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1. PREFACIO

A educacédo é continuamente propagada como a impulsora do desenvolvimento e
apontada de forma unadnime como necessaria a um melhor futuro para nosso pais.
Por outro lado, a saude é o bem mais precioso que temos, quer como individuos ou
como sociedade e sabidamente a educacdo é a forma mais eficaz, menos
dispendiosa e mais duradoura de promocao de salude em todas as esferas. Porém
as ac0Oes relacionadas ao aperfeicoamento e novos caminhos da educagcao em saude
ainda permanecem isoladas e pouco consolidadas.

Congregar os que propdem novas solucdes para a educacdo em salde no nosso
pais € um grande desafio, mas também uma enorme satisfacdo. Os caminhos da
salde passam necessariamente pela educacéo. Este evento preenche parte desta
lacuna ao conclamar a comunidade de educadores em saude para divulgar seus
trabalhos, suas ideias, debater e fortalecer o fluxo de informagbes e projetos. A
reflexdo coletiva favorece o surgimento e implementacédo de novas ideias além de
motivar e criar pontos de unido entre os profissionais. Esta € a pretensdo deste VI
Simpoésio de Educacdo em Saude do Hospital de Amor de Barretos. Mais ainda, que
este ponto de inflexdo e apoio matuo possa gerar frutos com beneficios para toda a
sociedade e que seja primeiro de muitos outros.

Nas paginas destes anais, € possivel analisar a riqueza deste simpdsio e a variedade
e qualidade dos trabalhos realizados por diferentes iniciativas. A sua realizacdo so
foi possivel devido a colaboracao de cada participante e isso foi o fator decisivo para
0 sucesso deste simpaosio.

Dr. Vinicius de Lima Vazquez

Médico cirurgido oncologista e Diretor de Extensédo do Instituto de Ensino e
Pesquisa do Hospital de Amor



2. EDITORIAL
Sem duavida nenhuma, ndo tem como ignorar que dois dos principais aspectos da
existéncia humana sdo a Educacdo e a Saude. Estes dois temas ja sdo bem
complexos em si, e se tornam mais desafiadores quando tratados juntos.

Séo claras e evidentes as necessidades de incluir no contexto da saude os
processos educacionais, pois para inserir nas pessoas a cultura do autocuidado, se
faz necessario uma mudanca de paradigma e de comportamento e isso so é possivel
com a educacao. O mesmo ocorre no contexto da educacéo, pois a inclusdo de acdes
e praticas de saude nos ambientes educacionais € de fundamental importancia uma
vez que a escola é centro privilegiado para o desenvolvimento integral do ser
humano.

Lancando um olhar para a Histéria da Educacédo Sanitaria no Brasil, comprova-se
gue fazer saude sem um olhar educativo pode ter efeitos ndo desejados, como por
exemplo, a revolta das vacinas (1904 — Rio de Janeiro). Cuidar da sua saude por
uma obrigacgé&o, imposicéo ou reconhecer a necessidade de incorporar em seu dia-a-
dia cuidados pessoais e coletivos € uma questao de discernimento.

Nés do NEC — Nucleo de Educacdo em Céancer do Hospital de Amor recebemos esta
grande misséo de tratar estes dois temas tdo desafiadores de forma conjunta e com
foco final a sua inter-relacdo com o cancer. A partir do momento em que se constata
gue o cancer é um problema de saude publica onde aparece no topo do ranking entre
as principais doencas que mais matam por falta de educacéo, passa a ocupar lugar
de destaque a Educacédo em Saude nos principais centros oncol6gicos do mundo.
Levar a populacéo todas as informacdes de como manter uma vida saudavel tem
sido o principal desafio dos tempos atuais, diante de tantas opc¢des trazidas pela
modernidade.

Diante deste cenario ndés do NEC percebemos que muito tem que ser feito e muito
tem sido feito neste aspecto, porém em nossa regido de formas isoladas e pontuais.
N&o é muito diferente do que vem acontecendo no Brasil e no mundo, com isso se
fez necessario unirmos forcas para enfrentarmos esta realidade. Um dos
mecanismos que acreditamos muito e resolvemos motivar, é a troca de experiéncias
e o estimulo & formacéo, para isso, propusemos a criagdo do Simpésio de Educacgéo
em Saude.

De forma simples e concreta o Simpdsio de Educacdo em Saude quer ser um farol
neste imenso mar de possibilidades, muitas vezes perigoso, profundo, mas,
sobretudo cheio de vida. Por que o formato cientifico para este Simpoésio?
Inicialmente fomos perguntados: Educacdo faz Ciéncia? A resposta foi outra
pergunta: Por qué? Em educacao nao se faz ciéncia?

Temos claro que a ciéncia é desafiadora, mutante, viva e para iSSoO € necessario
colocar todas nossas experiéncias e conhecimentos registrados para que possam



contribuir com a evolucgéo, afinal, para a humanidade a Saude é essencial para a
sobrevivéncia e a Educacéo para a existéncia.

Gerson Lucio Vieira

Coordenador do Nucleo de Educacdo em Céancer



3. IV SIMPOSIO DE EDUCACAO EM SAUDE
3.1APRESENTACAO

Estudos da Organizacdo Mundial de Saude revelam que o indice de pessoas com
cancer esta crescendo em um ritmo considerado alarmante. O nimero de mortes no
Brasil causadas por cancer aumentou em 42% desde 2000 e chegou a 243 mil
pessoas no final de 2018. Hoje é a segunda causa de mortes no Brasil. Para a OMS,
a expansao esta ligada: ao envelhecimento da populacao, ao sedentarismo, a dietas
pouco saudaveis, tabagismo, etilismo (consumo de alcool) obesidade, a poluicédo e
exposicao solar. O alto indice de mortalidade por cancer ocorre principalmente por
causa do diagndstico tardio, quando a doenca ja se encontra em estagio avancado.

Os programas de tratamento para essa doenca envolvem custos altos. A falta de
conscientizacdo da populacao, especialmente a de baixa renda, sobre a importancia
do autocuidado com a saude, a necessidade de adotar atitudes preventivas resulta
no aumento de doencas de maneira geral em especial o cancer. Detectar o cancer
em estagio inicial aumenta significativamente a possibilidade de cura e reduz o
impacto financeiro: ndo apenas o custo do tratamento € menor, mas as pessoas
podem continuar a trabalhar e apoiar suas familias.

Dentro desta perspectiva o Instituto de Ensino e Pesquisa através do seu Nucleo de
Educacdo em Cancer realizou o IV Simpdésio Cientifico de Educacdo em Saude nos
dias 07 e 08 de novembro de 2019, com o tema “Vocé nao esta sozinho: quando a
Educacdo em Saude e o bem-estar mental se encontram”.

3.2 OBJETIVOS
v Promover e estimular o didlogo sobre tematicas que versam 0s campos da
educacéo e da saude com os atores envolvidos na area;
v' Proporcionar troca de experiéncias e a oportunidade de pensar estratégias que
embasem a producéo e divulgacéo dos trabalhos e projetos neste campo;
v' Possibilitar a intersetorialidade (saude, educagdo, comunidade em geral) na
compreensao e na abordagem dos principais temas que circundam a insercao da
cultura do autocuidado;
v' Estimular a geracao de grupos informais de investigacéo educativa que tenham
vontade de discutir suas ideias e aspiracdes abertamente e também desejamos
estimular a intervencdo na realidade, sobretudo junto as questdes de educagdo em
saude.

3.3 PUBLICO-ALVO
Profissionais das areas de Educacao e Saude em geral.



4. PROGRAMACAO
Pré-simpdsio - 07/11/2019

14h00 | Abertura do Pré-Simpadsio — Projeto Ligando a Ciéncia

Publico-Alvo: Profissionais e Graduandos das areas de Educacéo e de Saude.
14h15min | Palestra: Neurociéncia das emocdes, memoria e aprendizagem
Palestrante: Me. Raimundo Soares Junior

Graduado em Ciéncias Biomédicas na Universidade Estadual Paulista Julio de
Mesquita Filho, UNESP, Botucatu. Mestre pelo programa de pés-graduacdo em
Neurociéncias e Ciéncias do Comportamento, pela FMRP-USP, atuando nos
seguintes temas: Mecanismos de controle da dor e comportamento defensivo.

15h15min | Palestra: Brincar faz bem para o cérebro: funcdes executivas e
educacéo

Palestrante: Dr2 Isabela Almeida Ramos

Graduada (2010), Mestre (Bolsista CAPES/2013) e Doutora (Bolsista CAPES/2017)
em Educacédo Fisica pela Universidade Catdlica de Brasilia - UCB. Atualmente é
Docente Adjunto |, dos cursos de Graduacdo e Pés-Graduacdo (mestrado) em
Educacdo Fisica da UCB, é ainda docente dos cursos de Saude do Centro
Universitario UniProjecdo onde atua como coordenadora do GEBRINCA - Grupo de
Estudos em Exercicios, Brincadeiras, Cognicdo e Aprendizagem. Avaliadora AD
HOC da Fundacé&o de Apoio a Pesquisa do Distrito Federal (FAPDF).

16h15min | Coffee Break
16h45min | Palestra: Escolhas, Escolas e Humor
Palestrante: Me. Rafael Studart Monclar

Possui graduagdo em Bacharelado em Ciéncia da Computacdo pela Universidade
Federal do Rio de Janeiro (2004) e mestrado em Engenharia de Sistemas e
Computacéo pela Universidade Federal do Rio de Janeiro. Doutorando pela
Universidade Federal do Rio de Janeiro.
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Programacéao do Simpadsio - 08/11/2019
IV Simpdsio de Educagdo em Saude do Hospital de Amor

Tema: “Vocé nao esta sozinho: quando o Bem-Estar Mental e a Educacéao se
encontram”.

07h30 — Credenciamento

08h00 — Abertura do IV Simpoésio de Educacdo em Saude do Hospital de Amor
Barretos

8h30min | Palestra: — “Autoconhecimento como estratégia para promocgao de saude
e bem-estar mental”

Palestrante: Dr2 Carla Andrea Tieppo

Neurocientista, pioneira em cursos de extensdo em Neurociéncia no Brasil. Possui
titulo de doutora em Ciéncias pela USP. Ha 24 anos é professora e pesquisadora da
FCMSCSP onde ministra aulas de graduacao e pos-graduacao sobre o funcionamento
do sistema nervoso e suas relagdes com a mente e o comportamento humano. Aplica
0s conhecimentos da Neurociéncia com o objetivo de favorecer o desenvolvimento
humano a partir da interface tangivel do conhecimento do cérebro humano e suas
potencialidades.

9h25min | Palestra: Reflexbes sobre o Bem-Estar Mental dos professores da
Educacéo Basica.

Palestrante: Dr2 Marlene Fagundes Carvalho Gongalves

Pedagoga, Doutora em Educacdo, Livre Docente em Educacdo em Saude e
Enfermagem, Professora da Escola de Enfermagem de Ribeirédo Preto/USP.

10h20min | Coffee Break

10h50min | Palestra: ESCUTANDO SILENCIOS: a satde mental de quem cuida em
foco.

Palestrante: Dr2 Cléria Maria Lobo Bittar

Psicologa, bacharel em Direito. Mestre e Doutora em Servi¢o Social pela UNESP, pos-
doutorado pelo Instituto Universitario de Estudos de Mulheres (Universidade de
Valencia, Espanha). Docente do curso de Psicologia e do Programa de PoOs-
Graduacéao Stricto Sensu em Promocéao da Saude da Universidade de Franca, temas
de interesse.

11h45min | Palestra: Saude mental do aluno e pratica docente: 0 que a pesquisa
cientifica tem a ver com isso?
Palestrantes: Profd. Dr2 Fabiana Maris Versuti
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Psicologa; Docente do Programa de Pos-Graduacdo em Psicobiologia da USP de
Ribeirdo Preto; Pds-Doutorado pela USP/FFCLRP, Doutora e Mestre em Educacéo
para a Ciéncia pela UNESP/Bauru; Coordenadora do ConectalLab.

Prof. Me. Rafael Lima Dalle Mulle;
Psicologo; Mestre em Psicologia, pela Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras de
Ribeirdo Preto (USP RP); Membro pesquisador do ConectalLab.

12h30min | Lanche box

13h10min | Apresentacéo de trabalhos (modalidade oral).
14h30min | Coffee

15h00 | Workshops

Workshop: Reducao de estresse e de ansiedade baseado em Mindfulness.
Palestrante: Dr2 Bianca Sakamoto Ribeiro Paiva

Pos-doutorado em Cuidados Paliativos, Coordenadora e Pesquisadora do Grupo de
Pesquisas em Cuidados Paliativos e Qualidade de Vida do Hospital de Amor, Docente
Permanente da PAs-graduacao Stricto Sensu (HA), Docente Permanente do Mestrado
profissional (HA), Formacdo em Mindfulness pelo Centro Brasileiro de Mindfulness e
Promocédo da Saude — UNIFESP.

Workshop: Estudar, pesquisar, bem viver: como a Educac¢do em Saude contribui?
Palestrante: Dr2 Helena Maria Scherlowski Leal David

Enfermeira, Mestre e Doutora em Saude Publica pela Escola Nacional de Saude
Plblica Sergio Arouca/FIOCRUZ, Professora Titular do Departamento de
Enfermagem de Saude Publica da Faculdade de Enfermagem da UERJ. Desenvolve
atividades de ensino, pesquisa e extensao nas areas de trabalho, sociedade e saude,
educacdo em salde, educacdo popular e educacao profissional. Todos com sua
interface com a promocdo da saude: género, envelhecimento, trabalho, direitos
humanos e espiritualidade.

Workshop: A consciéncia emocional para uma experiéncia pacifica.

Palestrante: Prof. Emerson Mello dos Santos

Formado em Tecnologia da Informacéo, Pedagogo, pés-graduado em Tecnologias da
Aprendizagem, MBA em Gestdo Estratégica de Pessoas, € gerente do Senac
Barretos, atuando como Diretor de Unidade Escolar, Supervisor Educacional e
Professor do Ensino Fundamental, Médio e Universitario.

Workshop: Espelho, espelho meu!
Palestrante: Elaine Liess (Elaine Janaina Vicente Liess)
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Psicologa, pés-graduada em Neurociéncia Aplicada a Educacdo. Sécia da empresa
Educacédo Inédita, se dedica ao desenvolvimento e implantacdo de estratégias de
ensino, da coordenacao do PAS-IN Programa de Aprendizagem Socioemocional e &
realizacdo de acdes formativas e oficinas pedagogicas para educadores.

17h | Premiacdo dos trabalhos cientificos (resumos ampliados), pésteres e
apresentacoes orais.

17h30min | Finalizagéo.
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5. RESUMO DAS CONFERENCIAS

PALESTRA: NEUROCIENCIA DAS EMOQ()ES, MEMORIA E APRENDIZAGEM
Me. Raimundo da Silva Soares Juniort
1 Universidade de Sao Paulo

Resumo da palestra: A memoria € a capacidade que o cérebro tem de adquirir
informacdes, armazena-las e evoca-las quando necessario. Tal habilidade cognitiva é
de suma importancia para sobrevivéncia de diversas espécies de animais, incluindo
os seres humanos. Tamanha relevancia desperta o interesse de compreender melhor
como o processo de memorizagao ocorre do cérebro, assim como ha uma expectativa
de que tais informacgdes nos possibilitem aprimorar outros processos cognitivos como
a aprendizagem. Existem diversos trabalhos cientificos explorando a memadria no
sistema nervoso e muitas das evidéncias encontradas sugerem uma relacao
consideravel entre a memoria e os aspectos emocionais. A palestra tem como objetivo
discutir sobre os diferentes tipos de memdria, comentar alguns casos clinicos e a sua
relevancia para o entendimento de como nos lembramos e nos esquecemos de
informacdes, além de apresentar os trabalhos cientificos que relacionam as emocdes
com a memoria e o0 processo de aprendizagem fomentando a discussédo sobre como
o estado emocional pode influenciar na maneira como aprendemos e guardamos
informacdes no nosso cérebro.

Palavras-chave: Neurociéncia. Memoéria. Aprendizagem. Emocoes.

PALESTRA: BRINCAR FAZ BEM PARA O CEREBRO: FUNCOES EXECUTIVAS
E EDUCACAO.

Dr2 Isabela Almeida Viana Ramos?
1 Universidade Catodlica de Brasilia; Centro Universitario UniProjecao.

A geracao Z nasce inserida na virtualidade o que gera algumas consequéncias como
0 sedentarismo, e ainda, a exposi¢cdo demasiada a luz artificial que pode suprimir a
liberacdo de melatonina provocando sonoléncia diurna excessiva, resultando na
interrupcéo do processo de consolidagéao da aprendizagem e, como isso, dificuldades
na aprendizagem e flutuacdo da atencdo. Nesse sentido, a qualidade das escolas,
aulas e professores se torna decisiva para o interesse e motivagédo no aprendizado e
consequente desempenho escolar dos alunos. Estudos com analise da funcao
cerebral (eletroencefalografia) incluindo a educacdo fisica e atividades ativas
demonstraram que potenciais relacionados a eventos como € o caso do componente
P3 podem ser melhorados, implicando assim em beneficios sobre fun¢des executivas,
essenciais para a aprendizagem de criangas. “Brincar faz bem para o cérebro" possui
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como ideia central abordar o brincar e o aprender por meio de brincadeiras ativas. Um
assunto amplamente estudado no meio cientifico: jogos, brincadeiras e atividades que
utilizam exercicios fisicos para beneficiar as fun¢des executivas (meméria de curto
prazo, atencdo seletiva) que sdo essenciais para a aprendizagem, porém alguns
fatores como o tipo, a intensidade e a duracao da atividade podem determinar o efeito
das atividades sobre a cognicéo da crianca. Focada na neurociéncia cognitiva, propde
novas ideias envolvendo a ludicidade para a aprendizagem da escola a faculdade.

Palavras-chave: Exercicios fisicos. Criangas. Cognicdo. Aprendizagem.

PALESTRA — “AUTOCONHECIMENTO COMO PROMOTOR DE SAUDE MENTAL”
Dr2 Carla Andrea Tieppo*
1 Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa de S&o Paulo; Grupo Inédita.

Um dos aspectos mais decisivos para a qualidade de vida € a saude. Tanto a saude do
corpo como a saude da mente. Especialmente em tempos em que enfrentamos uma
significativa instabilidade em diferentes esferas de nossa vida, as doencas mentais sao
uns dos aspectos que provocam grande vulnerabilidade em todos. Especialmente porque
vivemos um tempo onde a velocidade de mudancas, a polarizacdo da sociedade e o
excesso de informacdes superficiais, para citar apenas alguns aspectos, estao alterando
toda a l6gica das relacdes familiares, sociais e do trabalho. As pessoas lamentam nao
estarem sendo capazes de cumprir com as expectativas que alimentam de serem mais
produtivas, terem mais tempo para se dedicarem a familia ou mesmo de ndo estarem
conseguindo obter formac&o profissional e emprego que atendam suas necessidades. E
um tempo em que precisamos questionar e atualizar os conceitos de bem-estar e
qualidade de vida para que as pessoas sejam capazes de atingir melhores resultados e
desenvolvam recursos para o enfrentamento destas questdes. O objetivo desta palestra é
apresentar alguns aspectos do funcionamento cerebral que podem ampliar nosso
autoconhecimento, em especial no que tange ao gerenciamento das emocgdes que sao
fundamentais para a compreensao das dinamicas das doencas mentais mais prevalentes
na populacéo: ansiedade e depressao. As emocdes quando néo estdo sendo devidamente
gerenciadas pelo individuo sdo fonte de vulnerabilidade. E importante que o papel do
sistema emocional na dindmica do funcionamento cerebral seja conhecido para que o
individuo assuma seu papel de protagonista na promog¢édo de sua propria saude. Serdo
abordadas as dindmicas dos sistemas de neurotransmissfes noradrenérgico,
dopaminérgico e serotoninérgico evidenciando como podemos interferir nesta dinamica
nos tornando protagonistas na gestdo das emocdes. Serdao trabalhados os conceitos de
vicios e virtudes comportamentais para evidenciar que a plasticidade cerebral permite
mudancas importantes, bem profundas na nossa forma de ser e agir, abrindo espaco para
a substituicdo de comportamentos viciosos por comportamentos virtuosos. Sera feita uma
analise do peso dos ciclos viciosos e dos ciclos virtuosos do cotidiano de cada um e seréo
apresentadas estratégias de como as pessoas podem desenvolver mais controle sobre
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essa dindmica entre vicios e virtudes. Para isso, serdo discutidos 0s mecanismos cerebrais
subjacentes a esta dindmica comportamental que pode ser decisiva para que o individuo
exerca um papel importante na promogdo de sua saude mental através do
autoconhecimento.

Palavras-chave: Saude metal. Qualidade de vida. Autoconhecimento. Funcionamento
cerebral.

PALESTRA: REFLEXOES SOBRE O BEM-ESTAR MENTAL DOS
PROFESSORES DA EDUCACAO BASICA

Prof. Dr2 Marlene Fagundes Carvalho Gongalves!

