EDUCACAO PARA A SAUDE EM CONTEXTO FORMAL, NAO-FORMA LE
INFORMAL

Resumo

Apresentamos uma abordagem tedrica acerca da &ducpara a saude
considerando a sua implementagcdo em contextos tedigcdormais, nao-formais e
informais. Assim, procuramos argumentos a favocalapreensdo da educacéo para a
saude como um processo de educacdo permanentel@ngm da vida. Para tal
percepcdo baseamo-nos no facto do ser humanagsénakem constante busca, porque
necessita sempre de mais conhecimento e compredassionesmo e do mundo, em
suma, é um ser inacabado.

Pode compreender-se na nossa andlise que, a eduesgaqualquer das suas
vertentes, s é possivel com a existéncia de coeslide saude.

Nesta medida abordamos ligeiramente a compreersdmostura assumida pelo
educador, sendo que, o educador tem o papel dansetomunicador, formador e
informador, sendo acima de tudo um mediador dasatitas.

Ao longo desta abordagem tedrica, sao referidogpéicgados, como bases de
qualquer planificacdo em educacao, os quatro pildestas ciéncias que sao as ciéncias
da educacéo.

Entende-se que a educacao para a saude € umademdacacdo para a autonomia,
auxiliando o pensamento critico, a criacdo e aiag®o individual e colectiva. A
educacédo para a saude passa pela compreensad dessm@o e mente.

Por outro lado, mas similarmente, podemos encontafre trabalho a referéncia a
educacao de adultos que julgamos nunca dever seindelada das historias de vida
dos seus portadores. E abordada a intervencéotaeuean salde de modo primario,
através da prevencdo, secundario ou terciério, emiid® da reducdo de danos
associados a uma doenca, manutencdo da saude mocpm da reabilitacdo e
tratamento.

Durante esta investigacao teorética pode ser esi@ldgn a importancia da avaliacdo
prévia do publico e suas necessidades antes dwiiirgen educacio para a salude. E
importante ainda uma avaliacdo continua das aqu@@smelhorar, alterar, perceber e
adaptar os programas as necessidades sentidaspiigioo. Envolver sempre os
educandos na avaliacdo através do dialogo/ pargiftiee todos os intervenientes é

fundamental para o sucesso do projecto educativeegiche.



O papel preponderante da escola ndo é evidentendemtado de parte nesta
pesquisa. A escola tem a sua funcdo educativa @uagunventude, e prepara o cidadao
para a educacao de adultos.

A intervencdo em educacao para a saude deve pearailito-criagcdo permanente na
pessoa 0 que implica a utlizagdo, consciente aonisciente, de Modelos de
capacitacdo. Podemos referir a analogia entre dédtetelos de capacitagcdo e a
Aprendizagem Baseada na Resolucdo de ProblemasHRABRseada na expressao
quotidiana de problematicas concretas para resmlecddo em meros conteudos
debitados e pouco pragmaticos. Neste trabalho @ange-se a postura do pedagogo
Paulo Freire quando este salienta a importancigrédtica problematizadora para a
aquisicao de competéncias. Ainda na consideracstesi&lodelos, ao longo da nossa
abordagem, podemos encontragrmopowermentsuas definicdes e potencialidades para
o educando. Iremos perceber que o Modelerdpowermenrganiza-se, por si sO, em
educacédo para a saude ao longo da vida.

As instituicdes educativas ndo-formais e infornsfie aqui abordadas por terem,
muitas vezes, um papel essencial na educacéao patala dos cidadaos.

Conclui-se que a educacdo para a saude deve pronamima de tudo e em
qualguer dos seus multiplos contextos, a prevengdoa transformacdo de

comportamentos de risco.

Conceitos e processos de educacgdo para a saude

Cabe-nos nesta abordagem analisar a educacaa gaade de um ponto de
vista mais amplo, pois é nesse campo que estelloalsa insere. E relativamente
consensual que devemos perceber a educacdo conpyogesso que ndo é apenas
formal, mas também ndo-formal e informal, e que osodesses processos,
complementares ou contraditérios, ocorrem ao lodgo vida do individuo. Ao
considerarmos a educacao para a saude, nesta gérordaercebemo-la implicita neste
processo de educacéo constante.

O sentido de educacédo vem-se construindo em pentearsargamento e,
portanto, “a propria educacdo estd em plena mutagE@ossibilidades de aprender
oferecidas pela sociedade exterior a escola mutiptse em todos os dominios”

(Delors, 1996: 89) e, por conseguinte, percebemesog actos de promocao da saude,



especificados em processos de educacdo para a, Ssmgieem e sdo fortemente
interiorizados nestes restantes contextos quobdian

A educacdo que aqui se expressa, € a educacaequiiepa plena emancipacao
do ser humano enquanto ser em permanente busda MNedida entendemos que, a
educacao para a saude, pode e deve comecar na, €spzlco de “criacdo” e formacéao
do cidadédo conhecedor e participativo, 0 que seesgp na restante sociedade, onde
esta promocéo continua, ainda que de forma naoafoeou informal. Esclarecemos
estas variantes educativas salientando que a eédudagmal esta presente, por
exemplo, no curriculo escolar apresentado aos sloom contexto de sala de aula, a
educacdo nao-formal é oferecida por outras ingfies de forma consciente e planeada
ainda que nao inserida no sistema educativo cerr@amos o exemplo da educacédo
para a saude efectuada por profissionais de saidew contexto laboral), e a educacao
informal que, apesar de inconsciente, ocorre dedoextremamente acentuada pois
implica a percepcao e aquisicdo de conhecimentasdums da sociedade e, na maior
parte dos casos, das vivéncias de uma comunidade onindividuo se encontra
inserido.

Ao serem explicitas estas consideracdes, refarantducacao, ocorrentes na vida
do ser humano, essencial é perceber o “inacabararacnconclusdo do homem?, tal
como refere Paulo Freire. Nas palavras deste pgdaf® cao e a arvore também sdo
inacabados, mas 0 homem se sabe inacabado e @seissluca. Nao haveria educacéo
se o0 homem fosse um ser acabado [...] € um ser ©a boastante de ser mais e, como
pode fazer esta auto-reflexdo, pode descobrir-s®amm ser inacabado, que estd em
constante busca. Eis aqui a raiz da educacao’ré-d979: 14).

