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RESUMO

Apresentar a percepcao dos profissionais de saude e da educacéao, do Distrito de S&o
Miguel do Pracuuba em Muana-PA, sobre a implantacdo e execucdo do Programa
Saude na Escola, bem como realizar uma intervencéao educativa em tal programa que
possibilite que a Estratégia Saude da Familia Tino Simionato execute e coordene tais
acOes intervencionistas. O trabalho foi executado em duas etapas, sendo a primeira a
responsével avaliar a percepcdo dos profissionais de saude e educacdo sobre o
Programa Saude na Escola. Com esses dados foi possivel ter informacdes sobre as
dificuldades enfrentadas e poder ajudar de forma intervencionista. Para a segunda
etapa, foi executada uma intervencéo coordenada entre a Estratégia Saude da Familia
Tino Simionato e os profissionais de saude e educacdo, a fim de ter melhorias no
programa, principalmente, acerca da realizacdo da Educacdo em Saude. A maioria
dos participantes afirmou j& reconhecer a relevancia do programa, porém muitos
referiram nao ter preparacao alguma sob como implementar na comunidade. Sendo
assim, as acdes de Educacdo em Saude buscaram sanar as duvidas e estabelecer
relacdo de parceria e confianca acerca do programa. Pode-se considerar que o projeto
possui um potencial de grande impacto tanto para a comunidade como para a equipe,
sendo um passo inicial para futuras e novas intervencées de cunho educacional,
apesar das limitac6es causada pela pandemia do novo Coronavirus em 2020.

Palavras-chave: Atencdo Priméaria a Saude. Estratégia Saude da Familia. Servigos

de Saude Escolar.



ABSTRACT

To present the perception of health and education professionals, from the District of
Sao Miguel do Pracuuba in Muana-PA, about the implementation and execution of the
Health at School Program, as well as carrying out an educational intervention in such
a program that allows the Health Strategy of the Tino Simionato Family execute and
coordinate such interventionist actions. The work was carried out in two stages, the
first being responsible for assessing the perception of health and education
professionals about the Health at School Program. With these data it was possible to
have information about the difficulties faced and to be able to help in an interventionist
way. For the second stage, a coordinated intervention was carried out between the
Family Health Strategy Tino Simionato and the health and education professionals, in
order to have improvements in the program, mainly regarding the realization of Health
Education. Most participants already said recognize the relevance of the program, but
many reported having no preparation on how to implement it in the community. Thus,
Health Education actions sought to resolve doubts and establish a partnership and
trust relationship about the program. It can be considered that the project has a
potential of great impact for both the community and the team, being an initial step for
future and new educational interventions, despite the limitations caused by the new
Coronavirus pandemic in 2020.

Keywords: Primary Health Care. Family Health Strategy. School Health Services.
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1 INTRODUCAO

O Programa Saude na Escola (PSE) visa a integracdo e articulacédo
permanente da saude e educacéo a fim de proporcionar melhoria da qualidade de vida
através de acdes de promocao de saude e prevencdo de agravos contribuindo para a
diminuicdo da vulnerabilidade e formacéo integral dos escolares (BRASIL,2009).

A populacdo do Distrito de Sdo Miguel do Pracuuba — Muana, hoje assim
denominado, localiza-se no extremo Oeste do municipio de Muana, 0 mesmo passou
a ser habitado em Maio de 1867, naquela época o pequeno povoado dividia-se em
dois caminhos, tendo como referéncia uma pequena capela de madeira erguida pelos
moradores do locais. Nessa época 0 meio de sobrevivéncia do povo estava baseado
no corte de seringueira, criacdo de aves, da pesca e lavoura (IBGE, 2020).

Atualmente, a populacao do Distrito de Sdo Miguel do Pracuuba esté estimada,
em aproximadamente 3 mil habitantes, o Distrito tem como base econdmica a
producdo rural, contando com o apoio do funcionalismo publico municipal dos
beneficiarios do Bolsa Familia, e pequenos e médios comerciantes da localidade,
conta com quatro prédios escolares que atendem alunos da Educacgéo Infantil ao
Ensino Médio distribuidos nos turnos de manha e tardes (IBGE, 2020).

