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RESUMO

O Programa Saude na Escola foi criado em 2007 pelo Governo Federal e é um
resultado do trabalho integrado entre os ministérios da educacédo e Saude, que tem
por papel principal ampliar as agfes especificas de salude aos estudantes da rede
publica de ensino. No ano de 2013 o programa foi aprimorado e ampliou 0 seu
campo de atuacdo passando assim a atender também as Creches e Nucleos de
Educacao infantil. Tem como objetivo conhecer a producdo nacional sobre o
programa e a importancia da equipe de Atencdo Basica de Saude para o
desenvolvimento das acdes preestabelecidas pelo programa em questdo. Trata-se
de uma revisdo bibliografica construida a partir de trabalhos de natureza cientifica
indexadas na Biblioteca Virtual de Saude (BVS), para a selecdo dos estudos foram
utilizadas as seguintes bases de dados LILACS, BDEnf e Medline. O Recorte
temporal foi de 2007 a 2019 e a amostra foi composta por nove artigos relacionados
ao programa saude na escola e a atencéo basica de salde. S0 necessarias mais
pesquisas associadas ao programa principalmente no que se relaciona a area de
enfermagem proporcionando assim opc¢des de pesquisa em publicacbes a
profissionais de enfermagem para que possam conhecer e desenvolver de forma
mais produtiva o programa em suas unidades de saude. O programa apesar de ja
estar ativo desde 2007 ainda precisa ser mais bem exposto as equipes que iram
desenvolve-lo para que seja executado de forma mais efetiva cumprindo assim a
proposta almejada pelos ministérios da salude e educacao.

Palavras - chave: Programa Saude na Escola (PSE). Atencao basica de saude.
Enfermagem.



ABSTRACT

The Health in School Program was created in 2007 by the Federal Government and
is a result of the integrated work between the Ministries of Education and Health,
whose main role is to expand the specific health actions to students of the public-
school system. In the year of 2013 the program was improved and expanded its
scope of action, this also attending to nurseries and child education centers. Aims to
to know the national production about the program and the importance of the Basic
Health Care team for the development of the actions pre-established by the program
in question. This is a bibliographical review constructed from scientific works indexed
in the Virtual Health Library (VHL). For the selection of studies, the following LILACS,
BDEnNf and Medline databases were used. The temporal cut was from 2007 to 2019
and the sample consisted of nine articles related to the health program in the school
and basic health care. More research associated with the program is required,
especially in what relates to the nursing area, this providing research options in
publications to nursing professionals so that they can better know and develop the
program in their health units. Although the program has been active since 2007, it still
needs to be better exposed to the teams that will develop it so that it can be
performed more effectively, thus fulfilling the proposal sought by the ministries of
health and education.

Key words: Health in School Program (HSP). Basic health care. Nursing.
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INTRODUCAO

No Brasil a relacéo entre a educacao e saude possuem muitas afinidades no
quesito politicas publicas, pois a salde e a educacdo pertenciam ao mesmo
ministério que se denominava Ministério da Educacéo e Saude (MES), no entanto na
década de 50 ocorreu um desdobramento do MES em dois surgindo assim o0s
Ministérios da Saude e da Educacdo e Cultura que respectivamente possuiam
autonomia institucional para elaborar e implantar as politicas necessarias em suas
areas (BRASIL, 2009).

A partir do desdobramento na década de 50 até o inicio dos anos 2000
ocorreram varias iniciativas e abordagem que tinham por intuito focalizar o espaco
escolar dentro de uma perspectiva sanitaria. Seguindo essa mesma perspectiva de
cooperacao entre o Ministério da Saude e o Ministério da Educacdo no dia 05 de
dezembro de 2007 foi instituido por Decreto Presidencial de n° 6.286 a criacdo do
Programa Saude na Escola (PSE) com intuito de ampliar as acGes especificas de

saude aos alunos da rede publica de ensino (BRASIL, 2009).

O estudo sobre as agbes desenvolvidas no ambito do PSE geram um
potencial de norteamento para futuras pactuacdes do programa em outras Unidades
Basicas de Saude (UBS) de municipios no pais, aproximando assim a Unidade
Béasica de Saude das Instituicbes Educacionais Publicas com objetivo de construcéo
e promocao de boas praticas em Saude (BRASIL, 2015).

A promoc¢do da saude nas escolas € um processo em desenvolvimento
continua, e tem como foco principal contribuir para que as criancas e adolescentes
consigam ser criticas e sejam capazes de realizar escolhas conscientes, individuais
e responsaveis, incluindo inclusive a missdo de criar ambientes favoraveis para

essas escolhas, com estimulo ao exercicio da cidadania (MACIEL et al, 2010).

