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INTRODUGAO

No Brasil, a Educacao Popular (EP) foi bastante influenciada pela pedagogia de
Paulo Freire, que em muitas de suas obras enfatiza a importancia do dialogo, do respeito
& autonomia e dignidade dos sujeitos. Vislumbra-se o rompimento do fazer pedagdgico
autoritario, pautado no ensino bancario, onde o educador detém o saber e o educando é
apenas um ouvinte, objeto do processo ensino-aprendizagem.

A EP configura seu arcabouco teorico-metodolégico a partir da realidade,
utilizando-se, para tanto, diversas formas de trabalho no intuito de alcancar todas as
categorias sociais. Constitui um sistema aberto que relaciona ambiente de aprendizagem
e sociedade, a educacéo e o popular ou vice-versa®.

As préaticas em EP se fundamentam, essencialmente, na participacdo social como
instrumento fomentador para a construcdo de um aprendizado sistemético e coletivo,
percebendo a realidade de maneira consciente. E na busca em compreender os sujeitos
na sua dimensao sociocultural, capazes de se organizar politicamente em torno de grupos
ou movimentos que esta pedagogia foi se estruturando teoricamente, perdurando até os
nossos dias, sobre os mais diversos campos da sociedade, em especial nos servigos de
salide, denominada de Educac&o Popular em Saude (EPS)*.

Com o apoio da Igreja, intelectuais e movimentos populares se articulam na busca
de melhores condicdes de vida e saude, utiliza-se a metodologia da educacéo popular de
Paulo Freire, levando a troca de sabres mediada pelo didlogo entre o saber popular e o
cientifico®>. EPS enfatiza ndo o processo de transmissdo de conhecimentos, mas a
ampliacdo dos espacos de interacdo cultural e negociacdo entre os diversos atores
envolvidos em determinado problema social para a construcdo compartilhada de
conhecimento e da organizacdo politica necesséria & superacéo®®.

Assim, essa forma de se trabalhar saude objetiva identificar elementos da realidade
dos sujeitos envolvidos no processo saude-doenca, considerando 0s seus conhecimentog
prévios para trabalhar solucées para os problemas por eles vivenciados®.

Circunscrevendo esse contexto de expansdo da EPS, o trabalho em grug
sendo implementado como um recurso langado & mao dos profissionais, partic
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no ambito da atencdo primaria a saude, com vistas ao compartilhamento de saberes e
praticas entre usuarios e comunidade no geral no campo da promocéao da saude.

No ambito da EPS, o trabalho com grupos de idosos tem obtido resultados exitosos
no campo da promocado de salde desenvolvido pelas equipes de profissionais de saude
na Estratégia Saude da Familia (ESF), mediante acfes em salde voltadas ao
envelhecimento saudavel e ativo, estimulando sua saude biolédgica, psiquica e social do
isdoso, prevenindo possiveis agravos que ocasionem perdas funcionais nessa faixa etaria®

Destarte, o estudo em tela objetiva apresentar uma experiéncia exitosa no campo
da educacéo popular em saude e o trabalho com grupo de idosos.

METODOLOGIA

Estudo qualitativo na modalidade de relato de experiéncia®. O trabalho foi
desenvolvido a partir da proposta da disciplina de estagio do Curso de graduacdo em
Enfermagem da Universidade do Estado do Rio Grande do Norte — UERN, entre os anos
de 2013-2014, numa Unidade Bésica de Saude (UBS) do municipio de Mossoré/RN.

O municipio de Mossoré esta localizado no estado do Rio Grande do Norte,
atualmente é a segunda cidade em termos de contingente populacional. Possui uma
populacdo de aproximadamente 232.196 habitantes, dos quais 48% do sexo masculino e
52% feminino’.

A UBS, local de estudo, encontra-se localizado no bairro Santo Antdnio,
considerado o mais populoso e dispde de quatro equipes de Saude da Familia, e constitui
campo de préaticas de académicos de enfermagem da UERN, alunos de nivel médio-
técnicos de enfermagem e de pés-graduacao’.

Para dar suporte as discussdes sobre Educacdo em Saude e trabalho com grupos,
utilizou-se também a visita domiciliar para conhecer a realidade do grupo de hipertensos
da UBS, denominado “Bem Viver”. E, posteriormente foi feita a andlise da captacdo da
realidade e a partir desta elaborado a proposta de intervencao que foi apresentada em
sala de aula.

Ao final, mediante as discussoes e reflexdes acerca da atividade desenvolvida, foi
feita a analise e consulta de bibliografias para subsidiar a elaboracéo deste relato.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Inicialmente, houve uma aproximacéo do referencial tedrico a partir da leitura e
andlise dos textos sobre EPS e o trabalho com grupos pelos docentes e discentes da
disciplina. Prop6s-se uma abordagem inicial com equipe de profissionais da UBS mediada
pela apresentacdo de esquete abordando o trabalho com grupos, tendo os discentes
como atores.

