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APRESENTACAO

Estima-se que em 2020 o Brasil vai ser o sexto pais do Mundo em numero de
idosos, e com o envelhecimento da populagao as agdes sociais de saude, incluindo
as universidades, os estudantes, grupos de extensao universitaria, as ferramentas de
avaliacao e tratamento devem ser especificas a esta populacao.

A formacgéo do fisioterapeuta hoje deve estar conectada com as necessidades
sociais da saude do Brasil, fortalecendo o Sistema Unico de Saude (SUS). A formacéo
deve ser permanente, com formacao interprofissional, trabalho em equipe, pratica
colaborativa, fortalecendo o sistema de saude com énfase na resolutividade, estando
o profissional preparado para as novas ferramentas de avaliacdo e tratamento.

As diretrizes nacionais (DCN) orientam as grades curriculares e a formacéo
profissional do fisioterapeuta, sendo assim, além da carga horaria e estrutura curricular,
deve-se haver a formacao continuada do professor o que vai refletir muito na formacgéao
do profissional.

O estagio observatério desde o primeiro periodo, amplia o olhar sobre a profisséo
e traz comprometimento a este aluno. As experiéncias ofertadas pela atencéo
primaria levam a aquisicado de competéncias e habilidades em promoc¢ao da saude
no contexto real, contribuindo para uma formagao em saude com responsabilidade
social, formando um profissional sob um olhar mais amplo de salude e associagcao
de recursos, entendendo a populacao, suas atitudes e crencas perante a sua dor ou
doenca.

Além da formacéo do aluno, deve-se estar atento a formacé&o do docente perante
a nova realidade de epidemias no Brasil e no Mundo, o que nos faz repensar o processo
de formacéo do fisioterapeuta na atencdo integral a saude. A inovacao tecnologica
também deve estar presente fazendo com que os profissionais utilizem estes recursos
para potencializar a preservacéo, o desenvolvimento e a restauracdo do movimento
favorecendo a qualidade de vida do paciente.

Para isto deve-se estar atento a qualidade da instituicdo formadora, inclusive
para identificar se a formacao de profissionais da saude atende a demanda do SUS.

Este volume nos traz artigos com bases atualizadas para a reflexdo sobre estes
pontos.

Aproveite sua leitura!

Anelice Calixto Ruh
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CAPITULO 11

PROGRAMA CANDEAL: PRATICA
INTERPROFISSIONAL EM SAUDE

Lavinia Boaventura Silva Martins
Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica

Salvador - BA

Renata Roseghini

Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica
Salvador - BA

Claudia de Carvalho Santana

Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica
Salvador - BA

Barbara Nascimento Rocha Ribeiro Soares
Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica
Salvador - BA

Sidney Carlos de Jesus Santana

Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica
Salvador - BA

Léa Maria dos Santos Lopes Ferreira
Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica
Salvador - BA

Ubton José Argolo Nascimento

Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica
Salvador - BA

RESUMO: Apresenta-se uma  proposta
inovadora no campo da formacdo em Saude
que articula os eixos de ensino, pesquisa e
extensdo de forma arrojada e criativa. Trata-
se da implementacdo do Programa Candeal,
criado pela Escola Bahiana de Medicina e
Saude Pdublica (EBMSP), em resposta as

Saberes e Competéncias em Fisioterapia

orientacbes dispostas nas das Diretrizes
Curriculares Nacionais para favorecer praticas
interprofissionais em diferentes cenarios,
utilizando metodologias ativas de aprendizagem
e buscando responder as demandas sociais de
saude, em especial com o Sistema Unico de
Saude. Atualmente o Programa esta integrado
que agrega
aproximadamente 300 estudantes de todos os
cursos oferecidos pela EBMSP, distribuidos em

30 Grupos de Educacéo em Saude, sob tutoria

a um componente curricular

de 21 professores e beneficiando comunidades
de dois Distritos Sanitarios do municipio de
Salvador-BA. Acoes de Educagdoem Saude sdo
planejadas, executadas e avaliadas por alunos
organizados em equipes multiprofissionais,
sob a tutoria de um professor. Ocorrem
nas comunidades em diferentes cenarios
(escolas, associacbes comunitarias, unidades
de saude, igrejas, creches, entre outros), de
forma continuada, ao longo do semestre letivo.
O foco é promocdo da saude, estimulando
autocuidado e autoestima dos participantes,
buscando qualidade de vida. O Programa
tem experimentado um vasto crescimento
tanto a nivel quantitativo e quanto qualitativo.
Sistemas avaliativos foram criados e os
resultados sdo apresentados sob a perspectiva
dos atores envolvidos - docentes, discentes e
comunidades. Uma pratica humanistica, critica
e reflexiva tem sido o principal resultado das

Capitulo 11




acoes que vem sendo divulgadas em eventos cientificos de educacao e extensédo a
nivel local, nacional e internacional.

PALAVRAS-CHAVE: Educacdo Superior. Relagdes Comunidade-Instituicao.
Promocéao da Saude.