Desta forma a Atengcdo Basica (AB), se trabalhada de forma adequada,
permite ao profissional da saude e em especial o enfermeiro prestar um atendimento
mais efetivo e humanizado tendo em vista que o ndo adoecimento evita outros
problemas de ordem social, educacional e financeira. Como o pilar principal que
sustenta a enfermagem é o atendimento humanizado ao cliente, faz se necessario

que o profissional em especial o da atencéo basica esteja atento a programas do
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governo federal como o PSE que lhe possibilita melhorar o servico prestado a
populacdo (LARA; KENIA, 2014).

A insercdo da equipe da AB de saude no contexto escolar, com acdes
educativas e assistenciais contribui de forma direta e efetiva para o fortalecimento da
relacdo entre a saude e escola combatendo assim de forma direta situacdes que
afetam a qualidade de vida de criancas e adolescentes (ALVARENGA, et al 2012).

O profissional enfermeiro € de extrema importancia para o desenvolvimento
do PSE, sendo ele o responsavel por realizar avaliacdo clinica e psicossocial
conforme preconizado no Caderno 24 da Atencdo Basica de Saude, realizar afericdo
da pressédo arterial dos escolares, e encaminhar ao médico da equipe quando o
exame estiver alterado; Monitorar, notificar e orientar escolares, pais e professores
diante de efeitos adversos vacinais; Aferir dados antropométricos de peso e altura,
avaliar o IMC de alunos, professores e funcionarios bem como exercer as
atribuicdes que lhes séo conferidas no Plano nacional de atencdo basica, (BRASIL,
2015).

Assim estd pesquisa € de relevancia, pois mapeara as acdes do PSE que
estdo sendo desenvolvidas no ambito Nacional. Podendo tragar melhorias na forma
que estdo sendo realizadas bem como melhorar a adesdo dos usuéarios do SUS.
Sendo estas melhorias as seguintes: diminuicdo das doencas evitaveis e a
postergacdo daquelas que fazem parte do quadro hereditario dos usuarios,
diminuicdo do sedentarismo ou auséncia de pratica de atividade fisica, uma maior
cobertura vacinal, diminuicdo dos casos de IST's entre outros agravos abordados
nas acdes do PSE.

13



1. OBJETIVO

Conhecer a producdo sobre o Programa Saude na Escola, a partir de

publicacdes na Biblioteca Virtual em Saude.
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2. REVISAO DA LITERATURA

2.1. HISTORICO E ACOES

O PSE surgiu de um uma parceria entre os Ministérios de Saude e Educacédo
e foi instituido através do decreto Presidencial n° 6.286, de 05 de dezembro de 2007,
projeto esse que traz como proposta principal do governo federal construir politicas
Intersetoriais para melhorar a qualidade de vida da populacéo Brasileira, este projeto
combate de forma direta as vulnerabilidades que comprometem o desenvolvimento
pleno das criangas, adolescentes e jovens estudantes brasileiros melhorando as
acOes de integracdo entre saude e educacdo ja existentes e impactando

positivamente de forma direta na vida dos educandos Brasileiros (BRASIL, 2015).

O PSE vem contribuir para o fortalecimento de acdes na perspectiva do
desenvolvimento integral e proporcionar a comunidade escolar a participacdo em
programas e projetos que articulem saude e educacédo, para o enfrentamento das
vulnerabilidades que comprometem o pleno desenvolvimento de criancas,
adolescentes e jovens brasileiros. Essa iniciativa reconhece e acolhe as acdes de
integracdo entre salde e educacéo ja existentes e que tém impactado positivamente
na qualidade de vida dos educandos (BRASIL, 2011).

Além do mais, o PSE constitui uma possibilidade de fortalecimento da
integracdo entre 0s setores saude e educacdo, promovendo a intersetorialidade
proposta pelo Sistema Unico de Salde (SUS) e a corresponsabilizagdo entre estes

setores, que quase sempre trabalham de forma isolada (SANTIAGO, 2012).

2.2. AS DIRETRIZES DO PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA (PSE)

De acordo com o Ministério da Saude (2011; p07):

|. Tratar a salude e educacéo integrais como parte de uma formacdo ampla

para a cidadania e o usufruto pleno dos direitos humanos;
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[I. Permitir a progressiva ampliacéo intersetorial das acdes executadas pelos
sistemas de saude e de educacdo com vistas a atencgdo integral a satde de criangas

e adolescentes;

[ll. Promover a articulacdo de saberes, a participacdo dos educandos, pais,
comunidade escolar e sociedade em geral na construgdo e controle social das

politicas publicas da saude e educacdo;