E se estamos em busca constante de conhecimasto$stifica que assumamos
uma outra perspectiva/ consciencializacdo, de nahbertura face a educacdo para a
saude, que é um campo de extrema abrangéncia e pqueisso mesmo, esta
intimamente relacionada com a aprendizagem ao lal@eida. Neste sentido, um
objectivo primordial que consideramos pertinentquamto elemento caracteristico da
educacao, é o de incentivar a pessoa para “esthiura de aproveitar e explorar, do
comeco ao fim da vida, todas as ocasioes de adualiprofundar e enriquecer estes
primeiros conhecimentos, e de se adaptar a um memdoudanca” (Delors, 1996: 77).

Claramente se concebe que a educagdo, como acc@bogica que é, tem
essencialmente uma funcdo social ao proporcionds mamelhores escolhas (cf.

Dewey, 2005: 27). Referimo-nos a uma educacdo quengve o bem-estar dos



individuos envolvidos em seus processos e portdims potencia a saude. E
compreendida a conectividade entre o sentido deagdo ao longo da vida e saude
pois, através da aquisicdo de conhecimentos, pendigagens quotidianas e formacgéo,
no individuo se potenciam os conhecimentos sobreesmo e sobre a sua saude. Ainda
neste sentido € compreensivel que a educacaocemaetize aquando da existéncia de
condi¢cdes de saude no individuo (cf. Antunes, 2@03: Percebemos que, por outro
lado, a0 se obterem maiores conhecimentos sobiesauediatamente ocorre um
processo pessoal de mais e maior auto-conhecineeatbo-regulacdo da pessoa em si
mesmo.

Mediante estes propositos € plausivel afirmar-se “queducacgdo cabe fornecer,
dalgum modo, a cartografia de um mundo complexorestantemente agitado e, ao
mesmo tempo, a bussola que permita navegar atdmlés (Delors, 1996:77), sendo
que, nesta medida, a educacdo apresenta-se coorna fle conseguir ultrapassar
obstaculos e fazer sucumbir o0 maximo de potencidéid de cada um. Percebemos
assim a educacdo como “a pratica que se exerc®lgiectivo limitado, esforcando-se
por desenvolver a polivaléncia da pessoa e, coim@adamesmo tempo alargar a sua
cultura, quer as suas possibilidades de escollmdisgionais ou outras” (Silva, 2003:
28).

A UNESCO vem a considerar, no que concerne aopaoemtes estruturantes
da educacdo, quatro pilares de base das ciéncess@mu a educacdo, sendo eles:
aprender a conhecer, aprender a fazer, aprendeemaevaprender a ser (cf. Antunes,
2008: 51). Estes quatro pilares regentes do procsdgcativo demonstram, no NosSso
entender, a amplitude do ambito de actuacdo daaedacpara a saude e o seu
importantissimo papel na vida quotidiana de todgemhumano, que vive e se adapta, a
cada dia. Por conseguinte, consideramos relevaptieitar, segundo Jacques Delors, a
significacdo de cada um destes principios regeatdatimamente integrados no
processo educativo.

O primeiro pilar apresentado @jrender a conhecee pode dizer-se que atraves
desta forma de aprendizagem consegue adquirir-s@aior dominio dos instrumentos
e conhecimentos, sendo a0 mesmo tempo, meio e dna @ individuo (cf. Delors,
1996: 78).

No que concerne aprender a fazere apesar de se perceber indissociavel este
altimo principio do primeiroaprender a conheceipercepciona-se que esta “segunda

aprendizagem esta mais ligada a questdo da formagdigsional: como ensinar o



aluno a levar a pratica os seus conhecimentosd(®el996: 80). Um simples exemplo
disto mesmo é a autonomia do individuo para percgh@ndo deve ou nao recorrer a
um servico de saude, e a que tipo de servico dewerrer considerando a sua
necessidade concreta.

O principio referente aprender a viver surge associado ao aprendizado de
vivéncias em comunidade, 0 que nos interessa grasttte na abordagem em questao,
caracterizando-se como um dos maiores desafiosgsacg&ncias da educagao pois, 0
ser humano, tendencialmente valorativo das suaslgdas, propende a possuir pré-
conceitos depreciativos dos elementos de outrgsogricf. Delors, 1996: 83) o que
procura ser desmistificado através da pratica dessdio para a saude e também da
capacitacao para uma maior liberdade e aberturaraué social. Este principio € ainda
referente a vida quotidiana do individuo, a sudfseivéncia” na raca humana, o que
implica um estado de permanéncia salutar, parant@mta busca incessante por uma
vida com qualidade e bem-estar.

Por ultimo, é apresentado o principio educativoaggender a serque vai de
encontro ao modelo de capacitacdo dmpowerment o qual iremos referir
posteriormente nesta contenda, presente numa geondzolista e no qual assentam, no
nosso entender, préticas activas de educacdo for@alformal e informal. Neste
sentido, entende-se que “a educacgdo deve contplaua o desenvolvimento total da
pessoa — espirito e corpo, inteligéncia, sensdukg sentido estético, responsabilidade
pessoal, espiritualidade. Todo o ser humano davpereparado, especialmente gracas a
educacdo que recebe na juventude, para elaboraarpentos autbnomos e criticos e
para formular os seus proprios juizos de valomddo a poder decidir, por si mesmo,
como agir nas diferentes circunstancias da vid&Idi3, 1996: 86).

Sintetizamos, considerandoirsseparabilidadeda educacdo e da saude ao longo

da vida da pessoa humana, em todas as suas vvénem sua crescente formagao.

