzindo mudancas significativas nos habitos de salude do
individuo e da comunidade. Descritores: Educacdo em Saide; Humanizacdo dos Servicos; Atencdo Primaria a
Salde; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: understanding the concept of nursing professionals about the practice of health education as a
commitment to the humanization of primary care. Method: an exploratory and descriptive study with a
qualitative approach with nine nurses who work in the Family Health Strategy in the city of Esperanca/PB. For
the production of data, we used a form and for analysis the technique of Collective Subject Discourse.
Results: there were identified four central ideas that focused on: transmission of knowledge making active
users in the health-disease process, using different educational resources, empathic listening grounded in
receiving and listening and create opportunities quality of life and health services. Conclusion: health
education is not limited to transmitting knowledge, but raises exchange knowledge by creating links and
producing significant changes in health habits of the individual and the community. Descriptors: Health
Education; Humanization of Services; Primary Health Care; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: comprender el concepto de los profesionales de enfermeria acerca de la practica de la educacion
para la salud como un compromiso con la humanizaciéon en la atencién primaria. Método: un estudio
exploratorio y descriptivo con abordaje cualitativo con nueve enfermeras que trabajan en la Estrategia Salud
de la Familia en la ciudad de Esperanza/PB. Para la produccion de los datos, se utilizd un formulario y para
analizar la técnica del Discurso del Sujeto Colectivo. Resultados: se identificaron cuatro ideas centrales
focadas en: la transmision de conocimientos haciendo los usuarios activos en el proceso de salud-enfermedad,
utilizando diferentes recursos educativos, de escucha empatica basada en recibir y escuchar y crear
oportunidades de calidad de vida y los servicios de salud. Conclusién: educacion para la salud no se limita a la
transmision de conocimientos, sino que plantea el intercambio de conocimientos mediante la creacion de
vinculos y produccion de cambios significativos en los habitos de salud de la persona y la comunidad.
Descriptores: Educacion para la Salud; Humanizacion de los Servicios; Atencion Primaria de Salud;
Enfermeria.

'Estudante, Curso de Bacharelado em Enfermagem, Universidade Estadual da Paraiba/UFPB - Campus de Campina Grande. Campina
Grande (PB), Brasil. E-mail: sabrina_talita@msn.com; 2Enfermeira, Professora Mestre em Enfermagem, Curso de Bacharelado em
Enfermagem, Universidade Federal de Campina Grande - Campus Cuité. Cuité (PB), Brasil. E-mail: gilvaniamorais.ufcg@gmail.com;
3Enfermeiro, Professor Mestre em Enfermagem, Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal de Campina Grande -
Campus Cuité/PB. Doutorando, Programa de Doutorado Integrado em Filosofia, Universidade Federal da Paraiba/UFPB. Joao Pessoa (PB),
Brasil. E-mail: dionizioccs@hotmail.com; “Enfermeira, Doutora em Enfermagem, Universidade Federal da Paraiba/UFPB. Jo&o Pessoa (PB),
Brasil. E-mail: jaelrubia@gmail.com; *Enfermeira, Mestranda em Enfermagem, Universidade Federal da Paraiba/UFPB. Bolsista do CNPQ.
Jodo Pessoa (PB), Brasil. E-mail: anazaccara@hotmail.com; °Enfermeira, Doutoranda em Enfermagem, Universidade Federal da
Paraiba/UFPB. Jo&o Pessoa (PB), Brasil. E-mail: marcellasouto@hotmail.com

Portugués/Inglés
Rev enferm UFPE on line., Recife, 9(5):7835-42, maio., 2015 7835


mailto:sabrina_talita@msn.com
mailto:gilvaniamorais.ufcg@gmail.com
mailto:dionizioccs@hotmail.com
mailto:jaelrubia@gmail.com
mailto:anazaccara@hotmail.com
mailto:marcellasouto@hotmail.com

ISSN: 1981-8963

Bezerra STT, Morais GSN, Carneiro AD et al.

