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SITUANDO A  

EDUCAÇÃO POPULAR EM SAÚDE 

 



EDUCAÇÃO POPULAR EM SAÚDE: UM 

OLHAR GERAL 

 Constitui um campo de teorias, de movimentos e de práticas; 

 Tem orientado a construção de práticas alternativas aos modos dominantes de fazer, 

sentir e pensar as realizações de cuidado em saúde;  

 No campo da saúde, a Educação Popular constitui um dos referenciais da construção de 

processos pautados por uma perspectiva crítica, problematizadora e dialógica; 

 Suas raízes estão nas experiências, desde os anos de 1970, passando por vários momentos 

históricos até os tempos atuais, com seus desafios e obstáculos próprios; 

 Essas experiências geraram reflexões, aprendizados, elaborações, propostas e produções 

que configuram contribuições concretas à Saúde Coletiva e ao SUS, como um todo; 

 Tem sentidos e expressa metodologias na formação, no cuidado, na gestão e na 

participação social em saúde. 



EDUCAÇÃO POPULAR EM SAÚDE: 

ASPECTOS CONCEITUAIS 

 É um processo de ensino e de aprendizagem, permeado pela construção 

compartilhada e pelo trabalho e pela ação social; 

 

 Tem dimensões teórico-filosófica, metodológica e ético-política; 

 

 Do ponto de vista teórico-filosófico, envolve, em sua realização, princípios 

como: criticidade; emancipação; amorosidade; interculturalidade; práxis; 

e dialética; 



EDUCAÇÃO POPULAR EM SAÚDE: 

ASPECTOS CONCEITUAIS 

 Do ponto de vista metodológico, contempla o diálogo e a participação 

protagonista das pessoas/grupos e movimentos, bem como a construção 

de vínculos fraternos e solidários entre elas; 

 Aposta nos encontros humanos permeados por processos educativos, 

pela criação de contextos de aprendizagem e de oportunidades de 

diálogos na realidade dos serviços e dos territórios. 

 Pressupõe tomar a realidade social, suas contradições, complexidades e 

dinâmicas, como ponto de partida da ação social, na medida em que 

ensejará a mobilização das questões e temas geradoras e mobilizadoras 

dessa ação; 



EDUCAÇÃO POPULAR EM SAÚDE: 

ASPECTOS CONCEITUAIS 

 Na dimensão ético-política, possui uma intencionalidade política explícita que é 

pautada, fundamentalmente, em horizontes alterativos dos determinantes e 

condicionantes dos contextos sociais, políticos, culturais e humanos; 

 Sua ênfase e desenvolvimento em processos locais e comunitários, ou em temas 
específicos, é abordada de maneira dialeticamente conjunta com essas questões de 

ordem política estrutural; 

 Busca tecer um processo de cuidado e de educação em saúde que contemple a 

construção solidária, crítica, criativa e compartilhada de estratégias, individuais e 
coletivas, de enfrentamento e superação dos problemas sociais;  

 Para tanto, entende os serviços de saúde como centros de referência, de articulação e 

de mobilização para a promoção da saúde e a construção de caminhos e estratégias 

para o bem viver. 



EDUCAÇÃO POPULAR EM SAÚDE: 

ASPECTOS CONCEITUAIS 

 José Francisco de Melo Neto fundamenta que 

algo pode ser popular se tem origem nos esforços, no trabalho do povo, das maiorias (classes), dos 
que vivem e viverão do trabalho. Mas, a origem apenas não basta. Algo é popular se tem origem 
nas postulações dos setores sociais majoritários da sociedade ou de setores comprometidos com 
suas lutas, exigindo-se que as medidas a serem tomadas beneficiem essas maiorias. [...] Ser 
popular, portanto, significa estar relacionado às lutas políticas com a construção da hegemonia 
da classe trabalhadora (maiorias), mantendo o seu constituinte permanente, que é a 
contestação. É estar se externando através da resistência às políticas de opressão e adicionadas 
com políticas de afirmação social (2014, p. 28-29) 

 

 Nas palavras de Eduardo Stotz, 

o adjetivo popular (...) não se refere ao público, mas à perspectiva política com a qual se trabalha 
com a população, o que significa colocar-se a serviço dos interesses dos oprimidos da sociedade 
em que vivemos, na maioria das vezes pertencentes às classes populares, bem como de seus 
parceiros, aliados e amigos (2020, P. 44). 