11 O CONTEXTO

As propostas de reorganizacao curricular, elaboradas para os diversos nucleos
do campo da saude a partir das Diretrizes Curriculares Nacionais e de politicas
implementadas para uma formacao de qualidade, humanistica, que possa atender a
demandas de um sistema Unico de cuidados com a saude da populacéo no Brasil, tém
sido motivo de atencéo por parte de universidades e Instituicbes de Ensino Superior
(IES), a exemplo da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica (EBMSP).

Essas diretrizes, que constituem orientagdes para a elaboragdo dos curriculos,
encorajam o0 reconhecimento de conhecimentos, habilidades e competéncias
adquiridos fora do ambiente escolar, fortalecendo a articulagdo da teoria com a
pratica, valorizando, com isso, 0s estagios e a participacdo em atividades de extenséo
durante a formacé&o. Tais curriculos devem se constituir em matrizes dinamicas para
a construcao de habilidades e competéncias, possibilitando a substituicdo do modelo
tradicional do saber estruturado, pela criacdo de outros cenarios de aprendizagem,
em que estd incluida a inser¢ao precoce do jovem em formagéo, nos contextos reais
das praticas de cuidado em saude, as quais possibilitam fortalecimento da integracao
ensino-servico-comunidade. Além disso, devem favorecer as praticas interdisciplinares
e interprofissionais levando a uma compreensao dos futuros profissionais, sobre as
intercessdes dos campos do conhecimento.

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2010) traz que a educacéo
interprofissional é um passo importante da forca de trabalho de saude “colaborativa
preparada para a pratica”, para que esteja mais bem preparada para responder as
necessidades de saude locais.

E fato que as habilidades e atitudes desenvolvidas por graduandos na sua atuagao
frente aos problemas concretos da realidade, exercem grande influéncia sobre a sua
postura profissional e contribuem para torna-los profissionais de saude com visao
ampliada da realidade social, do processo saude-doenca-cuidado dos individuos e
coletividades.

Seguindo nesta direcao, a EBMSP tem incentivado acbes pedagdgicas que
potencializem o diadlogo entre os nucleos profissionais do campo da saude, e 0
Programa Candeal € uma destas propostas.

2|1 O PROGRAMA CANDEAL

O Programa Candeal, apresentado nessa proposta, € uma pratica curricular
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interdisciplinar, interprofissional e extramuros, alicercada no tripé ensino-pesquisa-

extensao que ocorre desde agosto de 2006, com o foco na Saude Coletiva, sobretudo

na Promocgao da Saude através de praticas de Educacédo em Saude. Seus objetivos

sao organizados em dois grandes eixos — pedagogicos e de extensao.

OBJETIVO GERAL

ACADEMICO
Possibilitar a vivéncia em equipes
multiprofissionais, desenvolvendo aptiddes para
o trabalho interdisciplinar e interprofissional com
grupos de Educag¢ao em Saude na comunidade,
em parceria com organizagdes sociais, de
saude, educacionais, dentre outras.

EXTENSAO

Promover praticas educativas na comunidade,
com equipes multiprofissionais, com foco na
prevencao de doengas e agravos e napromocao
da saude, com diretrizes interdisciplinares.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

PEDAGOGICOS

+  Promover ao aluno o exercicio da pratica con-
tinua de Educacdo em Saude na comunidade,
incluindo os seguintes propésitos:

* Levantar as demandas de uma comunidade
para trabalhos de prevengéo de doencas/agra-
vOs e promogéao da saude;

«  Sensibilizar a comunidade para a pratica dos
cuidados em Atencéo Primaria a Saude;

+  Elaborar planos de intervencdo de Educacéo
em Saude.

+  Realizar o acolhimento e os trabalhos de grupo
com o foco na saude.

+ Realizar a avaliagéo do trabalho junto a comu-
nidade.

+  Construir relatorios das praticas de intervencéo.

+  Exercitar, no ambito académico, a valorizagéo
do saber popular, das raizes histérico-culturais
de cada comunidade e a humanizaggo.

. Estimular a discussdo da dimensao social e
politica da sua prética entre os discentes e a
comunidade.

+ Levar os alunos e professores ao aprendiza-
do do trabalho em equipes multidisciplinares,
valorizando os conhecimentos especificos e a
complementaridade entre os diversos nucleos
do saber.

«  Estimular a pesquisa académica e a produgéo
cientifica.

EXTENSAO

+  Expandir as préticas de Educacao em Saude

no Distrito Sanitario de Brotas e do Cabula-
-Beirt;

+  Sensibilizar e mobilizar a comunidade para o
autocuidado e/ou o cuidado com o outro, tendo
em vista a saude integral.

+ Disseminar praticas saudaveis estimulando a
qualidade de vida.

. Fomentar o conhecimento da comunidade so-
bre salde, direitos e deveres, estimulando seu
protagonismo e buscando elevar sua autoes-
tima.