1 Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo (EERP-
USP)

No contexto da Promocao da Saude na Educacao Bésica, foco do grupo de Pesquisa
SEBAHC- Salde na Educacdo Basica e Abordagem Histérico-Cultural, da
EERP/USP, temos buscado desenvolver pesquisas e estudos ampliando nosso olhar
para a questdo da saude na escola. Em geral o foco recai sobre os alunos, objetivo
final dessas instituicdes, mas professores sao parte fundamental nesse processo, ndo
s6 porgue deles depende o aprendizado e bem-estar dos alunos, mas também porque
fazem parte de um sistema em que qualquer problema num aspecto, afeta o sistema
como um todo.

Alguns pontos se destacam quando passamos a olhar para o professor da educacéo
basica. Primeiro a especificidade do trabalho nesse nivel de ensino, as demandas
legais e de responsabilidade social que ali estdo presentes, como um norte a ser
seguido, e cobrado, de todos esses professores. Um segundo ponto refere-se as
condi¢cbes de trabalho oferecidas a esse profissional, no nosso contexto, para que
desempenhe suas tarefas. Outro ponto importante diz respeito a formacéo — inicial e
continuada — desse professor; como ele foi preparado para estar nesse lugar e que
recursos ele tem para lidar com as dificuldades e possibilidades que se depara
cotidianamente. E por fim, um quinto ponto que destaca a questdo da realizagao
profissional desse professor; as escolhas que fez para estar nesse lugar e as
diferentes fases de sua vivéncia profissional, dando diferentes tons a cada momento
vivido, como disposi¢céo e animo, até cansaco e desencanto.

Nenhum desses pontos pode ser pensado separadamente do cerne dessa profissao,
o tripé da acao educativa: professor, aluno e conhecimento, que resulta no processo
de ensino e aprendizado. Colocar esses trés pontos em interacéo e funcionando bem,
€ o grande desafio. S6 faz sentido pensar no bem-estar do professor entendendo o
bom funcionamento do encontro entre esses trés pontos, e ai a relacdo professor-
aluno tem um destaque especial. A sala de aula € um espaco apropriado para acées
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partilhadas, sendo a relagéo professor-aluno, um importante elo que leva ao processo
ensino-aprendizagem. O ato de ensinar é, assim, influenciado pelas relagdes
estabelecidas entre professor e aluno. O aluno que aprendeu, encontra-se em estado
de bem-estar, de satisfacdo, da mesma maneira que o professor que consegue ver 0s

resultados de seu ensino também se sente gratificado e realizado.

O olhar para a superacdo dos obsticulos e para a persisténcia nos motivos que
levaram o professor a escolher essa atividade, pode nos ajudar a pensar caminhos a
seguir na busca do bem-estar mental desse professor, na forma de lidar com as
dificuldades e desafios que se apresentam cotidianamente, e consequente melhoria
nos resultados que apresenta em sua profisséo.

Palavras-chave: Professores da Educacéo Basica. Saude Mental. Relacao
Professor-aluno.

PALESTRA: ESCUTANDO SILENCIOS: A SAUDE MENTAL DE QUEM CUIDA EM
FOCO

Prof2: Cléria Maria Lobo Bittar!
1 Universidade de Franca

Algumas profissdes, ainda que estas sejam exercidas em diferentes contextos
(educacdo, social, saude), ttm como caracteristica, o cuidado com o outro. Nas
diferentes categorias profissionais da area da saude, os cuidados sédo entendidos
desde o momento do diagndstico estendendo-se aos diversos tipos de procedimentos
para cada tipo de situacdo e atendimento necessarios. Quando diante de processos
de adoecimento/doencas, que envolvem longo tratamento ou no caso de doencas que
debilitam e comprometem a autonomia dos pacientes, ou diante de um prognéstico
desfavoravel, os cuidados passam a ser mais intenso, o que exige maior proximidade
junto a nova rotina do paciente. Tanto o paciente, quanto suas familias muitas vezes
precisam de periodos de adaptacdo a nova realidade, que inclui idas e vindas as
consultas com os profissionais e aos servigos de saude, as mudancas na logistica da
familia, na reconfiguracdo da rede de apoio e, em muitos casos, da presenca
constante do profissional da salude que permanece longos periodos com o paciente,
seja em domicilio, seja acompanhando-o nos diversos tipos de terapia. Embora
preparados e capacitados ao exercicio profissional, o cuidador lida de maneira muito
peculiar com toda gama de situacdo: do sofrimento fisico e psiquico do paciente e de
seus familiares, com as alteracdes de humor, depressédo, ansiedade e outras
manifestacbes psiquicas do paciente, tipicas de um estado de vulnerabilidade em
funcdo do seu estado. Mas o sofrimento do outro também €&, muitas vezes, o gatilho
para o sofrimento psiquico do préprio cuidador, e dai decorre a pergunta: quem cuida
de quem cuida? Quais 0s sintomas mais comuns de que o cuidador esta em perigo e
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precisa ser ele, por sua vez, cuidado? O que fazer diante da angustia, do medo e da
Impoténcia que muitos profissionais sentem diante do sofrimento alheio? Estamos de
fato, preparados profissionalmente para lidar com o medo, o desconhecido e a dor?
Estas e outras situagBes sdo comuns e desencadeiam muitos problemas a saude
mental do cuidador, tendo-se consequéncias para sua vida e saude e igualmente
atingindo seu entorno. Torna-se entdo necessario discutir a salde mental do cuidador,
para que ele possa continuar a exercer suas atividades sem que adoecimento Ihe seja
uma ameaga constante, o que tem se tornado comum entre aqueles que atuam no
ambito do trabalho com cuidados em saude. Esta discusséo perpassa a logica da
reorganizacdo do trabalho em salde, a énfase no aspecto da promocao de atividades
e implementacdo de servicos que visem o fortalecimento de vinculos e outros
aspectos que possam promover saude e qualidade de vida, bem como o apoio e
acolhimento destes, no caso de sofrimento psiquico em curso. O direcionamento
desta discussdo para uma nova reconfiguracdo e organizacdo do trabalho, foi
pensada sob o paradigma da saude mental e sua relacdo com o0s aspectos
organizacionais do trabalho, como proposta por Dejours. Com este referencial
entende-se que ndo basta apenas o apoio individual para a facilitacdo da adocéo de
um estilo de vida mais saudavel, para o enfrentamento ou erradicacéo dos problemas
que possam vir a comprometer a saude/vida, mas igualmente compor um paralelo
com os determinantes sociais da salude capazes de nos afetar, como o caso do
trabalho.

Palavras-chave: Trabalho. Saude Mental. Determinantes Sociais da Saude.
Cuidadores. Promocédo da Saude.

PALESTRA: SAUDE MENTAL DO ALUNO E PRATICA DOCENTE: O QUE A
PESQUISA CIENTIFICA TEM A VER COM ISSO?

Prof2 Fabiana Maris Versuti!
Prof. Me. Rafael Lima Dalle Mulle?

1Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras de Ribeirdo Preto

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) aponta que ndo existe uma definigéo oficial
de Saude Mental. Este fato se da pela existéncia de fatores como diferencas culturais
e julgamentos subjetivos dos individuos, o que impossibilita a criacgdo de uma
definicdo unica. Porém, ha um consenso de que este construto esta relacionado a
indicadores de qualidade de vida cognitiva e/ou emocional. De forma mais especifica,
alguns itens sao indicados como fatores de Saude Mental, sendo eles: (1) atitudes
positivas em relacdo a si proprio; (2) crescimento, desenvolvimento e autorrealizacéo;
(3) integracdo e resposta emocional; (4) autonomia e autodeterminacdo; (5)
percepcdo apurada da realidade; (6) dominio ambiental e competéncia social. No
ambito escolar, dados tém apontado para uma piora em indicadores de Saude Mental
dos alunos, no contexto brasileiro, sendo que problemas relacionados a saude mental
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podem piorar o desempenho e ampliar a evasao escolar. Entende-se que, neste
cenario, um ator que teria significativo impacto, no sentido de atuar na preservacao
da saude mental de alunos, seria o professor. Porém, destaca-se que ndo ha a
insercdo da temética da saude mental na formacao e capacitacdo de professores.
Sendo assim, o objetivo deste trabalho foi de evidenciar contribuicdes do processo de
alfabetizacao cientifica ao desenvolvimento integral dos alunos, com foco no papel do
professor. Para isso, foram elencados aspectos relacionados ao processo da
alfabetizacdo cientifica, enquanto habilidades e competéncias, as quais podem ser
desenvolvidas, em um sentido dialdgico entre professor e aluno, sendo foco na
formacdo de professores e preservacdo dos alunos. Inicialmente, destaca-se a
compreensao basica de termos, conhecimentos e conceitos cientificos fundamentais;
a compreensdo da natureza das ciéncias e dos fatores éticos e politicos que
circundam sua prética; e o entendimento das relacbes existentes entre ciéncia,
tecnologia, sociedade e meio-ambiente (CTSA), enquanto eixos estruturantes da
alfabetizacdo cientifica. Para além dos eixos, outro destaque em relacdo a
alfabetizacao cientifica se da em relacao aos indicadores de alfabetizacdo cientifica,
sendo estes observaveis e mensuraveis. Estes sdo: organizacdo de informacdes,
seriacdo de informac0@es, classificacdo de informacgfes, levantamento de hipéteses,
teste de hipéteses, justificativa, previsdo, explicacdo, raciocinio I6gico e raciocinio
proporcional. Sendo assim, a proposta seria a insercao destes aspectos previamente
destacados, em relacdo a alfabetizacdo cientifica, no planejamento e atuacdo dos
professores, em seu dia-a-dia, ou seja, no planejamento de acdes educativas, com a
criacdo de um ambiente investigativo na sala de aula onde, por meio da resolucéo de
problemas, os alunos séo levados a investigacao cientifica. Propostas neste sentido
tem indicado impacto positivo na promocdo de autorregulacdo da aprendizagem
(ARA), em alunos, ao assumirem a responsabilidade pessoal por sua prépria
aprendizagem, regulando e dirigindo seus processos de aprender, gerando autonomia
e autoconhecimento durante este processo. Isto reforca a necessidade de adaptacao
a novas metodologias de ensino, com desenvolvimento de estratégias de
aprendizagem mais efetivas.

Palavras-chave: Saude Mental. Formacgé&o de Professores. Alfabetizacéo Cientifica.

WORKSHOP: REDUCAO DE ESTRESSE E DE ANSIEDADE BASEADO EM
MINDFULNESS

Dr.2 Bianca Sakamoto Ribeiro Paival

linstituto de Ensino e Pesquisa do Hospital de Amor de Barretos.
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Nas ultimas décadas, é possivel identificar que as pessoas, de um modo geral, estdo
mais estressadas e ansiosas. O estresse pode ser originado de fontes externas ou
internas. Caracteriza-se como fontes externas situacdes que acontecem na vida ou
por meio das pessoas que lidamos. E as internas referem-se a maneira como
pensamos, nossas crengas, valores e como interpretamos o mundo ao nosso redor.
Fatores internos e processos de trabalho estdo entre os que mais desencadeiam
estresse, tais como atividade profissional, turnos de trabalho, relacionamento
interpessoal, sobrecarga, hierarquia, autonomia, apoio social, tipo de trabalho que a
pessoa desenvolve, inseguranca e estratégia de enfrentamento. Ja a ansiedade pode
ser caracterizada como um sentimento de vazio e tensdo que estd diretamente
relacionado com o medo de algo que pode vir a acontecer. Pode ser patoldgica
quando traz desequilibrio no cotidiano do individuo, podendo ser categorizada como
uma resposta ao estresse. Assim, estresse e ansiedade interferem negativamente na
vida das pessoas, levando-as, em determinados casos, a desenvolverem alteracdes
emocionais e psicolégicas que necessitam de intervencbes. Como forma de
prevencdo ou reducdo de estresse e ansiedade, tem sido implementada, cada vez
mais, a pratica de atencdo plena, ou mindfulness, tendo como objetivo levar os
individuos a conscientizarem-se quanto ao momento presente, de forma intencional,
sem julgamento e com qualidade. O ponto principal de mindfulness é a vivéncia do
momento, posteriormente o estado psicolégico. E fundamental que se esteja pronto
para vivenciar a situacdo sem julgar os proéprios pensamentos. A técnica tem como
objetivo a autonomia e o controle do momento na busca de vivenciar uma situacao
sublime e organizada. A pratica de mindfulness tem demonstrado a sua relevancia
nas instituicbes de salude e de educacdo, através de programas voltados para a
reducdo de estresse. Assim, o objetivo desse workshop € proporcionar aos
participantes alguns principios fundamentais de mindfulness de forma vivencial e
pratica, levando os participantes a tomarem consciéncia do momento presente com
abertura e curiosidade. Sera abordado o programa de MBSR (Mindfulness Based
Stress Reduction) que faz uso da pratica da meditacdo com o objetivo de cultivar a
consciéncia. O objetivo do programa € preparar os participantes para reducao de
estresse e trazer certa normalidade para sintomas e situagdes estressantes.

Palavras-chaves: Mindfulness. Atencéo Plena. Reducédo de estresse. Reducédo de
ansiedade. Qualidade de vida.

WORKSHOP: ESTUDAR, PESQUISAR, BEM VIVER: COMO A EDUCACAO EM
SAUDE CONTRIBUI?

Dr2 Helena Maria Scherlowski Leal David?
Faculdade de Enfermagem - ENF/UERJ

O workshop aborda a temética em torno dos valores humanos que ancoram as
propostas de educagdo em salude para a autonomia, a solidariedade e o bem viver,
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em um contexto social no qual ha constantes estimulos ao individualismo, isolamento
e competicao, e no qual os modos de viver influenciam os estilos de vida e a saude.
Ao mesmo tempo, vivencia-se um excesso de informagdes sobre saude que nem
sempre estdo ancorados em evidéncias cientificas, porém circulam amplamente e
devem ser objeto de reflexdo e critica. Entende-se que a educacdo em saude pode se
constituir em uma perspectiva articulada a pesquisa para o0 desvelamento das
condicbes e conjunturas que surgem como haturalizados, gerando novos
conhecimentos para o bem viver. O objetivo € o de construir um dialogo participativo,
mediado pela facilitadora, com troca de ideias e reflexdes a respeito do que significa
ter salde e bem viver hoje. A metodologia ser& de discusséo participativa, utilizando-
se de temas disparadores que levem os participantes a dialogar em pequenos grupos,
e posteriormente em plenaria, construindo e compartilhando proposicées e ideias, a
partir da reflexdo coletiva.

Palavras-Chave: Bem viver. Pesquisar. Estudar. Educacdo em Saude.

WORKSHOP: A CONSCIENCIA EMOCIONAL PARA UMA EXPERIENCIA
PACIFICA

Prof.: Emerson Mello dos Santos?
1Senac Barretos

Dentro de um contexto de alto indice de violéncia, vivenciar experiéncias pacificas
transforma o seu dia a dia em casa, no trabalho, ou seja, em todos os locais por onde
passar. Seja vocé um agente de mudanca, em busca da paz e de uma comunicacao
nao violenta.

Falar sobre as experiéncias pacificas por meio da consciéncia emocional é o objetivo
deste workshop, que trard conceitos sobre inteligéncia emocional, cultura de paz,
didlogo e empatia para uma comunicacao ndo violenta.

Uma das experiéncias € a roda de conversa e seus beneficios dentro e fora da sala
de aula e, a busca do didlogo no ambiente de trabalho, para o favorecimento de um
clima harmonioso, com atitudes de confianca e seguranga, garantindo o bem-estar
comum repleto de paz e tranquilidade.

Vivenciar acdes que justifiguem as atitudes as quais levam a mudanca de
comportamento, favorece o entendimento da situagcéo que levou ao comportamento
inesperado. Por meio dessas experiéncias, construimos repertérios de atitudes para
modificar o resultado dessas acdes para o favorecimento da cultura de paz,
proporcionando um ambiente amistoso.

“‘Aprimorar a paciéncia requer alguém que nos faca mal e nos permita praticar a
tolerancia”, inspirado pela frase de Dalai Lama, buscaremos por meio da pratica do
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trabalho restaurativo a eficacia na superacao da violéncia, favorecendo o processo
empético, construindo coletivamente a capacidade de mediar dialogos e acolher as
diferencas em prol de um mundo melhor.

Assim, pretendemos contemplar as experiéncias vividas para um aprofundamento
constante em busca da Cultura de Paz, almejada por todos, que direta ou
indiretamente é afetado em nosso mundo contemporaneo.

Palavras chave: Consciéncia emocional. Inteligéncia emocional. Cultura de paz.
Didlogo. Empatia.

WORKSHOP: Espelho, espelho meu!
Prof.: Elaine Janaina Vicente Liess?
1 Educacéao Inédita

A Oficina de Autoconhecimento € uma oportunidade do individuo se conhecer de
forma ludica e interativa, visando a compreensédo de si proprio, seus sentimentos e
comportamentos, assim como, a sua relagdo com o outro ao seu entorno, de forma
breve. Todos possuimos limiares diferentes, o que te tira do prumo é diferente do que
tira 0 outro, e isso ndo nos faz melhores ou piores, nos faz Unicos!

Através do autoconhecimento é possivel buscamos comportamentos mais adequados
aos nossos objetivos, é possivel tirarmos o melhor de nossa energia, é possivel
descobrirmos toda a poténcia que ha em cada um de nés. Fragilidades e
vulnerabilidades todos temos, mas o que fazemos ao conhecé-las é que faz toda a
diferenca.

Palavras-chave: Autoconhecimento. Comportamentos. Sentimentos.
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5. TRABALHOS CIENTIFICOS — MODALIDADE: POSTER

EIXO TEMATICO N°1: EDUCACAO EM SAUDE NA EDUCACAO BASICA

1. A INFORMACAO SOBRE TRAUMATISMO DENTARIO NO AMBIENTE
ESCOLAR: CONDUTAS E MANEJOS

Autor Principal
Murilo oliveira®! - muriloaparecidodeoliveira@hotmail.com

Autores

Fabio Luiz Ferreira Scannavino?
Leticia Cristina Somilia Moraes?
Murilo Aparecido de Oliveiral

1Centro Universitario da Fundacao Educacional de Barretos - UNIFEB

Introducédo: A avulsdo dentaria é o total desalojamento do dente em relagdo ao
alvéolo, sendo rara e complexa, afetando mdltiplos compartimentos teciduais.
(Andreasen, Hjorting-Hansen, 1966; Boyd et al, 2000; Lee et al., 2001; Cho, Cheng,
2002). O reimplante imediato nos casos de avulsdo dentaria € o tratamento mais
aceito e utilizado. O progndstico depende de alguns importantes fatores, como o
intervalo entre o trauma até o primeiro atendimento, as condi¢cbes de armazenagem
do dente avulsionado, o estagio de desenvolvimento do dente extruido, bem como o
tratamento odontoldgico executado, que envolve na maioria dos casos, um tratamento
multidisciplinar (Blakytny et al., 2001; Cohenca et al., 2006). A reimplantacdo consiste
em recolocar o dente permanente no alvéolo do qual foi desalojado acidentalmente,
exercendo um importante valor funcional, estético e psicoldgico (Martins et al., 2004).
Sabe-se que mesmo seguindo os procedimentos adequados é impossivel garantir um
bom progndstico ou permanéncia do dente reimplantado na cavidade bucal. Contudo
o carater informativo sobre o atendimento de urgéncia em casos de avulséo torna-se
fundamental na maximizacdo do sucesso do reimplante, por meio de conduta e
procedimentos apropriados com o dente permanente avulsionado, sobretudo no
ambiente escolar (Gregg, Boyd, 1998; Pertl et al., 1999). Objetivo: O objetivo deste
trabalho foi elaborar um painel informativo sobre conduta e procedimentos
elementares nos casos de avulsdo dentaria destinado aos professores de ensino
fundamental e responséaveis pela educacao infantil. Metodologia: Por meio de uma
revisdo da literatura foram selecionadas as questdes mais relevantes e fundamentais
concernentes ao primeiro atendimento de pacientes traumatizados, e elaborou-se um
painel ilustrativo sobre a tematica abordada. O conteddo do painel trazia uma
sequéncia de questdes envolvendo conhecimentos gerais sobre avulsdo dentaria,
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reimplante dentério, conduta e procedimentos do dente avulsionado, finalizando com
0 aspecto preventivo. A resposta correspondente a cada questionamento foi
acompanhada por ilustracbes e desenhos, que tinham por finalidade auxiliar o
entendimento de cada procedimento a ser executado pelos responséveis. Resultados
e Discussao: Atualmente observa-se que as criangas passam um bom tempo dentro
das escolas. Sendo assim, professores e as pessoas envolvidas com a educacao
infantil assumem diretamente uma responsabilidade sobre a atividade das criancas,
incluindo os procedimentos imediatos nos casos de emergéncia, principalmente
guanto ao traumatismo dentéario. Estudos como de Poi et al. (1999) que relacionou a
avulsdo dentaria e a educacdo, demonstrou que desde a formagédo até a concluséo
do curso de formacédo e aperfeicoamento do magistério, os futuros professores, em
sua maioria, ndo conheciam a avulsdo dentéria. Scannavino et al. (2004) também
investigaram o conhecimento de primeiros socorros de professores, e concluiram que
0S mesmos deveriam ter maiores instru¢des sobre atendimento de injurias dentarias.
Segundo Trope (2002) uma das fontes de informacges sobre avulsdo dentaria séo
cartazes colocados em clinicas odontolégicas ou centros de saude, seguido de artigos
em revistas, jornais ou através de amigos. As informacdes advindas de material
ilustrativo com as principais duvidas sobre como proceder nos casos de avulsédo
dentéria, trariam um auxilio importante para a resolu¢cdo de inumeros casos de
avulsado dentaria. A colocacao do dente avulsionado no alvéolo imediatamente apds o
trauma é a melhor opcéo para preservar a conexao entre dente e alvéolo dentario,
sendo recolocado pela primeira pessoa capaz, seja pais ou professor. Contudo Poi et
al. (1999) revelaram que os pacientes ndo tém seus dentes reimplantados por leigos
ou por ele proprio em razdo do medo de doer, da falta de habilidade e conhecimento
sobre o assunto.

