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RESUMO

Este trabalho teve o objetivo elaborar e produzir uma cartilha informativa com nogdes
fisioldgicas basicas envolvidas no controle da pressdo arterial, bem como a descri¢do da
hipertensdo e prevencdo destinadas a alunos a partir do Ensino Médio, pois além da
hipertensdo arterial ser uma doenca cronica que se caracteriza pela elevagdo da pressdo
arterial sist€émica persistente e compor um dos fatores de risco cardiovasculares mais
importantes e comuns, apresentando altos indices de morbidade e mortalidade em todos os
grupos populacionais, o conceito de pressao arterial e a importancia da manutengdo dos niveis
pressoricos normais devem ser difundidos, a fim de auxiliar no autocuidado com a sauide.
Para a formulag¢do adequada da cartilha realizou - se um estudo prévio com 60 alunos de
Ensino Médio de uma escola municipal de Botucatu, e através de um questiondrio avaliamos
quantitativamente e qualitativamente por analise de conteudo: vocabuldrio, conceitos,
interesse sobre pressdo arterial e temas interligados. Os dados gerados na andlise de conteudo

propiciaram a formulagdo da cartilha.

Palavras-chave: Autocuidado da hipertensdo; Cartilha educativa; No¢des fisioldgicas.
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1. INTRODUCAO

A hipertensdo arterial ¢ uma doencga cronica que se caracteriza pela elevacdo arterial
sist€émica persistente e compde um dos fatores de risco cardiovasculares mais importantes e
comuns, apresentando altos indices de morbidade e mortalidade em todos os grupos
populacionais. O estilo de vida como maus hébitos alimentares, sedentarismo, estresse, abuso
de alcool e outras drogas sdo fatores que podem levar a hipertensdo, também as suas
complicagdes, bem como a associacdes com outras doengas, por exemplo o diabetes,
obesidade, etc. A hipertensdo ¢ muito freqiiente em pacientes obesos diabéticos tipo 2 o que
aumenta o risco para complicacdes micro € macrovasculares, predispondo os individuos a
insuficiéncia cardiaca congestiva, doenga coronariana e cerebrovascular, insuficiéncia arterial
periférica, nefropatia e retinopatia (FARIA et al, 2002).

Além do predisponente genético, o estilo de vida parece ser determinante para o
desenvolvimento da doenca e este fato a caracteriza como fator de risco passivel de
prevencdo. Sabe-se que a prevencdo ainda ¢ o melhor "remédio" quando falamos de fatores de
risco cardiovasculares ligados ao estilo de vida. Entdo, como auxiliar na prevencdo e
conscientizacdo da hipertensdo num pais como o Brasil onde o descuido com a prépria satide
mata 400 mil pessoas todos os anos? Talvez fornecer a populacdo nogdes fisioldgicas
relacionadas ao controle da pressdo arterial, bem como o esclarecimento da hipertensio seja
uma boa estratégia para aumentar o autocuidado, a seriedade quanto a preven¢do e aos
tratamentos médicos, posto que o entendimento sobre o que se previne fomenta no individuo
juizo critico e o capacita para intervencao no seu estilo de vida.

No Brasil, a transicdo demogréfico-epidemioldgica caracteriza-se pela prevaléncia
cada vez mais elevada de doencas e fatores de risco relacionados com os estilos de vida, o que

exige uma profunda transformac@o do modelo assistencial, com a maior oferta de servigos e



acOes preventivas e de promocdo da saude baseadas em evidéncias, o que inclui iniciativas
inovadoras de informagdo, educa¢do e comunicacdo (BUSS, 2008). De acordo com BUSS
(2008) a promog¢do da saude (e a educacdo em satde como parte integrante da mesma)
representa uma estratégia promissora para enfrentar os multiplos problemas pds-transicionais
que afetam as populagdes humanas. A prevencdo primaria tem assumido papel de destaque,
no entanto que o proprio Ministério da Satide tem cada vez mais apostado em politicas de
promocdo em saude. Propondo politicas transversais, integradas e intersetoriais que fagam
com que os diversos setores governamentais, ndo governamentais e da sociedade componham

uma rede de compromisso e co-responsabilidade quanto a qualidade de vida da populagao.

Levando em consideracdo que o ambiente influencia no estilo de vida, é preciso tornar o
ambiente escolar um espago saudavel, que possibilite a apropriacdo de conhecimentos sobre a
temdatica da saude e sobre o prdprio corpo, entendendo-se que o individuo tocado pelo
ambiente saudavel da escola ndo ¢ apenas o aluno, mas também professor e outros membros
da comunidade que se beneficiam, pois hd uma troca continua entre professor, alunos e os

demais.

