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Se trata de un relato de experiencia y reflexion sobre un curso sobre Educacién Permanente en Salud y
Literacia para la Salud. El objetivo es socializar reflexiones y estudios de la tematica desarrollada en el
curso: Comunicacion, educacion y literacia para la salud: estrategias para la promocién de la salud. Para
esto se utilizé revision bibliografica, investigacion documental, abordaje dialégico y sistematizacion del
contenido de uno de los encuentros del referido curso. Se verificé la participacién activa, integrada e interés
de los participantes, que componian un grupo multidisciplinario. Las discusiones ampliaron los conceptos
de educacién permanente en salud y de literacia para la salud. La educacién permanente en salud
desempeifia un papel significativo en la construccidén de estrategias que califiquen la atencion, gestion en
salud y el control social. Como una medida politica para este desafio se encuentra la literacia para la salud,
que podra contribuir en los impactos en la salud individual y colectiva de la poblacién.

Descriptores: Educacién en salud; Promocidén de la salud; Educacién continua.

Trata-se de um relato de experiéncia e reflexdo sobre um curso sobre Educacdo Permanente em Sadde e
Literacia para a Saude. O objetivo é socializar reflexdes e estudos da temadtica desenvolvida no Curso:
Comunicacdo, educacio e literacia para a saide: estratégias para a promocao da saude. Para isto se utilizou
revisdo bibliografica, pesquisa documental, abordagem dialdgica e sistematizacao do contetido de um dos
encontros do referido curso. Verificou-se a participacdo ativa, integrada, e interesse dos participantes, que
compunham um grupo multidisciplinar. As discussdes ampliaram os conceitos de educacdo permanente em
saude e de literacia para a sadde. A educagdo permanente em saude desempenha papel significativo na
construcdo de estratégias que qualifiquem a atenc¢do, gestdo em sadde e o controle social. Como uma
medida estratégica para este desafio encontra-se a literacia para a saude, que poderd contribuir com
impactos na sadde individual e coletiva da populacao.

Descritores: Educacdo em saide; Promoc¢ao da satide; Educag¢ao continuada.

This is an experience report and a reflection on a training course regarding Permanent Education in Health
and Health Literacy. The objective is to socialize reflections and studies on the theme developed in the
Course: communication, education and health literacy: strategies for health promotion. To do so, a
bibliographic review was conducted, as well as documental research, with a dialogic approach and content
systematization of one of the meetings of the aforementioned course. The participants composed a
multidisciplinary group and were actively engaged. Discussions have broaden the concepts of permanent
education in health and health literacy. Permanent education in health has a meaningful role in the
development of strategies that qualify health care, health management and social control. Health literacy is
a policy that can be used to face this challenge, contributing to the individual and collective health of the
population.

Descriptors: Health education, Health promotion, Continuing education.
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INTRODUCCION

a educacién permanente en salud (EPS)
Lsurgié en la década de 1980, por

iniciativa de la Organizacién
Panamericana de la Salud y de 1la
Organizacion Mundial de la Salud (OPAS/
OMS) para el desarrollo de los recursos
humanos en la salud. En Brasil, se fortaleci6
como politica nacional en 2004 (Ordenanza
198, de febrero de 2004), con el objetivo de
identificar las necesidades de formacion y de
desarrollo de los trabajadores del area de la
salud y la construccion de procesos que
pudiesen calificar la atencién y gestién en
salud, con el fin de lograr un fortalecimiento
del control social y la producciéon de salud
individual y colectiva de la poblacién.

La EPS es una estrategia politico
pedagégica de formacion profesional, para
que estos puedan atender las reales
necesidades de salud de la poblacidn,
teniendo como apoyo la vision critica, la
intervencion creativa y la realidad social, con
el fin de ofrecer un atendimiento ético,
humanizado y con calidad. La EPS sigue los
principios y directrices del Sistema Unico de
Salud (SUS) brasilero, preocupandose por el
fortalecimiento del modelo de atencién
integrado e interdisciplinario, con la
promocién de la salud para que la atencién
integral sea la referencia del trabajo,
generando autonomia en los sujetos en la
produccién de la salud?.