+  Promover a Educagao Continuada de profis-
sionais do Sistema Unico de Saude

+ Integrar o conhecimento da academia as
acdes do SUS, prioritariamente em unidades
de saude.
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Inicialmente a participacéo dos alunos no Programa equivalia a uma atividade
complementar. Posteriormente, o interesse entre as coordenagdes de curso em
aproximar os conteudos dos seus respectivos componentes curriculares relativos a
Saude Comunitaria em uma pratica comum, foi se construindo. Aliando-se a isso,
uma tendéncia institucional de apoio a agdes interdisciplinares e de organizacéo
de um nucleo comum (componentes curriculares comuns a todos os cursos) foi se
delineando, levando em 2010 a uma composi¢cao nas matrizes curriculares dos cursos
de graduacgao para que uma mesma atividade servisse a todos os graduandos dos
cursos da EBMSP (Biomedicina, Enfermagem, Fisioterapia, Medicina, Odontologia e
Psicologia), tendo-a como uma prética curricular obrigatéria de ensino/extensao.

Foi em meio as mudancas curriculares dos cursos da Escola Bahiana de Medicina
e Saude Publica que nasceu o Programa Candeal. Precisavamos, cada vez mais
e mais precocemente, inserir nossos alunos em atividades na atencéo baésica,
precisdvamos que experimentassem a maravilhosa sensagdo de estar junto
as pessoas onde elas estivessem, em suas comunidades, em suas casas, nas
Unidades de Saude da Familia, oferecendo cuidado efetivo. Precisavamos que
aprendessem a trabalhar em equipes multiprofissionais, para que depois de
formados néo se sentissem uns mais importantes que 0s outros. Precisavamos que
soubessem liderar e ser liderados, em busca dos melhores resultados para todos.
Precisavamos que adquirissem habilidades no lidar com grupos. (...) Precisavamos
achar uma maneira de aproximéa-los de um mundo desconhecido, que parecia
muito distante, diferente e perigoso. (Maria Luisa C. Soliani, diretora da EBMSP -
prefacio do livro “Educacédo em Saude na Comunidade: elementos pedagdgicos de
uma pratica interdisciplinar’, ARAUJO, 2012).

Atualmente, o Programa Candeal € realizado através do componente curricular
“Pratica Interprofissional em Saude”, que integra alunos e professores de todos os
cursos de graduacao da IES. Semestralmente, cerca de 300 estudantes distribuem-se
em uma média de 30 equipes multiprofissionais de 10 a 12 participantes, e atuam sob
a coordenacédo de um professor-tutor, também dos diversos cursos, podendo haver a
participacdo de representante da instituicao parceira, conforme seu interesse.

Os grupos de Educacao em Saude acontecem semanalmente, de forma continua
e sistematica nos territérios de dois Distritos Sanitarios de Salvador (DS de Brotas
e DS do Cabula/Beirt), onde estdo situadas as Unidades Académicas da Escola
Bahiana, a partir de parcerias intersetoriais entre a EBMSP e outras organizacdes
governamentais e ndo governamentais, sendo algumas delas: Secretaria Municipal de
Saude de Salvador, Secretaria Municipal de Educacao de Salvador, Colégio Estadual
Governador Roberto Santos, Nucleos Estaduais de Orquestras Juvenis e Infantis da
Bahia, associacbes comunitarias do Candeal (Brotas) e Amazonas (Cabula), entre
outros equipamentos sociais.

A acao propriamente dita para atingir aos objetivos descritos anteriormente,

segue um roteiro prévio que incluiu:

« Aidentificacdo de possiveis parceiros na comunidade;

« O levantamento das demandas sociais para grupos educativos em saude a
partir das liderancas locais e gestores parceiros;
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« Aapresentacao e submissao das propostas de trabalho de grupo a esses ul-
timos, com a delimitagcdo do publico alvo e das contrapartidas; organizacéo
da infraestrutura; plano de sensibilizacdo da comunidade e de sua inscri¢do
nos grupos de educacao em saude.

Além disso, os estudantes sao preparados durante cinco semanas que antecedem

0 inicio dos trabalhos com as comunidades nas seguintes etapas:

1. Seminario de abertura para todos os alunos, com exposi¢éo da metodologia e
cronogramade trabalho bem como a formacgao das equipes multiprofissionais.

2. Encontro de Integracéo | para formacgéao do grupo, discussao sobre tipos de
grupo, metodologias em grupo e dindmicas para o fortalecimento do trabalho
em grupo tendo como base diversas fontes bibliograficas da area.

3. Encontro de Integracdo Il para discussGes de tematicas relacionadas ao
grupo (politicas publicas, indicadores, aspectos metodoldgicos, territorio
e territorialidade) através da discussao de artigos cientificos, documentos
institucionais, documentarios e dinamicas de grupo.

4. Encontro de Integracao lll para o planejamento da divulgacao do grupo na
comunidade, das atividades de acolhimento e de identificacdo das demandas
proprias de cada grupo.