1.1. A EDUCACAO EM SAUDE

A educacdo em saude ¢ considerada por varios autores Otima estratégia de satde
publica, especialmente no Brasil, onde a doengas cronicas ligadas ao estilo de vida tém
aumentado muito, por isso v€ se na educagdo uma forte aliada para conter agravos como
doengas cardiovasculares, diabetes, etc. Novas concepgdes teoricas da educagdo em saude tém
possibilitado a incorporagdo das praticas educativas no cotidiano didatico pedagogico das
escolas. E a consolidag@o da cooperagdo entre os Ministérios da Saude e Educac¢do resultou na

potencializacdo da agdo educativa em satde através da escola como espaco para a agdo da



promocao em saude, tais como a inclusdo de temas transversais, a lei de diretrizes e bases da
educagdo de dezembro de 1996 (que reforcou e ampliou os deveres das instituigdes publicas
com a educag¢do) e a produgdo de material didatico para alunos a comunidade com a tematica
da saude (BRASIL, 2007). A educagdo ¢ considerada por varios autores Otima estratégia de
saude publica, especialmente no Brasil, onde a doengas cronicas ligadas ao estilo de vida tém
aumentado muito, por isso v€ se na educacdo uma forte aliada para conter agravos como

doengas cardiovasculares, diabetes, etc.

Existe, no processo educativo, um arcabouco de representagdes de sociedade e de
homem que se quer formar. Através da educagdo as novas geragdes adquirem os valores
culturais e reproduzem ou transformam os codigos sociais de cada sociedade. Assim, ndo ha
um processo educativo asséptico de ideologias dominantes, sendo necessaria a reflexdo sobre
o proprio sentido e valor da educagdo na e para a sociedade (LUCKESI, 1994; SAVIANE,
1985). Sendo assim, se sequer formar pessoas que prezem pela saude de si proprios e dos
demais, devemos realmente introduzir a valorizagdo da saude e do estilo de vida na escola.
Para Brandao(1990) ¢ a construgdo social do homem. Sendo que o professor ¢ o mediador da
educacdo no ambiente da escola, ele exerce um papel importante na transformagao do espago
social. Ele ¢ o agente do saber. Freire (1987) destaca que ensinar exige apreensdo da realidade
e deve considerar que toda a pratica educativa demanda existéncia de sujeitos, um que

ensinando aprende, e outro que aprendendo ensina.

1.2. A IMPORTANCIA DA ESCOLA COMO FATOR PROMOTOR DE SAUDE E A

INTERACAO COM A COMUNIDADE.

A escola ¢ um espago social no qual s3o desenvolvidos processos de

ensino/aprendizagem que articulam agdes de natureza diversa envolvendo seu territdrio e



entorno, ou seja, a comunidade (BRASIL, 2007).

Sendo as escolas institui¢des sociais, elas devem ser ambientes de convivio, nos quais a
interacdo pessoal, criativa e autdbnoma direcione para educacdo, agdo, participagdo e auto-
ajuda, por meio da consciéncia critica e amplia¢do da liberdade (FREIRE, 1980). Como dito

anteriormente, a educagdo possibilita ao individuo juizo critico.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude as escolas devem ter como meta o
desenvolvimento de habilidades diferenciadas e complementares, tais como as cognitivas e
socioafetivas, além do compromisso com a constituicdo de valores. Esse trabalho precisa se
desenvolver de modo que as habilidades individuais e coletivas auxiliem na construg¢do da
vida dos estudantes e na contribuicdo para a vida de outros com os quais se relacionam

(BRASIL, 2007).

Escolas sdo consideradas ambientes apropriados para a promoc¢ao de saude de criancas e
adolescentes uma vez que podem eficazmente promover sua saude, auto-estima,
comportamentos, além de habilidades para a vida cotidiana tais como capacidade para
tomadas de decisdo, comunicag@o, compreensdo de emog¢des, pensamento critico € manejo de
estresse. Além disso, escolas podem caracterizar-se por um espago onde a saide de todos os
membros de sua comunidade (professores, funciondrios e familiares, além de estudantes) pode

ser promovida (OMS (1997) apud BRASIL, 2007).

