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Extensdo como Mecanismo de Transformacéo Social
Area Temética de Saude

Resumo

O presente projeto € decorrente do Projeto de Extensédo Alfabetidacfovens e Adultos
com énfase na Educacédo em Saude, realizado na comunidade de Jardnm Rasanos de
2002 e 2003. Ao incentivar e apoiar as iniciativas da comunidade naquele, metiu-se a
necessidade de um estudo diagndstico mais consistente para sulisitiangentar as acoes.
Por outro lado, os resultados do diagnéstico, por sua vez, apresentaraasadade de um
planejamento e acBes mais refletidas. Por esta razdo, elabovopresente projeto que,
embora articulado com o anterior, apresenta objetivos mais amples.PEgeto visa
promover mecanismos de organizacdo e atuacado comunitarias eaapmliticas publicas
gue atendam as &reas de educacdo, saude e meio ambiente da comudntadeo /a
metodologia da pesquisa-acdo, prevé articulacdo entre avaliacoesost@s e
desencadeamento de ag¢Bes comunitarias, visando a melhoria da qualidada. des
académicos atuardo como apoio a comunidade, a qual cabe definir senesobjetcoes.
Este projeto de pesquisa-acao engloba trés areas, de formadati@ilsaber: Saude, Meio
Ambiente e Educacéo.
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Introducéo e objetivo

O presente projeto é decorrente do Projeto de Extensdo Alfabetizéea
Jovens e Adultos com énfase na Educacdo em Saulde, realizado na comunidade
do Jardim Pioneiro, nos anos de 2002 e 2003. O Jardim Pioneiro € um bairro dipivlaieic
Campo Magro, situado na regido metropolitana de Curitiba a 10Km desesim
administrativa, o qual apresenta uma populacédo total de 20.364 habitantesntapd®o
inmeros problemas de infra-estrutura.

A comunidade alvo pde em evidéncia os problemas que o fenbmeno da urbanizacéo,
acentuado no século XX, trouxe a humanidade. Ao mesmo tempo em que confiBdes m
obra da qual se alimenta a cidade, sdo lancados nos arredores dédlees fadtarem espaco
onde trabalham e entre os que eles servem. O caminhar no sentidxateadegrandes
aglomeracdes populacionais reproduz as relagdes que se estalbelsumiedade desigual de
nosso pais. O que se descreve torna evidente a caréncia dos que bskitagdores das
grandes cidades.



Aquele projeto permitiu que os académicos desenvolvessem um convivio ebastant
proximo com os moradores da comunidade. Isso os levou a questionar o conjunto de
problemas de ordem socio-econémica assim como a consciéncia critica dos moradores.

Paralelamente aquele projeto iniciou-se um embrido de pesquisa e dara
suporte ao presente projeto. Este Projeto visa desenvolver acdes mengdie na
comunidade, baseadas em conhecimento derivado de pesquisa cientificguabtdaele de
vida.

Qualidade de vida € um conceito que alberga diversas conotacfes sulgjativtaas
varias objetivas, esta dificuldade de conceitua-la reforca que qualgiedo aplicado a
avaliacdo da qualidade de vida sempre vai ser reducionista, pois éalivogirmeado por
multiplas facetas, em que ndo existe ou ndo € possivel criar untonaggegador que as
relna, todas, em uma construcdo coerente, l6gica, consensual e com pacidada
explicativa do fendbmeno da vida, da qualidade de vida (Tamaki, 2000).

Muitos componentes da vida social contribuem para uma vida com qualicsite, e
fundamentais para que individuos e populacdes alcancem um perfil ele\ssdmdePropde-
se a articulacdo de saberes técnicos e populares, e a mobilizagdcursos institucionais e
comunitarios, publicos e privados para o beneficio da comunidade atravésitaaspol
positivas para a melhoria da qualidade devida.

Trata-se, pois, de um projeto de extensdo que se articula a modaledpdsquisa-
acdo e esta voltado para a intervencéo nas areas de educacédo, saude e meio ambiente.

Trata-se, ainda, de projeto que integra éareas de conhecimento d#gerent
bem como diferentes departamentos. Busca-se, deste modo, promover a
integracdo de conhecimentos, bem como a integracéo de atores do processo.