5. Visita a Comunidade para identificagao do territério a ser vivenciado em seu
contexto social e observagdo da estrutura fisica disponivel na comunidade
para a realizagcdo das praticas. Neste encontro, muitos dos alunos ja
interagem com alguns atores da comunidade como profissionais de saude,
gestores, lideres comunitarios e a populacédo local para divulgacédo dos
trabalhos.

A sensibilizacdo da comunidade é realizada das mais diversas formas, planejada
pelas equipes — folders; cartazes; performances; cine-debates; feiras de saude, entre
outras, de acordo com o contexto de cada uma. A partir destes encontros, a equipe
passa a frequentar semanalmente a comunidade para a realizacdo das atividades
de Educacao em Saude por, aproximadamente, mais 10 (dez) encontros ao longo do
semestre.

No plano de trabalho, os grupos fazem contato com o cotidiano da populagao
participante, de forma sistematica e continua, ao longo do semestre letivo. Com essa
pratica aprendem a identificar determinantes — bioldgicos, culturais, psicologicos,
sociais — do processo saude-doenca, planejam e realizam intervencdes educativas de
prevencao de doencas e agravos e promocao da saude. As acdes de educacao em
saude sao voltadas para os diversos ciclos de vida (crianca, gestantes, adolescentes,
adultos e idosos) e para populagdes com demandas especificas de saude —tabagismo,
diabetes, hipertensao, portadores do Virus T-linfotrépico humano - HTLV, pessoas
com deficiéncia e com transtorno mental.

No decorrer dos trabalhos, os estudantes sao estimulados a compreender a
necessidade que tem de verificar o quanto estas pessoas conhecem seu corpo, seu
estado e condicdo de saude, suas doencas, suas potencialidades, limitacbes e suas
caracteristicas, a influéncia do territério no processo de saude-doenca-cuidado, a fim
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de realizarem o trabalho educativo. Eles vao se dando conta de que, em muitos casos,
mesmo havendo informacdes, ha uma grande dificuldade em se promover mudancga
nos habitos de vida para o autocuidado e promoc¢ao da saude. Emerge entdo uma
necessidade, ao longo das intervencdes, de abordar aspectos causais mais complexos
dos processos de saude-doenca tais como: padrdes comportamentais, autoestima,
resisténcia a mudanca de atitudes, disciplina com o corpo, vicios e forgca de vontade.
Trabalhos com esses enfoques surgem como desdobramento do processo de
autoconhecimento pelo qual passam todos os participantes.

Ao longo dos processos grupais, os estudantes assumem o papel de coordenador
e relator das atividades educativas em saude, que sao planejadas e executadas
em equipe. As atividades sdo desenvolvidas através de metodologias ativas, com
dindmicas de grupo que favorecem uma vivéncia constante no campo da ludicidade.
Revivendo suas brincadeiras de infancia, desenvolvendo e expondo suas habilidades
artisticas de musica, danca, teatro, pintura, artes plasticas, aprendidos ao longo da
sua vida, sédo provocados na sua criatividade, quando estimulados a utiliza-las como
ferramentas nas atividades educativas.

Este componente — criatividade — € uma importante competéncia a ser exercitada
pelo aluno e a ludicidade Ihe servira de contexto de trabalho, pois favorecera a que se
agregue valor ao conteudo a ser mediado junto a comunidade, incentivando-a a uma
participacao efetiva e a aprendizagem significativa.

Neste Programa, é a valorizagcao do trabalho em equipe e da observagédo do
individuo como um todo que trazem a valiosa no¢ao de indissociabilidade das diversas
areas do conhecimento associados ao ser humano. Assim posto, o caminho do
trabalho das equipes que pressupde sempre um planejamento, desenvolvimento e
avaliacao em conjunto para abordagem dos temas propostos, reflete claramente uma
intervencao interdisciplinar e interprofissional.

Ao final dos encontros as equipes realizam uma atividade de avaliacao e feedback
da comunidade e uma atividade de avaliagao e feedback interno com o professor tutor.
O encerramento do Programa ocorre no final do semestre letivo com a participacao
de todos os estudantes e professores envolvidos, onde as diversas experiéncias sao
compartilhadas entre todos os atores e novas demandas para os proximos semestres
séo identificadas pelos professores, que iniciam o planejamento do semestre seguinte.

No que tange a equipe de professores, também dos diversos cursos, essa
integracéo vem se operando: na construcao coletiva do planejamento do programa em
reunides pedagogicas regulares, nos encontros de educacéao continuada para estudos
sobre a interdisciplinaridade, interprofissionalidade, temas transversais a estas e ao
campo da Saude Coletiva, assim como sobre processos grupais e nas reflexdes sobre
o dia a dia do trabalho avaliando sistematicamente os seus resultados e encontrando
solugdes em conjunto para situagdes — problemas a medida que vao surgindo.
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31 0S FRUTOS DO PROGRAMA

O Programa Candeal beneficia aproximadamente 523 pessoas semanalmente. As
acOes realizadas através dos Grupos de Educacéo em Saude (GES) visam sensibilizar
a comunidade para o autocuidado, disseminando praticas saudaveis que estimulam
a qualidade de vida. Em contrapartida, para a comunidade académica, é promovida a
integracéo entre o conhecimento da academia as agées do Sistema Unico de Saude.
Dessa forma, passaremos a apresentar os resultados da implementacao do Programa
a partir do seu impacto sobre os atores envolvidos: docentes, discentes e comunidade.