Quando ndo é possivel a recolocacdo do dente avulsionado no alvéolo, Greer et al.
(1994) tém sugerido transporta-lo até o cirurgido-dentista no leite gelado, saliva,
sangue, soro fisiolégico ou a solucéo de Hanks que possui um pH balanceado. Sabe-
se que o0 meio seco ndo melhora o prognéstico, devido a perda de vitalidade do
ligamento periodontal e desidratacdo da polpa (Boyd et al., 2000). Concluséo: A
conscientizagéo da populacdo de um modo geral, bem como pais e profissionais de
ensino na antecipagdo e execugdo das estratégias nos casos de traumatismo
dentario, em especial a avulsdo dentaria, € de valorosa importancia para o sucesso
do tratamento odontolégico. A urgéncia associada a natureza multidisciplinar do
traumatismo dentario requer principalmente dos profissionais de ensino, um constante
aprimoramento e atualizacdo dos conhecimentos pés-trauma. Manejos e atitudes de
conduta nos casos de trauma, além do aspecto preventivo, somam para o0 éxito de um
possivel reimplante dentério, seja ha antecipacdo do atendimento ou na qualidade de
vida para o paciente traumatizado.

Palavras Chave: Traumatismo dentario. Avulsdo dentaria. Trauma no ambiente
escolar. Informacéo sobre traumatismo dentario. Reimplantacédo dentaria.
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2. A PRESENCA DA SINDROME DE BURNOUT NA ATIVIDADE DOCENTE

Autor Principal
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Autora
Regiane Sedenho de Morais?

IPrefeitura Municipal de Ribeirdo Preto-SP.

2Faculdade de Educacéo Sao Luis de Jaboticabal (SP).

Introducdo: O trabalho ocupa uma posicéo central na vida das pessoas, fundamental
na formacao da identidade e na insercéo social do individuo. Constitui a forma pela
qual o ser humano atua intencionalmente sobre a natureza, transformando-a, ao
mesmo tempo em que transforma a si mesmo (NETTO, 2000).A atividade laboral, no
entanto, nem sempre propicia ao trabalhador realizacdo profissional, o que pode
refletir na saude do trabalhador, ocasionando doencas, faltas e licencas médicas
(DEJOURS, 1987). A chamada Sindrome de Burnout representa uma importante
patologia entre os profissionais de diferentes areas, sendo que no Brasil, o Ministério
da Previdéncia Social, por meio do Decreto n° 6.957 de 2009 reconhece o burnout
como Transtornos Mentais e do Comportamento relacionados ao trabalho,
classificando como agentes etiolégicos o ritmo de trabalho penoso ou outras
dificuldades fisicas e mentais relacionadas ao trabalho (BRASIL, 2009). Esta
sindrome €, muitas vezes, ignorada ou desconhecida por muitos profissionais, o0 que
impede que o individuo tome as devidas precaucdes, levando ao aumento do niumero
de casos, inclusive entre os professores, que precisam lidar diariamente com alto
namero de agentes estressores. Objetivos: O presente trabalho visa compreender a
patologia denominada Sindrome de Burnout, que acomete profissionais de diversas
areas. Sera focalizada a atividade docente, ressaltando as caracteristicas e o contexto
de atuacédo do professor como elementos que facilitam a ocorréncia da Sindrome de
Burnout. Materiais e Métodos: A realizacdo deste estudo deu-se por meio de
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pesquisa bibliografica. Para tanto, foi realizada a leitura de livros e artigos relevantes
ao tema proposto. Resultados: A chamada “Sindrome de Burnout” foi apresentada
pela primeira vez na década de 70 pelo psicologo clinico alemdo Herbert
Freunderberger. O termo burnout adveio da jungcdo das palavras inglesas “burn”
(queima) e “out” (exterior), significando aquilo que deixou de funcionar por falta de
energia. Inicialmente, o uso do termo estava relacionado aos profissionais da saude.
Na década de 80, percebeu-se que independente do ramo profissional do individuo,
em determinadas etapas de suas vidas profissionais, ocorria algo como um processo
para proteger-se frente a situagdes de estresse (MALASCH, 2005). O burnout,
geralmente, inicia-se ap0s extensos niveis de estresses no ambiente de trabalho e em
profissbes que tenham carater social ou que envolvam contatos interpessoais
intensos. Em relacdo a profissédo docente, também as condicdes de trabalho como
baixos salarios e falta de reconhecimento séo fatores que predispdem o professor ao
aparecimento da sindrome (CARLOTO, 2017). Murofuse et al. (2005) afirmam que
para diagnosticar a sindrome é preciso observar quatro concepc¢oes, sendo a clinica,
a sociopsicologica, a organizacional e a sociohistorica. A concep¢éo mais usada como
fonte para o diagndstico é a sociopsicoldgica, que considera as caracteristicas
individuais e o ambiente de trabalho. A exaustdo emocional que caracteriza o burnout
acarreta fatores psicossométicos e abrange desde sentimentos de desesperanca,
solidao, depresséo, raiva e impaciéncia até cefaleias, nduseas, tensdo muscular, dor
lombar ou cervical e distarbios do sono (MALASCH, 2005). No que se refere a
profissdo docente, vemos que varias transformacdes ocorreram a nivel mundial,
estando relacionadas ao avanco da ciéncia e da tecnologia nas ultimas décadas. Isso
alterou as condi¢des de trabalho do professor, gerando dilemas em torno de questées
como identidade profissional e a relacdo com os colegas e com a sociedade. (LYRA,
2015). Esteves (1999) define a situacdo na qual o professor se encontra como mal-
estar docente, sendo que tal sentimento seria causado pelo conjunto de fatores que
se refletem diretamente na acdo do professor na sala de aula (imposicbes
administrativas, isolamento etc.). Estes e demais fatores, incluindo as condicbes
fisicas e estruturais, falta de tempo e de material adequado, excesso de alunos e
condicOes salariais precarias, influem diretamente no desempenho, na motivagéo e
na atividade profissional docente. Conclusédo: O professor precisa lidar diariamente
com alto numero de agentes estressores, 0 que pode acometé-lo a Sindrome de
Burnout, por isso é importante a divulgacdo desta patologia na promoc¢ao de saude
mental deste profissional. Alguns procedimentos para evitar 0 acometimento pela
sindrome séo evitar 0 acumulo de afazeres diarios e a competicdo entre colegas de
trabalho e realizar a reorganizacdo do tempo. Tais atitudes podem amenizar o
estresse, diminuindo a probabilidade do desenvolvimento da Sindrome de Burnout.
Outra opgédo € a criagdo de um grupo de apoio com os companheiros de trabalho, pois
ensinar pode ser uma profissao solitaria se ndo houver o compartilhamento de ideias
e sentimentos de forma a possibilitar novas formas de se atuar profissionalmente.

Palavras-Chave: Sindorme de Burnout. Atividade docente. Saude e educacéo.
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Introducdo: A idade escolar caracteriza uma fase de transicdo entre infancia e
adolescéncia. E um periodo de intensa atividade fisica e ritmo de crescimento
constante. Essas mudancas associadas ao processo educacional sdo determinantes
para o aprendizado e sedimentacdo de novos habitos. O incentivo a pratica de
atividades fisicas, alimentacdo e habitos de vida saudaveis sdo de extrema
importancia nesse periodo, tendo a escola um papel importante nessa fase. A
obesidade infantil € cada vez mais um assunto recorrente nas discussdes sobre a
saude infantil e um problema de salude cada vez mais comum, com alta morbidade,
tanto na infancia como na vida adulta. Objetivo: O presente trabalho tem como
objetivo levantar os dados nutricionais dos alunos de segundo, quartos e quintos anos
para avaliar e modificar a alimentacdo das criancas, quantitativamente e
qualitativamente, conscientizar alunos, familia e professores sobre a importancia de
um habito de vida saudavel, bem como alertar os riscos de uma alimentagéo
desregulada, estimular atividades fisica e transformar alunos e comunidade em
agentes modificadores de saude. Materiais e Métodos: O trabalho se inicia com a
ajuda de uma equipe multidisciplinar da UBS do entorno da escola, onde participam
um 1 enfermeiro Padrdo, 1 médico, 1 nutricionista e 2 agentes comunitarias de saude,
com a realizacdo de palestras para os pais, alunos e toda comunidade em geral,
confeccdo de panfletos e banners e aplicacdo de questionario sobre alimentacao
saudavel. Neste periodo também ocorreu uma caminhada junto com a equipe do
projeto Sesi. Em seguida é realizado a pesagem e medi¢do de dos alunos da escola
onde tivemos um retorno formidavel por conta da equipe de saude que logo depois da
andalise dos questionarios as criangas com sobrepeso foram encaminhadas para a
nutricionista. Em um segundo momento os alunos se tornaram protagonistas do
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trabalho, desenvolvendo atividades na escola tais como jornais murais, cartazes que
orientaram para uma  alimentacdo saudavel e a pratica de atividades fisicas,
finalizando com a oficina culinaria, onde juntamente com os pais e professores do
projeto os alunos puderam experimentar lanches com ingredientes que para eles
seriam “horriveis” e mostrar para os pais que com criatividade e um pouquinho de
tempo somente pode mudar o gosto alimentar dos filhos. Resultados: Antes de
falarmos sobre o resultado do projeto € necessario falarmos que a alimentacdo de
uma pessoa, familia, comunidade e sociedade € muito influenciada pelo aspecto
cultural, que muitas vezes importamos de outros lugares, e até mesmo o que é ter
uma vida saudavel, também €& muito cultural. Sempre ouvimos: “meu pai comia
gordura, doce, etc., e nunca ficou doente”, ou eu “vou praticar tal atividade fisica,
porque tal artista da globo pratica e esta com um corpo...” a pessoa hunca pensa que
alimentar-se bem e praticar atividades fisicas ndo é para manter padrdes estéticos tao
ditados hoje em nossa sociedade, mas para se ter uma vida realmente mais saudavel,
disposicéo, enfim... E acho que aqui que nos deparamos com essa dificuldade, a
adesdao dos pais, claro que alguns participaram de todas as etapas, mas ndao podemos
omitir, ndo foi 0 que esperavamos. Para chegar aqui, foi por isso que falamos tanto
em cultura arraigada, e talvez a adesao nao tenha sido como esperada porque mudar
uma mentalidade de uma mée, por exemplo, que manda salgadinhos para o filho
desde o pré até o quinto ano, ndo seria com trés meses. Mas jogamos a semente, e
l6gico que com alguns conseguimos observar a mudanca na lancheira, e mesmo a
conversa quando indaga ao amigo que fica levando bolacha recheada para a escola.
Conclusao: cremos que a semente foi lancada, neste pequeno espaco de tempo e
alguns frutos foram colhidos, mas € um projeto que tem que estar permanente com o
conteudo, porgue mudanca de habito gera tempo. Mas para nés do projeto, o que
talvez tenha sido mais importante, neste primeiro momento ndo seja nem a mudanca
de habito rapida, mas a parceria que aconteceu com a saude, o estreitamento de
lagcos, e pudemos ver que eles estdo sempre de bragos abertos, apenas esperando o0
chamado da escola, isso para ndés, nestes trés meses foram essenciais.

Palavras Chaves: Educacdo e Saude. Alimentacdo saudavel. Atividades fisicas.
Desperdicio. Mudanca de habitos.
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Introducéo: A escola por sua complexidade, é um espaco privilegiado para perceber,
investigar e discutir questdes que envolvem a construcdo de identidades e a auto
estima. Com este projeto, pretendemos desenvolver dindmicas e atividades em grupo
gue promovam outro olhar sobre a diversidade, permitindo aos sujeitos envolvidos
perceber que a sua (nossa) agao pode promover, reproduzir, ou eliminar formas de
preconceito, exclusédo e discriminacdo. Objetivo: Promover acdes coletivas para o
conhecimento de si e do outro e assim favorecer a autoestima e eliminar formas de
preconceito e discriminacéo. Objetivos Especificos: Verificar, no comportamento dos
participantes, o que pensam sobre si mesmos; desencadear, a partir de textos e
imagens, uma reflexdo sobre o conhecimento que cada um tem de si mesmo; provocar
uma mudanga do “olhar’, despertando atencdo para a pratica do preconceito;
estimular o respeito as diferencas; promover sensibilizacao, reflexao e internalizacéo
de valores equitativos, que permitam o bem-estar individual e coletivo; favorecer a
vivencia da igualdade na diferenca, na escola. Materiais e Métodos: Realizamos
oficinas que tiveram como suporte o livro Oficinas sobre Sexualidade e Género
(FAGUNDES, 2007 et al), utilizando musica, papel sulfite, lapis colorido, cartelas
coloridas e ambientes silenciosos e previamente preparados para este fim. Atividade
1: Apresentando-me, torno-me transparente: trabalho de apresentacao realizado com
musica e figuras previamente selecionadas, permitindo a cada um evidenciar suas
caracteristicas. Atividade 2: Vocé me conhece? Distribuir cartelas para que cada
participante enumere caracteristicas que sdo proprias de sua identidade e/ou
informacdes sobre sua vida. Colocar todas as cartelas numa caixa, mistura-las e
solicitar que retirem uma a uma, para ler. Ao ouvir a leitura de cada cartela, identificar
a quem pertencem aqueles dados. Atividade 3: Falando de mim — meus sentimentos.
Organizar a turma em circulo, solicitar que escrevam no desenho de um sol em sulfite
(nos raios) demonstracdes de amizade/amor que marcaram sua infancia, e que
influencia tiveram em sua vida. Atividade 4: Como ser diferente? Escolher uma ficha
colorida (vermelho, amarelo, azul) entre muitas contidas numa caixa. Organizar-se em
grupos a partir das fichas. Cada grupo devera identificar e refletir sobre a influéncia
de fatores individuais (fichas vermelhas), familiares (fichas amarelas) e grupais (fichas
azuis) na expressao de suas identidades. Atividade 5: A vida vem em ondas em
siléncio, de olhos fechados, ao som da musica “Como uma onda”, de Lulu Santos e
Nelson Mota, pedir que pensem nas “ondas” que fazem parte de sua vida no momento.
Refletir, em seguida, sobre as possibilidades futuras se continuarem nessas “ondas”,
em que praia irdo chegar. Atividade 6: Viver e nao ter a vergonha de ser feliz ouvir,
cantar e dangar a musica de Gonzaguinha “Viver e ndo ter a vergonha de ser feliz”.
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Pedir que reflitam: que lembrancas de vida emergiram? Que emoc¢Oes vocé
experimentou? Como vocé associa esta musica a sua vida? O que a musica lhe diz
sobre viver em sociedade? Finalizamos refletindo sobre a importancia de aceitar-se e
de aceitar o outro para uma vida harmoénica em sociedade. Resultados e Concluséo:
Este trabalho, desenvolvido em parceria com a escola, com a equipe gestora (em
especial Luciene Franco) e com a professora Adriana A. Rodrigues, permitiu ao corpo
discente trabalhar a corporeidade e, pensar sobre si e sobre o outro, favorecendo a
integracao, a insercao social e a saude biopsicossocial. Permitiu também o resgate da
autoestima e da sensibilidade para lidar com as relagdes cotidianas envolvendo a si
mesmo e aos outros, o que pode auxiliar na prevencao de situagdes de exclusao e
isolamento social, de automutilagdo e violéncia nas suas variadas formas. Nas
palavras de uma das alunas: “ver a empatia ser estimulada, e ver o poder que temos
de fazer alguém se sentir motivado, nossos olhos parece que se abrem; s6 apés meses
convivendo com minha sala foi que pude perceber que eu ndo estou sozinha, e que eu
posso confortar aqueles que se sentem dessa forma”.
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Introducdo: O Projeto de Extensdo “Promocdo de Saude na Educacédo Basica’,
objetiva desenvolver habilidades entre graduandos de Bacharelado e Licenciatura em
Enfermagem da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sé&o
Paulo - EERP/USP, voltados a area de educacédo em saude, além de possuir como
propoésito a realizacdo de atividades nas Escolas Estaduais que reconhegcam o
contexto social em que os alunos estdo inseridos, a fim de desenvolver agbes de
promocao da saude. A proposta é destacar o aspecto educativo a esse trabalho, que
visa transformacdo e reconhecimento, dos alunos e funcionarios da escola,
considerando que a questao da saude € ampla e diz respeito a todos os envolvidos.
Assim, Promocgao da Saude € definida como estratégia para a melhoria da qualidade
de vida das pessoas e comunidades por meio da autonomia e emancipacao do sujeito
em prol da coletividade e da propria saude, num conceito ampliado, considerando
seus determinantes sociais. A educag¢do em saude tem um papel importante nessa
estratégia (GONCALVES et al., 2016). Destaca-se entre as atividades a tematica
sobre Saude Mental (BRASIL, 2017). Foi trabalhado neste projeto, entre outras
atividades, o tema “Saude mental — Autoestima”. Objetivo: O objetivo deste tema foi
promover a valorizacdo da vida, possibilitar a crianca identificar suas proéprias
qualidades e a valorizar suas caracteristicas pessoais, favorecendo, assim, uma
autoestima elevada. Materiais e Métodos: O trabalho foi desenvolvido em uma
escola estadual de Ensino Fundamental Il, do 7° ao 9° ano, alcancando cerca de 250
alunos. A atividade foi desenvolvida para cada turma individualmente, nas salas de
aulas, na qual os alunos se dividiram em trés subgrupos, cada qual com uma
facilitadora. Foram propostas trés questfes a eles: O que é qualidade? O que é
autoestima? Voceés valorizam sua vida? Apoés a discussao dessas questdes, pedimos
para que eles colocassem no papel trés qualidades deles e o que eles mais
valorizavam em sua vida. Depois de escreverem, pedimos para que colassem em uma
cartolina e buscassem o que tinha em comum entre as respostas dos colegas e qual
seria a frase que definiria o grupo, conforme suas qualidades e o que eles valorizam.
Para concluir foi indagado qual seria 0 nimero de zero a dez que eles dariam para
sua autoestima no dia da atividade. Resultados: Apos as vivéncias foi possivel
observar a importancia da valorizacdo das qualidades e do respeito ao colega, pois
eles trouxeram que muitas vezes acreditam ndo possuir qualidades devido a criticas
gue recebem em seu meio social. Foi uma questao importante, pois muitos alegaram
nunca ter pensado em suas qualidades, e afirmaram que pensar nisso ajuda a nao se
sentir deprimido. Também estenderam essa questao, referindo-se aos amigos, pois
poderiam ajuda-los falando sobre as qualidades que viam neles. Conclusao: Tais
acOes acabam por repercutir em uma melhoria das relagbes sociais na escola,
ampliando o sentimento de valorizacdo da vida, propria e de seus colegas, levando
ao reconhecimento dos alunos que tém amigos e que ndo estdo sozinhos,
contribuindo para sua prépria saude mental.
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Introducdo: Utilizando como ponto de partida a tematica sexualidade, objeto de
estudo das aulas de Ciéncias neste bimestre, identificou-se a necessidade de
acrescentar discussdes sobre o0s principais canceres relacionados ao sistema
reprodutor feminino e masculino, bem como de 6rgaos intimamente relacionados a
ele. A escola aparece como um ambiente capaz de colaborar com a construcao de
uma sexualidade responsavel em inumeros aspectos, incluindo o cuidado com os
orgdos sexuais. Desta maneira, este projeto aparece inserido em outro mais
abrangente, complementando-o, permitindo a apresentagéo de duvidas comuns entre
adolescentes sobre os canceres discutidos e a obtencdo de informacbes seguras
sobre os mesmos. Objetivo: Promover momentos de discussao sobre os canceres de
pénis, prostata, colo de Utero e mama, possibilitando a conscientizacao a respeito dos
habitos que favorecem o desenvolvimento destas doencas e 0s sintomas que
possibilitam o diagndstico precoce e o rastreamento destas doencas. Materiais e
Métodos: O publico-alvo deste projeto foi 0 8° ano C da E. E. Profa. Carolina Mendes
Thame. Complementando o projeto base sobre sexualidade, e mostrando a relacdo
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entre esta temética e os canceres em questao, slides foram apresentados contendo
informagdes sobre a incidéncia, os fatores de risco, os sinais que permitem a
identificagc&o precoce da doenga e as campanhas realizadas durante o ano sobre cada
cancer relacionado ao sistema reprodutor. As aulas aconteceram no formato de bate-
papo, dando espaco para todos falarem, questionarem e participarem. No segundo
momento, iniciamos a construcdo de cartazes visando a conscientizacdo da
comunidade escolar, divulgando os conhecimentos aprendidos para além da nossa
sala de aula. Resultados: Foram construidos cinco cartazes, descritos a seguir: 1)
Cancer de prostata, contendo informacdes sobre sintomas e um desenho do exame
de toque retal, exaltando sua importancia, bem como uma referéncia ao novembro
azul; 2) Céancer de pénis, contendo os sintomas, a relagdo com o virus HPV e a
importancia da higiene para evita-lo; 3) Cancer de colo de utero, contendo
informacdes sobre sintomas, a relacdo com o virus HPV e um desenho do exame
papanicolau, exaltando sua importancia, bem como uma referéncia ao marco lilas; 4)
Cancer de mama, apresentando a importancia e desenhos contendo o passo a passo
do autoexame, bem como uma referéncia ao outubro rosa; 5) Cancer de mama,
contendo maquetes representando doze sintomas da doencga, como veias faceis de
observar, vermelhiddo, inguas, etc. Conclusdo: Com uma educacado sexual eficaz,
incluindo discussdes sobre canceres relacionados ao sistema reprodutor feminino e
masculino, bem como de 6rgdos intimamente relacionados a ele, e fazendo uso de
estratégias capazes de atingir o publico jovem, o projeto em questao contribuiu para
a construcdo de uma sexualidade responsavel e para a promoc¢ao do autocuidado,
desonerando servi¢cos de salde e aumentando a qualidade de vida dos adolescentes.
Além disso, os estudantes diretamente envolvidos atuardo como disseminadores de
informacédo, envolvendo colegas, familiares e a comunidade escolar na luta contra os
canceres de prostata, pénis, colo de utero e mama.

