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Resumo:

Objetivo: conhecer a percepcédo de pais e professores sobre a integracao familia-escola e
identificar fatores que interferem na participagdo dos pais. Método: estudo exploratorio-
descritivo com abordagem qualitativa, realizado em uma escola municipal de Juiz de Fora,
Minas Gerais. Participaram 13 pais/responsaveis e 5 professoras. Foi utilizado um
questionario com perguntas estruturadas e abertas para coletar os dados, em abril/junho de
2012. Depoimentos foram analisados utilizando a técnica de analise do discurso do sujeito
coletivo. Resultados: os pais se informam com professor, crianca e reunides sobre o
processo de ensino e aprendizagem; a escola convida as familias para frequentar o seu
espaco com vistas a integracdo; pais e professores desejam que a escola discuta os temas:
higiene associado a saude, cuidados basicos, vacinacdo, alimentacdo saudavel,
sexualidade, drogas e bebidas, violéncia doméstica, valorizacdo da familia, limites e
disciplina, aspectos da aprendizagem; fatores que dificultam a participacdo dos pais: horério
de trabalho e desinteresse pela escola. Conclusédo: familias e professores esperam que a
Escola de Pais seja um espac¢o destinado a integracdo e de orientagdo sobre o processo
educacional, promoc¢éo de saude e qualidade de vida.

Descritores: Familia; Educacédo; Atencdo a Saude.

INTEGRACAO SAUDE-ESCOLA: classificacdo do risco familiar

Objetivo: avaliar o risco familiar de criancas para subsidiar praticas educativas e integragao
familia-escola. Método: estudo exploratério-descritivo com abordagem quantitativa.
Realizado em uma escola municipal de Juiz de Fora, Minas Gerais, participaram 69 familias,
em 2011. Para avaliar e classificar o risco familiar utilizou-se o formulario da Secretéaria de
Saude de Minas Gerais (2009) e a escala de Coelho e Savassi (2004), possibilitando o
estabelecimento de prioridades: grau de risco, sentinelas e fatores que influenciam os riscos.
Resultado: o risco familiar ficou entre baixo e médio, o critério clinico influenciou esta
classificacdo. Observou-se potencial para desenvolvimento de doencas crénicas nao
transmissiveis, como:



hipertensao arterial, obesidade, alcoolismo, tabagismo, além de transtornos psicossociais.
Concluséo: a classificacao propiciou identificar a necessidade de realizar praticas educativas
em saude, na busca de gerar conteudos e acdes coletivas voltadas para sensibilizacdo em
adquirir habitos saudaveis.

Descritores: Atencdo a Saude; Saude da Crianca; Familia; Educacéao.



