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RESUMO

O proposito deste estudo exploratorio- descritivo, foi o de analisar, apds os dados
coletados, a percepgdo dos professores de uma Escola Estadual e Municipal quanto aos
Programas de Saude Escolar executados nas escolas, e quanto a participagdo do
Enfermeiro na construgdo e execugdo dos referidos programas. Os participantes do
estudo foram os professores destas escolas, sendo que deveriam ter como tempo de
escola, minimo 2 anos .

Os diversos temas levantados( por exemplo, dificuldades de abordar assuntos
como sexualidade, drogas, entre outros) refletem a precéria situagdo que se encontra a
saude do escolar, conquanto, os professores, na sua maioria, ndo se sentem preparados
para aprofundar tais questdes, e isto se evidéncia, pela constante solicitagio de
programas de satde e da presenga constante de um profissional da area.

Desta forma, somente conseguiremos melhorar a qualidade de vida desta

populagdo, quando darmos a devida importancia a esta etapa da vida.



1- INTRODUCAO

Um dos temas que mais me intrigou no decorrer da graduagdo foi o da saude do
escolar, pois as diferentes situagdes que foram oportunizadas pelas disciplinas cursadas-
Enfermagem no Cuidado a crianca e Saude Publica fizeram-me vivenciar acontecimentos que
levaram-me a refletir sobre a maneira como vem sendo tratada a saude do escolar.

De acordo com Thompson e Ashwil (1996), a faixa etaria que caracteriza o escolar
varia do periodo de 6 anos até 12 anos de idade. Nesta fase, ocorrem diversas transformagoes,
sejam elas fisicas ou psicologicas, que irdo determinar o desenvolvimento do futuro adulto.
No entanto, para que este periodo seja produtivo, € com menor nimero de intercorréncias, se
faz necessario que a escola esteja junto aos demais setores que assistem o escolar e contribua
para um desenvolvimento equilibrado e sadio. Entre as contribuigdes possiveis, estdo os
programas de saiude voltados para a contemplag@o das necessidades caracteristicas inerentes a
fase do desenvolvimento bio-psico-social, em que o escolar esta inserido, acrescido de temas
como: prevencdo de acidentes, saude mental, educag@o sexual, entre outros( Wong, 1999).

A escola como espaco para o desenvolvimento de Programas de Educagdo para a
Satde, tem proporcionado aos seus alunos atividades desenvolvidas por equipes
multiprofissionais.

No ambito estadual, foi criado o Centro de Atendimento ao Educando(CAE), 6rgéo
setorial que se localiza dentro da instituicdo de ensino. Este é formado por uma equipe
multiprofissional- Assistente Social, Bidlogo, Enfermeiro, Cirurgido Dentista, Médico,
Nutricionista, Psicdlogo e Psicopedagogo. O objetivo principal ¢ a realizagdo de atividades
preventivas em nivel de promogdo em saiude e de prote¢do especifica de determinadas
doencas e agravos a saude (Rio Grande do Sul). Os assuntos desenvolvidos pela equipe
multidisciplinar nos Programas de Educagdo para a Satde do escolar dividem-se em:

qualidade da 4gua consumidade nas escolas, controle de disturbio da acuidade visual, controle



dos desvios nutricionais, programa de controle da carie e da doenga peridontal, prevengdo da
gestac@o na adolescéncia e prevecdo das doengas sexualmente transmissiveis (Rio Grande do

Sul, 1999).

Acrescido a este programa, ha o Centro Especializado de Assisténcia ao
Educando(CEAE) que ¢ responsavel pelas acdes de assisténcia aos escolares e suas
respectivas familias, nas areas social e clinica, através de equipe composta por Assistente
Social, Cirurgido Dentista, Enfermeiro, Fisioterapeuta, entre outros profissionais
especializados. No entanto, nas diferentes escolas visitadas por mim durante a realizacdo das

disciplinas , nenhuma delas apresentou a concretizagdo do referido programa.

Na esfera municipal, o Programa de Saude para o Escolar ¢ desenvolvido por uma
equipe multiprofissional da Divisdo de Saude Publica. Esta tem por objetivo a formagdo de
equipes volantes, que atendam as demandas encontradas nas Escolas Municipais. A equipe
técnica ¢ formada por Enfermeiro, Médicos, Assistentes Sociais, Professores, Orientadores
Educacionais e Supervisores Escolares(Porto Alegre, s.d.). No entanto, a execu¢do dos
programas fica sob a responsabilidade dos professores lotados nas escolas, com supervisio e o
assessoramento da equipe técnica, pois esta ndo estard presente diariamente na escola. Este
fato, tem dificultado uma relag@o mais estreita entre a equipe técnica e a comunidade escolar.
Os assuntos desenvolvidos neste programa, foram divididos da seguinte maneira:
Higiene(pessoal, escolar, ambiental, alimentar); Saneamento bésico(lixo, aguas paradas,
esgotos); Prevengdo e cuidados com a Saudde(parasitose, vacinagdo, doengas infecto-
contagiosas, saude bucal); Saude mental(toxico, alcoolismo, tabagismo, violéncia, lazer e
trabalho);  Acidentes pessoais(queimaduras, fraturas, afogamentos, intoxicagdes);
Transito(acidentes, leis, sinais); Educacdo sexual(orientagdo, menstruagdo, aborto, controle da

natalidade, etc.)(Porto Alegre, s.d.).