Elaborou-se um esquete abordando a maneira como a educacdo epg
saude/trabalhos com grupos vem desenvolvida na realidade dos servicos de saude
foi posteriormente apresentada na UBS.
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As cenas enfocavam trés aspectos: as praticas verticalizadas no processo
educativo realizada pelos profissionais; a importancia da formacdo de vinculo no
fortalecimento do grupo; e, a necessidade de maior envolvimento entre os profissionais no
estabelecimento de um cronograma diversificado e dinamico das atividades propostas,
sempre atentando para as necessidades especificas dos idosos.

O debate em torno do esquete incitou discussbes sobre o assunto, tendo como
participantes os agentes comunitarios de saude, enfermeiros e demais profissionais de
saude da Unidade Béasica de Saude da Familia, além dos docentes e discentes.

Reforcou-se a necessidade de implementacdo de atividades diversificadas no
grupo de idosos, considerando-se a participacdo mais efetiva de usuarios adscritos no
territério. Partindo-se desse primeiro momento, estabeleceu-se um projeto de intervencao
junto aos profissionais contemplando atividades que estimulassem o fortalecimento do
grupo. A estratégia inicialmente utilizada para implementacédo do projeto foram as visitas
aos participantes do grupo de hipertensos “Bem Viver”.

Entre os elementos fundamentais para que o trabalho com grupos frutifique,
alcance seus objetivos, destaca-se a criacdo de vinculos®. Exige-se, desse modo, a
necessidade de o processo de escuta, ou seja, o trabalhador em saude precisa dar
margem para o estabelecimento de um verdadeiro dialogo com o usuario. Assim podera
ouvir suas reais inquietacbes e anseios, e isso possibilitard que suas acdes sejam
direcionadas ou redirecionadas, intervindo de maneira resolutiva®®.

Observou-se que, embora muitos usuarios participem ativamente e sejam
ouvidos, ha a necessidade de atentarmos para os motivos daqueles que nao participam,
reconhecendo e intervindo nos entraves que dificultam tal integracgéo.

Mediante o fato dos usuarios participantes néao referirem problemas, nossa
proposta de intervencéo se voltou também para aqueles que nédo participam. Através dos
trabalhos em grupo pode-se vivenciar varias culturas e percepcdes diferentes, pois ele
nos da a chance de ndo sé questionarmos o outro, mas Ssi mesmo

Um dos maiores desafios da EPS no ambito da atengcdo primaria € a forma como
os trabalhos em grupos séo executados'®. O que acontece ainda é que os profissionais
fazem reunibes com a populacédo e transmitem seus conhecimentos sem, no entanto,
levar em conta os sentimentos, conhecimentos e reais necessidades da mesma. Esse tipo
de pratica acaba por distanciar os usuarios dos trabalhadores, desmotivando-os a
participarem dos encontros que visam educacéo e satde”.

Com isso, elencaram-se algumas sugestdes para o projeto que incluiam:

e Propor a realizagao de ag¢des educativas no Grupo de idosos de maneira itinerante,
onde as reunifes aconteceriam em pontos estratégicos da area de abrangéncia da
UBS;

Reunir periodicamente as equipes da ESF e sensibilizar os profissionais p
discutirem os elementos necessarios para viabilizacdo da proposta junto ao
alvo;
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e Haver um momento de
encontram dificuldades e icipar,das, atividades

e Definir os pontos estratégi ‘ vaﬁﬂ@%ﬁ*‘éﬂﬁsrd’éﬁfagao a proximidade dos idosos
que tem maior dificuldade a céssibilppggmcﬁqmées.

djusuEH principalmente aqueles que

Entende-se que o conjunto desse medidas ao serem implementadas dar&o
margem para que haja uma adesédo mais efetiva, acolhendo assim a maioria dos idosos
pertencentes ao grupo, além de usuarios da Unidade de Saude.

CONCLUSAO

Reconhece-se que o trabalho com grupos de idosos, entre cenarios e desafios,
constitui uma estratégia potente de educagdo em saude no ambito das acdes
desenvolvidas pelas equipes de profissionais da ESF voltadas a promocdo da saude e
qualidade de vida.

Outrossim, deve-se estimular cada vez o atendimento em saude integral e
humanizado ao idoso, por meio de acfes e atividades diversificadas que impulsionem o
fortalecimento do vinculo e interacéo entre profissionais e usuarios, estimulem o processo
de resgate autonomia e cidadania desse grupo especifico
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