Educar para a saude: a educacao e o educador

O conceito de educacao sofreu evolucdes e percabgumeochoje, o profissional da
educacdo tem de se reconfigurar profissional, etamuwezes pessoalmente, pela
consideragao hoje de uma concepcéao holista de gilusagundo a qual o ser humano
é edificado nas suas (inter)relacdes quotidianaprendizagens individuais aos mais
diversos niveis do seethospessoal e social. Desta forma, compreendem-satdsst

praticas de educacado holista como promotoras diesalesta medida explicita-se que,



de forma contextualizada, estamos perante um pmerindtorico de alteracdes
paradigmaticas na educacgdo (cf. Fregtman, 1989:0l13ue se tem feito sentir
essencialmente, sendo mesmo primeiramente, nobelestianentos de ensino e,
portanto, hoje a educacéo é acima de tudo um tralahlizado para a compreenséo de
um todo, nas mais diversas dimensdes de si e dansedo, que € o0 ser humano.
Essencialmente pode fazer-se uma analogia simpleslepodemos perceber o ser
humano em constante processo educativo como umtabdmmo se compreende a
natureza e as leis da ciéncia. Esta percepcéo somamte com “a teoria da «ordem
implicada», que, segundo o seu autor, David Bohode onstituir uma base comum
tanto a teoria quantica como a teoria da relatded@oncebe a consciéncia e a matéria
como interdependentes sem, no entanto, estaregdafigaor nexo de causalidade. Sao
antes duas projeccdes, mutuamente envolventesndeaalidade mais alta que néo é
nem matéria nem consciéncia” (Santos, 2007: 39siM\sse deve compreender a
plenitude do ser humano em toda a sua complexidasieagularidade para somente
depois intervir, contribuindo para o seu salutasedeolvimento, através da educacéo
para a saude.

Para além do desenvolvimento possivel, que é senmppeevisivel, que o
educador deve procurar promover no individuo dendomais holista possivel, deve
também procurar “oferecer-lhe” instrumentos de momoizacdo. O educador para a
saude €, acima de tudo, a pessoa que parte da idaaerprocurando a mudanca de
comportamentos e buscando potenciar a alteracfaditées auto-organizativos quer de
grupos quer de individualidades. E neste padracsquiefine a educacdo para a saltde
COMO um processo que se baseia na aprendizageettpdy para possibilitar uma
tomada de decisfes mais consciente quanto a sadidielual e/ou colectiva da pessoa
(cf. Oliveira, 2004: 46). Para ser possivel estmama de decisbes devidamente
fundamentadas é necessério atribuir conhecimeniadidduo através da introducao
de factores despoletadores de novas competénatathegpermitam evoluir para um
estado de maior conhecimento.

Entendemos que na educacdo e assim promocdo d& sa(uhrticipacao
comunitaria aparece como proposta metodoldgica. dacazdo, nesta medida, é
entendida como um processo global ao longo de &dmla do ser humano que se
afigura em distintas fases da educacéo formalfordwoal e informal (cf. Dias, 2009: 6)
0 que pode ainda ocorrer de multiplas formas, senagsociada a uma concepcao

holista de saude, perspectivando o pleno bem-astamais diversos niveis do sujeito,



permanente aprendiz. A saude compreende-se assivesida intervencao realizada
por métodos/técnicas de educacdo. A educacdo pseide surge no sentido de um
maior bem-estar e de uma maior qualidade de vidagaujeito.

Comunicar, informar, formar, emancipar, interprete&s necessidades e 0s
saberes do publico-alvo, sdo funcdes basicas deeducador. Informar sobre os
programas/ medidas existentes e promover informagdformacdo, € funcdo do
educador, pois participar implica antes capaci@rpapel do educador deve ser
enfatizado, como um mediador das diferencas fisigsisologicas, culturais, sociais
etc., através da implementacéo de projectos deagdogara a saude de apropriados e
por isso interventivos. E o interlocutor entre aso@ e a comunidade e muitas vezes,
entre esta e os 6rgdos de poder, possibilitandiesaccao directa. O educador deve
transformar-se, passo-a-passo hum mediador e ripostente até, num observador da
accao critica e reflectida.

Com estes pressupostos percebemos que o processtuck;do pode tomar
imensos rumos sendo que este é apontado como ahlzapdara a autonomia nas mais
diversas areas onde se inclui a educacao parada.satima de tudo, o educador, deve

ser o promotor da multiculturalidade, aberturaidsmiedade e intercambio.

Saude e educacédo: a promoc¢ao da saude humana

Tal como vem sendo reconfigurado o conceito de agliec ao longo da historia,
também o conceito de saude tem vindo a sofrelagfies ao longo das ultimas décadas.
Esta percepcéo surge tendo por base as confer@nteasacionais de Cuidados de
Saude Primarios e posteriormente as Conferénci@snactionais de Promocdo da
Saude. Entende-se que saude, para além da ausdmcidoenca é percebida
primeiramente, de uma forma mais ampla, enquantompleto bem-estar fisico,
mental e social” (Antunes, 2008: 53) do individpassando mais tarde esta percepcéo
de saude a ser alargada de forma ainda mais holistaentido de abarcar todas as
dimensdes do ser humano, tal como a dimensaotaspiri

A educacdo possui um papel fulcral no desenvolvilmgrermanente do ser
humano contribuindo assim, para a saude dos indgidNo nosso parecer é neste
sentido que, uma educacao informativa e reveladorasalude deve ser adoptada nas
nossas escolas e instituicdes educativas néo-ferasie processo educativo deve ir de
encontro a capacitacdo da pessoa para que esta posgr-se detentora de

conhecimentos que lhe permitam conhecer-se e egitar-se. “Educacao para a Saude



€ toda a actividade intencional conducente a apragens relacionadas com saude e
doencga [...] produzindo mudancgas no conhecimentongprEensédo e nas formas de
pensar. Pode influenciar ou clarificar valores, eoproporcionar mudancas de
conviccao e atitudes; pode facilitar a aquisicaeaa@®apeténcias; pode ainda conduzir a
mudancas de comportamentos e de estilos de viaie€r& Tilford, 1994in Carvalhg
2004: 15). E nesta medida que a educagdo paracde salpercebida, muito mais
abrangentemente do que num sentidoedacacdo bancériaassim como a saude
abandona o modelo biomédico, centrado na uniledded# de informacéo (sendo esta
exclusiva dos profissionais de saude) e limitagdoahhecimentos por parte do sujeito.