La construccién de esta politica fue
intensificada con los cambios en las formas
de representacion de la realidad de salud?
(modelos) teniendo como marco la
Constitucion Federal de 1988 y otros
documentos legales. Hasta entonces, los
modelos de asistencia a la salud se basaban
en la forma de como los servicios de salud
estaban organizados, con sus complejidades
tecnoldgicas relacionadas entre si en los
diferentes espacios y poblaciones?.

A partir del contexto de la reforma
sanitaria, de la elaboracion de la actual Carta
Magna, otras formas fueron concebidas, entre
las cuales se destacan el modelo tecno-
asistencial en defensa de la vida; gestion
democratica; salud como derecho de
ciudadania; servicio publico de salud dirigido
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para la defensa de la vida individual y
colectiva; manera de gestionar y actuar en el
campo de las acciones de salud?.

Son concepciones que progresivamente
van siendo instituidas por las directrices y
principios del SUS a partir de la década de
1990. En este contexto, los procesos
formativos de la graduacién y de desarrollo
de la fuerza de trabajo en salud pasaron a
tener mayor visibilidad en lo que se refiere a
su importancia y necesidad de diferentes
aportes tedrico-metodoldgicos, como
respuesta a la realidad.

En 2003 fue creada la Secretaria de
Gestion de Trabajo y de la Educacién en la
Salud (SGTES) cuya propuesta se dirige al
rompimiento de las concepciones en el area
de formacién y desarrollo de recursos
humanos en la salud, con el fin de generar un
atendimiento que sepa aceptar los desafios
colocados en el sector, fruto de un
movimiento de convergencia de los campos
de la Educacién y del Trabajo y absorcién de
una vision interdisciplinaria de los procesos
de produccién y oferta del trabajo y de la
organizacion de la ensefianzas3.

El referido o6rgano presenta la
implementacion de la interdisciplinariedad y
de la integracion entre trabajo y educacion en
salud. De esta forma, las politicas de
educacién en la salud traen perspectivas
diferenciadas y la educacién permanente en
salud se torna el eje estructurante de las
acciones del poder publico3.

Asi, la politica de formacion y desarrollo
para el SUS, concebida en 2004 por la SGTES
a partir de un amplio y participativo debate
envolviendo trabajadores de la salud,
intelectuales, gestores y estudiantes, gana
nuevos contornos y atencion en la agenda
publica brasilera*. Las politicas de educacion
en la salud pasaron a ser concebidas de
forma articulada entre los campos de la
educacion a partir de las siguientes
directrices:

i) articulacion entre ensefianza y trabajo;

ii) vinculacion entre formacién, gestion
sectorial, atencion a la salud y participacion
social;

iii) construcciéon de la rede del SUS como
espacio de educacion profesional;
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iv) reconocimiento de bases loco-regionales
como unidades politico-territoriales donde
estructuras de enseflanza y de servicios
deben encontrarse en ‘co-operacion’ para la
formulacién de estrategias para la ensefianza,
asi como para el crecimiento de la gestiéon
sectorial, la calificacién de la organizacion de
la atencién en lineas de cuidado, el
fortalecimiento del control social y la
inversion en la intersectorialidad®.

En este sentido, vale dialogar sobre el
entendimiento de la educacién continuada y
de la educacién permanente en salud, que
para muchos son sinénimos.

Almeida* afirma que la educacién
continuada son cursos periodicos, sin una
constancia, que representan una continuidad
del modelo escolar o académico, basado en
técnicas de transmision y que produce la
actualizacion de conocimientos
especializados, con enfoque disciplinar
efectivizado en ambiente didactico. Esta
concepcion de educacion trae una distancia
entre la practica y el saber, o sea, una
desconexion entre la teoria y la soluciéon de
dificultades en la cotidianeidad de la practica.

