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INTRODUCAO

No Brasil, historicamente, a Educacdo e a Saude ja foram interligadas,
pertencendo a um Unico ministério, o Ministério da Educacéo e Saude — MES;
vindo a tornar-se, posteriormente, o Ministério da Saude - MS e o Ministério da
Educacéo e Cultura - MEC, porém sem perder as suas afinidades, em especial,
a peculiaridade de serem pautadas na universalizacdo dos direitos
fundamentais dos cidad&os.

Inicialmente, a assisténcia a salude dos estudantes centrava-se apenas
nos cuidados de higiene e primeiros socorros, prestando assisténcia médica e
odontologica, solucionando desvios de comportamento e diagnosticando

distarbios de aprendizado e/ou atencéao.

A escola deve ser entendida como um espaco de relacdes, um
espaco priviegiado para o desenvolvimento critico e politico,
contribuindo na construcao de valores pessoais, crengas, conceitos e
maneiras de conhecer o mundo e interfere diretamente na producéo
social da saude (BRASIL, 2009).

A partir de uma nova expectativa, focada no conceito ampliado de
saude, na integralidade da abordagem profissional, na producédo de cidadania e
autonomia dos individuos, na aplicacdo da transdiciplinaridade dos saberes e

na acao intersetorial, desenvolveram-se propostas ousadas de trabalhar a




saude na educacdo, um bom exemplo disto é o Programa Saude na Escola -

PSE.

Mais do que uma estratégia de integracdo das politicas setoriais, 0
PSE se propde a ser um novo desenho da politica de educacéo e
saulde ja que: trata a saude e educacgdo integrais como parte de uma
formacdo ampla para a cidadania e o usufruto pleno dos direitos
humanos; permite a progressiva ampliacdo das acfes executadas
pelos sistemas de saude e educagédo com vistas a atencao integral a
saude de criancas e adolescentes; e promove a articulacdo de
saberes, a participacdo de estudantes, pais, comunidade escolar e
sociedade em geral na construcéo e controle social da politica publica
(BRASIL, 2014).

A referida pesquisa tem como objetivo geral definir o que é o Programa
Saude na Escola — PSE e suas diretrizes, discutindo o panorama do territorio
de responsabilidades e verificando a sua relacdo com a intersetorialidade e a
transdisciplinaridade. Apresenta como objetivos especificos: definir o PSE; e
discutir a relacdo da escola/educacdo com a saude, como um territorio de
responsabilidades.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa aplicada, de carater exploratério e quanto aos

procedimentos, classifica-se como bibliografica e documental.

A pesquisa exploratéria tem como objetivo proporcionar maior
familiaridade com o problema, com vistas a torna-lo mais explicito
ou a constituir hipéteses. Pode-se dizer que estas pesquisas tém
como objetivo principal o aprimoramento de ideias ou a descoberta
de intuicbes. Seu planejamento €, portanto, bastante flexivel, de
modo que possibilite a consideracdo dos mais variados aspectos
relativos ao fato estudado (GIL, 2002).

RESULTADOS E DISCUSSAO
1. O Programa Saude na Escola — PSE

O Programa Saude na Escola surge no Brasil em 2009, a partir da
parceria interministerial do setor Educagcédo e Saude e dessa forma se replica
nas instancias das secretarias estaduais e municipais de Saude e Educacéo no

pais.




Foi instituido por Decreto Presidencial n° 6.286, de 5 de dezembro de
2007, tendo como perspectiva ampliar as acdes especificas de salde aos
alunos da rede publica de ensino: Ensino Fundamental, Ensino Médio, Rede
Federal de Educacdo Profissional e Tecnoldgica, Educacdo de Jovens e
Adultos — EJA.

Seu objetivo é contribuir para a formacéo integral dos estudantes por
meio de acbOes de promocao, prevencdo e atencdo a saude, com vistas ao
enfrentamento das vulnerabilidades que comprometem o pleno
desenvolvimento de criancas e jovens da rede publica de ensino. A assisténcia
a esses estudantes deve ser prestada pelos profissionais da Unidade de Saude
da Familia — USF.

