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APRESENTAÇÃO

A obra “Políticas e Serviços de Saúde” compila 85 trabalhos técnicos e científicos 
originais produzidos por acadêmicos, docentes e pesquisadores de diversas Instituições de 
Ensino no Brasil; os textos – que abrangem diversas metodologias de pesquisa – refletem 
o caráter plural e multidisciplinar desta temática trazendo ao leitor não só o panorama
atual das políticas públicas de saúde, mas também como os aspectos biopsicossociais e
ambientais característicos de nosso país permeiam este cenário.

Este E-Book foi dividido em quatro volumes que abordam, cada qual, fatores os 
intrínsecos ligados à política e serviços no âmbito da saúde no Brasil, respectivamente: 
“Clínica em Saúde”, que traz majoritariamente revisões e estudos de caso no intuito de 
fornecer novas possibilidades terapêuticas; “Diversidade Social” que tem como foco 
as ações práticas da comunidade científica no contexto da atuação profissional em 
coletividades; “Educação em Saúde”, volume que apresenta, discute e/ou propõe opções 
inclusivas para o ensino de saúde em ambiente comunitário, hospitalar e escolar; e, por fim, 
“Epidemiologia & Saúde” que compila estudos, em sua maioria observacionais, com foco 
na análise da transmissão de doenças comuns no cenário nacional ou ainda investigam 
novas abordagens para o estudo do tema.

Agradecendo o empenho dos autores na construção dessa obra, explicita-se o 
desejo de que esta leitura contribua para a ampliação do conhecimento científico das 
políticas públicas nacionais em saúde e também que possa contribuir para novos estudos.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: Os profissionais da saúde e da 
educação, ao conviverem com as famílias, 
passam a ter uma relação de parceria na qual 
é possível que se percebam as demandas, 
ansiedades, vulnerabilidades, deficiências 
e potencial, antes despercebidos. Assim, a 
atuação de equipes multiprofissionais nas 
ações educativas é de fundamental importância 
na perspectiva da promoção da saúde. Nesse 
contexto, este artigo traz uma análise do papel 
e do efeito da parceria entre CREAS, estratégia 
Saúde da Família e escola na promoção da 
saúde e transtornos afetivos. Os objetivos 
giram em torno da importância dados pelos 
integrantes escolares e na verificação de seu 
envolvimento com os mesmos. São abordados 
pensamentos teóricos de diversos autores e 
informações de entidades governamentais. São 
apresentados alguns detalhes de uma pesquisa 
com professores, alunos de cinco escolas e 
profissionais da saúde acerca da parceria ESF 
e CREAS com breves comentários sobre os 
resultados obtidos, todos do município de Muqui-
ES. As conclusões foram que o interesse de 

professores, alunos e profissionais da saúde é 
grande e que a absoluta maioria dos entrevistados 
está a par do que a parceria proporciona e que 
resultados ela traz para todos.
PALAVRAS-CHAVE: Parceria; saúde da família; 
CREAS; prevenção.

FAMILY AND SCHOOL HEALTH 
STRATEGY: A PARTNERSHIP WITH 
CREAS TO PROMOTE HEALTH AND 

AFFECTIVE DISORDERS
ABSTRACT: The health and education 
professionals, when living with the families, start 
to have a partnership relationship in which it is 
possible to perceive the demands, anxieties, 
vulnerabilities, deficiencies and potential, 
previously unnoticed. Thus, the performance of 
multiprofessional teams in educational activities 
is of fundamental importance from the perspective 
of health promotion. In this context, this article 
presents an analysis of the role and effect of 
the partnership between CREAS, the Family 
Health Strategy and the school in promoting 
health and affective disorders. The objectives 
revolve around the importance given by school 
members and the verification of their involvement 
with them. Theoretical thoughts of different 
authors and information from governmental 
entities are addressed. Some details of a survey 
with teachers, students from five schools and 
health professionals about the ESF and CREAS 
partnership are presented with brief comments on 
the results obtained, all from the municipality of 
Muqui-ES. The conclusions were that the interest 
of teachers, students and health professionals 
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is great and that the absolute majority of respondents are aware of what the partnership 
provides and what results it brings for everyone.
KEYWORDS: Partnership; family Health; CREAS; prevention.

