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RESUMO

Objetivou-se analisar conhecimentos e praticas de formandos em Odontologia sobre educacdo em salde
requeridas ao Sistema Unico de Satde além de caracterizar o perfil sociodemografico desses graduandos
e identificar suas perspectivas de exercicio profissional. Foi realizado estudo descritivo com amostra de
60 alunos da Universidade Federal de Pernambuco, do ultimo periodo, em 2020. Utilizou-se questionario
semiestruturado e de formato online na plataforma GoogleForms. Participaram 49 alunos (81,6%). A
maioria deseja atuar como especialista (53,1%). Menos da metade (46,9%) afirmou conhecer os objetivos
formativos do curso, mas 87,8% consideraram que os conteldos de educacdo em salde sdo mais
desenvolvidos em disciplinas do eixo formativo 1 - satde, formagdo humanistica e social e no 3 - saide
e ciéncias odontoldgicas (65,3%). Predominaram o entendimento de educacdo em saude relacionado a
promocao e prevencdo de doengas (57,1%) e como ato de transmitir/informar/orientar (46,9%), estratégias
pedagdgicas para acdes/praticas educativas das disciplinas transmissivas (91,8%) e a preferéncia de
utilizacdo de recursos educativos para palestras (59,1%). Sobre os objetivos da educacdo em saude,
conscientizar as pessoas sobre a importancia da satde/bucal (93,9%) e capacitar para autonomia (73,5%)
foram respostas prevalentes. A maioria, considerou como estratégias educativas voltadas a atengdo basica
a salde as de autocuidado (71,4%,), instrucdo/prevencdo de doencas bucais (65,3%) e baseadas na
transdisciplinaridade (57,1%). Incorporar a educagéo em salde no trabalho profissional foi considerada
muito importante (89,8%). Conclui-se persistir entendimento de educacédo em satde fortemente ligado ao
conceito positivista de carater transmissivo, mas compreensdo ampliada de carater participativo e popular
formam observadas.

Descritores: Educacio em Saude. Satde Bucal. Educacio em Odontologia. Sistema Unico de Satde.
Atencdo Priméria a Saude.

1 INTRODUCAO nacional, com vistas ao fortalecimento da rede de

No Brasil, mais recentemente, uma série de
politicas e estratégias foram formuladas para
adequar a formacdo e qualificagdo dos
trabalhadores de salde a realidade sanitaria

atenc&o a satide do Sistema Unico de Saude (SUS).
Dentre essas politicas indutoras, destacam-se as
Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para 0s
cursos da Saude que orientam a promogdo de
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relacbes organicas entre o entre 0 mundo da
academia e o mundo do trabalho no SUS™.

Para o ensino de graduacdo em Odontologia,
0 impacto dessas politicas induziu reestruturagdes
curriculares que estao sendo executadas em acordo
as DCN? para instaurar uma formagdo
contextualizada e capaz de enfrentar o perfil
socioepidemiologico dos problemas bucais
prevalentes. Essas mudangas exigem do corpo
docente o desafio de rever o conceito de atencéo a
saude com adocédo do paradigma de promogdo da
salde e ndo apenas centrado nos aspectos
assistenciais do adoecimento®*,

Salienta-se que esses movimentos de
reforma na formacao em satde ocorrem articulados
a outras acles institucionais para impulsionar a
reorganizacao da Atencdo Bésica a Salde (AB) do
pais, como imperativo para consolidacdo da
Estratégia Saude da Familia (ESF), tendo como
eixo norteador a integralidade das acbes, a
promocdo e a educacdo em salde participativa e
comunitaria®®,

Nesse ambito, ampliou-se as discussoes
sobre a construcdo de uma Politica de educacdo em
salde para o SUS com a finalidade de superar
praticas de educacdo conservadoras nao
comprometidas com 0s principios contemporaneos
da promocéo da salde’ e fornecer instrumentos
tedricos e metodoldgicos de abordagem educativa
participativa, especialmente aos profissionais da
ESF.