IV. Promover a salude e a cultura da paz, favorecendo a prevencao de
agravos a saude, bem como fortalecer a relacéo entre as redes publicas de saude e

de educacéo;

V. Articular as acbes do Sistema Unico de Saude (SUS) as acdes das redes
de educacao publica de forma a ampliar o alcance e o impacto de suas acdes
relativas aos educandos e suas familias, otimizando a utilizacdo dos espacos,

equipamentos e recursos disponiveis;

VI. Fortalecer o enfrentamento das vulnerabilidades, no campo da saude, que

possam comprometer o pleno desenvolvimento escolar;

VII. Promover a comunicacdo, encaminhamento e resolutividade entre
escolas unidades de saude, assegurando as acdes de atencdo e cuidado sobre as
condicdes de saude dos estudantes;

VIII. Atuar, efetivamente, na reorientacdo dos servicos de saude para além de
suas responsabilidades técnicas no atendimento clinico, para oferecer uma atencéo

basica e integral aos educandos e a comunidade.

Abrir a escola para os projetos de salude abrangendo educandos, educadores
e comunidade determinam o0s passos em busca dos saberes educacionais, pois
encontram uma boa relacdo entre os grupos envolvidos, a valorizacdo humana e a
compreensdo da importancia da relagcdo entre educagdo e saude. Portanto,
estratégias pedagogicas podem ser sugeridas ou enriquecidas tanto pelos
profissionais de saude quanto de educacédo para que sejam analisadas pelo setor da
educacdo e estejam coerentes com os fundamentos e pressupostos de
aprendizagem adotados e aceitos, caracterizando uma ac¢ao conjunta, de maneira

gue sejam respeitadas as competéncias proprias de cada setor, assim como suas
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estratégias de atuacdo no que concerne sua area técnica por exceléncia (LIBANEO,
2001).

17



3. METODO

Trata-se de uma revisao bibliografica, que busca conhecer o Programa Saude
na Escola Utilizando as bases de dados disponiveis na Biblioteca Virtual de Saude
(BVS).

A pesquisa bibliografica abrange toda bibliografia tornada publica em relacao
ao tema de estudo, como livros, revistas, teses, dissertacfes, anais de eventos

cientificos, disponiveis por meio eletrénico e impresso (GIL, 2010).

A principal vantagem em realizar uma pesquisa bibliogréfica reside no fato de
permitir ao investigador a cobertura de uma gama de fendmenos muito mais ampla
do que aquela que poderia pesquisar diretamente. Sendo também indispensavel nos
estudos historicos, pois ndo h& outra maneira de conhecer os fatos passados se nao
com base em dados bibliograficos (GIL, 2010).

3.1 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Critérios de inclusdo: Artigos, Textos disponiveis na integra; em portugués;
publicados a partir de 2007, tendo em vista que o PSE foi lancando pelo governo

federal no ano 2007.

Critérios de exclusao: Producdes repetidas nas bases de dados selecionadas.

3.2. COLETA DE DADOS

Para a coleta de dados na Biblioteca Virtual de Saude (BVS). foram utilizadas
as seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF). O Recorte temporal
foi artigos a partir de 2007, tendo em vista que o PSE foi criado este ano e que as

acbes de saude anteriores a esta data ndo pertencem ao programa.
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Quadro 01: Quantitativo de produgdes cientificas encontradas nas bases de dados conforme critérios de inclusao.

BASE DE SEM DISPONIVEL | CORTE A IDIOMA PRE REPETIDO NA BASE AMOSTRA
DADOS FILTROS NA PARTIR DE | PORTUGUES | SELECIONADO DE DADOS FINAL
INTEGRA 2007
MEDLINE
M1 1623 385 382 02 00 00 00
M2 240 54 52 01 00 00 00
LILACS
L1 220 156 134 67 08 02 05
L2 105 74 48 39 04 02 02
BDENF
L1 179 120 110 77 05 03 02
L2 23 15 13 12 02 02 00

ALMEIDA, 2019.
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Os dados foram coletados a partir da definicdo dos descritores, sendo eles:
Programa Saude na Escola, Atencdo Primaria a Saude e Enfermagem. Estes
descritores foram combinados utilizando o booleano and, nas seguintes
configuragbes: Programa Saude na Escola and enfermagem; Programa Saude na
Escola and Atencdo Primaria a Saude. ApoOs a pré-selecdo dos estudos, que
ocorreu a partir da leitura do resumo na base de dados, fez- se uma leitura
minuciosa, na integra, definindo os artigos utilizados nesta pesquisa, 0s quais estao

de acordo com as questfes que norteiam o estudo.

