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Area Temética de Saude

Resumo

O programa Universidade Solidaria visa mobilizar diferentes esetda sociedade para
trabalhar em municipios pobres de todo pais, objetivando colaborar paraianelaor
gualidade de vida de suas comunidades, buscando interacdo entre jovensanusessiin
comunidades carentes através da realizacdo de projetos de extensBeiiyos deste
trabalho sdo descrever as experiéncias realizadas no municipi@arde eétn acbes de
prevencdo e promocédo da saude da crianca, adolescente mulher, adulto Asdasadades
foram construidas utilizando-se a metodologia problematizadora. Citamadicinas de
sexualidade/afetividade com os adolescentes, de higiene com ram<sréa creche, sobre
parto e aleitamento materno com as gestantes, sobre envelhegmetédwel com os idosos,
grupo de hipertensos e atividades relampago na sala de espera do pesitdele A
participacdo dos diversos segmentos da populacdo foi macica. O deseentuvide
atividades pedagodgicas de forma ladica proporcionou discussfes constautbeasa do
temas abordados. O resultado foi relevante pois, proporcionou um momento adéeetroc
informacdes diversas e oportunidade de esclarecer suas duvidas sassgpsadide/doenca.
Sendo assim, as acdes de salude desenvolvidas permitiram o trabwltsdiglinar e nos
colocaram diante do desafio de lidar com a comunidade, proporcionando apliteca
conhecimentos adquiridos na graduacao.
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Introducéo e objetivo

O programa Universidade Solidaria (UNISOL), foi criado em 1995 reotese uma
Organizacdo da Sociedade Civil de Interesse Publico (OSCIP200d cujo objetivo é
mobilizar diferentes setores da sociedade e do Estado para tramalhaunicipios pobres de
todo pais, visando colaborar para a melhoria da qualidade de vida de suaédades
buscando a interacdo entre jovens universitarios com comunidades caatmess da
realizacdo de projetos de extenséo, onde estes possam reaiz@ngides sociais efetivas,
compartilhando o conhecimento adquirido em areas especificas. Os tariosrsnseridos
neste programa tém a oportunidade que refletir sobre as quest@epdiibicio-econdmico
gue conduzem a historia de nosso pais, bem como conhecer realidades diferédses,
muitas vezes, distantes do cotidiano académico. Este foge da propsistanaialista,



buscando a promocédo de acBes que gerem a sustentabilidade e desenvdiaenemdo
como eixo a educacado popular em saude.

A educacédo € um processo que inicia desde os primeiros anos de idstensle até
a morte do individuo. O conceito de educacao ao longo da vida deve ser encaradona
construcdo continua da pessoa humana, dos seus saberes, aptidées e ukcislaaeale
discernir e agir. O individuo, seja qual nivel for, traz consigo @eémade um mundo que
ultrapassa em muito os limites da familia e da sua comunidadfa,(Brroyo, Nosella,
2002)

O termo educar, no sentido originakqucere), indica sair de um estado ou condi¢éo
para outro. Refere-se, portanto a uma possibilidade que tem o humanacalecae num
determinado caminho, o que envolve um ato de vontade enquanto forma de deotsdo entr
varios impulsos. Nao indica uma forma rigida que se impde ao humano,stipés a
necessidade que este homem tem de” conviver com o outro “, estabelpegadisso
relagdes sociais, culturais e de poder.”(Martins, 2001, p.28)

A educacdo desempenha um papel fundamental em todo o processo de formacéo de
cidadéos aptos para viverem em uma sociedade da informagé&o e do centeed?or iSso, 0
conceito de educacéo, deve evoluir ultrapassando as fronteiras de egpago.€D processo
continuado de aprendizagem estende-se durante toda a vida, isto é, faoskikdlicada um a
capacidade de saber conduzir sua vida em um mundo onde a rapidez das naedeatpees
um alto grau de competitividade que mais do que nunca exigira a digppsi@ aprender e
reaprender continuamente. Na nossa sociedade multiplicam-se velozaelo® fatos,
enfim: informacdes, muitas vezes excessivas, que podem ser vexsiadeiraté mesmo
falsas, efémeras, instantaneas, contraditorias. Cabe ao individooreeleas informacdes
com espirito critico, preparando-os para lidarem com uma enorme qdard&lamformacdes,
sabendo distingui-las do verdadeiro conhecimento.