No aspecto da saude o Distrito possui uma Estratégia de saude da Familia com
alguns profissionais como: médico, enfermeiro, técnica de enfermagem e Agente
Comunitario de Saude (ACS), que funciona de segunda a sexta das 08hs as 12hs e
das 14hs as 18hs. A equipe é responsavel pelo acompanhamento das familias, e atua
com acdes de promocédo da saude, prevencao, recuperacao, reabilitacdo de doencas
e agravos mais frequentes, e na manutencao da salude desta comunidade.

Entretanto o Distrito depara-se com muitos desafios, entre eles estd a
construcdo de um sistema de saude melhor; da qualidade da educacgéo; das melhorias
da localidade entre outros. Para Cerqueira (2007), a escola € muitas vezes entendida
pelo profissional de saide como um local para a realizacdo de acdes de prevencao
de doencas, sendo sua atuacao para um publico apenas receptor de informacdes, nao
existindo envolvimento dos alunos como membros ativos no processo, segundo as
verbalizacdes de alguns professores.

Por entender a relevancia do programa e quéo positivos podem ser os reflexos

na comunidade escolar € que se busca compreender a visdo dos profissionais da
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saude e da educacdo com relagdo ao Programa Saude na Escola (PSE). Sabe-se que
a classe social de grande parte da comunidade escolar, no Distrito ndo € das mais
favoraveis no que se refere a condi¢des basicas de sobrevivéncia e desenvolvimento
como: alimentacao, salde e lazer o que os torna vulneraveis as situacdes de risco.

Para que este processo acontega, € necessario que os profissionais visualizem
suas acoes além do foco preventivo ou meramente informativo, considerando também
0 meio onde o individuo se insere, os contextos que o envolvem, social e
culturalmente, assim como seus anseios, desejos e necessidades, respeitando sua
autonomia (OLIVEIRA, 2005; COLOME, 2012).

O Programa de Saude na Escola é um projeto do Ministério da Saude em
parceria com o Ministério da Educacdo, que visa a integracdo e articulacéao
permanente da educacdo e da saude, o qual busca fomentar a intersetorialidade
objetivando a realizacdo das acbes propostas, visando a promoc¢do da saude e
prevencdo de doencas, tornando educandos, familiares e comunidade escolar
multiplicadores de saude. A falta desse Programa na escola do Distrito de Sado Miguel
do Pracuuba, deixa criancas, adolescentes e jovens vulneraveis a diversas doencas,
por falta de informacédo sobre promoc&o e prevencdo de agravo a doencas. A
educacdo em saude deve respeitar a autonomia, considerar a vivéncia do aluno,
atentando para que as informacdes repassadas permitam a insercao pratica dos
conhecimentos (MACIEL, 2009), possibilitando a transformacdo individual e
comunitéria (OLIVEIRA, 2005).

Desta forma, o presente trabalho, por meio do reconhecimento da percepcéo
dos profissionais da saude e da educacéao sobre o PSE pretende contribuir, no minimo
com uma reflexdo dos profissionais, para que possam rever suas praticas para atuar
de forma efetiva, provocando transformacdes sociais, objetivo maior do referido

programa.

1.1Justificativa

Este trabalho se justifica pela necessidade de ter o Programa de Saude na
Escola no Distrito de S&o Miguel do Pracuuba, pois € inegavel o papel das instituicbes
escolares em temas ligados a saude. A interacdo entre saude e educacao constitui

um caminho importante para a conquista da qualidade de vida. A construcédo de
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praticas pedagogicas relacionadas a essa interacdo € um grande desafio frente as
demandas que as escolas enfrentam.

Entretanto no Distrito de Sdo Miguel do Pracuuba, o grande desafio sera
implanta-lo, pois os proprios beneficiarios (estudantes, comunidade escolar,
familia...), talvez pela auséncias da Equipe Saude da Familia (ESF) em integracao
com os educandos escolares e Gestores, pela falta de conhecimento sobre educacao
e saude, a falta de educacdo continuada dos professores pela ESF, a falta de
materiais, a falta de reunido peridédica de professores com a ESF entre outros,
desconhecem o verdadeiro significado do Programa Saude na Escola . No entanto
observa-se que a implantacdo do programa contribuird na construcdo de um sistema
integrado entre comunidade, escola e saude da familia, visando a educacdo em
saude, promocdao e prevencao da comunidade escolar.