Em consonancia com os principios da
Politica Nacional de Promog&o da Sadde do pais®
em 2013, foi implantada a Politica Nacional de
Educac&o Popular em Satide (PNEPS)® com vistas
ao alcance de melhorias em graus de autonomia e
autocuidado das populacdes dos territdrios da

ABY  com énfase nos conceitos de
“empoderamento”, “maior participagdo”,
“valorizagao do saber popular”,

“compartilhamento dos saberes”, entre outros®.

Guterman, 2005*, salienta que apesar de ser

reconhecida a importancia das acdes de educacéo
em salde bucal ainda predomina na é&rea da
odontologia uma atencdo centrada sobre o
individuo e com atividades curativas, sendo essa
situacdo reforcada tanto na academia quanto nos
servicos de satide. Segundo Mialhe, Silva (2011)3,
na maioria dos cursos de odontologia 0s
componentes sociais e educativos, ainda sao
menores valorizados na formagdo do estudante,
negligenciando  assim, uma  abordagem
integralizada do individuo e as determinagdes
inscritas nas DCN para os cursos de odontologia
que visa substituir o modelo formativo curativo-
restaurador?.

No ano de 2010, o curso de Odontologia da
Universidade Federal de Pernambuco (UFPE),
implantou-se um novo Projeto Pedag6gico (PP), no
sentido de se adequar as novas DCN para saide. A
partir de entdo, induz mudancas no campo da
orientacdo teorica, na orientacdo pedagdgica e em
diferentes cenérios de praticas na rede de atencéo
do SUS, para possibilitar ao aluno-educando uma
formacdo contextualizada e coerente com as
necessidades das populagdes locorregionais®.

Diante disso, o presente estudo teve por
objetivo analisar conhecimentos e préticas em
educacdo em salde, preconizados pelas diretrizes
do SUS, de graduandos em odontologia da UFPE
que desenvolveram percurso formativo orientado
por este PP, bem como -caracterizar o perfil
sociodemografico e conhecer suas perspectivas de
exercicio profissional.

2 METODOS

Este estudo define-se como descritivo de
delineamento  transversal e  abordagem
quantitativa.

A area do estudo foi o curso de graduagdo em
Odontologia da UFPE, situado no campus
universitario dessa universidade, localizado na
cidade do Recife do Estado de Pernambuco. A
populagdo do estudo foi constituida pelos
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formandos desse curso no ano de 2020.

A estrutura curricular do curso de
Odontologia da UFPE - Perfil 6405.1 do PP
iniciado em 2010, é composta por trés eixos
formativos (I- salde, formacdo humanistica e
social, Il - satde e formacéo bioldgica, 111 - saude e
ciéncias odontoldgicas), que se articulam ao longo
dos dez periodos/semestres letivos de forma a
promover a interdisciplinaridade e
transdisciplinaridade para o alcance de um perfil
profissional generalista, humanizado, consciente
do seu compromisso social e como cidaddo e capaz
de responder as demandas sociais>'*'®, Com
integralizacdo minima de 05 anos, a carga horaria
total do curso é de 4.545 horas distribuidas em
componentes curriculares obrigatérios (3.555
horas), componentes eletivos (60 horas), atividades
complementares (90 horas) e estagio curricular
supervisionado (840 horas) desenvolvido na rede
SUS, numa légica de complexidade crescente a
partir da AB .

A amostra foi censitaria, baseada em
informacfes obtidas sobre o total dos alunos
matriculados do ultimo (10°) periodo do referido
curso 0 que correspondeu ao universo de 60
formandos (20 alunos do periodo noturno; 40
alunos do periodo diurno). Foram incluidos todos
os alunos que estavam cursando o 10° periodo do
curso em 2020 e que aceitaram responder ao
instrumento formulado para a coleta dos dados.
Considerou-se como critério de exclusdo, 0 nao
envio do formulario online respondido no periodo
estipulado (agosto a setembro de 2020).

