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Resumo

O envelhecimento populacional demanda
acoes de promogdo da salde e prevengao

de doencas. O projeto de extenséo “Praticas
de promogéo da saude e prevencéo de
doencas”, desenvolvido por estudantes de
Medicina da Universidade Federal da Fronteira
Sul junto a idosos em Passo Fundo, buscou
promover educagdo em saude por meio de
encontros mensais e visitas domiciliares.
Utilizando a metodologia do Circulo de Cultura
de Paulo Freire, o qual consistia em construir

o conhecimento a partir do didlogo, trabalho
dinamico em grupo, permitindo além de
ensinar como também aprender, estimulando o
protagonismo e o empoderamento dos idosos.
As visitas domiciliares e a territorializagéo

fortaleceram o vinculo com o servigo de saude.

Desafios como adeséo limitada, escassez de
recursos e necessidade de aprimoramento
da avaliagdo foram enfrentados. Os
resultados reforcam a importancia das
acoes de educagdo em saude pautadas na
educagao popular e na integragao ensino-
extensdo-comunidade para a promogéo do
envelhecimento ativo e saudéavel.

Palavras-chave: promogéo da saude,
educacgdo em saude, idoso, visita domiciliar,
extensdo universitaria.
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Abstract

An Aging Population Demands Health
Promotion and Disease Prevention Actions.
The extension project “Health Promotion and
Disease Prevention Practices,” developed by
Universidade Federal da Fronteira Sul Medical
students with the elderly in Passo Fundo,
aimed to promote health education through
monthly meetings and home visits. Employing
Paulo Freire’s Circle of Culture methodology,
which involves constructing knowledge through
dialogue and dynamic group work, the project
enabled both teaching and learning, fostering
the elderly’s protagonism and empowerment.
Home visits and territorialization strengthened
the bond with healthcare services. Challenges
such as limited adherence, resource scarcity,
and the need for improved evaluation were
faced. The results reinforce the importance of
health education actions grounded in popular
education and the integration of teaching,
extension, and community for promoting
active and healthy aging.

Keywords: health promotion, health
education, aged, house calls, university
extension.
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Resumen

El envejecimiento de la poblacion exige
acciones de promocién de la salud y
prevencién de enfermedades. El proyecto

de extensién “Practicas de promocion de la
salud y prevencién de enfermedades”, llevado
a cabo por estudiantes de Medicina de la
Universidade Federal da Fronteira Sul junto a
personas mayores en Passo Fundo/RS, buscé
fomentar la educacién en salud mediante
encuentros mensuales y visitas domiciliarias.
Utilizando la metodologia del Circulo de Cultura
de Paulo Freire, que consiste en construir
conocimiento a partir del didlogo y el trabajo
dinamico en grupo, se permitié tanto ensefiar
como aprender, estimulando el protagonismo
y el empoderamiento de los adultos mayores.
Las visitas domiciliarias fortalecieron el vinculo
con los servicios de salud. Se enfrentaron
desafios como la adhesion limitada, la
escasez de recursos Y la necesidad de
mejorar la evaluacioén. Los resultados resaltan
la importancia de la educacién en salud
comunitaria y la integracién universidad—
comunidad para un envejecimiento saludable.

Palabras-clave: promocién de la salud,
educacion en salud, anciano, visita
domiciliaria, extensién universitaria.
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Introducao

O envelhecimento populacional é uma realidade global que traz consigo oportunidades e
desafios para a promogdo da saude e bem-estar na terceira idade. No Brasil, estima-se
que a populagéo idosa chegue a 30 % do total até 2050 (Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica, 2018).

Nesse contexto, é essencial que agdes e politicas publicas sejam direcionadas para ga-
rantir a qualidade de vida e a satide integral dos idosos. No Brasil, o Estatuto do Idoso’ e a
Politica Nacional de Satide da Pessoa Idosa® estabelecem diretrizes para a atencéo integral
a saude do idoso, focando na promogao do envelhecimento ativo e saudavel, na manuten-
¢ao da capacidade funcional e na prevengéao de agravos (Brasil, 2003; Brasil, 2006).

