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Resumo

Este projeto de extenséo faz parte de um programa de formagtedqeaposto pelas ONGs
CDM e AVSI em parceria com a PROEX da PUC Minas cujo unedas de atuacéo foi a
saude. Objetivo: apresentar estrutura do curso de capacitacacopesaeatolvidos na saude
da comunidade descrevendo suas etapas e conceitos trabalhados. Meto8olagm:
realizados 17 encontros, no periodo de agosto a novembro de 2002, contando com 84
participantes distribuidos em dois grupos, duas vezes por semana canded horas. de
duracdo. O curso abordou os seguintes temas: Formacdo Humana enRel&eincipios
Bésicos do Trabalho de Grupo, Planejamento e Visita domiciliar; Gomme Sadde a partir
da nova abordagem; Desnutricdo e doencas respiratérias na infdémagda avaliacao
pondero-estatural nos primeiros cinco anos de vida. Ao final destes escduitelaborado
um roteiro para visita domiciliar e um instrumento compartilhado paaeompanhamento
dos desnutridos. A realizacdo de atividades préticas supervisionaidgeasw o trabalho e
permitiu a discusséo dos entraves existentes no cotidiano destss BEsbde curso possibilitou
a potencializacdo dos talentos dos atores envolvidos, aumentando vinculoelestre
proporcionando uma melhoria na qualidade da assisténcia prestada a comunidade.
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Introducéo e objetivo

De acordo com o Mapa de exclusédo social de Belo Horizonte, o Conjudim Jar
Felicidade, localizado em Belo Horizonte tem o segundo pior indicadeulderabilidade
social. Apesar disso, apresenta um conjunto de projetos, programatigdest - publicas,
religiosas, do terceiro setor, comunitarias - atuando na prestag@géovim®ms a populacdo. No
entanto, apesar dos esforcos (muitas vezes isolados), a capacidesigodtas as demandas
nao tem sido suficientes para promover o desenvolvimento humano e s@uplticdo que
ali reside. (Diagnostico CDM/AVSI, 2001)

No intuito de melhorar a capacidade de resposta a populacdo pelosatandéss no
Conjunto Felicidade, em 2001, através do Programa de Acbes Integradaso par
Desenvolvimento do Conjunto Jardim Felicidade, as ONGs: Cooperacdo para o0
Desenvolvimento e Morada Humana e a Associacdo dos Voluntarios pasevigoS
Internacional (CDM e AVSI), lancaram varios projetos com objetivardg uma rede de



apoio ao desenvolvimento da comunidade . A rede atua através de 5 férungglqotis o
da Saude, que é composto pelas instituicdes que atuam sobre o temamdanten A PUC
MINAS vinculou-se a rede através da Pré-Reitoria de Extensameatteando em parceria
nos diversos féruns existentes.

A proposta de formacdo de uma rede que potencializasse as acéetddaes que la
atuavam foi prontamente aceita principalmente, por aquelas envolvidéengdo a saude na
regido, passando a fazer discussdes, nas quais foram definidawridad®es e o percurso a
ser desenvolvido. A construgdo deste curso se deu em conjunto, procurando pdo um la
responder a prioridade estabelecida por estes - a capacitacdon@araelhor insercdo dos
atores nos domicilios visitados, por outro lado, introduziu uma hipdtese de georda
saude que levasse em conta a pessoa pensada de forma integrahte, @osallde como um
caminho que as mesmas fazem, ao longo de toda sua vida.

A insercdo da enfermagem neste contexto se da através de utn geogxtensao
onde varias acdes foram desenvolvidas. Uma destas atuacdeantjampkento e a
implementacdo de uma acdo educativa através do curso de capguitac@s atores que
atuam com saude na comunidade, onde passa entdo, a assumir junto aaCAWBka
coordenacado e execucdo deste curso em parceria com a comunidade, breggacithy os
atores na assisténcia a saude da crianc¢a, objetivando equalizeordesmentos e forma de
atuacdo. “A abertura ao outro € o sentido profundo da democratizacdo daidadesruma
democratizagdo que vai muito além da democratizacdo do acesso esidamilee e da
permanéncia nesta. Numa sociedade cuja quantidade e qualidade de ent@rass em
configuragbes cada vez mais complexas de saberes, a legitind@adeversidade s6 sera
cumprida quando as atividades, hoje ditas de extensdo, se aprofundarengu&nto
desaparecam enquanto tais e passem a ser parte integraniediedea de investigacéo e de
ensino”. (Santos, p. 225)