Palavras-Chave: Cancer. Sexualidade. Ensino Fundamental. Prevencéo.
Autocuidado.
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Introducdo: O presente trabalho sintetiza a introducdo da cultura da capoeira na
educacao bésica, ou seja, desde a Educacédo Infantil até o Ensino Médio. A capoeira
faz parte da pluralidade cultural e aborda os jogos, as dancas, as lutas e as
brincadeiras. E um esporte rico em cultura e movimento corporal e se encaixa
perfeitamente nas exigéncias da educacdo, podendo ser inserida em projetos de
educacdo em periodo integral ou nas aulas de educacao fisica escolar com uma
abordagem multidisciplinar, integrando todas as disciplinas. Essa cultura trata-se de
uma modalidade de movimentacgéo do corpo que é facil de se desenvolver na escola,
além de colaborar para o desenvolvimento fisico e motor dos educandos, auxiliando
no desenvolvimento motor e respeitando a maturidade do aluno e promovendo saude
a todos os participantes. Segundo Campos (2013), a Capoeira representa uma
maneira de difundir o movimento do corpo com as criangas, uma melhor qualidade de
vida e prevencdo de doencas no ambiente escolar, na medida em que possibilita o
desenvolvimento de competéncias fisicas tais como equilibrio, flexibilidade, forca,
ritmo, além de beneficiar a obtencdo de valores como a colaboracdo e respeito ao
proximo. Objetivo: Verificar como a capoeira pode ser introduzida de forma
interdisciplinar nos contetdos curriculares, como estratégia para desenvolvimento da
saude e na melhor qualidade de vida dos alunos. Materiais e Métodos: Esse trabalho
teve como metodologia a pesquisa em referéncias tedricas e de cunho cientifico, em
gue varios autores que discutem sobre a tematica da capoeira e sua contribuicdo na
escola e na qualidade de vida das pessoas. Foram realizadas consultadas em sites
da internet e artigos de revistas especializadas. Resultados: Algumas pesquisas

realizadas sobre os movimentos corporais nas séries iniciais demonstram que o
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movimento pode interferir na solugéo de problemas e ainda aumentar a qualidade de
vida e prevencdo de doencas. Uma pesquisa publicada na revista Psychonomic
Bulletin & Review (Boletim Psiconébmico e Revisdo) e na revista Psychological
Science, por psicologos da Universidade de lllinois- USA, comprova a relacédo entre o
corpo e a mente e diz que movimentos corporais podem favorecer ou atrapalhar o
desempenho em tarefas cognitivas e ainda na satde, bem como a qualidade de vida
do aluno, desempenhando importante atuacdo na promocédo da saude e autocuidado
discente. Concluséo: Por meio do estudo das referéncias bibliograficas, foi possivel
compreender que a capoeira é uma atividade que pode ser realizada na Educacéo
Bésica como forma de promover a saude, por meio da prética de atividades fisicas, ja
gue esta, representa uma maneira de difundir o movimento do corpo das criancas e
consequentemente a promocao da saude, no ambiente escolar, na medida em que
possibilita o desenvolvimento de competéncias fisicas, cognitivas e sociais que
promovem melhorias na qualidade de vida, por meio de atividades fisica, melhorando

a saude e prevenindo doencas.

Palavras Chave: Capoeira. Educacéo Basica. Saude. Prevencéo.
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Introducéo: A alimentagéo de qualidade é um fator importante para que os individuos
cresgcam com saude, porém ha uma tendéncia a busca de lanches rapidos os fast
foods, salgadinhos, doces variados, dos chicletes, ao chocolate, todos consumidos
pelos jovens a todo instante, sem nenhum critério. Facilmente encontramos nos
restaurantes, shoppings e até mesmo nas residéncias das familias brasileiras, pais ou
outros responsaveis deixando em seus lares tais alimentos fazerem parte da vida
diaria dos pequenos. Tal atitude passa pela juventude, chegando na fase adulta,
formando pessoas refém de uma alimentac&o pobre de nutrientes, o que resulta em
obesidade desde a infancia, diabetes, desnutricdo, problemas de ordem estomacal, e
carie quando acompanhada por maus habitos de higiene bucal. A escola pode
informar aos alunos, que uma alimentacdo de boa qualidade fornecera meios para
crescerem com qualidade de vida e ajuda-los a adquirir novos habitos alimentares,
isso ocorre quando abre o debate junto com a equipe escolar. Também é importante
que a informacdo chegue nas casas das familias destes alunos e dissemine essa
ideia. Merenda gostosa e de qualidade € o projeto que poderia ser visto pelo leitor
como o Obvio, é o0 que se espera de ver na lancheira de um estudante durante o
tradicional recreio escolares. Porém, diante da realidade da alimentacéo trazida pelos
alunos a escola, marcada pela falta de alimentos nutritivos que os préprios pais
selecionam, o presente projeto devera buscar a participacéo dos pais mesmo gue seja
de forma indireta, para atingir uma amplitude maior, transpondo 0s muros da escola,
além de estimular os alunos a consumirem a merenda escolar, o que nao tem
acontecido, de forma abrangente, ja que os alunos de melhores condi¢des sociais,
dificilmente optam por essa op¢ao. Apesar de muitas mudancgas nas relacdes alunos-
familia-escola, escola ainda é o local onde podemos servir de modelo aos nossos
alunos, também estamos mais proximas as familias brasileiras, podendo fazer com a
orientacdo adequada uma prevencdo de doencas como: a obesidade, a desnutricéo
e a diabete, além de tantas orientagbes para vacinagdo da populacdo, higiene e
saude. Objetivo: Este projeto tem a intencéo de permitir que a escola possa fazer a
diferenca na qualidade de vida no que se refere a alimentacdo dos alunos e da
comunidade que se vé inserida nesse ambiente. Materiais e Métodos: Primeira
etapa: Verificar com os alunos antes do recreio o que cada um esta levando para
ingerir na hora do recreio. Nesta hora deve ser questionado da qualidade do que é
trazido para a escola, e a necessidade de uma alimentagdo saudavel em todas as

refeicbes. Os alunos levardo para casa um questionario de como as familias escolhem
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e preparam a merenda das criangas para a semana. Segunda etapa: A professora
levanta a discusséo sobre boa alimentacao devido a necessidade de obter nutrientes
para 0 nosso corpo se desenvolver com saude. Apresenta a piramide de alimentos,
mostrando como podemos comer de tudo com equilibrio para mantermos nosso corpo
saudavel. Os alunos pintam e montam a piramide. Terceira etapa: Na sala de video
passamos um video “ Porque ndo pode comer s6 doce”. Apds o video comegaremos
a debater com as criancas sobre 0 momento em que eles comem doce (na escola o
aluno mastiga chicletes por um grande periodo). Apos este video a turma elaborara
folders para levar para casa para orientar as familias sobre a importancia de uma boa
alimentacdo e do equilibrio alimentar nas refeicdes. Quarta etapa e final do projeto:
Assistir o video “Alimentagao saudavel”’ e elaborar cartazes junto com a professora,
de sugestbes para os demais alunos de merenda saudavel trazida de casa.
Resultados: Participaram do projeto 31 alunos do 1° ano do Ensino Fundamental
Anos Iniciais da escola E. E. Prof. Augusto Saes de Piracicaba. Como resultado do
projeto, foi possivel observar mudancas nos lanches dos alunos envolvidos, que
passaram a apresentar frutas, sanduiches caseiros e sucos naturais nas lancheiras
diarias além de passarem a fazer filas no refeitorio da escola, percebendo o valor da
alimentacdo escolar. Concluséo: Esperamos que com este projeto os alunos e as
familias envolvidas possam continuar refletindo sobre a qualidade de alimentacao que
estdo proporcionando para seus filhos. Assim esperamos que todos individuos que
convivem nos lares desses alunos possam buscar uma alimentacdo saudavel,

substituindo maus hébitos alimentarem por uma melhor qualidade de vida.
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9. PAPEL DO TUTOR ON-LINE EM EDUCACAO EM SAUDE E PREVENCAO
DO CANCER
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Introducdo: Diante do cenario que a area educacional vem sofrendo ao longo dos
tempos, é importante a insercdo de tematicas que tem relacdo com a Educacéao e
Saude e Prevencdo de Cancer nas escolas, levando os alunos a terem
conhecimentos sobre salde e qualidade de vida. Pode-se observar que em tempos
remotos o tema sobre saude era foco apenas na cura das doencas e ndo existia a
vertente sobre prevencédo, como existe na contemporaneidade. Nesse interim, o
curso “EAD para multiplicadores: Hospital de Amor na escola”, € um meio pelo qual
0s cursistas que sdo professores, dispdem de conteldos para a construcdo de
projetos que sejam aplicados em sua pratica pedagogica e que tem como tematicas
a relacéo saude x escola, sendo o foco principal do de prevencéo. O curso foca na
formacdo de multiplicadores, pois acredita-se que professor e os alunos, com
conhecimentos e informacdes sobre educacdo em salde, os multiplica em busca
de melhorias para sua saude. O curso que contou com nove médulos, envolveu
escolas estaduais e municipais de Barretos e Regido, em formato Educacéo a
Distancia (EaD), com tutores online a fim de ter uma relag&o direta com os cursistas,
gue se tornam multiplicadores nas mediacdes no processo de aprendizagem.
Dessa forma, partir da experiéncia como tutora no curso houve a necessidade de
refletir sobre a atuagédo da tutoria a luz das atribuicbes que esta compete, que
segundo Gonzales (2005) esta em ndo ser o detentor particula do saber e do
conhecimento, mas de agir como sendo uma ponte para 0s saberes em construcao.
Objetivo: Entender que por meio da relagdo aluno e tutor online, bem como do
dialogo e interagcdo com o material ofertado no curso, da motivagao e autodisciplina
do aluno, pode-se obter éxito nos estudos de Educacéo a Distancia em relagcéo a
Educacdo em Saude e Prevengdo ao Cancer, e relatar a importancia de ter
acompanhado todo o desenvolvimento e aplicagao dos projetos em Educacdo em
Saude, colaborar na formacdo de professores multiplicadores com temas
relacionados a melhor qualidade de vida e a educacdo em saude de forma geral.
Materiais e Métodos: A tutoria online, durante o curso, foi um apoio ao professor
cursista, fazendo a mediacao entre o material ofertado em forma de videos, foruns,
textos, avaliagbes e ainda por meio de mensagens na Plataforma Moodle,
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oferecendo suporte durante o periodo de realizagdo do curso e ainda no processo
de criacao, aplicacéo e finalizagéo dos projetos apresentados no curso por equipes
ou mesmo individuais que foram realizados nas escolas. O papel do tutor online é
acompanhar as atividades realizadas na Plataforma Moodle e avaliar a aplicacao
dos projetos fazendo sugestdes ou mesmo interagindo com os cursistas. Também
acompanha as discussfes nos féruns, acompanhando o andamento dos projetos,
além de motivar o cursista a estar interagindo na plataforma e na sua pratica
pedagogica. Resultados: Os projetos realizados pelos cursistas das Escolas
Municipais de Barretos e pelos Centros Municipais de Educacao Infantil (CEMEI)
tiveram temas sobre Alimentacdo Saudavel e Pediculose, que sdo temas bastante
pertinentes, ja que fazem parte do cotidiano dos alunos. O tutor online fez o elo
entre a proposta do curso e a aplicacdo do projeto nas escolas, permeando as
orientacdes embasadas nos materiais de apoio disponiveis na plataforma do curso,
respeitando as especificidades de cada escola e cursista. A atuacéo do tutor nesse
quesito foi de suma importancia, pois além de apoiar os cursistas na realiza¢do do
projeto, ainda os incentivou a ndo desistirem do curso, instigando-os a realizarem
todas as atividades no prazo e a contento. Essa agcdo minimizou as desisténcias
dos cursistas, dessa forma nota-se que 0s projetos tiveram resultados positivos,
envolvendo um numero elevado de alunos e também a comunidade, focando no
tema sobre educacdo em Saude. Conclusdo: Por meio desse estudo, pode-se
verificar que o tutor tem um papel essencial no processo ensino aprendizagem do
cursista, pois é um elo entre a plataforma Moodle, o aluno, os materiais disponiveis,
além de desempenhar o papal de motivar e incentivar a participacao ativa, fazendo
com que o cursista desenvolva autonomia durante o curso. Sendo assim, acredita-
se que a atuacdo na tutora do curso “EAD para multiplicadores: Hospital de Amor
na escola”, proporcionou grande experiéncia e conhecimentos sobre a tematica de
educacdo em saude e prevengdo em cancer, sendo 0s cursistas e o proprio tutor,
agentes multiplicadores de acdes que levem a uma melhor qualidade de vida.

Palavras Chave: Tutor online. Educacdo em Saude. Préatica Pedagdgica.
Educacéo a Distancia.
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Introducdo: Este Projeto tem como tema a prevencdo de cancer de pele e o
protagonismo juvenil nas escolas, que tem sido motivo de estudo no meio
académico. Inicialmente com abordagem tedrica sobre o processo de protagonizar
sua importancia em criar espaco e condi¢des para falar de prevencéo de doencas
e qualidade de vida na comunidade. O céncer esta entre as doencas que mais
causa morte no mundo € um importante problema de saude publica,
comprometendo paises desenvolvidos e em desenvolvimento (Guerra el al, 2005).
Atualmente no Brasil as préaticas diarias com horas prolongadas aos raios
ultravioletas (UV), sédo responsaveis pelo crescente nimero de casos de cancer de
pele (Silva&Medeiros,2008). O educador utiliza de orientacdo sobre prevencgao dos
tipos de cancer e a importancia do rastreamento, que é um recurso facilitador para
orientar sua abordagem como multiplicador na comunidade escolar e melhorar o
direcionamento do jovem adolescente. Considerando a abordagem pedagdgica
para o ensino e aprendizagem com temas transversais a serem trabalhados, espera
que o educador ofereca ao adolescente espaco e condicfes para atuar como
protagonista. Com base nessa premissa, o estudo de caso € justificado por salientar
os beneficios da atuacao do jovem estudante como protagonista juvenil na escola
com temas pertinentes as necessidades de sua comunidade. Assim como, nortear
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ao docente as etapas no processo de protagonizar. Objetivo

O trabalho tem como objetivo a prevencdo de cancer de pele melanoma e nao
melanoma (carcinoma basocelular e carcinoma espinocelular), assim como,
estimular a participacdo social do jovem na comunidade. Materiais e Métodos:
Participaram do projeto alunos do ensino médio e ensino fundamental, de ambos
0s sexos com idade de 12 a 17 anos, da Escola Estadual “Manoel Dias de Almeida”
no ano letivo de 2019. A selecdo de voluntarios seguiu os critérios de inclusao,
alfabetizados, com habilidade para leitura e escrita; estar cursando os anos finais
do ensino fundamental e médio; com consentimento dos pais ou responsaveis
legais do aluno em participar do projeto, mediante assinatura do termo de
consentimento. Foram excluidos do projeto os adolescentes que faltaram a partir
do segundo encontro por motivos nao justificados. ApGs a captacdo dos voluntarios
ocorreu a investigacdo e avaliacdo do comportamento dos estudantes no uso ou
nao do protetor solar no dia a dia. Foi avaliado, através do questionario, os habitos
de exposicdo ao sol e 0 uso de protetor solar no dia a dia. Estes voluntarios
replicaram a acdo com os demais alunos matriculados na escola com palestras e
campanhas de prevencdo ao céancer de pele. Esse questionario permitira
caracterizar a populagcdo. Resultados: Analisando o resultado observado do
questionario ocupacional a pesquisa indica que 44% do sexo masculino e 56% do
sexo feminino, até que equilibrado, pois a escolha foi aleatéria. Quanto a faixa
etaria, 40% dos entrevistados entre 41 a 50 anos. Observou-se que somente 4%
sao trabalhadores rurais. A respeito do cancer na familia, 26% responderam que
houve cancer de pele e 42% responderam que houve outros tipos de cancer, sendo
a maior incidéncia de mama e pulmao. Concluséo: Concluiu-se que a a¢édo dos
protagonistas na prevencdo de cancer de pele, com a orientacdo das
multiplicadoras ofereceu condicbes e espaco para atuacdo do adolescente no
exercicio da cidadania em sua comunidade. Nesse contexto, atingiu uma esfera
maior de pessoas transcendendo o muro da escola. Desse modo, a acédo de
prevencado de cancer de pele, e o alerta aos fatores de risco e a importancia do
rastreamento devem ocorrer continuamente destacando a utilizacdo de roupas e
protecdo adequada para qualquer pessoa que exerce atividade ocupacional, em
ambientes abertos com tempo prolongado aos raios ultravioleta.

Palavras Chave: Cancer. Prevencédo. Escola, Saude. Protagonismo.
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Introducédo: O Projeto de Extensdo “Promoc¢ao de Saude na Educagdo Basica”,
objetiva desenvolver habilidades entre graduandos de Bacharelado e Licenciatura
em Enfermagem da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de
Séo Paulo - EERP/USP, voltados a area de educacédo em saude, além de possuir
como proposito a realizacéo de atividades nas Escolas Estaduais que reconhecam
0 contexto social em gue os alunos estao inseridos, a fim de desenvolver acfes de
promocdao da saude. A proposta € destacar o aspecto educativo a esse trabalho,
que visa transformacao e reconhecimento, dos alunos e funcionarios da escola,
considerando que a questédo da saude € ampla e diz respeito a todos os envolvidos.
Assim, Promocdo da Saude € definida como estratégia para a melhoria da
qualidade de vida das pessoas e comunidades por meio da autonomia e
emancipacao do sujeito em prol da coletividade e da propria saude, num conceito
ampliado, considerando seus determinantes sociais. A educacao em saude tem um
papel importante nessa estratégia (GONCALVES et al., 2016). Dessa forma, foram
trabalhadas neste projeto, entre outras atividades, o tema “Saude Mental e
Sofrimento” (BRASIL, 2017). Objetivo: O objetivo deste trabalho foi promover um
dialogo para que os alunos identificassem sinais e/ou sintomas de que uma pessoa
nao esta bem, assim como reconhecer as possibilidades para mudar esse quadro
e ter conhecimento sobre 0s possiveis encaminhamentos, via Redes de Apoio a
Saude Mental. Materiais e Métodos: O trabalho foi desenvolvido em duas escolas
estaduais, uma de Ensino Fundamental Il — 2 salas de 90. ano, com total de 40
alunos; e uma escola do Ensino Médio, atingindo 112 alunos em 8 salas do 1o. ao
30. ano do Ensino Médio. A atividade foi desenvolvida para cada turma
individualmente, nas salas de aulas, na qual os alunos se dividiram em dois grupos.
Essa divisao foi realizada para que os alunos jogassem um “jogo de tabuleiro” que
foi montado no chéo, ocupando o centro da sala, e os alunos andavam pelas casas
do jogo, que continham frases como: “Ao perceber e identificar que alguém estava
mal, vocé aconselhou e auxiliou a pessoa a procurar servicos de saude - ande 2

casas”, “Seu colega estava chorando, mas vocé néo foi conversar com ele - volte
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2 casas”. Durante a atividade os participantes estiveram atentos aos aspectos
trazidos, que foram discutidos posteriormente em uma roda de conversa, com muita
participagéo dos estudantes (BRUNELLO et al, 2010), que trouxeram situagdes
vivenciadas e reflexdes sobre elas, juntamente com as mediadoras do projeto.
Resultados e Conclusado: De acordo com as vivéncias, foi possivel observar a
importancia do didlogo, que possibilitou aos alunos refletirem sobre diversos
assuntos importantes para a saude mental (RIBEIRO; MOREIRA, 2018) que,
normalmente, no cotidiano ndo sao trabalhados. Dessa forma, as atividades
realizadas no projeto resultaram em uma melhor compreensdo e conhecimento
acerca dos temas relacionados a saude mental e sofrimento, possibilitando que
esses estudantes pudessem identificar sinais e sintomas de quando uma pessoa
ndo estd bem, possibilidades de acolhimento e encaminhamentos, para que seja
possivel auxiliar amigos e familiares, bem como multiplicar essas informacdes para
outras pessoas de seu convivio social.

