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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo evidenciar a importancia da Educa¢do em Satde na
prevencdo e atencdo a saude da populagdo em periodo de Pandemia da Covid-19, para sua
realiza¢do a metodologia apresentada foi uma revisao integrativa de literatura vigente por meio
das bases de dados, Portal do Ministério da Saude, portal do IBGE, Scielo e BVS. As obras
demonstraram que a educagdo em saide ¢ uma ferramenta fundamental para protecao e
autonomia dos individuos, enfrentando dificuldades sécio sanitarias, e também respeitando
diferentes ambientes e niveis socios econdmicos. Ressaltando assim o seu impacto diante de um
cenario desconhecido, assim como, sua aplicabilidade realizada pelos profissionais de saude.
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ABSTRACT

This study aims to evidence the importance of Health Education as an essentional role in the
prevention and also in the health population awareness during a Covid-19 Pandemic. A
Literature Review has been done as methodology, the research has been done in the main data
bases, such as IBGE website data base, Scielo, BVS and Brazil's Health Department web site (
Portal do Ministério da Saude). The studied articles have showed that the Health education is a
fundamental tool to protect the autonomy of each person, handling socio-sanitary problems, also
respecting different environment and socio-economic levels. Thus, Its impact during a
unknown scenery, as well as its applicability executed by health professionals
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1 INTRODUCAO

O contexto global imposto pela pandemia da Covid-19 no ano de 2020 abre um
questionamento sobre prevengdo e terapéutica, bem como evidencia a necessidade de debater a
aplicabilidade do processo de Educacdo em Saude. As necessidades impostas apresentaram uma
populagdo vulneravel, onde hébitos basicos tiveram que ser revisitados e incorporados através de
intenso trabalho de reeducagao.

A partir desse contexto, relembrando pandemias anteriores e patologias que acometeram a
humanidade no ultimo século, nota-se que as causas origindrias estdo ligadas a situagdes locais
com precarias condi¢cdes soOcio sanitarias. O que deixa a pergunta: nesse processo de
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desenvolvimento global seria a Educagao em Saude um instrumento fundamental para trabalhar
essa mudanga do contexto socio-sanitario?

A resposta precisa ser elaborada no contexto da pandemia, mas também requer revisitar
como vem acontecendo o desenvolvimento da aplicabilidade na Educacdo em Saude junto a
populagdo. A autonomia, peca chave no sucesso do autocuidado, parece nao estar sendo
desenvolvida e, consequentemente, alcancada nos modelos empregados, denotando a
necessidade de questionar como este processo vem sendo desenvolvido e seu efeito sobre as
condi¢des socio sanitarias da populagao.

Para a Enfermagem, profissao a qual a Educacdo em Saude ¢ um instrumento essencial,
ndo so preventivo, mas essencialmente terapéutico de cuidado, a evidéncia das falhas apontadas
pelas necessidades neste momento de pandemia, sugere uma releitura sobre como sera aplicado
este valioso instrumento junto a populagdo, ndo s6 neste periodo, mas no futuro da sociedade
global.

O cenario atipico da pandemia trouxe a tona as falhas na capacidade da populagdo tomar
decisdes que tenham reflexo sobre sua saude. Atitudes e acdes que deveriam ser de plena
normalidade na populacdo, englobando desde a lavagem de maos até o distanciamento social,
tiveram que ser constantemente reforcadas e impostas, junto a populagdo, evidenciando
problemas no processo de educar em saude.

Esta constatagdo suscitou a falta de autonomia no autocuidado em satde da populagao, o
que parece ser a resultante das falhas no processo de Educagdo em Saude. Esta problematica
contextualiza a falha no processo preventivo, que pode ser um nexo causal importante na
disseminagdo das infecgdes/transmissdo pelo corona virus, bem como aponta como 0s processos
de Educacao em Saude poderiam instrumentalizar agdes presentes e futuras na atengdo a saude
da populacdo em geral, ou especificamente contaminada pelo Corona virus.

