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ARTIGO ORIGINAL

Doencas respiratorias: um enfoque para a educacao em saude.

Respiratory diseases: a focus for health education.
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RESUMO

Na programagdo de integragdo incentivada pelo
Programa de Educagao pelo Trabalho para a Saude
(PET- Saude) do Ministério da Sauide do Brasil entre
a Faculdade de Medicina de Jundiai e a Secretaria
Municipal de Saude, programou-se atividade
educativa em Doengas Respiratorias na
comunidade do bairro de Santa Gertrudes, no
municipio de Jundiai, em Sdo Paulo, Brasil, com o
objetivo de avaliar a integragdo, o aproveitamento e
a aceitagdo, na visdo dos alunos. Foi feita revisdo
bibliogrdfica sobre o tema, optando-se por
dinamicas construtivas do conhecimento através de
linguagem acessivel que possibilitasse intensa
participagdo. Foram transcritas e analisadas as
falas dos alunos a partir dos relatorios de atividades
que apontaram hordrio, falta de visdo das doengas
como sendo um problema e negligéncia da
populagdo masculina, como motiva¢do para a baixa
adesdo a atividade, totalizando somente dois
participantes da comunidade. Concluiu-se que,
mesmo com a baixa participa¢do, o processo
permitiu haver importante reflexdo e amplia¢do da
visdo de alunos, profissionais e usudrios da

comunidade, dentro de aspectos da complexidade e
permitiu a integra¢do dos mesmos.

ABSTRACT

In planning for integration encouraged by
Education Program for Health at Work (PET-
Health), program of the Brazilian Department of
Health, between the Jundiai Medical College and
City Health Department, programmed educational
activities in Respiratory Tract Diseases in the
district of Santa Gertrudes, in the city of Jundiai, Sdo
Paulo State, Brazil, to evaluate the integration, the
use and acceptance in students' vision. It was
reviewed literature on the subject, opting for
constructive dynamics of knowledge through
accessible language that would enable strong
participation. It was transcribed and analyzed the
speech of students from the activity reports indicated
that time, lack of vision as a problem of disease and
neglect of the male population as the motivation for
the low adherence to activity, totalizing only two
participants from the community. It was concluded
that, despite the low participation, the process has be
important reflection and extension of the perspective
of students, professionals and users of community
features within the complexity and turned possible to
integrate them.

INTRODUCAO

No Brasil, a educagdo em saude foi instituida no
ambito da saude publica apos a década de 1920,
porém apenas mais tarde constituiu-se em drea de
estudo e pesquisa. Duas dimensdes dessa disciplina
se destacam e persistem atualmente: uma
envolvendo a aprendizagem sobre as doengas, como
evita-las, seus efeitos sobre a saude e como
restabelecé-la e, a outra, é caracterizada pela
Organizagdo Mundial da Satide como promogado da
saude, incluindo os fatores sociais que a afetam,
abordando os caminhos pelos quais diferentes
estados de saude e bem-estar sdo construidos
socialmente".

O PET Saude, Programa de Educagdo pelo
Trabalho para Saude, um projeto do Ministério da
Saude Brasileiro, instituido pela Portaria
Interministerial MS/MEC n° 1.802, de 26 de agosto
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de 2.008, apresenta por objetivo geral "fomentar a
formagdo de grupos de aprendizagem tutorial no
ambito da Estratégia de Saude da Familia,
caracterizando-se como instrumento para
qualificagdo em servigo dos profissionais da saude,
bem como de inicia¢cdo ao trabalho e vivéncias
dirigidos aos estudantes das graduacoes em saude,
de acordo com as necessidades do Sistema Unico de
Savde - SUS™. Tem por objetivo especifico:
"Facilitar o processo de integragcdo entre a
academia, o servico de saude e a comunidade,
institucionalizar as atividades pedagogicas dos
profissionais dos servi¢os de saude, valorizar estas
atividades pedagogicas, promover a capacita¢do
docente dos profissionais dos servigos, estimular a
insercdo das necessidades do servigo como fonte de
produg¢do de conhecimento e pesquisa na
universidade e incentivar o ingresso de profissionais
do servico na carreira docente”” .