Para a coleta de dados foi elaborado um
questionario do tipo semiestruturado e de formato
online com respostas pré-codificadas, por meio da
plataforma Google Forms. A elaboragdo das
questdes do formulério foi precedida por revisao
bibliografica e em consonancia com os referenciais
das PNPS® e PNEPS® adotadas pelo SUS. O
processo de revisao do questionario foi baseado nas
sugestdes de Freire e Silva (2006)' objetivando a

analise critica da compreensdo e ordem das
questdes e aceitabilidade do instrumento no seu
todo pelo entrevistador. Foram selecionados dois
especialistas da area de Salde Coletiva para avaliar
0 instrumento de coleta de dados, com a finalidade
de ser obtida validacdo de face. O questionario foi
organizado em blocos de dados: perfil
sociodemografico e perspectivas profissionais;
conhecimentos sobre o PP; conhecimentos sobre
educacdo em saude; e estratégias e praticas
educativas adotadas.

O convite aos participantes foi realizado por
correio  eletrbnico, contato telefénico ou
WhatsApp, no periodo de 01 a 11 de novembro de
2020. A coleta de dados foi realizada por uma aluna
pesquisadora do referido curso, sob a supervisdo da
orientadora,  pesquisadora  responsavel. Na
sequéncia, procedeu-se, individualmente, o envio
do link do formuldrio Google Forms para ser
respondido, somente apos a leitura das informacdes
apresentadas em um campo do formulario,
reservado para o fornecimento de orientac6es sobre
a importancia de responder o questionario em local
reservado para garantir a confidencialidade das
informacdes fornecidas, bem como sobre os
objetivos da pesquisa e concordancia com o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido.

A andlise descritiva dos dados foi realizada
através da distribuicdo de frequéncia absoluta e
relativa para as varidveis categoricas, com uso do
programa estatistico SPSS (Statistical Package for
the Social Sciences).

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo
Comité de FEtica em Pesquisas do Centro de
Ciéncias da Salde da UFPE, CAAE:
28941419.8.0000.5208, parecer n°. 3.907.460.

3 RESULTADOS

A taxa de resposta do estudo foi de 81,6%,
com respostas de 49 estudantes, sendo a maioria
da turma diurna (n=33). Na tabela 1, os dados
sobre o perfil sociodemografico profissional
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mostraram predominio do sexo feminino e da
faixa etaria de 22 a 25 anos. Sobre a razéo de
escolha profissional, 0os menores percentuais
foram  relacionados ao  trabalho  ser

liberal/autbnomo, a recompensa financeira e
influéncia familiar. Ja, sobre o exercicio
profissional, apenas a minoria demonstrou a
intencdo de atuar como clinico geral (4,1%).

Tabela 1. Caracterizacdo sociodemogréafica e profissional dos formandos (n=49)

Variével/categoria n %

Sexo

Feminino 38 77,6
Masculino 11 22,4
Faixa etaria (anos)

22-25 anos 28 57,1
26-29 anos 16 32,7
30-34 anos 5 10,2
Raz&o de escolha da profissdo de CD®

Influéncia familiar 6 12,2
Campo de trabalho atrativo 17 34,7
Recompensa financeira 6 12,2
Trabalho liberal/autdnomo 5 10,2
Responder as necessidades de saude bucal da comunidade 13 26,5
Outra 28 57,1
Pretenséo do exercicio profissional

Como clinico geral 2 41

Como especialista 26 53,1
Carreira académica 10 20,4
No setor publico de saide 7 14,3
No setor privado 1 2,0

(1) Considerando que um mesmo pesquisado poderia citar mais de uma alternativa a soma das frequéncias é superior ao

total de participantes.