A educacdo para a saude deve passar pela comgwadmser humano, de todas
as suas componentes, aprendendo este a lidar @ot@soente com 0 Seu corpo e a sua
mente e assim com o sself As mudancas de comportamentos e a prevencaapassa
ser, assim, areas de intervencéo fulcrais da edaqaara a saude.

Segundo uma definicdo, que vai de encontro aosctly)e aqui salientes,
compreende-se que “educacdo para a saude, na epgiaccorrente, visa promover
mudancas comportamentais positivas em individuogog e populacdes, em ordem a
abandonarem comportamentos que se julga causaréefiana na salude e adoptarem
comportamentos promotores da saude” (Cruz Rei%: BX).

Nesta medida, as préaticas de educacédo para a sailidando a metodologia que
se considerar mais pertinente para os educandapuestao, visa auxilid-los para que
consigam compreender e gerir as multiplas difialddatrazidas por uma doenca (cf.
Oliveira, 2006: 9). Desta forma a educacado paralaes entende-se como “quaisquer
combinagbes de experiéncias de aprendizagem d#disezom vista a facilitar agdes
voluntarias conducentes a saude” (Candeias, 199j: 2

Do mesmo modo, importa promover e modificar atifugera que sejam
prementes comportamentos o mais salutares posSsivebmportamento saudavél
caracterizado como o0s atributos pessoais, desigraada crencas, expectativas,
motivos, valores, percepcdes e outros atributositegs e de personalidade, que se
relacionam com a manutencéo, recuperacao ou pranadzdaude” (Cruz Reis, 2005:
63).

Importa ainda referir em breves linhas a distincya entre os conceitos de
promocédo e educacao para a saude, essenciais pamgpeeensao de distintas praticas
interventivas/ educativas. Assim, “a educacdo pargaude procura desencadear

mudancas de comportamento individual, enquantoagpeomocdo em saude, muito



embora inclua sempre a educacédo em saude, visagaronudancas de comportamento
organizacional” (Candeias, 1997: 211) e, portantonpreende-se a educacdo para a
saude como o acto concreto de actuagdo sobre asscaudescoberta da melhor
trajectoria de recuperacao ou deslocamento de sccde

Neste sentido, relacionamos intrinsecamente aagdocpara a saude, como ja
abordamos, com a educacéo permanente e, por camtse@o longo da vida. Contudo,
quando o trabalho do educador é desenvolvido catividuos adultos, devemos
considerar em educacdo permanente o facto da ihistorindividuo ndo estar por
construir mas estar previamente enraizada em aslagas formas de agir e pensar. Por
este motivo, € também apontada como relevant@ga®lentre a educacéo para adultos
e a ponderacgdo da historia de vida do individunsiderando-se necessario “satisfazer
as necessidades e aspiracdes do adulto em todadivetsidade” (Dias, 2009: 204) no
sentido da valorizacdo das experiéncias, consideraa sempre antes de qualquer
actuagdo e reforcando conhecimentos. E claramemtetivel a necessidade de uma
intervencdo mais exaustiva e mediada em educa¢a@saude com adultos pois, com
estes elementos, os niveis de prevencao das dodegasser ndo somente primario
como também secundario e terciario, pois a suérkasie vida assim o implica.

Por outro lado, percebe-se fulcral e mais faciditad tarefa dos professores/
educadores para a saude nas escolas com popujagées, onde a prevencdo passa
essencialmente por ser primaria e a educacdo paalde se revela um campo
transversal que possibilita uma construcdo maistagale produtiva destes jovens
cidadéaos.

Concretamente, e considerando ambas as fachassatgliérenciadas, quer sejam
jovens em idade escolar ou adultos com uma histdviencial alargada, € essencial
efectuar sempre, ainda que muitas vezes informaémem diagnostico/ avaliacédo
prévia atento e atender sempre ao facto de sencémiséter em conta as condicbes
culturais e sociais da aprendizagem” (Bertrand120Q6).

Consideramos que qualquer processo educativo prammaximo combater a
depreciacdo das potencialidades do ser humanegattibs mecanismos de educacao
integradora. Salientamos mais uma vez as palaed&adlo Freire quando este afirma
que “como marginalizados, seres fora de ou & madgemsolucdo para eles estaria em
gue fossem integrados, incorporados a sociedada si&donde um dia partiram,
renunciando, como transfugas, a uma vida feliz. Slacédo estaria em deixarem a

condicdo de ser seres fora de e assumirem a de denéro de” (Freire, 1976: 85),



posicdo partilhada por individuos portadores de,egemplo, distintas deficiéncias ou
doencas cronicas. Para estes agentes, insistimgg@ender na educagdo para a saude
o papel libertador e potenciador de desenvolvimento

A educacado dos jovens, feita nas escolas e restarsituicdes educativas nao-
formais, € de extrema relevancia visto que é apantaomo a preparacdo para a
educacdo de adultos, que hoje percebemos ocomscieatemente, sendo parte do
processo de educacgado ao longo da vida: “a esceka pleparar para a educagdo ao
longo da vida” (Dias, 2009: 209) uma educacdo peemi@, que por informar
simultaneamente formando, possibilita a permanbotea e conhecimento actual e
significativo, ndo se revelando hoje uma mera ggseapara a mercantilizagcdo da
pessoa.

Educar para a saude € um acto de constru¢do dadadiem poténcia, € um acto
orientado pela retencédo de conhecimentos reflecrenovas realidades. E, portanto,
um acto de dar a conhecer novos pressupostos exqosrab educando.

A educacéo ao longo da vida abrange todos os éntet@ompreenséo em que o
Homem se possa integrar e, para além disso, “aaeda@o longo de toda a vida torna-
se [...] para nos, o meio de chegar a um equilibreasnperfeito entre trabalho e
aprendizagem e ao exercicio duma cidadania adidaors, 1996: 90).