3.3 ARMAZENAMENTO E ANALISE DE DADOS

A andlise e sintese dos dados obtidos ocorreram apos leitura dos estudos,
foram elaborados quadros contendo as informacdes sobre o tema proposto,
fazendo-se possivel a andlise e detalhamento do estudo.

Foram utilizadas etapas sendo elas: analise a qual buscou definicdo de
palavras-chaves e critérios de inclusdo e exclusao, realizando assim um processo de
melhor reducao de textos por meio de palavras e expressdes que sintetizam melhor
a ideia principal do projeto, foi realizada de forma minuciosa a exploragdo do
material com a pré-selecdo baseada em categorias relevantes para o estudo, e a

interpretacdo dos resultados obtidos através da pés-leitura do material.

A seguir serdo apresentados quadros separados pelas categorias contendo
os artigos que foram utilizados de acordo com a tematica do trabalho, seguindo da
analise desses artigos.

O Quadro 01. Foi desenvolvido para a distribuicdo das bases de dados, as
quais os artigos foram localizados e excluidos e quais foram os resultados da

amostra final.

Quadro 02. Apresenta para um melhor entendimento da pesquisa 0 nome
dos artigos, quais autores, quais as bases de dados que foram utilizadas, o ano de

publicacao.
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O quadro 03 ira apresentar o codigo de cada artigo utilizado e quais foram os
objetivos para uma melhor analise do estudo, qual foi o método utilizado e o

resultado de cada estudo para sanar possiveis duavidas.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Sob o olhar dos gestores de escola publicas e privadas em Salvador, Alves et
al (2009) buscou descrever a compreensao destes acerca do desenvolvimento de
programas de prevengdo em saude em suas unidades escolares. Os gestores
classificaram as atividades como importantes, e de extrema necessidade com

grande relevancia para os estudantes.

Essa interagcdo entre a e equipe multiprofissional da UBS e Educacéo,
também pode ser percebida por Santos et al (2009), em uma pesquisa que envolveu
profissionais de educacdo de uma creche, a qual tinha como objetivo verificar a
percepcdo desses profissionais acerca do processo educativo por meio da
abordagem multiprofissional, considerando a intersetorialidade entre salde e
educacédo na légica de atuacdo da Saude da Familia.

Estes dados foram obtidos por meio de entrevista com parte dos educadores
da creche, os quais classificaram os temas elencados pela equipe de Saude da
Familia (ESF) como adequados as necessidades dos participantes, considerando
sua faixa-etaria e realidade sociocultural. Estes também relataram que a maneira
como os temas foram trabalhados, através de atividades ladicas e brincadeiras pelos
profissionais de saude, facilitou o aprendizado, promoveu participacdo e troca de

conhecimento entre os envolvidos.

Noronha e Rodrigues (2011) através de estudo descritivo também analisaram,
a percepcdo de criangas sobre a sua propria saude. Elas responderem a um
qguestionario, provando a hipétese de que meninas e meninos tém percepcdes
diferentes sobre saude, tracando um perfil de satde em funcédo dos fatores de
prevencado de risco, conforto, bem estar e resiliéncia, o resultado demonstrou a

necessidade de maior articulacéo entre os responsaveis pela saude escolar.

Ao Analisar a relacéo entre saude e escola, no ponto de vista de profissionais
que trabalham na AB no Distrito Federal, Penso et al.,2013, demonstrou a
dificuldade de integracdo entre os profissionais das areas de saude e educacéo,
tendo como principais obstaculos a burocracia, falta de tempo, sobrecarga dos
profissionais e o despreparo para construir agdes integradas, tanto da saude quanto

da educacéo.
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Quadro 02: Caracterizacdo dos estudos selecionados.

CODIGO BASE
DO TITULO AUTORES DE ANO
ARTIGO DADOS
Atuacdo dos enfermeiros de unidades basicas | Caroline Evelin Nascimento; LILACS | 2014
01 de saude direcionada aos adolescentes com | Larissa Soares Mariz;
excesso de peso nas escolas Bertha Cruz Enders., et al.
Dificuldades enfrentadas por enfermeiros para | Maria Santina de Araujo; BDENF | 2016
02 desenvolver acdes direcionadas ao adolescente | Linda Katia Oliveira Sales;
na atencao primaria Mércio Gabriel de Araujo., et al.
Educacdo em saude para adolescentes na | Gabriel de Barros Salum,; LILACS | 2015
03 escola: um relato de experiéncia. Luciana Alves Silveira Monteiro.
04 Programa de Enfermagem Saude na Escola: | Caroline Evelin Nascimento Kluczynik Vieira; Dandara | LILACS | 2018
prevencdo e controle de sobrepeso/obesidade | Nayara Azevédo Dantas., et al.
em adolescentes.
05 Promocéao da saude no programa saude na Kenia Lara Silva, LILACS | 2014
escola e a insercao da enfermagem Roseni Rosangela de Sena., et al.
06 Facilidades e dificuldades na implantacéo do Eliabe Rodrigues de Medeiros; LILACS | 2018
Programa Saude na Escola em um municipio do | Erika Simone Galvao Pinto., et al.
nordeste do Brasil
07 O programa saulde na escola e as acdes de | Nathalia Paula Souza; Pedro Israel Cabral Lira., etal. | LILACS | 2015
alimentacao e nutricdo: uma analise exploratéria
08 Acdo pedagodgica da enfermagem na escola: | Fabiano Pereira dos Santos; BDENF | 2017
aprender, refletir e agir na prevencdo da | Priscila da Silva Matter;
dengue. Adriane Cristina Bernat Kolankiewicz
09 Atividades educativas sobre praticas sexuais de | Rebeca Coelho de Moura Angelim; BDENF | 2016