No entanto, a populagéo idosa ainda enfrenta desafios especificos, como solidao, vulne-
rabilidade socioecondémica e dificuldade de acesso a servigos de saude (Schenker & Costa,
2019). Estudos revelam que cerca de 2,8 milhdes dos idosos brasileiros vivem abaixo da
linha da pobreza e enfrentam barreiras geograficas, econémicas e culturais para acessar
cuidados de saude adequados (Bagolin & Salata, 2022).

O conceito de envelhecimento ativo, proposto pela OMS, vai além da auséncia de doen-
cas, englobando o bem-estar fisico, mental e social, com oportunidades continuas de parti-
cipagao, seguranga e aprendizado ao longo da vida (Organizagdo Mundial da Saude, 2005).
Esse paradigma norteia documentos internacionais de relevancia hodierna como a Década
do Envelhecimento Saudavel 2020-2030, que preconizam a criagdo de ambientes favora-
veis, o combate ao idadismo e o investimento em sistemas de saude e cuidados de longo
prazo (Organizacdo Mundial da Saude, 2020).

Nesse cendério, a educacdo em saldde destaca-se como uma estratégia fundamental
para o empoderamento e a autonomia dos idosos. Agdes educativas que valorizam os
conhecimentos, habilidades e experiéncias dos idosos podem contribuir para a adocao
de habitos saudaveis, prevengado de doengas e fortalecimento das redes de apoio social
(Melo et al., 2021).

As universidades tém um papel crucial na interagdo com a comunidade € no desenvol-
vimento de intervengdes que beneficiem os idosos por meio de projetos de extensao. Além
de contribuirem para o bem-estar e a qualidade de vida dos participantes, essas iniciativas
proporcionam aos estudantes uma formagéo mais humanizada e conectada com as deman-
das sociais (Lisbba Filho, 2022).

Este artigo objetiva visibilizar as metodologias empregadas em uma experiéncia de ex-
tensao universitaria desenvolvida pela Universidade Federal da Fronteira Sul com a popu-
lagéo idosa da periferia do municipio de Passo Fundo, estado do Rio Grande do Sul/RS,
Brasil, focada na promog¢ao da saude e na prevengao de doencgas e agravos. Nas proximas
secoes, serdo apresentados o contexto local pré-intervencao, a metodologia e os resulta-
dos da implementacéo, seguidos por uma discussao sobre os aprendizados, desafios e
perspectivas para iniciativas similares de extensao universitaria voltadas para a saude dos
idosos. Consistira na organizagdo de um grupo de educagcdo em saude, que sera realizado
em local a definir, na area de abrangéncia das Estratégias de Saude da Familia (ESF) Santa

1) Lei n° 10.741/2003.
2) Portaria n°® 2.528/2006.
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Marta e Donaria, envolvendo os usuarios idosos que foram cadastrados e acompanhados
em 2021 que ja estavam previamente sendo acompanhados.

Trajetéria de elaboracao do projeto

O programa foi pensado em 2021, quando o isolamento social ainda vigorava como um dos
pilares do enfrentamento a pandemia de COVID-19. Tal necessidade gerou um afastamento
da populacao em geral com o servigo primario de atencao a saude. Observou-se isto princi-
palmente entre os idosos, considerados como a faixa etaria em maior letalidade ao contagio
(Petermann & Kocourek, 2021).

Diante disso, a diminuicao da frequéncia, ou até mesmo a perda, do cuidado longitudinal
representaria uma piora no manejo de doengas crénicas ndo transmissiveis que ja era pos-
sivel de ser prevista. Essa demanda foi percebida por uma professora do curso de Medicina
da Universidade Federal da Fronteira Sul (UFFS) que desde o periodo pré-pandémico coor-
denava atividades praticas curriculares na periferia do municipio de Passo Fundo/ RS.