Da mesma forma, é através da educacdo que se dapeepensar’” a pensar de
forma crescente, pois 0o pensamento no ser humaaofaEma de liberdade mais
expressa e impossivel de controlar por ser autgntias dependente do conhecimento
que o potencia. Entendemos assim a educacdo psaade enquanto experiéncia de
libertacdo, sendo fulcral a formacdo em saude gargegracéo e o “soltar das amarras”
na vida pessoal e social. Por este motivo PaulweFfaz-nos reflectir pois considera
que a educagédo se caracteriza por ser “um que faperanente. Permanente, na razao
da inconclusao dos homens e do devir da realidelsta maneira, a educagéo se refaz
constantemente em praxis” (Freire, 1976: 103).

Métodos e processos em educagcdo para a saude e ad@o comunitaria: as
conferéncias internacionais de promocéao da saude

Como vimos percebendo o ser humano deve ser edteddi forma complexa e
versatil, um ser em permanente construcao. Peraebanteriormente que “somos por
natureza criaturas sociais que querem e necesd@aoompanhia de outras pessoas”

(Rachels, 2004: 87). Por isso se compreende guedna&m educacdo para a saude

10



deve ir de encontro a mudanca de padrfes atraveédististas metodologias, que
possibilitem ao individuo a sua reconstrucdo, demd assimilacdo da novidade/
informacdo. Assim, julgamos plausivel ir de enowmréirteoria da accdo racional, na
medida em que cada projecto educativo deve levgradscipantes a perceberem em
que aspectos tém de mudar e devem evoluir. Todwiwiduo possui uma enorme
capacidade de auto-invencgdo, estando esta capacwaacbctada a um processo de
educacgéo ao longo da vida. Contudo, tudo o queeferido no que concerne a auto-
criacao, implica a utilizacdo do Modelo dmpowermentom os educandos em causa,
quanto mais capacidades activas tiverem (n@ugowermet capacitacdo, mais
educacdo e auto-criagdo € possivel concretizara Ralr consideramos que a
Aprendizagem Baseada na Resolucdo de ProblemasRAPBBRde funcionar como
instrumento impulsionador desta auto-criagdo, mauit@zes concepcdes tedricas
reprimidas, porque nao percebidas na pratica, gdowescobrir. Essencialmente, este
modelo conceptual procura capacitar os individutswvés da apresentacdo de
problematicas do quotidiano. Assim, procura-se @ educandos “se tornem
intervenientes responsaveis na resolucao dos pnablelo dia-a-dia” (Leite & Afonso,
2001: 253). Evidencia da ligacéo concreta entrduga;ao e a saude, em seus multiplos
contextos de ensino/aprendizagem e a ABRP, é o fdesta abordagem ter “a sua
origem nos Curriculos de Ciéncias da Saude, na issnédo Norte [...] por volta dos
anos sessenta” (Leite & Afonso, 2001: 254).

Para que esta pratica seja possivel o “confronto padrbes de construcao do
mundo diferentes é uma das principais fontes dendp@agem, e possibilita a
complexificacdo dos padrdes ja existentes” (Olaeli999: 323) e, assim, a necessidade
de criacdo ou recriacao do proprio educando. Borngesmo se compreende que toda a
aprendizagem conduz a mudanca sendo a educacaa gafide o0 processo pelo qual €
possivel a alteracdo salutogénica do aprendentEr@gtman, 1989: 14) e este processo
se traduz em mais conhecimento.

A prépria educacao comunitaria, que pode aqui sepcada maioritariamente a
instituicbes de educacédo nado-formal e informal,epedr entendida como forma de
educacao para a saude feita por e para o indiddomoalguma necessidade especifica.
Aqui devemos salientar similarmente o ideal de ‘eci@acdo humana como sendo
sobretudo um projecto colectivo de transformacasateedade” (Afonso, 2001b: 225).
Podemos ainda fazer referéncia a animacédo soaicgultomo um instrumento de

accao educativa para a saude nas comunidadesyifii@sglo aprendizagens informais
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extremamente significativas e despoletadoras densielvimento. Percepciona-se a
“animacao sociocultural como um dos vectores paraumanizacdo das nossas
sociedades [...] Dai as actividades de Animacdo s@mnaunitaria serem vistas como
maneiras de contestar as rotinas, os esteredtipss anformismos dominantes, no
intuito de alcancar uma maior qualidade de vida&n(8s, 2007: 57).

O objectivo da educagdo comunitaria é a capacitagio comunidades e do
individuo para alterar, de alguma forma, o meio gara vive. Assim, a intervencgao
comunitaria pode ser uma forma de educacdo paaaide £ uma parte importante do
desenvolvimento salutogénico, sendo o bem-estamedsoa humana, condicao fulcral
para a saude. A este propdésito procuramos argumegigvantes nas cartas referentes
as Conferéncias de Promocédo da Saude. Na prinwifaréncia, em 1978, tal como ja
referenciamos, definiu-se a saude como “estadmupleto bem-estar fisico, mental e
social, e ndo simplesmente a auséncia de doen@mnfetmidade” (OMS, 1978: 1).
Nesta conferéncia foi saliente a extrema necessidagssegurar a todas as populagdes
do globo cuidados de saude primérios. Estes cusdde@aude primérios “incluem pelo
menos: educacdo, no tocante a problemas prevatscdatsalde e aos métodos para
sua prevencao e controle” (OMS, 1978: 2). Seguiddéamela carta de Ottawa, surgiu
a primeira conferéncia internacional de promocédo sdade, em 1986, onde se
consagraram as condicfes essenciais ao bem-estssira a saude de todo o ser
humano. “As condi¢cdes e os recursos fundamentassgaaude sdo: Paz — Habitacdo —
Educacao — Alimentacdo — Renda — ecossistema bstéa®ursos sustentaveis — justica
social e equidade” (OMS, 1986: 1). Foi nesta mesaomderéncia que se comegou por
abordar de forma concreta a necessidade da cag@acidas populagbes para o controlo
do seu estado de saude/ doenca através da edpeag@anente. “E essencial capacitar
as pessoas para aprender durante toda a vidaygmdpeas para as diversas fases da
existéncia, o que inclui o enfrentamento das deeoganicas e causas externas” (OMS,
1986: 3).

