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Segundo Czeresnia (2005) o conceito moderno de Promog¢do de Satde desenvolveu-se
nos ultimos 20 anos surgindo principalmente como uma reagao a excessiva medicalizacao
da satide na sociedade e no interior do sistema de satide.

Virias definicdes de Promog¢do de Saide sdo construidas em funcdo do momento
histérico aliado aos modelos de satde vigentes, assim hd uma evolu¢do do conceito deste
conceito (Verdi, 2005).

Conforme Barros (2008), o modelo biomédico mecanicista estimula os médicos a agirem
de forma cartesiana, ou seja, realizar procedimentos e andlises a nivel biolégico para
diagnosticar a patologia do paciente e forma emitir o diagnéstico. Tal abordagem traz
necessidade de desenvolver novas tecnologias além de elevados custos no setor da satide.
Esta sofisticagdo nem sempre possibilita oferecer respostas conclusivas para muitos
problemas tais como os psicolégicos que acompanham as doengas.

Conforme Farinatti (2006) a satide se torna uma referéncia normativa uma vez que as
normas bioldgicas, das quais ela passa a depender, sdo consideradas em fungdo das
necessidades e objetivos de um bom funcionamento organico.

Este sistema de sadde, baseado no biologicismo, passa a ser fortemente criticado a partir
da década de 1960 nos paises desenvolvidos, visto que novas concepcdes do processo-
satde e doenca-cuidado passam a articular a biologia humana, estilos de vida, ambientes
e servico de saide (Czeresnia, 2005).

Neste contexto, surge o movimento da Promog¢ao de Sadde o qual propde articulacio entre
os saberes técnicos e populares aliados a mobilizagdo de recursos institucionais e
comunitdrios, publicos e privados para o seu enfrentamento e resolucdo (Czeresnia,
2005).

Promocado de Saude também estd associada um agrupamento de valores tais como vida,
saude, solidariedade, equidade, democracia, cidadania, participacdo e parceria. O
conceito também se associa a acOes de estado, comunidade, individuos, sistemas de saude
e parcerias Inter setoriais tratando assim a saide como responsabilidade multipla
(Farinatti 2006).

Pereira (2004) também reafirma a responsabilidade multipla para a Promocdo de Saude
por meio de acdes Inter setoriais e multidisciplinares respaldadas por politicas ptblicas
sauddveis. Desta forma, a responsabilidade multipla é conquistada com participagdo da
sociedade na elaboracdo de Politicas Publicas sauddveis assim como nos processos de
decisdo. Desta forma, o empoderamento econdmico, politico, social e cultural de todos
envolvidos reflete a determinagdo do processo satde e doenca em atuar de forma ética.



Conforme Verdi (2005) a Promog¢do de Saide € vista como modelo sanitdrio
caracterizado pelo conjunto de elementos de natureza tedrica, cultural e técnica que se
organizam numa determinada sociedade e nem determinado momento histérico, com o
proposito de responder as demandas do campo da satide e cuja existéncia € possibilitada
apenas na realidade concreta.

Heidmann (2006) destaca a importancia de trabalhar de forma interligada, cinco
estratégias de Promocao de Sadde que sdo: cri criagdo de ambientes sauddveis, refor¢co da
acdo comunitdria, desenvolvimento da habilidades pessoais e reorientacdo dos servigos
de saide. A articulacdo entre estes campos de acdo representa uma forca maior que podera
impulsionar transformacdes na realidade de saide da populacao.

Campos (2004) destaca que a Promoc¢do de Saide deve percorrer todos os niveis de
complexidade da gestao do sistema de satide por meio de um conjunto de a¢des que os
sujeitos —usudrios e profissionais de saide, tornem-se protagonistas na organiza¢d do
processo produtivo da sadde.
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