Com o advento da vacina para o Sars-Cov-2 e as tendéncias de flexibilizagdo das normas
sanitarias para o isolamento social, deu-se a oportunidade de elaborar a convocagéo entre
académicos do curso de medicina para realizagdo de um programa de extensao universita-
ria. Assim, ressurge a possibilidade da extensao universitaria retomar um contato mais pro-
ximo do servigo de saude publico e a comunidade. A partir disso, tinha-se em vista ndo sé
suprir demandas de acompanhamento, mas também motivar agdes voltadas para a melhoria
da qualidade de vida e prevencao de agravos na populacéo local.

Elegeu-se como populagéo alvo aquela maior de 60 anos, compreendida como tercei-
ra idade, adscrita ao territério das ESF Santa Marta e Donaria demonstrado na Figura 1.

Figura 1. Mapa da sede de Passo Fundo/RS, destacando em amarelo
a localizacao dos bairros Santa Marta e Donaria.
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Fonte: extraido do Google My Maps®, acesso em 20/04/2024.

Revista +E 14 (21) 1 2024 | pp. 1-13 | Machado Berleze, M., Ribeiro Franga, J. e Muller Germani, A. R. | Circulos de Cultura...



Uma das causas era a facilidade da existéncia de uma vinculagédo formal e conhecimento
interpessoal construido durante anos de atuagdo em atividades curriculares do curso de
Medicina da UFFS com as referidas ESF, encabecados pela professora autora do programa.
Ademais, por se tratarem de bairros pioneiros do municipio, encontrava-se ampla parcela da
terceira idade entre seus moradores, o que potencialmente ampliaria o alcance das ativida-
des a serem desenvolvidas.

Vinculacdo dos agentes sociais

O programa de extensdo “Praticas de promogédo da saude e prevengido de doengas” foi
aprovado em 2022.% A equipe do programa foi constituida, através de edital de selegéo por
quatro estudantes do curso de medicina sob orientacdo da professora orientadora — enfer-
meira pdés-graduada. Dentre os alunos, um tinha carater voluntario e os outros trés seriam
bolsistas pelo periodo de um ano letivo com fomento da prépria UFFS. Com a duragéo do
programa prevista para cinco anos a partir do seu langamento, anualmente ocorre um novo
edital de selegéo de bolsistas — até a data desta redagéo, passaram-se dois editais.

O primeiro passo foi incitar a equipe a realizagdo de uma revisao de literatura sobre as
tematicas da salde do idoso, da promogao da saude e da educagdo em saude, buscando
fundamentacao tedrica e experiéncias exitosas que pudessem embasar o projeto. Em segui-
da, foram realizadas reunides da professora orientadora com a equipe da ESF para entender
as necessidades especificas da populagao do territério adscrito. A partir disso, a instituicao
de saude publica responsavel ganhou ciéncia dos intuitos do novo programa de extenséo
universitaria, que até entdo agiria em paralelo com suas atividades.

Também a equipe multiprofissional da ESF, contando principalmente com o auxilio das
Agentes Comunitarias de Saude, cooperou com a identificacdo das liderancas comunitarias
dos bairros, a fim de que os alunos apresentassem o programa de extensao e compreen-
dessem melhor as necessidades e expectativas da populagéo local em relagdo a saude
dos idosos. Esses encontros foram fundamentais para o delineamento dos objetivos e das
estratégias de acao do projeto, em uma perspectiva de construgcdo compartilhada e de valo-
rizacao dos saberes e experiéncias da comunidade.

Estruturacdo do programa de extensdo

A partir dessas escutas e da revisao de literatura, optou-se por subdividir o programa de
extensdo em dois projetos de extensao para atuagéo da equipe: um focado em desenvolver
visitas domiciliares com idosos e outro focado em estruturar um grupo de educagao popu-
lar em saude.

A priori, o projeto de visita domiciliar deveria ter sua implementagao acelerada para que
houvesse a familiarizagdo da comunidade com a recém-chegada equipe de trabalho e assim
firmasse um vinculo. Feito isso, o proximo objetivo seria convocar os pacientes em acompa-
nhamento para as atividades coletivas de educagao em saude propriamente desenvolvidas
pelo segundo braco do programa de extensao.

