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RESUMO

Objetivo: discutir as potencialidades e fragilidades identificadas por enfermeiros da Estratégia de Saude da
Familia no desenvolvimento de acdes de educacdo em salde e o impacto nos indicadores de saide. Método:
estudo qualitativo, descritivo, exploratorio, com enfermeiros de uma Unidade de Salde da Familia. A coleta
de dados ocorreu a partir de entrevista semiestruturada e observacao participante. A analise dos dados foi
pela técnica de Analise de Conteldo na modalidade Analise tematica. Resultados: apresentam as
potencialidades e as fragilidades vivenciadas pelos enfermeiros, além da percepcdo acerca das
transformacoes nos indicadores de saide como melhoria da cobertura vacinal, dos exames citopatologicos e
na atencao ao pré-natal. Conclusd@o: o conhecimento acerca das potencialidades e fragilidades do processo
educativo facilita o trabalho em salde e, por consequéncia, favorece a melhoria dos indicadores de saude que
sdo reflexos da dedicacdo das equipes de salde da familia, pautados na educacdo em salde. Descritores:
Educacdo em Salde; Enfermagem; Atencdo Primaria a Saude; Indicadores de Salde; Estratégia Salde da
Familia.

ABSTRACT

Objective: to discuss the potentialities and fragilities identified by nurses of the Family Health Strategy in the
development of health education actions and the impact on health indicators. Method: this is a qualitative,
descriptive, exploratory study with nurses from a Family Health Unit. Data collection was done through a
semi-structured interview and participant observation. Data analysis was based on the Content Analysis
technique in the Thematic Analysis modality. Results: there are potentialities and fragilities experienced by
nurses, as well as the perception about changes in health indicators such as improved vaccination coverage,
cytopathological exams, and prenatal care. Conclusion: knowledge about the potentialities and fragilities of
the educational process facilitates health work and, consequently, favors the improvement of health
indicators that are a reflection of the dedication of the family health teams, based on health education.
Descriptors: Health Education; Nursing; Primary Health Care; Health Status Indicators; Family Health
Strategy.

RESUMEN
Objetivo: discutir las potencialidades y fragilidades identificadas por enfermeros de la Estrategia de Salud de
la Familia en el desarrollo de acciones de educacion en salud y el impacto en los indicadores de salud.
Método: estudio cualitativo, descriptivo, exploratorio, con enfermeros de una Unidad de Salud de la Familia,
La recoleccion de datos ocurrio a partir de entrevista semi-estructurada y observacion participante, el analisis
de los datos fue por la técnica de Analisis de Contenido en la modalidad Analisis tematico. Resultados:
presentan las potencialidades y las fragilidades vividas por los enfermeros, ademas de la percepcion acerca de
las transformaciones en los indicadores de salud como mejoria de la cobertura de vacunas, de los examenes
de citopatologia y en la atencion al prenatal. Conclusion: el conocimiento acerca de las potencialidades y
fragilidades del proceso educativo facilita el trabajo en salud y, por consecuencia, favorece la mejoria de los
indicadores de salud que son reflejos de la dedicacion de los equipos de salud de la familia, pautado en la
educacion en salud. Descriptores: Educacion en Salud; Enfermeria; Atencion Primaria de Salud; Indicadores
de Salud; Estrategia de Salud Familiar.
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INTRODUCAO

Com o intuito de reorganizar as acoes de
salde priorizando a prevencao, promocao e
recuperacao de forma integral e continua, o
Ministério da Salude (MS) propds a Estratégia
de Saude da Familia (ESF)." Por ser
considerada um espaco de educacao em
saude, cabe aos profissionais das equipes,
sobretudo ao enfermeiro, assumir o desafio de
desenvolver um cuidado baseado em acoes de
educacao, alicercado nos principios da
promocao a salude, orientando e propiciando a
pratica educativa a populacdo adscrita como
forma de melhorar os indicadores de saude, o
acesso aos servicos e a qualidade de vida da
populacéo.?

