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RESUMO

Obijetivo: Pesquisar na literatura cientifica como profissionais e usuarios compreendem as acGes de
educacdo em saude e sua aplicabilidade ao portador de Hipertensdo Arterial. Metodologia: Realizou-
se uma revisao integrativa de literatura, com busca de material cientifico nas bases de dados: SCIELO,
MedLine e LILACS, com utilizagao dos Descritores em Ciéncias da Saude: “Educacao em Saude” e
“Hipertensdo Arterial”. Apds a aplicagdo dos critérios seletivos, a amostra final foi composta por 10
artigos cientificos. Resultados: Foram definidas quatro categorias tematicas para discussao:
Percepcao e saberes dos profissionais quanto as a¢des de educacdo em salde; percepcao do impacto
da educacdo em salde para usuarios do sistema; educacdo alimentar e nutricional e; o uso das
metodologias participativas como facilitadoras no processo de educacdo em satde. Conclusdo: As
acOes de educacgdo em saude sdo uma 6tima forma de abordagem de assuntos de prevenc¢édo, promocao
e recuperacdo da saude, entretanto, percebeu-se que ainda é necessario que muitos profissionais
planejem suas metodologias de acdes educativas vislumbrando avaliacdo rotineira e impacto destas
acOes sobre o contexto trabalhado.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertensao arterial; Educacdo em saude; Promocdo da salde.

ACTIONS OF HEALTH EDUCATION DIRECTED TOWARDS HYPERTENSIVE
PATIENTS: ASSESMENT OF THE APPLICABILITY AND UNDERSTANDING OF THE
RESULTS

ABSTRACT

The goal of this study was to research the scientific literature on how the professionals and users
understand actions of health education and their applicability to patients with arterial hypertension. It
was performed an integrative literature review, and the scientific papers were searched in the
databases: SciELO, MedLine and LILACS. The keywords used were “Health education” and
“Hypertension”. After the selective criteria was applied, 10 scientific papers composed the final
sample. Four categories were defined for the discussion: Professionals perception and knowledge
about the actions of health education; Health system patient’s impact perception of the education
health; Dietary and nutritional education and; Usage of participatory methodologies as-facilitators in
the health education process. The actions of health education are an excellent way to approach
prevention, promotion and recovery topics. Nevertheless, it was perceived that several professionals
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have planned their methodologies of education health sighting the routine evaluation and the impact
of these in the work context.
KEYWORDS: Hypertension; Health education; Health promotion.

ACCIONES DE EDUCACION SANITARIA DIRIGIDAS A PACIENTES HIPERTENSOS:
EVALUACION DE LA APLICABILIDAD Y COMPRENSION DE LOS RESULTADOS

RESUMEN

Objetivo: Investigar en la literatura cientifica como entienden los profesionales y los usuarios las
acciones de educacion sanitaria y su aplicabilidad a los pacientes con hipertension. Metodologia: Se
realizd una revision integradora de la literatura, con la busqueda de material cientifico en las bases de
datos: SciELO, MedLine y LILACS, con la utilizacion de los Descritores en Ciencias de la Salud:
"Educacdo em Saude" e "Hipertensdo Arterial™. Tras la aplicacion de los criterios de seleccion, la
muestra final quedd compuesta por 10 articulos cientificos. Resultados: Se definieron cuatro
categorias tematicas para la discusion: Percepcion y conocimiento de los profesionales sobre las
acciones de educacion en salud; percepcion del impacto de la educacion en salud para los usuarios
del sistema; educacion alimentaria y nutricional y; el uso de metodologias participativas como
facilitadoras en el proceso de educacion en salud. Conclusion: Las acciones de educacion en salud
son una forma 6ptima de abordar los asuntos de prevencion, promocién y recuperacion de la salud,
sin embargo, se percibe que ain es necesario que muchos profesionales planifiquen sus metodologias
de acciones educativas teniendo en cuenta la evaluacion rutinaria y el impacto de estas acciones sobre
el contexto laboral.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertension arterial; Educacion en salud; Promocion de la salud.