Segundo Ferriani e Gomes( 1997, p.34 )”um dos principios para a promog¢ao da Saude
Escolar € da articulacdo entre os setores de educacéo e satide no sentido de definir politicas e
estratégias para uma atuag@o conjunta”. Desta forma, o Enfermeiro como educador em saude,
podera contribuir consideravelmente na construgdo de estratégias para uma efetiva execugdo
de uma politica construtiva no que tange a Saude do Escolar, além de ser a ligagdo entre os
diferentes servicos de saude e a comunidade escolar. Wong(1999, p.409)fazendo uma
referéncia a saude do escolar, afirma que “as Enfermeiras sdo vitais para o desenvolvimento, a
implementacéo, e a avaliag@o dos planos e cuidados de saude para tais criangas”. Diz também
que “a preseng¢a do Enfermeiro ¢ de fundamental importancia para que haja uma educa¢do em
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saude continua onde se possa direcionar conhecimentos sobre saude para a formagdo de
hébitos, atitudes, e condutas saudaveis e a prevengdo de acidentes”. Diante do exposto.
procurei através deste estudo, conhecer a realidade dos programas de satide para o escolar em
duas escolas de Porto Alegre.

Portanto, os objetivos deste estudo foram:

* Identificar como os professores de uma Escola Estadual e uma Escola Municipal de
Porto Alegre, percebem o desenvolvimento do Programa de Saude do Escolar;

* Verificar junto aos professores qual a participagdo do Enfermeiro na construgdo e

execuc¢do de Programas de Satude Escolar.



2- METODOLOGIA

2.1 Tipo de estudo: Este é um estudo exploratério com abordagem qualitativa. De
acordo com Minayo(1999, p.21) a pesquisa qualitativa trabalha com um nivel de realidade
que ndo pode ser quantificado. Diz ainda que:

“ela trabalha com um universo de significados, motivagdes.
aspiragdes, crengas, valores e atitudes. O que corresponde a um espago
mais profundo das relagdes, dos processos e dos fendmenos que nio
podem ser reduzidos a operacionalizag¢do de variaveis”(Minayo, 1999,

p.22).

2.2 Contexto da pesquisa: O presente estudo foi realizado em duas escolas de Porto
Alegre sendo uma Municipal e a outra Estadual. A primeira - Escola Municipal de 1° Grau
Loureiro da Silva - localiza-se na rua Capivari, s/n°. Compdem-se de 1533 alunos, divididos
nos trés turnos da escola. Possui no corpo técnico de 94 professores e 20 funcionarios. A
segunda- Escola Estadual de 1° Grau Ildolfo Gomes- situa- se na rua Luiz Manel, s/n°. Possui
782 alunos nos trés turnos de funcionamento. O corpo docente é composto de 40 professores,
e possui 6 funciondrios atuantes na escola. Estas duas escolas foram escolhidas por estarem
relacionadas nos Programas de Saude do Escolar existentes nas Secretarias (Municipal e
Estadual) de Saude do Rio Grande do Sul, s@o de facil acesso e as professoras concordaram

em participar do estudo.

2.3 Participantes: Os sujeitos deste estudo foram professoras do 1° grau, de uma

Escola Publica Estadual e uma Municipal de Porto Alegre. Todos do sexo feminino, lecionam



para alunos do 1° grau, e trabalham na escola ha 12 anos em média. Foram entrevistadas
cinco professores ao todo, pois além do pouco tempo disponivel para a concretizagdo da
coleta, iniciou a repeti¢do dos dados, ou seja, a Saturagdo.

Segundo Polit e Hungler (1995, p.276), saturagdo de dados se obtém quando ocorre uma

sensagdo de encerramento, ou seja, quando os dados sdo repeti¢ao dos anteriores.

2.4 Coleta de dados: A coleta ocorreu através de uma entrevista semi estruturada
(Anexo 1). Concordando com Minayo (1992), a entrevista ¢ a forma mais eficaz e completa
de coleta de dados. pois permite que a interagdo entrevistador e sujeito seja mais proxima,
possibilitando desta forma, que o entrevistador possa perceber e coletar ndo somente dados
objetivos, mas também subjetivos a respeito do assunto. Foi desenvolvida duas entrevistas-
piloto, com o objetivo de avaliar o instrumento de pesquisa. O entrevistador ndo levou
perguntas pré- formuladas, apenas topicos que direcionaram as entrevistas. A formulagdo das
questdes dependeu do desenrolar da entrevista. Foram entrevistados sete sujeitos, num

periodo de trés semanas

2.5 Analise dos dados: Esta foi feita através de uma andlise de conteido. Segundo Polit

6

e Hungler (1995, p.358) a andlise de contedo ¢ “ um procedimento para analise de
comunicacdes escritas ou verbais, de maneira sistematica e objetiva, visando & mensuragdo
qualitativa de varidveis”. Os dados obtidos através da pesquisa foram separados em categorias
conforme a proposta de Gomes (1999): transcricdo dos dados obtidos nas entrevistas; leituras
flutuantes para compreensdo e identificagdo das unidades de significados; separagdo das
unidades de significados; identificacdo das categorias; analise e discussdo baseada na
literatura.