INTRODUCAO

Um modelo de atencdo a saude que esta
crescendo cada vez mais no Brasil é a
Estratégia Salude da Familia (ESF), que é a
porta de entrada para o Sistema Unico de
Saude (SUS). E constituida de uma equipe
multiprofissional que atua em determinada
area de abrangéncia, e cujos profissionais nela
inseridos mantém contato intenso com os
usuarios do servico de atencdo basica. Nesse
contexto, é necessario formar vinculos de
confianca e de respeito entre a comunidade e
a equipe de salde.

A ESF incorpora e reafirma os principios
basicos do SUS de universalizacao,
descentralizacao, integralidade e participacao
da comunidade e se alicerca sobre trés
grandes pilares: a familia, o territério e a
responsabilizacdo, além de ser respaldado
pelo trabalho em equipe." Vale destacar que
visa ao trabalho na logica da Promocao da
Salde, almejando a integralidade da
assisténcia ao usuario como sujeito integrado
a familia, ao domicilio e a comunidade. Assim,
como forma de organizacao do SUS, esta
comprometida com projetos de salde
individuais e coletivos para usuarios e sua
rede social, considerando  as reais
necessidades de saude e as politicas
intersetoriais. Nesse sentido, a pratica de
educacao em salde é uma estratégia eficiente
para garantir a salde, uma vez que se
fundamenta em um processo dialogico que
busca conscientizar a populacao sobre os
variados aspectos relacionados a propria vida.

E oportuno destacar que no PSF se localiza
a melhor oportunidade de se trabalharem
acoes educativas em saude, haja vista que as
dimensdes com as quais esta comprometida
incluem a prevencao, o cuidado, a protecao, o
tratamento, a recuperacao, enfim, a
promocdo da satde.’ A atuacdo em praticas
educativas de salde é de extrema importancia
para a promocao da salde, porquanto a partir
delas € possivel promover o autocuidado, a
capacitacio e a prevencdo de doencas,’
entretanto, nos deparamos com uma
pseudoeducacao em saude, cujo foco nao é a
troca de conhecimentos entre educador e
educando, visto que se processa de forma
autoritaria e unilateral usando uma linguagem
técnica e, portanto, desconhecida,
incomunicavel e, consequentemente,
impraticavel. Na verdade, o que observamos é
a mera transmissao de informacdes aos
usuarios dos servicos de atencao basica sobre
medidas de prevencao de doencas, qualidade
de vida, formas de tratamento e autocuidado
que ndao muda em nada ou em quase nada seu
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estilo de vida e seus habitos de salde. Assim,
€ necessario reformular as praticas educativas
com énfase na promocao humana, valorizando
o ser humano em sua individualidade e
considerando a coletividade. Educar nao é
apenas transferir conhecimento, é preciso
entender o contexto em que se vive e
compreender o modo como o processo saude-
doenca é Vvivenciado, desenvolvendo nas
pessoas 0 senso de responsabilidade pela
propria vida e pela saide da comunidade a
qual pertencem.

Quando as pessoas param para ouvir o
outro, compreendé-lo, respeitar  suas
diferencas e refletir sobre seu ponto de vista,
€ que se torna possivel educar de maneira
humanizada. Nesse sentido, a Enfermagem
exerce um papel sobremaneira importante no
que se refere as atividades de educacdao em
salde como compromisso com a humanizacao.
Destarte, o enfermeiro tem como esséncia de
sua pratica profissional o cuidado, que suscita
responsabilizacado e compromisso com o ser
humano a partir de uma relacao dialégica que
possibilita um laco educativo. Assim na
Enfermagem a educacao em salde é um
instrumento fundamental para uma assisténcia
de boa qualidade e, consequentemente,
humanizada.

Entre outras responsabilidades, o}
profissional de Enfermagem, com énfase em
uma pratica humanizada, deve desenvolver
atividades educativas, visando a melhorar as
condicoes de saude e de vida do individuo, de
sua familia e da comunidade, contudo, na
maioria das vezes, essa funcao passa
despercebida pela préopria Enfermagem, razao
por que é preciso entender como esses
profissionais percebem a educacao em saude e
como compreendem 0 seu COmMpromisso com a
humanizacdo, por meio de praticas
educativas, no ambito da atencao basica.