1. INTRODUCAO

A Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) faz parte do grupo das Doencas Crdnicas Nao
Transmissiveis (DCNT) e é uma condicdo clinica multifatorial. Pode provocar alteracdes funcionais
e/ou estruturais nos 6rgdos-alvo (p. ex.: coracao e rins) e alteracdes metabdlicas, aumentando assim,
0 risco de eventos cardiovasculares (p. ex.: insuficiéncia cardiaca). Seu diagnostico é empregado
quando se encontram valores maiores ou iguais a 140mmHg para a pressao sistolica e 90mmHg para
a pressao diastolica. Estes valores devem ser encontrados em mais duas afericbes com o intervalo de
1 a 2 semanas. O diagnostico ainda pode ser complementado por aferi¢ces fora do consultério como
pela Medicdo Residencial da Pressdo Arterial (MRPA) e pela Monitorizacdo Ambulatorial da Presséo
Arterial (MAPA) (BRASIL, 2013; 7 @ Diretriz Brasileira de Hipertensdo Arterial, 2016).

Segundo informagdes &o do Ministério da Satde (2019), que descreve os dados da pesquisa
do Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doengas Cronicas por Inquérito
Telefonico (2018), para o ano de 2018, 24,7% da populacdo afirmou ser diagnosticadacom
hipertensdo. Dentre as pessoas com idade acima de 65 anos, um total de 60,9% afirmou ser hipertensa;
e na faixa etaria entre 55 e 64 anos, um total de 49,5% confirmou o diagndstico; ressatando-se ainda

que as pessoas mais afetadas séo as que possuem menor escolaridade.
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O nivel socioecondémico reduzido e a baixa escolaridade estdo associados a uma maior
prevaléncia da HAS, além do maior risco de lesdo dos 6rgdos-alvo (LOA) e eventos cardiovasculares.
Diante do contexto supracitado, o déficit de conhecimento pode ser decorrente de experiéncias da
vida individual e comunitaria, levando a atribuicdo de significados oriundos das vivéncias dos
sujeitos. Assim, esse agravante resulta em dificuldade para desempenhar o autocuidado; ressaltando-
se que nas patologias cronicas, de tratamento permanente, € necessario que o paciente tenha
esclarecimento acerca das doencas e suas consequéncias (SOUZA, et al., 2015).

Ainda, a motivacgdo pessoal do paciente para a adesdo terapeutica sofre influéncia dos fatores
da baixa condicdo socioeconomica, da deficiencia do autocuidado e dos conhecimentos sobre sua
enfermidade (Id, 2015).

O controle e a prevencdo da HAS séo fungdes primordiais das equipes multiprofissionais da
Atencdo Bésica (AB). Esses profissionais sdo fundamentais para o emprego das estratégias de
prevencao, para o diagnostico, monitorizacéo e controle da HAS. E preconizado que, nesse contexto,
sejam efetuadas atividades que visem as modificacdes no estilo de vida, como a alimentacéo, a pratica
de exercicios fisicos e o consumo de tabaco e alcool (BRASIL, 2013).

Dessa maneira, com o intuito de amenizar a desinformacdo dos individuos acerca de suas
doencas, praticas pedagdgicas podem ser desenvolvidas através de acdes de educacdo em salde. Essas
praticas tém o objetivo de evitar uma abordagem focada apenas na patologia e na transmissdo de
informacdes. Busca-se trabalhar o didlogo e a subjetividade do individuo durante o processo
educativo. Durante as a¢des de educacao em salde, o educador é apenas 0 mediador da producéo do
conhecimento e o educando é um participante ativo do processo de ensino aprendizagem, e assim, a
educacdo é considerada promotora da autonomia do sujeito (SOARES, et al., 2017).

A educacdo em salde pode ser considerada uma acdo libertadora, em que o individuo possa
ter consciéncia de si e da sua realidade. Assim, o profissional de salde pode desenvolver sua préatica
educativa com base no conhecimento adquirido em sua formacéo, e a partir das demandas da unidade.
Ainda, essa area chega a ser pouco explorada pelos profissionais principalmente por ndo apresentar
resultados imediatos (ROECKER, et al., 2013).