3.1 Impacto sobre o desenvolvimento docente

Uma das principais evidéncias do impacto positivo do Programa Candeal sobre 0
corpo docente envolvido esta na disposi¢cao em divulgar o trabalho para a comunidade
académica em eventos cientificos locais, nacionais e internacionais, a fim de estimular
a reproducao de iniciativas como essa em outras Instituicbes de Ensino Superior em
Saude.

Em 2011, quatro professores representaram os demais no Xl Congresso
Iberoamericano de Extensdo Universitaria (Santa Fé, Argentina) apresentando o
trabalho: “Determinantes De Una Practica Interdisciplinar en la Escola Bahiana de
Medicina e Saude Publica” (ARAUJO et al., 2011). No ano seguinte, 2012, outra
significativa producdo o livro “Educacdo em Saude na Comunidade: elementos
pedagogicos de uma pratica interdisciplinar’. O impacto do Programa na formagéo
académica e pedagogica dos professores segue consolidando-se.

No campo da pesquisa e extensdo, os professores vém se desenvolvendo.
Recentemente, uma professora desenvolveu um jogo digital educativo (Role Playing
Game- RPQG), financiado pela Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado da Bahia,
como ferramenta para ser utilizado pelos alunos do Programa Candeal em grupos
de adolescentes e por outros programas e servi¢os. Esse jogo resultou de trés anos
de pesquisa sobre o contexto social e de saude dos adolescentes de um dos grupos
do Programa a fim de beneficiar adolescentes em situacdo de vulnerabilidade, assim
como de favorecer a formacéo dos graduandos para atuacdo nessa area complexa e
desfalcada de profissionais habilitados.

A éarea da Saude tem experimentado uma mudanca de paradigmas que
requer profundas transformag¢des no campo da formacé&o do sujeito-profissional
e, consequentemente, na formacédo do sujeito-professor. No Programa Candeal,
o enfrentamento dos desafios impostos nesse contexto é favorecido pelo suporte
dado ao professor impulsionando-o a uma pratica reflexiva que repercute nas suas
demais areas de atuacdo. A equipe de professores encontra-se mensalmente para
avaliacdo dos trabalhos desenvolvidos em cada subgrupo, participa de oficinas de
aperfeicoamento e encontra-se semestralmente numa atividade denominada “imersao”
destinada a integracéo e motivacéo dos professores.
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Um relato de experiéncia apresentado no 49° Congresso de Educacéo Médica
(SANTANA, 2011) sumariza o impacto do Programa sobre o (1) desenvolvimento da
escuta empatica aos alunos através do trabalho em pequenos grupos sensibilizados
pelas experiéncias vivenciadas na comunidade; (2) desenvolvimento da proépria
subjetividade, ao dispor de ambientes favoraveis ao compartilhamento de experiéncias;
(8) aprimoramento da habilidade de trabalhar em equipe interdisciplinar, nas constantes
situacdes em que nao se distingue o professor-tutor, o aluno, nem os participantes da
comunidade, pois todos se encontram no lugar comum da promog¢ao da saude; (4)
desenvolvimento académico e do fazer pedagdgico através das discussoes tedricas
e da convivéncia com colegas docentes, de diferentes areas de formacéao e atuacao
profissional, idades e tempo de magistério.

3.2 Impacto sobre a formacao do profissional em saude - o discente

A experiéncia interdisciplinar e interprofissional na extensdo proporciona a
construcao de vinculo. Este vinculo faz-se necessério aos trabalhos em equipe, de
forma peculiar as de Atencao Primaria a Saude e em acbdes que tem como foco a
promocao da saude. Dessa maneira, as dinamicas de grupo aprendidas durante a
graduacao e as habilidades técnicas pertinentes a cada curso também se unem ao
conjunto de ferramentas utilizadas para dinamizar os trabalhos nas comunidades.

De acordo com as opinides de estudantes o Programa Candeal €, de fato,
enriquecedor e construtivo para a formagao dos discentes. A atuagao interdisciplinar/
interprofissional é unificadora e inovadora com relagdo aos conhecimentos trazidos
para as atividades, uma vez que alunos dos diferentes cursos trazem diferentes
conceitos que, quando compartilhados, sedimentam ideias e sensibilizam a todos.

No Programa adotamos trés formas de avaliar o impacto sobre os discentes:
primeira — avaliacdo processual durante a dindmica dos grupos pelo tutor; segunda —
apresentacao em mostra de atividades realizadas no encontro de encerramento com
todos os grupos; terceira — através de sinteses reflexivas construidas individualmente
pelos alunos.