 



DESAFIOS ATUAIS DA  

EDUCAÇÃO POPULAR EM SAÚDE 

 



TOMAR A REALIDADE SOCIAL COMO 

PONTO DE PARTIDA DAS AÇÕES  
EM SAÚDE NA APS  

 Paulo Freire diz que 

o compromisso, próprio da existência humana, só existe no engajamento com a realidade, 

de cujas águas os homens verdadeiramente comprometidos ficam “molhados”, 

ensopados. Somente assim o compromisso é verdadeiro. Ao experienciá-lo, num ato que 

necessariamente é corajoso, decidido e consciente, os homens já não se dizem neutros 

(2011, p. 18). 

 

 Por sua vez, Eymard Vasconcelos (2015), aponta, como estratégias para a 

construção das ações educativas na APS, passos como: inserir, observar, intervir e 
refletir. 



 Tomar como ponto de partida, da construção do trabalho e da ação em 

saúde, a realidade social, suas dinâmicas, contradições e complexidades.  

 UBS/USF como “torres de marfim” / “fosso cultural” entre unidades e 

comunidade 

 Estabelecer processos permanentes e protegidos na agenda, onde os 

Profissionais de Saúde se permitam vivenciar, conhecer e aprender a 

realidade social na qual estão trabalhando / Territorialização permanente 

 Construir processos de trabalho e de gestão em saúde na APS que 

extrapolem as paredes e os muros das unidades básicas de saúde 

TOMAR A REALIDADE SOCIAL COMO 

PONTO DE PARTIDA DAS AÇÕES  
EM SAÚDE NA APS  



















 Nas palavras de Eduardo Stotz (2020, p. 44-45),  

o traço fundamental da perspectiva da Educação Popular está no delineamento 

de seu método, ou seja, o fato de tomar como ponto de partida do processo 

pedagógico o saber anterior das classes populares. Na saúde, isso significa 
considerar as experiências das pessoas sobre o seu sofrimento, e os movimentos 

sociais e organizações populares em sua luta pela saúde nas comunidades de 

moradia, de trabalho, de gênero, de raça e etnia. Ponto de partida significa 

reconhecimento, palavra que tem o sentido de admitir um outro saber, tão válido no 

âmbito do diálogo quanto o saber técnico-cientifico. 

 

A MATÉRIA-PRIMA DO PROCESSO EDUCATIVO 

EM SAÚDE NA APS ESTÁ NO SENTIR, NO PENSAR E 

NO AGIR DAS PESSOAS E DOS GRUPOS 

SOCIALMENTE TERRITORIALIZADOS  



 As atividades educativas na APS precisam enfocar não os conteúdos pré-definidos pelos 

cientistas ou pelos técnicos, mas, fundamentalmente, os conteúdos mandados e 

mobilizados pelos sentir, pensar e agir das pessoas, das suas famílias e da comunidade; 

 Garantir que o discutido nos processos educativos possa ter sentido para a vida das 

pessoas e para suas demandas e necessidades; 

 É muito importante criarem-se espaços dentro da construção de serviços de saúde na 

APS em que se dê vazão para que as pessoas da comunidade compartilhem suas falas, 
seus sentires, seus pensares e suas elaborações; 

 Oportunizar espaços para expressão dos saberes e práticas locais, inclusive pela arte, 

pela criatividade, pela cultura local; 