As praticas educativas, sobretudo na saude
coletiva, perpassam todas as acOes do
enfermeiro, sendo estas voltadas ao
atendimento dos usuarios do servico ou a
equipe a qual integra. Dessa forma, tornando-
se impossivel dissociar a pratica assistencial,
gerencial e educativa do exercicio deste
profissional, pois em todas as acoes ele é
também educador.® Assim, sdo praticas
inerentes ao trabalho em saude, entretanto,
por vezes, nao sao entendidas como tal, ou
seja, nao compreendidas como atribuicao dos
profissionais de salde, esquecidas até mesmo
no momento do planejamento e organizacao
dos servicos de saude, na realizacdao das acoes
de assisténcia e na gestao.*

O ato de educar em salde objetivando a
promocao de qualidade de vida necessita
estar desvinculado de praticas impositivas,
prescritivas e que estejam distantes dos
sujeitos sociais, de modo a proporcionar a

participacao ativa da comunidade,
propiciando a informacao, a educacao
sanitaria e aperfeicoando as atitudes

indispensaveis para a vida,’> sendo estes os
objetivos das acodes educativas na area da
salde e almejados pelos profissionais na
consolidacdo do Sistema Unico de Salde
(SUS).

A partir destas reflexdes iniciais, nota-se a
necessidade de estudar sobre 0
desenvolvimento de acdes de educacao em
salde por parte dos enfermeiros, as
potencialidades, as fragilidades e os impactos
nos indicadores de salde.

OBJETIVO

e Discutir as potencialidades e fragilidades
identificadas por enfermeiros da ESF no
desenvolvimento de acdes de educacao em
saude e o impacto nos indicadores de saude.
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METODO

Estudo qualitativo, descritivo,
exploratorio,” desenvolvido em uma Unidade
Basica de Saude de zona urbana vinculada a
ESF, localizada em um municipio da regiao sul
do Rio Grande do Sul, com dois enfermeiros
que compdem a equipe. Foram utilizados
como critérios de inclusao ser profissional da
equipe, possuir graduacao em enfermagem,
aceitar participar da pesquisa, permitir a
gravacao da entrevista e concordar com a
divulgacao dos resultados em meio académico
e cientifico. Para garantia do anonimato dos
participantes da pesquisa, os mesmos foram
identificados ao longo do estudo pelas letras
E, seguida de numeral ordinal conforme
ordem da realizacao da entrevista.

A pesquisa foi realizada em consonancia
com as normas da Resolucao n° 466/2012 do
Conselho Nacional de Salde® e aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Enfermagem da Universidade Federal de
Pelotas, sob o CAAE numero 1.209.336/2015,
sendo a coleta de dados realizada em
setembro de 2015, a partir de entrevista
semiestruturada’® e observacao participante.

As entrevistas foram gravadas e apos
transcritas em documento digital,
contabilizando o total de 79 minutos e 32
segundos de  gravacao. Durante as
observacoes, foi utilizado diario de campo,
sendo estas realizadas nos turnos da manha e
tarde, conforme presenca dos participantes na
unidade de saude e disponibilidade de
horario, totalizando 60 horas de observacao, e
seu conteudo foi transferido para o diario de
campo. A analise dos dados foi baseada na
analise tematica.®

RESULTADOS

A apresentacao dos resultados parte das
potencialidades e fragilidades identificadas
pelos atores da investigacao, os quais
apontaram diversas situacées ou condicoes
como potentes promotoras de acoes
educativas e outras como fragilidades no
processo. A seguir, sao apresentadas as
percepcoes acerca do impacto das acgoes
educativas nos indicadores de saude.

Ambos os enfermeiros foram unanimes
quanto a presenca de potencialidades e de
fragilidades que identificam no seu cotidiano
de trabalho para a execucao de acles
educativas. Como  potencialidades, os
entrevistados identificaram o reconhecimento
da comunidade acerca do trabalho do
enfermeiro na atencao basica e o vinculo ja
estabelecido com os moradores:
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[...] hoje as usudrias procuram a enfermeira
na unidade pra fazer esse acompanhamento,
e jd recebi muitas vezes elogios assim: ‘ah,
eu prefiro fazer o meu pré-natal aqui [...].’
Entdo assim, este espaco ele foi conquistado
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Ja no que tange as fragilidades, estas
foram elencadas em maior quantidade. A
primeira delas relaciona-se ao confronto com
a cultura da comunidade local e grande
demanda de atendimentos diarios:

pelo enfermeiro. (E2)