Destarte este estudo justifica-se pelo desvelamento da importancia de agdes de educacdo em
salide voltadas para a hipertensdo, do impacto da sua aplicabilidade e discernimento de resultados.
Assim objetivou-se pesquisar na literatura cientifica como profissionais e usuarios compreendem as

acOes de educagdo em saude e como estas sdo aplicadas ao portador de Hipertensao Arterial.
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2. METODOLOGIA

O estudo classifica-se como uma revisao integrativa da literatura (RIL), pois esta permite uma
vasta andlise da literatua e discussdes acerca de métodos e resultados de pesquisas. Para a sua
construcao as seguintes etapas foram seguidas: definicdo de um tema de relevancia para o estudo;
definicdo dos critérios de inclusdo e exclusdo; analise dos resultados; discussao e interpretacdo dos
resultados (GANONG, 1987, apud Fernandes, 2000). Destarte, o estudo efetuou-se a partir da
seguinte pergunta de pesquisa: “como transcorrem as a¢des de educacdo em salde aplicadas ao grupo
de pessoas hipertensas?”. Elegeu-se 0 objeto de estudo em funcéo da observacdo das dificuldades
encontradas em lidar com o assunto Hipertensdo Arterial nos sistemas de saude.

A posteriore procedeu-se a busca de material cientifico nas bases de dados: SciELO (Scientific
Electronic Library Online), MedLine (Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem on-line) e
LILACS (Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde), durante o periodo de Abril
de 2020. O levantamento bibliografico ocorreu baseado em um instrumento para coleta de dados
validado por Ursi, 2005.

Os descritores utilizados para a busca foram: Educacdo em Salude e Hipertensdo Arterial, a
partir do uso do operador booleano AND. Estabeleceu-se como critérios de inclusdo: o idioma em
portugués, anos de publicacdo dos documentos (2015-2019), corresponder ao tema escolhido, e
estudos no formato de artigos. Os critérios de exclisdo foram: artigos de revisdo de literatura de
qualquer tipologia.

A partir da aplicacéo dos critérios de selecdo, 13 estudos foram selecionados para a leitura
completa e detalhada do texto, em que a amostra final estabelecida foi composta por 10 estudos,
excluindo-se 0s que ndo se encaixaram no objetivo proposto da presente RIL. O procedimento de

selecdo encontra-se no fluxograma a sequir (Figura 1).
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Figura 1 — Fluxograma apresentando o método de selecéo de artigos para a revisdo

-~
Medline; Lilacs; Scielo
+
Descritores indexados no

Decs: Educacio em Satde;
Hipertensio Arterial

-

Encontrou-se o total de
1458 estudos (LILACS =
163; SciELO = 116;
MedLine = 1179);

Aplicacdo dos critérios de
inclusio e exclusio + leitura
dos titulos e resumos
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artigos;

3. RESULTADOS

Foi totalizada uma amostra

composta por 10 estudos.

Fonte: dados da pesquisa, 2020.

O Quadro 1 apresenta uma sintese da selecdo incluindo autores, ano de publicacdo, os

objetivos e 0s resultados.

Tabela 1 - Sintese dos artigos selecionados.

Titulo e ano de Objetivos dos estudos Metodologia Resultados
publicacédo
Analise de trés estratégias | Comparar o efeito de trés Estudo de Houve melhorias nos parametros e
de educacdo em salide para | estratégias de educacdo em intervencgdo reducdo do consumo de alimentos
portadores de hipertensdo | salde e nutri¢do sobre a adesdo longitudinal, de risco nos grupos que foram
arterial, 2016 ao tratamento ndo | comparativo, | aplicadas agBes educativas. Na
farmacolégico da HAS, pelos | dotipo ensaio | comparacdo entre 0s  grupos,
pardmetros  antropométricos, | comunitario. | poucos valores tiveram diferencas
bioguimicos, clinicos e estatisticas significantes.
dietéticos.
Avaliacdo de grupos de | Avaliar as atividades de grupo Estudo Dentre os profissionais que
educacdo em salde para | de educacdo em salde para descritivo, participam das agdes os ACS
pessoas com doencas | pessoas com  Hipertensdo quanti- aparecem como 0S que mais
crénicas, 2015 Avrterial e Diabetes Mellitus. qualitativo. participam, seguidos dos
Enfermeiros, e em Jdltimo os
Nutricionistas.
Percepcdo dos usuarios | Descrever as percepgles dos Estudo Os grupos foram realizados
sobre 0s grupos de | usudrios sobre os grupos de descritivo, semanalmente com metodologias
educacdo em salde do | educacdo em Salde do qualitativo. ativas participativas, além de
PET - Vigilancia em | Programa de Educacdo pelo afericdo de pressdo e glicemia. Os
Saude, 2016 Trabalho para a Salde - usuarios deram retornos positivos a
Vigilancia em Saude respeito das acdes para 0s
(PET/VS). pesquisadores.
A educacgdo em saude para | Analisar percepgdes de Estudo O plano de analise do estudo
usuarios hipertensos: | profissionais da Estratégia de | exploratérioe | resultou em quatro categorias com
percepcdes de | Saude da Familia, em um descritivo, subcategorias  para  discussdo:
profissionais da estratégia | municipio nordestino, acerca da qualitativo. percepgdo dos profissionais sobre a
saude da familia, 2018 pratica da educacdo em salde educagdo em salde; as praticas de
direcionada aos portadores de educagdo em salde desenvolvidas
Hipertensdo Arterial Sistémica para usuarios hipertensos; 0s
(HAS). entraves para o desenvolvimento
das acdes de educacdo em salde; A