Em uma das sinteses o discente coloca:

Acredito que, esse Ultimo ponto (estimulo ao potencial criativo), sempre trabalhado
e bem evidente nas vivéncias do Candeal, de um trabalho livre, exemplifica um meio
de educacao que buscamos nos tempos contemporaneos: a quebra de um modelo
formatado e rigido de sala de aula, tipico dos tempos mais antigos, substituido
por uma educacao livre e criativa em sua esséncia, que serve como alicerce para
materializarmos a capacidade inventiva de cada um. Com plena certeza, esse foi
um dos pilares e ensinamentos mais fixos do programa pra mim, pela forma como foi
demonstrado que, uma vez em conjunto e com o privilégio de ser livre na forma de
planejar uma atividade, consegue-se criar instrumentos diretamente modificadores
de realidades sociais. (...) pude perceber que passei por uma desconstrucéo ndo
s6 de valores, como de nogdo em relagéo a vida. (...) A minha postura frente a
toda essa experiéncia ndo envolve somente a modificacdo das minhas formas
de comportamento em um grupo coletivo, mas sim uma readequagcao pessoal,

uma vez que todo o semestre se configurou como pequenas sinteses reflexivas,
pequenos instrumentos de se fazer pensar, ou melhor, de se repensar muita coisa.
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Hoje, finalizo o programa como um académico do ensino superior brasileiro, mas
ndo o mesmo aluno de quatro meses atras. Agora, carrego comigo uma bagagem
de histdrias que transpdem o semestre letivo, um conjunto de experiéncias vividas
que ajudaram a construir ndo s6 um aluno, mas que modificaram um individuo
social.

3.3 Impacto sobre a comunidade

Desenvolvimento de matriz avaliativa

A Educacédo em Saude, incluida nesta triade, como uma pratica social, é mais
gue a transmissao de conhecimentos por parte dos profissionais de saude a “uma
populacéo leiga”, de um encontro efetivo entre pessoas onde “inalienaveis interesses
de compreensao e simultanea construcéo de si mesmo e do outro estejam presentes”
(AYRES, 2004). Considerando esse pressuposto, avaliar os efeitos de um programa
educativo, como o Programa Candeal, sobre uma comunidade nao constitui uma tarefa
facil, pois significa mais do que quantificar a populacéao beneficiada, ou os seus efeitos
na prevencao de doencas especificas, restringindo-se ao binbmio Saude-Doenca.
Sendo assim, para responder a essa necessidade e, mais uma vez, aliando pesquisa a
extensdo e ao ensino, buscamos desenvolver uma Matriz Avaliativa para os Trabalhos
de Educagcéo em Saude do Programa Candeal — esse trabalho foi desenvolvido por
duas professoras do Programa e correspondeu a iniciacéo cientifica de um aluno de
medicina (bolsista PIBIC/FAPESB).

A Matriz Avaliativa possibilitou verificar quatro aspectos de interesse: (1) O
acesso do participante ao grupo do Programa Candeal; (2) As expectativas iniciais
que levaram o participante aquele especifico; (3) Os beneficios conferidos através das
atividades educativas, no grupo; e (4) Os fatores que contribuiram para a permanéncia
e assiduidade as atividades do grupo (SANTANA; SANTANA, 2010). Posteriormente,
avaliacbes de diferentes grupos foram realizadas por outros alunos da EBMSP e
apresentados em Mostras Cientificas e sob a forma de Trabalho de Concluséao de
Curso. Segue uma amostra dos resultados obtidos através dessa matriz avaliava.

Resposta em grupos de Idosos e de Tabagistas

A partir da anélise de contetdo das entrevistas semiestruturadas (guiadas pela
matriz avaliativa) foi possivel identificar quatro categorias indicativas do valor atribuido
as atividades educativas nos grupos de Tabagistas e de Idosos (SANTANA; SANTANA,
2010) e pessoas com Diabetes e/ou Hipertensdo (BARBOSA; ROSEGHINI; SANTANA,
2011). Esses fatores foram considerados dentre as expectativas que levaram o
participante ao grupo, dentre os beneficios percebidos por participarem do grupo e
como razao para permanecerem participando.
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Categoria 1 — Sentiram-se valorizado como individuo/beneficios sobre a
autoestima.

Fragmentos do discurso: (ldosos) “fui acolhida e senti muita alegria do pessoal,
existe integracdo”, “nos ddo atencdo e néo tratam o velho como velho’; (Tabagistas)
“engordei mais, as pessoas dizem que estou mais bonita’, o grupo tinha a oferecer:
“palestra, conversa, dialogo, individualidade; (Doce vida), “ficar em casa no sofa fico
me sentindo velho, quando saio pro grupo me sinto jovem!”, “quando néo vou eles

sentem minha falta e perguntam na outra reunido porque faltei”.