A Educagdao em Saude em sua integralidade deve ser instrumento de prevengdo, € que
quando colocada em acdo, deve ser a vertente instrumental para melhoria de vida e de saude da
populacdo, sua significativa importancia deve servir para que as pessoas possam adquirir
autonomia através do saber para cuidar da sua saide e da saude de suas familias, sabendo
identificar suas necessidades basicas adotando assim mudangas no comportamento para melhoria
da sua saude e vida (OLIVEIRA, 2004).

Assim o objetivo geral deste estudo foi evidenciar a importancia da Educacdo em Saude na
prevencdo e atencao a saude da populacdo em periodo de Pandemia da Covid-19. Mais
especificamente: descrever como o processo de Educacdo em Saude poderia ter impactado
diretamente na preven¢ao da disseminagcdo do coronavirus na populacdo; e, identificar como a
aplicabilidade de processos de Educagdo em Satide pode instrumentalizar a aten¢do a saude da
populagdo em risco e contaminada.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Conceituando Educacao em Satude no século XXI

O surgimento do termo Educagdo em Satde comeca a ser utilizado no inicio do século XX.
Trabalhada anteriormente com Educacao Sanitaria, apresenta-se no Brasil na necessidade do
poder publico nacional, quando o pais ¢ assolado por epidemias infectocontagiosas (HORTA,
2018). A autora faz mengao a evolucao desta area quando afirma:



“A educagdo em saude apresentou profundas mudangas em seu conceito, antigamente
centrada na transmissdo de conhecimentos, para uma perspectiva mais abrangente e
integradora, centrada na criagdo de condicdes que permitem aos individuos
desenvolverem-se holisticamente na sua multidimensionalidade, em permanente
interagdo com os outros” (HORTA, 2018).

Embora os marcos conceituais sobre Educagdo em Saude estejam neste movimento de
aprimoramento ¢ consenso entre os conceitos das ultimas décadas, que o conceito e a
aplicabilidade da Educag¢dao em Saude apresentem-se como um processo, onde as relagdes entre
os profissionais de saude, os gestores e a populagcdo, sdo fundamentais para a construgdo de
conhecimentos e proporcionar autonomia nos cuidados individual e coletivamente. Que o foco ¢
o desenvolvimento de senso critico e reflexivo do individuo e da populacdo sobre sua saude,
capacitando para a tomada de decisdes sobre sua satide (MOSQUERA e STOBAUS, 1984;
SILVA 2001; HORTA, 2018)

Na atual conjectura, os conceitos de educacao em satide subdividem-se em dois grupos:
comportamental e qualidade de vida, o primeiro grupo sdo acdes dirigidas as mudangas de
habitos comportamentais dos individuos, consiste em elementos usados para praticas educativas,
que envolvem comportamentos de risco e que podem ser mudados. O segundo fundamenta-se no
entendimento que saude ¢ a peca de varios fatores relacionados a qualidade de vida (SILVA,
2018).

Inclui-se entdo critérios adequados de alimentacdo, saneamento, trabalho, acesso a
educacdo, estilo de vida responsavel e cuidados com a satde. Promover a saude consiste em
considerar indicadores sociais, que ampliam o conceito de saide e levam em conta diferentes
setores e areas, atendendo assim a integralidade. Salienta a importante relacdo entre saude e
educagao, como sendo um dos principais pontos para a manutengdo ¢ valorizagdo da saude, ao
passo que, origina-se entdo o despertar da auto-reflexdo e atitudes de pensar, refletir,
transformando habitos de risco em melhorias a saude e condigdes de vida acessiveis (SILVA,
2018).

A educacdo em saide ¢ uma agdo pratica com foco na sociedade, colabora para
desenvolver a visdo critica dos individuos a respeito de sua saude, conduzindo a busca de
solucdes e organizacao de acdao coletiva. Ademais, compartilhar conhecimento com intuito de
prevenir, promover e recuperar a saude através de praticas educativas, proporciona aos
individuos uma aprendizagem em conjunto que espelha em sua autonomia a independéncia para
cuidar de si, da familia e do meio social. Essas praticas educativas integram a ac¢do social da
enfermagem e apresentam-se como instrumentos valiosos no processo de trabalho em satde (DE
BRITO, 2021).