risco para estudantes: relato de experiéncia

Luciana da Rocha Cabral,
Singara Borba de Araujo Queiroz., et al.

ALMEIDA, 2019.
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Quadro 03: Cbdigo de cada artigo, objetivo, método utilizado e resultado de cada estudo, para sanar possiveis davidas.

CODIGO DO OBJETIVO METODO PRINCIPAIS RESULTADOS.
ARTIGO
Definir categorias de acdo sobre a | Descritiva de | Estudo com escolares revelou que a pratica da atividade fisica
01 atuacao do enfermeiro na avaliagdo do | abordagem regular, quando iniciada na infancia e/ou adolescéncia, protege
excesso de peso no ambito escolar. Qualitativa contra a inatividade fisica na idade adulta e intervencbes
combinadas de atividade fisica e educacdo nutricional tiveram mais
efeitos positivos na reducao do indice de massa corporal.
Os entrevistados revelam dificuldades no | Exploratério Os entrevistados revelam dificuldades no acesso e atendimento do
02 acesso e atendimento do adolescente no | de adolescente no que refere a realizacdo de ac¢bes voltadas a essa
que refere a realizacdo de acles | abordagem clientela.
voltadas a essa clientela. qualitativa
Descrever préaticas educativas com | Relato de | A acdo educativa em saude na escola para adolescente viabilizou
03 adolescentes e a aproximagdo com | experiéncia aos académicos de Enfermagem o vislumbre de novos métodos de
estudantes adolescentes de uma agir em salde na atencao primaria.
instituicdo publica de ensino em um
contexto social de vulnerabilidades.
Criacdo de um programa préprio alelo ao | Estudo Ao final das seis etapas do Mapeamento de Intervencéo, construiu-
04 PSE para a realizacdo de atividades | metodoldgico | se o “Programa de Enfermagem Saude na Escola”, que devera ser
fisicas para controle de sobrepeso de | com implementado em 10 meses, com cinco aulas semanais de
alunos. abordagem exercicios e uma sessao semanal de intervencdes de enfermagem,
gualitativa detalhadas no Programa.
Identificar sua organizacdo, a atuacéo | Qualitativa, na | Os resultados indicam desafios como a transferéncia de
05 dos profissionais de enfermagem e sua | modalidade responsabilidade para a escola na formagdo de habitos,
insercdo no campo da promocdo da | estudo de comportamentos e valores como se fosse esse o0 Unico ou o principal
saude. caso. lugar no desenvolvimento da cidadania e no cuidado a saude

tornando a relagédo dos setores saude e educagdo um desafio a ser
superado.
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Identificar as facilidades e dificuldades Descritiva, As dificuldades mais relatadas foram a escassez de recursos
06 na implantagdo do Programa Saude na | transversal, materiais e financeiros para subsidiar a execucdo das atividades do
Escola em municipio do nordeste guantitativa. programa e 0 excesso de atividades no processo de trabalho
brasileiro. tornando os trabalhos da UBS mais assistencial e menos preventivo.
Verificar o desenvolvimento de Estudo Reconhecimento da importancia do Programa Saude na Escola,
07 atividades de promocéao da alimentacdo | exploratorio- | como estratégia de promocdo da saude e prevencao de doencas,
adequada e saudavel no ambiente descritivo assim como a necessidade de continuidade das agdes estiveram
escolar, na perspectiva do Programa presentes em alguns posicionamentos.
Saude na Escola.
Descrever a experiéncia de acao | Relato de Construcdo de redes e lacos entre as instituicdbes alocadas na
08 Intersetorial na atencdo béasica com | experiéncia mesma regido, demonstrando que o trabalho, quando instituido
discentes de enfermagem. através de aclOes planejadas e estruturadas de forma clara e
objetivas, é capaz de transformar a realidade da comunidade e
também contribui para o esclarecimento social apoiado na educacéo
em saude.
Relatar a experiéncia de académicos de | Relato de Reflexdo das relagcdes de género, acbes preventivas das praticas
09 enfermagem quanto a atividades experiéncia sexuais e as principais doencas sexualmente transmissiveis.

educativas sobre sexualidade e préticas
sexuais, direcionadas a estudantes de
nivel médio.