Categoria2—Encontraram companhiaou ocupacgao/possibilidade de socializac¢ao.
Fragmentos do discurso: (Idosos) frequentava porque “as pessoas sdo agradaveis.
Pelo menos n&o fico sozinha, triste”, “queira estar com essas criangas e com esse
carinho”, “eu arranjei novas amigas e antes ficava muito sozinha” (Tabagistas) “no
grupo conversa, se distrai, da risada, compatrtilha problemas, saio bem”; (Doce Vida)

“Ficar sozinha em casa a velhice toma conta”, “amizade...o pessoal conversa, brinca
e o tempo passa’.

Categoria 3 — Encontraram seguranca e apoio.
Fragmentos do discurso: (Idosos) “antes ndo ia para o médico”...”tinha presséao
alta mas ndo tomava os remédios regularmente” (Tabagistas) “desde o inicio eu ja

” £

sabia que so6 dependia de mim... vocés dao so apoio”, “oportunidade para enfrentar

L ANT)

o cigarro” “o incentivo de um para com o outro € um grande estimulo”; (Doce Vida)
“todo lugar que eu ia eu tinha vergonha, achava que as pessoas me discriminava... Eu
achava que ia melhorar a vergonha e melhorou bastante...passei a viver mais, antes

eu era presa, eu ndo era como eu sou agora’, ‘tenho apoio no grupo...mede minha
pressao, vejo como ta”.

Categoria 4 — Receberam orientacao e informacdes seguras

Fragmentos do discurso: (ldosos) “Queria saber o que pode e o que ndo pode
comer” “Indicaria ao amigo que tem um caro¢o na mandibula, para encaminharem
ao médico certo”, “me ajuda a tomar o remédio corretamente”, “minha filha diz que
é bom andar com pessoas de mais conhecimento” “é bom ficar mais informada e
esclarecida sobre as coisas” (Tabagistas) dentro do contexto da informagcéo o
participante considerou “coisas que a gente ndao achou, nao tinha oportunidade de
participar quando era mais jovem; (Doce Vida) “Vim pra melhorar a saude, o problema
da diabete...” “fazer atividades fisicas porque tinha parado de caminhar...conhecer
pessoas experientes (referindo-se aos alunos)...coisas boas pra saude”, “aprendi
fazer suco, fazer comida...aprendi a fazer exercicio e fago todo dia... antes néo tinha
esses habitos...”
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Outras avaliagcbes
Grupo de Gestantes

Em uma avaliagado realizada no grupo de gestantes foi observado que a maioria
dos alunos declarou aquisi¢do de novos conhecimentos, bem como uma satisfagdo
pelo contato direto com a populagéo. Ja as gestantes avaliaram os temas trabalhados
em grupo como de relevancia, sendo os temas mais citados: cuidados com o bebé,
amamentacdo, gravidez, vacina, saude bucal, prevencdao de acidentes, primeiros
socorros e a alimentagao do bebé.

Estes relatos culminaram em um trabalho de conclusao de curso. Neste trabalho
foi avaliado que a atividade educativa por meio de palestras e didlogos de uma forma
criativa ajudou as futuras maes na obtencéo de conhecimentos sobre os assuntos
abordados nas intervencdes. Pdde-se notar através de relatos que os temas abordados
foram utilizados no dia-a-dia, como podemos observar nos comentarios abaixo:

“Embora considerasse que ja sabia o que estava sendo transmitido, pois ja tinha
outros filhos, refere corrigir forma de dar banho.” (Entrevista 01)

“Apesar de ja ter nogdo dos cuidados com o bebé, adquiridos com as tias quando
cuidavam dos primos, eu ficava lembrando e fazia do jeito que foi ensinado nas
palestras.” (Entrevista 06)

“Relata que contribuiu muito e descreve éxito na amamentacdo decorrente da
aplicagcao do que foi aprendido nas palestras.” (Entrevista 07)

Em relacdo aos conteudos referidos ao longo das atividades, parto, cuidados
com o bebé e 0 encontro com os pais, foram identificados como os mais importantes:

‘o encontro junto com os pais porque eles falaram dos cuidados que o pai tem

A1}

que ter com o bebé e com a mulher gravida’. “quando se falou de parto, porque eu ndo

sabia o que acontecia e meu medo agora diminui”. “o0 encontro sobre parto... eu fiquei
muito emocionada nesse dia”.

As gestantes também apresentaram uma avaliacdo positiva sobre a sua
participacéo no grupo:

“ficava muito feliz de ir ao grupo, fiz novos amigos”. “eu ia pra ficar mais feliz,
contente, deixei de ser tao nervosa’.. “Era bom para aprender algumas coisas”. “Foi
importante pra eu poder aceitar minha filha, porque eu ndo queria esse filho no comec¢o’.
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Além disso, todas as gestantes entrevistadas declararam estar mais proéxima da
Unidade de Saude depois do grupo, assim como reiteram a importancia do grupo
para a vida delas nesse momento. Outro dado importante é que confirmam terem
desenvolvido, entre elas, uma relacdo sélida de amizade e companheirismo. A
experiéncia de aprendizagem dessas mulheres aparece enodada a uma experiéncia
subjetiva de transformacéo de ser, pois no grupo a emergéncia do sentimento de
maternidade esta diretamente agregada aos cuidados com a saude.