Menos da metade afirmou conhecer o0s
objetivos formativos do PP e a maioria considerou
haver, integralmente, articulagéo dos
conhecimentos de educacdo em saude entre as
disciplinas humanisticas, bésicas e clinicas. Foi
afirmado existir, parcialmente, acGes de educacéao
em saude, acolhimento e humanizacao, nas aulas
praticas das disciplinas clinicas. Foi afirmado que
o0s contetidos sobre educacdo em saude sdo mais
desenvolvidos nas disciplinas do eixo formativo 1
(salde, formacdo humanistica e social) e, na
sequéncia, pelo eixo 3 (saude e ciéncias
odontoldgicas). Independentemente do eixo de
formacdo, a maioria destacou quais as disciplinas
nas quais tais assuntos sdo vivenciados,
respectivamente: 0s estagios na atencdo bésica

(75,5%) e em clinicas (36,7%), a disciplina de
Odontopediatria (34,7%), entre outras. Sobre
estratégias pedagogicas, predominaram atividades
transmissivas e mais da metade (57%) citou as
participativas (tabela 2).

A maioria (46,9%) relacionou educacdo em
salde com promocdo de salde e prevencdo de
doengas, seguido do ato de transmitir, informar e
orientar. A conscientizagdo sobre a importancia da
saude bucal, capacitacdo para a autonomia no
cuidado em salde e gerar protagonismo
comunitario na busca de melhorias em saude e
condigdes de vida foram os objetivos das acdes de
educacdo de saude bucal mais referidos pelos
participantes (tabela 3). Sobre as estratégias
pedagogicas de educagdo em salde bucal a AB,
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Tabela 2. Formacdo em educacdo em salde obtida na visdo dos formandos (n=49)

Variavel/categoria n %
Objetivos Formativos do PP

Conheco 23 46,9
Desconheco 26 53,1
Articulacdo de conhecimentos de educacdo em salde nas disciplinas dos 3 eixos formativos

Sim, integralmente 27 55,1
Sim, parcialmente 22 44,9
Nas praticas clinicas sdo incorporadas acfes de educacdo em salde, acolhimento e humanizacao
Sim, integralmente 22 44,9
Sim, parcialmente 26 53,1
Néo 1 2,0
Abordagem da tematica “Educag¢do em Saude” por eixo formativo e disciplina (1)

Eixo 1: Salde, formacdo humanistica e social 43 87,8
Eixo 2: Salde e formac&o bioldgica 8 16,3
Eixo 3: Salde e ciéncias odontoldgicas 32 65,3
Né&o sabe 1 2,0
N&o respondeu 3 6,1
Disciplinas mais citadas por eixo formativo )

Eixo 1:

Salde, Educacdo e Sociedade 26 53,1
Saude Coletiva 31 63,3
Eixo 2:

Fisiologia 3 6,1
Parasitologia 3 6,1
Eixo 3

Clinica Integral 21 429
Odontopediatria 18 36,7
Pacientes com Necessidades Especiais 17 34,7
Realizou ac¢bes de educacdo em salde promovidas pelas disciplinas*

Sim 43 87,8
Né&o 6 12,2
Se sim, em quais disciplinas @

Odontopediatria 17 34,7
Atendimento a Pacientes Especiais 15 30,6
Estagios na Atencdo Bésica 37 75,5
Estégios Clinicos: nivel secundario e terciério 18 36,7
Saude Coletiva 7 14,3
Periodontia 7 14,3
Saude, Educacéo e Sociedade 7 14,3
Clinica Integral 16 32,7
Outras 9 18,4
N&o responderam 4 8,2
Se sim, quais as estratégias pedagdgicas que vocé adotou 9

Transmissivas 45 91,8
Participativas 28 57,1
Outras 1 2,0

* Nas atividades na Clinica-Escola (na sala de espera, orientacGes individuais, outras); Em Projetos de Extensdo; Estagios,
Campanhas/outras. (1) um mesmo pesquisado poderia citar mais de uma alternativa.
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Tabela 3. Conhecimento dos entrevistados sobre educacdo em saude (n=49)

Variavel/categoria n %
O que vocé entende por educacio em salide @

Promocéo de salde e prevencéao de doencas 28 57,1
Transmitir, informar, orientar 23 46,9
Troca de saberes 9 18,4
Conscientizacdo 7 14,3
Geradora de protagonismo 6 12,2
Engajamento da populacdo 6 12,2
Objetivos das ac¢des de educacéo de satide bucal @