Ao apresentarmos os resultados, transcrevemos algumas falas que estdo identificadas

com a letra S de sujeito e uma letra sequencial.

2.6 Aspectos éticos: Os sujeitos foram escolhidos aleatoriamente entre aqueles que
estdo trabalhando na escola ha mais de dois anos, pois acredita- se que com este periodo de
atividade na escola, ele tenha mais conhecimento sobre os programas do que aqueles recém

admitidos. Todos concordaram em participar do estudo, e os mesmos foram esclarecidos



sobre os objetivos e metodologia. Havendo concordéancia na participagﬁo,‘este assinou um
consentimento informado (Anexo 2) em duas vias. Permaneceu uma via com ele e a outra
com o pesquisador. Foi garantido ao participante o sigilo sobre a sua identidade e o
esclarecimento de qualquer davida, assim como a possibilidade de desisténcia do mesmo,
durante o processo do estudo. O consentimento informado foi redigido de forma clara e
acessivel, com vocabulario adequado e apresentado as informagdes necessarias & tomada de
decisdo do participante (Goldim,1997, p.191). Foi solicitado também, a permissdo para gravar
as entrevistas e foi informado que as mesmas seriam desgravadas tdo logo fossem transcritas e

que os mesmos dados serdo divulgados no meio académico, com possibilidade de publicagéo.
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3- CONHECENDO A REALIDADE

Apbs a andlise minuciosa dos dados coletados nas entrevistas, surgiram diversas
questoes que foram divididas em categorias: I- Relembrando como eram os Programas Saude
Escolar executados na Escola; II- Refletindo sobre os Programas que eram realizados; III- O
cotidiano escolar e o trabalho dos professores com questdes de satude; IV- Dificuldades dos
Professores para abordar as questdes de saude; V- Percepgdes e sugestdes . Cada categoria foi
analisada separadamente, fazendo-se uma interpreta¢do dos dados apresentados, procurando

embasa-los na literatura consultada.

3.1-Relembrando como eram os Programas de Saude Escolar executados na Escola

Acreditamos que o educando deva ser alvo de aten¢@o constante de programas de satude,
uma vez que estd em fase de desenvolvimento e crescimento € os programas auxiliam, através
de assisténcia e orientacdo, a um desenvolvimento saudéavel. Segundo Ceccin(1998) “o espago
da escola € especialmente importante para aprendizagens basicas de saude.”(p. 48), esta
afirmativa demonstra o quanto é pertinente a realiza¢do de programas de saude para o escolar,
quando desejamos que o escolar desenvolva o espirito critico em rela¢do aos cuidados com a
sua saude. Ceccin(1998) diz ainda que “ a prdpria aprendizagem escolar se relaciona com o
desenvolvimento da saude individual, uma vez que se constitui em espaco de aquisi¢do de
informacdo sobre si, sobre o mundo, sobre a convivéncia social e sobre as relagdes
sociais.”(p. 48)

Esta abordagem demonstra o quanto € necessario a realizacdo de programas de saude,



pois ela mostra que de uma forma ou de outra o escolar estard envolvido neste contexto.
Frequentemente porém, ndo pode extrair o necessario conhecimento para compreender melhor
as diferentes situacdes vivenciadas no seu cotidiano(sexualidade, drogas, doengas,
desenvolvimento do corpo humano, entre outros.). De acordo com o Programa de Saude
Escolar, da Secretaria Estadual da Saude(1999)
“a escola é considerada como um importante espaco para o0
desenvolvimento de programas de educacdo para a saide entre
criangas e adolescentes™( p. 21 ).

Percebemos no entanto, que a realidade ¢ por vezes, muito diferente daquilo que ¢
esperado ou preconizado como aten¢do a saude deste grupo populacional.

O ambiente escolar no que se refere a questdes de satde escolar, parece-nos que tem
sido esquecida, atualmente, pelas autoridades governamentais. Conforme os dados obtidos nas
entrevistas, constatamos que a comunidade escolar estd carente de maiores informagdes e de
uma assisténcia direcionada as suas necessidades. Esta realidade que se apresenta parece ser
recente, uma vez que os professores referem que ha alguns anos atrds existiam programas

especificos voltados a saude do escolar

“.. nos tinhamos antes o CAE(Centro de Atendimento ao

Educando)...” (S. d)

O CAE € um o6rgéo setorial da Secretaria Estadual da Saude, este é formado por uma
equipe multiprofissional, composta por assistente social, bidlogo, enfermeiro, cirurgido
dentista, médico, nutricionista, psicélogo. e outros profissionais. O programa tinha como
objetivo realizar, prioritariamente, atividades preventivas em nivel de promogdo em saude de
prote¢do especifica de determinadas doengas e agravos a saide(Rio Grande do Sul. 1997)

Os sujeitos relatam de que forma era desenvolvido na escola este programa.

“..a enfermeira dava no¢des de primeiros Socorros  aos
professores...”(S. d)
“..eles tinham um dia certo na semana. Tinham médicos que
revisavam as criangas, havia nutricionistas que informava e
encaminhava as criangas que estavam desnutridas, existiam também

outros profissionais como dentistas e psicologos.”(S. ¢)



Além das atividades desenvolvidas pelos professores que estavam inseridos nos
programas do CAE, os professores procuravam preencher algumas lacunas do programa,

convidando profissionais de outras institui¢des para abordarem temas de satde.