A MATÉRIA-PRIMA DO PROCESSO EDUCATIVO 

EM SAÚDE NA APS ESTÁ NO SENTIR, NO PENSAR E 

NO AGIR DAS PESSOAS E DOS GRUPOS 

SOCIALMENTE TERRITORIALIZADOS  



















AS PESSOAS DA COMUNIDADE PRECISAM 

PARTICIPAR DOS GRUPOS EDUCATIVOS E DAS 

AÇÕES SOCIAIS LOCAIS COMO COAUTORAS 
E COGESTORAS DOS MESMOS  

 Nas palavras de Palmira Sérgio Lopes, 

a educação popular é importante na saúde porque ela contribui para que as pessoas 

comecem a compreender o que eu e você passamos como gente, como povo, 

como história de luta pela vida. Entender que também temos conhecimentos e que a 

gente também está educando mesmo sendo povo simples. [...] As pessoas precisam 
aprender a valorizar seus costumes antigos, acreditar naquilo que nossos antepassados 

faziam, acreditar nas práticas populares, que são muitas e são bastante ricas, além de 

se envolverem nas lutas dos menos favorecidos (2019, p. 94). 

 



AS PESSOAS DA COMUNIDADE PRECISAM 

PARTICIPAR DOS GRUPOS EDUCATIVOS E DAS 

AÇÕES SOCIAIS LOCAIS COMO COAUTORAS E 
COGESTORAS DOS MESMOS  

 Compreender as pessoas envolvidas nas ações educativas não como público-alvo, mas como 
público participante; 

 Envolver as pessoas nos processos educativos em saúde como coautores e como protagonistas 
junto com os profissionais de saúde; 

 Incentivar as pessoas, por meio de diferentes formas e estratégias, a construir junto, trazer 
ideias, tecer críticas e contrapontos, agregar propostas e sugestões; 

 Profissionais de saúde não tomarem para a si a exclusividade da liderança da mediação dos 
encontros dos grupos e das ações comunitárias; 

 Convidar moradores das comunidades para se envolverem no andamento de grupos e ações 
educativas, acrescentando algo que possa, que saiba e que se disponibilize a fazer, incluindo 
as pessoas, tendo como partida o saber e a prática que essas pessoas já acumulam em suas 
iniciativas locais, familiares e comunitárias de cuidado; 

 















 



 







AS PESSOAS DA COMUNIDADE PRECISAM 

PARTICIPAR DOS GRUPOS EDUCATIVOS E 

DAS AÇÕES SOCIAIS LOCAIS COMO 
COAUTORAS E COGESTORAS DOS MESMOS  

 Na acepção trazida por Debora Dantas e colaboradores(as) (2018, p.158), 

apesar das normas da Estratégia Saúde da Família proporcionarem a unificação das condutas dos 

trabalhadores, [...] é essencial abrir passagem às particularidades, com as quais o sujeito participa 

e se afirma no contexto de existência social, política, cultural, ambiental, biológica e afetiva. Estas 

particularidades permitem ao sujeito produzir relações, modos de vida e linguagens, assim como 

manifestações relacionadas ao processo saúde-doença. 

 Dantas e colaboradores(as) continuam indicando a centralidade de: 

vias de produção do cuidado individual ou coletivo [que] procedem de forças e recursos que 

agem e reagem nesse território de produção, no qual os sujeitos, profissional e usuário, se acham, 

se reconhecem e se movimentam, ao mesmo tempo em que assistem e são assistidos, escutam e 

são escutados, cada um em seu conjunto dinâmico de intenções e significações (re) elaboradas 

de uma forma singular. 