Conscientizar sobre a importancia da saude/ satde bucal 46 93,9
Capacitar as pessoas para a autonomia no cuidado em satde/satde bucal 36 73,5
Protagonismo comunitario na busca de melhorias em salide e condigdes de vida 34 69,4
Palestras sobre dieta e de técnicas de higiene bucal 28 57,1
Prevenir e controlar a prevaléncia de doencas bucais* 30 61,2
Estratégias pedagégicas de educagéo em salide indicadas para a APS

Metodologias ativas e problematizadoras 24 49,0
Baseadas na transdisciplinaridade utilizadas em espacos de atuacao 28 57,1
multiprofissional

Positivistas voltadas a instrugdo e prevencdo de doencas bucais 32 65,3
Estratégias que incorporem o auto cuidado em satde/bucal 35 71,4
Na&o responderam 3 6,1
Conhece a Politica Nacional de Educacao Popular em Salde

Sim 25 51,0
Néo 24 49,0

(1) Considerando que um mesmo pesquisado poderia citar mais de uma alternativa. * Escovacéo supervisionada em

escolas e outros grupos sociais.

sobressairam-se, as que incorporam o autocuidado,
as abordagens positivistas para
instrucdo/prevencdo de doencas bucais e as
transdisciplinares de atuacdo multiprofissional.
Menos da metade admitiam o wuso das
metodologias ativas e problematizadoras. Contudo,
49% dos respondentes afirmaram ndo conhecer a
PNEPS.

A incorporacdo da educacdo em saude no
exercicio do trabalho profissional futuro foi
considerada  muito  importante  (89,9%),
predominando a preferéncia quanto a recursos
educativos usados em palestras para apoiar as
acOes. Apenas 10% afirmaram ndo se sentir
preparado para realizar agdes educativas e dentre
as razdes predominou a opinido de ser a matriz
curricular ser deficitaria, e do respondente nao se
sentir preparado.

4 DISCUSSAO

A caracterizacdo  dos  participantes

demonstrou que a maioria era do sexo feminino,
quadro esse que acompanha a tendéncia da
feminizacdo da Odontologia registrada em outros
estudos>18,

Em relacdo a faixa etéria predominante ter
sido 22 a 25 anos, foi devido ao fato da maioria dos
respondentes serem do periodo diurno, pois 0s
estudantes de idades mais elevadas encontram-se
do periodo noturno. Esse resultado é concordante
com um estudo nacional que registrou a
predominancia das idades de 20 a 24 anos entre 0s
cursantes de Odontologia da universidades
investigadas®®. Sobre a razdo de escolha da
profissdo, os motivos foram diversificados assim
como observado por Lamers et al. (2011)?° e o
campo de trabalho ser atrativo profissionalmente se
configurou em uma preferéncia, apos outras razdes.

Mais da metade dos entrevistados expressou
0 desejo de atuar como especialista, como também
foi visto em outro estudo semelhante?’. Poucos
respondentes expressaram o interesse de trabalhar
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no setor publico, diferentemente do observado, em
2016, em outro estudo realizado com formandos do
mesmo curso®®, Cayetano (2019)% identificou
haver a idealizacio de um profissional
especializado e com renda acima da média
nacional, sendo uma expectativa incompativel com

o trabalho em odontologia requerido ao SUS,
especialmente a AB™, que solicita uma formagéo
generalistal®?,  Contudo, neste estudo, a
recompensa financeira ndo predominou na razao da
escolha da profissdo ou o desejo de atuar no setor
privado.