“Uma Escola Promotora de Saude tem sido definida como uma
escola que esta constantemente reforcando sua capacidade como um
ambiente saudavel para viver, aprender e trabalhar” (OMS (1998)

apud BRASIL, 2007)



1.3. SAUDE: TEMAS TRANSVERSAIS

O conceito de saude assumido em 1948 pela Organizagdo foi que, "Saude ¢ um estado
de completo bem estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de doenga". Se saude
ndo ¢ apenas auséncia de doenga, quais sdo as outras caracteristicas que nos permitem
concluir que um individuo "ndo doente" seja efetivamente saudavel? Com uma razoavel
facilidade, pode-se compreender o que € uma pessoa doente, tomando como referéncia o
ponto de vista bioldgico; no entanto, esta mesma pessoa pode estar perfeitamente bem
integrada a seu grupo de relagdes e inserida nos processos de producdo, sendo, do ponto de
vista social, uma pessoa considerada sauddvel, a despeito de seu reconhecido
comprometimento bioldgico. A saude deixa de ser imagem complementar da doenca,
expressando-se na luta pela ampliacdo do uso das potencialidades de cada pessoa e da
sociedade, refletindo sua capacidade de defender a vida. E a vitalidade fisica, mental e social
para a atuacdo frente as permanentes transformacdes pessoais e sociais, frente aos desafios e
conflitos, reflete este potencial. Saude €, portanto, produto e parte do estilo de vida e das
condi¢des de existéncia, sendo a vivéncia do processo saude/doenca uma forma de
representacdo da inser¢do humana no mundo (BRASIL, 1998; BRASIL, 2000).

Os temas transversais permitem aos estudantes compreender a correlacdo e conexao das
disciplinas, eles s@o muito importantes para a constru¢do de uma escola mais centrada na
educagdo para a vida, sendo que seus contetidos interdisciplinares apresentam a oportunidade
de recuperar a autenticidade da educag@o, mobilizando as atitudes e valores dos alunos,
elementos basicos para a potencializacdo de uma personalidade autdnoma, critica e solidaria
(YUS, 1998).

Os toépicos de saude geralmente tratados nos cursos de Biologia, antes de maneira

simples como a descricdo de ciclos parasitarios, tomam agora outras dimensdes, onde
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consideram a transicdo epidemioldgica do pais, as doengas, causas e implicagdes sociais
(KRASILCHILK & MARADINO, 2004). Segundo o PCN (BRASIL,1992b) a educagdo em
saude ndo ¢ apenas uma pratica pedagogica, mas sim uma pratica social.

Os parametros Curriculares Nacionais (PCNs) objetivam a mudanga de valores em
educagdo, podendo o curriculo adquirir flexibilidade e abertura (BRASIL, 2000). Dentre os
objetivos dos Parametros Curriculares Nacionais (PCNs), esta o indicativo de que os alunos
sejam capazes de conhecer o proprio corpo e dele cuidar, valorizando e adotando habitos
saudaveis como um dos aspectos basicos da qualidade de vida e agindo com responsabilidade
em relagdo a sua saude e a saude coletiva (BRASIL, 1997). Sendo capazes de perceber:

“... saude como direito de cidadania, valorizando as acdes voltadas
para sua promogdo, proteg¢do e recupera¢do.
- compreender a saude nos seus aspectos fisico, psiquico e social
como uma dimensdo essencial do crescimento e desenvolvimento do
ser humano.
- compreender que a saude é produzida nas relagbes com o meio
fisico, econdémico e socio-cultural, identificando fatores de risco a
saude pessoal e coletiva presentes no meio em que vive.
- conhecer e utilizar formas de interven¢do sobre os fatores
desfavoraveis a saude presentes na sua realidade, agindo com
responsabilidade em relagdo a sua saude e a saude coletiva.
- conhecer os recursos da comunidade que favorecem a promogdo,

protegdo e recuperagdo da saude, em especial os servigos de saude.
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- responsabilizar-se pessoalmente pela propria saude, adotando
habitos de autocuidado, respeitando as possibilidades e limites do
proprio corpo.” (BRASIL, 1997)

Embora estas capacidades tenham sido colocadas como objetivos dos Parametros
Curriculares Nacionais de 1997 destinados ao Ensino Fundamental do topico sobre saude,
conforme o entendimento da autora desta instrumentacdo essas colocagdes serviriam a
pessoas de todas as idades, pois tem como base a autonomia do individuo e traz a consciéncia

critica, a qual segundo Freire (1989):

“repele toda a transferéncia de responsabilidade e de autoridade e

aceita a delegagdo das mesmas”.
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2. OBJETIVOS

Produzir uma cartilha informativa com nog¢des fisioldgicas bdasicas envolvidas no

controle da pressdo arterial e sua defini¢do, bem como a descri¢do da hipertensdo e prevengao

destinadas aos alunos a partir do Ensino Médio.

13



3. METODOLOGIA

Este estudo envolveu duas fases: levantamento de dados junto aos alunos do ensino

médio e elaboragdo e produgao da cartilha.