Na conferéncia de Adelaide, em 1988, foram erddtz politicas publicas
necessarias a adoptar para uma maior capacitagd@@mcipacdo das populacdes, bem
como ao nivel das acessibilidades e equidade aviga®ede saude: “Para superar as
desigualdades existentes entre as pessoas em w@g®ransocial e educacional e as
mais abastadas, requer-se politicas que busqueemeantar o acesso daquelas pessoas
a bens e servicos promotores de saude, e criaeatabifavoraveis. [...] alta prioridade

aos grupo mais desprivilegiados e vulneraveis” (QMBS: 2).
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Na conferéncia de Sundsvall, em 1991, a prioridagaiu maioritariamente, tal
como em conferéncias anteriores, na necessidadapdeitar as populacdes. Para tal,
foi introduzida como uma das quatro accdes esicatggle saude publica: “Habilitar as
comunidades e os individuos para controlarem asaude e o ambiente, através da
educacao e capacitac@mpowermeit (OMS, 1991: 3).

A educacgdo comunitaria foi premente na Declaragddadarta, de 1997, segundo
a qual promover a saude é um acto a ser desenvgield e com a populagédo para um
melhoramento das habilidades pessoais para uma@ugpe;ao sobre os determinantes
de saude (cf. OMS, 1997: 6).

Dentro desta légica de educacdo comunitaria panalboramento das condi¢cdes
de saude dos individuos, encontramos ainda a deélade Bangkok, correspondente a
sexta conferéncia internacional sobre promocacaddesem 2005, onde se continua a
considerar fulcral e urgente para as populacdes dsedireitos, 0s recursos e as
oportunidades para que suas contribuicées sejarifiaagas e mantidas. Apoio para a
capacitacdo dos individuos € particularmente inapdet nas comunidades menos
desenvolvidas” (OMS, 2005: 5).

Por fim, realizou-se em 2009 a sétima conferénestadnatureza, em Nairobi no
Quénia, intitulada “Call to Action” onde se acentaecessidade extrema de agir, de
aplicar a teoria a pratica, de efectugrraxis falada por Paulo Freire, que resulta em
mudanca. Aponta-se como urgente dar capacidadedigidnos e comunidades,
incentivando a participacdo e uma construcdo fideeconhecimentos e, portanto,
capacitar para dar lugar a integracao e a partiggpde todos.

E relevante realcar que o lugar da acgdo comumitam educacdo é a
comunidade e as metodologias de accdo comunitagieend ser baseadas no
empoderamente na participacédo de todos os envolvidos. Dasiendstal importancia
a participacéo e a pratica criativa, individualrigica, por parte de todos os educandos
na accado comunitaria e ndo somente o educador.e Nmsitido salientamos a
permanente necessidade de existéncia de project®s ppr si sO, procurem ser

delineados dentro dos padrdes de necessidadespéezaiades dos aprendentes.
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Avaliar para capacitar em educacao para a saude

Importa realgcar a valorizacdo da avaliacdo contimuento as accdes
promovidas, sendo que é através da avaliacdo gdenms chegar “a tomada de
consciéncia do modo como futuras acc¢des poderacoseuzidas” (Estrela & Novoa,
2003: 121). Neste sentido € que se compreende eca@ib para a saude que “qualquer
Nnovo projecto é um projecto novo: mesmo que sermspuma accao anterior, tem de
adaptar-se a contextos que sdo de algum modo Urfiestsela & Novoa, 2003: 121).
Ao falarmos em avaliagdo de um projecto educatfatgmos em simultaneo, da
necessidade de envolver os individuos, os educardosodo este processo. Por este
motivo, apontamos que a avaliacdo é um “momenttialego entre os diversos actores
e de confrontagdo entre pontos de vista distintBstrela & Névoa, 2003:121). Esta
apreciacao, tal como verificamos, foi propostaeg@mendacéo de Nairobi, no sentido
de promover a plena consciencializacdo através ddicipacdo e assim da
responsabilizacdo de todos os individuos partitgzada accdo de educacdo para a
saude.

A investigacdo é definida como um processo reflexsistematico, controlado e
critico com o objectivo de estudar algum aspecteedhdade com finalidade préatica. A
accdo é definida com o propoésito da investigagidefde conhecimento. Em educacao
para a saude o processo de investigacdo passaaplcagdo da accdo que nada mais é
sendo a implementacao real da investigacao preaurso

A participacao é, contudo, efectuada por todos@s\ienientes no projecto, quer
profissionais/ educadores, quer destinatarios/edlosa Sintetizando, é importantissimo
portanto, envolver os protagonistas, que no casediegacdo para a saude devem
sempre ser os educandos. Assim, “importa recomiar gue as hipéteses de éxito de
um projecto sdo condicionadas pela implicacdo degugque deverdo executa-lo.
Insiste-se, pois, na necessidade de os fazer ipartidde os consultar o mais cedo
possivel. Recolhe-se e explora-se as informac@esideias de todos os protagonistas
(brainstorming). Nao se deixa de lhes explicar quog razdo tal método ou tal ideia
acabaram por néo ser escolhidos” (Marc & Garciagueoaeux, 1995: 362).

Em seus multiplos contextos, a educacdo para aesasiderando também
implicita a ABRP, essencialmente deve possibiitampowermenpois, estas praticas,
“Encorajam a abertura de espirito, a reflexéo,piriés critico e a aprendizagem activa
mas implicam uma diminui¢cao do controlo do professdre o aluno e a aprendizagem

que este efectua” (Leite & Afonso, 2001: 255). ldexintenda percebemos implicado o
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facto de, capacitar, implicar ao longo do tempoalangamento de horizontes por parte
do educando o que, faz do educador/professor,aadtadum mediador.