A educacdo em saude emerge como um processo desenvolvido entre sareshum
gue em grupo e em dialogo, compartilham vivéncias, saberes emefletge 0os mesmo
buscando compreender melhor seu ser/estar, no/com o mundo, descobrir, inv@igar e
novas possibilidades de enfrentamento as diversas situacdes envolvidesitboecotidiano
da arte de viver, bem como a transformar a si préprios e ao mundo reoagualo qual séo-
estdo. (Nascimento, 1998)

Esta nova forma de ver a educacéo foi explorada pela primeira yemhdos anos
70 e inicio dos 80 por Paulo Freire que a intitula como "pedagogiaatibest. Esta se
preocupava com a valorizacdo do processo de transformacédo do ser humano eggnaat
transformador de sua realidade. (Freire, 1987)

Tanto a educacdo popular quanto a educacdo em saude requerem dedicacao,
disponibilidade, respeito as diferencas, paciéncia, planejamento gadivici das acoes,
sabendo que os frutos muitas vezes, serdo colhidos em longo prazo, pmsfasmacoes,
reflexdes, e a formacgéo de consciéncia critica ndo sdo conquistadas de um dia para o outr

A experiéncia relatada neste trabalho envolve praticas educaliwasaude
desenvolvidas através do UNISOL no municipio de Carai, em MinasCaraparceria com
a Pré Reitoria de Extensdo (PROEX) da Pontificia Universidadéli€a de Minas Gerais
(PUC-MG). Todos os dados utilizados para a caracterizacdo do monisfa fruto do
trabalho de diagnostico realizado pelos estudantes da PUC-MG norprasmiestre de 2000
durante a viajem inaugural ao municipio. (PROEX, 2000)

Os grandes problemas de salude que afetam a populacdo séo os elevee®siéndi
doencas parasitarias, principalmente a esquistossomose; a dedijratdesnutricdo; que sédo
doencas tipicas da baixa condicdo social da populacdo. Além destasg pemcebido um
aumento do numero de adolescentes usuarios de drogas e de gravidezsoéreul€utro
dado interessante é o numero de idosos que na inatividade passam seus dias rest@®ss aos la



Os objetivos deste trabalho sédo: descrever as experiénciaadaalno municipio de
Carai em acdes de prevencdo e promocao da saude da crianca, adabegitestt adulto e
idoso; aprimorar o conhecimento adquirido através do desenvolvimento de dudatsvas
em saude.

Metodologia

A cidade de Carai localiza-se no vale do Mucuri, a cerca de 580 lrapdal do
estado. O municipio possui uma area de 1.247,59 km2. A populacdo é de aproxinedament
19.649 habitantes, sendo 5.913 na sede do municipio e 13.736 na zona rural. Economicamente
a cidade dividiu-se entre setores primario, sendo a fonte princigalod@mia o cultivo do
café, e o extrativismo mineral de pedras semipreciosas; ®rotseiario, com o comércio
varejista de profissionais liberais. O tragado urbano é irregués moradias sobem “morros”
onde a cidade nasceu. Na estrutura urbana compreende um bom abasteeragutoe rede
de saneamento béasico. Ja na zona rural a situacdo € precariaedomipio de casa de
adobe, sem abastecimento de agua e saneamento basico.

A rede de ensino € composta por 25 escolas municipais e 04 estadpegteitira
mantém o transporte escolar como meio de proporcionar estudo para todow) mes
comunidades mais afastadas. A formacdo em terceiro grau évadanpelo poder publico
sendo a cidade mais préxima para o ensino, Tedfilo Otoni.

A cultura do municipio est4 ligada as festas tradicionais, cofesta da Mandioca e
muitas festas religiosas. Os bares ainda s@o a grande opcamededd comunidade. O
municipio possui tradicdo de arte/artesanato e tem grande recosm@cthe suas producdes
no nivel nacional e internacional.

Destacando a area da saude, foco de atuagcdo de nosso trabalho, 0 mpnéspitea
um centro de saude na sede que atende a consultas basicas de gnetiliogi médica e
pediatria, além do tratamento odontoldgico. E importante citar que o ipianéderiu ao
Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS), e recentemeciiéo-se ao
Programa de Saude da Familia (PSF). A prefeitura mantém otdddpnicipal Sdo Jodo
Batista que possui 34 leitos atravessando profunda crise financeiréaltaode profissionais
e materiais basicos para o atendimento da populacdo. Como forma ehizarim problema
foi estabelecida uma parceria com o internato rural com o cursedieina da Universidade
Federal de Minas Gerais (UFMG) que tem gerado bons frutos patale, pois os estagiarios
trabalham medidas preventivas e curativas.