Assim, as atividades de extensdo na PUC Minas sao atividadegiéngsam uma
transformacéo social longe das praticas assistencialisias, @creditando que é necessario
dar subsidios para que a comunidade se torne autbnoma, subsidios estesamuep@las
educacao popular.

Freire (1981) ressalta a importancia de um processo de transdorpacintermédio
da acdo educativa, que seja capaz de gerar uma reflexdo aaasfmrmadora da realidade
em um contexto dialético entendendo a¢do educativa, ndo como transfedssiia de
conhecimento, mas como processo de formacédo de uma consciénciaderitezdidade na
gual o sujeito esta inserido, possibilitando-o realizar a acéo transformadora.

A proposta de formacédo da rede e sua consolidacéo se deu através dimeatros,
reflexbes e trabalho conjunto, que permitiram mobilizar as in€iégie atores presentes na
comunidade e envolvé-los tornando-se efetiva a proposta da rede a progosibalde em
saude, da qual se destaca nesse documento o curso de formacédo dogi@tatesm com
saude na comunidade do Conjunto Felicidade..

Objetivo: apresentar a estrutura do curso de capacitacdo pam engmvidos na
saude da comunidade descrevendo suas etapas e conceitos trabalhados.

Metodologia

Foram contatados os representantes das diversas instituicdessatait@rro que
passavam a indicar os atores para a participacdo do curso. Umdéot84 atores
(coordenadores e agentes de saude, estes Ultimos variavam entraioslenfancionarios
contratados), oriundos de seis entidades/instituicbes diferentes dispardmise a
participar do curso. A opcéo pela denominacéo atores da comunidade se dewadefeito
do grupo ser constituido por visitadores da pastoral, agentes comunitérisalide e
animadores de uma instituicdo de apadrinhamento. A faixa etarés destes variava entre



21 e 80 anos de idade e o grau de escolaridade desde o semi-anaiabetegundo grau
incompleto. Eram predominantemente do sexo feminino e todos residiasgiéa. rOs
participantes foram divididos em dois grupos aleatoriamente, de acwnda disponibilidade
de horério, sendo que estes grupos eram heterogéneos quanto a institoiggenteassim
como em relacdo a sua metodologia de trabalho e abordagem das familias.

A opcédo de realizar o curso nasceu como pedido para se cri uma abordage
homog6ena entre os varios atores. Por outro lado a grande preocupacao goefasseara
oportunidade para reforcar uma idéia de trabalho de salde coerente etemestos de
método que norteiam os projetos da CDM e AVSI, ou seja: a pessogpoatoade partida,
partir do positivo, fazer junto, dentre outros, fez com que através deconsaltoria
chegassemos ao conceito de saude que deveria nortear todo trabalho.it® cpexaivo de
saude afirma que toda pessoa faz ao longo de sua vida, um caminho daéaudemorte, e
gue este caminho é influenciado por um conjunto de elementos como: o sedmato seu
pertencer, sua rede, seus habitos de vida, seu histérico socialteetgnesho podia pender
mais para o aspecto saude ou mais para o aspecto doenca, em furgy@o de cuida dos
elementos que compde o caminho da saude de cada pessoa. (Fernandes, 2002)

Operativamente, 0s encontros aconteciam duas vezes por semana, ardecar
horas de duracgéo, no préprio bairro, em local de fécil acesso pardicipaaes. Todos 0s
locais eram previamente disponibilizados pelas entidades que intagaarele. O curso, foi
dividido em trés moédulos com um total de 17 encontros. Todos os temas vinham s#guidos
atividades praticas de vivéncia e/ou aplicacdo técnica e discud@lderma dialogada
seguindo os principios participativos do trabalho de grupo. Para promocdo dgaeduc
popular foram propostas técnicas como teatro, jogos, fantoches e dm@miggupo, para
trabalhar temas como: conceito de saude, trabalho em rede, abordéayeitiaa principios
de trabalho em grupo, auto-estima e valorizacao pessoal e comunitéria.