1 | 	INTRODUÇÃO
A saúde está intimamente relacionada ao atendimento das necessidades básicas da 

população. A situação de pobreza é um fator determinante da saúde e da doença. Nesse 
sentido, é preciso atuar na erradicação/minimização da pobreza para que possa haver 
melhoria na saúde e na qualidade de vida. A partir dessa condição social, que muitos 
vivem, torna-se necessário que o Estado, a partir das atribuições que lhe cabem, elabore 
políticas sociais no sentido de amenizar essa condição de pobreza e desigualdade.

A ESF (Estratégia de Saúde da Família) é uma iniciativa válida, uma vez que sem 
saúde não existe rendimento escolar e sem escola não existe formação, e todos os setores 
adoecem. Nesse sentido, existe a consideração de que a educação é a base de tudo, pois 
sem ela aumenta o índice de violência, a miséria permanece, as mentes ficam vazias e o 
corpo padece. Em resumo, sem educação nada se desenvolve.

O presente artigo aborda o problema de como devem ser as propostas da ESF para 
que saúde e educação não realizem ações isoladas e como isso deve acontecer na escola. 

O objetivo principal deste texto é realizar uma análise da parceria entre um Centro 
de Referência Especializado de Assistência Social (CREAS), a ESF e uma Escola na 
prevenção de doenças e transtornos afetivos. Já os objetivos específicos são verificar o 
ponto de vista de professores acerca da atuação da ESF e do CREAS na escola; identificar 
a importância da ESF e do CREAS na prevenção e controle de doenças sob o ponto de 
vista dos usuários e verificar qual a opinião dos profissionais de saúde que atuam dentro 
da escola na parceria entre ESF, CREAS e escola na promoção da saúde e transtornos 
afetivos e como se atua nesse sentido.

2 | 	CONSIDERAÇÕES COM RELAÇÃO AO PENSAMENTO DE ALGUNS 
TEÓRICOS

A Estratégia Saúde da Família envolve diversos profissionais, como médicos, 
enfermeiros e agentes de saúde, os quais trabalham em equipe desenvolvendo ações 
que vão desde a prevenção de doenças e assistência à saúde às ações de promoção da 
saúde. A ESF a nível nacional dispõe atualmente de 30.996 equipes distribuídas em 5.272 
municípios, sendo a maioria na região nordeste. Os diferentes profissionais trabalham de 
modo interdisciplinar em um território adscrito, ou seja, em seus respectivos territórios de 
atuação, atendendo de 600 a 1.000 famílias (TEIXEIRA e COSTA, 2003; BRASIL, 2006).

De acordo com Gastão e Guerrero (2010) a Estratégia Saúde da Família (ESF) 
encontra-se amparada nos conhecimentos e técnicas vindos da epidemiologia, do 
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planejamento e das ciências sociais com a finalidade de analisar de forma constante e 
permanente as condições e a situação da saúde da população assistida, bem como a 
organização e execução de práticas adequadas para o combate dos problemas existentes, 
pondo em prática as ações de vigilância, promoção, prevenção e controle de doenças e 
agravos.

Conforme o Ministério da Saúde (BRASIL, 1997a), as características sociais, 
demográficas e epidemiológicas são fatores que determinam a territorialização. Para 
Campos e Belisario (2001) a falta de profissionais para atender a população nesse sentido 
constitui-se em um dos maiores obstáculos na implementação da Estratégia Saúde da 
Família (ESF), a qual exige profissionais com formação generalista, capazes de atuar de 
forma efetiva, na complexa demanda de cuidados da Atenção Básica. Portanto o trabalho 
desses multiprofissionais contraria por certo a atuação da medicina intervencionista 
e sofisticada. Costa e Carbone (2009) referem-se à carência de profissionais nesses 
trabalhos, afirmando que é preciso que se esqueça do estigma de que aquele que “vai para 
a Saúde da Família” é porque não se especializou.