Com base nas consideracoes apresentadas,
o presente estudo tem como objetivo:

e Compreender a concepcao de
profissionais de Enfermagem acerca da pratica
de educacao em saude como compromisso
com a humanizacao na atencao basica.

METODOLOGIA

Estudo de exploratério e descritivo’, com
abordagem qualitativa®, desenvolvido em uma
Unidade de Saude da Familia do municipio de
Esperanca-PB.

Participaram da pesquisa nove profissionais
de Enfermagem que atuam na Estratégia
Salde da Familia do referido municipio. Para
seleciona-los, adotamos os seguintes critérios:
que o enfermeiro estivesse atuando no ambito
assistencial no momento da coleta de dados
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na instituicao selecionada para o estudo; que
tivesse, no minimo, um ano de atuacao
profissional, disponibilidade e aceitasse
participar da pesquisa.

Os dados foram produzidos durante os
meses de marco e abril de 2010, apos
apreciacao e aprovacao pelo Comité de Etica
em Pesquisa. Para a obtencao dos dados, foi
utilizado um formulario e cada participante
respondeu a quatro perguntas relacionadas a
educacdao em saude e humanizacao, quais
sejam: O que vocé entende por educacao em
salde? Como se tem trabalhado educacdao em
salde nesse servico de salde? O que vocé
entende por atencao humanizada nos servicos
de atencao basica? Existe alguma relacao
entre educacdo em salde e uma atencao
humanizada nos servicos basicos de saude?

A analise dos dados efetivou-se mediante a
técnica de analise do Discurso do Sujeito
Coletivo®’, concebida como uma proposta
explicita de reconstituicio de um ser ou
entidade empirica coletiva, opinante na forma
de um sujeito de discurso emitido na primeira
pessoa do singular. Em outros termos, o DSC
envolve um conjunto de procedimentos de
tabulacao de dados discursivos provenientes
dos depoimentos dos participantes do estudo,
que segue as seguintes etapas operacionais:

1. Selecao das expressdes-chave de cada
discurso particular, que sao segmentos
continuos ou descontinuos do discurso e
revelam o principal do conteudo discursivo.

2. ldentificacao da ideia central de cada
uma das expressées-chave, que constitui a
sintese do conteldo dessas expressoes, ou
seja, o que elas querem efetivamente dizer.

3. Identificacao das ideias centrais
semelhantes ou complementares.

4. Reuniao das expressoes-chave referentes
as ideias  centrais, semelhantes ou
complementares, em um discurso sintese, que
€ o discurso do sujeito coletivo.

Vale ressaltar que os pesquisadores
levaram em consideracdo as observancias
éticas dispostas na Resolucao 466/12 do
Conselho Nacional de Saude, no que concerne
a pesquisa com seres humanos. Nesse sentido,
o trabalho somente se processou apos
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aprovacao do estudo pelo Comité de Etica em
Pesquisas que envolvem seres humanos, da
Universidade Estadual da Paraiba, processo
sob n ° 0067.0.133.000-10.

Com o intuito de obter o consentimento
livre e esclarecido dos sujeitos da pesquisa
manifestando sua anuéncia em participar do
estudo, eles foram esclarecidos a respeito da
justificativa, dos objetivos e dos
procedimentos utilizados para operacionalizar
o trabalho. Além disso, foram garantidos o
anonimato e o sigilo das informacoes
confidenciais para assegurar a privacidade dos
sujeitos da pesquisa e elucidado quanto a
possibilidade de desistir a qualquer momento
do estudo sem penalizacdo alguma ou
prejuizo.

Os pesquisadores ainda levaram em
consideracao: o Capitulo lll - Do Ensino, da
Pesquisa e da Producao Técnico-cientifica e o
Capitulo IV - Da Publicidade - da Resolucao
311/2007, que dispde sobre o Cédigo de Etica
dos Profissionais de Enfermagem. ©

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo nove profissionais
de Enfermagem do sexo feminino - cinco
enfermeiras e quatro técnicas de
Enfermagem; no tocante a faixa etaria, uma
das participantes tem entre 19 e 30 anos;
trés, entre 31 e 40 ; trés, na faixa etaria de 41
a 50 anos; e duas, entre 51 e 60 anos; de
acordo com o tempo de servico prestado no
ambito da Enfermagem, trés das participantes
estao incluidas entre seis e dez anos; quatro,
entre 11 e 20 anos; duas, entre 21 e 30 anos.