1°. FASE - Levantamento de dados junto aos alunos

Esta fase pode ser identificada com a perspectiva qualitativa de pesquisa, pois se
constituiu em uma tentativa de compreensdo de significados e caracteristicas situacionais
apresentadas pelos entrevistados. (RICHARDSON et al., 1999). Para Menga & André (1986)
a pesquisa qualitativa ndo busca apenas o fato ou a quantificacdo desse, mas a rede de inter-
relacdes associadas ao fato. O foco essencial de muitos estudos no campo da educagdo reside
no desejo de se conhecer a comunidade, seus tracos caracteristicos, suas gentes, seus
problemas, suas escolas, sua educagdo, sua preparagdo para o trabalho, seus valores, os
problemas do analfabetismo, a desnutri¢do, as reformas curriculares, os métodos de ensino, o
mercado ocupacional, os adolescentes, etc. (TRIVINOS, 1987). No entanto, embora
predominem estudos de ordem quantitativa do social, mesmo estes sendo de ampla
importancia (método quantitativo) para a analise da magnitude dos fendmenos, propriedades
numéricas e qualidades intrinsecas sdo atributos de todos os fendomenos (Kant apud
MINAYO, 2007). Portanto, o uso de métodos quantitativos pode trazer a luz os dados
indicadores de tendéncias observaveis ou produzir modelos teoricos de alta abstracdo com

aplicabilidade pratica. O método qualitativo é o que se aplica ao estudo da historia, das
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relagdes, das representagdes, das crengas, das percepcdes e das opinides, produtos da
interpretacdo que humanos fazem a respeito de como vivem, constroem seus artefatos e a si
mesmos, sentem e pensam. Assim, para Minayo (2007), ambos os métodos podem conduzir
resultados importantes sobre a realidade social, cada um com seu papel e sua adequagdo, ndo
havendo sentido de atribuir prioridade de um sobre o outro. Em sintese, a experiéncia com

trabalhos com as abordagens qualitativas e quantitativas mostra que:

- Nao sdo incompativeis e podem ser integradas num mesmo projeto de pesquisa;

- Uma investigacdo de cunho quantitativo pode ensejar questdes passiveis de serem
respondidas s6 por meio de estudos qualitativos, trazendo- lhe acréscimo compreensivo e
vice-versa;

- Que o arcabougo qualitativo ¢ o que melhor se coaduna a estudos de situagdes
particulares, grupos especificos e universos simbdlicos;

- Que todo conhecimento do social (por método qualitativo ou quantitativo) serd sempre

um recorte, redu¢do ou aproximagao.

Considera-se que ambos os métodos promovem uma mais elaborada e completa
constru¢do da realidade, ensejando o desenvolvimento de teorias e de novas técnicas
cooperativas.

Neste sentido, considerou-se como essencial identificagdo dos conhecimentos e dos
interesses sobre o tema pelos alunos do ensino médio e para essa identifica¢do foi realizado
um estudo prévio com alunos de Ensino Médio Supletivo de uma escola da rede publica
municipal de Botucatu.

A escola foi escolhida pelas seguintes razdes: receptividade por parte da diretoria, bem

como a autoriza¢do conforme os termos da solicitacdo, por se tratar de curso supletivo, tendo
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entdo alunos de variadas idades e por ser a escola onde a autora do projeto realizou o estagio
curricular.

O estudo foi realizado por meio de um questiondrio, que teve por objetivo identificar o
conhecimento dos alunos pressdo arterial e temas interligados.

O questiondrio ¢ o instrumento de coleta mais comum, dentre os utilizados, para obter
informacgdes a cerca de um grupo social, permitindo a observacdo de caracteristicas de um
individuo ou grupo a fim de descrevé—las ou mensurd—las (RICHARDSON et al., 1999).
Segundo Richardson et al. (1999) sdo diversas as vantagens do uso de questiondrios, tais
como:

- Obtengao de informagdes de um grande numero de pessoas;

- Nao ha necessidade de um treinamento demorado do pessoal que aplica o questionario;

- Apresenta uniformidade de uma medi¢do a outra, pois ha igualdade das perguntas para
todos os entrevistados.

- No caso do questionario anénimo as pessoas podem sentir-se com maior liberdade para
expressar suas opinides.

Porém, os questiondrios também podem apresentar desvantagem:

- Muitas vezes os questiondrios ndo sdo respondidos por completo, afetando a
representatividade dos resultados;

- Nem sempre ¢ possivel ter confiar que as informacdes dadas pelo entrevistado
representam a realidade, pois isso pode variar segundo o tema tratado, por exemplo,
opinides, interesses, caracteristicas pessoais, etc.

- Opinides, interesses, etc. podem variar com o tempo.

Segundo Minayo (2007) o questiondrio, na pesquisa qualitativa, tem um lugar de

complementaridade em relagdo as técnicas de aprofundamento qualitativo, pois v€ nas
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abordagens qualitativas a compreensdo da intensidade vivencial dos fatos e das relagdes
humanas, ao passo que os estudos quantitativos se dedicam a conhecer e explicar a magnitude
dos fendmenos.