A partir desses objetivos do PET Saude,
verificou-se os problemas e as doencas mais
prevalentes na comunidade do bairro Santa
Gertrudes do municipio de Jundiai, estado de Sdo
Paulo. Dentre estas, percebemos a alta prevaléncia
de doengas respiratorias na populagdo. As doengas
respiratorias apresentam altas taxas de incidéncia
no Brasil. Em inquérito domiciliar realizado por
Benicio et al. no Municipio de Sdo Paulo em 1996,
foi encontrada prevaléncia aproximada de 50% de
doenga respiratoria em criangas menores de cinco
anos de idade”. Essas doengas, além dos préprios
riscos, predispéem a outras infec¢oes e
complicagoes, podendo prejudicar o crescimento e o
desenvolvimento infantil”. Tanto em paises
desenvolvidos como em paises em desenvolvimento,
as doencgas respiratorias representam grande
propor¢do da morbimortalidade na infancia e, nessa
medida, exercem enorme pressdo sobre os servi¢os
de saude”. Em paises em desenvolvimento, estima-
se que 25 a 33% do total das mortes observadas nos
cinco primeiros anos de vida sejam causadas por
infeccoes respiratérias agudas”. A asma, dentre as
doencgas respiratorias, tem se destacado nas ultimas
décadas. Varios autores de diferentes paises
relataram aumento nos indices de morbidade e
mortalidade por asma e referem que estresse,
poluicdo do ar, alteragoes climaticas, dentre outras
causas, poderiam ser algumas das hipoteses para
explicar, em parte, esse fato"” .

Nesse tocante, varios autores ainda agregam,
como relevantes para caracterizag¢do do perfil da
morbimortalidade por asma, as mudangas no estilo
de vida determinadas por diminui¢do do numero de
filhos, condi¢ées de habita¢do, urbanizagdo,
controle de algumas doengas infecciosas, maior
cobertura das vacinagoes e diferencas na exposicdo
aos alérgenos domiciliares’. Na populagdo maior de
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60 anos, as doengas respiratorias, entre elas a
infec¢do pelo virus da influenza e suas
complicagbes, constituem importante causa de
internag¢do e morte nas ultimas décadas,
particularmente nas faixas etarias mais idosas”".
As hospitaliza¢oes por doencgas respiratorias, de
acordo com o estudo de Francisco et al."”, tém sido
responsaveis, nos ultimos anos, por cerca de 10 a
11% do total de internagées da populagdao maior de
60 anos no Estado de Sao Paulo.

A partir dessas evidéncias, planejou-se
atividade educacional destinada a essa comunidade
visando a promogdo de saude e preven¢do das
doengas respiratorias a partir do PET-Saude,
implantado através da Faculdade de Medicina de
Jundiai no ano de 2009, com a participacdo de
estudantes do segundo ano do curso de graduagdo
médica, monitores bolsistas e ndo bolsistas do
terceiro ano do curso de medicina e de enfermagem,
preceptores, um tutor e a popula¢do do Bairro de
Santa Gertrudes, vinculada a Unidade de Saude da
Familia, no municipio de Jundiai, onde as atividades
foram desenvolvidas. A partir da integra¢do entre a
Faculdade de Medicina de Jundiai (FMJ), a
comunidade e o servi¢o de saude local (Unidade
Basica de Saude - UBS e Unidade de Saude da
Familia - USF), o objetivo foi analisar o
aproveitamento e a aceita¢do de atividade educativa
em saude, no assunto doengas respiratorias, por
parte da comunidade, sob o ponto de vista dos
alunos da FMJ.

OBJETIVOS

Integrar a Faculdade de Medicina de Jundiai
(FMJ) com a comunidade e com o servigo de saude
local (Unidade Basica de Saude - UBS e Unidade de
Saude da Familia - USF) em atividades de
prevengdo e promog¢do de saude a partir da
educagdo em saude através do programa PET -
Saude Jundiai, Jundiai, estado de Sdao Paulo, Brasil.
Promover agées educacionais e preventivas em
relagdo as doengas mais prevalentes na comunidade
do bairro de Santa Gertrudes, especificamente com
as doengas respiratorias.

MATERIAIS E METODOS

Dados epidemiologicos da populacdo (numero
de moradores por casa, idade, doengas prevalentes,
grau de escolaridade, entre outros), colhidos por
alunos do segundo ano do curso de Medicina da
Faculdade de Medicina de Jundiai, no territorio
delimitado para a Unidade de Saude da Familia do
bairro de Santa Gertrudes, no municipio de Jundiai,
em Sdo Paulo, durante o primeiro semestre de 2009,
em atividades de recadastramento das familias,
quando 719 wusudrios foram visitados.
Apresentaram-se com queixas respiratorias 18,8%
dos usuarios, assim como 14,7% revelaram uso de
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tabaco. Ndo houve registro de casos de tuberculose
em tratamento.