Vale ressaltar que o PSF como parte integrante da ESF não exclui jovens e 
adolescentes, indo além do marco teórico escolar ações de saúde para alunos da rede 
pública de ensino nos níveis de Ensino Fundamental, Ensino Médio, Rede Federal de 
Educação Profissional e Tecnológica, e Educação de Jovens e Adultos.

Nesse sentido, Costa e Carbone (2009) afirmam que a operacionalização desses 
trabalhos permite a criação de um vínculo entre os profissionais e as famílias assistidas. Para 
tanto é fundamental que a estruturação do trabalho, na ESF, consolide-se nos princípios 
da vigilância à saúde. O trabalho desses profissionais, médicos, enfermeiros e agentes 
de saúde no que dizem respeito aos procedimentos de prevenção e controle de doença 
tem bastante ênfase na escola, quando são desenvolvidos os seguintes procedimentos: 
Exame clínico, exame físico, monitorização do crescimento, avaliação da acuidade visual, 
avaliação da saúde bucal, avaliação da audição, atualização do calendário vacinal, Exames 
complementares (fezes e urina).

2.1	 A importância do CREAS na escola
O Centro de Referência Especializado de Assistência Social (CREAS) é uma unidade 

pública da política de Assistência Social onde são atendidas famílias e pessoas que estão 
em situação de risco social ou tiveram seus direitos violados. (BRASIL, s.d.)

Sobre violência sexual e atuação do CREAS, Miranda, Lima e Melo (2013) explicam:

Dentre as violações de direitos está a violência sexual contra crianças e 
adolescentes, que tem condições de ser enfrentadas mediante uma rede de 
proteção organizada, permitindo a articulação e encaminhamentos efetivos 
e constantes, no sentido de identificar as demandas e realizar ações de 
prevenção concomitantes.
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Logo, CREAS e escola constituem membros dessa rede, possibilitando 
desencadear ações dessa natureza, visto que a criança passa significativo 
período de tempo nesta última, podendo a interface das ações minimizarem 
os agravos decorrentes do abuso ou exploração sexual.

Enquanto órgão de referência, o CREAS tem prioridade no atendimento às 
vítimas de violência, entretanto, também atende demandas como: abordagem 
de rua; medidas socioeducativas em meio aberto; famílias com direitos 
violados; atendimento especializado as famílias com crianças e adolescentes 
em situação de trabalho infantil (MIRANDA; LIMA; MELO, 2013, p. 274).

De acordo com o Censo Escolar da Educação Básica de 2017, foram matriculados 
827.243 estudantes com deficiência, transtornos globais do desenvolvimento e altas 
habilidades ou superdotação. Esse número demonstra que a parceria entre os profissionais 
de saúde com os profissionais da educação pode ser importante para incluir, acompanhar 
o desenvolvimento e assegurar a permanência na escola desses estudantes. E isso é 
fundamental para melhorar suas condições gerais de saúde, garantindo assim, maior 
possibilidade de participação, integração e aprendizado.

Conforme o Ministério da Cidadania, no mês de junho de 2019, 13,7 milhões de 
famílias receberam o benefício mensal, chamado bolsa-família A notícia diz textualmente: 
“Ao todo, o Ministério do Desenvolvimento Social (MDS) vai transferir R$ 2,4 bilhões, com 
o valor médio de R$ 178,04 por benefício. Neste mês, mais uma vez a fila de entrada para 
o programa foi zerada e 327,6 mil novas famílias foram incluídas”. (BRASIL, 2019).

Conforme o Portal Educação (2014), no CREAS

O pedagogo social é o profissional que visa inserir a prática da educação, 
em espaços não escolares, como em: projetos de responsabilidade social em 
Instituições Privadas; igrejas, mediante atividades de alfabetização de adultos; 
centros comunitários, por meio de qualificação e capacitação profissional; 
presídios, através de oficinas pedagógicas, bem como em hospitais, asilos ou 
na assistência social a pessoas em situação de risco e abandono (PORTAL 
EDUCAÇÃO, 2014).