La educacién permanente es una
importante estrategia  educativa  de
formacién en salud que busca romper con la
fragmentacion profesional, en la busqueda
por la interdisciplinariedad en salud en la
conducciéon del trabajo en salud. Presenta
como caracteristicas la incorporacion de la
enseflanza y aprendizaje a la vida cotidiana
de las organizaciones y a las practicas
sociales y laborales en el contexto real en que
ocurren, hecho que modifica de forma
significativa las estrategias educativas a
partir de la practica como fuente de
conocimiento y de problematizacion del
propio hacer. Coloca los actores como sujetos
en proceso reflexivo de la practica y
constructores del conocimiento y de
alternativas de acciones, teniendo el equipo
como soporte de interacciéon con el fin de
lograr la interdisciplinariedad#-.

Esta puede corresponder a la educacion
en servicio, cuando sus objetivos, estrategias,
contenido, instrumentos y recursos se
proponen los cambios institucionales o la
orientacion politica de las acciones prestadas
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en determinado tiempo y lugar. Puede
corresponder a la educaciéon continuada
cuando se destina a la construcciéon de
cuadros institucionales y la inversién en
carreras por servicio en tiempo y lugares
especificos. Y también corresponder a la
educaciéon formal de profesionales, cuando
“se presenta ampliamente porosa a las
multiplicidades de la realidad de vivencias
profesionales y se coloca en alianza de
proyectos integrados entre el sector/mundo
del trabajo y el sector/mundo de Ila
ensefianza”’.

En esta perspectiva, el estudio sobre
Educacion Permanente en Salud fue
necesario para el desarrollo de uno de los
encuentros en el Curso de Invierno:
Comunicacion, educacién y literacia para la
salud: estrategias para la promocion de la
salud, realizado de 08 a 12 de agosto de 2016
en la Universidad Federal do Triangulo
Mineiro - Uberaba-MG, promovido por el
PROLISA-BR: “Grupo de estudos e pesquisa:
Promo¢do em comunicacdo, educacao e
literacia para a sadde no Brasil”. El curso
tuvo el objetivo de promover un espacio de
discusion  sobre aspectos tedricos 'y
herramientas relativas a la literacia para la
salud, exigiendo una contextualizacion en el
ambito de la politica de salud, con abordaje
de temas sobre la educacion en salud,
educacion permanente en salud,
comunicacién en salud, educaciéon popular en
salud y promocion de la salud.

La principal justificativa para la oferta
de este curso es el hecho de que la literacia
para la salud (LS), sea entendida como una
estrategia de promocion de la salud que
propone analizar y evaluar los niveles de
conocimiento y capacidad de cada persona en
identificar los mecanismos para cuidar su
salud, es un campo de investigacion reciente,
principalmente en América Latina.

Asi, el ejercicio de la Educacion
Permanente en Salud, bajo la perspectiva
estudiada, esta imbricada con la LS, dado que
los profesionales, constituidos en equipos
multiprofesionales y orientados para una
mayor resolutividad de los problemas de
salud de las poblaciones locales, al construir
conocimientos en el sentido de promover la
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equidad de acceso a los servicios de salud,
podran contribuir también a la superacién de
disparidades sociales en salud y a la
promocién de la salud de la poblacioén, o sea,
Literacia para la Salud.

La interaccion de estrategias entre
Educaciéon Permanente en Salud y Literacia
para Salud es un desafio que fue discutido en
uno de los encuentros del referido curso.

Asi, el objetivo de este articulo es
socializar la efectivacion del referido
encuentro y los estudios sobre la educacion
permanente en salud y su relaciéon con la
literacia para la salud, como estrategia para
la promocién de la salud.

METODO

Se trata de un relato de experiencia a partir
del Curso de Invierno: Comunicacion,
educacion y literacia para la salud:
estrategias para la promociéon de la salud,
realizado de 08 a 12 de agosto de 2016 en la
Universidad Federal do Tridngulo
Mineiro/UFTM - Uberaba-MG, dirigido a
estudiantes de graduacion y pos-graduacion
de las Carreras de la UFTM y abierto para la
comunidad externa.