A seguir, apresentaremos as ideias centrais
e o discurso do sujeito coletivo extraidos dos
relatos das participantes da pesquisa, seguidos
de analises.
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Questédo 1 - O que vocé entende por educacao em saude?
DISCURSO DO SUJETO COLETIVO

E quando além do atendimento na unidade com as
prestacoes de servicos curativos, pré-natal e as demais
prioridades; tem a educacao em palestras, sala de espera,
comunidade, a fim de que as pessoas ou quando o agente de saude faz a visita todos os meses.
Educacdo em salde hoje é realizar a parte educativa que
envolve a prevencao de doencas, a pratica de atividades
fisicas e inclusdo social. Educacdao em saude hoje no PSF
entende-se por: prevencao para manutencao da vida em
seu todo. [...] € uma estratégia que se utiliza de meios
educativos para produzir salude, de forma a transmitir
conhecimentos as pessoas, para que estas desenvolvam
senso ético e capacidade para intervir nos condicionantes
do processo saude-doenca. Ocorrendo de maneira gradual
e lenta, ao longo tempo é capaz de modificar velhas
praticas e trazer inUmeros beneficios de salde fisica e
mental para os usuarios ou populacao de uma comunidade.

IDEIA CENTRAL 01
Envolve a utilizacao de recursos
educativos com a finalidade de
transmitir conhecimento para a

sejam sujeitos ativos no processo
saude-doenca.

Figura 1. Ideia central e discurso do sujeito coletivo dos participantes do estudo em resposta a

pergunta: O que vocé entende por educacao em saide?

Na ideia central 1, o discurso do sujeito
coletivo das profissionais inseridas no estudo
ressalta a educacao em salde como um meio
de proporcionar atividades educativas,
contribuindo para a comunidade intervir no
seu processo saude-doenca. Os discursos
expressam que o termo educacao em salde é
ainda expresso como um cuidado que vai além
da prestacao de servicos assistenciais, pois
envolve palestras e visitas domiciliares, bem
como outras estratégias no que se refere a
prevencao de doencas para melhorar a satde
da comunidade.

E funcdo dos profissionais de salde praticar
educacao em salde como um processo de
construcdo de conhecimento em saude,
criando praticas que contribuam para
promover a autonomia das pessoas no
processo saude-doenca, consubstanciadas nas
necessidades individuais e coletivas. Sua
pratica € responsabilidade de todos os
profissionais que compdéem a equipe, com
destaque para 0s profissionais de
Enfermagem. Salienta-se que as bases
conceituais da Enfermagem preconizam a
funcao do enfermeiro como um educador, pois
o educar se configura como uma caracteristica
intrinseca do cuidar.’

Diante desse pressuposto, os profissionais
de saude devem assumir uma visao critica
acerca da tematica. Assim, a educacao em
salde fundamenta-se em transformacdes no
paradigma sanitario e adquire uma nova
forma, tornando-se realmente capaz de
promover transformacdées no comportamento
que resultara na melhoria da salude da
populacao. As acdes educativas em salde
podem ser entendidas como um processo que
capacita  individuos ou grupos para
contribuirem para melhorar as condicoes de
vida e de saude da populacao, estimulando a

reflexao critica das causas de seus problemas
e criando solucdes.®

Percebe-se que a educacdao em salde,
incorporada como pratica da estratégia saude
da familia, suscita reflexdes no que tange aos
métodos utilizados, uma vez que educar em
salude mais do que transferir conhecimentos
envolve uma troca em que o ato de criar e de
transformar superam o0 ensino e a
aprendizagem. Nesse sentido, estudo destaca
que a tarefa do educador em saude é a de
levar o individuo a entender questdoes que
tenham real valor, pois, assim, ele proprio
sabera como agir, desde que a forma de
educacao oferecida seja realmente
transformadora e criativa.” Sob essa ética, o
estabelecimento de um dialogo entre o
trabalhador da salde e o usuario podera
resultar em uma solucao para os problemas de
saude, visto que, muitas vezes, a conversa
traz a resposta para determinada dificuldade.
Ao mesmo tempo, frisa-se a necessidade de se
trabalhar com o conhecimento popular,
porque a troca de conhecimentos s6 podera
ocorrer se o trabalhador tiver a humildade de
ouvir, aceitar e associar o conhecimento
empirico ao académico.®