Para que o CREAS possa atingir seus objetivos é necessário que os agentes 
envolvidos possam transitar pelos vários espaços públicos e privados, incluindo-se as 
escolas e os lares das famílias. Sendo a principal função do CREAS a promoção da saúde 
e transtornos afetivos, suas ações devem ser permanentes e não pode haver empecilhos 
para que a saúde de todas as pessoas possa ser preservada. Quem mais necessita de 
ações preventivas de saúde e afetividade são aqueles que vivem em níveis de renda 
bastante baixos.

2.2	 A importância da parceria entre a ESF e a escola
A escola atualmente contribui de forma direta ou mesmo indireta da vida política do 

país, uma vez que os estudantes (crianças, adolescentes, jovens e adultos), professores, 
famílias (pais e/ou responsáveis) e voluntários participam das decisões que ocorrem no 
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dia-a-dia da escola, como na elaboração de um plano de ação em saúde como parte do 
projeto político-pedagógico, no qual são envolvidas as equipes de saúde da família. Vale 
ressaltar que esse desenvolvimento crítico e político adquirido pelos valores pessoais, 
crenças e conceitos interferem na produção social da saúde, para que se possa obter uma 
melhor qualidade e vida.

Percebe-se assim a necessidade de união entre a escola e as estratégias de saúde. 
Com essa parceria os sistemas de saúde e de educação no Brasil deram os primeiros 
passos para concretização de ações voltadas para a na promoção da saúde e transtornos 
afetivos.

A história do Brasil demonstra que desde a década de 1950 do século passado (XX), já 
existiam afinidades entre os setores de Educação e de Saúde baseadas na universalização 
de direitos fundamentais. Com o desdobramento do Ministério da Educação e Saúde (MES) 
em Ministério da Saúde e Ministério da Educação e Cultura, os quais adquiriram autonomia 
institucional para elaboração e implantação de políticas em suas áreas, o Departamento 
Nacional de Saúde, do antigo MES, as suas ações passaram a ser responsabilidade do 
Ministério da Saúde (BRASIL, 2017).

A redemocratização do Brasil e a Constituição Federal de 1988 possibilitaram as 
iniciativas e abordagens que pretendiam focalizar o espaço escolar e, em especial, os 
estudantes, a partir de uma perspectiva sanitária baseada nos cuidados de cuidados de 
higiene e primeiros socorros, assistência médica e/ou odontológica.

A parceria entre o setor de Educação e o setor de Saúde forma uma ponte para o 
envolvimento de outros parceiros para a construção de um território, comunidade e escola 
mais saudável e melhor qualidade de vida.

Nesse sentido a Política Nacional de Atenção Básica, na qual as equipes 
de Saúde da Família têm a responsabilidade pela coordenação do cuidado 
dos escolares, além do desafio de um processo de trabalho que considere 
a integralidade das ações, o cuidado longitudinal e o acesso dos escolares 
às ações específicas do Programa Saúde na Escola, considerando suas 
diretrizes e prioridades em cooperação com os profissionais da educação, 
reconhecendo a escola como promotoras da saúde, preventivas e de 
educação para saúde (BRASIL, 2008d).

Acredita-se assim que a escola é uma grande parceira para o desenvolvimento de 
programas do governo federal, uma vez que oferece a possibilidade de educar por meio da 
construção de conhecimentos adquiridos através dos conhecimentos científicos passados 
pelas disciplinas diversas ensinadas na escola; através das crenças e valores culturais 
próprios; através dos meios de comunicação e ainda através dos professores, graças as 
suas experiências pessoais e profissionais, nas quais estão contidas suas crenças, atitudes 
e comportamento.