ISSN 1982-114X

Arquivos de Ciéncias da Satde da UNIPAR, Umuarama, v. 26, n. 3, p. 301-314, Set./Dez. 2022 305



Ac0es de educacdo em sadde...

formacéo de grupos de autocuidado
para portadores de HAS.

Abordagem dindmica das
complicagbes do diabetes
mellitus e da hipertensdo
arterial quando
negligenciadas: um relato
de experiéncia, 2018

Relatar a experiéncia de uma Estudo
abordagem dindmica e descritivo,
interativa sobre as | qualitativo, do

consequéncias da DM e HAS
quando ndo tratadas, de forma a
impactar e fazer com que parte
dos wusuarios do Nducleo de
Apoio a Salde da Familia —
NASF, no bairro Santa LUcia,
em Maceid, desenvolvam o
autocuidado.

tipo relato de
experiéncia.

A experiéncia foi exitosa quanto a
aceitacdo dos usudrios, que tiveram
participagdo ativa nas atividades,
principalmente nas praticas de
exercicios fisicos, e regularidade
com medicamentos e alimentacéo.

A interacdo no ensino
clinico de enfermagem:

Identificar quais 0S
conhecimentos e atitudes no

Pesquisa acdo
com abordagem

Os pacientes e relacionaram a HAS
com problemas do dia a dia,

educativas em  perfis
antropomeétricos, clinicos e
bioguimicos e na
percepcdo de saude e
doenca de portadores de

reflexos no cuidado a | autocuidado em salde entre qualitativa. excesso de sal na alimentacdo e
pessoa com Hipertensdo | usuarios que receberam ensino apresentaram sentimentos
Arterial, 2015 clinico de enfermagem para o negativos a respeito. Apés a
autocuidado na hipertensdo atividade educativa, 0S
arterial. participantes tiveram uma
percepcdo mais ampla sobre a
doenca.
Educacdo em salde a | Descrever as praticas de Estudo As atividades descritas foram:
portadores de hipertensdo | Educacdo em Salde voltadas | exploratdrio de | atividade de grupo, sala de espera,
e diabetes na atencdo | aos usuérios hipertensos e abordagem consulta de enfermagem e visita
primaria, 2018 diabéticos desenvolvidas por qualitativa. domiciliar. Além disso, a roda de
enfermeiros da Estratégia de conversa fora a metodologia mais
Saude da Familia. citada dentre as falas dos
pesquisados.
Influéncia de intervengbes | Analisar a influéncia de Estudo Houve melhorias nos pardmetros

intervengdes educativas nos
perfis antropométricos, clinicos
e bioguimicos, bem como na
percepcéo de sadde e doenca de
portadores de HAS no contexto

longitudinal, de
intervencdo e
comparativo.

de forma discreta e sem diferengas
estatisticas significativas. Os

entrevistados mostraram-se
interessados na incorporacdo de
novos conhecimentos e mudancas

hipertensdo arterial no | da ESF. no estilo de vida.

contexto da Salde da

Familia, 2016

Sala de espera: potencial | Analisar ~ os  significados Estudo A andlise dos achados possibilitou

para a aprendizagem de | atribuidos pelas pessoas com qualitativo, a abordagem dos seguintes temas

pessoas com hipertensdo | hipertensdo arterial sistémica as analitico. para discussdo: interagdo de sala

arterial, 2018 acBes de educacdo em salde em de espera: espago para reelaboracdo

sala de espera. de significados; relacdo mediada:

uso da linguagem e instrumentos;
aprendizado: o potencial das acbes
de educacgdo em salde em sala de
espera.