Aquilo que se procura salientar nesta abordagedéncestrado na importancia da
educacao para o desenvolvimento do ser humanoanalenitude e, portanto, vimos
apresentar a necessidade de se considerarem nomaasfde educar. Interessa
similarmente salientar projectos “que déem contBbbdeas novas e criativas de educar,
de avaliar, de organizar a escola, de aprendesed@luno(a) e de ser professor(a)”
(Afonso, 2004: 21) tal como nds entendemos acontecdtidisciplinarmente, muitas
vezes, em educacédo para a saude.

Mediante a Declaracdo Universal dos Direitos do Elmmcompete & educacéo,
“visar a plena expansdo da personalidade humawaref@co dos direitos humanos e
das liberdades fundamentais e deve favorecer areemgho, a tolerancia e a amizade”
(ONU, 1948: 10) e, assim, ser promovida das maiersias formas desde que, para a
emancipa¢ao humana se contribua.

Hoje possui-se uma percepcéo distinta daquilo gonaié claro e importante a
conhecer no ser humano. Abandonando passo a passparadigma biomédico,
conhecemo-nos cada vez mais e melhor em toda a trassversalidade. Portanto, “a
distingdo dicotomica entre ciéncias naturais eai@é@nsociais deixou de ter sentido e
utilidade” (Santos, 2007: 37). Pela crescente @&mue “intercruzamento” das
multiplas ciéncias (interdisciplinaridade), a humade langa-se hoje na descoberta das
suas mais distintas e profundas especificidadesSésftos, 2007: 38) e, a esta reflexdo
sobre si mesmos, podemos assimilar a educaca@ g@ade enquanto meio pelo qual,
nas escolas e outras instituicdes educativas,gv@bs producédo do ser humano para si
mesmo, com capacidades auto-conhecedoras. A eduparggda saude, por exceléncia,
€ a auto-descoberta do individuo e do mundo enrestar: “a verdade em si mesma
[...] s6 pode ser auto-entendida no seio da conseiénais profunda do individuo”
(Budain McFarlane, 2002: 60).

O educando é actor do mundo, mundo que é consteugXiste em consciéncia
pela existéncia do si mesmo e, portanto, “a edacagad € um processo de adaptacao
do individuo a sociedade. O homem deve transfoemaalidade para ser mais [...] O
homem se identifica com a sua propria acéo: olgetitempo, temporaliza-se, faz-se
homeme-histéria” (Freire, 1979: 17), constréi-seeeonstroi-se pela educacdo. Por esta
incontrolavel complexidade, Paulo Freire caracteriainda a educacdo como

“especificamente humana [...] por isso politica, tisica e moral, serve-se de meios,
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de técnicas, envolve frustracdoes, medos, desejoiir¢, 1997: 78) e, no NOSso

entender, acima de tudo vontades e necessidades.

Modelos de capacitacado: O Modelo dempowerment

Antes de compreendermos como se enquadram os Modelocapacitacdo em
educacdo para a saude, mais concretamente o Mddelmpowermengue ja vimos
abordando nesta analise, consideramos pertinentelqge a que se refere um Modelo
holista em Saude. Desta forma, este ultimo Mod&ara além de defender uma
abordagem global da pessoa, salienta ainda a rdsmssde ser considerada a sua
autonomia conceitual e afectiva” (Cruz Reis, 20@3), o que facilita a nossa
compreensao no que se refere a importancia de og®técnicas de educacdo para a
saude de capacitacdo. Segundo uma concepcdo hglsalizante e preceptora de
todas as partes, compreende-se 0 ser humano natalidade em seu habitat fisico e
social, assim, em educacdo para a saude, a patgbogie ser entendida de forma
criativa para uma reavaliacdo dos objectivos pessitam pessoa portadora de doenca.
(Cruz Reis, 2005: 26).

Interpreta-se a saude de tal forma que, “signifieagpessoais sdo um componente
fundamental das concepcdes de saude e doenca. aideprocesso dindmico e ndo
como meta final utOpica; salde é um processo télemo no contexto da existéncia
individual” (Cruz Reis, 2005: 26).

A saude €, portanto, uma construcdo ao longo dgdeque se insere em
processos de educacgao que devem ser constantessisas e produtivos.

Consideramos de extrema relevancia apresentar alfjumlamentacéo acerca do
que, no nosso entender, consideramos ser o Modelgue deve assentar a nossa
analise. Desta forma, é premente a fundamentacadwtacdo para a saude atraves dos
processos de capacitacao para possibilitar a pl@ni@ipacado anteriormente referida.

Nesta medida, sdo considerados os Modelos deitag@azcomo procedimentos
para ajudar o educando a tornar-se mais auténactoémomo, potenciando a utilizacao
de toda a sua capacidade no exercicio dos seuyssieSempreendendo este processo
de tomada de consciéncia de si e do mundo, pocheaafse que, “Os projectos poderdo
desenvolver, simultaneamente, a capacidade e auom@ade de individuos e grupos
desempenharem um papel pleno na vida econémiaada’§d\PPACDM, 2000: 12).

Dentro dos Modelos referenciados, e como € pekadptmporta compreender o

conceito deempowermeneénquanto um conceito repleto de variancias e patiades
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para o educando, sempre dentro das suas limitagi®s,em consonancia com as
estruturas do meio, potenciadoras de desenvolvaneRbr empowermentpode
entender-se uma multiplicidade de significados,edére os quais, gostariamos de
esclarecer os seguintes: “empoderamento, apodet@rpen apoderar € sinbnimo de
dar posse, dominio de, apossar-se, assenhoredors@ar, conquistar, tomar posse”
(Carvalho, 2004: 5). Ser, portanto, conhecedomeiiador de suas préticas e opcdes de
vida em saude.

Nesta medida “o conceito/ estratégia depowermeritconstitui um eixo central
da Promocdo da Saude” (Carvalho, 2004: 1088) paas partir deste que se pode
vislumbrar de forma concreta o desenvolvimento ulo-aonhecimento da pessoa em
suas singularidades. Importa salientar geenpowermenté uma concepgao
extremamente importante nas estratégias de inclps&opossibilita a igualdade de
oportunidades (cf. APPACDM, 2000: 13).