Resultados e discussao

O intuito principal do trabalho era melhorar a capacidade de resplusastores
sociais, seja através da melhoria dos servicos por eles desenvdgjdaravés da insercao
destes junto a comunidade e as familias por eles visitadas.gdettl, prop6s-se um curso
de capacitacédo dividido em trées mddulos assim configurados: O primédulo enfocou
temas relativos a vida, os relacionamentos e a profissionalidagedo®s atores, através
dos temas: o Eu e a realidade, Eu e o Outro, Desenvolvimento &idaei Neste modulo
percebeu-se a necessidade de realizar atividades que promovedsewezanais a auto
estima do grupo pois, alguns destes se mostravam desacreditadcs fdegies e com uma
visdo bastante fatalista da realidade, que para eles era oue&eel. E importante ressaltar
gue estes atores eram todos oriundos desta mesma comunidade a rgliamate os
problemas enfrentados pela comunidade eram também vivenciados pofTieates do
conformismo néo foi tarefa facil, fazé-los acreditar que elesrigodeajudar a transformar
aquela realidade na qual estavam inseridos exigiu perseverangéeservolvimento de
técnicas que fortificassem o EU de cada um, pois acredita-s@mds “gostar e cuidar de
mim” é que sera possivel cuidar do outro. A abordagem do tema desenutdvime
criatividade serviu de estimulo pois, através deste, eles constmfateriais fantasticos que
eles mesmo diziam nado acreditar que tinham produzido ressaltangorégamsia do trabalho
em grupo. (apostila dos cursos de formacgédo da CDM, 2001)

No segundo moédulo foram abordados temas cujo principal intuito era o de
instrumentalizar os atores para melhorar operativamente suas aeS8se sentido foram
abordados os temas: como trabalhar com o povo, os principios basicos do tragalipo de
planejamento de agbes em grupo e visita domiciliar. A partir dasildades relatadas
discutiu-se todos estes contetdos, sempre voltados para a realidadedévehcreditando



gue estes atores eram multiplicadores na comunidade deu-se o dinecitngpara a
realizacdo de atividades praticas que estavam ao alcance doesnbascando alternativas
em conjunto para o enfrentamento das necessidades surgidas no dia-a-dia de trabalho.

A metodologia utilizada na prética educativa, segundo Vasconcelos,selei@mada
como um instrumento geral de abordagem do fendmeno educativo: um insthuetete-
pratico que permita o conhecimento o mais real possivel, seguaepussibilitando assim
0 saber e o fazer a um sO tempo e encarados como uma realidadeptmtasso mesmo,
impossivel de serem separados....Se a pratica educativa é condicidaaitaiggio histérica
gue caracteriza a sociedade, num espaco de tempo determinadosselpdere@ma proposta
gue visa a manutencao ou transformacao dessa mesma sociedade.”

Portanto, com a proposta de exercitar o planejamento e execucdo deupon
operativo sob a supervisao dos facilitadores, os atores puderam desehabilr¢ades de
lideranca, de autoconfianca e exercitarem a comunicacdo, problemidas nvezes
enfrentados por estes no decorrer de suas atividades.

Outro instrumento utilizado e para o qual os atores também forarmitadpa foram
as visitas domiciliares. Para sua realizacao os atores forantados a utilizarem materiais
ludicos, como: fantoches de familias, evidenciando para cada uma tiplas aecessidade
em relacdo a saude. Na sequéncia foram construidos didlogos e onatizdigiio sobre como
abordar estas familias em funcdo dos problemas por ela apresétadés dos dialogos
elaborados pode-se perceber a forma de abordagem que cada ateauténalo possivel
identificar o por que das dificuldades de aceitacdo de muitos, pelanidame, reforcando
mais uma vez, a necessidade de se investir na capacitagao g@edagem familiar e a
comunicacdo com estas. Esta estratégia de abordagem permits difieuldades fossem
abordadas e trabalhadas de forma impessoal, permitindo o crescimento do grupo.