Para o desenvolvimento do programa UNISOL, a PUC-MG através daiferia de
Extensdo, semestralmente seleciona os alunos interessadosessaingos diversos projetos.
A selecdo é realizada ap6s um seminario onde 0s antigos parésipaf@tam suas
experiéncias de maneira apaixonada, retratando tudo que foi feitojeva.vi|a preenchido
pelos interessados, um questionario que os professores responsaveis p&olgen) e
selecionam o0s que mais se adequam ao perfil para uma entrevista,saheigfio é concluida.
Em média sdo quinze alunos em cada cidade, contemplando os diferesdsslalPUC-MG
formando assim, uma equipe transdisciplinar. Cada grupo possui um professtenador,
gue conduz o processo de construcdo e supervisao das atividades.

Nos meses que antecedem a viagem, séo realizadas reunifes g rigatia planejar
as atividades que serdo desenvolvidas, também se discute: qual popalzgl&arte como
trabalhar, quais as estratégias utilizar para reunir o publay al que cada um aluno
selecionado ficara responsavel por executar, a montagem da estagwficinas, dinamicas
e métodos que utilizados. Este relato se atém as acdes deesdizdelas na cidade de Carali,
no periodo de Junho de 2002 a Julho de 2003 na sede no municipio e nos distritos de
Maranh&o e Ribeirdo do Santana, por quatro alunas da enfermagem ena gara alunos
de outros cursos (psicologia, fisioterapia, odontologia).



As atividades que serdo relatadas sdo: oficina de sexualidédiefafle com os
adolescentes, de higiene com as criancas da creche, sobre peitioreeato materno com as
gestantes, sobre envelhecimento saudavel com os idosos, grupo de hipertainsdades
relampago na sala de espera do posto de saude. Formas criativasoetraielas de
compartilhar o conhecimento, tornando 0s sujeitos participantes ativos @ésguree nao
apenas meros telespectadores/ouvintes foram estratégiasdasilizearios espacos da
comunidade foram utilizados como a creche, as escolas, o0 saldo dmdiobpital e o posto
de saude e as casas de alguns idosos.

Resultados e discussao

Oficina  afetividade e sexualidade na adolescéncia: a oficina de
Sexualidade/Afetividade realizada com os adolescentes foiadaliza Escola Estadual de
Carai em quatro turmas do primeiro e segundo ano do periodo noturno cordecéinga
participantes em cada uma. As atividades realizadas em quatroomdde os assuntos
discutidos foram: 1) escolhas que fazemos na vida; auto-estimajtoesonsigo e com o
outro; cuidados com o corpo 2) fisiologia masculina e feminina; métodos
contraceptivo/planejamento familiar/ paternidade responsavel, 3) D&&encas
Sexualmente Transmissiveis) e drogas 4) gravidez indesejada; aborto.

Cada tema foi construido através de dinamicas que requeriamcéppeéih de todos
adolescentes e juntos construiam o conhecimento acerca do assuntodeXdoilitar o
andamento do processo de construcédo do saber foi o papel das alunas deyemfekHouve
grande participacédo dos alunos em todas as atividades propostas @Bn§oges, debates).
Percebeu-se que uma parcela pequena dos adolescentes tinha conhesbreenteétodos
contraceptivos (excetuando a camisinha e a pilula); poucos sabiam cooay cotretamente
uma camisinha; todos ficaram assustados com as fotos apressntadass DSTs e 0 aborto,
e ficaram curiosos em saber como se prevenir destas doen¢amssévél a cura. Surgiram
varias perguntas de outros assuntos, que foram pertinentes sendo discutidas amplamente.

A andlise deste trabalho foi positiva, e foi sugerido o desenvolvimesti® el@ outras
turmas, englobando um nimero maior de adolescentes. Na avaliacpeltestadolescentes,
foi levantando a necessidade de discussdo de outros temas, como [@FEost#higso de
menores.