2.2 Contexto socio sanitario da sociedade humana contemporanea

As transformacdes na concepc¢do de satide, denotam para uma idealizacao de seu estatuto e
uma expansao do seu conceito, seguindo um processo de estilo de vida padronizado e regulado;
tragando um conjunto de costumes e habitos sanitarios caracteristicos de uma determinada
coletividade, época ou regido. Reiterar que os principais indicadores de saude sdo externos nao ¢
algo novo, visto que, politicas de satide correspondem a a¢des de dominio geral como o cuidado
com o ambiente, com as condi¢des de saneamento. Desse modo, quando o Estado passou a
interceder com as politicas publicas de cuidado com a satde, seus atos ja objetivavam tornar as
cidades salubres, confirmando assim, as condigdes socioambientais e destacando-a como
determinantes para a satide, dando inicio a medicina moderna. (FURTADO, 2012).

No Brasil, a circunstancia de classe e territdrio gera hierarquias e discordancias marcantes
na distribuicdo dos niveis de satde dentro da populagdo. A desigualdade extrema ¢ maior nas



areas menos desenvolvidas, pois a maior intensidade do estado de saude negativo nestes
territorios se liga a maior densidade das categorias mais vulnerdveis, para firmar um enorme
peso populacional de saude. As divergéncias relativas de saude, no que lhe diz respeito, sdao
maiores nas areas mais desenvolvidas, pois os melhores niveis de satide em territérios menos
adversos favorecem mais os grupos com recursos e capacidades de potencializar ganhos de
saude. (FIGUEIREDO SANTOS, 2018).

A disseminac¢do de novos casos do coronavirus seria a primeira questao a ser considerada.
Um virus trazido do exterior por grupos de pessoas mais privilegiadas ou médias que estdo em
regides mais desenvolvidas, tais grupos possuem recursos, informagdes, sanecamento e
capacidades que favorecem o enfrentamento a nova doenca a medida que aumenta a sua
incidéncia. O interesse e a capacidade de mudancas de habitos diarios, de praticas de
higienizacado, a influéncia familiar e de pessoas mais proximas, destaca que a avaliagdo de risco
tem sido aceita por eles. Junto a isto se leva em conta as desigualdades financeiras, o que retrata
o aumento de casos em grupos populares que sdo também os maiores, grupos estes que se
encontram em locais com falta de saneamento, informacgdo, promog¢do de saude e habitos
comportamentais adequados, o que tem contribuido para o aumento do virus na base da piramide
social. (FIGUEIREDO SANTOS, 2020).

Os programas de assisténcias sociais do setor publico, voltadas para as referidas classes,
téem culminado, em boa parte, em assisténcias paliativas, principalmente no caso das micro e
pequenas comunidades. Sdo assisténcias que geram uma dependéncia continua de recursos
financeiros o que, sem duvida, conduz a uma acgdo preocupante € complexa, até porque os
recursos financeiros publicos, especificamente a partir da década de 90, tém-se tornado escassos,
exigindo, portanto, um controle especifico ¢ de natureza racional. Em contrapartida, os
problemas sociais tem-se tornado crescentes ja que as populagdes que vivem a margem da
pobreza sdo as que apresentam o maior aumento populacional (MANAS, 2012).

Grafico 1- Situagao de Extrema Pobreza.

Brasileiros em situacao de extrema pobreza

Em milhares

13 537 13 689
11 929

10 153 —

9033

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Fonte: IBGE, 2019.



A extrema pobreza ja soma 13,689 milhdes de pessoas sobrevivendo em condigdes de
miséria. O numero de miseraveis vem crescendo desde 2012, invertendo a curva descendente da
miséria dos anos anteriores. De 2014 para ca 4,5 milhdes aproximadamente de pessoas foram
para a extrema pobreza, passando a viver em condig¢des miseraveis. O contingente ¢ recorde em
sete anos da série historica do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. (IBGE, 2019).