ALMEIDA, 2019.
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Ao fim das buscas, a amostra foi composta por um total de 9 artigos, sendo
02 da BDENF, 07 da LILACS, que estao apresentados nos quadros e analisados na

sequencia.

Artigo 01 buscou identificar a compreensdo dos enfermeiros das unidades
bésicas de saude sobre a sua atuacao na avaliacdo de das condi¢cdes de saude dos
adolescentes com sobrepeso nas unidades escolares publicas que estao alocadas
dentro do seu territério de atuacdo na atencdo béasica. O estudo foca na
necessidade de se construir instrumentos para uma melhor realizacdo das praticas
de enfermagem na atencao primaria em especial a criancas e adolescentes que por
se encontrarem no ambito escolar ndo sao assistidos pela assisténcia de saude

preventiva.

Os autores ainda ressaltam que para se prestar um atendimento efetivo de
assisténcia a saude primeiramente o enfermeiro precisa se atentar a qual realidade
0 mesmo esta inserido em sua UBS, por exemplo: numero elevado de adolescentes
gestantes, numero elevado de adolescentes com sobrepeso quais acées devem ser
tomadas? Como a equipe de atencdo basica de saude deve atuar? relatando as
dificuldades que os profissionais possuem em realizar agbes fora das unidades
convencionais de salude (NASCIMENTO,; et al., 2014).

Artigo 02 trds como questionamento principal as dificuldades enfrentadas
pelos enfermeiros para se prestar um atendimento preventivo de qualidade, os
enfermeiros entrevistados descreveram as dificuldades enfrentadas para poderem
prestar um atendimento de exceléncia e quais as suas propostas para melhoria na
prestacdo de servico tendo como publico alvo do estudo criangcas e adolescentes
que frequentam escolas publicas que estdo localizadas dentro do territério

pertencente a UBS dos enfermeiros entrevistados.

Os enfermeiros relataram como dificuldades enfrentadas por eles para se
prestar um melhor atendimento: Precariedade na estrutura fisica, relatando que os
espaco estrutural das UBS’s sdao muito pequenos € que nao comportam uma
quantidade grande de pessoas para se realizar atividades de educacdo em saude.
Também relatam a falta de interatividade entre os membros da equipe de atencéo
basica (medico, técnico de enfermagem, agente comunitario de saude e agente de

endemias) causando assim uma sobre carga de trabalho ao enfermeiro.
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Como ponto positivo para prestacdo do atendimento de saude os enfermeiros
entrevistados foram unanimes em classificar o Programa saude na escola (PSE)
como o principal forma de se alcancar este publico para realizacdo de Educacdo em
salde, eles relataram que com a adeséo do programa eles conseguiram realizar de
forma satisfatéria varias acdes de prevencdo em saude que antes ndo eram
realizados pela equipe da UBS (DANTAS; et al.,2018).

Artigo 03 tras como foco principal a importancia de se realizar estudos prévios
sobre a realidade da populacdo em se esté inserido para que possa assim realizar
um atendimento efetivo. No estudo em questdo foram realizadas atividades de
educacdo em saude com parceria entre Escola da Rede Publica de Ensino, Unidade
Basica de Saude e académicos de enfermagem e foram diagnosticados a partir de
estudo prévio que adolescentes precisavam receber educacdo em saude nos temas:

IST’s, drogas, desnutricdo e higiene corporal e do ambiente.

Neste estudo, foram trabalhados em formas de palestras, rodas de conversa
e dinamicas de grupo, os envolvidos ressaltaram a importancia dessas atividades
para a construcdo de um sistema de saude mais integral e efetivo por articular o foco
assistencial, educativo e gerencial melhorando a qualidade de vida e influenciando
de forma direta o publico alvo. As atividades de educacdo em saude aproximaram 0s
estudantes adolescentes da equipe de saude provando assim que a escola torna-se
um ponto estratégico para acbes de saude dessa natureza criando um vinculo

permanente entre saude e educacao (SALUM,; et al., 2015).