O programa saude na escola sera uma resposta as diferentes propostas
desenvolvidas no Distrito, o publico prioritario serd estudante, professores e
comunidade, pois a interacdo entre saude e educacdo constitui um caminho
importante para a conquista da qualidade de vida. O programa ira propor um novo
desenho da politica de educagcdo em salde promovendo a articulacéo de saberes e a
participacdo de alunos, pais, comunidade escolar ao tratar a saude e educacéo de
forma integral, fortalecendo atitudes que melhorem as condi¢cdes de saude e vida, no
processo de ensino aprendizagem.

Por fim, sera desenvolvida uma proposta de intervencdo com base em praticas
educativas, a fim de ampliar o conhecimento dos professores e diretores, bem como
promover ferramentas capazes de subsidiar e facilitar a implantacéo e execucao do
Programa Saude na Escola. O estudo torna-se justificavel, pois a educacédo em saude
colabora para a constru¢do de uma sociedade mais saudavel, com qualidade de vida
melhor, além da formacédo de cidaddos mais participativos na educacdo em saude e

na promoc¢ao de saude e prevencao de doencas.
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2 OBJETIVOS

2.10bjetivos Gerais

Identificar as deficiéncias na implantacdo e execucdo do Programa Saude na
Escola (PSE) no Distrito de Sao Miguel do Pracuuba.

2.2 Objetivos Especificos
¢ Dispor de capacitacédo para as equipes envolvidas no PSE.
e Avaliar a percepcéo dos profissionais de saude e educacédo sobre o PSE.

¢ Realizar intervencao acerca de Educacdo em Saude no que concerne o PSE.
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3 METODOLOGIA

3.1Implicacdes Eticas

Na realizacdo desta pesquisa foram cumpridos os principios enunciados na
Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude (BRASIL, 2012). O presente
estudo ndo ofereceu riscos adicionais para os participantes, além da disposicédo de
aproximadamente 30 minutos do seu tempo de trabalho para responder ao
guestionario. A identificacao dos participantes da pesquisa foi preservada e nao houve

Onus aos mesmos.

3.2Delineamento do Estudo

Este projeto teve por finalidade apresentar uma proposta de intervencéo que
possibilite orientar os profissionais de saude e educac¢éo do Distrito de Sdo Miguel de
Pracuuba — Muana-PA, no que tange aos atributos e fun¢des da APS, PSE e ESF na
implantacdo e execucao do PSE.

O trabalho foi executado em duas etapas, sendo a primeira avaliar a
percepcdo dos profissionais de saude e educacgao sobre o PSE por meio de formulério
impresso (APENDICE A). Com esses dados foi possivel ter informagdes sobre as
dificuldades enfrentadas e poder ajudar de forma intervencionista. Para a segunda
etapa, foi executada uma intervencdo coordenada entre a ESF Tino Simionato e os
profissionais de salde e educacdo, a fim de ter melhoras no programa,
principalmente, acerca da realizacado da Educagdo em Saude.

Com base nisso, como noés criticos selecionados foram a ineficiéncia dos
gestores e professores na implantacéo e execucao do PSE; dificuldade de articulacao
entre a escola e a saude; incapacidade dos professores para desenvolverem acdes
gue garante a prevencao e a promoc¢ao de saude na escola; falta de informacgéo dos
professores sobre implantacdo e execucdo do PSE. Em seguida foi elaborada uma
proposta de intervencdo com base nos nés criticos levantados no diagndstico
situacional. A proposta de intervencao foi ordenada com base no plano de acéo
descrito por Campos, Faria e Santos (2010).
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Diante disso foi elaborado um plano de ag&o, onde culminou na elaboragao
de um fluxograma com a tematica pertinente a implantacdo e execucao do PSE, que
foi realizado pelo médico, enfermeiro e diretores das escolas; desenvolver um fluxo
de referenciacdo dos educandos para a Equipe de Saude da Familia e da ESF para
os educandos pelo médico e enfermeiro. Foram criados grupos de capacitacédo sobre
saude na escola e acles pertinente ao PSE, realizando palestras informativas sobre
como implantar e executar o PSE pelo médico, enfermeiro e técnicos de enfermagem
da ESF e Diretor (a) da Escola. Ambas as agfes foram desenvolvidas através de
reunides periddicas nas escolas e unidade de saude do Distrito sobre a
responsabilidade local do ator e diretoras das escolas.