Grafico 2-Pessoas em condi¢do de Pobreza e Extrema Pobreza por estado.
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Segundo os dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2019), a pobreza
atinge sobretudo a populagdo preta ou parda, que representa 72,7% dos pobres, em numeros
absolutos 38,1 milhdes de pessoas. E as mulheres pretas ou pardas compdem o maior
contingente, 27,2 milhdes de pessoas abaixo da linha da pobreza.

Em 2018, a reducdo da pobreza se deu principalmente no Sudeste, que registrou menos
714 mil pessoas nessa condicdo, sobretudo no estado de Sdo Paulo (menos 623 mil). Quase
metade (47%) dos brasileiros abaixo da linha de pobreza em 2018 estava na regido Nordeste. O
Maranhao foi o estado com maior percentual de pessoas com rendimento abaixo da linha de
pobreza, (53,0%). J& Santa Catarina, que também se mostrou o estado menos desigual,
apresentou o menor percentual de pobres. Todos os estados das regides Norte e Nordeste
apresentaram indicadores de pobreza acima da média nacional (IBGE, 2019).

2.3 Profissionais e Equipe de satide no processo de Educacio em saude

A educagdo em saude envolve acgdes e atividades que orientem e eduquem a populacao
quanto a hébitos e praticas saudaveis, com isso também proporciona a atuagao interprofissional.
Acgdes interprofissionais em saude significam duas ou mais categorias do setor da satde unidas
desenvolvendo atividades, aprendendo com, para, e sobre a outra, possibilitando uma
aprendizagem compartilhada, melhorando assim a qualidade de atendimento e servigos
prestados. Na situacdo atual, com a chegada de um virus altamente contagioso, onde o
isolamento social ¢ nosso principal meio de prevengdao, midias sociais se mostram uma
ferramenta poderosa de educacdo em saude, através dela, ampliamos orientagdes para que a
promocado de satde aconteca ¢ que os métodos de cuidados se espalhem na populagdo, isto
porque, elas estdo diariamente entre as pessoas, envolvem diretamente a comunicagdo e
divulgacdo, estdo presentes no isolamento dos individuos proporcionando a informacao onde
profissional da satide ndo pode estar pessoalmente. (DA SILVA, 2020).

Reconhecer a cultura como parte do cuidado em enfermagem ¢ importantissimo para
atencdo a saude e engloba a compreensao de que os conhecimentos dos profissionais e das
pessoas que buscam o cuidado integram diferentes subsistemas de saude. Esse entendimento
parte da compreensdao da saude como um sistema cultural, composto pelos subsistemas:
profissional, familiar e popular. O Profissional tem que valorizar e conhecer a cultura do
individuo, buscando entender o seu olhar para o mundo reconhecendo assim sua visdo e convivio
social e familiar, o que traz argumentos para exercer uma educacdo em saude focada na
realidade, que compreende o mundo vivido pelo individuo. (SALCI, 2012).

Destaca-se que a pratica de muitos enfermeiros ainda encontra-se focada na doenga e
que a educacdo em saude, como um instrumento de promog¢do da satide, vem sendo
realizada com a utilizacdo de abordagens educativas tradicionais, em que a cultura nio ¢
tomada como referéncia. (SALCI, 2012).

Embora a educa¢do em satde seja um dos instrumentos de promocao, tais praticas tem
sido insuficiente no desenvolvimento no sistema de saude, salientando a necessidade dos
profissionais da area receber qualificacdo continuada, e assim, adicionar novas metodologias
contribuindo para as acdes em saude. Considerando que, educacdo estd envolvida com a
responsabilizacdo dos individuos sobre seus hébitos e estilos de vida, salienta-se o importante
papel da enfermagem como profissdo de compromisso social, receptivo aos problemas e direitos
humanos, e como ciéncia que busca novos métodos para alcancar melhoria na qualidade de vida
e assisténcia, por meio de realizacdo de praticas educativas em saude. (DE BRITO, 2021).