Finalizando, no terceiro médulo discutiu-se a saude da crianca e prslgeenpodem
afetar o seu caminho de salde, tais como: a desnutricdo, as dogpicadrias na infancia,
além da avaliacao pondero-estatural nos primeiros cinco anos de gidgagéate era o publico
mais visitado pelos participantes. Tais doencas sdo as de mai@no@mnesta populagéo,
gerando inclusive uma sobrecarga nos servicos de saude. O fato deemémsaimportancia
do tema que gerava a visita domiciliar era apontado como um dos tddfongls para a
realizacdo das mesmas. Nao se sabia as conseqiéncias adetaisdades em relacédo a
saude, fato que gerava um agdo ameacadora durante as visitas, rebeff@ea participacéo
destes nas atividades propostas. Outro dado interessante foi a merdepgée, com o
conhecimento adquirido, estes atores se sentiram mais bem petatesmunidade e equipe
da qual faziam parte. O desencontro de informacfes que existieagrargidades pbde ser
sanado, ndo se contradizendo mais perante a populacdo. Todos entdo, passtgadeiae
atuar com o mesmo discurso, diminuindo inclusive a concorréncia erstr&aleeiro (1999),
afirma que “Educar é transformar. Transformar anénimo em sujetioijpante, responsavel
pelos seus atos e pelas mudancas que se fizer ocorrer.” Adartios proprios atores
elaboraram um roteiro para visita domiciliar e um instrumento cditiggalo para o
acompanhamento dos desnutridos.

Em todos os encontros os participantes recebiam previamente oamditéiico
sobre o tema que seria abordado. A adequacao da linguagem e destd foiatee suma
importancia para evitar que eles se dispersassem ja que o glastrdedo era muito
diferenciado.

A realizacdo de atividades praticas supervisionadas enriquecdalbdra permitiu a
discussédo dos entraves existentes no cotidiano destes atores fmwdibiliocas entre os
mesmos. Percebeu-se uma participacdo macica de todos o0s envolvidas d@es
inicialmente, ter havido uma dificuldade de entrosamento entre os atase diferentes
instituicdes.



A educacdo popular em saude, uma vez inserida no contexto da comunidade,
possibilita as pessoas a aquisicdo de conhecimentos técnicos nex@ssa capacita-las a
ser um agente transformador da realidade em que vivem (Freire EL9&#p a efetivacdo do
trabalho de educacdo popular, deve-se utilizar a criatividade da comurittadesso as
técnicas utilizadas como a montagem de fantoches, permitiu dismontir os profissionais de
saude podem enfrentar determinados problemas que fazem parte dadecajue eles
convivem; com o teatro conseguiu-se simular situacdes vivenciadas-aalidi#m relacéo
ao trabalho de grupo, visitas as familias e os problemas enfrentad@sa dia; as dindmicas
de grupo através de leituras de texto, interpretacdo de musieagaeabolas possibilitou ao
grupo refletir e debater, criando formas alternativas de solucibinewldades pessoais, de
trabalho e com a comunidade.

Conclusbes

O trabalho comunitario se apresenta a partir da descoberta do potendazer
cotidiano e da emergéncia de uma acédo direta, uma acdo popular nesnixis sociais,
politicos, culturais e econdmicos da sociedade. Trata-se de “pfepacamunidade para
ocupar espacos, sejam publicos ou privados, mas que Ihe dizem respenfiugoneiam em
suas condi¢cOes de vida caso sejam alterados; trata-se de diasalglcdes com o Estado,
através da participacdo, para em vez de “conquista-lo e construi-lo”, desceturaliz

A estruturacdo do curso neste modelo permitiu uma valorizacdo dos envolvidos
elevando sua auto estima, permitindo discutir a salde numa nova Otica cvade f
evidenciados o “patrimbnio e o pertencer’” de cada um para a construgéo aeninho da
saude da comunidade de referéncia no projeto, como evidenciado na cttadaaifn de nos
guer ser considerado pelo que é, pelo que tem e pelo que pode fazer, eorgicedbe
falta...” Declaracéo de Recife, 1996. Em conformidade com o trechtadaa;io que o curso
possibilitou foi potencializacdo dos talentos dos atores envolvidos, aumeimtaridoulo
entre eles proporcionando uma melhoria na qualidade da assisténcia prestada a comunidade.