O questionario utilizado (anexo 1) foi elaborado pelos autores deste estudo e continha
perguntas do tipo fechadas com alternativas dicotdmicas e ndo dicotomicas, com respostas
multiplas e combinacdo de perguntas fechadas e abertas. A cada questdo do questionario foi
oferecido um espago para que o participante pudesse escrever livremente a justificativa para
sua resposta.

Antes da aplicagdo do questionario, os alunos foram informados que todos os dados
coletados seriam andnimos, ndo havendo, portanto, a identificagdo dos participantes. Também
ficaram cientes dos objetivos da pesquisa, € que a participagdo deles seria de espontanea
vontade e voluntdria (sem qualquer remuneragdo financeira). Esta apresentacdo e as
explicagdes sobre pesquisa, bem como as condi¢des e o pedido de colaborag@o ocorreram em
trés salas de aulas do Ensino Médio, dois primeiros anos e um segundo ano, totalizando 60
alunos voluntarios.

Os participantes foram identificados por meio de um codigo: a letra N + um nimero
(por exemplo: N1, N2, N3, etc.), a fim de preservar a identidade dos mesmos.

A andlise dos dados pautou-se na andlise de conteudo, que ¢ uma forma de interpretar o
contetido de um texto, adotando normas sistematicas de extrair os significados tematicos ou
os significantes lexicais, por meio dos elementos mais simples de um texto (CHIZZOTTI,
2006). Segundo Franco (2005) uma finalidade da andlise de conteudo € produzir inferéncia
sobre qualquer um dos elementos basicos do processo de comunicagdo: a fonte emissora; o
processo codificador que resulta em uma mensagem; o detectador ou recipiente de mensagem;

e o processo decodificador.
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2% FASE - Elaboracao e producio da cartilha

A partir da analise dos resultados obtidos a cartilha foi elaborada, ou seja, apds analise
dos dados tentamos estabelecer na cartilha conceitos basicos que abordassem o conceito de
pressdo arterial, conceitos fisiologicos envolvidos, a descricdo da hipertensdo e como se

desenvolve, bem como sua prevengao.

18



4. RESULTADO E ANALISE

4.1. O CONHECIMENTO DOS ALUNOS SOBRE O TEMA

Algumas respostas obtidas foram de dificil transcri¢do, uma vez ndo tinham relagdo
direta com a pergunta apresentada ou até¢ mesmo tinham sentido amplo. Apods inumeras

leituras do material coletado, os dados obtidos foram organizados em:

4.1.1 Caracterizacio dos participantes

4.1.2 A importincia do conhecimento sobre o corpo

4.1.3 O conhecimento sobre pressao arterial

4.1.4 O conhecimento sobre saude na escola

4.1.5 Observacio dos alunos sobre a producio da cartilha

4.1.6 A cartilha
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4.1.1. Caracterizaciio dos participantes

Sessenta individuos participaram da pesquisa, destes 60% sdo homens e 40% sdo

mulheres, com idades entre 15 e 58 anos, conforme demonstrado no grafico abaixo.

Grifico 1. Distribuiciio por sexo e idade
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A idade e o sexo ndo parecem influenciar as justificativas das questdes apresentadas

(questionario - Anexo 1) aos participantes.
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4.1.2. A importancia do conhecimento sobre o corpo
Na opinido de 58 alunos, conhecer o funcionamento do corpo poderia ajudar o cuidado
com a saude. Destes, 49 justificaram sua resposta e essas justificativas foram reunidas em 3

grupos, conforme demonstrado no grafico abaixo:

Gréfico 2 - Sobre a importancia de conhecer o funcionamento do corpo.

4

— prevengao
| ] aquisicdo de
conhecimento

[l automedicacéo

39

No grupo “Prevencdo” foram reunidas respostas que indicam a preocupagdo com a

deteccdo e prevencdo de doengas, como indicados nos exemplos abaixo:

Qualquer sintoma que aparega saberemos os cuidados a serem tomados.
Entender os sintomas e detectar uma doenca.

Vamos conseguir prevenir as doengas.

Identificar o que nos prejudica.

Conscientizagdo para cuidar do corpo.

Em “Aquisi¢do de conhecimentos” foram reunidas respostas tais como:
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E sempre bom adquirir conhecimento.
Ficaremos conhecendo o problema.

A pessoa passa a conhecer seu proprio corpo.

No grupo, “Automedicacdo”, ou seja, os individuos associaram o conhecimento do
corpo e sintomas com a possibilidade de intervirem com medicacao eles proprios, os exemplos

mais expressivos sio:

A gente pode se medicar.

Saberemos o que tomar.