Palavras Chave: Promocéo da Saude. Saude Mental. Educacao Basica.
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12. RELATO DE EXPERIENCIA DE TUTORIA- PROJETO SOL E VIDA
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LEMEF “Coronel Aureliano Junqueira Franco”™ Monte Azul Paulista- SP

Introducéo: Ao decorrer da experiéncia docente, houve diferentes oportunidades
de atuacao, dentre elas a tutoria. A primeira delas no ano de 2012, com um curso
sobre a utilizacdo de recursos tecnoldgicos voltados para a educacdo, com
informacdes puramente técnicas, sem obrigatoriedade de aplicacdo de atividades
em sala de aula e com alunos espalhados por diversos paises. Foi uma experiéncia
significativa, porém, nada proximo da amplitude do “Programa Hospital de Amor
nas Escolas”. Objetivos: O trabalho do Hospital de Amor, conhecido e reconhecido
por muitos, leva-nos a almejar o trabalho voluntariado e, certamente, o convite para
tutoria foi recebido com entusiasmo devido a consciéncia de que a prevencao e o
diagndstico precoce séo as maiores formas de combater a doenca e a possibilidade
de poder ajudar a multiplicar essas informacdes, acompanhar o trabalho nas
escolas conscientizando as criangcas e consequentemente as familias foi
magnificente. Materiais e Métodos: Monte Azul Paulista- SP, cidade de 18 mil
habitantes, com possibilidade de acompanhamento proximo a cada projeto.
Inicialmente o grupo de tutoria era constituido por professores de outras unidades
escolares, especialmente de Educacdo Infanti, onde foi possivel o
acompanhamento por meio de fotos, mensagens por aplicativos de celular, e
conversas pessoais geralmente em formacdes proporcionadas pela rede. Foi
encantador verificar a conscientizacdo sobre a alimentacdo saudavel para
promocao de qualidade de vida realizada com as criancas de 0-3 anos, porém, uma
Unica professora do grupo alocada na mesma escola, no mesmo periodo,
despertou a oportunidade de acompanhamento mais préximo e troca de ideias
sobre parcerias para o bom desenvolvimento e maior amplitude de conscientizacéo.
O projeto “Sol e Vida- cuidando da minha pele”, foi desenvolvido pelas professoras
Joice Fernanda Coelho, Luana Rocha dos Santos e Vanessa Padulla Gomes com
as turmas dos 3°s anos do Ensino Fundamental. O projeto em questéao justificouse
a partir da necessidade de proporcionar aos alunos uma formagédo ampla que
englobe, além dos saberes comuns da escola, o autocuidado e a busca por uma
vida saudavel em todas as suas esferas. Tal estudo teve como objetivo
proporcionar aos alunos dos 3°s anos informacdes sobre os efeitos da exposicao
inadequada aos raios solares, bem como mostrar as consequéncias de negligenciar
atitudes protetoras e de cuidados com o proprio corpo, conscientizando os alunos
guanto ao uso adequado de roupas e protetores solares contra os Raios UV e na
prevencdo do Cancer da Pele. O projeto foi realizado por meio de atividades de
conteudos expositivos e de interagdo com os alunos, discutindo o assunto proposto.
No entanto, o projeto saiu da escola e buscou na comunidade parcerias e novas
formas de conscientizacdo. Inicialmente a parceria foi proposta a uma clinica de
estética da cidade, porém, a conversa foi mais longe devido ao fato de tal clinica
estar ligada a uma farméacia que trabalha inclusive com manipulacdo. O
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farmacéutico e bioquimico responsavel prontamente ofereceu o apoio e apos
alguns dias, entrou em contato com a tutora, propondo que a palestra fosse
proferida na farmécia oportunizando aos alunos conhecer as instala¢des, producao
de medicamentos e participarem da formulagdo do proprio protetor solar,
presenteando em seguida cada aluno com o protetor que produziu além da foto
registrando o momento tdo prazeroso oportunizado pelo empresario. A escola
viabilizou a organizacdo e o deslocamento dos alunos até a farmacia, e o tema
cancer de pele foi amplamente falado apos a participacao de cerca de 90 alunos, o
impacto causado em suas familias, e a divulgacdo do projeto em uma matéria no
jornal da cidade. Além da experiéncia citada, foram trabalhados panfletos
informativos, atividades em sala de aula e, para concretizar o estudo, os alunos do
3° ano E juntamente com a professora da sala criaram uma parddia em cima da
musica “O Sol” de Vitor Kley. Resultados: Segundo as professoras que
desenvolveram o projeto, a conscientizacdo do uso do protetor solar por parte dos
alunos foi alcancada de maneira que a maioria desenvolveu o habito de utiliza-lo
diariamente e compartilharam as informacdes recebidas com os familiares. Muitas
criancas nao possuiam condicbes de comprar um protetor solar e a ida até o
laboratério da farmacia, onde os alunos receberam uma amostra grétis do protetor,
contribui para que eles colocassem em pratica 0 que aprenderam com 0 projeto.
Concluséo: os resultados foram satisfatérios, uma vez que o autocuidado foi
discutido e ensinado e impactou na qualidade de vida dos alunos, seus familiares
e na comunidade escolar.

Palavras-chave: Tutoria. Educacédo. Parcerias. Cancer de pele. Prevencéo.
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13. SOL E VIDA - CUIDANDO DA MINHA PELE
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Introducéo: A falta de cuidados adequados diante da exposicéo a radiacao solar pode
causar problemas e, em casos mais graves, até mesmo queimaduras e doencas de
pele. Dessa forma, é de suma importancia explanar a relevancia dos cuidados e
recursos possiveis para se ter uma pele saudavel e protegida. A partir desse eixo
tematico, foi trabalhada a importancia do uso do protetor solar diariamente e nao
apenas em ocasides especificas. Feitas essas consideragdes, 0 projeto em questéao
justificou-se a partir da necessidade de proporcionar aos alunos uma formacéo ampla
gue englobe, além dos saberes comuns da escola, o autocuidado e a busca por uma
vida saudavel em todas as suas esferas. Objetivos: O presente projeto buscou
contribuir na formacé&o em Educacdo em Saude dos estudantes de modo a promover
a conscientizacdo dos alunos quanto a importancia do uso do protetor solar. Sendo
assim, este estudo teve como objetivo proporcionar aos alunos dos 3°¢ anos
informacgdes sobre os efeitos da exposicédo inadequada aos raios solares, bem como
mostrar as consequéncias de negligenciar atitudes protetoras e de cuidados com o
préprio corpo, conscientizando os alunos quanto ao uso adequado de roupas e
protetores solares contra os Raios UV e na prevencao do Cancer da Pele. Materiais
e Métodos: O projeto foi realizado por meio de atividades de conteddos expositivos e
de interagcdo com os alunos, discutindo o assunto proposto. Além disso, houve uma
experiéncia em um laboratério farmacéutico de manipulagdo, em que os alunos
tiveram a oportunidade de ajudar na fabricagcdo de um protetor solar, como descrito a
seguir. A tematica Cancer € muito presente atualmente, porém todos tém muito receio
e medo de pensar na doencga, suas causas e efeitos na vida das pessoas. Contudo,
ao trabalhar esse tema com as criancas, ndo se esta embutindo medo, mas sim
introduzindo o habito da prevencédo e autocuidado, a importancia de olhar para a
saude como fator primordial para uma vida digna e saudavel. No Projeto Sol e Vida
as experiéncias foram muito significativas. Os alunos dos terceiros anos da EMEF
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“Cel. Aureliano Junqueira Franco” acolheram com muita receptividade a tematica
trabalhada, indagando, compartilhando duavidas e vivéncias familiares. Foram
trabalhados panfletos informativos, atividades em sala de aula e, para concretizar o
estudo, os alunos do 3° ano E juntamente com a professora da sala criaram uma
parddia em cima da musica “O Sol”. Por fim, para finalizar, todos os alunos tiveram a
oportunidade de conhecer um laboratério da uma farmacia da cidade e puderam
entender todo o processo de criacdo e manipulacdo do protetor solar e de
medicamentos, como também cada um finalizou seu préprio protetor solar, que
ganharam ao final da palestra do Farmacéutico responsavel. Tal experiéncia foi muito
enriquecedora, de modo que todas as criangas ficaram muito felizes em poder
acompanhar todo esse processo, tornando a aprendizagem mais significativa.
Resultados: a conscientizagdo do uso do protetor solar por parte dos alunos foi
alcancada de maneira que a maioria desenvolveu o habito de utiliza-lo diariamente e
compartilharam as informacgfes recebidas com os familiares. Muitas criancas nao
possuiam condicbes de comprar um protetor solar e a ida até o laboratério da
farmacia, onde os alunos receberam uma amostra gratis do protetor, contribui para
que eles colocassem em pratica o que aprenderam com o projeto. Conclusédo: os
resultados foram satisfatorios, uma vez que o autocuidado foi discutido e ensinado e
a qualidade de vida dos alunos melhorou.

Palavras-chave: Protetor solar. Cancer de pele. Autocuidado. Prevencéo. Educacéao.
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14. UM NOVO CAPITULO, VOCE PODE RECOMECAR E SE CUIDAR:
PREVENCAO CONTRA O CANCER DE MAMA.

Autora Principal
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E.E. Antbnio Pinto de Almeida Ferraz

Introducdo: No setor da saude, ha uma grande preocupacdo com relacdo ao cancer
de mama, devido as elevadas taxas de incidéncia e mortalidade na populacéo
feminina (apds 35 anos). Cerca de 30% dos casos de cancer de mama podem ser
evitados com a introducéo de hébitos saudaveis. Por isso, € fundamental que a escola
divulgue informacdes e orientacdo sobre a doenga. Somos corresponsaveis na missao
de contribuir na qualidade de vida dos nossos adolescentes, mostrando a realidade
das vivéncias, promovendo melhoria nas areas de saude, integrada no contexto da
valorizacdo da vida, através de conhecimentos, atitudes e orientacdes, propiciando a
auto-reflexdo e auto mudancas. A escola como um espaco de transmissdo de
conhecimentos e conceitos, necessarios a formacao, onde se veiculam valores e se
desenvolve atitudes fundamentais para as vivéncias de uma cidadania saudavel e
prazerosa, tendo neste contexto educacional. Objetivo: O objetivo é a
conscientizacdo do cancer de mama em toda a comunidade familiar, sabemos que é
raro o cancer de mama em adolescentes, mas a prevencdo deve acontecer da
seguinte forma: praticar atividade fisica, ter uma alimentagéo saudavel, manter o peso
adequado, evitar o consumo de bebidas alcodlicas e hormdnios sintéticos e
amamentar sempre. Toda a orientacdo evita a exposicdo aos fatores de risco de
cancer e a adocado de um modo de vida saudavel influenciando em uma vida futura,
mostrando ao adolescente a melhor maneira de se prevenir, a orientagao certa ainda
€ o melhor caminho, para que nossos adolescentes tenham vida saudavel e segura.
Materiais e Métodos: No primeiro momento, em sala de aula, falamos sobre
Alimentagao Saudavel”, estudamos o Guia Alimentar para a Populagao
Brasileira e 10 regras, o guia fala sobre (O Guia Alimentar para a Populagao
Brasileira fornece aos brasileiros informacdes e recomendacdes sobre alimentacéo,
com o objetivo de promover a salde e prevenir doencas. E um documento oficial,
publicado pelo Ministério da Saude, e sua versao mais recente foi lancada em 2014.
E um instrumento de educagéo nutricional para todos os brasileiros, e busca ajudar a
solucionar, através da sua divulgacdo e implementacdo, os problemas de saude
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publica presentes no atual cenario do pais, como a obesidade e as doencas crbnicas
nao transmissiveis, como a pressao alta e a diabetes). Apds o estudo do guia a
comunidade escolar desenvolveu uma histéria em quadrinhos (HQ) baseada
neste guia. Por isso, torna-se necessario a combinacdo de acdes na unidade
escolar, em casa e dos proprios alunos para a busca das saudes fisica, mental
e social. No segundo momento o curso (Hospital de Amor na Escola). Trabalhamos
com o texto “Casos de cancer vao aumentar 50% até 2030”; apds o estudo do texto,
foi realizada uma pesquisa por meio de questionario com os familiares sobre os tipos
de canceres que afetaram sua familia, uma conversa aberta com seus familiares para
0 aluno transmitir os seus conhecimentos prévios, enfatizando que 0s principais
fatores que contribuem com o aparecimento do cancer sao “cigarro e bebida”. Apds a
pesquisa, fizemos graficos e ficou comprovado que a maior incidéncia para o
desenvolvimento do cancer é a “bebida e o cigarro”. Resultados: Com os resultados
obtidos nas pesquisas tivemos uma maior conscientiza¢cdo de nossos alunos de serem
0s agentes multiplicadores em seus familiares, conscientizando sobre os fatores de
risco para o desenvolvimento do cancer e doencgas cronicas. A orientacao sobre sua
prevencao através de pequenas mudancas em seus habitos alimentares e atividades
fisicas. Conclusao: Na educacao de todo adolescente é essencial no espaco escolar
momentos para serem transmitidos os conhecimentos, sdo conceitos necessarios a
sua formagéo académica e pessoal, onde se veiculam valores para o desenvolvimento
de atitudes fundamentais para a sua vida futura como um cidaddo saudavel e
consciente.

Palavras-chave: Cancer de Mama. Habitos Saudéaveis. Orientagcdo. Vida Futura.
Familia.
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15. VACINACAO: MITOS E VERDADES
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Introdugdo: O tema escolhido para o projeto: Vacinagao, tem sido tema polémico,
na qual doengas evitaveis estio ressurgindo e campanhas de vacinagdo nem sempre
atingem as metas devido a baixa procura da populagdo, assim como apontam as
midias e jornais, deste modo em conversa com os professores da Unidade Escolar
decidimos que este seria o tema do projeto de modo a pesquisar o histérico da vacina,
analisar noticias sobre o tema e esclarecer mitos que fazem com que pessoas nao se
vacinem. De acordo com a BNCC, p. 10 uma das Competéncias Gerais da Base
Nacional Comum Curricular é conhecer-se, apreciar-se e cuidar de sua saude fisica e
emocional, compreendendo-se na diversidade humana e reconhecendo suas
emocodes e as dos outros, com autocritica e capacidade para lidar com elas. Objetivo:
Conscientizar alunos e comunidade escolar sobre a importancia da vacinacao e
desmistificar problemas causados pelas vacinas apontados na maioria das vezes por
falta de informagdo e conhecimento. Materiais e métodos: Os Parametros
Curriculares Nacionais - Meio Ambiente e Saude p. 99 relata que todas as
experiéncias que tenham reflexos sobre as praticas de promocgado, protecédo e
recuperacao da saude serao, de fato, aprendizagens positivas, até porque nao se trata
de persuadir ou apenas de informar, mas de fornecer elementos que capacitem
sujeitos para a acao, desse modo para a execugao do projeto foram utilizados a
pesquisa realizada pelos alunos sobre o que é vacina e confeccionaram cartazes. Os
professores utilizaram a leitura compartilhada de texto informativo, noticias e aula
expositiva sobre o que € vacina, quando esta surgiu e quais doengas foram erradicas.
Conheceram a histéria da Revolta da Vacina. Estudaram noticias a partir da leitura
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compartilhada sobre os mitos da vacina. Os alunos promoveram debate a partir do
texto: Podem os pais decidirem pela ndo vacinagao dos filhos? Os professores
analisaram os argumentos apresentados pelos alunos de modo a observar a postura
dos mesmos em relagédo a vacinagao. Assistiram videos sobre o tema. Promoverao
exposicao oral e de trabalhos na Feira Cultural no dia 19/10/2019. Conforme os
Parametros Curriculares Nacionais - Meio Ambiente e Saude p. 121 é interessante
que o professor organize trabalhos de diferentes areas em fungado de problematicas
de saude para que, ao tratar desses temas, os alunos aprendam a langar mao de
conhecimentos de Lingua Portuguesa, Matematica, Ciéncias, Historia, Geografia, etc.
na busca de compreensdo e solugcbes para questdes reais, assim como na
aprendizagem de procedimentos efetivos que os capacitem a agir nessas situagdes.
Fazer companhas ou seminarios, mobilizando diversas classes e realizar pesquisas,
divulgando as informagdes produzidas, sdao formas de aprender, de socializar
conhecimentos e de desenvolver atitudes de compromisso com a saude coletiva. A
promocgao de debates em torno de fatos importantes como a ocorréncia de epidemias
ou catastrofes climaticas ou sociais que ameacem a saude coletiva, assim como a
pesquisa do sistema de saneamento basico da regido, podem ser recursos que
permitam o desenvolvimento de um trabalho integrado das diversas areas. Assim
fizemos com os alunos de nossa Unidade Escolar. Resultados: os alunos estdo
conscientes sobre a importancia da vacinagcdo, compreenderam que as doengas
erradicadas estao retornando por falta de informacgao da populagao e perceberam que
a midia, por meio de fake News pode gerar e expandir mitos que desfavorecam a
saude da populacgao, entdo faz-se necessario ter conhecimento e conscientizar as
pessoas sobre o risco de doencas ja erradicadas voltarem a aparecer. Conclusao:
Os professores e alunos se envolveram durante toda realizagcao do projeto e foi visivel
a quantidade de argumentos que os alunos utilizaram para favorecer e destacar a
importancia da vacinagao.

Palavras chave: Historico. Vacinagao. Mito. Doengas. Conscientizagao.
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EIXO TEMATICO N°2: EDUCACAO EM SAUDE NA REDE DE ATENCAO EM
SAUDE

1. A EDUCACAO EM SAUDE APLICADA NA COBERTURA VACINAL EM
CRIANCAS DE 0 A 5 ANOS
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Introducéo: A prevencao através da vacinacao € de extrema importancia, inferindo
imunidade a diversos agentes infecciosos e imprescindivel em criancas de 0 a 5 anos
de idade. Atuar no processo saude-doenca na educacao em saude de forma eficiente,
possibilita um comportamento saudavel e participativo dos usuarios do Sistema Unico
de Saude, conhecimento sobre o acesso, além de exercer importante papel no
processo pedagoégico de promogdo- prevencgdo-cura-reabilitacdo, tornando este
usuario, participante ativo no processo de construcéo da sua saude, melhorando sua
qualidade de vida. Objetivo: Obter a cobertura vacinal, através da capacitagdo dos
profissionais da equipe de saude da familia em relacdo a necessidade da
conscientizacdo dos pais e/ou cuidadores sobre a importancia da vacinacao das
criancas de 0 a 5 anos de idade, mantendo uma vigilancia junto as datas de vacinacao
através da planilha de rastreio. Materiais e Métodos: Foi realizada uma capacitacédo
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da equipe de saude da Unidade de Saude da Familia (USF) Los Angeles, Barretos,
SP, para uma acdo educativa, levando informacdes e incentivo a adogéo de novos
hébitos e cuidados, dentre eles o da importancia da imunizacdo na faixa etaria de 0 a
5 anos, visando a insercdo dos pais/cuidadores no processo de vacinagcdo das
criancas. Foi realizado um levantamento de todas as criancas de 0 a 5 anos de idade
pertencentes a area de abrangéncia da USF Los Angeles utilizando a base de dados
do software Assessor Publico, fornecido pela Secretaria Municipal de Saude para
registrar os dados dos usuarios dos sistemas SUS no municipio, além das planilhas
de territorializacdo e perfil epidemioldgico. Apds, foi feita a busca ativa com visita
domiciliar e abordagem dos responsaveis para verificacdo das carteiras de vacinacao
das criancas, e registrado os dados das carteiras de vacinas em planilha de rastreio
desenvolvida para uma busca ativa mais rapida e precisa. A seguir, os pais foram
orientados sobre a importancia da vacinagao, sobre 0 que é a prevencao primaria de
doencas através da vacina, efeitos adversos e datas de retorno. Resultados: Com a
capacitacdo da equipe, busca ativa das criancas e acfes de educacdo em saude
direcionadas ao objetivo a ser atingido junto aos pais e/ou cuidadores, em 3 meses,
todas as criancgas do territério da USF estavam com a vacina em dia, com 100% de
cobertura em um curto intervalo de tempo e essa cobertura se manterd uma vez que,
o rastreio diério pela planilha aponta os faltosos, possibilitando uma rapida intervencéo
para a regularizacdo do calendério vacinal. Constatou-se também que nas decisées
de saude, a mae tem um papel muito significativo e contribui de modo positivo no
cuidado com a familia. Conclusdo: O processo de capacitacdo da equipe
multiprofissional sobre educacdo em saude para a populacdo fez-se extremamente
eficaz na conscientizacdo da importancia da vacina e no sucesso do programa, além
de estabelecer uma linha de cuidado mais ativa e eficaz para manutencdo da
cobertura total das vacinas nessa faixa etéria.