Grupo de Criangas

Nos grupos que contaram com criangas como beneficiarias pdde-se observar
importéncia do brincar e do ludico associado ao conhecimento. Nestes grupos foi
possivel obter resultados concretos no que diz respeito a: melhoria no interesse pela
escola (Grafico 1), aumento da disciplina e relacdo interpessoal (Grafico 2), além
também do aumento na frequéncia escolar nos dias que acontecia os grupos (Grafico
3).

= Regular = Regular
= Bom ® Bom
Otimo [ Atimo
Antes Depois Antes Depois
Grafico 1: Representa o interesse escolar das Gréfico 2: Representa a disciplina escolar das
criangas antes e depois da participacdo no criancas antes e depois da participagdo no Programa
Programa Candeal Candeal
Frequéncia
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1 g _' I _ Margo
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Gréfico 3: Representa a frequéncia escolar das criancas nas quartas-feiras de fevereiro a maio
do ano de 2015

*A participacao das criangas no Programa Candeal foi iniciada no més de margo e encerrada no

inicio do més de junho.
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Os professores responsaveis que acompanharam as criangas durante o ano
letivo relataram com detalhes os beneficios do Programa. Vale ressaltar o relato de
uma educadora que destacou a importancia da atuacao dos estudantes da EBMSP na
escola, sendo estes referenciados como exemplo.

“As criangas perceberam que, alem de mim e das pessoas que trabalham na
escola, agora tinha mais gente que se importava com a aprendizagem, crescimento e
desenvolvimento deles. Hoje, ouco alguns alunos dizerem que querem estudar para
serem iguais a eles. Muito emocionante!” (Educadora)

Os achados descritos anteriormente sao reforcados quando o feedback recebido
tanto das escolas quanto das criangas se caracterizam como positivos. Percebemos
a aceitagdo da metodologia aplicada, o que enriquece o eixo de interagdo ensino-
comunidade. Como certificagdo deste fortalecimento, o Programa Candeal e suas
abordagens trouxeram novas perspectivas ndo s6 para os alunos da escola, mas
também para os alunos que desenvolviam as intervengdes. Foi possivel evidenciar
uma assiduidade crescente das criangas, o que motivava os académicos a continuarem
com empenho as acdes em saude.

Grupo de Pessoas com Deficiéncia

Ja o grupo de pessoas com deficiéncia tem mostrado uma grande e continua
evolugao ao que se refere a coordenacao motora e cognitiva. Isso pdde ser evidenciado
pelas pecas artesanais construidas por eles, servindo, inclusive como forma de
aumentar a prépria renda familiar.

Associado a melhoria cognitiva, as pessoas com deficiéncia tem se mostrado
motivadas com aparticipa¢ao no Programa Candeal. Os integrantes do grupo participam
ativamente, trazendo suas demandas e anseios, melhorando a cada encontro sua
autoestima, e consequentemente, sua qualidade de vida. Além disso, é relatado a
reducéo do stress e do sentimento de abandono, como pode ser evidenciado pela
frase dita por um dos membros:

“Hoje sinto um aumento na minha autoestima e ocupo 0 meu tempo ocioso, me
sinto util na comunidade.”

De fato, os grupos acabam se constituindo como redes de apoio social,
assim definida por Andrade e Vaitsman (2002) como grupos que promovem uma
oportunidade para a troca de conhecimento e cooperacao entre seus participantes.
Uma das maneiras pelas quais podem ser compreendidas as influéncias positivas
da rede social na saude — em particular, quando nos referimos a acdes terapéuticas
prolongadas, até para a vida toda — é a constatacédo de que a convivéncia entre as
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pessoas favorece comportamentos de monitoramento da saude. Passando a cuidar
uns dos outros percebemos que somos alguém, que temos importancia para o outro e
que estamos sendo observados.

Por fim, & necessario considerar o ineditismo dessa proposta e o arrojo
em implementa-la dentro do ensino de graduacdo universitaria. E de muita valia
novas possibilidades de formacado para profissionais de salude que atendam as
necessidades e demandas das populacées e das politicas de saude no Sistema
Unico de Salde (SUS), de contar com profissionais comprometidos com escuta
aos individuos e coletividades, atentos aos territorios (geografico e processo - nas
relacdes desenvolvidas pelos individuos e coletivos na, com e para a comunidade );
€ um instrumento fundamental para auxiliar as comunidades a encarar os desafios
do paradigma que perpassa a humanidade que é a melhoria da qualidade de vida de
todos, respeitando a diversidade e a cultura de cada um e promovendo 0 movimento
inclusédo amparado pelo reconhecimento das diferencas entre as pessoas é a Condicao
Humana por exceléncia (ARENDT, 2004).

Além disso, a OMS (2010) afirma a educacéo interprofissional como propicia para
efetiva préatica colaborativa que, por sua vez, otimiza os servigos de saude, fortalece
os sistemas de saude e estimula melhorias de resultados na saude.
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