“...um palestrante da cruz vermelha trabalhou o assunto drogas e
sexualidade...tem também alguns alunos da medicina da UFRGS que

vieram na escola trabalhar esses assuntos. ”(S. ¢)

As professoras da Escola Estadual referem que este programa ndo € mais executado, ou
seja, foi cancelado pelo governo, ja que ndo ha nenhum destes profissionais atuando na escola
ha algum tempo.

Constata- se portanto uma caréncia deixada pelos programas que eram executados nas
escolas, tanto estadual como municipal, e consequentemente em toda comunidade.

Outrossim, trago como uma referéncia de que um programa pode dar certo, o estudo
desenvolvido por Ferriani(1991). Neste, a autora relata sua experiéncia com a implantacéo de
um programa de assisténcia ao escolar em uma escola de Ribeirdo Preto, onde houve uma
solicitagdo por parte de professores e pais. para que fossem solucionados os diversos
problemas de satide que estavam interferindo no desempenho escolar de seus alunos. A partir
deste momento, foi desenvolvido um programa na referida escola com a criagdo de campo de
estagio para alunos da graduagdo da Escola de Enfermagem(junto com os professores das
disciplinas de Enfermagem Pediatrica e Enfermagem de Satde Publica), pois desta maneira
estas questdes poderiam ser trabalhadas através de atividades continuas de prevengéo,
orientagdes e esclarecimentos a toda a comunidade escolar. Outro objetivo deste programa,
foi a possibilidade de interagdo académico e¢ a comunidade escolar, assim poderia,
precocemente exercitar sua atuagdo como enfermeiro, junto a0 ambiente escolar. Apos este
primeiro passo, procuraram envolver outros érgdos competentes(Departamento de Assisténcia
ao Escolar da Secretaria Estadual de Educago e Secretaria Municipal da Saude) afim de que
assumissem a sua parte nesta construgdo. Apds 16 anos de sua implantagdo o referido
programa continuava existindo, porém com nova denominagdo: PROASE(Programa de
Assisténcia Primaria a Satde do Escolar). Neste programa, o enfermeiro continua como um

dos elementos principais para sua execucdo(Secretaria da Saude de Ribeirdo Preto, 2000).



3.2 Refletindo sobre os programas que eram realizados

Ao pararmos para pensar como foram abordados as questdes de saude no espaco
escolar, todos os sujeitos ressaltam sua importancia para a comunidade escolar em termos de
educacio e preven¢do. Referem que foram positivas as experiéncias com o desenvolvimento
de programas planejados de forma sistematica. Também foram importantes as atividades
isoladas realizadas por académicos, profissionais e 6rgdos ndo governamentais.

Por outro lado, verbalizam que muitas vezes eram realizadas atividades junto aos alunos
sem a participacdo ou comunicagdo prévia aos professores. Ressaltam que o trabalho se torna

mais produtivo quando ha participagdo conjunta entre professores e profissional da satude.

“...naquela hora eles (profissionais ou académico que vai realizar
alguma atividade com os alunos) chegam na secretaria e vdo para a
sala de aula, ndo se tem muito contato com aquela que vai fazer o

trabalho, ndo tem assim uma troca...” (S. b)

Além da falta de integracdo, afirmam que existe atualmente apenas alguns trabalhos
isolados e que a falta de continuidade deveria ser sanada para que melhores resultados fossem
alcancados. Solicitam que, com um trabalho continuo, as professoras teriam um suporte da

equipe de satude para lidarem com situagdes especificas do cotidiano escolar.

“...a higiene do corpo, muitas vezes a gente quer trabalhar isso ai,
quer passar a informagdo e tu ndo tem muitos dados, o que ¢é o piolho,
donde vem, como é que pega, nos temos um conhecimento mais
superficial, mas aquele conhecimento mais cientifico para se ter
aquela seguranga de até passar para os pais, isso ai nos falta, ndo

fem muito acesso, entdo eu acho que seria bom que houvesse uma

troca.” (S. b)

14



Dessa forma, a reivindica¢do exposta pelos professores quanto a necessidade da
construgio conjunta dos programas de saude ¢ muito pertinente, pois para que haja um
trabalho continuo e resolutivo é imprescindivel a interagdo profissional- professor, afim de

que este tenha as condigdes necessarias para dar a continuidade dos assuntos abordados.

“eu acho que teria que haver um planejamento conjunto, para que o
professor possa reforcar esse ensinamento, essa informagdo que foi

transmitida pelo profissional” (S. c)

De acordo com Olivi e Col.(1990)
“A escola, que em décadas passadas se constituiu num espago de
aquisi¢do de conhecimentos, de formagdo da crianga e do jovem, tem
hoje suas fungdes ampliadas, pois, além de garantir a aquisi¢do de
conhecimento, vem também garantindo a sobrevivéncia, alimentagao,
alguns recursos de lazer e o desvio da delinquéncia. Esses atores vém
justificando a organizagdo de programas de saude na escola, de modo
a embasar estrutural e funcionalmente as questdes sociais propostas

para ela”(p. 74)

3.3 O cotidiano escolar e o trabalho dos professores com questdes de satde

A escola é um local onde o aluno estd em pleno desenvolvimento fisico e mental,
expressando suas transformacdes de maneira dindmica, como jogos, disputas acirradas, entre
outros. Na maioria das vezes, as criancas se expdem aos perigos que estas atitudes podem
acarretar, pois o perigo ainda ndo € notado como algo real. Um exemplo disto, é a forma
erronea que os jovens tem encarado a sexualidade, segundo os ultimos dados da Secretaria da
Saude do Estado, 20% de todos os bebés nascidos vivos no Rio Grande do Sul sdo filhos de
maes com menos de 20 anos.