Palavras chave: Vacinac¢ao. Educacédo. Conhecimento. Educacdo em saude.
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Introducdo: O exame de papanicolaou foi introduzido no Brasil h4 décadas, mas a
cobertura de realizacdo do exame ainda é baixa (BRASIL, 2016; BRASIL,2013).
Observam-se algumas estratégias de intervencéo para aumentar a cobertura sendo o
foco principal a melhoria das informacdes (GUVENC et al., 2013; DUGGAN et al.,
2012), tendo em vista que o maior conhecimento sobre o Cancer cervico-uterino e sua
prevencao associa-se significativamente com a maior adeséo a realizacdo do exame
(SANTOS; VARELA, 2015). Porém, a literatura cientifica aponta que a maioria das
mulheres possui conhecimento superficial sobre o exame (NASCIMENTO; ARAUJO,
2014), conhecimento inadequado (SILVEIRA et al., 2016) ou insuficiente (AGUILAR,;
SOARES, 2015) e até desconhecimento acerca da importancia desse exame.
Objetivo: Descrever os fatores que se associam ao conhecimento sobre o exame de
papanicolaou de mulheres usuarias do Servico Publico Municipal de Saude em
relacdo as caracteristicas sociodemograficas e histéria ginecolégica. Materiais e
Métodos: trata-se de um estudo quantitativo e transversal, realizado em um municipio
do interior do estado de Sao Paulo entre os meses de setembro a dezembro de 2014.
A amostra de conveniéncia foi composta por todas as 180 mulheres que utilizaram o
Servico Publico Municipal de Saude para a realizacdo do exame de Papanicolaou,
utilizando-se os seguintes critérios de incluséo: ter idade entre 25 e 64 anos, ter
iniciado atividade sexual, residir no municipio, realizar o exame de prevencao do CCU
no periodo de coleta de dados, nao ter realizado cirurgia de histerectomia total e
apresentar condi¢des de responder ao questionario. Utilizou-se instrumento de coleta
de dados para caracterizar o perfil sociodemogréafico e histéria ginecoldgica e outro
instrumento previamente submetido a validagdo de estrutura e conteudo para
verificacdo do conhecimento. Os dados obtidos foram digitados em planilha eletrénica
no programa Excel® e exportados para software StatisticalPackage for the Social
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Sciences® (SPSS), versdo 16.0 para a analise descritiva. Para a analise de
associacOes foi utilizado teste qui-quadrado, teste qui-quadrado com correcao de
Yates ou teste Exato de Fisher. A medida de associacao considerada foi a oddsratio
(OR) e seus respectivos intervalos de confianca de 95% (IC95%). A seguir procedeu-
se a analise multivariada por meio da regresséo logistica binaria com a estratégia de
backward. Certificou-se a significancia e a qualidade do modelo pelos testes de razao
de verossimilhanca e de Hosmer-Lemeshow. O nivel de significancia determinado
para a permanéncia das variaveis no modelo foi fixado em alfa menor do que 10%
(p<0,10) e, de alfa menor do que 5% (p < 0,05) para os demais testes estatisticos
considerados para o estudo. O estudo foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Federal do Triangulo Mineiro (CEP/UFTM) sob namero
785.675. Resultados: Participaram um total de 180 mulheres. A idade variou de 25 a
64 anos, sendo a média de 43,6 anos e mediana de 43 anos. Verificou-se maior
ocorréncia de mulheres quanto: a ocupacéao do lar (41,7%, n=75), a cor da pele parda
(50,0%,n=90); a situacdo conjugal casada ou com companheiro estavel
(61,1%,n=110); renda mensal entre 1 e 3 salarios minimos (81,1%, n=146) e quanto
ao tempo de estudo entre 1 a 9 anos (65,6%, n=118). A grande maioria (85,6%) das
mulheres ndo utilizava preservativos nas relagbes sexuais, sendo que o principal
motivo alegado foi 50% (n=77) possuir relacionamento fixo. Observou-se ainda que
41,1% (n=74) das mulheres possuiam queixas ginecoldgicas e 59,4% (n=107)
realizavam o exame Papanicolau em tempo adequado. Quanto ao conhecimento, a
maioria das mulheres apresentou conhecimento satisfatorio quanto: a finalidade do
exame (63,9%; n=115); a forma de realizacdo do exame (95,0%; n=171); o local em
gue se pode realizar o exame de Papanicolau (98,3%, n=177); a conduta apds o
exame (86,7%, n=156) e quanto aos cuidados anteriores a realizacdo do exame
(73,3%, n=132). Quanto a analise bivariada, verificou-se significativamente maior
chance de conhecimento satisfatério quanto a cor de pele branca (OR=2,13; 1C95%:
1,02-4,44; p=0,0300) e renda familiar igual ou superior a dois salarios minimos
(OR=2,06; I1C95%: 1,06-4,01; p=0,0230). Na analise de regressao logistica
multivariada backwardstepwise o0 conhecimento associou-se com renda familiar
mensal de dois ou mais salarios minimos (OR ajustado=0,456; IC 95% 0,221-0,941).
Concluséo: o estudo dos fatores associados ao conhecimento adequado sobre o
exame de papanicolaou é fundamental para o planejamento de estratégias que
implementem o programa de prevengao do Cancer Cérvico-uterino.

Palavras chave: Neoplasias do colo do utero. Promogé&o da saude. Saude da mulher.
Teste de Papanicolaou. Enfermagem.
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Introducéo: Apds o transplante de medula 6ssea (TMO) ocorre um estado temporario
de imunodeficiéncia combinada, com recuperacao funcional progressiva da imunidade
humoral e celular nos primeiros anos pés-TMO (TOMBLYN et al., 2009, p. 1143-238).
O estado de imunodeficiéncia coloca o0 receptor em risco aumentado para uma
variedade de patégenos, alguns dos quais podem ser prevenidos por imunizacdes, 0
que justifica a necessidade de revacinar todos os pacientes (FORLENZA; SMALL,
2012, p. 749-54; LJUNGMAN et al., 2009, p. 521-6). Uma das principais barreiras para
a implementacéo de praticas adequadas no processo de imunizacdo nesse cenario é
a diferenca entre o cenario ideal proposto pelos guidelines e a vida real (ARIZA-
HEREDIA et al., 2014, p. 878-886). O atraso na imunizacdo € apontado como a
principal consequéncia das diferentes dificuldades enfrentadas pelas equipes e
pacientes, colocando o paciente em risco aumento para infec¢des. Tal problema é
identificado tanto nos centros brasileiros, como demonstrado no estudo de Silva et al
(2017), como em outros paises, explicitado em dois estudos realizados em servigos
de TMO norte-americanos (ARIZA-HEREDIA et al., 2014, p. 878-886;
LERCHENFELDT et al., 2013, p. 634-638; SILVA et al., 2017, p. 1-9). O Brasil possui
um Programa Nacional de Imunizacdo, ativo e gratuito, para toda a populacéo
brasileira. A imunizacdo de pacientes imunocomprometidos e a distribuicdo dos
imunobiolégicos especiais € gerenciada pelos Centros de Referéncia de
Imunobioldgicos Especiais, distribuidos regionalmente em todo o pais (BRASIL et al.,
2014, p. 160). O processo de educacdo em saude exerce um papel importante
enquanto processo de comunicag¢do e didlogo. Todo processo educacional deve
iniciar-se na andlise da realidade vivida pelos sujeitos e essa realidade deve ser
compreendida como um resultado das comunidades humanas em suas experiéncias
vitais e concretas. A saude e educacdo sdo politicas sociais fundamentais para o
desenvolvimento de um pais (BRESSAN, 2011, p. 234; CARVALHO, 2009, p. 87,
OLIVEIRA et al., 2010, p. 133-141). Nas ultimas décadas, a educacdo em saude e
suas préticas se desenvolveram significativamente, adquirindo espago prioritario nas
acOes cotidianas dos servigos de saude, principalmente na atengéo basica. Na pratica
educativa, a promoc¢ao em saude procura intervir e auxiliar na melhora da qualidade
de vida e saude dos pacientes (PINAFO et al.,, 2012, p.1825-1832). Objetivo:
Desenvolver um programa de capacitacdo envolvendo meédicos e equipe de
enfermagem do servico de TMO do Hospital de Cancer de Barretos (HCB) e de uma
unidade basica de saude (UBS) sob a gestdo do HCB, com estratégias sobre o
encaminhamento e seguimento dos pacientes submetidos ao TMO no processo de
revacinagdo, com avaliacdo do impacto na assisténcia prestada e na aderéncia dos
pacientes. Materiais e Métodos: Estudo descritivo, observacional longitudinal, para
implementacéo de treinamento que envolva aulas expositivas, utilizando recursos de
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metodologias ativas, com participacdo direta destes profissionais. As equipes
treinadas serdo avaliadas antes e ap0s o treinamento, através de surveys do RedCap,
com o objetivo de construir um material de apoio para que os profissionais possam
treinar suas equipes quanto ao suporte nas orientagcdes aos pacientes (figura 1).
Critérios de Inclusao: Profissionais médicos e equipe de enfermagem do servico de
TMO do HCB que aceitarem participar, e equipe médica e de enfermagem de UBS
sob a gestdo do HCB, integrada no processo de imunizacdo, que aceite participar.
Critérios de Excluséao: profissionais de outras areas sem contato com pacientes pos-
TMO.

Figura 1 — Etapas do treinamento

Avaliar o conhecimento das equipes médica e de enfermagem (Servigo de TMO e UBS) quanto ao processode
revacinagdo pés-TMO (REDCap)

Capacitar a equipe do Servico de TMO sobre o processo de revacinag¢do pos-TMO, principais adversidades e como
buscar solugdes

Capacitar a equipe da UBS sobre como receber esse paciente, realizar o protocolo de revacinagéo e buscar solugbes
quanto as dificuldades

Reavaliar o conhecimento das equipes médica e de enfermagem (Servico de TMO e UBS) quanto ao processode
revacina¢do pés TMO (REDCap)

Desenvolvimento de material de apoio para as equipes

Fonte: Arquivo proprio, 2019.

Resultados Esperados: com o desenvolvimento desse trabalho, espera-se que as
equipes médica e de enfermagem do TMO do HCB sejam capazes de encaminhar o
paciente para o inicio do protocolo de revacinacdo no momento mais adequado,
identificar possiveis falhas que possam gerar dificuldades, atrasos ou alteracfes nas
recomendagOes do calendario vacinal, assim como orientar o paciente frente as
adversidades no processo. Também, que a equipe da UBS possa iniciar o protocolo
de forma efetiva, implementar estratégias para minimizar os atrasos e falhas, e que
sejam capazes de sanar suas duvidas de forma habil, com a uniformizacdo das
condutas e tomadas de decisbes de todos os profissionais envolvidos no processo.
Por fim, atingir o paciente, de maneira positiva e facilitadora, como resultado final.



61

Conclusao: O desenvolvimento de um programa de capacitacdo e sua aplicacao
possibilitara a promo¢do de melhores estratégias para aperfeicoar a adesao dos
pacientes ao processo, assim como a atencao da equipe frente aos momentos ideais
de inicio e alteracbes do protocolo, quando necessario, além de uma melhor
comunicacao e planejamento entre especialistas e UBS.

Palavras chave: conhecimentos. Atitudes e préatica em salude. Educacao em Saude.
Vacinacéo. Transplante de Medula Ossea. Imunizacdo Secundaria.
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Introducdo: O surgimento de uma doenca cronica pode acarretar inUmeras
mudancas na vida do paciente e de seus familiares (GARCIA, 2018, p.28), visto que
as doencas crbnicas se destacam principalmente por suas sequelas e incapacidades,
tornando o individuo dependente de outras pessoas para a realizacédo das atividades
diarias (GUERRA et al., 2017, p. 180). Dentre as doencas crbnicas que acometem a
populacdo mundial destacamos a hepatopatia cronica, que pode ocasionar alteracao
estrutural extensa e deficiéncia funcional intensa, progressiva e grave, além de
incapacidade para atividades laborativas e risco a vida (GONCALVES, 2013). As
mudancas na qualidade e no estilo de vida, associado a necessidade de incluséo na
Lista de Espera para Transplante de Figado, favorecem o surgimento de davidas e
dificuldades subjetivas, podendo desorganizar a rotina e aspectos emocionais de
pacientes e familiares (AGUIAR et al., 2018, p. 2). Deste modo, a educacédo em saude
pode ser uma forma eficaz de aumentar o conhecimento do paciente e de seus
familiares sobre os aspectos da doenca, sintomatologia, mudancgas de habitos, bem
como compreensdo dos processos pré e pos-transplante, além de oferecer suporte
aos cuidadores/familiares sobre maneiras assertivas de lidar com as adversidades
ocasionadas pela patologia. O grupo educativo em sala de espera se mostra como
um ambiente eficaz para efetivar a educacédo em saude (RODRIGUES et al., 2009, p.
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103), onde a equipe multidisciplinar é capaz de oferecer orientagbes adequadas sobre
0 pre, intra e pés-operatorio a fim de minimizar possiveis complicacdes, e acolher as
demandas dos participantes, favorecendo a troca de experiéncias entre participantes
e profissionais. Objetivo: Relatar os principais temas abordados em um grupo
educativo multiprofissional realizado na sala de espera do ambulatério de transplante
de figado. Materiais e Métodos: Trata-se de um relato de experiéncia baseado nas
vivéncias profissionais de uma enfermeira, uma nutricionista, um psicélogo, uma
assistente social e sua supervisora, durante o periodo de Aprimoramento Profissional,
onde realizaram os grupos de sala de espera com pacientes hepatopatas crénicos pré
e pos-transplante de figado em um hospital de referéncia do noroeste paulista, no
periodo de margo de 2018 a fevereiro de 2019. Os grupos eram realizados duas vezes
por semana, com duracdo de 1 hora, antes das consultas médicas, contando com a
participacdo de pacientes e cuidadores/familiares. Os resultados foram descritos
mediante consulta em livro Ata. Resultados: Foram realizados 85 grupos educativos
no ambulatorio de transplante de figado, somando 1.492 participacdes registradas,
sendo 927 pacientes e 565 cuidadores/familiares, com média de 17 participantes por
grupo. Os principais assuntos abordados nos grupos foram dispostos por areas
profissionais. Enfermagem: funcéo hepatica; o que é cirrose hepatica; complicacdes
clinicas e sintomatologia da doenca; adesdo a medicacdo e esquemas de medicacao;
procedimentos clinicos pré e pos-transplante; classificacdo MELD (Model for End-
Stage Liver Disease) e Child-Pugh, e critérios para entrar em Lista de Transplante.
NutricAo: mudanca nos habitos alimentares; tipos de alimentagcdo; substancias
hepatotoxicas; consumo de sodio e impacto na sintomatologia; higienizacdo e
manipulacdo dos alimentos. Psicologia: aspectos emocionais do adoecimento;
importancia da adesdo ao tratamento e acompanhamento multiprofissional;
abstinéncia alcoolica; orientacdes gerais aos cuidadores auxiliando-os a lidar com os
comportamentos caracteristicos do hepatopata; informacdes sobre o processo de
protocolo pré-transplante; aspectos emocionais presente nos pacientes em fila de
transplante; além de possibilitar um espaco de fala aos pacientes transplantados.
Servico Social: direitos do paciente com doenca crbnica; acesso a beneficios
previdenciarios e assistenciais (aposentadoria, aposentadoria por invalidez, auxilio
doenca, Beneficio de Prestacdo Continuada - BPC-LOAS); acesso a medicacdo de
alto custo; direito a transporte (incluindo Tratamento Fora de Domicilio — TFD); acesso
ao Sistema Unico de Satde. Além destes, a importancia da conscientizacédo e
divulgacao sobre doacéo de 6rgéos e de sangue foi um tema abordado em conjunto
por todos os profissionais. Esta acdo educativa propiciou melhor compreensao do
processo saude-doenca e, de acordo com os relatos dos participantes, os preparam
melhor para os procedimentos e enfrentamento da doenca, diminuindo a ansiedade
causada pelas duvidas. Conclusao: O grupo de sala de espera possibilitou abordar
0S principais temas que assolam os pacientes e cuidadores/familiares a medida em
que permitiu o esclarecimento de duvidas, a orientacdo adequada e individualizada, o
fortalecimento da autonomia e do vinculo entre os profissionais e o grupo. Esperase
que as orientacOes realizadas sejam efetivas e melhore a adesdo ao tratamento,
minimize potenciais complicacdes, e obtenha sucesso em todas as etapas.
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Palavras chave: Educacdo em Saude. Assisténcia ao paciente. Equipe
Multiprofissional. Transplante de figado. Adesao ao tratamento.
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Introducéo: O diagnéstico de uma doenca cronica e a necessidade de Transplante
representa varias alteracdes tanto na vida do paciente quanto de sua familia e
cuidadores, além de apresentar receios, medos e preocupacbes acerca do
procedimento cirdrgico, pés-cirdrgico, internacéo, erro médico, cicatriz ou 0 insucesso
do transplante (DE ALMEIDA; PALMEIRA, 2018; SANTOS et al, 2018). Educacao em
salude é entendida como prética para a transformacdo do modo individual e coletivo,
e auxilia na promocdo de qualidade de vida e saude (MALLMANN et al, 2015). A
pratica psicoeducativa auxilia 0 paciente na compreensdo de sua doenca, além de
aprender ferramentas sobre o autocuidado, e a importancia sobre adeséo e seu
tratamento (MATURANA,; CALLEGARI; SCHIAVON, 2016). Objetivo: Relatar a
experiéncia dos profissionais de psicologia em ambulatério de pré-transplante renal
(com doador falecido) em um hospital referéncia em Sao José do Rio Preto- SP, e a
importancia do processo psicoeducativo como modalidade de educacdo em saude.
Materiais e Método: As orientacfes séo realizadas semanalmente pelo Servico de
Psicologia, em grupo ou individual, com pacientes e acompanhantes em primeira
consulta para inicio do protocolo de avaliacdo para inscricdo em lista de transplante
renal. Durante as orientacdes € utilizado uma apresentacdo em PowerPoint de apoio,
e sdo apresentados e discutidos temas relevantes como: importancia dos rins e dos
cuidados pré-transplante, funcionamento do ambulatério, inscricdo e periodo de
espera em lista de transplante, periodo de internacéo, funcionamento da medicacao
imunossupressora, importancia da adesdo e dos cuidados poOs transplante.
Resultados: No periodo entre janeiro e setembro de 2019 participaram das
orientacdes pré-transplante renal 129 pacientes, sendo destes 39% (n=50) do sexo
feminino e 61% (n=79) masculino, com média de idade de 50,44 anos. Em relacdo as
orientacdes, 42% (n=54) foram orientados em grupo e 58% (n=75) individualmente.
Em relacdo ao local de origem, os participantes eram de 55 diferentes cidades, de 4
estados (Goias, Mato Grosso do Sul, Minas Gerais e Sdo Paulo), sendo a maioria
(82%, n=106) do Estado de Sao Paulo. Durante as orientacbes 0s pacientes e
acompanhantes sdo estimulados a expor suas duvidas, crengas ou preocupacdes
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sobre o procedimento, e também a interagir com os outros participantes, contar seu
historico da doenca e conhecimento sobre o transplante. Concluséo: Durante os
encontros € possivel estabelecer o inicio da vinculacao e proximidade entre paciente
e equipe, além de oportunidade de amenizar angustias, tirar davidas, e orientar sobre
o0 processo de transplante. Considerando as diferentes localidades, o processo
psicoeducativo também auxilia o profissional a conhecer e orientar adequadamente
considerando fatores regionais e culturais que podem intervir no processo, além de
possibilitar a ao profissional de psicologia observacdes quanto a caracteristicas e
questOes trazidas pelos participantes, envolvimento dos acompanhantes com o
processo, 0 que pode auxiliar na avaliacdo psicoloégica e delineamento do
acompanhamento terapéutico.