A 1idéia de que o conhecimento pode ser uma estratégia de prevencao contra as doengas
¢ prevalente, porém, um numero pequeno, mas preocupante véem o conhecimento como

possibilidade de praticar a automedicag@o, o que € muito preocupante.

4.1.3. O conhecimento sobre pressio arterial
a) 19 individuos afirmaram saber o que ¢ pressdo arterial, porém destes, 16 tentaram
explicar. Apenas um se aproximou do conceito corretamente. O restante confundiu o conceito

de pressdo arterial com hipertensdo e seus sintomas ou outras doengas. Exemplos:

E um problema de pressdo alta ou baixa.

Veia entupida no coragdo que se ndo cuidar leva o obito.
E uma doenca invisivel e atinge o coragdo.
Entupimentos arteriais.

E problema de pressdo alta e de circulagdo.
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O conceito mais proximo do correto foi apresentado por um aluno:

E a pressdo que o sangue exerce para percorrer o nosso organismo até passar pelo

coragdo. (N33=mulher de 28 anos de idade)

b) Em relacdo a importancia do tema, 58 acham que o tema ¢ importante, mas 46
justificaram essa afirmag@o. Essas justificativas foram distribuidas em 2 categorias: Aquisi¢ao

de conhecimento e preveng¢do/cuidado. O grafico 3 representa as categorias:

Grafico 3 - Sobre a importancia do tema.
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Exemplos de aquisicio de conhecimento:

E um assunto que todos devem saber mais.
Para saber mais.
Conhecer nunca é demais.

Nunca é tarde para aprender sobre a sauide.
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Exemplos de prevencio/cuidado:

Podemos controlar a nossa P.A.
Evitar doengas como o infarto.

Para o bem da nossa sauide

¢) 51 gostariam de ser informados sobre como o estilo de vida afeta a pressdo arterial,
sendo que 40 justificaram seus motivos e estes foram reunidos em trés categorias (grafico 4):

preveng¢do/cuidado, acesso ao assunto e interesse pelo assunto.

Grafico 4 - Interesse por informacéao
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Abaixo, apresentamos algumas respostas reunidas nas 3 categorias:

Prevencio/ cuidado:

Para nos cuidar.

Importante para todos nos, pois saberemos como resolver.
Para cuidar de mim e da minha familia.

Para sabermos consumir menos e cuidar da saude.

Evitariamos sofrimentos futuros.
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Necessidade de acesso ao assunto:

Porque as vezes achamos que comemos e bebemos certo, e ndo sabemos.
Quanto mais informagdo vai ajudar.
Preciso saber como largar o dlcool e o cigarro.

Porque as vezes a gente se prejudica sem saber.

Interesse pelo assunto:

Quero saber da influencia na pressao.

Queria tirar duvidas.

Quero saber mais.

Esses assuntos sdo muito interessantes.

d) Sobre a doenga hipertensdo 75% demonstraram interesse em saber como pode

desenvolver a doenca e 76% como prevenir a doenga.

e) Em relacdo a conhecer hipertensos, 76% dos alunos afirmaram conhecer hipertensos,

sendo esses mostrados no quadro abaixo:
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Quadro 1. Numero de pessoas citadas pelos que afirmaram conhecer hipertensos

CITADOS N°
Mae 8
Parentes (avos, irmdos, primos) 21
Pai 2
Conhecidos (conjuges, amigos, etc.) 12
Entrevistado 2

A maioria dos hipertensos citados tem relagdo de parentesco com os participantes, €

isso € um fator de risco para hipertensdo, ou seja, os alunos tém chances aumentadas de

desenvolver a doenca.

4.1.4. Conhecimento sobre saude na escola.

a) 58 individuos acham a escola um bom lugar para aprender sobre saude, ¢ a

justificativa de 26 deles foi organizada em 2 categorias : Tempo de permanéncia na

escola e Fung¢do da escola.

- Tempo de permanéncia na escola foi o motivo apresentado por 8 participantes,

exemplos:
Estamos a maioria do nosso tempo na escola.
A escola é o lugar onde a maioria dos jovens fica.

Nao temos tempo de ir a palestras e ficamos na escola.

- 18 participantes acham que ¢ fun¢@o da escola ensinar sobre a satde, e expressaram

essa 1déia através de frases como:

E um lugar proprio para aprender sobre a saude.

Na escola se aprende muita coisa, e a saude também deve ser abordada.
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A escola é um lugar proprio para isso e também para outros assuntos.
c) 56 acham que poderdo ajudar alguém ou a si mesmos se conhecerem mais sobre

pressdo arterial, destes 24 justificaram as respostas, as quais foram agrupadas em 2

categorias: Atitude diante das doencgas e prevenc¢ado/cuidado.