O desenvolvimento do Projeto de Extensdo Alfabetizacdo de Jovens e Adultos
com énfase na Educacdo em Saulde, realizado na comunidade de Jardim
Pioneiro, nos anos de 2002 e 2003, levou seus participantes, alunos dos Cursoside,Medi
Biologia, Enfermagem, Engenharia Florestal, Geologia e Hist@lta UFPR, a
compreenderem a importancia e necessidade de uma acao maisatingfejo, sobretudo,
as areas de educacado, saude e meio ambiente, implicando em intervengéente na
comunidade.

As condi¢cdes soécio-econbmicas da comunidade situam-se no nivel da pobreza
ou abaixo do nivel de pobreza, o que condiciona o surgimento de inUmeros
problemas que afetam profundamente a qualidade de vida daquela populacdogoPadmut
embora seja elevada a experiéncia pratica de acbes cooperaddsideias entre 0s
moradores, verifica-se um baixo nivel de criticidade na analisprdbkemas, o que promove
a fragmentacéo de acdes e baixos resultados praticos.

A par da situacdo com a qual convivem, ndo ha como levar a efeito quat§oede
combate aos problemas mais graves sendo com dados acerca do meio-objeto de estudo.

A escolha deste objeto e desta populacdo deve-se ao fato de increagéetaja
existentes na comunidade, relativas a educacdo em saude, promovid&rojetio de
Extensdo acima referido. Deste modo, pretende-se oferecer a cateunida contribuicéo
mais ampla, articulando os objetivos daquele projeto com a contribuicdudadie um
inquérito populacional.

Este Projeto pretende atuar na organizacdo comunitaria, desenvolver
pesquisa-acdo sobre os problemas locais e articular politicasapidplie atendam as &reas de
educacdo, salde e meio ambiente. Registre-se que a comunidade situara APA (Area
de Protecdo Ambiental), cabendo, portanto, maior zelo no tratamento dé@es|aasbientais
locais.

Objetivos: promover um processo de pesquisa-acdo em comunidade queesgeapres
em condicbes de pobreza ou abaixo do nivel de pobreza, com a finalidade de



incentivar o desenvolvimento de consciéncia critica e conhecimentafaoms para o
enfrentamento dos problemas cotidianos relativos as condicdes socio-aamomi
educacionais, ambientais e de saude, bem como fomentar a perspedtaasftemacao
social; promover o adensamento da organizacdo comunitaria, com wistasrentamento
dos problemas cotidianos comuns.

Objetivos especificos: 1. promover mecanismos de organizacdo e oatuaca
comunitarias, instigando o espirito critico coletivo para discuss@oogestas e solucédo de
problemas; 2. desenvolver pesquisa-acdo sobre os problemas locais, amsdére
educacdo, saude e meio ambiente; 3. articular politicas publicagequiama as areas de
educacéo, saude e meio ambiente.

Metodologia

Trata-se de um projeto pautado na metodologia da pesquisa-acadafardk ao
levantamento diagnéstico serdo desencadeadas a¢cbes comunitériasptomnaolvimento
da populacdo e da Universidade, visando a melhoria da qualidade de vida leieideaem
gue se encontra a comunidade.

Partiu-se de contatos com a populacédo local, através da Associdd@oadieres do
Jardim Pioneiro e de outras agremiacdes presentes no bairrod@ésa comunicacao, vale
ressaltar a grande importancia do contato prévio dos académicesmul@dade conseguido
pelo Projeto de Alfabetizac&o de jovens e Adultos, citado anteriormente.

Para a realizacdo da pesquisa no referido bairro foram utilizdglamas estratégias
para a obtencdo de dados preliminares de reconhecimento do locakéAaaxide um grupo
multidisciplinar na conducédo do projeto de extensdo contribuiu de formaciedgeara a
caracterizacdo de condicionantes de saude, de saneamento, da afemigde publicos e do
perfil populacional. As questdes levantadas pelo grupo de estudantesineseam trés
estratégias iniciais: estudo documental de informagfes obtidas giwsdpublicos, como
IPARDES, Prefeitura de Campo Magro; observacdo in loco, visitensauridade para
observacédo das condi¢cbes de moradia, saneamento e oferta de servicos.

Foi realizado um Estagio de Vivéncia em que as familias dos atlandsrma de
alfabetizacdo se dispuseram a receber os académicos emasaasdarante um fim de
semana. Foram trés dias de contato direto com a comunidade onde se gbder @ss
condicbes de vida da comunidade. Tornou-se uma grande ferramenta paRxogsse
Durante esse estagio foi aplicado um questionario piloto, o qual stftenas modificacdes
antes de ser expandida sua aplicacao para uma parcela maior da comunidade.