Tabela 4. Incorporacéo de estratégias e praticas educativas no exercicio do trabalho profissional (n=49)

Variavel/categoria n %
Incorporacéo da educacédo em sadde no exercicio profissional

Muito importante 44 89,8
Importante 5 10,2
Indiferente -

Pouco Importante
Nada importante

Vocé se sente preparado para realizar a¢des de educacédo em saide/salde bucal

Sim 44 89,8
Né&o 5 10,2
Se n&o, qual a razdo @

Pouca experiéncia 1 2,0
Despreparo 2 4,1
Matriz curricular deficitaria 2 4,1
Responderam afirmativamente na questéo anterior 44 89,8
Se sim, quais recursos educativos a serem usados @

Recursos usados em palestras (slides, cartazes, posters) 26 59,1
Escovagdo supervisionada 10 22,7
Materiais Visuais/audiovisuais (videos) 10 22,7
Manequins (demonstragdo) 9 20,5
Teatro 8 18,2
Folheto/panfleto/folders 8 18,2
Conversas 8 18,2
Jogos 5 114

(1) Resultados obtidos com base nos 5 que responderam nédo na questdo anterior.
(2) Resultados obtidos com base nos 44 que responderam sim na questdo anterior, considerando-se que um mesmo pesquisado poderia

citar mais de uma alternativa.

Tais resultados podem refletir problemas
relacionados as tendéncias do mercado de trabalho
odontoldgico'®, cujo exercicio profissional liberal
encontra-se em crise. Sobre isso, discute-se que a
diminuicdo do interesse por esse tipo de atuacao,
observada entre graduandos da saude, pode estar
relacionado com dificuldades de ingresso no
mercado privado ao invés de intencOes
profissionais idealizadas?®. Um estudo recente®
sobre motivos de interesse ou desinteresse de
formandos de Odontologia pelo mercado publico
de trabalho, identificou percepgbes que
demonstraram serem as insegurancas de absorcao

dos profissionais recém formados pelo mercado
privado, que os fazem optar pelo setor publico por
oferecer empregabilidade!®, como foi relatado por
um respondente: “o SUS seria uma boa estratégia
inicial: “para o comeco [de carreira]’’.

Apesar de mais da metade dos respondentes
afirmar desconhecer os objetivos do PP, segundo a
visdo da maioria existe a articulagio de
conhecimentos entre as disciplinas dos seus trés
eixos formativos. J&, outro estudo semelhante
realizado no Rio de Janeiro, observou que quase a
metade dos docentes e discentes entrevistados
perceberam o curriculo como relativamente
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integrado®. Aradjo (2006)?° ressalta ser necessario
que os conteudos pedagdgicos de educacdo em
saude ultrapassem o campo da sadde bucal coletiva
e estendam-se para todas as areas formativas,
“acabando com as dicotomias entre basico e
clinico, entre clinico e social e entre publico e
académico".

A maioria também afirmou que os contetdos
de educacdo em saude sdo mais desenvolvidos no
eixo 1 (saude, formacdo humanistica e social),
especialmente nas disciplinas de saide coletiva e
saude, educacdo e sociedade. Na sequéncia citaram
algumas disciplinas pertencentes ao eixo 3 de
formacdo (saude e ciéncias odontoldgicas).
Contudo, diante dos resultados, prevalece a
indicacdo das estratégias educacionais de carater
transmissivas modeladoras de comportamentos em
salide?” adotadas pelo modelo de formagdo e
atencdo cirdrgico-restaurador. Achados
semelhantes foram encontrados entre graduandos
de odontologia do interior do estado de S&o Paulo®.

Por outro lado, dentre as disciplinas que
promovem a¢des de educacdo em saude foram as
de estagios na atencdo basica que obtiveram a
maioria das respostas. S0 nesses espacgos
formativos, onde os estudantes podem vivenciar o
processo de trabalho das equipes de satde/bucal e
se aproximar de préticas de educacdo em salde
participativas e inovadoras preconizadas pela
PNEPS?® e, assim terem elementos para questionar
0 modelo conservador de educacdo em salde.