Artigo 04 trata se de um estudo de abordagem qualitativa tendo como publico
alvo criancas e adolescentes alunos do ensino publico que estavam com sobrepeso,
obesidade e/ou doencas associadas. A equipe era composta por enfermeiros
educadores e académicos de enfermagem que através das acdes do programa
saude na escola desenvolveram um projeto exclusivo para prevencéo e controle de
sobrepeso nas criancas e adolescentes que foram atingidas pela acdo de saude

realizada nas escolas que aderiram ao projeto.

Nota-se que o estudo tem ligacdo direta com as praticas de enfermagem
fortalecendo assim o ja existente PSE e contribuindo com a melhora na qualidade de
vida das criancas e adolescentes em idade escolar que por muitas vezes ndo séao

assistidas pela equipe de saude da familia (KLUCZYNIK; et al., 2018).
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O artigo 5 trata-se de uma pesquisa qualitativa, no formato estudo de caso e
tem como foco principal analisar o PSE em um municipio de Minas Gerais,
identificando o modo de execucéo das acdes e a importancia do enfermeiro para o
andamento do programa. A pesquisa demostra que o0 programa esta passando por
fase de consolidacdo em vérios pilares de acdo com destaque a intersetorialidade
entre salude e educagdo mostrando o défice de interacdo entre os profissionais da

educacao e os profissionais de saude.

Conclui-se, neste estudo, pelos resultados obtidos que se faz necessario uma
melhor apresentacéo do PSE a equipe escolar para que o trabalho de educacéo em
saude nao fique atrelado somente as acdes pactuadas sendo realizada educacédo
em salde apenas quando a equipe da UBS vai a unidade escolar. E preciso que a
equipe de educacdo continue incentivando os alunos a praticas saudaveis e
orientando os mesmo sobre a importancia de uma boa saude principalmente nesta
fase da vida a onde os jovens e adolescentes estdo se adaptando as mudancas
fisiol6gicas e intelectuais (SILVA, et al., 2014).

O artigo 6 trata-se de uma pesquisa descritiva, transversa, de abordagem
quantitativa, realizada no municipio de Natal-RN, o estudo foi realizado em 38 UBS
que compde os distritos sanitarios do municipio, o estudo foi realizado com 1
profissional de cada area da UBS totalizando 105 profissionais de saude sendo eles
6 médicos, 20 enfermeiros, 13 auxiliares de enfermagem ou técnicos, 24 agentes

comunitarios de saude 22, odontdlogos e 20 auxiliares de saude bucal.

Entre os fatores que facilitam a implantacdo do PSE destacam se a
intersetorialidade entre salde e escola e a satisfacdo em realizar acdes de
prevencdo em saude assim como a possibilidade de oferecer a continuidade do
cuidado aos estudantes. No entanto a escassez de recursos e materiais financeiros
e 0 excesso de atividades a serem realizadas no processo de trabalho dos
profissionais da UBS torna a operacionalizacdo do programa lenta e limitada
tornando extremamente necessario a melhoria no incentivo financeiro para executar
as acOes do PSE e a reestruturagdo no quantitativo de profissionais que atendem a
AB para que possam além de prestar um atendimento assistencial de exceléncia
também desenvolver atividades de saude preventiva como, por exemplo, o PSE
(MEDEIROS; et al., 2018).
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O artigo 7 trata-se de um estudo exploratério-descritivo com abordagem
guantitativa que teve como objetivo principal verificar o desenvolvimento de
atividades de promocéao de alimentacdo adequada e saudavel no ambiente escolar
na perspectiva do PSE. Notou-se que a avaliacdo do estado nutricional da escola
havia sido realizado em apenas metade das unidades entrevistadas, bem como uma
resisténcia por parte dos nutricionistas quanto a vinculagédo ao PSE deixando claro
gue os esclarecimento sobre o programa e interesses politicos interferem de forma

direta e negativa no desenvolvimento das acdes do PSE.

Este trabalho constatou que a maioria das escolas além de nédo oferecer uma
boa alimentacao nutricional ainda vendiam guloseimas em cantinas dentro do ambito
escolar. O profissional nutricionista sente-se pouco satisfeito com as condi¢cdes de
trabalho resultando em excesso de atribuicbes em detrimento da qualidade de
alguns resultados. Faz-se necessario programas de educacdo continuada a equipe
nutricional e o melhoramento no quantitativo de profissionais para melhor atender o
publico escolar (SOUZA; et al., 2015).

O artigo 8 trata-se de um estudo do tipo relato de experiéncia, baseando se
em atividades de educa¢cdo em saude alelos ao PSE sobre o tema dengue, realizado
no ambito escolar nu municipio de ljui-RS, como metodologia de acédo os estudantes
foram estimulados a desenvolver a¢cdes no controle e prevencao a disseminacgéao do
mosquito Aedes aegypti. As atividades realizadas envolveram trabalhos Iudicos por
meio de pinturas, recorte, colagem danca entre outros que mostravam como
funciona o ciclo de vida do mosquito e gincana de verdade ou mito sobre o assunto

dengue.