O pré-diagnéstico obtido com estas estratégias de aproximacdonuaidade
somado ao conhecimento especifico dos estudantes nas areas de saldenhiesite e
cultura possibilitou a constru¢cdo de um questionério de inquérito populacional.

A realizacdo da pesquisa iniciou-se em meados do més de agosto a@ece20@13leu-
se até o més de novembro do mesmo ano.

Houve uma orientacdo técnica dos pesquisadores para padronizar a forma de
interrogatdrio, buscando alcancar uma linguagem clara aos entfesjstantudo precisa,
para evitar o viés de entendimento. O questionario destinou-se asmrdieo verbalmente
pelo morador responsavel pela familia ou pela residéncia, ou melhptcbef@-da-familia”.
E anotada de forma pratica e rapida pelo entrevistador. Foramaddsizcerca de 15
pesquisadores que conheciam o territorio por participarem do projeto telesd@x de
alfabetizacdo de adultos. Cada pesquisador visitou cerca de 12 pasaésdia, durante este
periodo.

Inicialmente, a pesquisa pretendeu abranger toda a populacdo do balimo Jar
Pioneiro, situada no Municipio de Campo Magro na regido Metropolitanaudeéb&
Contudo das 145 residéncias visitadas, apenas 115 familias responddreamerfee a



entrevista. Em alguns casos, as residéncias ou encontravam-skagechacom o (a) chefe-
da-familia ausente, ou recusaram-se a participar da entrevista.

A informatizacdo dos questionarios foi realizada utilizando o progEPhdnfo 6.04
e analisados em termos das freqUéncias relativas para as questdes abordadas.

Procurou-se, também, o estabelecimento de um contato direto e freqaenta
Agente Comunitéria de Saude local, fato este que possibilita uon coeihecimento sobre a
saude populacional.

Apéds essa etapa, os dados levantados foram analisados e organizadcxpssées
futuras com a comunidade. Pretende-se, entéo, realizar reunides penadid. Pioneiro em
gue, a partir dos dados obtidos na Pesquisa, sera discutida e vedfioaapatibilidade do
encontrado e o que a populacdo realmente vive.

Com o levantamento dos principais problemas da comunidade, serdo organizadas
acOes conjuntas Universidade-Comunidade-Orgaos publicos para o enfremtatasnt
guestdes consideradas primordiais ao desenvolvimento da comunidade.

A pesquisa-acdo engloba trés areas, de forma articulada, a <aigte,
meio ambiente e educacéo.

Resultados e discussao

Analisados os resultados obtidos apds a sequiéncia de levantamento de dex®s, obt
Se 0s seguintes parametros:

As caracteristicas demograficas do municipio de Campo Magumdeglados do
IBGE - 2003, indicam uma populacao total de 22.959 habitantes. A populacéo eseontra-
predominantemente distribuida nas faixas etarias jovens, abaixo doso40Ode idade
encontram-se 22,13% da populagéo e até os 39 anos, 77,32%. Valores proximosl@®s obti
na pesquisa do bairro Jardim Pioneiro.

Das 429 pessoas identificadas, apenas 417 dispunham das informacoess ralati
idade, sexo e escolaridade. Sendo que a média de idade encontrada foiate24/@te e
cinco porcento do total de integrantes familiares possuem até l@eazle; e 75%, até 36
anos. A pessoa mais velha possui 87 anos, sendo que a idade que mais fi@gBiemes
(3.3%). Encontramos na populacdo geral do municipio 50,3% de individuos do sexo
masculino e 49,7% do sexo feminino. Observacdo um pouco diferente da encootrada
Jardim Pioneiro, 53% s&o mulheres e 47% homens.

A preferéncia religiosa predominante € a catdlica em 81 fmnilas 113 que
responderam. Apenas 28 familias apontaram a orientacdo religioggél@a como
predominante na familia.

Dos servicos de saude oficialmente computados existem 3 centreaidie 150
municipio, duas unidades de saude da familia, uma clinica especializadeonsultorios e
uma unidade de vigilancia sanitaria. Destas unidades de atendimento trés sada privadas

A auséncia de servicos de saude locais, no bairro, reflete umdddifie na forma de
assisténcia a essa populacéo, tanto no campo terapéutico quanto no preventivo.