Diferentes estudos, registram impactos
positivos na vida académica e pessoal dos
graduandos de odontologia ocasionada pelas
vivencias propiciadas em diferentes cenarios de
praticas na rede de atencio basica do SUS? e com
foco nas atividades de educagdo em sadde!’. Toassi
et al. (2012)%° ressaltam que os estagios no SUS
oportunizam um aprendizado ampliado e integral e
favorece vivéncias de situacOes e desafios
apresentados pela realidade objetiva e Fonseca
(2012)* considera que oportunizar experiéncias na

AB, significa promover a formagdo de um
profissional mais humano e sensivel as condicoes
desiguais de vida e de satde/ bucal, as quais estdo
submetidas as classes subalternas do pais™.

Os dados revelaram que o entendimento da
maioria sobre educacdo em salde esta ligado a
acbes de promocdo em saude e prevencdo de
doencas e quase metade retratou como o ato de
transmitir, informar e orientar. Em outro estudo,
demonstrou-se prevalecer entre graduandos de
odontologia o entendimento de prevengdo como
sinbnimo de educacdo em salde e de ser pouco
compreendido o conceito de promogao a satde?,
cuja a caracteristica central é o reforco da
capacidade dos individuos e da comunidade para
atuarem no controle, implementacéo e manutencao
do seu bem-estar, em suas maltiplas dimensdes’®.
Contudo, quando foram questionados sobre o0s
objetivos da educacdo em salde e as estratégias
pedagogicas indicadas a APS, observou-se uma
compreensdo mais ampliada da tematica em
questéo.

Embora os resultados sobre as estratégias
pedagdgicas de educacdo em salde para a APS
tenham demonstrado maior preferéncia por agdes
de instrucdo e prevencdo de doengas bucais,
verificou-se, haver compreenséo sobre a finalidade
do agir educativo participativo solicitado aos
profissionais da APS, seja com a adocdo de
estratégias que utilizem metodologias
participativas, incorporem o0 auto cuidado em
salde/bucal e que sejam baseadas na
transdisciplinaridade com atuacdo
multiprofissional.

Da mesma forma, percebeu-se que a maioria
compreende 0s objetivos das acbes e praticas
educativas em salde de maneira mais ampliada em
concordancia com as concepcdes educativas
participativas e populares®3?. Mas quase a metade
dos respondentes afirmaram ndo conhecer a
PNEPS® o que demonstra lacunas formativas nas
atividades e disciplinas de integracdo ensino-
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servico do curso de odontologia em tela, assim
como em outros cursos °. Um estudo demonstrou
que os profissionais de odontologia investigados
ndo tinham ainda conseguido transpor a barreira do
paradigma  preventivista®. Ademais, sdo
identificadas resisténcias das equipes de salde
bucal para adocdo dessas praticas educativas
participativas®, denotando-se, persistir praticas de
educacdo conservadoras centradas em palestras e
que ndo condizem com o modelo de educagéo em
satide requerido a ESF3,

Por Ultimo, apesar dos resultados sobre a
incorporacdo das praticas de educacao em salde na
vida profissional indicarem intencdo afirmativa,
observou-se que os recursos educativos menos
citados foram aqueles caros as praticas educativas
participativas e dialégicas.  Corroborando a
preferéncia dos respondentes por préticas
educativas transmissivas, um estudo semelhante
realizado em Salvador, Bahia, com EQSB,
evidenciou a prevaléncia por palestras expositivas
com exibicdo de cartazes e modelos didaticos®.
Assim, como recorrentemente demonstra-se que as
acOes educativas realizadas no cotidiano das
praticas  do(a)  cirurgido(d)-dentista  séo
frequentemente transmissivas ou colocadas em
segundo plano®¥'.

