EDUCACAO EM S’AUDE: UMA EXPERIENCIA NA CRECHE CESARINA
BRITO NO MUNICIPIO DE CURUCA - PARA
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Introducéo: a creche representa uma alternativa concreta para viabilizar a liberacdo da
mulher para o mercado de trabalho. Mas, em todos os tipos de atendimento, se coloca
como igualmente relevante a necessidade de que o trabalho realizado no seu interior tenha
ndo s6 um carater assistencial, como também educativo. Assim, além da garantia do
atendimento nutricional, de salde e da seguranca, se reconhece a importancia de existirem
determinadas condi¢des de treinamento e, portanto, de recursos materiais e humanos no
sentido de propiciar o desenvolvimento infantill. A implantagdo de um programa de
salde publica visa a promocao, manutencdo e recuperacdo de saude da populacédo alvo,
ou seja, daquela para qual sdo dirigidas as agfes. A conscientizacdo e valorizagcdo da
salde, comecando ja na idade pré-escolar onde se mostra maior capacidade de maior
assimilacdo de informacOes, torna-se a maneira mais eficaz de transmissdo de
conhecimentos. Assim, acdes educativas e preventivas devem ser incorporados aos
habitos de vida das criancgas, principalmente aquele relativos a boca e aos dentes2. A
promocdo de saude, em seu sentido mais amplo, objetiva a melhoria na qualidade de vida
das pessoas, confrontando assim com o conceito tradicional do processo satde/doenca. A
situacdo de saude/doenca é determinada por fatores sociais, econémicos e psicoldgicos,
de forma que o conceito de salde deve estar relacionado com o bem estar geral do
individuo e ndo apenas a auséncia de patologia. Pesquisas realizadas em relacdo a
educacdo em saude nas creches vem demonstrando que a forma mais eficiente de
desenvolvé-la é através do trabalho conjunto dos professores com os profissionais de
salde. No caso da educacdo em salde bucal os dentistas sdo um recurso humano
importante para o trabalho da educacdo em salde na creche, tanto para introducdo de
questBes relacionadas com a satde bucal, como para reforcar conteidos que ja tinham
sido apresentados anteriormente. O aprendizado de questBes relacionadas a satde requer
a participacdo ativa do aprendiz. As criancas colocam o aprendizado em prética se este
for relacionado a pessoas de papel significante, como os professores, 0s pais e outros que
contribuam como formadoras de opinides. Dai a grande a importancia, dos profissionais
de saude é serem um modelo de praticas relacionados com a salde bucal3. As acdes
devem mostrar a importancia da saide bucal relacionada com os atos de sorrir, mastigar,
engolir e falar. Acdes clinicas resolutivas devem ser desenvolvidas e acompanhadas pela
equipe responsavel pelo territorio. O uso racional de fluor direcionado para grupos mais
vulneraveis, além da realizacdo de escovagdo supervisionada nas escolas, sao estratégias
de controle de doengas bucais sustentadas por evidéncias de efetividade. Entretanto, sua
efetividade esta relacionada a integrac@o a outras estratégias coletivas de promogéo da
salde desenvolvidas no ambiente escolar. Objetivos: Propiciar as mées promogéo e
prevencdo na salde das crianga nos primeiros anos de vida; Atuar diretamente com a
crianga favorecendo assim a sua interacdo com o profissional; Estender o acesso as a¢oes
de salde a populacédo. Descri¢éo da Experiéncia: Foi realizada a campanha “1° Semana
do bebé no municipio de Curuga — Para” nos dias 11 a 15 de abril de 2016 com a presenca
da equipe do Nucleo de atencdo a saude da Familia (NASF), composta por enfermeiros,
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nutricionistas e dentistas abordando temas ligados a orientagcdo nutricional; orientacdo de
vacinas e doencas da infancia e orientacdo de salde bucal. O primeiro dia - foi de
acolhimento e preenchimento de fichas das maes e criangas, onde tivemos um total de 12
mées (com idade entre 16 a 28 anos) e 16 criancas (com idade entre 0 a 7 anos). O segundo
dia — Foi realizado a promo¢do de saude bucal, atraves de palestras ludicas,
esclarecimento das duvidas mais frequentes das mées e a escovacao dental supervisionada
com o objetivo de orientar e estimular as mées a incorporar habitos de higiene bucal, além
de disponibilizar o flior na cavidade bucal, por meio do creme dental. Contribui para a
prevencdo de doencas bucais, mais especificamente cérie dentaria e doenca periodontal.
O terceiro dia — Com a acdo dos enfermeiros enfatizando a importancia da cartilha de
vacinacdo das criangas, pois a vacinacdo ndo apenas protege aqueles que recebem a
vacina, mas também ajuda a comunidade como um todo. Quanto mais pessoas de uma
comunidade ficarem protegidas, menor é a chance de qualquer uma delas — vacinada ou
ndo — ficar doente. Os profissionais esclareceram as principais davidas das maes e
enfatizaram que o Brasil, o Ministério da Saude oferece gratuitamente um grande nimero
de vacinas contra diversas doencas graves, mas a populacdo deve estar atentos ao
calendéario basico de vacinagdo, devem levar seus filhos e estimular os parentes a irem
aos postos de saude para serem vacinados nas idades recomendadas. O quarto dia — Os
nutricionistas entraram em acdo demostrando a importancia da alimentacdo e habitos
saudaveis nos primeiros anos de vida de uma crianca. Muitas davidas foram esclarecidas
por esses profissionais, pois a alimentacdo esta entrelacada com emocdes, simbolismos e
influéncias socioeconémicas e culturais. Comer bem ndo € 0 mesmo que comer muito ou
pouco. A alimentacdo influi na salde da crianca e a nutri¢do esta diretamente relacionada
A cura e/ou prevencdo de diversos tipos de doencas. O quinto dia — Foi realizado em
encerramento das atividades. Neste dia foram realizadas brincadeiras recreativas
relacionadas aos temas abordados. A interacdo dos profissionais e populacéo ficou mais
descontraida (menos formal), havendo uma maior afetividade. Resultados: durante a
semana pudemos observar o interesse das maes nos temas abordados, uma vez que todas
participaram do primeiro ao Gltimo dia de atividade, com perguntas extremamente
importantes. Esse interesse motivou demasiadamente a equipe multidisciplinar e o
incentivo de realizar a acdo anualmente. Diante dos objetivos propostos pelo projeto,
verificamos que nossas metas foram alcancada e esse estreitamento da relacdo entre
profissionais e pacientes acentua a importancia da estratégia satde familia. Concluséao/
Considerac6es Finais: o trabalho de equipes da Saude da Familia é o elemento-chave
para a busca permanente de comunicacgéo e troca de experiéncias e conhecimentos entre
0s integrantes da equipe e a populacdo. As acdes educativas sao relevantes estratégias de
disseminacéo da educacdo em saude, destinadas a transformar a realidade dos individuos,
pautada na promocdo da salde, tornando-os consciente de seu papel no processo salde-
doenca. E importante lembrar que essas ages s30 um processo de aprender e ensinar e
ndo é restrito somente ao individuo, mas a familia e a comunidade, ja que o processo
educativo ndo se resume na transmissdo de informacdes, visto que uma das partes nao é
detém o conhecimento, mas sim deve existir uma profunda interacéo entre profissional e
USUArio.
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