Pretendeu-se obter resultados que possibilitariam uma intervencao capaz de
alcancar um patamar de 80% dos professores com formacgéo adequada para lidar com
a saude na escola; 80% dos professores com conhecimento sobre o PSE e seus
beneficios; 80% de fornecimento adequado de materiais e treinamentos para
professores na execucao do PSE; 80% da presenca da ESF na escola em integracao
com os educandos escolares e gestores; 80% dos pais e alunos com conhecimentos
sobre o PSE e presenca de um projeto de implantacdo e execucdo do Programa
Saude na Familia. Este projeto foi desenvolvido através de reunides e entrevistas,
atendendo informacgdes necessario para fazer um plano de intervencao que pudesse
obter resultados positivos para a populacao local.

Os recursos necessarios foram: Organizacional: liberacéo de um espaco fisico
propicio para realizagcdo do grupo, adequacao de fluxo de referéncia entre a saude e
a educacéao, organizar acfes pertinente ao PSE; cognitivo: literatura (livros, artigos
entre outros), elaboracao do fluxograma de adequacéo ao PSE e conhecimento sobre
o tema e sobre estratégia de comunicacédo, acesso a internet e financeiro: materiais
informativos (panfletos) folha A4, caneta, lapis, impressora, materiais para coffee
break, transporte, impressao de materiais de estudo e materiais para execucéo das

acOes, Data show, materiais para coffee break.

3.3Populacao de Estudo

Foram entrevistados 20 profissionais de Saude da ESF Tino Simionato, que €
o0 numero de membros da equipe e 30 profissionais de Educacdo (professores,
diretores e coordenadores) do Distrito de Sao Miguel do Pracuuba, sobre a
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implantacéo e execucdo do PSE. Atualmente o Distrito de Sdo Miguel do Pracuuba,
conta com quatro prédios escolares que atendem alunos da Educacédo Infantil ao
Ensino Médio. O numero de profissionais de Educacao corresponde a totalidade dos

professores na escola coberta pela ESF em questao.

3.4Variaveis do Estudo

Para avaliacdo da percepcdo dos profissionais, foram usadas variaveis
guantitativas por meio de escala Likert em formato de perguntas, no total de 7
(APENDICE A). Para todas as perguntas, as alternativas de resposta podiam ser as

seguintes: nada, muito pouco, médio, bastante e completamente

3.5Analise Estatistica dos Dados

Todas as informacgbes coletadas por meio do formulario impresso foram
adicionadas em programa de banco de dados Excel 365, a fim de gerar informacoes
por meio de graficos e tabelas para interpretacdo das percepc¢des dos profissionais.
Foi utilizado analise estatistica descritiva com exposi¢cdo dos dados analisados em

gréficos e tabelas.
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4 RESULTADOS

Em primeiro lugar, ficou claro por meio do formulario aplicado aos
profissionais da ESF e da Educacdo da comunidade que poucos sabem bem sobre o
PSE. Afinal, s6é 5% funcionarios da ESF e 16,33% dos profissionais da Educacgéo
afirmaram conhecer bastante sobre o programa, demonstrando como poucos sabem
sobre o PSE. Em segundo lugar, como poucos conhecem o PSE, logo muitos nao
conhecem os métodos de trabalho, pois apenas 15% funcionarios da ESF e 6,66%
dos profissionais da Educacdo conhecem bastante sobre isso. Em terceiro lugar,
como consequéncia desse pouco conhecimento sobre o programa, a maioria nao
conhece os temas de trabalho ou se sente preparado para atuar nesse programa ou
até mesmo ja foi um dia preparado para atuar no PSE. Nesse sentido, 46,66%
pessoas da area de educacéo referiu ndo ter preparacédo em termos de “Nada” para
trabalhar no assunto, enquanto 35% da area da saude também referiram a mesma
opcao (Tabela 1 e 2).