Grafico 5 - Em que ajuda o conhecimento sobre presséao arterial
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Relacionados a atitude diante das doencas:
A gente vai saber o que fazer.
Vamos poder ajudar alguém.

Se a gente tiver pressdo alta a gente sabe o que fazer.

Relacionados a prevenc¢ao/cuidado:
A gente pode ajudar alguém a ndo ter infarto.
Ajudara no tratamento do portador.

Podemos nos prevenir no futuro.
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d) Segundo a questdo de multipla escolha sobre qual a melhor forma de aprender sobre
temas da saude o grafico 6 mostra as escolhas dos participantes, sendo que “Outros”

foram referidos como visitas as escolas, palestra e apresentacdes.

Grafico 6 - Melhor forma de aprender sobre a saude
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Aulas e filmes foram escolhidos respectivamente 38 e 31 vezes, sendo a maioria.
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4.1.5. Observacgdes quanto a produciao da cartilha

8 alunos fizeram observagdo quanto a producdo da cartilha proposta neste trabalho, e

estas foram organizadas na tabela abaixo:

Sentido da
Alunos Respostas dos alunos
sentenca

Geral N7 | Acho importante porque assim ajudara muitas pessoas.
N8 A cartilha seria importante para orientar as pessoas.
N42 Uma cartilha seria otimo, pois aprenderiamos mais e
N33 As pessoas precisam de mais informag¢ado.
Uma cartilha seria bom, agora que ficamos curiosos
para saber o que é pressdo arterial.

N16
Acho que deveria ser distribuido nas escolas para as
pessoas se informarem e se cuidar e cuidar de outras
Instrui N46 pessoas.
Uma cartilha podera ajudar a evitar que as pessoas

N9
tenham infarto, problemas nos rins e muito mais.
As pessoas descobrem as doengas as vezes em estdgios
Auxilia na avangados, uma cartilha poderia ajudar no cuidado da
prevengao N58 propria saude.

As justificativas parecem ndo ter relacdo com a idade nem com o sexo, pois as frases

sdo de 4 homens e 4 mulheres de idades variadas, como pode ser observado no Anexo 3.
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4.1.6. A Cartilha
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5. DISCUSSAO FINAL

Os dados apresentados justificam a importancia e a necessidade da formulagdo dessa
cartilha com seus temas propostos, pois os participantes demonstram claramente a intengdo de
ter acesso aos temas, também que ndo t€ém conhecimento sobre pressdo arterial, mas tinham
uma idéia sobre as complicacdes e sintomas sobre a doenca hipertensdo e gostariam de saber
mais sobre o assunto. Também a preocupag¢do com a prevengdo/cuidado das doencas ¢
recorrente nos motivos apresentados nas justificativas das afirmag¢des dos sujeitos da
pesquisa, sendo que esses assumem por diversas vezes que a aquisicdo de conhecimento ¢
instrumento para a prevencao e cuidado. E por fim, a escola € tida como o lugar propicio para
a abordagem de variados temas e inclusive os da satde, pois na opinido dos participantes a
escola tem a fun¢do do ensino, e também que a escola ¢ um lugar de permanéncia da maioria
dos jovens e isso por si sé ja justifica o ensino de temas da satide neste ambiente, de acordo

com as justificativas dos voluntarios da pesquisa.
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7. Apéndices

APENDICE 1. QUESTIONARIO

Questionario aplicado aos alunos de uma escola publica referente ao projeto de extensiao
universitaria de titulo “CARTILHA EDUCATIVA: AJUDA NO AUTOCUIDADO DA

HIPERTENSAO”
Numero do aluno: .......eeeeeeeeeeeeenenee Data ...... eeeeree eeerenee
Idade.:....... Sexo: F( ) M() Série...ccccvericnrcnnicnsnnne

1) Na sua opinido conhecer o funcionamento do corpo humano ajuda o cuidado com a satide? Sim( ) ou
INAO( ). POTQUE? oottt ettt e st e e sttt eesteessba e e sbeessaeesssaessseessseessaessseenssens

2) Vocé acha a escola um bom lugar para aprender sobre satde? Sim( ) ou N&o( ). Porqué?

3) Vocé gostaria de ser informado sobre como maus habitos alimentares, a falta de exercicio, estresse,
consumo de alcool e outras drogas podem afetar a pressdo arterial.
SImM () OUNEO (). POTQUE?.....viieiieietieee ettt ettt ettt e e tee s rbesbeesseessaesnaens

4) qual a melhor forma de aprender sobre temas da saude?(assinale uma ou mais alternativas)
( ) aulas

() revistas ou jornais

() filme

() OULTOS. QUAIS?...ccuviieieeerieiieieesteteestee st esteeseaesstesseesseesteesesesseesssessseassessseasseessasseesseassennns

5)Vocé sabe o que ¢ pressdo arterial? Sim () ou Nao ( ). Conte o que sabe...................