Nota-se a importancia da construcdo de lacos entre varias areas de atuacéo
publica como, salde, educacao, nutricdo entre outros para melhor atendimento da
populacdo desenvolvendo assim de forma efetiva e satisfatoria o SUS por meio de
acOes e programas pactuados entre varias esferas do governo como, por exemplo, o
PSE na esfera federal tem por foco principal a promog¢éo de saude da populacdo
(SANTOS; et al., 2017).

O artigo 9 trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia
proveniente de um projeto anexado ao PSE em escolas de Recife, Pernambuco.

Para realizacdo do programa foi obtidos recurso materiais, como preservativos e
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matérias de divulgacdo contendo informagbes esclarecedoras acerca das IST's
AIDS e hepatites virais. O estudo em questdo abordou temas voltados para o
esclarecimento referente a puberdade, sexualidade reflexdes das relacbes de
géneros e as acdes preventivas relacionadas as praticas sexuais de riscos no que
tangem as IST’s e o HIV/ Aids. Trabalhou se dinamicas e rodas de conversas para o
esclarecimento das duvidas e a transmissdo de conhecimento a respeito do tema

previsto.

Destaca assim a necessidade de incorporar atividades educativas a cerca de
IST’s e outras questdes relacionadas a sexualidade como forma de trazer a tona o
olhar consciente por parte dos alunos jovens e adolescentes que estdo em fase de
mudanca tanto corporais como psicolégica para que possam ter melhor qualidade de
vida e melhor interacdo com o meio social onde vivem respeitando o préximo e se
cuidando de forma mais eficaz (ANGELIM,; et al., 2016).
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CONSIDERACOES FINAIS

Apés analise dos artigos, leitura minuciosa e conhecimento das acles
realizadas foram demonstrados quais a dificuldades encontradas para a execucéo e
quais as experiéncias exitosas no desenvolvimento do PSE. Vemos a falta de
conhecimento por boa parte dos participantes do programa o que torna o PSE um
programa de poucas pactuacdo por parte dos municipios, vemos também ao
analisar os artigos que o0s profissionais possuem um acumulo enorme de
compromissos a serem cumpridos na AB tornando assim a UBS mais assistencial e

menos preventiva desvirtuando oque propde o SUS.

Em contra partida vemos que varias unidades fecharam parcerias com outras
areas ou entidades para que o PSE fosse desenvolvido de forma satisfatorio
ressaltando assim a importancia de se fechar parcerias principalmente com
Unidades de ensino superior e técnico de cursos que pertencem a area de saude
para o atendimento de saude preventiva seja realizado e para que os futuros
profissionais que em breve estardo trabalhando em suas areas de formacao

conhecam o programa e consigam desenvolve-lo de forma eficaz e produtiva.

Podemos destacar também a importancia do vinculo entre a Saude e
Educacao para um melhor atendimento da populacao, € de extrema importancia que
estes profissionais criem um vinculo, pois eles estdo em contato permanente com a
populacdo da regido a que atua, este modelo de integracdo que o PSE propde cria
assim um vinculo permanente se realizado de forma acertada e esclarecedora
melhorando de forma significativa a vida ndo s6 das criangas jovens e adolescentes
mais de todos os familiares de forma indireta também absorvem os ensinamentos

passados pela equipe de execucgao das acoes.

Outro ponto que nao deve ser esquecido € a importancia da equipe gestora
para a pactuacdo das acbes do PSE, pois eles sdo responsaveis por buscar
pactuacado do programa e fechar parcerias inclusive com entidades privadas para
gue 0 programa aconteca e para que as acoes sejam todas contempladas de forma
satisfatdria tornando assim os mesmo como agentes de valor primordial para o bem

andamento da qualidade de saude da populacdo do municipio as gestdes estadual e
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municipal precisam sempre estar se comunicando e melhorando a forma de

executar as acoes pactuadas.

O enfermeiro é um facilitador de grande importancia para o desenvolvimento
do PSE, pois é ele que organiza de que forma as acfes serem executadas e como
as equipes devem agir na hora e realiza-las, sendo de extrema importancia que o
mesmo se mantenha atualizado quanto ao programa e que capacite sua equipe
antes de desenvolvé-lo por isso faz-se necessario a busca de apoio da equipe de
gestao estadual para que o programa seja bem executado tendo me vista que se as
acOes pactuadas nao forem executadas o governo desvincula a unidade do
programa e corta a verba destinada para o mesmo causando assim prejuizo a

populacao que seria assistida pelo PSE.
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