Quando ¢ feito referéncia ao Programa de Saude Escolar, afirma- se que

“ na educag@o dos jovens deve- se contemplar a orientacdo sexual,
onde a escola pode desempenhar um papel relevante, na medida em

que a proporcione de forma sistematica, organizada e abrangente,



atingindo educadores, alunos e familiares™ (Rio Grande do Sul, 1999,
p. 4).
Esta proposta vem ao encontro das necessidades da comunidade escolar. onde a

gravidez na adolescéncia ¢ uma realidade concreta.

“..eu tive uma aluna que tinha 11 anos, no ano seguinte ela
engravidou, se a mde dessa menina tivesse acesso a informagdo,

provavelmente essa menina ndo estaria gravida.” (S. b)

“ nds temos casos de adolescentes gravidas aqui, eu acho que é sério,
ndo sei se as familias ndo estdo esclarecendo seus filhos, de repente

ela entregou toda a responsabilidade para a escola.” (S. ¢)

Com relag¢do aos acidentes como quedas, ferimentos, entre outros, que ocorrem no
cotidiano da escola, os professores procuram atender a ocorréncia e na medida do possivel,
orientar as criangas quanto aos perigos que elas se expdem em determinadas situacdes. No
entanto acreditam que se tivessem um maior conhecimento nesta area, poderiam trabalhar
melhor a preven¢do de acidentes e principalmente, saberiam como agir diante do fato
concreto. Segundo Whaley e Wong(1985)” A melhor abordagem a prevengao € a educacdo e
a orientagdo antecipada”(p. 11). Assim, se faz necessario a presenga de um profissional a fim

de que se execute este processo educativo.

“...eu acho que é importante contar com um profissional para
qualquer eventualidade, mas ele também poderia nos orientar,
principalmente no jardim de infancia, onde acontecem acidentes.

Nesses momentos a gente fica sem saber o que fazer.” (S. b)

Frente a auséncia total ou parcial de programas de satde nas escolas, resta aos
professores duas opgdes: aceitarem passivamente esta realidade, abordando alguns topicos
mesclados yaos conteudos das proprias disciplinas, ou chamar auxilio de profissionais para
reforcar assuntos abordados em sala de aula e abordar temas novos e relevantes para a

realidade do cotidiano escolar.

Sendo assim. a realidade vivenciada pelas professoras, faz com que eles assumam as
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necessidades emergentes do seu cotidiano, mesmo que em muitas ocasides ndo se sinta
plenamente capacitado. pois sdo questdes que ndo podem passar sem serem trabalhados. O
professor se empenha ao maximo para sanar as diversas questdes, sejam elas duvidas a
respeito de temas especificos como drogas, ou situagdes concretas vivenciadas no cotidiano

da escola, como acidentes, piolhos, escabiose, entre outros.

“... 50 as professoras que desenvolvem este trabalho.” (S. e)

*“ houve uma época que haviam muitas criangas com sarna, e ai nos
chamamos as mdes, demos o remédio caseiro e explicamos como
funcionava...nos trabalhamos a higiene e essas coisas dentro dos
nossos conteudos, nada muito profundo em rela¢do a essa

abordagem...”(S. b)

As professoras referem que ao fazerem estas abordagens, procuram realiza- la de
maneira interessante, embora saibam que na maioria das vezes falta um conhecimento mais
profundo nas questdes da saude. A professora procura suprir esta lacuna com seu
conhecimento especifico da area da qual leciona, utilizando seu saber e a sua experiéncia
como ferramentas para a dificil constru¢éo do conhecimento do aluno.

Segundo Zimerman e Osorio et al (1997)” Atividades de grupos de alunos sdo
fundamentais para uma vida escolar eficiente.”(p. 364). Dessa forma, o aprendizado sera mais
dindmico, participativo

“...os temas drogas, sexualidade e prevencgdo de acidentes, a gente faz
uma dramatizag¢do, um teatrinho. Quando se esta trabalhando estes
temas, cada grupo de alunos constroi uma pega e a apresenta para os
outros colegas, alguns chegaram a construir uma televisdo, onde
fizeram um desenho abordando os temas em questdo. Desta forma a
aula fica mais gostosa para eles e para nds, e isto nunca mais

esquecem.” (S. e)

Como ndo existe um programa que cuide da saude do escolar, as professoras ficam com
a responsabilidade de dar conta do tema quando emergem do cotidiano das criangas e

adolescentes. acrescidos aos temas de desenvolvimento do corpo humano e doengas.



abordados na disciplina.. Vale lembrar que, a maioria das professoras transfere esta
responsabilidade para outras professoras ditas mais preparadas, Alves e Cortinovi(1998)
fazendo uma anélise a respeito deste assunto, dizem
* os programas de saude s@o realizados por alguns professores pré-
determinados, geralmente aqueles que se supde com mais afinidade a
area. A saude entra dentro do compartimento ciéncias, 0 que exime 0s
outros € a propria escola da responsabilidade de discutir problemas

importantes, como sexualidade, drogas, AIDS.”(p. 54)

Cabe ressaltar que por vezes a abordagem das professoras frente questdes de saude
podera ser diferente, caso tivessem orientacdo de um profissional da area da satde. A fala
colocada abaixo nos faz pensar o quanto nos da saude poderiamos contribuir 4 saide do
escolar, instrumentalizando os professores, orientando os alunos ou realizando o cuidado

direto.