Uma das principais morbidades referidas foi de
Doencas Respiratorias, fato que direcionou a
elaboracdo de atividade, a partir das necessidades
reveladas para a popula¢do em questdo, para a
educagdao em saude. Foram realizados encontros
preparatorios com alunos, preceptores e monitores,
na Faculdade de Medicina de Jundiai - FMJ para
discussdo dessas necessidades, identificadas como
problemas no territorio da Unidade de Saude da
Familia de Santa Gertrudes, em Jundiai. Desta
forma, as doencas respiratorias foram escolhidas
como tema. Realizados levantamentos
bibliogrdficos, o tema foi discutido entre monitores,
preceptores e alunos do 2° ano do curso médico.
Decidiu-se que, no momento da atividade, o tema
seria apresentado de maneira informal e
simplificada, com palavras compativeis com a
capacidade de entendimento dos usudrios, para
maior compreensdo do assunto e constru¢do do
conhecimento a partir dos saberes que os
participantes demonstrassem durante a atividade,
como sugerido por Paulo Freire"”.

Uma semana antes do evento, cartazes
convidativos foram fixados nos servigos de Atengdo
Basica do bairro de Santa Gertrudes: Unidade
Basica de Saude - UBS e Unidade de Saude da
Familia - USF. Os Agentes Comunitdrios de Saude
da USF e enfermeiros também auxiliaram na
divulgacdo do encontro para a comunidade em
referéncia. Apos o encontro, realizado no prédio da
antiga USF no dia 23 de setembro de 2009, no
periodo matutino, cada aluno participante elaborou
relatorio individual, que foram entregues aos
monitores, com concordancia prévia de que, além
dos fins de avaliagdo da disciplina e de estagio, que
seus dados seriam utilizados para realiza¢do de
trabalhos para publica¢oes posteriores sem que
houvesse, em qualquer circunstancia, exposi¢do
particular dos alunos ou interferéncias indevidas.

Os seguintes quesitos foram respondidos nos
relatorios: 1. Numero de participantes nas
atividades, com nome, idade, grau de instrugdo e
profissdo; 2. Temas e assuntos desenvolvidos na
atividade; 2.1. Sobre a abordagem do tema
(exposicdo de cartazes, videos, dramatizagaes, etc.),
3. Sua percep¢do sobre o interesse e disposi¢do dos
participantes (ateng¢do, questionamentos,
argumentagoes, expressoes e posturas); 4.
Responda a questdo conforme sua percep¢do sobre a
atividade trabalhada: O qué da atividade deve ser
inserida na pratica diaria do servigo?; 5. Criticas e
sugestoes, 6. Aspectos positivos e/ou negativos.
Foram analisados 12 relatorios dos alunos
participantes da atividade educativa. Os dados e as
informagoes dos relatorios foram ordenados de
forma a verificar se os objetivos propostos para a
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atividade educativa descrita foram alcangados, na
visdo dos alunos participantes. Foram transcritas
literalmente dos relatorios as falas dos alunos,
pertinentes aos objetivos propostos, sendo realizada
andlise descritiva dos conteudos apresentados e
comparagdo com dados da literatura. A atividade
educativa contou com a presenca de apenas dois
membros da comunidade, o que trouxe a discussdo
quais as possiveis razoes para a baixa adesdo dos
mesmos. Em seguida, explicaram-se as diferencas
entre UBS e PSF. As idéias comuns retiradas dos
relatorios foram agrupadas e ordenadas de acordo
com os objetivos assumidos e apresentadas nos
resultados em itdlico: integra¢do entre a
comunidade, o servico de saiide e a academia e com
relagdo ao aproveitamento e a aceitagdo da
atividade educativa. As ideias foram,
posteriormente, comparadas com dados da
literatura. Todo o estudo foi realizado de acordo com
os principios éticos de pesquisa.

RESULTADOS

Ideias comuns apresentadas: Integragdo - "Elas
(as participantes da comunidade) acham as
palestras uteis, assim como as atividades fisicas que
frequentam, sendo um grande atrativo para
buscarem uma melhor qualidade de vida."
Aproveitamento e aceitagdo - "As duas participantes
alegaram que a baixa adesdo as palestras se deu
também devido a baixa divulgagdo do evento e a
falta de interesse por parte de grande parte da
populag¢do”, "O hordrio (dos encontros) foi
apontado como inconveniente, pois ocorreu no
periodo da manhad, hordrio em que muita gente estd
trabalhando, estudando ou fazendo servigos
domeésticos", "A populag¢do masculina negligencia
as palestras, ndo vendo sua importancia direta,
privilegiando, portanto, outros afazeres"”, "Muitos
cidaddos negligenciam a educa¢do em saude,
pensando que as doengas ndo sdo preveniveis.

