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Por alguns anos, assumimos a regéncia da Disciplina de
pds-graduagio “Diddtica Aplicada ao Pesquisador Cienti-
fico” dos Institutos de Pesquisa da Secretaria de Satde do
estado de Sio Paulo (Institutos de Satde, Butantan, Emilio
Ribas, Lauro de Souza Lima, Adolfo Lutz, Superintendén-
cia de Controle de Endemias, Pasteur...). Diddtica, util ao
pesquisador quando ensina o aspirante ou expée ao pu-
blico o valor do trabalho cientifico. Corpo discente ama-
durecido nas 4reas operacionais, proveniente da medicina,
enfermagem, veterindria, farmicia, biologia, quimica, la-
boratério clinico, administragio - hospitalar e sanitdria -,
assisténcia social, nutrologia, educagio... Objetivo: acesso
ao mestrado e doutorado, segundo os padroes da univer-
sidade. Ao transcurso de um 7 de abril, Dia Mundial da
Satde (DMS), criado pela Organizagao Mundial de Satude
(OMS) em 1948, foi elaborado, para o grupo, o teste sur-
presa “Como Vejo a Satde” para ser escrito brevemente,
sem identificacdo, sobre a efeméride. Aqui, respostas dis-
tribuidas e lidas aleatoriamente.

* Saidde, desafio! Se nos deparamos com doengas que deve-
riam estar erradicadas ou sob controle! Mais que auséncia de
doenca: necessidade de desfrutar, sob estabilizacao, vivéncia
socioecondmica e cultural.

* Ressalta a inten¢ao! Mas ndo seria por descumprimento de
normas e metas?! Sugestdo: que o érgio sanitdrio organize
agenda, anual, assinalando medidas bem sucedidas e aquelas
por cumprir centradas em satide. Ou nio passard de data
igual aos demais dias uteis.

* Governos nio investem na pesquisa, s6 atentam se a situagao
¢ gritante e alardeada pela midia. Lamentdvel a desvalori-
zagdo da vida humana. Povo sadio e culto nio convém ao
politico corrupto!

* Saidde, todos a almejam. Deveria ser a constante, nio apenas
o0 objetivo; A ocasido da enfermidade, nem todos a recupe-
ram por faltarem os recursos.

* Estresse didrio, condi¢ao sauddvel? Tempo para lazer, essen-
cial para o espirito, suprimido pela necessidade de obter o

segundo, o terceiro, o enésimo emprego!
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A tecnologia avanga, mas se a qualidade de vida se deteriora!
Assim, o meio ambiente.

Satde, relacionada a fatores e fendmenos que interferem em
sua qualidade. Nés, educadores em satide, devemos nos em-
penhar para neutralizacio dessas interferéncias.

A reflexao deve passar pela crianca, estimulada para o traba-
lho de grupo e alcangar o administrador sanitdrio, que ela-
borard a politica da saide e as prioridades. A comunidade
exibe a desigualdade social, econdmica, étnica... Quando
langamos o olhar para as criangas de rua ou para as subnu-
tridas, no transporte para o ambulatério, percebemos quio
distantes estamos do objetivo por alcancar.

Semindrios, congressos, comunicagoes cientificas, curriculos
engrandecidos, a desvendar a fisiopatologia... Porém, sem
correspondente reversao aqueles de saide precdrialll Pra que
tanto papel?!

Nutri¢io, saneamento bésico, educagio, atendimento médi-
co, de enfermagem e odontoldgico, itens enfermos. Por que
somos egocéntricos? Resolvemos problemas préprios, mas
nio nos voltamos para os da comunidade. Serd a natureza
humana? Serd um trago da nossa cultura?

Profissionais que somos, temos experiéncia de medidas sim-
ples de aplicagdo e beneficio imediato que poderiam ser lar-
gamente aplicadas.

Satide, a gama de definicoes e de interfaces do viver! Sin6-
nimo, para alguns, de felicidade. Humanisticamente, nio
deve ficar restrita 4 individualidade; s6 se a interpreta, plena-
mente, se coletiva, se formos iguais, se respeitarmos o outro,
também, a natureza.

DMS chama a atengdo para questdo, intrinseca do ser hu-
mano, para a qual as autoridades ndo encontram solu¢io ou
nao lhe conferem a prioridade.

Lixo, esparramado na via publica e jardins, o atestado de
sociopatia urbana endémica.

Satde nao se restringe aos distirbios biolégicos e/ou psico-
légicos. E preciso suprir as necessidades basicas do ser hu-
mano (alimentagio, moradia, educagio, familia, amor). S6

dessa forma — ou fdrmula —, a verdadeira riqueza.
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Sobre as consideragdes, leitor, desnecessdrias palavras-chave;
em contrapartida, lavradas reflexdes, claras ou embutidas: ali-
mentagdo, ambientalismo, assisténcia (médica, enfermagem,
odontoldgica, social), atitude profissional, coletivismo, contri-
buigio, corrupg¢io, cultura, descaso, descrédito, desigualdade,
educagio, egoismo, endemias, erradicagdo, esperanca, estimu-
lo, felicidade, habitacao, humanismo, idealismo, inconformis-
mo, nivelagdo, nutri¢io, participagio, pesquisa, planejamento,
pobreza, praticabilidade, prioridade, propdsito, relax, sanea-
mento, sociopatia, solidariedade, subemprego, transgressao,
veracidade cientifica, vivéncia, zelo...

Pertinentes, de acordo? A “garimpagem” dos operadores
da satde ndo lhes faltou romantismo. Retornaram ao “A” de
AMOR, o que ¢ salutar, se verdadeiro. E com reciprocidade.
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