“...eu me lembro que uma professora chegou a lavar a cabeca de
algumas criangas no pdtio da escola, ali era examinado, explicava

para eles os cuidados..., para mim isso era muito precario...”’(S. b)

Parece nos que nesta situag@o o professor agiu de maneira precipitada, expondo o aluno,
ao lavar sua cabega no patio do colégio, para tirar os piolhos.

Sendo assim, podemos acreditar que mesmo com muitas dificuldades ou sem o preparo
necessario, os professores abordam alguns temas demonstrando o interesse em cuidar da

saude de seus alunos.

3.4 Dificuldades dos professores para abordar as questoes da satude

Devido a inexisténcia de programas de saude para o escolar, coube ao professor o
desenvolvimento de atividades que abordassem os temas de saude, ou até mesmo dentro de
sua area de atuagdo, onde pudesse realizar um trabalho de preven¢do. Tudo isto em
decorréncia de uma politica educacional que ndo tem valorizado a saude do escolar, como

deveria. No entanto. mesmo sendo ele o tinico profissional a transmitir algum conhecimento
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aos alunos a respeito dos diversos temas relacionados a saude(drogas. sexualidade, corpo
humano, entre outros), na maioria das vezes ele sente ndo ter condigdes para executar tal
tarefa. .Davidas e questionamentos surgem frequentemente no cotidiano escolar. Podemos
observar nas entrevistas realizadas que muitos sdo os obstaculos que as professoras ndo
conseguem superar.

As dificuldades verbalizadas pelas professoras estdo relacionadas a falta de tempo para
desenvolver os diversos contetidos especificos (inerentes a drea na qual leciona),
conhecimento superficial sobre o tema saude, falta de controle sobre a turma para que
consigam desenvolver conteudos relacionados com drogas e sexualidade. Costa(1983) diz
que, ao realizar uma entrevista com professoras e coordenadores da localidade de Ribeirdo
Preto. eles referem que enfrentam muitas dificuldades no seu cotidiano escolar, semelhantes
as do presente estudo. ou seja. “impossibilidade de realiza¢do eficiente das tarefas que lhe sido
atribuidas, acentuando sua falta de preparo para tais tarefas™( p.159-160)

Embora as professoras verbalizem que abordam nos conteudos de ciéncias a questdo
satde, os mesmos reforcam a dificuldade de abordar esta questao com os alunos, devido ao

pouco tempo que dispde para trabalhar os conteudos proprios da disciplina na qual lecionam.

“...um dos motivos , é que o tempo da gente é muito pequeno. A gente
tem que passar o conteudo. Tu td sempre correndo contra o tempo.
Entao ndo daria para a gente se aprofundar(tema), falar mais
disso.”(S. b)

“Até eu tinha como proposta trabalhar com alunos de 5 a 8 sobre
drogas, e a parte de relacionamento sexual que eles ndo saberiam
aceitar(que as proprias professoras abordassem os temas), essa
turma é danada. Nos queriamos uma coisa assim de impacto..., que

fizessem com que eles ficassem quietos, ouvindo.” (S. d)

Diante destas falas podemos perceber que os professores, mesmo acreditando ser
necessario trabalhar assuntos relacionados a saide ndo o fazem profundamente, pois as
dificuldades encontradas sdo muitas, sejam elas por falta de preparo ou de conhecimento
frente as situagdes vivenciadas pelos alunos no cotidiano da sala de aula, ou por falta de
tempo para se aprofundar os temas relacionados a saude.

Outrossim, para que seja mais eficaz esta construgdo. é necessario uma maior



organizagdo, através de programas de satide que contemplem todas as demandas, envolvendo
professores, alunos e suas respectivas familias, e ndo agdes isoladas por um ou outro

professor.

3.5 Percepcoes e sugestoes

Aparentemente compartilhamos, professores e profissionais da satde, da concepgdo de
que a saude escolar ¢ um campo muito grande que esta desativado em termos de programas
que possam auxiliar os alunos nas questdes de saude. Assim, esta categoria discorre sobre as
percepgoes e sugestdes dos sujeitos sobre estas questdes.