Um exemplo foi a baixa adesdo da comunidade
ao encontro do tema de doencas respiratorias, o qual
traria beneficios a muitas pessoas que tém fatores de
risco, como por exemplo o tabagismo", "Muitas
doencas ndo sdo vistas como problemas por parte da
populagdo, visto que em seu inicio, ndo ha sinais
nem sintomas que atrapalhem as atividades
habituais de seus portadores. Elas so serdo
enxergadas como problemas quando em estdgios
mais avangados, quando houver limitagdo das
atividades diarias usuais e quando houver queda da
qualidade de vida".

DISCUSSAO

Dificuldade de enxergar a doenca como um
problema a ser enfrentado pode ser conduzida com a
educagcdo em saude e essa construgdo de novos
conhecimentos facilitaria a aquisi¢do de
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comportamentos preventivos e estimularia o
individuo a compreendé-los, estimulando-os a
escolher a solug¢do apropriada para o
gerenciamento dos cuidados da doenca””. A
educagdo em saude procura desencadear mudangas
de comportamento individual, através de relagoes
sociais estabelecidas pelos profissionais de saude
com o usudrio, no desenvolvimento cotidiano de
suas atividades, visto que qualquer atendimento a
satide envolve a interagdo entre duas pessoas””.

A Organizag¢do Mundial de Sauide pontua que os
objetivos da educagdo em saude sdao de desenvolver
nas pessoas o senso de responsabilidade pela sua
propria saude e pela saude da comunidade a qual
pertencam e a capacidade de participar da vida
comunitaria de uma maneira construtiva. Esse
raciocinio faz da educag¢do em saude um dos mais
importantes elos entre os desejos e expectativas da
populacio por uma vida melhor™. De acordo com
Melo"": "Se a motivagdo e o interesse da populacéo
ndo estiverem presentes, o trabalho estara destinado
ao fracasso, mesmo com todos os esfor¢os do
educador". O dialogo com a comunidade, visando a
promogdo de saude e prevengdo de doencgas
respiratorias, foi prejudicado pela baixa adesdo dos
moradores do bairro (apenas dois usuarios). Muitas
variantes influenciaram, mostradas nas ideias dos
relatorios e expressas nos resultados, para essa
baixa adesdo. No entanto, os maiores fatores que
impossibilitaram a atividade de educagdo em saude
no tema doengas respiratorias, sob o ponto de vista
dos alunos, foram: a fraca divulgac¢do do evento
para a populagdo e a dificuldade que alguns
cidaddos tém de enxergar algumas questoes, como
as relacionadas com as doengas respiratorias, como
um problema, o qual leva a deteriora¢do da
qualidade de vida dos seus portadores, visto que ndo
procuram conhecimento e ajuda para prevengdo e
tratamento. Conclui-se, todavia, que, com o0s
possiveis inconvenientes e imprevistos ocorridos
durante o desenvolvimento das atividades do PET -
Saude, ja citados na discussdo, que os alunos
conseguiram perceber e realizar reflexoes
importantes, construidas em conjunto com usudrios
e profissionais de saude, reflexdes que mostram o
reconhecimento da realidade mais profunda da
comunidade, sua dindmica, demonstrando a
necessidade de estreitamento das relagdes para o
cumprimento efetivo de tarefas educativas.

O assunto "doengas respiratorias”, pouco
abordado, serviu como forma de alcancar essa
compreensdo. A discussdo aponta para a
possibilidade de a aprendizagem na educag¢do em
saude realizar-se de maneira plena se os locutores
estiverem preparados tecnicamente e com uma
infraestrutura adequada para essa finalidade, se a
comunidade (interlocutores) estiver avida pela
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aquisi¢do de saberes, o que so serd possivel se
houver interesse, vontade, reconhecimento da
realidade, e enxergar além do que "faz parte da
paisagem”, como citado por Carlos Matus"”, no
reconhecimento dos problemas da comunidade e do
proprio individuo, chave para o autocuidado,
reconhecendo o sofrimento comum humano, suas

. . . ~ 18,
diferentes verdades, realidades e ilusoes”” .

CONCLUSOES

Desta forma, a integra¢do maior observada
ocorreu entre os alunos da FMJ e os profissionais de
saude da USF e menos com a comunidade local
somente em termos de numero de participantes;
contudo, mesmo com a baixa adesdo, a participa¢do
da comunidade propiciou visdo ampliada e
complexa da realidade. O aproveitamento e a
aceitagdo do processo educativo, tanto pelos alunos,
como pelos profissionais de saude e pela
comunidade, propiciaram a realizagdo de reflexdo
aprofundada a todas as partes e apontaram para
formas mais adequadas de realizagdo de atividades
educativas semelhantes no futuro.
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