Terapia ocupacional e | Relatar o processo vivenciado Relato de Os pesquisadores planejaram ac6es

grupo hiperdia, 2017 enquanto aluna de terapia experiencia. e atividades para realizarem

ocupacional em um grupo
hiperdia, = descrevendo  as
atividades realizadas,

enfatizando a importancia do
terapeuta ocupacional neste
contexto.

buscando entender o estilo de vida
e os habitos dos hipertensos. Foram
utilizadas metodologias  ativas
participativas com objetivo de dar
espaco de fala aos participantes,
para promover a troca de saberes.
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Nota-se que o recorte temporal dos estudos publicados concentra-se em: 2015 (2), 2016 (3),
2017 (1) e 2018 (4). No que diz respeito ao local de producéo dos estudos, observa-se a maior parte
realizada regido Nordeste do Brasil. Tal fator pode ser explicado pois, segundo pesquisa feita pelo
Vigitel (2019), entre as dez capitais brasileiras com maior prevaléncia de Hipertenséo arterial, metade
se encontram no Nordeste.

Quanto ao método utilizado, foram encontrados estudos descritivos (3), estudos de
intervencdo (2), estudo exploratdrio (1), pesquisa acdo (1), estudo analitico (1) e relato de experiéncia
(2).

Em se tratando do objetivo dos estudos, dois buscaram apresentar os efeitos e as influéncias
das acdes sobre a saude geral do paciente; dois relataram a experiéncia diante da aplicdo das
atividades dindmicas de educacdo; e dois estudos objetivaram descrever e analisar a visdo dos usiarios
apos a participacdo em ac¢des de educacdo em salde.

Para a posterior analise e discussdo da amostra optou-se por uma organizacdo em temas, que
foram agrupadas a partir da similariadade do contetdo, gerando 4 categorias: percepcao e saberes dos
profissionais de salde quanto as acdes de educacdo em salde; percep¢do do impacto da educagdo em
salde nos usudrios; educacéo alimentar e nutricional e; o uso das metodologias participativas como

facilitadoras no processo de educacéo em saude.

4. DISCUSSAO

Sabe-se que resultados favoraveis no tratamento da HAS podem ser alcangados através da
mudanca de habitos de alimentacédo e estilo de vida. Entretanto, a baixa participacdo dos usuarios
nessas medidas torna-se um obstaculo para o controle da doenca. Para contornar a situacao e aumentar
a adesdo aos tratamentos ndo medicamentosos, 0s profissionais podem optar pelas estratégias de

educacdo em salde, e estas devem ser centradas no empoderamento e protagonismo do usuario.

4.1 Percepcao e saberes dos profissionais de saude quanto as a¢des de educacdo em saude

Um dos principios do Sistema Unico de Sadde (SUS), ¢ a integralidade, que propde que 0s
servigos de salde devem ter preparo para ouvir e entender o usuario dentro do seu contexto social,
atendendo suas demandas e necessidades (PINHEIRO, 2014, apud FioCruz). Incluido no principio
da integralidade, entre as responsabilidades estabelecidas para os profissionais do Programa Saude
da Familia (PSF), estdo as atividades de educacdo em salde, ndo devendo a abordagem do
profissional de saude ser restrita apenas a assisténcia curativa (ALVES, 2005).

Porém, em um dos achados deste estudo, constatou-se que alguns dos profissionais ainda tém

a palestra como principal meio de promover educacdo em saude. Sabe-se que na aplicacdo desse
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método o0s usuarios sdo apenas ouvintes e ndo participam ativamente do processo educativo, e assim,
constitui-se como uma agéo insuficiente para realmente efetivar o processo de ensino-aprendizagem
(MAIA, et al., 2018).

Destarte, sabe-se que € necessario que haja a associacdo dos profissionais em equipe
multiprofissional, para que haja uma melhor abrangéncia na compreensao dos problemas de salde,
com intervencfes mais efetivas para que possam suprir as demandas dos usuérios (ALVES, 2005).
Por mais que seja necessario, a realidade difere do esperado, Serpa (2018) relata em seu estudo a
dificuldade de planejar as a¢des de forma multidisciplinar, em que os profissionais participavam das
atividades juntos, mas cada um com sua parte centrado no modelo curativista, desviando da educacao
em saude.