OS PROCESSOS EDUCATIVOS EM SAÚDE NA APS 

PRECISAM SER DESENVOLVIDOS DE FORMA 

INDISSOCIÁVEL DA AÇÃO TRANSFORMADORA SOBRE A 
REALIDADE E DO APOIO SOCIAL E COMUNITÁRIO  

 Articular a ação educativa com o trabalho Emancipador; 

 Ativar a construção e a mobilização de redes de solidariedade e de apoio social comunitário 
ante a necessária demanda de resistências e enfrentamentos aos processos de 
vulnerabilidades que vêm sendo intensificados no contexto da pandemia; 

 A EPS não se resume a uma atividade educativa em particular, ou a uma ação a mais que é 
desenvolvida no serviço. Precisa, efetivamente, apoiar movimentos de construção em 
mutirão e em colaboração de a possibilidade do serviço ser um centro de referência social, 
local e comunitário, para a promoção, a proteção e a afirmação da vida; 

 Associar o trabalho em saúde cotidianamente desenvolvido com ações de enfrentamento às 
contradições, à desumanização, como também aproximar o trabalho na APS com todas as 
ações promotoras da mobilização de rede de solidariedade e de apoio social comunitário. 

 Reconhecer, valorizar e apoiar as iniciativas que a própria comunidade, através de seus 
vários grupos sociais territorializados, tem para enfrentar as dificuldades em saúde.  



 Como afirma Ana Paula Morel (2021, p. 8),  

as ações de enfrentamento à pandemia que vêm ganhando maior visibilidade estão centradas 
na assistência médica de pessoas infectadas, quase sempre em serviços hospitalares de 
emergência e urgência. Essas ações são realmente fundamentais, mas também existe todo um 
trabalho menos conhecido que busca atuar justamente antes do adoecimento da população. 
Tal trabalho, educativo e de mobilização, envolve uma parte do Sistema Único de Saúde (SUS) e 
conta sobretudo com o trabalho dos agentes comunitários de saúde, além de importantes 
setores da sociedade, como lideranças comunitárias, movimentos sociais, comunidades 
escolares e universidades públicas. Essas ações educativas favorecem a transformação dos 
conhecimentos científicos em cultura, prática e realidade das pessoas, assim como ajudam a 
trazer os questionamentos feitos com base em diferentes realidades e saberes populares para a 
própria ciência. Elas podem atuar [...] apoiando o engajamento da população nas 
transformações da sociedade possibilitadas pelos conhecimentos científicos e pela mobilização 
popular. 

 

OS PROCESSOS EDUCATIVOS EM SAÚDE NA APS 

PRECISAM SER DESENVOLVIDOS DE FORMA 

INDISSOCIÁVEL DA AÇÃO TRANSFORMADORA SOBRE A 
REALIDADE E DO APOIO SOCIAL E COMUNITÁRIO  























POTENCIALIDADES E CONTRIBUIÇÕES DA 
EDUCAÇÃO POPULAR EM SAÚDE NA APS 

 



 Experiências orientadas pela integração ensino, serviço e comunidade, 

com apoio da extensão universitária;  

 Lives e outros espaços virtuais de encontro, de formação e de 

mobilização; 

 A formação de agentes populares de saúde nos territórios da APS; 

 Construção de produtos de sistematização de experiências e de 

subsídio ao adensamento teórico e a autorreflexão crítica na ação da 

EPS na APS. 

 

POTENCIALIDADES E CONTRIBUIÇÕES DA 
EDUCAÇÃO POPULAR EM SAÚDE NA APS 



CONCLUSÕES 

 



CONCLUSÕES 

 É fundamental pensar o fazer da EPS  em sua aplicação concreta e significativa 

na realidade dos vários cenários do SUS, e que isso implica, dentre outros 

elementos, em pensar possibilidades e recomendações dessa perspectiva 

educativa, social e relacional para a APS, seus serviços e suas práticas na 

atualidade; 

 

 Para tanto, é fundamental que essa Nota possa sensibilizar, mobilizar e orientar 

diferentes protagonistas das ações de saúde na APS a pensar os sentidos e as 

potencialidades da EPS e a contribuição de suas experiências e práticas, para a 

mobilização de ideias de metodologias e de abordagens para quem está 

trabalhando e produzindo no cotidiano dos serviços e das ações da APS.  
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