Hoje, o sujeito educador em salde tem um papel determinante na fordeca
atitudes, face ao processo de ensino/aprendizagem e a criac@odie8es necessarias para
0 sucesso da educacdo permanente. Nao basta que se limite aitransimécimentos a
comunidade, ele deve despertar a curiosidade, desenvolver a autonomiaaestingor
intelectual, pois, s6 assim, estardo criando condi¢cBes para o “ssibrdex a aprender”.
(Freire,1990)

Algumas frases coletadas durante a avaliacdo exemplifiexpegiéncia, ressaltam a
satisfacdo dos participantes, a importancia citada por eles, tm, @lgumas duvidas
surgidas : “... eu gostei muito foi divertido!”, “Vocés todos séo otimgostaria que tivessem
sempre debatendo o assunto...”, “... diafragma eu nem conhecia...”, “...0 apertgppddde
ruim...”, “A parte que mais gostei foi a do aborto porque as pessoaamalsaus filhos sem
saber das consequéncias...”, “Eu achei que foi muito bom porque elas n&rdgenha...”,
“Eu acho que devemos pensar antes, pra quando acontecer nao for tarde.”

Oficina de higiene com as criangas da creche: a oficinadiizaea em parceira com a
odontologia e a psicologia, na creche municipal de Carai. Os trabalizsados visavam
compartilhar nocdes béasicas de higiene, escovacdo, cuidados com o capés de
desenhos, fantoches e teatro. Além disso, cada crianca aprendica techigiene bucal.
Aproximadamente 25 criangas e nove monitoras foram contempladas com as agoes.



Em todo momento, as criangas mostraram-se interessadas e, falbrasobre o
assunto com desenvoltura, porém percebia-se que faltava colocar iemnrpé&eu cotidiano
0 seu saber.

Os resultados foram positivos, pois as criangcas se comprometenam@plear
diariamente tudo que aprenderam, nos desenhos realizados elas cologanariéacia do
cuidado com o corpo e como 0 mesmo pode ser feito, remetendo ao que haliscsitiio.
Uma das criancas ao final da oficina disse uma frase quecjustd importancia do cuidado
com o corpo: “..tia se eu ndo cuidar o meu dente vou ficar” banguel& riiguza mae... um
nao quero ficar” banguela “é muito feio!”

Um ponto que chamou atencao de todo o grupo foi a histéria de vida de eada,cri
relatadas pelas monitoras da creche, e marcadas pela violémasemocional e psiquica, e
gue em muitos casos era convertida em agressividade.

Outro dado interessante encontrado foi o perfil das monitoras que, longeviiopr
em lei, ndo possuiam formacdo especifica para a atividade desenwlwiéam em
condicbes tdo precarias quanto as criancas, percebendo-se a necemsiladde uma
intervencdo mais efetiva com estas.

Assim, as discussdes de temas sociais e politicos passanfagsele atuacdo e
discussdo na saude, onde deixa de ser importante transmitir conteldidicespanas
despertar uma nova forma de relacdo com a experiéncia vivida.

Oficina de parto e aleitamento materno com as gestantes: cpnopasta do
desenvolvimento de atividades com as gestantes, pretendeu abarcar asigect®s do
periodo gestacional, parto e aleitamento materno com as mulheregs gneontravam no
abrigo S&o Francisco. Este abrigo recebe mulheres proximas a@ mprée moram distantes
da sede do municipio. Percebia-se que muitas delas ficavam ocias#e duperiodo em que
permaneciam na casa e isso gerava ansiedade, nervosismo, angastadoapelo fato de
terem que deixar seus lares, incluindo marido e outros filhos.

Entdo foi planejado ocupar uma parte do dia com uma oficina que aslassien a
conhecerem umas as outras e compartilhassem o que pensavam salickez; gstimulando
a valorizacdo do seu corpo e mente, fazendo com que cada um expresyassgensava
sobre a gestacao e as modificagBes ocorridas, trabalhando o aspesitbocial. Ajuda-las
a compreender o momento do parto, compartilhar a maneira de cuidar do dstlmdular o
aleitamento materno também constavam desta proposta. Estas dséussteealizadas por
meio de dinamicas, construcdo de desenhos, técnicas de relaxament;dsinde parto e
cuidados com o bebé entre outras atividades.

Durante as atividades, as gestantes questionaram temas reldtsus como o0s
métodos contraceptivos, aborto, cuidados no puerpério, cuidados com o bebé, sempre
expondo suas experiéncias anteriores. Estas demonstraram edispestas a corrigir
atitudes muitas vezes, enraizadas na sociedade na qual est@lasnseodmo por exemplo o
cuidado com o coto umbilical, que segundo as mesmas, era “curadohdblizEzes, esterco
de boi, teia de aranha, borra de café sendo esta pratica prejadmiainca.Ao final da
oficina, percebeu-se como resultado um maior entrosamento entstaagaegeque passaram a
compartilhar suas experiéncias positivas ou negativas.