Ainda, Mendonca (2015) apontou que os profissionais de satide mais envolvidos nas a¢des de
educacdo eram os que compunham a equipe minima da Estratégia Saude da Familia — ESF (agentes
comunitarios de saude, enfermeiros, auxiliares de enfermagem e os médicos). Maia, et al (2018)
também refere achados que concordam com a falta de adesao dos profissionais, justificando-se pelas
agendas incompativeis, 0 que necessitaria de uma discussdo acerca da organizacao das agendas de
trabalho. Assim, como ja citado, é fundamental a participacdo de todos os profissionais que compdem
a ESF, para que se ter uma cobertura ampla com relacdo aos problemas e demandas de salde que
necessitam de uma equipe multiprofissional, gerando a¢cdes mais resolutivas.

Frequentemente, os profissionais de salde podem ter uma visdo reducionista quanto as acdes
de educagdo e ao usuario, acreditando que este processo é apenas pautado no ato de transmitir
informacdes e conhecimentos aos usuarios, que sdo praticas voltadas apenas a prevencdo de doencas,
e que o usuario é apenas o paciente, esperando e recebendo toda a informacéo do profissional (MAIA,
et al., 2018). O mesmo autor ainda aponta que além da visdo reducionista, muitos profissionais
desconhecem as acgdes e as suas finalidades, sendo que alguns nunca ouviram falar, e outros tem
apenas um conhecimento e entendimento minimo, tido como insuficiente.

Acrescenta-se que foi percebido que em algumas UBS estudadas na pesquisa de Mendonga
(2015) nédo eram realizadas atividades de educacdo em saude. Dentre os motivos citados pelos
profissionais para a ndo realizacdo estavam a baixa adeséo da populacdo aos grupos organizados e a
falta de capacitacdo da equipe para desenvolver trabalhos desse tipo. Alguns dos profissionais
sugeriram intervencGes que pudesse mudar essa realidade, tais como: melhorar a estrutura; inovar nas
metodologias; motivar mais o usuario; participacdo de mais categorias profissionais; e capacitacéo
da equipe.

Para tanto, os profissionais ainda ndo preparados para realizar agdes de educagdo em salde de

forma satisfatoria podem apropiar-se de atividades em grupo, que permitem a troca de experiéncias
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entre os participantes, com a utilizacdo de dindmicas e/ou recursos audiovisuais (p. ex.: jogos, figuras,
cartazes), mapas de conversacdo, descricdo da imagem, metas proximas, etc. Além disso, a visita
domiciliar constitui-se como um 6timo momento para realizar a educacao, pois permite a troca de
saberes centrada no problema do individuo, e falcilita também a criacdo de vinculos entre o prossional
e 0 usuario (SANTQOS, 2020).

4.2 Percepcao do impacto da educacdo em salide nos Usuarios

As acdes de educacao em salde séo tidas como praticas empoderadoras, que definem para o0s
usuarios gque a salde ndo é apenas a auséncia da doenca, além de poder ampliar os conhecimentos
deles em relacdo as suas situacdes de saude e formas de realizar o autocuidado (EINLOF, et al., 2016).

Em um estudo realizado por Strehlow, et al. (2016), notou-se que antes da intervengdo com
0S grupos os usuarios ndo praticavam cuidados com a alimentagdo e com outros fatores para o controle
de suas doengas. Entretanto, apds a realizacdo, os relatos apresentados mostram que eles se motivaram
a praticar habitos saudaveis, como realizacdo de exercicios, havendo narrativas de emagrecimento e
reducdo nos niveis de glicose. Ocorreu também, o esclarecimento de dividas, em que as pessoas
entenderam que sua condi¢do de saude poderia gerar futuramente agravos, tal como o infarto.

Além de verem como ponto positivo para o servico de salde, constatou-se que muitos dos
participantes tinham na acdo de educacdo em salde um escape dos seus lares, em que alguns que
moravam sozinhos ou que viviam muito em casa, agora tinham formas de distracdo, entretenimento
e de gerar vinculos com outras pessoas (STREHLOW, et al., 2016).

