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CONVERSAS SADIAS SOBRE HÁBITOS SAUDÁVEIS: A IMPORTÂNCIA DA EDUCAÇÃO EM SAÚDE NA PROMOÇÃO DA SAÚDE E NA PREVENÇÃO DA SAUDE
José Joaquim Silva do Nascimento (1); Laís Lopes de Araújo(2); Marcelo Ricardo Dutra Caldas Filho(2); Thereza Taylanne Souza Loureiro Cavalcanti(2);  Adalberto Vieira Dias Filho (2);; José de Arimatéia Rodrigues França Filho(2); Climério Avelino de Figueredo(3)

 Centro de Ciências da Saúde/Núcleo de Estudos e Pesquisas Homeopáticas e Fitoterápicas/PROBEX
Introdução. Desde a criação do Sistema Único de Saúde (SUS), os indicadores de saúde têm melhorado significativamente. Diversos fatores contribuíram para isto, como a criação e a expansão da Estratégia Saúde da Família (ESF), que tem focado sua atuação na Atenção Primária em Saúde. Atuando em território definido, a ESF valoriza a educação em saúde e a prática de cuidados simples e resolutivos. No entanto, pelo volume das atividades realizadas pelas equipes da ESF e pela inadequação do seu perfil, as pessoas não recebem a necessária informação para o entendimento e o manuseio do processo saúde-doença. Objetivo. Estabelecer uma interação entre os moradores da comunidade do Timbó, João Pessoa - PB e os membros da equipe do projeto, que contemple a produção, a troca e a difusão de conhecimentos que contribuam na resolução dos seus problemas de saúde. Descrição metodológica. A equipe do projeto tem realizado diversas atividades, tais como palestras, oficinas, cursos e, principalmente, visitas domiciliares, com a valorização da fala da população a respeito dos seus problemas de saúde e as formas de lidar com eles.  Resultados.  A principal atividade é a visita domiciliar. Neste espaço, há as melhores condições para o conhecimento da realidade da família e a abertura suficiente para que as pessoas relatem seus problemas, exponham suas dúvidas e recebam informações direcionadas. No ambiente familiar, há o favorecimento da construção de um diálogo franco e cooperativo entre os moradores e os membros da equipe. No decorrer das conversas, as pessoas se mostram muito interessadas em ouvir explicações sobre os problemas de saúde da comunidade e a forma correta de ligar com eles. No modelo hegemônico de atenção à saúde, o doente é um sujeito passivo, submetido a interrogatório e exames e para quem são prescritas condutas medicamentosas ou não, sem lhe dar nenhum aporte de conhecimento para lidar com esta situação. Na proposta do projeto, ele deve ser um sujeito ativo e para isto é necessário o empoderamento de conhecimentos. Conclusão: o trabalho tem sido uma rica experiência compartilhada que deve servir de subsídios para a criação de novas metodologias de formação e de exercício profissional.    
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