No Brasil, há alguns anos atrás, já existiam aproximadamente 50 milhões de crianças 
e adolescentes do Ensino Infantil, o Fundamental e o Médio, que participam efetivamente 
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das ações de educação, promoção e assistência à saúde no sistema educacional brasileiro 
(BRASIL, 2006). Importante salientar que os esforços do Ministério da Educação em 
tornar a escola pública inclusiva e acessível a crianças e adolescentes com deficiência 
(física, visual, auditiva, múltipla), exige do corpo docente e dos multiprofissionais de saúde 
conhecimentos e integração desses fatores de risco e vulnerabilidades para que possam 
promover e proteger a saúde, possibilitando assim, qualidade de vida, condições de 
aprendizado e a preparação do cidadão crítico para que esse possa dar continuidade ao 
que lhe foi passado.

Demarzo e Aquilante (2008) enfatizam que a escola exerce papel fundamental 
para a promoção da saúde, estimulada pela formação do cidadão crítico, com autonomia, 
reconhecimento e pleno exercício dos seus direitos e deveres.

Dessa forma a relação de parcerias das equipes da Estratégia de Saúde da Família 
(médicos, enfermeiros e agentes de saúde), escola (corpo docente e demais funcionários) 
e família (pais e responsáveis), considerando-se ainda os voluntários engajados na causa, 
constitui-se em um fator importante para a concretização dos objetivos, que se definem na 
prevenção e controle de doenças, que vão além do limite escolar.

3 | 	AÇÕES DE PROMOÇÃO À SAÚDE – ESF, CREAS E ESCOLA
O Centro de Referência Especializado de Assistência Social (CREAS) é um 

equipamento público onde são oferecidos serviços com o objetivo de acolher, orientar, 
e acompanhar famílias e indivíduos em situação de violação de direitos, fortalecendo e 
reconstruindo os vínculos familiares e comunitários.

A Escola em Foco realiza, pela adoção da ESF, trabalhos de orientação a todos 
os alunos no sentido de acompanhar o desenvolvimento saudável físico e mental dos 
estudantes em cada fase durante a vida escolar, oferecendo cuidado integral, de acordo 
com as necessidades de saúde detectadas. As ações consistem em medidas de educação 
e promoção da saúde, como orientações em relação à nutrição, à prevenção do uso de 
drogas, aos cuidados com os dentes, à prevenção de violências (física, sexual e bullying 
ou assédio moral, como ficou reconhecido no Brasil), à alimentação saudável e à prática de 
atividade física, à prevenção de doenças sexualmente transmissíveis, ao aconselhamento 
contraceptivo, à cultura da paz, entre outras (CARVALHO, 2015).

A Escola deve realizar, pela adoção da ESF, trabalhos de orientação a todos os 
alunos no sentido de acompanhar o desenvolvimento saudável físico e mental dos 
estudantes em cada fase durante a vida escolar, oferecendo cuidado integral, de acordo 
com as necessidades de saúde detectadas. As ações devem consistir em medidas de 
educação e promoção da saúde, como orientações em relação à nutrição, à prevenção 
do uso de drogas, aos cuidados com os dentes, à prevenção de violências (física, sexual 
e bullying ou assédio moral, como ficou reconhecido no Brasil), à alimentação saudável 
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e à prática de atividade física, à prevenção de doenças sexualmente transmissíveis, ao 
aconselhamento contraceptivo, à cultura da paz, entre outras (CARVALHO, 2015).

A promoção da saúde na escola vinculada às ações estratégicas baseia-se 
principalmente na promoção da alimentação saudável, promoção de atividade física, 
educação para a saúde sexual e reprodutiva, prevenção ao uso do álcool, tabaco e outras 
drogas e à Promoção da Cultura de Paz e prevenção das violências e acidentes (BRASIL, 
2014).  Tais ações são comentadas a seguir:

•	 Promoção da Alimentação Saudável:

As equipes de saúde buscam nesse caso, o estímulo de oferta de alimentos saudáveis 
e a escolha de opções adequadas, bem como a discussão de temas relacionados ao perfil 
nutricional e cultural de cada região.