Frequentemente, alguns profissionais de salde podem ndo oferecer o interesse e atencdo
oportunas nas falas dos usuarios, assim como também nao procuram utilizar uma linguagem adequada
na consulta, apropriada para a compreensao. Entretanto, Negrdo, et al. (2018) utilizando linguagens
claras e objetivas em suas acOes, facilitou o entendimento e a vontade de aprender mais acerca das
préprias situacdes de saude. Além disso, conseguiu-se amenizar a ansiedade, promoveu espacos para

a criagdo de vinculos e cultivou sentimentos de acolhimento e importancia entre os participantes.

4.3 Educacéo alimentar e nutricional

E sabido que os habitos alimentares e préticas saudaveis geram resultados favoraveis a satde,
trazendo reflexos principalmente nas medi¢Ges antropomeétricas e niveis bioquimicos. Além disso,
podem ser considerados a terapéutica mais eficiente no tratamento da HAS (MACHADOQO, et al.,
2016). Posto isso, no mesmo estudo foram realizadas agdes de educacdo em saude na tentativa de

mudar o quadro antropométrico e bioguimico dos usuarios.
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Foram utilizadas a¢des envolvendo oficinas e visitas domiciliares. As oficinas eram pautadas
na troca de vivéncia e experiéncias, estimulando na populacdo os conhecimentos sobre a HAS e como
realizar o seu controle, considerando sempre suas crencas e mitos sobre os habitos saudaveis. Nas
visitas domiciliares, buscava-se realizar orientacdes de acordo com a realidade da familia. Em todos
0s grupos de usuarios houve a reducéo nos valores dos perfis antropomeétricos e bioquimicos. Porém
no grupo em que ocorreu menos participacdo nas oficinas, resultou na menor diferenca entre os
valores antes e ap0s as agdes de intervencdo. Isso sugere que para uma mudanca efetiva no
comportamento alimentar, seriam necessarias praticas educativas continuas para a real promocéo de
mudancas de habitos duradouras (MACHADQO, et al., 2016).

Em um estudo realizado na cidade de Campo Mourdo, no Parana, com as equipes das
Unidades Basicas de Salde a respeito das praticas de grupos para pessoas com doencas cronicas,
constatou-se que 0s assuntos sobre atividade fisica e alimentacdao eram predominantes nas agdes com
76,7% e 73,3%, respectivamente, em relacdo as outras teméaticas (MENDONCA et al, 2015).

Araujo-Girdo, et al. (2015) ao realizar uma pesquisa com hipertensos, questionou inicialmente
sobre a compreensao dos mesmos a respeito de sua situacao de salde, e obteve a maioria das respostas
relacionadas com a alimentacao, que quando havia uma ingesta importante de sal eles tinham picos
hipertensivos. Uma vez entendido isso, o individuo percebe o maleficio a sua salde, precavendo-se
posteriormente.

Serpa, et al. (2018) observou no grupo do seu estudo que quando o modelo biomédico era
utilizado para tratar os habitos alimentares e estilo de vida dos usuérios, ndo incentivam a mudanca e
0s deixavam mais resistentes a esta pratica. Acrescenta-se que com base nos achados de Araujo-
Girdo, et al. e Serpa, et al., observou-se que apesar dos hipertensos terem conhecimento prévio sobre
0s pros e contras da alimentacéo, é necessario o trabalho constante com metodologias participativas
que motivem a reeducagdo alimentar e o autocuidado, tanto com atividades grupais quanto

acompanhamento individual.

4.4 O uso das metodologias participativas como facilitadoras no processo de educagdo em saude
Observou-se nos estudos que dentre os momentos utilizados para a aplicacdo das acbes de
educacdo em salde estavam as rodas de conversa, realizacdo de a¢bes em grupo, sala de espera e a
visita domiciliar.
Nas rodas de conversa, as acOes eram planejadas de forma que pudessem abranger as
necessidades do publico alvo, levando em consideracdo o conhecimento prévio destes. Nas acoes,
eram considerados 0s principais agravos das doencgas, e utilizavam-se além da conversa e do

compartilhamento de vivéncias, pinturas corporais como metodologia de ensino (SILVA, et al.,
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2018). O desenvolvimento das acdes realizadas por grupo foram tidas como exitosas, pois facilitam
a exposicdo e a discussdo dos principais problemas de saude dos participantes, e 0 compartilhamento
de sugestdes que podem vir a minimizar as questdes que sdo apresentadas (MAIA, et al., 2018).