Curiosamente, ndo podemos contudo deixar de refdasde ja que
“Empowerment € um conceito complexo que toma engutas no¢des de distintos
campos de conhecimento. E uma ideia que tem raefutas pelos direitos civis, no
movimento feminista e na ideia de “acdo social’sprées nas sociedades dos paises
desenvolvidos na segunda metade do século XX” @llawy 2004: 109) e, assim, se
configura na luta pela igualdade de conhecimenpetas necessidades educativas
particulares de cada um.

Nesta batalha entre o direito e o poder, se asgiodamos retratar, consideramos
ser pertinente pesar também a seguinte configurat@ma perspectiva de
empowerment chama a atengcdo para o facto das pessdas grupos, vitimas de
exclusdo, carecerem de poder e influéncia a v@séeras: a sua voz ndo é ouvida,
faltam-lhes os recursos e as oportunidades pargessgrem as suas necessidades e
aspiracdoes ou ainda, para verem valorizada a soxiércia de vida” (APPACDM,
2000: 11).

Pode dizer-se que dois eixos de radiacdo sao iilera que concerne a
intervencdo em educacao para a saudegmefmwermensendo um mais voltado para a
individualidade, mas que, no nosso entender, ndcidna em plenitude sem o outro,
um eixo muito mais social e comunitario.

O eixo que jamais deveria estar em falta nestadalgem, esta centrado na
comunidade, por isso julgamos essencial considefpoder” enquanto um recurso no

sentido de possibilitar aos educandos uma supeedgéaonservacao datus quo
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Acima de tudo, e considerando a percepcao radiaddigacdo para a saude,
importa o facto dempowermentlefender a inclusdo de todas as formas e grupos de
seres humanos que se identificam com uma formaetéoie, no sentido de lhes
proporcionar direitos idénticos e experiénciasiertiade (cf. Cruz Reis, 2005: 145).

Pode afirmar-se de forma sintética que “o empowetmm@oca um novo desafio
aos sistemas laborais e sociais” (APPACDM, 2000:€elpercebemos que coloca um
desafio constante nas préticas de educacao patme.s

Genericamente é importante salientar que uma alasteristicas fundamentais
do empowermené que este € “um processo que envolve pessogmsyrassociacoes
ou comunidades” (APPACDM, 2000: 15) e, portanto,osganiza e processa-se em
educacao ao longo da vida.

Da mesma forma, a educacédo para a saude permamaoeetxo estruturante de
toda a evolucdo que possa ser concedida pelo eopastacando, que pode ou nédo ser
também ele portador de doenca, através de mecandgempowerment

Assim, para combater a exclusdo temos de permiitzlasdo através da aplicacédo
de todas as metodologias necessarias para a edpreEhscativa que facam com que o
meio seja uma arma de igualdade de oportunidadexyrthecimento e comunicacao.

Entendemos o Modelo/ estratégia dmpowermentcomo um processo de
permanente autonomizacdo. O educando (pacientkuoa)dé encorajado a néo ficar
dependente [...] mas a ter um controlo crescenteudesguacao” (Drury & Watson,
1990: 30). Do mesmo modo, exemplificar de formadvarsal aos alunos, dentro da
sala de aula, ocorréncias de saude e doenca, rdedquevencao e promocédo da saude,
sdo também meios para autonomizar. Neste exempgldueacdo para a saude esta
inerente aos processos dmpowermenpois para educar em saude € necessario um
processo crescente de desenvolvimento de conhdosnerassim auto-conhecimentos
e, por conseguinte, auto-estima.

Atribui-se énfase aempowermentambém pela multiplicidade de abordagens em
que pode estar inscrito. Assim, este Modelo de aitgg@io pode acontecer de forma
colectiva ou intersubjectiva nos mais diversos gzpade actuacdo na medida
preventiva, promocional, ou de cura/ reabilitacgh Carvalho, 2004: 8), o que
entendemos por promoc¢ao da saude priméria, secard@rciaria.

Aquilo que, no contexto abordado se pretende ésemiimento de maior controle

sobre a prépria vida que os individuos experimentdravés do pertencimento a
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distintos grupos, e que pode ocorrer sem que hegassidade de que as pessoas
participem de ac¢des politicas coletivas” (Carvalti)4: 5).

Ainda 0 mesmo autor apresenta uma compreensdo deltMdeempowerment
explicitamente direccionado para a educacao e gsasiema busca constante e criativa.
Fala-nos que, “@mpowermenteducation” busca, portanto, contribuir para a
emancipacdo humana por meio do desenvolvimentedsamento critico e o estimulo
a acdes que tenham como objetivo realizar a sup@rdgs estruturas institucionais e
ideoldgicas de opressao” (Carvalho, 2004: 9).

Do mesmo modo Paulo Freire apresenta a educacdo cona pratica de
organizacdo do ser humano. Para o pedagogo, nuateapproblematizadora, os
educandos desenvolvem capacidades de assimilagg@mpreensdo do meio em
permanente mudanca (cf. Freire, 1975: 102). Nestiida percebemos a educacéo para
a saude, em qualquer dos seus contextos de aplicaggho uma experiéncia de
emancipagcdo educativa por exceléncia pois, efextwvaum paralelismo com as
palavras de Almerindo Janela Afonso, “ndo podensosiecer as experiéncias que sao
portadoras de novas possibilidades emancipat@igae nos podem ajudar a imaginar,
também no campo da educacdo escolar e ndo-esgitdanativas contra-hegemaonicas
realistas e crediveis” (Afonso, 2001: 241).

Em educacdo sabemos que é essencial promover eraebdequado e assim as
experiéncias de educacao para a saude surgemuegeraspara a transformacéo ou
prevencado dos comportamentos de risco do educRod@nto, “0 meio tem como meta
promover no auto-educando a emergéncia dos recunsesios e da actividade
autonoma” (Bertrand, 2001: 58).
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