Diante do impacto social causado pela pandemia da Covid-19, originado pelo medo e
desconhecimento em controlar um virus altamente contagioso, junto a isso a mudanga brusca na
rotina de trabalho dos profissionais da saide, e também, o aumento subito na demanda de



atendimento e acometidos pela doenca, depara-se com as dificuldades enfrentadas pelos
profissionais da saude em realizar as a¢des de promog¢do e cuidados as pessoas suspeitas de
contaminagao pelo virus, assim como, as confirmadas com Covid-19. Os profissionais de satde
encontram-se em um cendrio atipico em sua realidade de trabalho, acompanhados de um
conhecimento iniciante sobre o comportamento de uma doenca. (SILVA, 2021).

3 METODOLOGIA

O do estudo segui o delineamento de uma revisdo integrativa de literatura vigente
conforme sugere Lima (2007). A base referencial foi composta por artigos publicados em
periddicos nacionais sobre educacdo em saude, no periodo de 2004 a 2021. Realizou-se busca
eletronica com levantamento de dados no Portal do Ministério da Saude, no portal do IBGE,
Scielo e BVS. De acordo com os critérios de inclusdo foram utilizados artigos que responderam
ao problema conforme descrito no projeto e que atenderam os descritores de pesquisa: COVID-
19, coronavirus, Educacdo em Saude, condi¢des sociais, condi¢cdes sanitdrias, epidemia,
sociedade, populacdo, Enfermagem; artigos e demais obras académicas disponiveis
eletronicamente no periodo de 2019 a 2021 com texto completo em portugués, inglés ou
espanhol. Foram excluidos artigos que versavam sobre os descritores, mas sem relacdo direta
com a condicionante de tempo da pandemia, que apresentem dados incompletos, publicados em
idiomas ndo citados anteriormente, que nao versem sobre a realidade brasileira e que nao
condizem com o tema proposto.

A andlise dos artigos foi realizada pela selecdo dos mesmos, sendo apos submetidos a uma
leitura criteriosa, sendo extraidas unidades de representatividade na integra, com a devida
referencias, conforme as categorias definidas nos objetivos especificos. Esta categorizacao
inicial, foi realizada em documentos especificos no Ms. Word, sendo que apds extraidas as
unidades de todas as obras selecionadas, cada categoria passou por reanalise, sendo agrupadas as
unidades de contetido analogo, sendo entdo parafraseados e citados todos os autores conforme a
ideia central da unidade, dando origem as categorias finais.

Eticamente, o desenvolvimento do estudo buscou assegurar os preceitos éticos
estabelecidos, de modo que as citagdes foram referenciadas conforme o Manual de Trabalhos
Académicos do Unilasalle e normas vigentes.

4 ANALISE DE DADOS

4.1 O processo de Educacao em Satide e seu impacto direto na prevencio da disseminacio
do coronavirus na populacgio

A pandemia da COVID-19 impdés uma mudanga nos habitos cotidianos da sociedade
global. Desde a acdo mais rotineira, como sair da residéncia para estudar ou trabalhar mudou.
Porém, as mudangas necessitaram ser impostas por decretos e normativas, quando parecia ser
uma decisdo logica frente a condicionante patoldgica da nova variedade do Coronavirus, o que
demonstra que o entendimento sobre a propria saude da populagdo, ndo esta proporcionando a
autonomia, ou mesmo a responsabilidade que cada cidaddo deveria ter sobre seu autocuidado e
da sociedade em que vive. (MOSQUERA e STOBAUS, 1984; SILVA, 2001, HORTA, 2018,
PALACIO, 2020)

A resisténcia apresentada neste momento de pandemia pode estar atrelada a dificuldade da
compreensdo das proprias agdes, bem como a autorreflexdo sobre a sua saide no contexto da
sociedade. Neste contexto as midias sociais do século XXI, poderiam proporcionar a autonomia
ja relatada, porem a falta de acesso e as fake news neste momento de pandemia, exacerbam que



este instrumento ainda necessita de melhor uso, assim como a devida importancia da Educagao
em Saude para toda a populagdo (PALACIO, 2020)