Nos momentos citados foi enfatizada a troca de experiéncias que ocorre entre os profissionais
e 0s usuarios, sendo considerada como de grande importancia também para a construcao de vinculos.
A utilizacdo de materiais diversificados (p. ex.: moldes, cartazes, datashow) foram bem incorporadas
nas ac¢oes, como demonstrado por Negrao, et al., (2018), que o uso desses materiais foi considerado
pelos usuarios como um beneficio para o entendimento e compreensao dos assuntos.

A sala de espera, também expressa no estudo de Negrao, et al., (2018) foi considerada como
um beneficio, pois além de fornecer a educacdo em saude, também era vista para a diminuicdo de
sentimentos de ansiedade, irritacdo e tristeza que ocorriam devido a demora para o atendimento.
Assim, os pacientes consideraram as agdes como uma forma de tranquilizagéo.

Souza, et al. (2018), citou também a importancia da pratica da educacdo em saude em todos
0s momentos. Um dos exemplos que se destaca, é a realizacdo na propria consulta de enfermagem,
onde foi citado a ocorréncia de uma conversa em que se produz uma facilitacdo do entendimento da
doenca para o paciente.

Foi observado no estudo de Maia, et al. (2018), que nas atividades educativas na comunidade
em que 0s usuarios cediam suas casas, geralmente a garagem, para serem feitas as ac6es, o que atraia
mais a atencdo da comunidade do que se estas a¢Bes fossem realizadas na prépria unidade. Entretanto,
a metodologia utilizada era a de palestra, e como visto nos estudos citados anteriormente esta ndo é

favoravel, pois permite apenas uma via unidirecional de ensino.

5. CONCLUSAO

Dado o exposto percebeu-se que os profissionais de salde ainda se restringem, em muitos
casos, as palestras, como Unica opcdo de educacdo em saude, que sdo consideradas insuficientes,
posto que 0 usuario ndo participa ativamente do processo de ensino-aprendizagem. Além disso, foi
observado que o multiprofissionalismo se superpde sobre o interprofissionalismo na realizacéo das
acOes, transformando ainda mais o processo em um modelo curativista. Outro ponto que deve ser
comentado acerca da percepcdo profissional é que, em alguns estudos, foram relatados a falta de
tempo dos profissionais ou incompatibilidade da agenda, e por conseguinte, muitas vezes as ac0es
eram realizadas apenas pela equipe minima da ESF.

No que se refere ao impacto da educacdo em saude nos usuarios denotou-se que 0S USUArios
se apresentaram motivados & praticar as atividades de prevencdo (p. ex.: alimentacdo saudavel e

atividade fisica) depois que compareceram as a¢Oes de educacdo em saude. E quanto a questdo da
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educacdo alimentar e nutricional, percebeu-se que 0s pacientes apresentaram valores antropométricos
e bioquimicos mais favoraveis apos participarem das atividades. Quanto ao uso das metodologias
ativas, destaca-se a préatica de rodas de conversa e sala de espera, e durante essas agdes, eram
empregados materiais como cartazes, datashow ou moldes para que os assuntos fossem melhor
abordados.

Por todos esses aspéctos pode-se concluir que as a¢bes de educa¢do em saude sdo uma forma
de abordagem de assuntos de prevencao, promogao e recuperacdo da saude, e que quando aplicadas
de forma correta, com trabalho interprofissional e o usuario sendo o sujeito central e ativo, sdo mais
proveitosas, de forma que o mesmo (adapta seus habitos de forma consciente e ndo como uma
obrigacdo incoerente ao seu entendimento) leva os assuntos tratados para o seu dia-a-dia de forma
mais natural.

Sugere-se que se desenvolvam mais estudos acerca do assunto, devido a escassez de achados
no presente artigo. E que tal producdo seja direcionados para os profissionais de saude, com o
propdsito de que se consiga, futuramente, mudar a visdo curativista que muitos profissionais ainda
detém. Ainda, que as instituicdes e locais de trabalho destes, possam realizar momentos de educacéo,
para que se consiga apresentar as diferentes opcoes de metodologias ativas e participativas que podem

ser utilizadas durante os momentos de educacéo em saude.
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