•	 Promoção da atividade física:

A prática de atividade física em qualquer fase da vida é importante para que se 
tenha uma vida saudável, tanto física como mental. A Educação Física na escola, além de 
estimular uma vida ativa dos estudantes, também previne doenças, promove valores, como 
lealdade e determinação, o respeito às regras e a importância de trabalhar em equipe, que 
os acompanharão pelo resto de suas vidas. Jogos e brincadeiras populares também são 
recomendados.

•	 Educação para a saúde sexual e reprodutiva:

A prevenção das doenças sexualmente transmissíveis (DST) e HIV/AIDS à 
população de adolescentes e jovens escolares, assim como ações de promoção da saúde, 
são justificadas pelo fato de que no Brasil, a idade média de iniciação sexual está em torno 
dos 15 anos, ou seja, em idade escolar Para tanto são realizadas nas escolas, ações de 
prevenção visando o enfrentamento das suas vulnerabilidades.

Por isso, também são aproveitadas as orientações de pedagogo social do CREAS 
para facilitar o trabalho da escola.

Os trabalhos dos multiprofissionais visam reduzir as vulnerabilidades e contribuir 
para a promoção da saúde de adolescentes e jovens, por meio de ações de reflexão sobre 
questões relacionadas à saúde integral, sexualidade, gravidez na adolescência, prevenção 
das DST/AIDS, gênero e diversidade sexual.

Prevenção ao uso do álcool, tabaco e outras drogas: As ações visam a prevenção 
do uso de drogas, sejam elas lícitas ou ilícitas, uma vez que cresce o número de usuários, 
justificando dessa forma a inclusão desse tema no cotidiano da escola.

•	 Promoção da Cultura de Paz e prevenção das violências e acidentes:

A promoção da cultura e da paz nas escolas deve ser feita através de atividades e 
ações para que se possa construir um ambiente sem violência. Nesse sentido já existem 
muitos projetos e programas de incentivo à cultura e a paz.
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Em função de que muitas ações por parte dos órgãos de saúde e das entidades 
educacionais ocorrem de forma bastante avulsa ainda, afinal, programas como a ESF 
ocorrem em não todos os âmbitos com deveriam, tanto nas comunidades de grandes 
centros – periferia – como naquelas ainda de difícil acesso – áreas rurais, regiões indígenas 
etc. – nem em muitas das escolas Brasil afora, onde se imagina que a simples docência de 
conteúdos da base curricular nacional seja o suficiente, acredita-se ser necessário que a 
ESF seja implantada de forma mais consistente nos trâmites da política pública nacional, 
no qual a saúde e a educação não fiquem apenas em ações isoladas e que essa estratégia 
de saúde familiar possa ser realmente efetiva, uma vez que nem sempre a família é de fato 
envolvida no todo com ações apenas paliativas.

4 | 	BREVE ANÁLISE DE UMA PESQUISA E CONSIDERAÇÕES FINAIS
Realizou-se uma pesquisa em cinco escolas do município de Muqui-ES para 

averiguar o funcionamento da parceria dessas escolas com o CREAS na promoção da 
saúde e de transtornos afetivos. Foram envolvidas três escolas da área rural e duas de 
comunidades urbanas.

Assim foram envolvidos ao todo 10 professores; 30 alunos, dos quais 10 maiores 
e 10 menores de idade, além de 03 profissionais da saúde, utilizando como sujeitos da 
pesquisa aqueles que se dispuseram e assinaram um termo de livre adesão.

Em virtude da pandemia que ocorre no ano de 2020, todos os entrevistados ficaram 
isolados de seus pares, apenas na presença da pesquisadora.

Foi entregue o seguinte questionário aos 10 professores:

1.	 Você conhece a Estratégia da Saúde da Família – ESF?

2.	 Quais são as ações que já aconteceram e/ou estão sendo realizadas pela ESF 
em parceria com a escola?

3.	 Você se envolve com essas ações?

4.	 Em que tipo de atividades?

5.	 Sabe quantos professores ao todo são parceiros da ESF nesta escola?

6.	 Como você vê as ações da ESF nesta escola?

7.	 Existe parceria ativa dessas atividades com o CREAS?

8.	 Que resultados você pode destacar a partir dessa parceria?

9.	 O CREAS cumpre as funções que você espera?

10.	 Você tem uma noção da importância do CREAS na escola?

Obteve-se o resumo das respostas sendo que a maioria, cerca de 80%, está 
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envolvida com o programa, tem boas noções do que o mesmo representa, vê os resultados 
como bons e satisfatórios. 