Foram encontradas algumas dificuldades em seguir o cronograma prpptsto
oficina, pois a rotatividade das mulheres era grande, enquanto uma emtrakabalho de
parto e logo ap6s 0 mesmo retornava para suas casas, outrasgjebtgdaeam a casa apos
ter sido iniciada a oficina; com isto sempre tinhamos que reta@msuntos discutidos no dia
anterior. No entanto, frases como: “...agora eu sei o que fazer.”, “edo que eu tinha
caiu...”, “... ninguém nunca tinha feito isso para mim...”, “... Deus abencoe NumEss...
guando for ter filho”, revelam o resultado do trabalho.



E assim que ocorre a educacdo popular, onde o conhecimento é construido em
conjunto com todos que participam do processo. Nao ha quem saiba mais outogesos,
carregam consigo uma bagagem de conhecimentos distintos que devemmsanttiihados e
analisados. (Freire,1999)

Oficina envelhecimento saudavel com os idosos: o trabalho com os idosos foi
planejado de modo que promovesse a reflexdo acerca do que é saludepalmpentd da
responsabilidade de cada um em sua conquista.

Entdo foi planejada uma atividade que envolvesse a comunidade e promovesse a
interacdo dos idosos. Para isto, 0s encontros aconteceram nas splagaisl das casas dos
proprios idosos, sendo uma escolhida em cada bairro da cidade onde haviaimeiar de
concentracdo destes. Ao todo, trés reunides com o mesmo tema, falaadas, com a
participagdo de, em média, vinte idosos. Foi emocionante ver cagtagegindo que muitas
vezes, ndo havia espaco para outros membros da comunidade que querigparpasc
atividades foram iniciadas com um relaxamento corporal feito poraluma de fisioterapia,
seguido das reflexdes acerca do que € saude para cada um, o gise parace ter saude, o
gue fazer para se ter salude, como é possivel cuidar do corpo, dentse reflésedes
construidas com dinamicas e jogos. Ao final do encontro, foi percebidogyuns &losos se
comprometeram em cuidar da saude e modificar estilos de vidas meitas sedentérios. Foi
percebido também como resultados uma motivacdo por partes de alguns eicosizs
continuidade as reunides, formando o grupo que foi chamado de “Grupo da Meiledr Ida
Estes também vislumbraram a possibilidade de buscarem junto aéupaefecursos para a
formagdo de uma cooperativa de trabalhos manuais que ajudaria a apraptehda de
alguns que sobrevivem com aposentadoria.

As atividades com os idosos foram finalizadas com uma confraiginizeA melhor
idade”, no clube da cidade, onde os idosos puderam divertir ao com mdusica, danca
celebrando encontro e reencontros, enfim celebrando a vida.

Grupo de hipertensos: este trabalho foi desenvolvido em parceria cetndanes de
medicina do internato rural da UFMG, onde foi desenvolvida uma atividadeodudi
pedagogica, que auxiliasse o trabalho de prevencédo e promoc¢édo da saidgugestOs
mesmos relataram que as reunifes haviam tornado um encontro pardetnazeituério
médico, e ndo um ambiente para de discutir promocao da saude.

Na cidade ha dois grupos de hipertensos cadastrados no centro de satekdizado
um encontro para cada um. Em média, participaram cerca de 25 pEssoal3os 0S Sexos e
de idade variando entre 38 e 80 anos. Os encontros aconteceram no perimiordagaldo
do clube da cidade.

O encontro iniciou-se com uma atividade para promoc¢ao da auto-estiami@i do
espelho), posteriormente seguiu-se com a discussao do conceito debsaddedm o que é
saude para cada um, como podemos trabalhar para termos saude. N rengeento
discutiu-se, o que € hipertensao, quais sintomas, fisiopatologia, conseqiénciag)tratame

As atividades foram realizadas de maneira dinamica, parti@patide cada individuo
emitia suas opinides e duvidas. O conhecimento foi construido a pastiagesxperiéncia
junto ao processo saude-doenca.

Frases como estas, traduzem o resultado da experiéncia: “... tudgeqe ado pode
fazer que vocés falaram, eu ja sabia ha muito tempo, mas sGéageeaeu entendi por qué
gue ndo podia...”, “agora eu sei que é importante tomar os remédiossmasiinho, se nao
tirar o sal e gordura, ndo adianta”.