E oportuno destacar que as praticas
educativas devem ser desenvolvidas como
necessidade da comunidade, por isso se
entende que promover educacao em salde
nao consiste apenas em  transmitir
conhecimentos para os usuarios, mas também
se configura como um processo que deve ser
construido entre os profissionais envolvidos e
a comunidade que transformara sua realidade.
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Questao 02 - Como se tem trabalhado a educacao em salde neste servico de saude?

IDEIA CENTRAL 01

Através de grupos instituidos no
servico de salde, bem como durante
as consultas, visitas domiciliares, a
partir de atividades com énfase na
prevencao de doencas.

DISCURSO DO SUJETO COLETIVO

Tem sido de forma continua na sala de espera e nas
reunides de grupos, sempre fazendo esclarecimentos dos
sinais, sintomas e prevencao de patologias, como também
normas e rotinas da Unidade, a fim de satisfazer o usuario
e os profissionais de salde. Através de grupos formados:
grupo de gestantes, grupo de hipertensos e grupo de
adolescentes. Trabalhamos educacdo em salde através de

diversas

atividades: nas consultas médicas e de
enfermagem, nas visitas domiciliares [...].

Figura 2. ldeia central e discurso do sujeito coletivo dos participantes do estudo em resposta a
pergunta: Como se tem trabalhado a educacdao em salde neste servico de saude?

O DSC dos profissionais envolvidos na
pesquisa, expresso ha ideia central 1 da
questao 2, destaca a educacdao em saude
como uma rotina de servico da unidade e
evidencia sua importancia tanto para os
profissionais quanto para a comunidade
assistida.

Os participantes referem, ainda, que a
busca por desenvolver educacao em saude nao
€ uma prioridade apenas da Enfermagem, mas
de toda a equipe. Esse fato é perceptivel ao
destacar que se trabalha educacao em salde
através de diversas atividades (consultas
médicas e de Enfermagem, visitas
domiciliares, reunides de grupos), retratando
a necessidade de compromisso da equipe em
proporcionar melhorias de salde para a
comunidade, contudo, percebe-se que o0s
profissionais de saude ainda tém dificuldades
de implantar praticas educativas que
possibilitem a autonomia dos usuarios de
saude em seu processo de saude-doenca,
porque, apesar da importancia estabelecida
no que tange a educacdo em saude, suas
praticas nao sao de fato implantadas nos
servicos de saude, no que diz respeito ao
método da educacao fundamentada na troca
de conhecimentos, em que a educacao
popular seja evidenciada.

Um dos desafios para disseminar essa
pratica, talvez, seja a formacao dos
profissionais para atuarem nessa perspectiva,’
entretanto, para que isso ocorra, € necessario
ampliar a compreensao de educacao em saude

e o uso de estratégias educativas que sejam
culturalmente significativas para que haja
mudancas de comportamento em salde dos
usuarios. Assim, destaca-se a promocao da
saude como importante diretriz do Programa
Salde da Familia.

Cabe, entao, a equipe de salde envidar
todos os esforcos para que as mudancas de
comportamento para a salde ocorram no
continuo processo de aprendizagem e
participacao dos usuarios na forma do agir
sobre si, na familia e no entorno,
possibilitando a transformacao da pessoa em
sujeito ativo e coletivo.™

Entende-se que esses profissionais devem
dialogar com os usuarios e buscar formas de
educacao em saude, por meio de um processo
de escuta, e perceber os erros das praticas ja
existentes, criando novas atividades com
melhores resultados, haja vista que a
educacdo em salde representa uma
ferramenta capaz de mudar o comportamento
dos usuarios em prol da promocao da saude.
S6 desse modo havera uma transformacao do
educar para a saude.
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IDEIA CENTRAL 01
Uma atencao holistica e empatica
fundamentada no acolhimento, no
respeito e na escuta com énfase em
um servico resolutivo e de qualidade.