Fueron utilizadas la revisiéon de la
literatura y la investigacion documental para
subsidiar los estudios sobre la tematica y el
abordaje freiriano, en el cual la relacion
dialéctica y dialégica estuvo presente en la
concepcion del encuentro y en su
realizacion8. El didlogo entre las facilitadoras
y los participantes fue compuesto por
intencionalidades, o sea, de aprension de los
siguientes  asuntos-guia: la  Educacién
Permanente en Salud y sus conceptos
construidos por los participantes; la
Educacion Permanente en Salud como una
politica de salud, la Educacién Permanente
en Salud y su relacién con la Literacia para la
Salud. En este contexto, la interaccidon, la
participacion y el hacer se constituyeron
como forma de ensefianza/aprendizaje.

RESULTADOS

En el encuentro que traté de la Educacion
Permanente en Salud, estuvieron presentes
13 participantes, siendo tres alumnos de la
Graduacion, tres de la Pos-graduacion y siete
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profesionales de la comunidad externa de la
UFTM.

El grupo de participantes fue
heterogéneo y multidisciplinario,
demostrando interés por los asuntos

discutidos, interactuando entre si y con las
facilitadoras, lo que proporcioné el didlogo y
la construcciéon de conceptos basicos sobre
las tematicas y aprehensién de
conocimientos a partir de las reflexiones
establecidas.

DISCUSION

En el ejercicio de la Educaciéon Permanente
en Salud, los descubrimientos innumerables
y saberes tecnoldgicos que se renuevan en el
area de la salud contribuyen a que el
profesional no domine todo lo que requiere
en situaciones complejas de necesidades en
derechos a la salud. Tales situaciones cuentan
con la presencia de saberes tradicionales de
las culturas, valores inter-relacionados al
proceso salud/enfermedad/cuidado/calidad
de vida’.

Otro aspecto relevante a considerar es
que no bastan trabajadores graduados,
materiales financieros e infraestructurales
bien administrados, gestion comprometida
con la calidad de servicios, o inclusive
discutir habilidades y comportamientos y
perfiles de los trabajadores para que se
produzcan acciones y servicios
comprometidos con las demandas de la
poblacién, con la calidad deseada*”.

Las politicas de salud especificas de
formacidn dirigen y dan amparo al segmento
de los trabajadores, sin embargo, es
necesario mucho mas: es importante
asegurar al area de formacién un lugar
central, finalista, a las politicas de salud, en el
sentido de ver el trabajador como un actor
que produce salud y no solamente como un
recurso467.

La introduccion de la Educacion
Permanente en Salud y la promocién de la
literacia para la salud son estrategias
significativas, en lo que se refiere a las
practicas de formacién, atencién, gestion,
participacion social, formulacion de politicas
y el control social.

Para esto, es necesaria la
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intersectorialidad de las politicas, con
enfoque en la educacién, teniendo como fin
los cambios en la graduacién, en las pos-
graduaciones como las especializaciones en
la modalidad de residencia y otras®’. Como
apunta Ceccim:

“Una accion organizada en la direccion de una

politica de la formacion puede marcar |[..]

concepciones en la gestion del sistema de salud,
pero también demarca una relacién con la
poblacién, entendida como ciudadanos de

derechos™ .

Por otro lado, la reduccién de recursos
para atender las necesidades de los
ciudadanos de derechos se manifiesta en
coyuntura de crisis. Las politicas de
formacion y politicas de salud son algunos de
los segmentos que sufren presion, debiendo,
no obstante, mantener su finalidad de
satisfacer las necesidades/derechos de salud
de la poblaciéon y de la universalizacion y
equidad en las acciones y servicios de salud’-
9. En esta perspectiva, segiin Saboga- Nunes?:

El estudio de los determinantes de la salud dice

que la LS (literacia para la salud) posee impacto

significativo en la calidad de vida y el bienestar
de la sociedad en condiciones adversas como
crisis econémica y financiera. En estos casos es

evidente la degradacion de calidad de vida y

bienestar de las poblaciones, especialmente de

las personas en situacién de riesgo y

vulnerabilidad social.