Fazer um vinculo com essa comunidade, eu
acho que isso é um dos maiores potenciais
que a gente tem, mas para eu criar um
vinculo com o outro eu tenho que ter
empatia [...] e se eu ndo criar vinculo eu
nd@o mudo. [...] E pra isso precisa de tempo
[...]. (E2)

Entdo assim, 6, as pessoas nos devolvem
quando tu trata com carinho, quando tu
estd envolvido naquilo que tu faz, e isso faz
a diferenca. (E1)

A segunda potencialidade identificada nos
fragmentos a seguir diz respeito ao perfil do
profissional, mais especificamente aquele que
se apresenta ativo perante as demandas de
sua comunidade e apresenta  visao
empreendedora, como relatado:

Por que o enfermeiro [...] faz a grande
diferenca na estratégia da saude da familia,
mas ele tem que ter essa visdo, ele tem que
ser um visiondrio, ele tem que ser um
empreendedor. [...] Eu enquanto
enfermeira eu acho que uma das
potencialidades que eu Vvisualizo, eu
acreditar ainda, eu sonhar, ter metas,
porque os obstdculos sGo muitos [...]. As
potencialidades existem, elas tém que
partir novamente de dentro do profissional,
acreditar que é possivel, que eu consigo
junto com a minha equipe de fazer essas
mudancas e passar essa potencialidade para
o outro. (E2)

Eu acho que o perfil do profissional tem que
ser voltado pra isso, eu acho que tudo o que
a gente faz, se a gente ndo tem um perfil,
tu vai fazer exatamente sé6 o bdsico. E a
educacdo s6é vai acontecer quando tu tem
que ter essa preocupacdo, tu tem que ter
essa visdo, e isso parte muito do profissional
também. (E1)

O trabalho do enfermeiro esta associado ao
processo educativo e devido a isso um dos
entrevistados aponta que todo momento é
oportuno para a realizacdo da pratica
educativa:

Quando um paciente vem para verificar a
sua pressdo arterial, é um momento
também educativo, ndo é simplesmente eu
mensurar uma pressdo arterial, dar um
valor pra esse individuo e ele ir embora.
[...] Jda aproveito esse momento pra me
reportar a questG@o de uma alimentacéo
sauddvel, um exercicio fisico, nas mudancas
que essa pessoa tem que fazer no seu dia a
dia, e mostrar pra ele que a
responsabilidade nas mudancas ¢é de
competéncia dele. (E2)

Entdo, nds profissionais que estamos
envolvidos, e especificamente o enfermeiro,
ele tem que estar muito envolvido com a
questdo da educacdo. E facil? [...] Ndo é
fdcil. Porque as vezes tu tem que mudar
modelos, paradigmas, tem que mudar a
questdo cultural. [...] E eu vejo assim que é,
ao mesmo tempo, que tem a sua parte de
facilidade eu tenho uma grande dificuldade,
por que as vezes a gente ndo consegue
mudar nés enquanto pessoas, imagina tu
mudar um contexto junto a uma sociedade.
(E2)

A segunda fragilidade identificada se trata
dos conflitos vivenciados na equipe:

E o que eu percebo muitas vezes dentro da
equipe é que eu tenho que ficar apagando
focos de incéndio, mas o incéndio continua
acontecendo e eu ndo estou mudando isso.
Entdo eu me sinto impotente frente a
equipe, essa € a minha sensacdo [...]. As
vezes essa € a dificuldade, hoje eu vejo
muito mais dificuldade em trabalhar junto
com a equipe, porque nem todo mundo tem
essa mesma visdo [...]. (E2)

Assim, isso é um problema, é um conflito
[...], ndo é que as pessoas tenham que
pensar iguais, mas que a gente pudesse pelo
menos assim, o foco é esse, vamos se juntar
e otimizar as coisas, melhorar isso. Acho
que ficaria melhor pra todo mundo [...].
Atualmente a gente estd vivendo um
constante estresse, uma coisa que pra mim
isso desgasta muito, inclusive, dificulta o
meu trabalho. (E1)

Outra fragilidade identificada pelos
entrevistados relaciona-se a grande demanda
exigida pelos orgaos governamentais do
municipio:

A gente é cobrado de um lado é cobrado de
outro e no meio disso, nés temos que dar
conta de uma demanda que o proprio
sistema exige, por que as vezes o sistema
ele ndo vé o qualitativo, ele vé o
quantitativo e isso também é um aspecto
prejudicial na parte educativa [...] ai uma
das dificuldades é essa, o sistema nos
impbéem  muitas atribuicbes  enquanto
enfermeiro, a gente tem que fazer gestdo
de servico, gestdo de equipe, gestdo da
unidade, gest@o dos agentes comunitdrios de
saude, fazer as nossas atribuicées enquanto
enfermeiro dentro de uma unidade,
trabalhar extra-muros com acoes
programdticas e aonde é que nds vamos ter
tanto tempo disponivel pra ter uma escuta
qualificada, porque isso também envolve
escuta pra poder educar. (E2)
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Eu até penso bastante, assim, agora mesmo
que a gente estd informatizado, de que
maneira que a gente possa fazer pra
equalizar o tempo, aproveitar melhor o
tempo daquele atendimento, pra gente dar
conta dessa demanda toda que tem”. (E1)
Eu acho que a gente aqui tem uma
dificuldade, é um problema [...]. Eles
(populacdo) néo colaboram naquilo que eles
poderiam colaborar, mas acho que as vezes
é por desinformacdo [...]. Uma coisa que a
gente precisa fazer urgente é ter um
diagnostico de que pessoas sGo essas desse
bairro, a necessidade que eles tém e o que a
gente vai priorizar, se a gente também
puder olhar essas prioridades e atender a
prioridade daquele momento que ela precisa
[...]. (E1)

Entretanto, existe o conhecimento acerca
dos indicadores de salde, sendo que esta
ferramenta é uma forma de conhecer a
realidade e as necessidades de saude da
populacdo e a partir disso favorecer um
melhor planejamento das acdes de salde.
Logo, para entender as percepcoes dos
enfermeiros acerca da influéncia nos
indicadores de saude a partir das acoes
educativas que desenvolvem, é que se buscou
compartilhar alguns dados, como o primeiro
indicador relatado que foi sobre a cobertura
vacinal em criancas:

Um dos indicadores que melhorou, [...], a
cobertura da imunizac@o infantil, logo que
eu vim para o bairro nés tinhamos muitas
criancas ndo imunizadas ou parcialmente
imunizadas, com muitas vacinas em atraso.
E logo nos primeiros meses a gente tentou
fazer a busca dessas criancas e a gente foi
atualizando o calenddrio vacinal. Entdo esse
indicador melhorou [...]. (E2)

O segundo indicador foi a maior cobertura
na coleta do citopatologico:

Um indicador que ndo estd bom, mas que
melhorou bastante foi a coleta do
citopatopatologico. Principalmente daquelas
beneficidrias do bolsa familia, entéo a gente
criou uma estratégia interna que quando
elas vém pra pesar o bolsa, a assistente
social procura fazer uma avaliacGo de
quando foi a ultima coleta dela e ja deixa
encaixado uma consulta de citopatologico.
Esse indicador esta melhorado, mas também
ele estd melhorado para aquelas situacées
de mulheres que hd muito tempo ndo
coletavam mais seu exame. (E2)

Ainda com relacdao a salde da mulher, a
realizacao do pré-natal foi outro indicador
apontado como crescimento:

Um indicador que eu considero, isso sim,
muito bom é o pré-natal, o pré-natal de
baixo risco. Entdo, a gente tem um bom
indicador, as mulheres ndo faltam as
consultas de pré-natal, muito
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esporadicamente quando isso acontece é
feito a busca ativa através do agente
comunitdrio de saude. (E2)

E, eu acho que sim, jd se vé resultado, eu
acho que desde aquela mde que fez o pré-
natal com a gente aqui, ela tem priorizado
ficar aqui com a gente, ela segue as
orientacbes e tu vé no cuidado com a
crianca quando tu olha ali. (E1)