Questéo 3 - O que vocé entende por atencao humanizada nos servicos de atencao basica?

DISCURSO DO SUJETO COLETIVO

Atencdo humanizada é uma pratica que deve ser atribuida
a todos os profissionais de salde, comprometendo-se com
as necessidades de salde da populacéo, tratando o usuario
com empatia, através do acolhimento, tornando os servicos
resolutivos e de qualidade. [...] atender o individuo como
um tudo, ou seja, uma visdo holistica. E fazer com que o
paciente se sinta bem e tranquilo na hora do seu
atendimento em geral e atender o paciente como agente
gostaria de ser atendido, com carinho. E acolhimento. E
receber bem, ouvir a demanda, buscar formas de
compreendé-la e solidarizar-se com ela. [...] é acolher e
responsabilizar-se de modo integral de acordo com os
principios dos SUS [...].

Figura 3. Ideia central e discurso do sujeito coletivo dos participantes do estudo em resposta a
pergunta: O que vocé entende por atencdao humanizada nos servicos de atencao basica?

O discurso do sujeito coletivo contemplado
na figura 3 revela que os profissionais de
Enfermagem entendem que um cuidado
humanizado nos servicos de atencao basica
exige o estabelecimento de uma comunicacao
efetiva, atenciosa, respeitosa, carinhosa e
solidaria entre profissionais de salude e
usuarios, tendo como fio condutor a
disponibilidade para o dialogo e a escuta como
ingrediente fundamental no processo de
humanizacao.

Humanizar significa acolher o paciente em
sua esséncia, a partir de uma acdo efetiva
traduzida na solidariedade, na compreensao
do ser doente em sua singularidade e na
apreciacdo da vida. E abrir-se ao outro e

acolher, solidaria e legitimamente, a
diversidade, tornando o ambiente mais
agradavel e menos tenso, de forma a

proporcionar ao paciente um atendimento
mais seguro, afetuoso e terno." Nessa linha
de pensamento, humanizar é o ato de aliar a
competéncia técnica a ternura humana,
permitindo ao profissional de salde utilizar a
comunicacao para compreender a historia de
vida, o modo de ser e de agir do usuario e

percebé-lo como ser humano em todas as suas
dimensées e manifestacoes. '

No que concerne a humanizar o ensino, um
estudo de revisao identificou que, segundo os
artigos analisados, foi indicada a importancia
de se incorporarem as ciéncias humanas no
campo da saude, visando proporcionar a
ampliacao de saberes para melhor conhecer a
populacao a que se atende em seu processo
de adoecimento.” Vale salientar que o cuidar
€ um ato de sustentabilidade de vida para o
ser humano e seus descendentes. Nesse
enfoque, é importante direcionar as praticas
para manter qualidade de vida e a sua
garantia por periodo prolongado, estimulando
0 que é saudavel e educando para um viver
sustentavel.”

Oferecer um cuidado humanizado é
respeitar a individualidade de cada individuo,
e a Enfermagem, por ter uma relacao mais
proxima com os usuarios da atencao basica,
deve estabelecer uma assisténcia holistica,
promovendo melhores maneiras de prestar
servicos, sem deixar de lado o cuidado
emocional com o “outro”.

IDEIA CENTRAL 01
Educacdo em salde e atencao
humanizada sao praticas que se
complementam a medida em que
oportunizam tanto qualidade de vida
para os usuarios quanto qualidade nos
servicos de salde.

Questao 4 - Existe alguma relagao entre educacao em salide e uma atencao humanizada nos servicos
basicos de saude? Justifique sua resposta.

DISCURSO DO SUJETO COLETIVO

Educacdo em salde e atencdo humanizada sao praticas que
andam juntas. E impossivel produzir educacdo em saide
quando nao se tem um vinculo estabelecido entre
profissionais e usuarios, vinculo este, criado a partir de um
atendimento humanizado prestado pelos servicos de saude.
[...] os dois estao ligados, visto que um completa o outro
para ambos funcionarem e alcancarem um Unico objetivo
que é promover qualidade de vida. Existe muita relacao
entre os dois temas, visto que uma salde de qualidade
depende destes dois fatores: humanizacao e educacao em
saude.