3) Programa de extenséo sob Registro Prisma EXT-2022-0030.
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Metodologia empregada no projeto de visita domiciliar

Para dar inicio a realizagédo das atividades, os membros da equipe foram divididos em duplas
que compareciam semanalmente em dias ou turnos distintos para a visitagédo as residéncias.
Essa estratégia de flexibilizagdo dos horarios visava aumentar a adeséo e a participagao dos
idosos no programa de saude, conforme evidenciado por Kebian e Acioli (2014).

A visitagdo ocorria seguindo uma lista de enderegos pré-existente disponibilizada pelas
ESF. Esses pacientes idosos, antes da pandemia de COVID-19, mantinham um vinculo re-
gular com as equipes de saude; mas, desde entdo, estavam distanciados em sua maioria.
Diante desse cenario, o projeto buscava restabelecer a vinculagdo com o servigo de saude
e intermediar o cuidado longitudinal a essa parcela negligenciada da populagéo idosa, em
consonancia com as diretrizes da Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa.

A equipe circulava pelo territério com identificagdo de crachas que permitiam sua apre-
sentagéo formal ao morador abordado no endereco de residéncia cadastrado. Este era con-
vidado a fazer parte do projeto e, dada a devida autorizagdo, prosseguia-se com uma visita
diagnodstica e um plano de acompanhamento. O roteiro da visita perpassava uma analise
situacional do nucleo familiar e a busca ativa de possiveis sintomas indicadores de mau
manejo das condi¢des crbénicas apresentadas, considerando a importancia da identificagdo
precoce e do acompanhamento regular dessas condicdes em idosos.

Além do monitoramento da saude em geral, a promogao da saude e a prevencao de
agravos também eram abordadas a medida que as condigdes das residéncias eram explo-
radas, em consonancia com as diretrizes da Politica Nacional de Promocao da Saude. As
visitagdes nao tinham tempo pré-determinado para ocorrerem devido a heterogeneidade
dos nucleos familiares e ao grau de complexidade dos pacientes, normalmente durando
de uma a duas horas.

A partir do segundo ano do projeto, em 2023, houve uma reformulagdo da metodologia
utilizada, visando melhorar a logistica para expansao do niumero de pacientes em acompa-
nhamento. A equipe de visitacao foi dividida estrategicamente em duas frentes de atuacgao:
uma dupla responsavel pela busca ativa sistematica de residéncias com idosos ao longo
de cada microarea, realizando um mapeamento abrangente e organizado; e outra dupla
encarregada de conduzir as visitas domiciliares propriamente ditas. Essa estratégia de ter-
ritorializagdo e mapeamento é respaldada por estudos que discutem sua eficacia para a
organizagao das agdes de salde (Souza et al., 2020).

A dupla de territorializagao e triagem desempenhava um papel crucial no primeiro contato
com os idosos, conscientizando-os sobre o projeto e obtendo a autorizagao necessaria para
a visitagdo e o acompanhamento continuo. Os enderegos dos pacientes que aceitavam par-
ticipar eram sinalizados na plataforma Google My Maps®, juntamente com uma breve des-
cricao, permitindo o acesso facilitado da equipe de visitagdo. O uso dessa ferramenta tecno-
l6gica possibilitou a construgdo de mapas dindmicos na area de abrangéncia das ESF, com
atualizagdo continua dos dados geograficos e armazenagem segura e privada dos registros
de acompanhamento, em consonancia com estudos que abordam o uso de tecnologias
geoespaciais na gestdo e no planejamento das agdes de salde (Camargos & Oliver, 2019).

Para auxiliar o processo decisério do percurso das visitas, muita das vezes realizado in
loco via celular com acesso a rede de internet movel, foi estabelecida uma escala de prio-
rizagdo pactuada internamente através da atribuicdo de cores aos icones dos domicilios
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presentes no mapa demonstrado na Figura 2. Essa estratégia de estratificacdo de risco e
priorizacdo do cuidado para diferentes niveis de vulnerabilidade familiar € embasada por
estudos como o de Morais et al. (2021).