DISCUSSAO

O reconhecimento da comunidade acerca
do trabalho do enfermeiro na atencao basica e
o vinculo, mencionados pelos entrevistados,
sdo vistos como estratégias e considerados
uma potencialidade das acdes educativas,
uma vez que foram construidos desde que os
enfermeiros iniciaram suas atividades com
essa comunidade. Este fato demonstra que a
ESF busca inserir em sua pratica uma relacao
humanizada, na qual ha uma valorizacao do
vinculo dos profissionais a populacao e vice-
versa.'®

Outra potencialidade na execucao de acoes
educativas diz respeito ao perfil profissional,
e neste caso foi citado a necessidade de
perseveranca dos profissionais, uma vez que
nas atividades educativas os resultados nao
surgem imediatamente. Para que as mudancas
acontecam, € necessario investir tempo,
paciéncia e conhecimento da realidade
trabalhada. Além disso, apontam questdes
associadas a visao dos  enfermeiros
entrevistados quanto ao perfil profissional e
assim elencam inUmeras caracteristicas
necessarias para o desenvolvimento das acoes
educativas, como o empreendedorismo e a
perseveranca. Tais caracteristicas foram
discutidas em um estudo, o qual afirma que o
trabalho do enfermeiro na atencao primaria a
saude tem provocado novas modalidades de
producao de cuidado, pois este modelo tecno-
assistencial necessita de abordagens
diferenciadas, baseadas em tecnologias leves.
Para isso, necessita-se de desprendimento,
disposicao e dedicacao por parte dos
profissionais para alcancar os objetivos do
trabalho em salde na ESF.™

Assim, uma das acbdes fundamentais no
processo de trabalho das equipes de saude da
ESF é a educacao em salude, a qual tem o
objetivo de compartilhar informacoes, saberes
e praticas entre os profissionais e os usuarios
dos servicos a fim de estimular o autocuidado
e consciéncia critica.11

Ao observar a fala de um dos enfermeiros
entrevistados, nota-se que o mesmo possui
uma compreensao adequada da educacao em
saude e do seu papel como profissional de
saude e educador, visto que ele ratifica o
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espaco de verificacao de pressao arterial
como um momento de abordar questoes
educativas e, por consequéncia, empoderar o
usuario para a tomada de decisao em relacao
a sua vida. Este entendimento vai ao encontro
de outro estudo, no qual os enfermeiros
entendem a consulta de enfermagem como a
ferramenta que facilita a criacdao do vinculo
com os usuarios devido ao diadlogo e ao
cuidado individualizado prestado, sendo uma
estratégia efetiva de realizacao de acoes
educativas.™

Ja quando falam sobre as fragilidades
observadas em seu cotidiano, um dos
entrevistados (E2) menciona a dificuldade do
sujeito mudar a si mesmo e compara isso com
mudanca de uma sociedade, de uma cultura.
Nesse sentido, a mudanca de paradigmas
remete a potencialidade anteriormente
identificada, da necessidade da perseveranca
e paciéncia, uma vez que as mudancas nao
sao imediatas. Ja quando o outro entrevistado
(E1) destaca a necessidade de estabelecer um
diagnodstico da populacao, vem ao encontro
das afirmacoes de Arcénio, que coloca a
necessidade do reconhecimento do territério
como parte da organizacao do trabalho na
atencao basica, culminando com uma pratica
social que permite olhar diferentes processos
de interacao, de conflito, de problemas e
necessidades da populacao e das equipes.’

A segunda fragilidade observada foi o
conflito na equipe. Acerca disso, alguns
fatores que podem amenizar as problematicas
do trabalho em equipe sao a valorizacao dos
profissionais de salde por meio do estimulo e
acompanhamento constante em sua formacao
e a realizacdao de constantes avaliacoes de
acompanhamento dos resultados alcancados
como parte de um processo de planejamento
local.’