Quase todos os sujeitos referem que acreditam que a presenca de um profissional da
saude nas escolas, participando na elaboracéo e execucdo de Programas de Saude ao Escolar €
de extrema importancia e colaboraria para a qualidade de saide desta parcela da populagdo .
Acreditam por exemplo, que com orienta¢do dos alunos podera diminuir a incidéncia das DST

e outras doencas

“...a prova ta que continuam existindo essas doencas(dst e aids), além
da gravidez precoce que tem aumentado nos ultimos tempos eu acho
que com um profissional da drea da saude, nos poderiamos ganhar

muito com isto”(S. ¢)

Ao trabalhar com os alunos assuntos como sexualidade, drogas. entre outros, alguns
professores salientaram que seria mais facil se estes temas fossem abordados por um
profissional da 4rea. Aparentemente os sujeitos desejam dividir as responsabilidades com os

profissionais da area da saude, procurando sanar suas dividas através de uma troca constante.

“...é importante que pessoas da drea da saide venham e falem, eu
ontem estava trabalhando e uma menina trouxe um desenho de um
ovdrio, tive que explicar, mas se existisse um enfermeiro na escola ele
poderia fazer um apanhado maior...sabe, nés temos professores que
ndo se sentem tranquilos para falar sobre esses assuntos...” (S. €)

“...0 enfermeiro poderia me ajudar dentro da drea da saiide, ele pode

por exemplo, a gripe, como combater, quais os cuidados que se deve
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ter com a gripe...a higiene, o banho, uma coisa importante, o piolho,

como combater, os cuidados que se deve ter...” (S. e)

De acordo com Santos et al(1997)
“ o parecer n° 837/68 cria a licenciatura em enfermagem...o
licenciado em enfermagem obtera registro definitivo para o ensino, na
escola de segundo grau, das disciplinas e praticas educativas

relacionadas com essa especialidade...”(p. 176).
O exposto acima, embasa a proposta de que o Enfermeiro possa fazer parte do corpo
docente escolar, como educador em satde na construgdo conjunta de programas de saude .

Algumas situa¢des no cotidiano escolar sdo lembradas pelos sujeitos, para reforgarem as

possibilidades na area escolar para a participag@o de profissionais da saude.

“..e até nos ensinando os primeiros-socorros, o que se faz quando
alguém se machuca..”(S. ¢)

“...por exemplo, surge na escola na série tal um assunto relacionado
a sexualidade, entdo esse profissional(o enfermeiro) falaria com os
alunos que expuseram a duvida...se em outra turma surgisse o tema
auto-medicagdo , o profissional da satide poderia entrar em sala de

aula e trabalhar esse assunto..”(S. b)

Ao questionar o assunto familia, percebo que os professores acreditam na importancia
de envolver a familia para que um trabalho iniciado na escola continue em casa. Os pais
deveriam receber um suporte da escola para ter condi¢des de realizar esta tarefa, porém, hoje
a escola ndo tem condi¢des de por esta proposta na pratica, pois a falta de disponibilidade e,
em alguns momentos, o despreparo para trabalhar as diversas questdes referentes a saude
(drogas, sexualidade, relacionamento pais/ filhos) fazem com que os professores focalize
somente o aluno nesta constru¢@o do conhecimento. No entanto, de acordo com o exposto por
Zimerman e Osorio et al(1997) a familia possui uma visdo fantasiosa em relagdo a expectativa
que tem da escola “o desejo de que a Instituigdo escolar eduque o filho naquilo que a familia
ndo se julga capaz, como, por exemplo, em relagdo aos limites e sexualidade”(p. 363). Desta

forma. se faz muito necessario o envolvimento da familia neste processo de constru¢io da



saude do escolar.
De forma semelhante, elas acreditam que a proposta teria maior aderéncia dos pais, se

fossem realizadas por profissionais da satde e ndo pelas professoras.
“.. em algumas escolas municipais acontece esse intercambio com os
pais. O profissional da saide poderia fazer esse meio de campo,
assim eu acho que seria muito positivo, teria resultados... NOs
achamos que, se nos convocdssemos os pais, eles ndo viriam, mas se
houvesse mais atrativos (como a presenca de um profissional da
saude) eles iriam vir. Eles devem ter muitas duvidas e ndo sabem
onde procurar as respostas, até para conversar com seu filho em
casa, muitos pais ndo sabem o que fazer diante de um filho que ingere
bebida alcoolica, por exemplo.” (S. b)
“...0 enfermeiro pode fazer palestras para as familias, por que hoje as
criang¢as sdo mais abertas para ouvir e ir atrds do conhecimento,
enquanto que os pais tem muita dificuldade para colocar para seu
filho esses temas (sexualidade, drogas, entre outros). Muitas vezes ele
acha que seu filho ndo faz (fumar, beber, rela¢do sexual) e na maioria
das vezes ele estd fazendo ha muito tempo atos ndo desejaveis, entdo
eu acho que a familia tem que ser bem informada quanto a isso.” (S.

€)

As professoras percebem também que seria mais produtivo se houvesse possibilidade de
ter a presenca de um profissional da saude de forma constante no ambiente escolar para a
construcdo conjunta e continua de programas, a fim de suprir as dificuldades e demandas que
viessem surgir no cotidiano escolar. Além disto, esta constancia permitiria que se criasse uma
maior intimidade entre o enfermeiro e os alunos, fazendo com que estes percebessam ndo sé
como um profissional, mas também como um amigo, pois desta forma o aluno ndo teria

nenhum receio de procuré-lo para tirar qualquer duvida ou para pedir ajuda.