A exposi¢ao do déficit da populagdo em estar educada para a saude durante a pandemia
da Covid-19 ficou evidente pelo fato de que foi necessario alertar para habitos que deveriam ser
de dominio cotidiano, ou mesmo etiqueta respiratoria preventiva a outras infecgdes do sistema.
Porém, o comportamento social e as crencas, além de ideologias, acabaram por implantar ou
distorcer orientacdes que devem ser cruciais para o sucesso da Educacdo em Saude (LIMA,
2020)

O surto de infeccdo por Coronavirus, também colocou em xeque o dominio de
conhecimento e implantagdo de processos de Educacdo em Saude, uma vez que diante da
situagdo imposta, varios profissionais tiveram que se atualizar nestes quesitos, para atender as
demandas geradas pela pandemia (SILV A, 2020).

Neste contexto, a Educagdo em Satide no Brasil, que em muito consiste em aprender sobre
as doengas e preveni-las, precisara refletir sobre seus reais propositos, talvez seguindo a
proposi¢ao da OMS, com fortalecimento da capacidade interpretativa e acional da populagdo, a
qual estabeleca autonomia e busca pela propria satde de forma interpretativa e ndo apenas
reativa. Da mesma forma que deve estabelecer o link que o ambiente, as relagdes sociais € a
comunidade, s3o um espaco de satide e responsabilidade de todos e reflexo em sua propria saude
(PALACIO, 2020).

A educagdo em saude torna-se uma das ferramentas principais no combate ao
coronavirus, considerando que devido ao desconhecido sobre este novo virus, a capacidade de
entendimento de seu controle, deve ser uma agdo sociosanitdria, tomada pela sociedade e
entendida como uma responsabilidade de todos. Dessa forma, as instrucdes e orientagcdes
destacadas nesse cendrio de pandemia ganhou evidencia e valoriza¢do, os meios virtuais,
imagens, videos tornaram-se veiculo indispensdvel e a interface da Educacdo em Saude,
esperando ser capaz de gerar a transformacdo das condi¢cdes de combate a transmissdo do
coronavirus, através da introjecdo de habitos saudaveis de cuidados e salientando a importancia
do saber e do fazer satide com responsabilidade. (DA SILVA,2020).

Diante de tantos impactos causados pela pandemia, o processo de Educagdo em Saude
também deve respeitar e considerar as diversas especificidades e divisdes de classes sociais do
pais, uma vez que refletem as condicionantes de satde destas populacdes em seus nichos.
Adaptar as agdes educacionais em saude a cada local, considerando tanto o meio fisico, quanto o
social, e as caracteristicas de cultura e historia dos lugares sdo cruciais para sua eficacia
(FIGUEIREDO, 2018).

De acordo com o mesmo autor, a relacdo entre condi¢do social, saude e¢ doenca ¢
fundamental, considerando a exposi¢do a riscos que sofre o individuo. Sdo esses fatores que
influenciem diretamente na promog¢ao em saude, no tratamento e nos recursos utilizados para que
seja sustentada a saude das pessoas. Tais condigdes proporcionam acesso a métodos flexiveis e
acessiveis a diferentes situagcdes e ambientes, facilitando o acesso a informacdes ¢ mudancas de
habitos para que ndo ocorra a doenga ou que ela possa ser combatida a tempo. As desigualdades
regionais, econdmicas, e da forma com que as institui¢des trabalham e sdo trabalhadas geram um
resultado responsavel pela saude e doenca dos determinados locais, e consequentemente das
populacdes. Destaca-se entdo a importancia de um trabalho que leve em conta o conceito e a
mensuracao das pessoas quanto a sua posi¢cao socioecondmica.