Segundo Zimerman e Osorio ( 1997) o ser humano € gregéario por natsmenarde
existe, ou subsiste, em funcdo de seus inter-relacionamentos gi@eaipre desde o
nascimento, o individuo participa de diferentes grupos, numa constantealiaéte a busca
de sua identidade individual e a necessidade de uma identidade gpaiadle Por isso, em
todos os encontros, foi tomada com ponto de partida a pessoa, podendo afirargn, gpre
foi um projeto que se conseguiu fortalecer os atores envolvidos @eassaeiais as quais eles
tem contato no dia-a-dia. Assim, é um projeto que muda do individual paletiva; da
dependéncia a autonomia dos beneficiados. Deve-se ressaltar que hw toba&ducacao
popular € visto como uma estratégia e como enfoca Howell (1992) nacsteonai
transferéncia passiva de informagbes e sim, no envolvimento ativo dasppates. E
preciso que haja uma alianga entre conhecimentos técnicos e métatilassatinamizando o
conhecimento apreendido em cada novo encontro. “O desafio da pratica edacativa
articulacao entre o saber escolar e as condi¢cdes concretastdacx das criancas, de forma
gue o novo saber decorrido dessa relacdo seja instrumento de superagas geodprias
condicBes de vida.” (Vasconcelos).

Entende-se como Atividades de Extensao aquelas realizadas pelosdalwuoso de
enfermagem em préaticas de saude que compreendem e complementertelmlac das
disciplinas tedricas cursadas.

Este projeto pretende ser um projeto de intervencdo social que venchgrees
pressupostos ja estabelecidos pela Pro-Reitoria de Extensad=gPR@-PUC-Minas, desde
a sua fundacédo “priorizou a criagdo de mecanismos de pratica iprafissorientados
segundo a ética cristd e padrbes de qualidade destinados a atendeongpeténcia e
dignidade, as pessoas excluidas dos beneficios da sociedade” (Castroyi2®0d) a



formacédo de profissionais cidaddos dentro da sua realidade sociahdoustsirumentalizar

os alunos para intervir nesta realidade promovendo a melhoria da qualeladda da
populacdo, compreendendo a educacdo como algo que ultrapassa o conhecimento teori
cientifico mas que englobe a humanizacgéo e solidariedade ampliandos os®izontes para
além dos muros da universidade. Assim, o ponto de partida € o comprorad8mi@o com

a comunidade local, fazendo integrar e interagir o corpo docenteeatdi®om a populacao
priorizada, contando com a participacdo dos grupos comunitarios e/ou ledelacgis uma

vez que tal atividade implica em troca de conhecimentos, podendo agorgede mudancas

de comportamentos de todos os envolvidos. (Rosa, 2001).

A participagdo do enfermeiro neste contexto vem evidenciar a dagacdeste
profissional como educador para saude, cabendo principalmente a est@izaQéyp destas
praticas educativas, podendo utilizar-se de todos os recursos ludico-penagoginda, de
técnica e de conhecimento para levar ao grupo um dos principios bas@ogupkuer
trabalho que exija contato social, relagdo humanistica e trocgpdeéacias. Tal principio
resume-se a confiar na capacidade grupal e explorar o que cadipgdag pode oferecer
para o desenvolvimento de todo e qualquer projeto que venha ser executado.

A importancia de participar de experiéncias em projetos de éxt@osno este ainda
na graduacdo, possibilita a ampliacdo de habilidades no trato comuaidade, além da
expansédo do conhecimento tedrico e do crescimento pessoal. A superetsidaprofessor
com um pequeno grupo de alunos gera maior seguranga e permite unmaaiog#ensa de
saberes. A parceria com uma ONG mostrou novas metodologias dédrabaiquecendo
ainda mais o conhecimento adquirido.
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