No entanto, apesar de pouco se saber sobre o PSE, tanto membros da ESF
como do grupo de educadores da comunidade concordaram que tal programa é
importante para a qualidade de vida dos alunos. Sendo 40% a pessoas da ESF
marcando a opgao de “Bastante” sobre isso, enquanto 50% dos educadores também
concordaram com isso. Além disso, em ambos os lados a maior parte concordou que
o PSE traz benéficos acerca da autonomia em saude dos alunos, sendo marcado a
opc¢ao de “Bastante” em 50% profissionais da ESF e 60% acerca dos educadores da

comunidade (Tabela 1 e 2).
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Tabela 1 — Repostas do formulario aplicado aos funcionarios da ESF Tino Simionato

em Muana-PA.

PERGUNTAS

NADA

MUITO
POUCO

MEDIO

BASTANTE COMPLETAMENTE

Vocé ja ouviu falar sobre o
PSE e como ele atua?

3 (15%)

7 (35%)

9 (45%)

1 (5%)

Em que medida vocé
considera a importancia do
PSE para a qualidade de
vida do aluno, da forma
como ele esta instituido?

2 (10%)

6 (30%)

12 (40%) 2 (10%)

Em que medida o PSE
contribui para a autonomia
em saude do aluno?

5 (25%)

5 (25%)

10 (50%)

O quanto vocé conhece
sobre os possiveis temas a
serem trabalhados no PSE?

8 (40%)

4 (20%)

6 (30%)

2 (10%)

O quanto vocé conhece
sobre as possiveis
metodologias a serem
utilizadas no trabalho com o
PSE?

7 (35%)

5 (25%)

5 (25%)

3 (15%)

O quanto  vocé  foi
preparado para atuar com
educacdo em saude na
escola?

8 (40%)

6 (30%)

5 (25%)

1 (5%)

O quanto vocé se sente
preparado para trabalhar
com o PSE?

7 (35%)

7 (35%)

6 (30%)

Fonte: Protocolo de pesquisa (2020).
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Tabela 2 — Repostas do formulario aplicado aos funcionéarios de instituicdes de ensino
da comunidade do distrito de S&o Miguel do Pracuuba em Muana-PA.

MUITO

PERGUNTAS NADA POUCO MEDIO BASTANTE COMPLETAMENTE

Vocé ja ouviu falar sobre o 10 5 10 o

PSE e como ele atua? (33,33%) (16,66%) (33,33%) 5 (16,66%)

Em que medida vocé

considera a importancia o 10

PSE para a qualidade de vida (33.33%) 15 (50%) 5 (16,66%)
do aluno, da forma como ele k

est4 instituido?
Em que medida o PSE > 8
contribui para a autonomia em o o 18 (60%) 2 (6,66%)
saude do aluno? (6,66%)  (26,66%)

O quanto vocé conhece sobre 10 10 8

0s possiveis temas a serem o o o 2 (6,66%)

trabalhados no PSE? (33,33%) (33,33%) (26,66%)

O quanto vocé conhece sobre

as possiveis metodologias a o 10 4 o

serem utilizadas no trabalho 12 (40%) (33,33%) (13,33%) 2 (6,66%)

com o PSE?

O quanto vocé foi preparado 10 4

para atuar com educacdo em 12 (40%) (33.33%) (13,33%) 2 (6,66%)

salde na escola? ' '

O quanto vocé se sente 14 5

preparado para trabalhar com (46.66%) 12 (40%) (16,66%) 1 (3,33%)

o PSE?

Fonte: Protocolo de pesquisa (2020).