4.2 Aplicabilidade de processos de Educacao em Satide pode instrumentalizar a atencao a
saude da populacio em risco e contaminada

Em marco de 2020, o Brasil ¢ atingido pela pandemia global, imposta pela infec¢cdo com
o Coronavirus novo subtipo, tanto o poder ptblico, como os profissionais de satde passaram por
um processo intenso de incertezas e de necessidade de tomada de decisdes frente as adaptagdes
necessarias para conter o surto. Foi utilizado o modelo de distanciamento social, porém a
maneira como foi implantado, revelou que a forma de orientagdo, que ndo deixa de ser um
processo de Educacdao em Saude, aconteceu de maneira informativa, ou seja calcada na eleicao
informada dos riscos para a saide, onde o educador (poder publico e profissionais de saude)
exerceram o principal papel, pressupondo a possibilidade igualitaria de acesso as informagdes a
toda a populagdo (LIMA, 2020) porém deixando de lado a vincula¢do e o compartilhamento de
crengas e valores por parte de educando e educadores, pontos forte descritos pelo autor.

Neste sentido, talvez a proposta da participagdo, descrita por Gonzales (1990), mesmo ndo
maturada para uma situacdo como esta, pode auxiliar neste momento de continuidade
pandémica, uma vez que abordaria a compreensao da ciéncia, ndo somente direcionada ao virus,
mas a complexidade da reacdo humana, ponto que parece chave no sucesso de futura reatividade
da sociedade no controle e enfrentamento da pandemia.

A utilizacao da midia como instrumento ja citado no capitulo anterior, pode ser utilizado
conforme da Silva (2020), alcangando grandes publicos e servindo de veiculo para profissionais
de saude propagarem ensinamentos € incentivem a populagdao quanto aos cuidados e medidas de
prote¢do, assim como, ajustes de atitudes a medida que a ciéncia entende melhor a COVID-19.

Assim, no contexto Educacao em Saude, considerando um cenario totalmente novo, onde o
“ponto de encontro” e as “novas salas” estdo no ambiente digital, as midias sociais sdo
ferramentas indispensdveis para divulgacdo e formacdo de conhecimento em saude da
populacdo. Contudo, conforme Palacio (2020), devido as diferentes classes sociais, e diversidade
cultural do pais, essas tecnologias ndo estdo presentes no cotidiano de todos, deixando assim
uma lacuna ao utilizar somente midias sociais, além de considerar a qualidade das informagdes,
as quais deveriam ser canalizadas por meios e profissionais confidveis, gerando seguranga e nao
descrédito da populagao.

Salci (2013) j& afirmava, que a Educa¢do em Saude deveria transmitir informacdes,
independente da forma ou tecnologia, mas chamava a atencdo que o mais relevante era o alcance
e numero de pessoas que usufruiria deste conhecimento. Neste quesito o autor ja apontava as
midias como um veiculo para tal, mas discutiam o acesso econdmico e cultural, para a real
aplicabilidade da Educagdo em Saude por este meio.

Passados oito anos, a discussdo proposta por Salci (2013) parece ter outra consisténcia,
mas uma problematica semelhante, uma vez que o acesso a tecnologia aumentou, mas a
capacidade de estabelecer concepgdes criticas e participativas da populagdo, estabelecendo
aplicabilidade da Educag¢do em Saude recebida, ainda ndo se transforma em mobilizacdo e
capacidade atitudinal auténoma da sociedade em preservar sua saude e seu modo de vida.

Assim o que o ator propunha, ainda ¢ um processo necessario, que a Educagdo em Satde
ocorra como instrumentalizagdo ¢ necessario que ocorra a combinacdo e relacdo entre a
transmissdo de informagdes e o vislumbre de as agdes e praticas relacionadas a esse processo,
educagdo, informagdo e escuta qualificada contemplam um conjunto unico desta ferramenta
(SALCI, 2013; LIMA, 2020)

A aplicabilidade de Educacao em Saiude como instrumento, traz empoderamento as pessoas
quanto sua autonomia, lhes possibilitando construir seu conhecimento, e assim, o
reconhecimento ¢ a importancia do saber sobre a sua saude, seu ambiente e influencias que
podem contribuir com o cuidado e qualidade de vida, lembrando sempre que o ouvir pode ser
mais importante que o falar. A associagdo entre informagdes e praticas de educar em saude, nos



proporciona vislumbrar caminhos e cenarios de atuacdo para esse processo de educagcdo em
saude, possibilitando renovar o exercicio desse processo educativo. (DE BRITO, 2021).