Ao final, foi eleito um hipertenso “chefe” que ficaria responsawelcaidar daquele
grupo e ficou estimulado um grupo de auto-ajuda para vincular a convivémojsueo,
estimular a construgéo de atividades manuais e a troca de vivéncias.



A autora Rosa (1998), ressalta trés implicacfes da educacagatviacno contexto
das acOes de saude que € necessario destacar. A primeirgpdito rasnecessidade de se
redefinir o conceito de saude, ndo mais como auséncia de doenca, mas cotilo deneda
dentro de todos os seus aspectos bio-psico-sociais e politicos. A seguadanecessidade
de se resgatar o conhecimento popular nas praticas de salude, parapgde, dele, a
populacdo seja capaz de refletir e mudar sua prépria realidadeee®a é a desmistificacéo
do conhecimento médico moderno e tecnologico que faz do homem um ser depemdente
vez de ser um agente ativo e capaz de agir no cuidado de sua mdagdaassegurando a
responsabilidade de cada individuo e suas habilidades para a seu autocuitzmssErio,
contudo, que também a populacdo compartilhe desta premissa para que gssinocao da
saude se torne efetiva.

Sala de espera: as atividades da sala de espera forarad&slim espaco fisico na
unidade basica de saude, com 0s usuarios que aguardavam o atendimento Eradico.
atividades informativas, rapidas, partindo sempre das demandas pdevaletadas. Os
usuarios eram reunidos em uma sala, ou mesmo na entrada da unidaa¢dpamdiscutir-se
os diversos assuntos ligados a saude.

O resultado desta intervencdo na comunidade foi relevante, pois foi urentoomue
tiveram a oportunidade de esclarecer suas duvidas sobre salude/doecea ieaformacdes
sobre diversos temas como: hipertensao, diabetes, parto, amamentagéimsccom o bebé,
higiene.

Uma situacdo em particular revelou a importancia do esclamgttindas davidas da
comunidade quando uma senhora que havia acabado de participar da salaadfalesper
“.0lha mocas, eu acabei de participar da reunido e eu to com unta geeedisse pra eu nao
comer agucar, mais eu ndo tenho esse tro¢co nao... eu tenho é pressadaatta orientada
gue retornasse ao posto e contasse 0 que havia acontecido. No outroreliormeba para
dizer que a receita agora estava correta.

Conclusbes

Durante muito tempo, confundiu-se “ensinar” com “transmitir” e, neeséexto, 0
individuo que aprendia era um agente passivo da aprendizagem, e 0 que ersinava
mero transmissor (Freire,1987). Hoje se sabe que agindo desta nmameit@idades se
tornaram monaotonas, desestimulantes, repetitivas, desinteressantegata que ouve como
para quem fala.

Atividades ludico-pedagodgicas foram estratégias interessaiiigadats no trabalho
com a comunidade. Quando os participantes expressam suas opinidesn@apedéavidas,
tornam-se sujeitos ativos da aprendizagem, tornando mais facil @aremoredo das
orientacdes recebidas e mesmo 0 seu cumprimento, deixando de lado otrad@tmal de
educacao em saude, onde os que sabem, falam aos que ndo sabem.

Em todas as atividades o grupo desenvolveu um trabalho transdisciplinar,
compartilhando conhecimentos e possibilitando um entendimento mais amplontbgas
sociais trabalhados. O intercambio entre os alunos, professores e daweugDNtribui
efetivamente para a construcéo da verdadeira cidadania.

As acBes de saude desenvolvidas através deste projeto de extenséajealé
permitirem o trabalho transdisciplinar colocam o aluno diante do dedafilidar com a
comunidade proporcionando a aplicacdo de conhecimentos cientificos adquirido na
graduacédo. O carinho, respeito e amor que a populacao sente pelos ahwvetsdé desde o
momento da chegada e inicio das atividades, e isso motiva a canenh&lar da educacao
popular que tanto ainda tém para crescer em nosso pais ressaltangortancia de
implementacgédo pelas universidades de projetos como este.



Viver a experiéncia proporcionada pela Universidade Solidaria éiradigscritivel
para poucas linhas. No entanto, existem algumas frases que podenn tnadpauco desta
experiéncia e revelam a esséncia do trabalho: troca de seberescomunidade, amor pelo
proximo, desejo de mudanca, paixdo pelo que se faz, realizacadaEdateo ver os frutos
do trabalho.
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