Em relacdo a grande demanda de trabalho
e as exigéncias burocraticas dos orgaos
governamentais mencionadas como
fragilidades nas falas, entende-se que grande
parte dessa anguUstia esta associada a
implantacao do e-SUS na unidade, que passou
a ser informatizada. O e-SUS Atencao Basica
€ uma estratégia do Departamento de Atencao
Basica do MS para reestruturar as informacoes
a nivel nacional, qualificando os sistemas de
informacao de salde no pais e seu uso pode
gerar angustia, ja que todas as acoes
desenvolvidas devem ser registradas no
sistema.’ Quanto as praticas dos enfermeiros
na atencao primaria a satde, estudos mostram
que o enfermeiro é responsavel por inUmeras
atividades, como supervisao e treinamento;
educacao permanente; planejamento,
supervisao e avaliacao dos servicos; confeccao
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de relatorios; apoio administrativo;
coordenacao do servico; provisao e previsao
de materiais; entre outras.™

No que concerne ao conhecimento da
realidade local, a qual um dos entrevistados
apontou como uma fragilidade, ainda se
registrou a necessidade da realizacao do
diagnostico situacional que é o que guia o
processo de trabalho e de oferta da unidade
de saude. Assim, as acOes precisam ser
guiadas pelas especificidades do contexto da
comunidade a fim de que possam definir as
praticas adequadas as necessidades da
populacao, garantindo, dessa forma, atencao
integral, acesso aos servicos de saude e o
conjunto de acGes de promocao, prevencao e
reabilitacao, conforme preconizado pelo
SusS.1

O conhecimento sobre as informacoes
acerca da situacao de saude da populacao é
elemento crucial para a analise e tomada de
decisao no que diz respeito a programacao das
acoes em saude."” Destarte, o Sistema de
Informacdo em Saude (SIS), segundo a
Organizacao Mundial de Salde (OMS), é o
mecanismo de coleta, processamento, analise
e transmissao da informacao necessario para
planejar, organizar, operar e avaliar os
servicos de salide. E necessario para a analise
das informacdes observar os trés grandes
indicadores, fornecidos pelos SIS, sendo eles:
determinantes de salde; indicadores sobre
sistema e servicos de saude e indicadores de
situacao de saude.™

Nesse contexto, a producao de informacoes
precisa ser precisa e satisfatoria para auxiliar
no acompanhamento, avaliacao e
conhecimento sobre a situacao de saude, além
de apoiar na tomada de decisées, apontando,
assim, para o andamento adequado do
processo de trabalho, informando se esta
respondendo aos objetivos propostos, tendo
como base a situacdo de salde da populacao
adscrita."

Este estudo abordou alguns indicadores
como cobertura vacinal, citopatologico e pré-
natal. Em relacdao as imunizacbes infantis,
estas puderam ser acompanhadas durante a
coleta de dados. Nessa oportunidade,
percebeu-se que o momento da imunizacao
também é utilizado para realizar educacao em
saude, sendo que os enfermeiros sempre
explicam aos responsaveis o objetivo dos
imunobiologicos, possiveis reacoes adversas e
cuidados necessarios, enfatizando sempre a
importancia de manter o calendario vacinal
atualizado. Além disso, observou-se que os
ACS foram fundamentais nesse processo, pois
nos momentos de encontro na unidade sempre
relatavam casos das criancas que
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acompanham e o andamento de suas
imunizacées. Para esse item, o trabalho
multidisciplinar foi fundamental.

Um estudo sobre imunizagdes contribui no
sentido de que os enfermeiros direcionam as
acoes de saude na promocdao da vacinacao
com a educacao em salde junto com os
responsaveis pela crianca. Ainda, colabora
para a reflexao da enfermagem na sala de
vacinas, pois exige a prestacao do cuidado
articulado com acdes de educacdo em saude.?
Assim, os enfermeiros entrevistados realizam
acoes de educacdo em salude junto com as
imunizacoes, o que por consequéncia ampliou
a cobertura vacinal e as condicoes de saude
dessa populacao.

Ja sobre os indicadores de salde da
mulher, um dos enfermeiros relata um
avanco, mas faz uma autocritica afirmando
que ainda tem muito que evoluir para que se
alcance os resultados desejados. E, para
melhorar os indicadores que se referem a
salde da mulher, uma revisao de literatura
aponta as acoes educativas como a principal
estratégia de promocao que colabora para o
aumento da cobertura de exames. Assim, para
que tenham forca de transformacao e
melhorem a cobertura de  exames
citopatologicos, é preciso que os enfermeiros
e demais profissionais estejam qualificados
para realizar as recomendacdes baseados em
evidéncias sobre o exame em si, focando os
aspectos positivos do rastreamento e
acompanhamento das alteracoes.?!