6) Vocé acha importante saber sobre presso arterial.?

7)A hipertensio ¢ também conhecida por “pressdo alta”. Vocé conhece alguém com esta doenga? Sim( )
ou Nao( ). Quem?(parentes, amigos 0U CONNECIAOS) .....vevvverrieriiiiiiiieiieie et et ere e sree e sieesene e

8) Sobre esta doenga ( hipertensio) assinale uma ou mais alternativas sobre o que gostaria de saber:
( ) quem pode ter

() como pode desenvolver

( ) como prevenir ou tratar

( ) complicacdes da hipertensio

( )nada

9) Na sua opinido aprender sobre pressdo arterial podera ajudar vocé ou a alguém?
Sim () OUNEO (). POTQUE? ...evieeeieeeeeeeee ettt

Observagdes e opinides do aluno sobre a produgdo de uma cartilha com esses temas:
Resposta livre:
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APENDICE 2. SOLICITACAO A DIRETORIA DA ESCOLA MUNICIPAL DE
ENSINO SUPLETIVO DE BOTUCATU

AV
AVAVAY  UNIVERSIDADE ESTADUAL PAULISTA

A
u nesp Y& 40LIO DE MESQUITA FILHO”

Campus de Botucatu

A Diretoria

Escola Municipal Supletivo de Botucatu (EMESB)

Nos, pesquisadoras do Instituto de Biociéncias de Botucatu, estamos desenvolvendo o projeto
“CARTILHA EDUCATIVA: AJUDA NO AUTOCUIDADO DA HIPERTENSAO”, aprovado pela
PROEX (Pr6 Reitoria de Extensdo da Unesp), esta cartilha informativa contera nogdes fisidlogicas
basicas envolvidas no controle da pressdo arterial, bem como a descri¢do da hipertensdo e prevengio.
Previamente, como parte do projeto, pretendemos avaliar através de um questionario, o interesse dos
alunos sobre o tema, bem como vocabulario, conceitos sobre pressdo arterial ¢ temas interligados.
Solicitamos a EMESB a autorizacgéo para a aplicagdo do questionario aos alunos do Ensino Médio da
escola. O referido projeto sera desenvolvido por duas alunas de graduagio: Luciana Maria Feliciano
(autora do projeto de extensdo, a qual também utilizara este trabalho em seu relatorio de
Instrumentacdo como exigéncia parcial para obten¢do do Titulo de Licenciada em Ciéncias
Biologicas) e a Aluna Mariana Baptista Tablas (bolsista e colaboradora no projeto). Gostariamos de
esclarecer que todos os dados coletados serfo anonimos, ndo havendo, portanto, a identificacdo dos
alunos, e que os mesmos serdo informados, antes da aplica¢do do questionario, em sala de aula sobre
os objetivos da pesquisa, e que a participacdo sera de espontdnea vontade e voluntaria (sem qualquer
remuneracgdo financeira). Apds a elaborag@o da cartilha, a mesma sera disponibilizada para a escola,
além disso, se for de interesse da escola palestras e esclarecimentos sobre o tema poderdo ser feitos

pelas alunas vinculadas ao projeto.

Prof* Maria José Queiroz de Freitas Alves
Coordenadora do Projeto de Extenséo

De acordo as bolsistas:

Luciana Maria Feliciano e Mariana Baptista Tablas

Instituto de Biociéncias — Departamento de Fisiologia Distrito de Rubido Junior s/n CEP 18618-000 Botucatu SP Brasil Tel 14 3811 6251/6077 fax
14 3815 3744 fisiologia@ibb.unesp.br
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APENDICE 3. IDENTIFICACAO/SEXO/IDADE DOS PARTICIANTES

IDADES | HOMENS MULHERES N°
15| N25 N27 NI15 3
17 |N3 N12 N14 N16 N19 N29 N56 | N42 N45 N36 10
18 | N4 N11 N24 N58 N38 N57 6
19 | N21 N26 2
20 | N1 N2 N5 N10N13 N18 N47 N31 N32 N43 N51 11
21| N34 N41 N55 - 3
22 - N17 N22 2
23 - N54 1
24 | N20 N39 N49 N60 - 4
25|N52 - 1
26 | N44 N40 N46 N59 4
27| N30 N48 - 2
28 - N33 1
33|N9 N6 N35 3
34| - N7 N28 2
37| N37 - 1
38 | N50 - 1
44 | - N53 1
50| - N23 1
58 | N8 - 1

36 homens 24 mulheres 60

Obs.: N + mimero: aluno sujeito da pesquisa
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