O elevado percentual de familias/individuos que fazem uso de medicament
continuos para hipertensdo e depressdo sugere intima aplicabilidaderitéoss de
elegibilidade dos servicos. Considerando que 47,4% das familias necedsitaatamento
continuo, anti-hipertensivos (51,8%) e antidepressivos (11,1%), e que estetiraeatns
estdo fortemente relacionadas ao padrdo de comportamento alimentsocia,
respectivamente.

A expectativa de que os servigos de saude providos fossem precagdosdiitada
como queixa real quantificavel através dos padrdes de utilizacaem®s e acesso aos
medicamentos. A aquisicdo dos medicamentos de uso continuo exclusivagiengs,
45,6% das familias que utilizam estes medicamentos, indica unoa dificuldade para



obtencdo de niveis de salde aceitaveis para populacdo. Possivelmenteérdemonsflexo

da constante biomédica dos indicadores de resolutividade utilizadodatistieas oficiais.
Praticamente todas as familias que possuem membros hipertensbsnremedicacéo
apropriada, contudo o entendimento tedrico e, sobretudo, pratico, do processo salae-doencg
extrapola os limites biologicistas e, no caso do Jardim Pioneita, p& ndo apresentar
envolvimento de outras varaveis no tratamento desta enfermidade ieapemimo a
vigilancia, o acompanhamento, a facilidade de acesso e, principalaesaisfacdo com o
servigo de saude utilizado.

A média de adoecimento, 2,2 pessoas/familia, e a necessidade aheeritat
medicamentoso no ultimo ano fortalecem a necessidade de uma reai@oad salde da
populacédo do bairro, facilitando o acesso ao servico publico, medicameptiogipalmente
acOes preventivas.

Somada a isto, encontramos o0 apontamento da salude como primeira opcdo de
necessidade da comunidade por 42,3% das familias entrevistadas e por 52f@%ildes
gue apontaram como segunda necessidade comunitaria mais importante.

A renda média mensal de todas as familias correspondeu a um v&iérGES,65.
Vinte e cinco porcento das familias recebem mensalmente atéOR®0 e 75%, nao
ultrapassam R$ 840,00.

Caracteristicas como renda familiar, e tipo de fonte de rendaritax@amente por
carteira assinada (67%), também contribuem para o apontamento damadde principal
necessidade da comunidade. Uma vez que a elegibilidade dos senacosné#tionada as
caracteristicas soécio-econdmicas locais. O fato de 19,7% dadiagsamitilizarem
convénio/particular € um forte indicativo da importancia deste aeegsule representar a
ineficacia na oferta do servi¢o publico de saude.

A respeito da escolaridade, 93 individuos (22,4%) ndo completaram pelo menos um
ano de ensino formal ou sdo analfabetos, estéo inclusos nestacelg@sifiriancas sem idade
escolar, adultos e idosos sem qualquer escolaridade e/ou analfalbretadiaAle escolaridade
foi a 4a série do ensino fundamental, este valor também represeséioel mais frequente, 64
individuos (15,4%). Vinte e cinco porcento das pessoas completaram atérae X Ensino
Fundamental e 75%, até a 7a série. Nenhum dos individuos cursou ou cursamoo ens
superior e apenas 36 deles (8,7%) completaram a 3a série do Ensino Médio.

Questbes relativas a educacdo estdo sendo resolvidas a paniciavas dos
moradores. Uma grande demanda da comunidade sempre foi a educac@on &ea a
Universidade atua desde de 2002, e recentemente comegou a contar caneaapperacao
da Prefeitura do Municipio de Campo Magro, através da Secretaria de Educacéo.

Esse trabalho teve inicio com uma turma de alfabetizacdo, sendmfesspres
académicos universitarios, em sua maioria. Hoje esse trabalhocoomtama turma de nivel
12 4 43série e outra de 52 a 82série do ensino fundamental, comuagé atonjunta de
docentes académicos universitarios e docentes cedidos pelo Municipio.