Palavras-chave: psicoeducacéo. Transplante renal. Psicologia.
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EIXO TEMATICO N°3: EDUCACAO EM SAUDE EM OUTROS TERRITORIOS

1. EDUCACAO EM DOR
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Introducéo: A Associacao Internacional para o Estudo da Dor (IASP) caracteriza a
dor como “uma experiéncia sensorial e emocional desagradavel, que é descrita em
termos de lesBes teciduais, reais ou potenciais. A dor € sempre subjetiva e cada
individuo aprende a utilizar esse termo a partir de suas experiéncias prévias. ” A dor
€ a forma como nosso sistema julga que uma determinada situacao representa a nos,
€ 0 mecanismo de defesa mais enfatico e seu maior propésito é conservar a
integridade do corpo.. Objetivo: O objetivo € que as estratégias de educacdo em dor
permitam que o paciente modifique seus comportamentos, emogOes e crencgas,
diminuindo a catastrofizacdo e reduzir a incapacidade associada a ela, incluindo a
cinesiofobia, proporcionando a facilitacdo para que outras intervencdes sejam
aplicadas. Materiais e Métodos: Reviséo de literatura utilizando para pesquisa as
bases de dados SciELO, PubMed, LILACS, MedLine e Google académico. Para a
selecdo dos estudos, foram utilizados os seguintes descritores: dor, neurociéncia,
educacdo. Busca em periodicos em periodo indeterminado. Foram encontrados 20
artigos, sendo eles 17 artigos excluidos, pelos seguintes motivos, titulo/resumo nao
corresponde ao objetivo desta reviséao, duplicidade e acesso restrito, restando um total
de 3 artigos incluidos Resultados: A sapiéncia de possuir dor fisica ndo parece algo
simples de compreender na pratica, e nem sempre, ha concordéancia sobre o tema.
Quando o tema é “Educacédo em dor” parece nado haver divergéncia quanto a sua
relevancia e necessidade. A propria IASP designou-o para ser tema em 2018
resumindo em folhetos educativos “Muito trabalho permanece: a apropriada educacao
em dor é essencial para todos os profissionais da saude (e para os pacientes), e 0
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trabalho em equipe multidisciplinar é fundamental para o sucesso do controle da dor.
A educacado em dor deve ser incluida, para fins de competéncia, nos curriculos e
exames dos alunos de graduacao e pos-graduacdo em saude, e ser incorporada aos
programas de educagao continuada”. Diversos fatores podem influenciar esse
mecanismo, sado eles, fatores emocionais, cognitivos, comportamentais e ambientais.
Sendo dor aguda ou cronica, as influéncias de tais problemas sempre serdo
existentes. Para entendermos a importancia da Educacdo em Dor, € preciso
reconhecer a necessidade de se ter uma visdo mais ampliada sobre dor. E necessario
gue se entenda a dor para que a mesma se modifiqgue, contudo, existem algumas
barreiras que dificultam o entendimento, isso pode decorrer de explicacbes advindas
de outros profissionais ou até mesmo crencas distorcidas. Durante muito tempo,
utilizou-se métodos tradicionais, que objetivavam identificar causas especificas para
exemplificar a dor ao paciente, atualmente, a educacdo em dor elevou sua abordagem
dentro das préaticas regulares para o conceito de dor, visando o modelo
biopsicossocial, que é a base da educacédo em dor. E necessario que se apresente
uma explicacdo em uma linguagem acessivel, para que 0 paciente possa
compreender. Consideracfes Finais: Associar a educacdo em dor com a pratica
progressiva de exercicios, intervencdes como a terapia manual pode diminuir a dor e
elevar a qualidade de vida. Em suma, programas de educacdo sao eficazes na
regressao da veeméncia de dor, reducéo da percepcédo da gravidade da dor, do medo
de somatdrias e da ansiedade e na elevacao do alivio de dor.

Palavras-chave: educag¢do em dor. Comportamentos. Emocgoes.
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6. TRABALHOS CIENTIFICOS — MODALIDADE: APRESENTACAO ORAL

EIXO TEMATICO N°1: EDUCACAO EM SAUDE NA EDUCACAO BASICA

1. ESTILO DE VIDA E QUALIDADE DE VIDA DE DOCENTES DO ENSINO
BASICO
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Introducédo: A qualidade de vida e o estilo de vida do docente sdo aspectos
importantes a serem considerados na promocdo da saude, principalmente nos
profissionais que atuam na educacdo basica. Pesquisas relacionadas a categoria
docente, tém revelado que estes profissionais expdem sua saude a varios riscos, ja
gue para Reis et al. (2005) é uma das profissdes que sao mais expostas a exigéncia
de trabalho, seja com reunibes, trabalho extra, pressdo do tempo, como também
exposicao a ambientes conflituosos, tais como problemas com alunos e até mesmo
com pais. Dados evidenciados por Tavares et al. (2015) também sdo semelhantes, no
qual destaca, que isto ndo favorece a um estilo de vida saudavel, e que reflete
negativamente na saude e qualidade de vida desta populacdo. Objetivo: Avaliar e
correlacionar o estilo de vida e o perfil da qualidade de vida de docentes da educacéao
basica, que atuam no ensino fundamental I. Materiais e Métodos: Estudo de coorte
transversal descritivo realizado em um municipio do interior de S&do Paulo, com uma
amostra composta por 93 docentes do sexo feminino. Os instrumentos utilizados
foram o Pentaculo do Bem-Estar para avaliar o estilo de vida e o Short Form (SF) 36
do instrumento Medical Outcomes Study (MOS) para avaliar a qualidade de vida.
Resultados: As docentes apresentaram meédia de idade de 43,52 (+7,86) anos,
experiéncia minima de 3 anos, carga horaria semanal de trabalho com média de 40,45
(+16,58) horas e a média do tempo de atuacéao profissional foi de 16,58 (+7,91) anos.
O escore da qualidade de vida geral de 71,9 (£18,2), classificando a qualidade de vida
dos docentes como boa. Contudo, a avaliagéo do estilo de vida apresentou um escore
geral negativo de 1,75 (£0,42). Os componentes do estilo de vida quando avaliados
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individualmente apresentaram os seguintes resultados: nutricao 1,57(x0,19), atividade
fisica 0,94(x0,06) e controle do estresse 1,68(+0,11), sendo todos escores negativos.
Nas associacdes por meio da correlacdo de Pearson de todas as variaveis numéricas,
o Pentaculo e o SF36 foram correlacionados ***p<.001.

Tabela 1. Média e DP do EV — Pentaculo do Bem-Estar e da QV — SF36

Pentaculo SF36
N=93
Média 1.758 71.92
Desvio Padréo 0.4238 18.22
Minimo 0.8667 3.125
Maximo 2.933 97.13

Concluséo: Portanto, os resultados encontrados, corroboram com a necessidade de
as politicas publicas fornecerem subsidios e respaldo aos docentes da educacao
basica, a ponto de tracar acdes e estratégias que possam oferecer um melhor
ambiente de trabalho, seja em relacdo a infraestrutura, carga horéaria, remuneracao
salarial e exigéncias extraclasse. Além disso, deve-se possibilitar oportunidades de
um estilo de vida mais saudavel e mais ativo, pois apesar da populacdo estudada
relatar que possui uma boa qualidade de vida, outros fatores avaliados, como nutricao,
atividade fisica e estresse, demonstraram aspectos negativos no estilo de vida, que
futuramente poderéo acarretar maleficios a promocao da saude das docentes.

Palavras chave: Qualidade de vida. Estilo de vida. Docentes. Educacgéao basica.
Promocao da saude.
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1Fundacao llumina

Introducdo: O Centro de Educacdo em Saude da Fundacgéo Illumina (CES llumina)
desenvolve um trabalho de Educacdo em Saude integrado com a unidade fixa
(Hospital) e Unidade Movel da Fundacéo llumina. O trabalho desenvolvido tem foco
na prevencao e diagnostico precoce de cancer, sendo que as unidades fixa e mével
trabalham com a prevencao secundaria através da realizacdo de exames preventivos
no Rastreio Ativo Organizado e o CES Illumina trabalha com a prevencéo primaria em
diferentes setores da sociedade, entre eles o0 ambiente escolar. O foco deste trabalho
diz respeito ao processo de aproximacao entre o CES llumina e a escola. A escola
acumula uma série de funcdes, entre elas a promoc¢éo da saude e o desenvolvimento
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de acdes de carater preventivo, sendo que, o professor assume um papel central
nesse processo (CHARLOT, 2006). Diante disso, é de suma importancia valorizar o
trabalho desenvolvido pelos professores, que contribui de forma significativa para a
formacdo dos individuos. Acreditamos que a educacdo promova as mudancas
necessarias para que o aluno tenha uma melhor qualidade de vida, e faca opc¢bes
para o seu desenvolvimento como ser humano (RIOS, 2006). E certamente, a saude
faz parte desse processo. Sendo assim, este trabalho foi desenvolvido junto aos
professores de escolas do municipio de Piracicaba, em seus horarios/atividades de
trabalho pedagogico coletivo (HTPC/ATPC), nos quais foram abordadas tematicas
sobre prevencdo e promocao da cultura do autocuidado. Objetivo: Promover uma
maior aproximacédo das escolas com a¢fes de Educacao em Saude e Prevencéo de
Céancer. Materiais e Métodos: Foi desenvolvida uma parceria com a Secretaria
Municipal de Educacédo de Piracicaba (SME), a partir da qual o CES llumina iniciou o
contato com escolas municipais pertencentes ao territério inicial do Rastreio Ativo
Organizado (correspondente a um gquarto da populacao de Piracicaba). Inicialmente
trabalhamos apenas com escolas de Ensino Fundamental |, porém, ampliamos para
trés escolas de Educacéo Infantil devido a parceria com o Programa Saude na Escola
(PSE), como também, em atendimento a solicitagdo da SME. Foram envolvidas
também duas escolas particulares e cinco escolas estaduais que desenvolveram
parceria com o CES Illumina, totalizando o atendimento a 20 escolas neste trabalho.
Foram desenvolvidas oficinas, palestras e rodas de conversa com os professores no
HTPC/ATPC, com o intuito de abordar a temética de autovalorizacdo e autocuidado
para a prevencado. A abordagem foi realizada por diferentes profissionais mediante o
foco solicitado pela gestdo. Educadores, enfermeira de divulgacdo, psicéloga e
nutricionista realizaram diferentes acdes junto aos professores e gestores das
escolas, de maneira dinamica e Iludica. Quanto ao local de realizacdo das acdes,
algumas foram desenvolvidas no préprio ambiente escolar e outras foram realizadas
no anfiteatro do Hospital llumina. Resultados: O desenvolvimento deste trabalho se
da ao longo de todo o ano letivo, portanto, aqui sdo apresentados resultados parciais,
nos quais ja foram atendidas 20 escolas, totalizando cerca de 365 professores
diretamente envolvidos nas a¢fes. Diante do efeito multiplicador, préprio da atuacao
desses profissionais, podemos inferir que as ac¢des contemplaram cerca de 6800
alunos. Deve-se ressaltar ainda que, das 20 escolas que participaram das a¢des nos
horarios de HTPC/ATPC, 15 delas estdo envolvidas também em outros projetos do
CES llumina, indicando que o objetivo de promover uma maior aproximacao das
escolas com acgdes de Educacdo em Saude foi atendido, propiciando momentos de
didlogo com professores sobre a cultura do autocuidado e prevencédo de cancer.
Concluséo: O desenvolvimento de a¢cbes de Educacdo em Saude apresenta multiplas
possibilidades de atuacao, sendo que, para o escopo desse trabalho foi selecionado
0 ambiente escolar como publico-alvo das acbes e, em especial, os professores.
Muitas das acOes desenvolvidas para as escolas séo geralmente pensadas para 0s
alunos, entretanto a valorizac&o do profissional docente € um aspecto essencial para
o bom desenvolvimento dessas acdes, uma vez que o0 aumento da capilaridade e
abrangéncia desse tipo de acéo s6 € possivel com a formacdo desses profissionais
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como agentes multiplicadores no processo formativo, desenvolvendo neles a
autonomia para dar continuidade nas acdes, bem como desenvolver outras. A
aproximacdo com a escola através da gestao e dos professores implica na construcéo
de uma solida base de desenvolvimento de futuras a¢cfes de Educacao em Saude no
municipio, com a participacdo ativa dos proprios agentes dessa transformacéo. O
periodo de HTPC/ATPC como espaco que propicie didlogos e reflexao a respeito da
importancia do autocuidado e prevencdo permite a valorizacdo dos profissionais da
educacao, desenvolvendo habilidades socioemocionais importantes para o trabalho
de Educacdo em Saude que eles desempenham nas suas fun¢fes educativas.

Palavras chave: autocuidado. Prevencao. Escola. Professor. Educacdo em Saude.
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Introducéo: Na sociedade contemporanea, ndo cabe mais a escola o papel de
transferir conhecimento, mas sim o de promover e despertar o fortalecimento das
competéncias para a vida, incentivando a interacao, a inclusdo e a resiliéncia, visando
o desenvolvimento integral do ser humano em todos os aspectos. A intima relacao
entre Saude e Educacdo é reconhecida pelas inUmeras pesquisas que apontam
guanto o desenvolvimento de uma interfere na outra. Bons niveis de educacao estao
relacionados a populacdes mais saudaveis, tanto quanto populacdes saudaveis tém
melhores indices de boa educagdo favorecendo a maior assimilacdo de
conhecimentos e impactando o entorno de maneira positiva. O conceito de saude
integral, como um estado completo de bem-estar fisico, mental e social, refor¢ca o
direito a cidadania, a busca por conhecer 0s processos e a dinamica que envolve o
individuo em sua complexidade, que vai muito aléem do estado de saude e doenca. As
atividades relacionadas a saude no espaco escolar devem servir de aporte para acdes
reflexivas e criticas no que diz respeito ao conceito de saude, podendo servir para
investigacdo de demandas e temas que estejam presentes no contexto da
comunidade escolar. Dessa forma, as questdes relacionadas a educac¢do emocional,
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agressividade, relacdes interpessoais, bem como os problemas e as doencas
correlacionadas sao pertinentes e atuais, auxiliando na disseminagao da cultura do
autocuidado. Por meio dos processos educativos formais e informais, crianca e 0
adolescente, desenvolvem sua forma particular de entender o mundo e de se
posicionar perante as situacdes da vida. E nessa fase que se constroem 0 Senso
critico e analitico, pelo qual realizardo escolhas mais conscientes. A formacao de
cidaddos atuantes e responsaveis inicia-se logo na fase inicial da vida, ampliando-se
com as experiéncias vividas. Por essa razdo a educacao para o autocuidado, com
enfoque na gestdo emocional, deve ser iniciada o quanto antes, com acodes e
atividades que vao se intensificando & medida que o individuo amplia o seu repertério.
Objetivo: discutir o que sao habilidades socioemocionais, como elas podem interferir
no processo da aprendizagem e na salude emocional, despertando a compreensao
dos mecanismos mentais envolvidos no desenvolvimento dessas competéncias e
suas implicacbes na qualidade de vida. Materiais e Métodos: Foram realizadas
oficinas de formacéo e palestras para professores, gestores e supervisores da Rede
Municipal de Ensino, familias e comunidade escolar, utilizando diferentes tipos de
abordagens de acordo com o publico alvo, por meio de explanacao tedrica, atividades
praticas explorando a reflexdo e a ludicidade. A temética central foi desenvolvida por
meio de discussbes com foco nos subtemas: Afetividade, Criatividade e Felicidade,
onde as principais habilidades socioemocionais foram agrupadas. As atividades
praticas partiram de acdes reflexivas sobre a gestdo emocional e o processo organico
do estresse, promoveram o desenvolvimento do pensamento criativo e a busca para
solucéo de problemas e conflitos. Foram exploradas a expressao artistica, através de
atividades manuais e representacdes do cotidiano, assim como o desenvolvimento de
um jogo de tabuleiro, nomeado “Jogo das emocgdes”. Resultados: A participacao foi
muito positiva, atingindo 267 professores, gestores e supervisores da Rede. Em
avaliacdo aplicada, a maioria compreendeu a importancia de desenvolver as
habilidades socioemocionais efetivamente no dia a dia da escola, estabeleceu a
correlacao entre o aspecto emocional e a saude integral. Na fase posterior 26 escolas
iniciaram a implantacdo de a¢6es com os alunos e suas familias. A acdo também
atingiu 110 pais e responsaveis que demonstraram grande interesse no assunto,
apontando a necessidade de novas abordagens no dia a dia da escola. Concluséo: O
objetivo de discutir a importancia da gestdo emocional como estratégia para o
desenvolvimento da Saude integral foi atingido com os participantes, sensibilizando
para a necessidade de trazer a tematica para a rotina da escola, como estratégia para
0 estabelecimento de um ambiente saudavel e acolhedor. Muitos docentes relataram
gue ndo compreendiam o0 assunto pelo aspecto trabalhado. Com as acdes foi langado
0 desafio de todo o corpo escolar aprender a desenvolver simultaneamente as
competéncias socioemocionais, para juntos enfrentarem um dos principais desafios
do século XXI: aprender a conviver consigo, com o0 outro e com o mundo, de maneira
mais saudavel e com responsabilidade.
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EIXO TEMATICO N°2: EDUCACAO EM SAUDE NA REDE DE ATENCAO EM
SAUDE

1. Apoio Matricial Em Cardiologia - Proposta De Integracdo em Rede De
Assisténcia
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Introducdo: O Brasil vive uma grande dificuldade referente a integracdo entre
unidades de atendimento primario, secundario e terciario. Sobrecarga no servico
secundario, encaminhamentos desnecessarios e atendimentos insatisfatorios a