Pode-se afirmar que os professores sabem da importância que a saúde representa 
para a obtenção de bons resultados na construção do conhecimento. Eles consideram que 
o CREAS cumpre suas funções, muito importantes, na parceria com a ESF nas escolas. 

Assim, o resultado corrobora que as equipes de Saúde da Família têm a 
responsabilidade pela coordenação do cuidado dos escolares, além do desafio de um 
processo de trabalho que considere a integralidade das ações (BRASIL, 2008d).  

Desta forma, ficou claro que os professores precisam ser alertados e chamados 
pelas direções das escolas a participar ativamente dos eventos esporádicos, e também 
contínuos, desenvolvidos com vistas à constante melhora da saúde dos alunos e sua 
consequente melhor aprendizagem. 

 Também se entregou um questionário aos três profissionais da saúde, com o 
seguinte teor:

1.	 Você conhece a Estratégia da Saúde da Família – ESF?

2.	 Quais são as ações da ESF em parceria com esta escola?

3.	 Você se envolve com essas ações?

4.	 Em que tipo de atividades?

5.	 Quantos professores são parceiros da ESF nesta escola?

6.	 Como você vê as ações da ESF nesta escola?

7.	 O que pensa a respeito da parceria ESF e CREAS?

8.	 Você sabe quantos alunos são beneficiados pelas ações dessa parceria?

9.	 Que resultados você pode destacar a partir dessa parceria?

10.	 Que sugestões você pode dar para a melhoria de resultados a partir da parceria 
ESF/Escola?

11.	 Gostaria de fazer algum comentário acerca do assunto? Qual?

As respostas recebidas dessas três pessoas foram claras de que elas se envolvem 
bastante com as ações e de que as mesmas consideram importante o trabalho, inclusive 
sugerindo mais envolvimento de toda a comunidade. Veem resultados positivos e pensam 
que as várias atividades geram benefícios principalmente a alunos de famílias carentes de 
recursos.

Eles não sabem o número exato de alunos que são afetados, evidente que 
positivamente, mas têm a certeza de ser a maioria. 

Como esses profissionais atuam em mais de uma escola cada um, eles não dispõem 
de muito tempo para refletir acerca de estatísticas além dos atendimentos que realizam, 
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mas possuem a consciência de quanto é valioso o trabalho que realizam.  Como explicam 
Campos e Belisario (2001) a falta de profissionais para atender a população constitui-se 
em um dos maiores obstáculos na implementação da Estratégia Saúde da Família (ESF). 

Portanto, seria desejável que houvesse um número maior desses profissionais à 
disposição das escolas para que as ações necessárias possam ocorrer mais seguidas e 
bem executadas. 

Foi entregue um questionário a 10 alunos maiores de idade, cujo teor é o seguinte:

1.	 Você conhece a Estratégia da Saúde da Família – ESF?

2.	 O que você sabe que a ESF faz nesta escola?

3.	 Você participa de atividades que são realizadas pela ESF?

4.	 Em que tipo de atividades?

5.	 Você acha que essas atividades servem para ensinar alguma coisa sobre 
prevenção de doenças?

6.	 Você fala na sua família sobre esses ensinamentos que recebe?

7.	 Você acha que esses ensinamentos podem servir para você ter sempre uma 
boa saúde?

8.	 Como você vê a parceria entre ESF e CREAS?

Nas respostas recebidas destaca-se que pequeno número praticamente não 
se envolve nas ações, os demais conhecem e participam das atividades, dizem que as 
mesmas ensinam como se proteger de doenças, falam nas famílias e acham a parceria 
entre ESF e CREAS muito importante. 

Eles também afirmam que os ensinamentos recebidos trarão muitos benefícios a 
eles mesmos.