Como afirma Silva (2021), com o enfrentamento a pandemia covid-19, a sociedade
global vivencia uma grande mudanga na rotina dos servicos de saude, e um grande
enfrentamento dos profissionais de saude trabalharem e atenderem a grande demanda diante de
uma doenga nova e que atinge um estado de gravidade devastador, levando-os a buscarem cada
vez mais informacgdes e instrugdes de como seguir com a educagdo em saude, assim como 0s
cuidados para diminuir o efeito e contaminacdo causado por um virus tdo violento e ainda tdo
desconhecido. Cabe ressaltar, o dilema enfrentando para promog¢do e assisténcia de pessoas
suspeitas de contaminagdo e casos confirmados de infec¢do pelo coronavirus. Nessa perspectiva
destaca-se a importancia de considerar todos os aspectos da sociedade, psicossociais, culturais,
sanitarios e de ambientes que influenciam a sociedade, o que vai ao encontro do modelo da
participagdo proposto por Gonzalez (1990).

De acordo com Lima (2020) o nivel de escolaridade pode ser considerado um fator de risco
para disseminacao do virus e outras doengas, ele em seu estudo relata que as pessoas com nivel
fundamental consideram o novo virus de menos risco e se expdem mais que os de nivel de
ensino mais alto, afirma ainda, que isso se traduz devido a relagdo do nivel de escolaridade com
a classe social que o individuo se encontra. Sugere que os habitos, condi¢gdes de vida influenciam
diretamente na contaminag¢ao da doenga.

Considerando este cenario, a diversidade das condig¢des socio sanitaria, de escolaridade e
econdmicos da populacdo brasileira e mundial, os processos de Educacdo em Saude, nao
deveriam ser todos unificados, mas sim estratificados considerando a capacidade de
entendimento, acesso e estrutura de enfrentamento, neste periodo pandémico, porém com o
mesmo proposito final, ndo o controle da populacdo, mas desenvolver capacidade de decisdao
consciente na sociedade que o controle da disseminacdo e do agravamento a saude global
causada pela COVID-19, ndo faz parte apenas de decisdes protocolares ou governamentais, mas
uma a¢ao conjunta de toda a populagdo humana (LIMA,2020).

5 CONSIDERACOES FINAIS

A pandemia da COVID-19 trouxe a publico ndo s6 a caréncia da rede de atencdo a
saude, de forma global, mas também o despreparo da populagdo frente ao controle de suas
condicionantes ambientais e individuais de saide. O nao seguimento de determinagdes de
prevencdo ou mesmo terapéuticas, necessita ser visto pela 6tica do déficit de entendimento da
propria sociedade sobre sua saude, o que deixa em risco a tomada de decisdo neste
enfrentamento da pandemia, possibilitando a dogmatiza¢do das acdes e decisdes populares.

Diante dos artigos apresentados, ficou evidenciado a necessidade de inserir a Educacao em
Satde como um instrumento de ac¢ao e ajuda na prevengao as doengas, destacando o potencial na
prevencdo e atencdo a saude da populacdo nesse periodo de pandemia, isso porque, tal
instrumento possibilita respeitar as diferencas sociais, as condi¢des de ambiente, transformando
habitos e trazendo autonomia no que se refere a saude e qualidade de vida das pessoas.

A aplicabilidade de educacao em saude possibilita agdes frente a um cenario novo, fazendo
com que a populacao entenda o processo preventivo, terapéutico e reabilitacional de forma ativa,
integrada e racional, aumentando a aderéncia dos processos de controle de um novo quadro
patologico, como a COVID-19.

A pandemia provocada pelo Coronavirus nova subespécie, também acelerou o processo de
distanciamento que ja vinha acontecendo, com a comunica¢do humana sendo realizada por
midias. Neste relativo novo contexto, as agdes de Educacdo em Satde também tiveram que ser
“reinventar” e aderir a estes novos meios, de forma que os profissionais de satide precisaram
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entender melhor este processo e adequar a Educacao em Saude de forma aplicada, ndo apenas
informativa em todas as possibilidades de encontro presenciais ou virtuais.
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