Figura 4. ldeia central e discurso do sujeito coletivo dos participantes do estudo em resposta a
pergunta: Existe alguma relacao entre educacao em salde e uma atencdo humanizada nos servicos
basicos de saude? Justifique sua resposta.

Na ideia central 04, o discurso do sujeito implementacdo, uma assisténcia de boa
coletivo dos profissionais de Enfermagem qualidade.
refere que a educacdo em saude e a Conforme as participantes inseridas no
humanizacdo na atencdo basica  sao estudo, é impossivel produzir educacdo em

estratégias que mantém uma relacdao de
interdependéncia ao promover, a partir de sua

saude quando nao

se tem um vinculo
estabelecido entre profissionais e usuarios,
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criado através de um  atendimento
humanizado. Nessa perspectiva, ressaltam a
importancia dessas praticas no que se refere
ao estabelecimento de uma relacao dialogica
com os usuarios, pois, através de um
atendimento humanizado, é possivel promover
saude.

O cuidado humanizado pressupdée uma
habilidade técnica do profissional de saude no
exercicio de suas funcoes, além de
competéncia pessoal evidenciada na
capacidade de perceber e compreender o ser
paciente em sua experiéncia existencial,
visando satisfazer as suas necessidades
intrinsecas, favorecer um enfrentamento
positivo do momento vivido e preservar a sua
autonomia, o direito de decidir quanto ao que
deseja para si, para sua salde e seu corpo."

De acordo com estudo sobre tecnologias
das relacdes como dispositivo do atendimento
humanizado, a necessidade do
estabelecimento de contato entre profissional
e usuario, no sentido de conhecer o paciente,
manter vinculo e ter uma sequéncia no
acompanhamento desse usuario, foi bem
evidenciada na fala dos usuarios. Eles
destacaram que, na atencao basica, tem-se
um ambiente produtivo para um trabalho com
vistas a interacao social, a qual possibilita a
construcao da saude com a participacao de
diferentes saberes.®

A valorizacao de crencas e praticas do
usuario viabiliza a percepcao de sua
responsabilidade no processo terapéutico.
Dessa forma, tanto os servicos quanto os
profissionais sao convidados a se comunicar
com seus usuarios e a identificar, por tras de
cada pessoa, uma base para a ancoragem de
novos conhecimentos que podem propiciar
melhor qualidade de vida e salde integral.™

Nas acbdes educativas em saude, é
importante estabelecer vinculos com a
comunidade e subsidiar uma pratica
humanizada, com o objetivo de promover boa
qualidade de vida para os usuarios, agentes
ativos no processo, e nos servicos de salde.

CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo demonstrou que os
profissionais de enfermagem da equipe de
saude da familia reconhecem e aceitam seus
papéis como educadores em saude, contudo as
descobertas sobre essa funcao e como deve
ser exercida sao um processo recente, em que
estao desvendando significados e
compreendendo bem mais o assunto,
conforme vao vivenciando na pratica.

A educacao em salude esta centrada na
transmissao de conhecimentos, quando, na
verdade, educar em salde suscita uma troca
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de saberes para que possa produzir mudancas
significativas nos habitos de salde do
individuo e da comunidade. Portanto, a
educacao em salde nado consiste apenas em
informar os usuarios sobre praticas de salde,
mas reconhecé-los como sujeitos de saber,
capazes de interferir ativamente no processo
saude-doenca, bem como nas acdes de
cuidado em saude. Além disso, essa pratica
consiste em desenvolver estratégias que visem
as necessidades apresentadas pelos usuarios.

Para educar em saude ¢é necessario
desenvolver estratégias que possibilitem a
interacao e a troca de conhecimentos, com
énfase na assisténcia humanizada, por meio
da qual o profissional possa se inserir na
comunidade e vivenciar, de maneira intensa,
a realidade vivida, para provocar mudancas de
habitos na populacdo. A educacdao em salde
humana inclui a reorientacao dos profissionais
de salde e dos servicos para a prevencao de
doencas, transformacao da realidade, escuta
atenciosa e criacao de vinculo duradouro.
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