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INTRODUÇÃO:	A	educação	em	saúde	constitui	um	conjunto	de	saberes	e	práticas	orientados	para	a	prevenção	de
doenças	 e	 promoção	 da	 saúde.	 Trata-se	 de	 um	 recurso	 por	meio	 do	 qual	 o	 conhecimento	 produzido	 no	 campo	 da
saúde,	 intermediado	 pelos	 profissionais	 de	 saúde,	 atinge	 a	 vida	 das	 pessoas,	 uma	 vez	 que	 a	 compreensão	 dos
condicionantes	 do	 processo	 saúde-doença	 oferece	 subsídios	 para	 a	 adoção	de	novos	 hábitos	 de	 saúde.	OBJETIVOS:
Objetivou-se	 relatar	 a	 experiência	 de	 realização	 de	 atividade	 de	 educação	 em	 saúde.	 METODOLOGIA:	 Estudo
descritivo,	 do	 tipo	 relato	 de	 experiência,	 realizado	 a	 partir	 de	 uma	 atividade	 de	 educação	 em	 saúde	 que	 visou
desenvolver	nos	integrantes	de	uma	comunidade	quilombola	de	uma	cidade	do	Piauí	o	senso	de	responsabilidade	pela
sua	 própria	 saúde	 e	 pela	 saúde	 da	 comunidade	 a	 qual	 pertencem,	 além	 de	 disseminar	 conhecimentos	 acerca	 das
Doenças	Sexualmente	Transmissíveis.	A	atividade	contou	com	a	presença	de	cinquenta	ouvintes,	sendo	a	exposição
da	 temática	 em	 ambiente	 aberto,	 fazendo	 uso	 de	 projeção	 de	 slides	 e	 comunicação	 oral.	 Foi	 visitada	 a	 referida
comunidade	no	mês	de	junho	de	2009.	RESULTADOS:	Os	habitantes	do	local	demonstraram	entendimento	satisfatório
das	informações	prestadas.	Durante	toda	a	exposição	foram	questionadas	e	esclarecidas	suas	dúvidas	a	respeito	da
temática.	 Iniciou-se	 a	 atividade	 com	 a	 apresentação	 dos	 palestrantes	 e	 a	 distribuição	 de	 pirulitos	 para	 as	 crianças,
almejando	 mantê-las	 entretidas	 e	 seus	 pais	 pudessem	 absorver	 melhor	 o	 conteúdo	 explicitado.	 Seguiu-se	 com	 a
realização	da	palestra,	onde	foram	apresentados	os	slides	contendo	definição,	prevalência,	transmissão,	complicações
e	prevenção	de	condiloma	acuminado,	gonorreia,	herpes,	sífilis,	HIV/AIDS,	cancro	mole,	tricomoníase	e	linfogranuloma
venéreo.	Deu-se	continuidade	com	a	demonstração	do	modo	de	utilização	dos	preservativos	femininos	e	masculinos.
Houve	distribuição	de	preservativos	e	panfletos	para	todos.	Encerrou-se	com	a	realização	de	um	coquetel	e	atividade
de	entretenimento	(filme).	CONCLUSÃO:	Ficou	evidente	a	enorme	carência	da	comunidade	em	termos	de	atenção	e
informações	 em	 saúde.	 Assim,	 a	 educação	 em	 saúde	 consiste	 em	 uma	 ação	 primordial,	 tendo	 em	 vista	 que	 a
informação	contribui	diretamente	na	melhoria	da	qualidade	de	vida	e	tem	potencial	para	diminuir	as	carências	daquela
comunidade,	 agravadas	 por	 um	 histórico	 de	 desamparo	 social.	 A	 divulgação	 dessas	 experiências	 pode	 incentivar	 a
adoção	das	estratégias	utilizadas	em	outras	realidades.