Conclusoes

A breve caracterizacdo do perfil da populacédo do bairro Jardim Ripe#trado no
municipio de Campo Magro — PR, aponta, na saude, uma demanda latente ddamenéni
auséncia de medidas preventivas e a forma de aquisicdo dos medisasdenndicativos da
insuficiéncia do servi¢co publico prestado. Por fim, a qualidade dos servidasdo pelo
alto indice de utilizacdo de convénio/particular, soma-se a este @aafiontamento da saude
como principal necessidade comunitaria representa uma importangederimterlocucéo dos
anseios do bairro com estratégias participativas para a resolucao desteguroblem



Os parametros analisados e encontrados no andamento do Projeto estdo sendo
constantemente discutidos e procura-se tomar as medidas resalrivas, ressaltando mais
uma vez, da atuacao conjunta.

A comunidade sede desse Projeto aceita muito bem o trabalho comeasldiaide,
incentivando e apoiando a interagdo Comunidade-Universidade-Orgaos pubintivglose
com isso, sua real importancia e capacidade de alteragéo dentro da sociedade.

Revisao bibliografica: a discussdo sobre qualidade de vida e saludegjandacia na
atual agenda dos profissionais de saude (Goldbaum, 2000), o detalhamepéit@ dessuas
implicacbes com as comunidades beneficiadas por politicas positikeasa paelhoria da
gualidade de vida avaliza o quanto a discussao e a conceituagcao kesieataalmente
cotidiano, necessita ser melhor explorado e mais preciso (Minalp2800). Qualidade de
vida, contudo, € um conceito que alberga diversas conotacbes subjetivaasevatas
objetivas, esta dificuldade de conceitua-la reforca que qualquer métiochmla a avaliacédo
da qualidade de vida sempre vai ser reducionista, pois € um objetivaagerpe multiplas
facetas, em gque ndo existe ou ndo € possivel criar um modelodagrega as reuna, todas,
em uma construcdo coerente, l6gica, consensual e com uma capacipbckivex do
fendbmeno da vida, da qualidade de vida (Tamaki, 2000).

A promocdo da saude esta intrinsecamente ligada a qualidade desviupdiacdes,
h& evidéncias abundantes que mostram as contribuicbes da saude padadequelvida de
individuos ou populag@es, da mesma forma, é sabido que muitos componentes oalida s
gue contribuem para uma vida com qualidade sdo também fundamentais para que individuos e
populacdes alcancem um perfil elevado de saude. Partindo de uma conceptRaa
processo de saude-doenca e de seus determinantes, propde-se éartdewaberes técnicos
e populares, e a mobilizagdo de recursos institucionais e comunifAribiEos e privados,
para seu enfrentamento (Buss, 2000).

A este respeito podemos sintetizar, de forma genérica, comovgoseate saude sdo
distribuidos. Em quais principios se baseiam os critérios de &bagilei versus necessidade
dos servicos. O padrdo de utilizacdo de servicos de saude de um rdeterrgrupo
populacional é principalmente explicado por seu perfil de necessidadsgidie, contudo
também esta ligado a como esta estruturado a oferta dos serdgaeferéncia do usuario.
Resumidamente, podemos considerar que a desigualdade no uso de seraigds tefletem
as desigualdades individuais no risco de adoecer e morrer, aléraradeteristicas da oferta
de servicos que cada sociedade disponibiliza para seus membrosg@sataal, 2000), das
formas de financiamento, dos servigos e recursos disponiveis para a populacao.

Outra dificuldade ainda enfrentada para se realizar um diagndsticsaude e
gualidade de vida de comunidades esta assentada na impossibilidade de-gpeoduozi
instrumento de inquérito que relna tanto caracteristicas qualitatiygento quantitativas. A
investigacao quantitativa atua em niveis de realidade e tem coeiv®lbjazer a luz dados,
indicadores e tendéncias observaveis (Serapioni, 2000). A investigacaatigaateune,
contudo, temas como crencas, representacdes, habitos, atitudes e opih@s® &
Sanches, 1993). Os métodos quantitativos nem sempre medem o que pretedidepoine
se ausentam das variaveis subjetivas, entretanto constituempfmdesetros para validacao
externa, generaliza¢des. Os qualitativos, ao contrario, possuem vatittada consideravel,
focalizando particularidades, mas sdo ruins na possibilidade de gemeos resultados.
Deve-se considerar, portanto, a ndo exclusdao dos métodos e trabalhaspeztiva da
complementariedade entre as duas abordagens. A partir do reconhecidento
especificidades de cada um, € possivel identificar de que maneinm pedemais bem
incorporadas para a producdo de conhecimentos mais amplos sobre o obpimr(Se
2000).
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