http://www.saude.gov.br/

44

populacdo sao problemas que geram dificuldade tanto no acesso a esses servigos
quanto no resultado a ser alcancado em relagcdo ao paciente. A rapida transicao
demografica observada, apresenta impactos com o aumento da demanda das
doencas cronicas. Entretanto o seguimento desses pacientes cronicos repercute
negativamente resultando em longas filas no SUS, devido ao excesso de
encaminhamentos e por consequéncia atendimentos insatisfatorios a populacéo
dificultando o acesso a esse servi¢co. Para melhorar a integracdo da rede de atencao
a saude, constitui-se no AME-Barretos o Programa de Matriciamento, criando uma
ligacdo produtiva entre médicos (generalistas e especialistas) e equipes
multidisciplinares construindo, de forma compartilhada, diretrizes clinicas para
situacdes de doengas cronicas. Por se caracterizar como especialidade de elevada
demanda, foi desenvolvido junto a cardiologia um programa de capacitacao
multiprofissional e assisténcia envolvendo setores primario e de referéncia com
suporte técnico-pedagodgico as equipes. Objetivos: Descrever a implantacdo do
Programa de Matriciamento em cardiologia por meio da iniciativa de integracédo e
analisar a resolucdo dos encaminhamentos, avaliando efetivamente o impacto desta
nova abordagem matricial. Materiais e Métodos: Estudo desenvolvido no AME
Barretos. Analise retrospectiva de coorte de pacientes encaminhados ao ambulatério
de cardiologia, através de avaliacdo individualizada das guias de referéncia e
identificando as hip6teses diagnésticas elencadas nesses encaminhamentos. De
modo analitico, procedeu-se a divisdo dos diagndsticos observados em sindromes
clinicas, e avaliados de acordo com a complexidade diagndstica para permitir
identificar a real demanda para atendimento em nivel secundario de doencas
cardiovasculares. Resultados: Foram avaliados 886 encaminhamentos, dos quais
590 pacientes representavam a demanda reprimida oriunda da regido de Barretos.
Foram desenvolvidas a¢cOes de capacitacéo, orientacdo e atendimento envolvendo
profissionais médicos, farmacéuticos, enfermeiros, nutricionistas, administrativos e de
hotelaria. Apds avaliagdo matricial (atendimento compartiihado multiprofissional)
obteve-se que tinham efetiva necessidade de atendimento secundario apenas 22,71%
dos casos, distribuidos entre as sindromes cardiolégicas. A mais prevalente foi
Hipertensédo Arterial Sistémica (357 casos). A grande maioria dos casos (77,29%) nao
necessitaram acompanhamento especializado ap0s capacitacdo da equipe primaria.
Proporcdes semelhantes foram observadas nas outras sindromes clinicas (Doencas
Valvares: 76,92%; Arritmia Cardiaca: 72,06%; Insuficiéncia Cardiaca: 63,64%;
Doenga Coronariana: 72,97%). Conclusdo: O modelo de Matriciamento
multiprofissional, modelo inovador, foi implantado com sucesso, por permitir
simultaneamente melhorar da assisténcia em cardiologia a populacdo com
envolvimento compartilhado entre atencéo béasica e nivel secundario. Apresentou-se
adequado para capacitagao e orientagcao multiprofissional e determinou diminui¢céo da
demanda, e podera permitir alta precoce de pacientes atendidos no nivel secundario
por otimizar a assisténcia em ambos o0s niveis. Assim, 0 apoio matricial em cardiologia
desenvolvido no AME-Barretos constitui-se estratégia a ser disseminada como politica
pubica no ambito da Secretaria de Estado da Saude.
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2. CONHECIMENTO DO PAPILOMA VIRUS HUMANO — HPV ENTRE AS
MULHERES E PROFISSIONAIS DE SAUDE
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Introducédo: O papiloma virus humano (HPV) é um grupo de virus com mais de
150 subtipos, sendo classificados entre baixo e alto risco. Os tipos 16 e 18 sao
associados com o cancer cervical e, 6 e 11 associados as verrugas genitais. A
infeccdo pelo HPV é uma das doencas sexualmente transmissiveis que mais
acometem a populacdo mundial, sendo assim a infeccao por esse virus torna-se
um grave problema de saude publica. O Ministério da Salude preconiza que a
atencao integral a saude da mulher na prevencéo do cancer do colo do utero, é
uma atribuicdo do profissional enfermeiro. O mesmo é capacitado para
desenvolver praticas de educacao em saude com o intuito de diminuir as taxas de
infeccdo pelo HPV. Em 2014, o governo brasileiro iniciou campanhas de
vacinagdo contra o virus, e a baixa adesao a vacina foi relacionado a falta de
conhecimento sobre o HPV, pois existem muitos conceitos e tabus sobre a
vacinacado, como por exemplo: mées acreditam que apos a vacina suas filhas se
tornardo sexualmente ativas ou terdo comportamentos sexuais de risco. A maior
dificuldade na pratica preventiva é falta de conhecimento, evidenciando muitas
vezes 0 despreparo do profissional de saude relacionado a qualidade dos
servigcos prestados. Objetivo: Avaliar o conhecimento das Mulheres e
Profissionais de Saude, acercado HPV. Materiais e métodos: Revisao integrative
da literatura. Foram definidas como critérios de inclusé&o as pesquisas publicadas
em forma de artigo cientifico, no idioma portugués, no periodo 2013 a 2019, e
com os conteudos disponiveis na integra. Foram identificados 63 artigos para a
presente pesquisa. Destes 44 ndo contemplavam a tematica do estudo, sendo
assim, foram selecionadas 19 publicagcbes para a analise e construcdo dos
resultados desta pesquisa. Resultados: Os estudos a respeito do conhecimento
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sobre o HPV evidenciaram grande falta de informacé&o das mulheres sobre os
itens: O que € HPV; Como acontece a transmisséo; HPV e o cancer de colo de
utero, Conhecimento adequado sobre a vacina, Exame de Papanicolaou;
Diferenciagao sobre HPV e HIV. Dos estudos feitos com os profissionais de
saude (Agentes comunitarios de saude, e graduandos da area da saude -
medicina, enfermagem e odontologia) ficou evidente pouco conhecimento sobre
o HPV, vacinacao e prevencdo. Além da falta de conhecimento para orientaces
corretas das informacdes sobre o HPV, notou-se que os graduandos néo tinham
o habito de se prevenir também. Um estudo realizado no ano de 2013 avaliou o
conhecimento de jovens estudantes de enfermagem acerca do HPV. De todos os
entrevistados, 60,3% sabiam o significado de HPV e 45,7% conheciam as
consequéncias da infeccao pelo HPV, mostrando que uma graduacdo na area
da Saude como exemplo a enfermagem, nao é garantia de maior conhecimento
sobre o tema. Concluséo: Ha deficiéncia no conhecimento das mulheres e
profissionais de saude sobre o que € o HPV, sua forma de prevencao,
transmissdo e sua relacdo com lesdes cancerosas. Necessitando de
intervencdes de saude, visto que o melhor sdo acdes educativas voltadas para
a prevencado da infeccéo pelo HPV. Nota-se que os profissionais de saude estédo
pouco capacitados a realizacao das praticas preventivas e orientacdes sobre o
HPV. Portanto fazem-se necesséarias melhorias na formacdo e qualificacao
voltadas para esses profissionais, tornando-os aptos e embasados para
realizacdo de acfes educativas bem direcionadas. Sabe-se que o conhecimento
nao ira resolver a exposicao e disseminacao de toda a populacéo ao HPV, porém,
0 conhecimento € o primeiro passo.

Palavras chave: papillomaviridae. Infec¢des por Papillomavirus. PapilomaVirus
Humano (HPV). Disseminagcdo de Informagdo. Mulheres. Educagdo em
Enfermagem.
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Introducgéo: A Fundacao Pio XlI, instituicdo de saude, administra desde a atencédo
primaria, sendo cinco unidades de Estratégia de Saude da Familia (ESF), até a
atencdo terciaria. Este trabalho foi realizado no municipio de Barretos onde a equipe
odontoldgica destas ESFs esta apta a atender 24.500 pessoas. Estes profissionais
enfrentam em sua rotina situacdes como duvidas de procedimentos; tal qual
oportunidade de atualizacdo e educagdo académica fragilizada frente a rotina de
trabalho; falta de reunides com a equipe para debates e compartiihamento de
experiéncias e complicagdes referentes ao atendimento em uma unidade publica,
como comunicacdo e habilidades de acolhimento, entre outros. Nesse sentido,
implantou-se o Clube do Jornal ou do inglés “Journal Club”, uma estratégia de ensino
e aprendizagem criada com a finalidade de debater artigos cientificos. Seu objetivo
€ agregar aos participantes a habilidade de realizar uma avaliacdo critica a partir da
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leitura e fazer conhecer os desenhos de estudos pertencentes a area académica em
saude. Assim, o clube do jornal é efetivo no que concerne a educacdo permanente e
instrumentalizacdo para praticas odontolégicas baseadas em evidéncias. Objetivo:
Mostrar a importancia do Clube do Jornal na realidade da equipe de odontologia da
Estratégia de Saude da Familia da Fundacao Pio XIl. Metodologia: Foi iniciado um
Clube do Jornal, com periodicidade semanal, com temas levantados a partir da
demanda da equipe, pautados nos desafios que os profissionais enfrentam. A
problematizacéo € levada a um bibliotecéario que elege trés artigos atuais e de grande
impacto quanto ao nivel de evidéncia. Dentre os trés, € eleito um pelo grupo, o qual
realiza a leitura do mesmo. Dois membros, eleitos previamente, se dividem para
conduzirn o encontro cientifico. Um dos membros realiza a apresentacdo formal do
artigo, em power point e outro fica com a responsabilidade de moderar o debate,
trazendo questionamentos sobre o contelddo e a respeito do desenho de estudo,
pertinéncia do artigo e qualidade do mesmo. Neste momento é levantado quem
escreveu o artigo, para analisar sua expressao na area e, seu local de atuacéo, para
gque haja uma reflexdo quanto a diferenca cultural e possibilidades, buscando
adequacao em nosso contexto. Resultados: Foram realizados 12 encontros para o
Clube do Jornal. Novos protocolos de condutas ja foram repensados para adocdo na
pratica clinica, como a educacédo de pais para o cuidado a saude bucal de criancas
de 9 a 12 meses. Um novo protocolo foi pensado com base neste estudo de origem
inglesa e isso possibilitou identificar esta evidéncia atualizada, conectando a equipe
de odontologia a novas evidéncias da literatura. Para melhor compreender o desenho
de estudo, um pesquisador ajudava a explicar o conceito do desenho de estudo. Foi
garantido que cada artigo fornecesse sua informacéao tanto quanto ao conteado como
em relacdo as metodologias e fator de impacto da revista. O grupo da odontologia
formado por dentista com faixa etaria de 28 a 48 anos, teve a oportunidade de mais
reunides e o impacto disto foi a singularidade na conduta com os pacientes e na
conducédo de fluxos de trabalhos, somado a isto, melhorou-se a comunicacéo e o
acolhimento com os pacientes, e nos temas levantados em artigos discutidos nos
encontros. Concluséo: O Clube do Jornal tem sido uma experiéncia importante e de
muita influéncia na conduta clinica e educacdo académica dos cirurgides dentististas
envolvidos. Trata-se de uma educacédo continuada mesmo que 0s profissionais nao
tenham a intencdo de seguir carreira académica.

Palavras-chaves: artigo de jornal. Educacéo. Saude. Odontologia.
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EIXO TEMATICO N°3: EDUCACAO EM SAUDE EM OUTROS TERRITORIOS

1. A EDUCACAO PARA A MORTE COMO FORMA DE CUIDAR
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Introducéo: A Morte embora seja parte integrante e constituinte do nosso cotidiano
pessoal e profissional, ainda permanece como assunto interdito e permeado de Mitos
e Tabus. Os curriculos dos cursos da area da Saude desconsideram a necessidade
de inclusédo desse tema na formacdo académica e, uma vez inserido nos ambientes
de trabalho, enfrenta-se um deserto afetivo em relacéo a expressao dos sentimentos
vivenciados frente ao sofrimento e a morte dos pacientes. O paradigma do curar e do
prolongar a vida por meio do aparato tecnolégico disponivel, faz com que a morte seja
considerada como fracasso e a Finitude ndo compreendida como condic¢éo e horizonte
natural dos seres viventes. A combinacao dos fatores acima mencionados, aliada a
exposicdo diaria a sentimentos de perdas e lutos ndo elaborados, a imersao em
condicdes institucionais nem sempre favoraveis e muitas vezes insalubre, o acumulo
de vinculos trabalhistas gerando carga horaria excessiva e as caracteristicas de
personalidade sdo, a nosso ver, possiveis causas para o0 surgimento de doencas
ocupacionais comprovaveis pelo registro de faltas e licencas frequentes nos servicos
de saude. Objetivo: Desmistificar a Morte, as Perdas e os Lutos como incentivo a
melhoria da Qualidade de Vida e consequente prevencdo de doencas ocupacionais.
Materiais e Métodos: A experiéncia aqui relatada iniciou-se em Uberaba no ano de 2012
e, dos 08 Cursos de Introducéo a Tanatologia - Desmistificando a Morte Para Melhor
Viver realizados até o momento, 04 foram em parceria e certificados pela Pré-Reitoria
de Extensdo da Universidade Federal do Triangulo Mineiro e 04 assumidos
integralmente pelo Instituto Renovare-Cemae. Os participantes destes cursos nao
estdo sujeitos a pré-requisitos de idade e escolaridade, e tem variado entre
académicos e profissionais de Saude e pessoas interessadas no tema para



86

crescimento pessoal. A carga horaria é desenvolvida em 40 ou 80 horas, distribuidas
em 5 ou 10 médulos mensais presenciais. Temos utilizado como Método estratégias
de ensino variadas conforme o preconizado pela Tanatopedagogia: Aulas expositivas
em PPT; textos de reflexdo; analise de manifesta¢cfes artisticas que retratam a morte
(musicas; pinturas, esculturas e fotografias); projecdo e discussdo de filmes
comerciais e videos de curta duracéo que tratam da tematica sob diferentes enfoques;
levantamento e discussdo de artigos cientificos; visitas técnicas a clinica de
Tanatopraxia local; participacdo de profissionais e lideres da comunidade em rodas
de conversas; dindmicas de grupo, vivéncias e atividades artisticas que permitam a
auto expressédo. Resultados: Alguns parametros objetivos podem ser apontados como
indicadores do fortalecimento da Educacéo Para a Morte em Uberaba, tais como a
criagdo do Instituto Renovare e do Centro de Estudos sobre a Morte e Apoio a
Enlutados (2012) que se constitui como referéncia na area; a realizacao dos 08 cursos
acima citados; a realizacdo de palestras na comunidade com lotacdes esgotadas;
organizacdo de Mesa Redonda de Prevencdo ao Suicidio em 2019; producdo de
artigos para os jornais locais; atendimento a universitarios que estejam produzindo
TCC relacionados ao tema; frequéncia de convites para concessao de entrevistas;
aulas ministradas para as diversas ligas académicas da UFTM; participacdo em
eventos académicos; realizacdo de workshops para médicos, psicologos e
enfermeiros do Hospital de clinicas da UFTM. No que se refere ao apoio a enlutados
temos atuado em trés linhas de acdo: Terapia do Luto oferecida em nossa clinica
particular; Terapia Comunitaria em carater voluntario realizada numa casa espirita e
Oficinas de Luto Coletivo em ambientes afetados por perdas significativas e
impactantes.

Figura 1 - Formacao de opinido junto a Imprensa Local.




Figura 2 - Aula Inaugural | Curso de Introducéo a Tanatologia, julho 2012.
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Figura 4 - Aula para Residéncia Multidisciplinar da UFTM.

Figura 5 - Palestra alunos UFTM setembro 2018
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Concluséo: Considerando as avaliagcdes realizadas e observando a evolugcdo dos
participantes durante os cursos de Introducdo a Tanatologia, registramos bom nivel de
satisfacdo em relacdo a experiéncia e modificacdo da visdo pessoal em relacédo a
Morte e ao Morrer. Os mesmos declararam-se apaziguados e mais capacitados na
lida com pacientes e familiares no contexto da saude pela desmistificacdo do tema.
Dai, inferirmos e concluirmos que a oportunidade de encarar a prépria Finitude como
uma certeza contribui para a busca consciente da melhoria da Qualidade de Vida, o
que por nés é interpretado como uma forma de cuidado que pode prevenir o
adoecimento profissional. No que se refere as acfes pontuais citadas na secéo
anterior, afirmamos que o crescente interesse pelo tema indica que nosso trabalho
tem contribuido para desconstruir - na cidade de Uberaba - os mitos, tabus e
paradigmas em relacdo a Morte pela exposicdo do tema com bases cientificas
atualizadas.

Palavras chave: educacéo. Luto. Morte. Saude. Tanatologia.
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2. A IMPORTANCIA DA EDUCACAO EM SAUDE PARA DIAGNOSTICO DE
LESAO MALIGNA EM BOCA: RELATO DE CASO
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Introducdo: O carcinoma espinocelular (CEC) é o tipo mais frequente dos tumores
malignos de boca e mais da metade de seus portadores possuem metastases
regionais ou a distancia no momento do diagndstico. Isso ocorre em decorréncia das
caracteristicas clinicas iniciais da lesdo e falta de conhecimento por parte dos
pacientes. A procura por atendimento especializado ocorre muitas vezes pela
persisténcia dos sinais clinicos ap0s automedicacéo ineficaz por longos periodos,
acarretando atraso no tratamento e pior progndéstico. Sabe-se que atualmente mais
de 50% dos CEC’s s&o diagnosticados no estagio avangado, ocorréncia que implica
em um prognoéstico de 5 anos, abaixo de 50%. Esses indicadores expressam a
necessidade da aplicacdo de metodologias voltadas a educagdo em saude.
Objetivo: Apresentar um caso clinico que enfatiza a importancia de orientar a
populacao sobre os sinais clinicos de lesbes malignas em boca e a necessidade de

avaliagdo odontologica periddica. Relato de caso: Homem, 53 anos, leucoderma,
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etilista e tabagista cronico, apresentou- se a Clinica de Estomatologia da Faculdade
de Odontologia de Aracatuba (FOA-UNESP) com uma leséo localizada no vermelh&o
do labio inferior. Na anamnese o paciente relatou que o aparecimento dos primeiros
sinais da lesdo ocorreu ha 6 meses. Afim de amenizar os sintomas, utilizou diversos
medicamentos, dentre eles o sulfato de neomicina + bacitracina, aciclovir tépico,
fibrinolisina + dexosirribonuclease + cloranfenicol topico e corticosterona tépico sem
consulta prévia a profissionais. Ao exame fisico observou-se uma placa branca, de
superficie rugosa e limites definidos localizada no vermelh&o do labio inferior. O
paciente foi orientado a interromper o tratamento medicamentoso e foi solicitado
realizacdo de bidpsia incisional da lesdo. No momento da biépsia foi possivel
observar alteracdo no aspecto clinico apdés a interrupcdo do tratamento
medicamentoso. A lesdo apresentou-se como uma ulcera de superficie crostosa e
com limites pouco definidos. Essa observacao sugere a influéncia do tratamento
medicamentoso no verdadeiro aspecto clinico da lesdo, fato que interfere
significativamente no tempo de diagndstico. A hipétese de uma neoplasia maligna foi
confirmada pelo exame histopatolégico. O paciente foi submetido a vermelhectomia
do labio inferior e encontra-se em acompanhamento no Centro de Oncologia Bucal
da FOA- UNESP. Resultados: Sabe-se que a préatica da automedicacdo € muito
incidente, sendo que cerca de 79% da populacao realiza esta pratica. Sugerimos
com esse trabalho a intervencdo das metodologias educativas que realizem a
conscientizacao divulgacéo de informacdes sobre o cancer de boca, possibilitando a
realizacdo do autoexame bucal diario. Conclusao: O cancer de boca ainda é um
problema de Salde Publica em grande parte pelo atraso no diagnostico. E de suma
importancia o desenvolvimento de agfGes que visem a promocdo de saude e
prevencdo, acbes que impactam positivamente os indicadores de incidéncia e

morbidade.

Palavras chave: automedicacdo. Neoplasias bucais. Diagnostico tardio.
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3. EFEITO DA BIODANCA SOBRE A CAPACIDADE FUNCIONAL EM
MULHERES COM LINFEDEMA SECUNDARIO AO TRATAMENTO DE
CANCER DE MAMA
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Introducédo: A biodanga é um recurso terapéutico complementar ao tratamento de
doengas e agravos, introduzida no Sistema Unico de Satde (SUS) no ano de 2017,
através da Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares (PNPIC), a
partir da publicacdo da Portaria GM N° 849/2017. A pratica dessa modalidade se
apresenta como uma opc¢ao de intervencdo complementar ao tratamento do cancer
de mama, e pode associar exercicios fisicos terapéuticos, a acbes especificas no
campo da Promoc¢ao da Saude, visando melhorias na qualidade de vida e saude.
Programas de biodanca podem ser moldados para eliminar riscos de agravamento ao
quadro de linfedema, e promover melhorias sobre capacidades funcionais em
mulheres durante, ou apés o tratamento do cancer de mama (CM), uma vez que €
desenvolvida por meio de movimentos que respeitam limites fisicos individuais.
Objetivo: O objetivo deste estudo foi analisar o efeito da biodanca sobre a capacidade
funcional em mulheres com linfedema secundario ao tratamento do CM. Materiais e
Métodos: Esta pesquisa do tipo quase-experimento foi aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa do Centro Universitario Padre Albino (CAAE: 83131518.4.3001.5495;
namero do parecer: 2.756.080). Participaram deste estudo, doze mulheres com média
de 62,53 + 5,38 anos de idade e diagndstico clinico de linfedema pdés-tratamento do
CM que participaram de um programa de biodanca, e foram submetidas a uma bateria
de bateria de testes de capacidade funcional, em momentos pré e pG4s intervencao:
teste de agilidade (AGIL), teste de resisténcia de membros superiores (RMS), teste
de resisténcia de membros inferiores (RMI) e teste de flexibilidade de ombros (FLEX).
Os resultados das avaliagdes foram analisados e comparados estatisticamente, e para
tanto foi utilizado o software Graph Pad Prisma 6 para analise dos dados ao final das
avaliag@es. Inicialmente, foi feita uma descricdo da amostra com média, e desvio
padrdo. A verificacdo da normalidade foi realizada pelo teste de Shapiro Wilk,
utilizando-se nivel de significancia de p<0,05. Para a analise de variaveis paramétricas
foi utilizado o Teste T de Student. Resultados: Os resultados foram estatisticamente
significativos nas variaveis analisadas nos momentos de pré e pdés-treinamento,
respectivamente, AGIL (11,78+4,31 e 9,84+2,79; p=0,0161); RMS com linfedema
(9,16+2,99 e 11+3,69; p=0,0001); RMS sem linfedema (21,25+4,47 e 25+4,84;
p=0,0026); RMI (7,08+2,13 e 8,41+ 1,44; P=0,0003); FLEX (43,5846,39 e 39,58+ 5,79,
p=0,0028). Conclusdo: A biodanca utiliza de conceitos e fundamentos béasicos da
biologia e da antropologia para proporcionar a integracdo afetiva que leva a a

reaprendizagem das funcdes organicas originaria de instintos primitivos. Desta forma,
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ela € comumente utilizada por equipes multidisciplinares para tratar diferentes tipos
de disturbios. Os resultados do presente estudo demonstram que a biodanca pode
proporcionar melhorias sobre a capacidade funcional em mulheres com linfedema,
dessa forma pode ser utilizada por profissionais da area da saude como uma

estratégia para melhoria da saude e qualidade de vida.

Palavras chave: biodanca. Linfedema. Capacidade funcional. Cancer de mama.



2

73
(=]
£T

pital
e amor

~

NUCLEO DE EDUCACAO EM CANCER