Sublinha-se que tais acOes perdem parte da
intencionalidade educativa requerida pela PNEPS®,
pois ndo valorizam o saber dos participantes alvo
dessas acBes. Ademais as estratégias e recursos
participativos e dialégicos sdo valorizados na AB
por estimular a interacdo entre as equipes de
salde/bucal e os usuarios, promover a autonomia,
bem como a construgdo conjunta do conhecimento,
por meio da troca de saberes com valorizagdo do
saber genuino dos comunitarios!t=233.38,

Diante disso, supde-se persistir em grande
parte dos entrevistados uma representacdo da
educacdo em salde conservadora, que encontra
concordancia em outro estudo semelhante que
identificou predilecdo dos graduandos por préaticas

educativas transmissivas e instrutivas®. Ademais,
um outro estudo identificou dificuldades dos
profissionais da AB em expressar qual 0 método
pedagogico eles adotam nas atividades de educacao
¢ saude “nao sabendo na maioria das vezes
classificar e distinguir entre recurso e estratégia
pedagogica’™e,

Considera-se como limitages do estudo a
baixa validade externa por ter sido realizado em
uma amostra de apenas um curso. Por outro lado,
foram adotados os cuidados metodoldgicos na
construcao e aplicagdo do instrumento de coleta de
dados para que os resultados expressassem de fato
a opinido prestada pelos participantes,
minimizando o viés de informacéo.

5 CONCLUSAO

Persiste entre os graduandos de Odontologia
a concepcdo conservadora sobre educacdo em
saude, fortemente ligada a estratégias positivistas,
de carater transmissivas e voltadas a mudancas
comportamentais. Em relacdo as perspectivas
profissionais, apesar do PP ser direcionado a
construcdo de um perfil profissional generalista,
predominou a opg¢do por ser especialista e poucos

demonstraram interesse em trabalhar no setor
publico.
Entretanto, observou-se  existir uma

compreensdo mais ampliada sobre as concepgoes
de educacdo em salde de carater participativo e
popular, quando as opinibes foram sobre as
estratégias pedagdgicas indicadas a AB. Ademais
reconheceu-se 0s objetivos da educacdo em salde
voltados a conscientizacdo das pessoas sobre a
importancia da sadde bucal e o protagonismo
comunitario. Isso pode indicar ter havido alguma
influéncia das atividades de integracdo ensino-
servico no SUS promovidas pelo PP nesses
resultados. Recomendam-se o planejamento e
acompanhamento de estratégias formativas para
provocar reflexdes, experiéncias e induzir visoes e
praticas de educacdo em saude, a partir dos
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referenciais das politicas de promocéo e educacao
em saude, para serem operacionalizadas pelos
futuros profissionais em todo o Sistema Unico de
Salde do pais.

ABSTRACT

Knowledge and practices of dentistry
undergraduates on health education required
by the Unified Health System (SUS)

The aim was to analyze the knowledge and
practices of dentistry undergraduates on health
education required by the Unified Health
System, in addition to characterize the
sociodemographic profile of these
undergraduate students and identify their
perspectives for professional practice. A
descriptive study was carried out with a sample
of 60 students enrolled in the last period of
2020 at the Federal University of Pernambuco.
A semi-structured questionnaire was used in an
online format on the GoogleForms platform
and 49 students (81.6%) participated in the
study. Most students want to work as a
specialist (53.1%). Less than half (46.9%)
claimed to know the training objectives of the
course, but 87.8% considered that the health
education contents are more developed in
subjects of training axes 1 - health, humanistic
and social training and 3 - health and dental
sciences (65.3%). The understanding of health
education related to the promotion and
prevention of diseases predominated (57.1%)
and as an act of transmitting/informing/guiding
(46.9%), pedagogical strategies for educational
actions/practices of transmissive disciplines
(91.8 %) and the preference of using
educational resources for lectures (59.1%).
Regarding the aims of health education,
making people aware of the importance of oral
health (93.9%) and training for autonomy
(73.5%) were prevalent responses. The
majority  considered self-care  (71.4%),
instruction/prevention of oral diseases (65.3%)
and those based on transdisciplinarity (57.1%)
as educational strategies aimed at primary
health care. Incorporating health education into
professional work was considered very

important (89.8%). It was concluded that the
understanding of health education is strongly
linked to the positivist concept of a
transmissive  character, but  expanded
understanding of a participatory and popular
character was observed.

Descriptors: Health Education. Oral Health.
Education, Dental. Unified Health System.
Primary Health Care.
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