Vale salientar a parceria com os professores e coordenadores, 0s quais,
muitas vezes sinalizam os problemas de salde por estarem lidando com os

estudantes diariamente e verificarem os seus problemas.
A essas informacdes, somou-se o Informe Lalonde, documento oficial
do governo do Canada, publicado em 1974, que define o conceito de
Campo da Saude como constituido por quatro componentes: biologia
humana, meio ambiente, estilo de vida e organizagdo da atencédo a
saude. Esse documento apoiou a formulacéo das bases da promog¢ao
da saude e da estratégia para criacdo de espacos saudaveis e
protetores. No inicio dos anos 90, diante das propostas do setor de
Educacéo, da crescente critica de pouca efetividade da educacdo em
saude nas escolas e do fortalecimento das politicas de promoc¢éo da
saude, o Ministério da Saude recomendou a criacdo de espagos e
ambientes saudaveis nas escolas, com o objetivo de integrar as

acoes de salde na comunidade educativa (BRASIL, 2006).

O referido programa é financiado pela Unido, sendo o seu repasse feito
fundo a fundo, através do Bloco do Piso da Atencédo Béasica Variavel — PAB-
variavel; e devendo ter como critérios municipios com baixos indices de
Desenvolvimento da Educacdo Basica - IDEB, no nos anos iniciais do ensino
fundamental e que tenham 100% de cobertura populacional por Equipes Saude
da Familia.

Dentre as acOes do programa estdo: a avaliagdo odontologica,

oftalmoldgica, auditiva e nutricional; a atualizacdo do calendario vacinal;, a




prevencdo ao uso de drogas, do bullyng, da gravidez indesejada, da AIDS e

das DST(Doengas Sexualmente Transmissiveis) e a promo¢do da atividade
fisica, da alimentacdo saudavel e de uma cultura de paz.
2. Escola e Saude: Territorio de Responsabilidades.

O objeto de trabalho da Estratégia de Saude da Familia é o territorio em
que a sua unidade esta situada, devendo esta realizar o diagndstico situacional
de area, reconhecendo os principais agravos de saude local; e utilizar-se de
dispositivos sociais como: associacoes, escolas, igrejas, entre outros, para
desenvolver as tematicas de educagcdo em saude, evidenciando as

potencialidades de sua area de cobertura.

Conhecer a realidade local torna-se bastante pertinente na
perspectiva de considerar salde em seu sentido ampliado. Essa
concepcgao é subsidiada pela renovagdo do pensamento geografico
de Milton Santos, que tenta superar uma visdo de espaco meramente
fisico, entendendo-o como processo e produto das relagdes sociais
(FARIA, 2009).

Para Miranda et al (2009), o setor saude e os territérios estruturam-se
por meio de horizontalidades que se constituem em uma rede de servigos que
deve ser ofertada pelo Estado a todo e qualquer cidaddo como direito de
cidadania.

As atividades de educacédo e saude do PSE ocorrerdo nos territorios
definidos segundo a area de abrangéncia da Estratégia Saude da Familia -
ESF, a partir do projeto politico-pedagdégico firmado entre a escola e a unidade
basica de saude, tracando-se uma rede de servicos e de co-responsabilizacao

das acoes, dessa vez ofertada ao publico escolar.

A real territoriaizacdo ndo deve se limitar a dimensdo técnico-
cientifica do diagnostico e da terapéutica ou do trabalho em salde,
mas se amplia a reorientacdo de saberes e praticas no campo da
saude, que envolve desterritorializar os atuais saberes hegeménicos
e préaticas vigentes cujas finalidades se proponham a construir a
integralidade das agbes, com servicos capazes de acolher os
individuos e de fornecerem uma terapéutica efetiva aos seus
problemas (ARAUJO & ARAUJO, 2013).

E importante ressaltar que o atendimento do programa n&o é restrito as

escolas publicas de qualquer esfera governamental, é estendido também as




escolas particulares e a outros dispositivos educacionais como creches e
educandarios.
CONCLUSAO

A partir da concepcao do PSE ser um Territério de Responsabilidades
desenvolveu-se no campo da subjetividade, uma trama de ligacdes e
articulagbes em prol de solucionar o problema demandado, genuinamente
oriundo do ambiente escolar, de ordem da saude, porém com solu¢cdes nem
sempre possiveis de serem alcancadas pelo campo Educag¢do ou Saude,
isoladamente; necessitando do apoio mutuo das instituicbes e até da busca de
intervencdes de outras esferas, governamentais ou néo.

A essa conjuntura do cuidado se estabelece a pratica da
intersetorialidade e da transdiciplinaridade, como sendo um esforco da
instituicdo e dos profissionais, respectivamente, para além dos seus moldes de
acdo — reconhecidamente “engessados”; buscando parcerias, galgando
objetivos, construindo possibilidades.
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