E na assisténcia ao pré-natal, os dados
apontam que as orientacdes realizadas no
periodo gestacional sobre a salde da crianca
estao sendo seguidas. Este dado, além de
importante para avaliacdo em salude, é
gratificante para o profissional que trabalha
com este publico. Ja quando os entrevistados
falam em melhora na qualidade do
atendimento, isso pode ser observado por
intermédio dos registros realizados nos
prontuarios, nos quais os profissionais
enfermeiros  realizaram  registros  mais
completos acerca do atendimento oferecido.

Corroborando a isso, um estudo realizado
com gestantes sugere que os profissionais de
saude reflitam sobre as formas de cuidado em
relacao a assisténcia ao pré-natal e promovam
saude por meio de atividades educativas, visto
que o momento do acompanhamento é um
espaco rico de contato, de criacao de vinculo,
precisando ser humanizado e despertar o
cuidado integral a partir do dialogo e de
trocas.?

Pela analise das falas, percebe-se que os
entrevistados entendem o impacto da
educacdo em salde na comunidade. De acordo
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com Pedrosa, os indicadores de promocao da
saude sao construidos a partir da relacao de
complementaridade entre informacoes
quantitativas e qualitativas, agregando varias
técnicas de coleta de dados compativeis com
as condicoes sob as quais podem ser
realizadas.?? Para o autor, as informacoes
quantitativas dizem respeito a fendmenos que
se expressam em cada individuo da
comunidade de forma objetiva e mensuravel,
e as informacbées qualitativas fazem
referéncia aos grupos que compdem a
comunidade, aos valores existentes que
agregam ou distanciam as pessoas e a cultura
vivenciada que impdem seu estilo de vida.

CONCLUSAO

A partir do entendimento da ESF como
modelo assistencial de atencao primaria no
Brasil, a promocao da saude e a prevencao de
agravos ficaram evidentes enquanto foco na
prestacao do cuidado. Assim sendo, considera-
se a necessidade de estudar e conhecer novas
praticas educativas que sao desenvolvidas.
Desse modo, entende-se o presente artigo
como uma contribuicao relevante, visto que
possibilitou uma reflexdo acerca de
potencialidades e fragilidades que os
enfermeiros vivenciam em seu processo de
trabalho para executar praticas educativas.
Além disso, foi possivel visualizar como a
educacao em salde interfere nos indicadores
de saude.

Com os resultados, verificou-se que os
participantes detém um conhecimento sobre a
importancia da execucdao de atividades de
educacao em saude na ESF e por esse motivo
buscam inseri-la no seu cotidiano de trabalho,
em todos os espacos utilizados no oficio de
sua profissao, todavia enfrentam
problematicas no processo de trabalho, como
conflitos em equipe, demanda de trabalho,
exigéncias dos 6rgaos governamentais, o que
dificulta na qualidade das acbes e sua
frequéncia, no caso dos grupos estruturados.
Quando falam em potencialidades, referem o
espaco conquistado na comunidade, o vinculo
estabelecido e o perfil do enfermeiro, o que
reflete diretamente nos resultados
apresentados quanto aos indicadores de
saude.

A melhoria destes indicadores é reflexo da
dedicacao das equipes de salude da familia,
pautado na educacdo em salde, nas
oportunidades que cada profissional detecta
em seu cotidiano e realiza o trabalho da
melhor forma. Dessa maneira, qualificar os
indicadores é um demonstrativo de que o
modelo de atencao vigente vem se
consolidando como politica publica e de
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garantia de acesso e direito dos cidadaos,
concretizando o SUS no territorio no qual
estao inseridos.

Assim, o conhecimento acerca das
potencialidades e fragilidades do processo
educativo facilita o trabalho em salde e, por
consequéncia, favorece a melhoria dos
indicadores de saude. Dessa forma, os
enfermeiros inseridos na ESF precisam estar
motivados para o trabalho na perspectiva de
desenvolver suas funcées de forma mais
qualificada possivel e reconhecer a educacao
em salde como parte inerente do trabalho.
Além disso, investimentos em processos
formativos sao fundamentais para que a
educacdo em saude seja encarada como
potente  ferramenta de trabalho e
transformadora da realidade local, ja que
implica diretamente na qualificacao dos
indicadores de saude.
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