Por isso, Costa e Carbone (2009) afirmam que a operacionalização desses 
trabalhos permite a criação de um vínculo entre os profissionais e as famílias assistidas. 
Sabe-se que os alunos maiores pouco falam nas famílias sobre as ocorrências nas escolas, 
consequentemente devem ser alertados que precisam conversar em casa sobre o assunto 
trabalhado na sua escola. 

Para os 10 alunos menores de idade foram entregues formulários, com os seguintes 
termos:

1)  Você conhece a Estratégia da Saúde da Família – ESF?
Resposta:	Sim ____		  Não____
2)  A ESF faz algum trabalho nesta escola?
Resposta:	Sim ____		  Não____
3)  Você participa de atividades que são realizadas pela ESF?
Resposta:	Sim ____		  Não____
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4)  Você gosta dos  tipos de atividades realizadas pela ESF na sua escola?
Resposta:	Sim ____		  Não____
5)  Você acha que essas atividades servem para ensinar alguma coisa sobre 

prevenção de doenças?
Resposta:	Sim ____		  Não____
6)  Você fala na sua família sobre esses ensinamentos que recebe?
Resposta:	Sim ____		  Não____
7)  Você acha que esses ensinamentos podem servir para você ter sempre uma boa 

saúde?
Resposta:	Sim ____		  Não____
8)  Você vê a parceria entre ESF e CREAS na sua escola ?
Resposta:	Sim ____		  Não____
As respostas foram, na absoluta maioria, positivas, mostrando que esses alunos 

possuem já algum bom conhecimento da parceria em voga, que os ensinamentos recebidos 
são de grande valor para eles e que gostam de ter participação nas atividades. É claro que 
um pequeno número não se interessa muito, algo natural.

Crianças, geralmente, falam em casa das atividades na escola, então, os pais delas 
são mais facilmente interessados em se envolver com ações de saúde na escola do que os 
familiares de alunos já maiores de idade.

5 | 	CONCLUSÃO
Para uma saúde consistente desde a infância, tanto a família como a escola, 

por intermédio de programas governamentais e comunitários precisam realizações de 
orientação com vistas a uma prevenção eficiente de doenças, o que fica mais evidente com 
a recente e presente pandemia da Covid19. Com muitas pessoas, famílias em condição 
vulnerável, a prevenção de doenças deve ser aprendida pelo número possível de pessoas, 
e, para isso, a parceria ESF e CREAS é fundamental que ocorra nas escolas.

Os objetivos apresentados na introdução foram alcançados, pois foi possível 
discorrer sobre o pensamento de teóricos que abordam o assunto objeto deste artigo e 
demonstrar detalhes de uma pesquisa feita com professores e alunos de cinco escolas 
do município de Muqui-ES e também com três profissionais da saúde que atuam na ESF.

Pela abordagem teórica foi possível detectar como funciona o CREAS, a sua 
importância e as principais ações desenvolvidas em escolas. 

Por outro lado, a pesquisa feita, evidenciou que a parceria ESF-CREAS funciona 
razoavelmente bem nas escolas pesquisadas, mas deixa evidente que pode e precisa 
continuar e produzir cada vez mais e bons resultados. Uma criança saudável aprende mais 
e melhor os conteúdos ensinados. 

Como se percebeu que as famílias são envolvidas no todo pelas ações da parceria, 
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fica evidente que não apenas os alunos, mas também seus pais e irmão obtêm vantagens 
que se refletirão em saúde comunitária cada vez melhor.

Pode-se considerar que esse molde de parceria deve ser implantado em todos os 
municípios em que ainda não existem formas eficientes para a prevenção de doenças e os 
cuidados com a saúde dos alunos e de suas famílias.

Em um período de pandemia, a reflexão sobre o que representa a prevenção contra 
doenças de forte contágio é necessária no sentido de uma consciência que precisa envolver 
a toda a humanidade.

Fica a sugestão de que mais estudiosos se debrucem sobre o tema e possam 
alargar o conhecimento acerca do assunto em voga. 
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