Por lo tanto, la Literacia para la Salud es
considerada como uno de los recursos que
desempefian un papel relevante en el
incremento de la resiliencia y bienestar
individual, asi como en la promocién de la
salud.

Ademas, segiin Saboga-Nunes®:
La LS es vista como consecuencia del acceso de la
persona a la informacién de salud. Esta
informacion puede ser apropiada para el
individuo con el desarrollo de sus capacidades de
comprension, influyendo la evaluacién que puede
efectuar de las acciones a tomar [..]
determinada por su capacidad de gestién a la
aplicacién del conocimiento adquirido sobre la
salud para su vida diaria. Esta aplicacion es
mediada por la capacidad de inversién que el
individuo desarrolla en la construccién de sus
opciones de vida mds o menos favorables a la
promocion de su salud.

.Y cudl es la relacion de la educacién
permanente en salud con la literacia para la
salud? En la formacion del equipo
multiprofessional e interdisciplinar y su
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busqueda por atender las
necesidades/derechos de la salud de la
poblacién.

Es necesario aclarar cuestiones de
concepto: la “literacia” puede exprimir
perspectivas diferencias en “literacia en
salud” y “literacia de la salud”. Saboga-

Nunes? apunta que:

“Literacia en salud” nos remitird a una
externalidad al sujeto de la salud, un locus
externo al individuo, que estd mds alld de si
mismo, y en relacién al cual él puede desarrollar
mayor o menor grado de apropiacion. Por su
lado, “literacia de la salud” nos colocard frente a
la internalidad de la salud como un componente
intrinseco al individuo. Aqui, el locus de la
discusion se centrard en el propio actor, que se
relaciona con el tema como algo que le es
intrinseco, perteneciente a si mismo. Aunque las
propuestas anteriormente referidas no se
excluyan mutuamente antes se completan, la
busqueda de un elemento que agregue a estos
dos conceptos podria ser conseguido en
“Literacia para la Salud”.

La “literacia para la salud” puede ser
definida como la “concientizacion de la
persona aprendiente y actuante en el
desarrollo de sus capacidades de
comprension, gestion e inversion, favorables
a la promocién de la salud”19,

Por lo tanto, todos los actores sociales
estan envueltos en el sistema de salud, tanto
como profesionales de la salud, gestores, asi
como movimientos sociales y demas
personas de la poblacion en la busqueda por
la promocion de la salud.

CONCLUSION

Dialogar sobre la literacia para salud en un
encuentro fue significativo por propiciar a los
presentes reflexiones sobre la relevancia de
la educaciéon permanente en salud en el
contexto de la promocion de la salud, sin
embargo insuficientes considerando la
amplitud del tema en cuestion. Se sugiere que
a partir de esta primera iniciativa del
PROLISA-BR, al promover un Curso de
Invierno, otras puedan ser efectivizadas.

La educacion permanente en salud
desempefia un papel relevante en la manera
de prensar la formacion de profesionales de
salud, la construcciéon de estrategias y
procesos que califiquen la atencion y la
gestiéon en salud, fortaleciendo el control
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social, en el sentido de producir impactos
significativos sobre la salud individual y
colectiva de la poblacién, no obstante,
muchos desafios permean el universo de los
trabajadores de la salud.

Como una medida politica para este
desafio se encuentra la promocion de la
literacia para la salud que podra contribuir
en los impactos de la salud individual y
colectiva de la poblacion, o sea, en el
desarrollo de la  aprehensién de
informaciones, entendimiento, gestién e
inversion favorables a la promocion de la
salud.

Tales estrategias: educacion
permanente en salud y la relacion de esta con
la promocién de la literacia para la salud son
temas nuevos, que necesitan ser estudiados,
evaluados en el contexto de la realidad
brasilera.
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