Apos avaliacdo sobre PSE com os participantes, entdo foram realizada acfes
de conscientizacdo, orientacdo e atualizacdo acerca do tema em questdo com
profissionais da ESF, educadores da comunidade e pacientes da ESF (Figura 1 ,2 e.
Ressalta-se que tais imagens sado de janeiro e fevereiro de 2020, periodo em que
acOes acerca do PSE ja estavam sendo discutidas e realizadas na ESF, logo as
pessoas estdo aglomeradas e sem mascaras de protecao, pois a pandemia ainda nao
tinha chegado ao Brasil. Dessa forma, a ideia era que varias pessoas pudessem
conhecer mais sobre como funciona 0 programa e sua importancia para a
comunidade, sendo que tais momentos de discussao sobre o assunto foram uteis para

aumentar a relacdo de vinculo entre equipe e comunidade.
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Figura 1 — Médico reunido com profissionais da ESF e de Educacdo da comunidade
discutindo sobre o PSE.
Fonte: Acervo do autor (2020).

UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA
IRMAO TINO SIMIONATO

2

Figura 2 — Médico reunida com a equipe de ESF e profissionais de Educacéo da ESF
Fonte: Acervo do autor (2020).
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5 DISCUSSAO

Com base nisso, fica claro que muito dos participantes consideram o PSE algo
relevante, embora ndo saibam como aplica-lo na comunidade, devendo ser realizado
tanto na ESF como nas escolas da comunidade. Afinal, sabemos que escola é uma
instituicdo, a qual tem um espaco conveniente para se desenvolver acbes de
promocado, prevencdo e educacdo em saude em varias doencas e problemas de
saude (BRASIL, 2011).

Entretanto, j& h& estudos os quais referem a dificuldade acerca do PSE. Por
exemplo, segundo Filho (2019), em suas pesquisas em Minas Gerais, 100% das
escolas abrangidas pelo PSE comprovam ter deficiéncia na implantagdo, mas
execucao do programa, embora as escolas relatem que conhecem o programa, mas
ao tentarem realizar nas instituicoes, as acdes nao sao concretas nem eficientes.

Somado a isso, segundo Ferreira et al. (2012), hd uma relacdo da escola
acerca da qualidade de vida, bem como garantia dos direitos humanos, sendo tal
instituicAo  considerado espaco produtivo, em que existe uma apropriagdo do
conhecimento sobre esses direitos ,principalmente quando neste espaco se propde a
formacao de sujeitos sociais criticos. Dessa maneira, fica evidente que a escola pode
ser um espago para apropriacdo de direitos, incluindo direito e deveres acerca da
saude humana.

Ressalta-se que devemos fomentar a implementagéo do PSE na comunidade,
uma vez que os profissionais de saude, mas também da educacdo devem
desempenhar entre fun¢des, uma postura de promoc¢édo da saude, desempenhando
um papel importante na percepc¢ao acesso as politicas publicas, o que inclui a atengéo
priméaria na comunidade (PORTUGAL, 2006; DEMARZO; AQUILANTE, 2008).

No entanto, a implantacdo do PSE ainda € vista como desafio para
profissionais e gestores, pois uma complexidade envolta da proposta, bem como por
existir amplas demandas desempenhadas nos setores da salde e educacdo (SOUZA,
ESPERIDIAO; MEDINA, 2017).

Como implementar o PSE para as pessoas? Sabemos que PSE vem com o
objetivo de promover o desenvolvimento adequado desde a infancia, criando habitos
saudaveis e realizando acdes de educacdo, promoc¢do, prevencdo em saude,
promocdo da cultura da paz, fomentando a construcdo do sentimento de

pertencimento mutuo com a escola, comunidade, agente e (BRASIL, 2009). Nesse
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sentido, Casemiro, Fonseca e Secco (2014) afirmam que um dos maiores desafios
guando se fala em promocdo em saude nas escolas € a definicdo de papéis no
planejamento, bem como execucdo de programas por parte das instituicbes. Sendo
assim, algo recomendavel seria inserir o PSE, como parte no projeto politico
pedagogico (PPP) da escola, a qual é onde se define os objetivos, planos, metas a
seguir ao longo do ano escolar. Da mesma forma, inserir nas metas da ESF, uma
participacdo da equipe nas acdes de Educacdo em Saude do PSS das escolas, a fim
de que ambas as partes estejam organizadas.