“...a crian¢a ou o adolescente tem que sentir o profissional como um
amigo, alguém mais intimo e essa intimidade vai se dar com a

frequéncia que o profissional estiver na escola. Assim o aluno vai

(3]
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fazer perguntas sem constrangimento, vai chegar mais perto do
profissional e buscar o esclarecimento que precisa nesta drea. Para
que isso aconteg¢a, é preciso que seja frequente a presen¢a do

profissional na escola.” (S. e)

O espago existente nas escolas para serem trabalhadas as questdes de saude. ¢ muito
grande. Acreditamos que € necessario um trabalho conjunto entre profissionais das areas de

saude e educagdo, afim de podermos elaborar e implantar programas efetivos onde ndo

existam.



CONSIDERACOES FINAIS

Tendo em vista os objetivos que me levaram a realizar este trabalho, os quais foram:
conhecer a percepc¢do dos professores quanto o desenvolvimento dos programas de saude e,
verificar junto aos professores qual a participagdo do Enfermeiro na construgdo e execugdo de
programas de saude escolar, procurei achar as respostas para estes questionamentos, atraveés
do desenvolvimento do presente estudo.

Apo6s uma andlise dos dados, constato que os professores percebem o quanto €
importante a existéncia de programas de saude dentro das escolas, mesmo que atualmente, as
autoridades governamentais, parecem ndo ter esta mesma percep¢do que tinham ha algum
tempo atrds, quando ainda existia o CAE. Acreditam que, com uma atua¢do conjunta,
professor/profissional da satde, poderia ser melhorado consideravelmente a qualidade de
vida de alunos num esfor¢o conjunto com pais e professores, pois desta forma. como eles
mesmos colocaram, a presenca deste profissional constantemente na escola, iria dar um
suporte ao professor, principalmente nas questdes referentes a saude.

Através de suas falas, percebi que os professores ndo tem a nogéo clara das atividades
que o enfermeiro pode desenvolver como educador em saude, além de poder ser o elemento
de ligacdo entre a comunidade escolar e os outros servigos que a comunidade pode dispor, no
entanto, deixam bem claro a necessidade de se ter um profissional da saide presente na
escola. Outro dado enfatizado pelos professores, foi ha necessidade de se envolver a familia,
afim de que esta dé a continuidade, em casa, as orientagdes recebidas na escola. Neste ponto,
as professoras também referem que, a participagdo de um profissional da saude seria muito

importante, pois acreditam que os pais valorizariam mais se nesta constru¢do do



conhecimento, houvesse a participag@o deste profissional.

Sendo assim, acredito realmente que, para amenizarmos os atuais problemas de
saude(gravidez precoce, drogas, dst, etc.) que estdo interferindo na qualidade de vida de
muitas criangas e adolescentes, devemos langar este olhar preventivo para dentro das salas de
aula, afim de que este possa modificar a triste realidade que temos vivenciado.

Diante dos resultados obtidos com este presente estudo, realizado junto as duas escolas
de Porto Alegre, e acrescido da experiéncia obtida ao ter tido contato com o estudo que
descreveu o processo de implantagdo do programa de saude escolar na localidade de Ribeirdo
Preto, acredito que também podemos modificar a situag@o dos Programas de Saude Escolar
nas referidas escolas. Como estratégia de agdo, creio que o ideal seria a criagdo de campos de
estagios nestas escolas, pois a constante presenca de académicos e professores, iria contribuir
significadamente na construgdo de programas de saude, possibilitando o desenvolvimento de

pesquisas que venham ao encontro das necessidades apresentadas pela comunidade escolar.
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ANEXO A
TOPICOS A SEREM ABORDADOS DURANTE A ENTREVISTA SEMI-
ESTRUTURADA

e Desenvolvimento do Programa de Saude na escola;

e Participacdo dos professores no Programa de Saude Escolar,

e Participacdo dos professores na execu¢do do Programa a nivel de escola;
e Participa¢do do enfermeiro no Programa de Satde Escolar;

e Participa¢do do enfermeiro na execugdo do Programa a nivel de escola.



ANEXO B

TERMO DE CONSENTIMENTO INFORMADO

Prezado(a) Professor(a)

Venho por meio deste termo informar- lhe que o presente estudo tem por finalidade
conhecer a percep¢do dos professores quanto ao Programa de Satude Escolar desenvolvido
nesta Escola, bem como a participagdo do Enfermeiro nestes programas. Osdados obtidos
através da pesquisa serdo utilizados no meio académico. Solicito autoriza¢do para gravar a
entrevista, asseguro que a mesma sera desgravada apos a transcricao dos dados. O participante
do estudo podera retirar seu consentimento a qualquer momento e deixar de participar do

estudo. E garantido o anonimato ao participante do estudo.

Sou académico de Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul e este
estudo serda meu trabalho de conclusdo do curso. Tendo como orientadora a Prf* Dra. Nair
Regina Ritter Ribeiro. Coloco- me a sua disposi¢do para todos os esclarecimentos que julgar

necessario.

Atenciosamente

Luis Felipe Pedroso Lopes

Porto Alegre, de de 2000

pelo presente consentimento

informedo, afirmo que fui esclarecido(a), de forma clara e detalhada, livre de qualquer

constrangimento sobre o estudo acima, e concordo em participar do mesmo.

Nome Assinatura.

Porto Alegre, de de 2000.