Dentro desse contexto, ha uma formacgéo inadequada dos profissionais da
saude ao lidar com a comunidade escolar, em principal, os discentes, pois que lidar
com esse publico na area da saude dentro de uma ESF é totalmente diferente do lidar
com mesmo publico dentro da instituicdo escolar, sendo preciso orientacdo e
planejamento ( FILHO, 2019).

Dessa forma, nota-se que o PSE é uma proposta nova para muitos, o qual
tem grandes perspectivas de avanco acerca de Educacdo em Saude nas escolas,
porque em seus objetivos pretende romper a barreira da setorialidade entre ESF e
instituicbes de ensino, a fim de buscar promocéo de saude. Sendo assim, as acfes
de conscientizagdo desse presente trabalho com profissionais de saude e educadores
da comunidade, buscou dar passos iniciais de como iniciar e manter um PSE para os
pacientes, podendo ser algo benéfico para ambos os lados: ESF e escolas. Logo,
ficou evidente nas rodas de conversas que ambas as partes gostaram das
orientacdes.

Assim, espera-se que com a resolucdo da pandemia causada pelo novo
Coronavirus em 2020, o PSE seja implantado nas escolas do distrito de S&o Miguel
do Pracuuba- Muana, tendo a ESF Irmdo Tino Simionato como acompanhante e

participativa em todo o processo, tendo toda a equipe de saude envolvida.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Como consideracdes para esse projeto, fica claro que os profissionais de saude
e de educacdo, em sua maioria, reconhecem a importancia de um programa de
educacdo em saude na escola. Os temas pactuados foram reconhecidos pela maioria
dos participantes como importantes, podendo assim ser visto como um facilitador no
desenvolvimento das atividades. Entretanto, observa-se que a maior parte dos
profissionais ndo estdo preparados para atuar com educacdo em saude, o que pode
ter repercutido no nimero de profissionais que se sentem pouco ou nada preparados
para atuar no PSE.

O estudo possui grande potencial de melhorar a atuacdo do PSE, bem como
trazer impactos positivos ndo somente para unir mais o trabalho entre a equipe de
profissionais, mas também trazer impactos sobre a saude de estudantes da
comunidade. Como fragilidade, tivemos algumas dificuldades para finalizar a coletas
de dados, entrevistas com os participantes, dificuldade de transporte, na capacitacéo
de todos envolvidos e palestras sobre a implantacdo do PSE, principalmente nesse
momento de Pandemia, Covid-19.
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APENDICE A- Questionéario Avaliacdo da Percepcao de Profissionais de Saude

e Educacao sobre o Programa Saude na Escola (PSE)

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA
UNIVERSIDADE ABERTA DO SUS l\'g_')

Curso de Especializacdo em Saude da Familia

1) Vocé ja ouviu falar sobre o PSE e como ele atua?
( )nada ( )muito pouco ( )médio ( )bastante ( )completamente

2) Em que medida vocé consideraimportante o PSE para a qualidade de vida do
aluno, da forma como ele esté instituido?
( )nada ( )muito pouco ( )médio ( )bastante ( )completamente

3) Em que medida o PSE contribui para a autonomia em saude do aluno?
( )nada ( )muito pouco ( )médio ( )bastante ( )completamente

4) O quanto vocé conhece sobre 0os possiveis temas a serem trabalhados no
PSE?
( )nada ( )muito pouco ( )médio ( )bastante ( )completamente

5) O quanto vocé conhece sobre as possiveis metodologias a serem utilizadas
no trabalho com o PSE?
( )nada ( )muito pouco ( )médio ( )bastante ( )completamente

6) O quanto vocé foi preparado para atuar com educacdo em saude na escola?
( )nada ( )muito pouco ( )médio ( )bastante ( )completamente

7) O quanto vocé se sente preparado para trabalhar com o PSE?
( )nada ( )muito pouco ( )médio ( )bastante ( )completamente