Figura 2. Mapa dindmico dos bairros Santa Marta e Donaria, destacando os
marcadores dos domicilios visitados pelo projeto de extensao universitaria
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Fonte: elaborado pelos autores com base no Google My Maps® (2024).

No caso deste projeto foi proposta a adogdo de uma escala que atribuia grau maximo
de prioridade através da cor vermelha aos idosos acamados ou restritos ao domicilio por
condicdo de saude. Consecutivamente, na cor amarela: idosos com capacidade funcional
preservada. Na cor verde: idosos frequentadores dos grupos de educagao em salde men-
sais. Ficariam representados na cor roxa, os domicilios recém-triados que necessitavam da
primeira visita de aprofundamento. Os domicilios nos quais o projeto ndo fosse autorizado
também estariam contidos nesta escala com um marcador de cor preta, a fim de evitar dis-
tarbios aos moradores, bem como dinamizar a realizagéo das atividades.

Ressalta-se que todos os procedimentos realizados durante as visitas domiciliares segui-
ram os preceitos éticos estabelecidos pela Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude, garantindo a privacidade e a confidencialidade das informagbes dos participantes,
bem como a obtengdo do consentimento informado.

Metodologia empregada no projeto de educacédo popular
A implementac&o do projeto de grupos educativos partiu indispensavelmente da aproxima-
¢ao com a lideranca do bairro Santa Marta. A priori, com o estabelecimento de uma parceria
para utilizagdo do saldao comunitario mensalmente em horario ocioso, as reunides poderiam
ser realizadas sem custos em um local de facil acesso e notadamente conhecido entre os
moradores. Destaca-se a capacidade total do saldao de 30 a 40 pessoas.

Para definir as tematicas a serem abordadas nos encontros, foram consideradas as prin-
cipais demandas de salde dos idosos percebidas como carenciais pela equipe académica
e, de igual maneira, as tematicas sugeridas colaborativamente pelos participantes do pro-
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jeto de visita domiciliar. Geralmente, ao final de cada encontro, costumava-se realizar um
levantamento buscando abordar tematicas midiaticas emergenciais no ambito da saude,
procurando ajustar-se conforme o interesse dos participantes.

Assim, temas como nogdes de saude coletiva e qualidade de vida, prevencéo de que-
das, prevencao de doencas crbnicas, alimentacdo saudavel, atividade fisica, saide mental
e causas de hospitalizagao na terceira idade foram elencados para serem trabalhados nas
primeiras sessoes de grupo em 2022. Cada tema contava com planejamento detalhado pre-
viamente organizado pela equipe do projeto com suporte massivo em bibliografias disponi-
bilizadas pelo Ministério da Saude.

Foi escolhida a metodologia do Circulo de Cultura, proposta por Paulo Freire (1987), a qual
consistia em construir o conhecimento a partir do didlogo, trabalho dinamico em grupo, per-
mitindo além de ensinar como também aprender, além de servir como eixo norteador das ati-
vidades de educacdo em saude. Essa opc¢ao se deu pelo reconhecimento do potencial dessa
abordagem para a promogéao do didlogo, da reflex&@o critica e da construcdo coletiva de co-
nhecimentos, sem deixar de valorizar os saberes prévios e as experiéncias dos participantes.

Num primeiro momento, a captagéo de participantes deu-se por intermédio dos idosos
acompanhados nas visitas domiciliares que propagavam convites a vizinhos e conhecidos.
Posteriormente, ainda na segunda metade de 2022, uma colaboragéao foi firmada com o gru-
po de idosos que ja utilizava o saldo as tercas e quintas-feiras para atividades de bem-estar
e exercicio fisico. Ficou firmado que o grupo de educagdo em saude ocorreria logo apos o
encerramento das atividades fisicas, congregando o maior niumero possivel de participantes
com um obijetivo afim.

Ja em 2023, foi feita uma aproximagdo com a equipe de saude das ESF Santa Marta e
Donaria, pensando em otimizar as sessbes de saude para idosos. Ao aliar conhecimento
técnico e prético rotineiro, buscou-se somar ao cronograma educativo as tematicas por eles
percebidas como carenciais durante a rotina da atengao primaria. A partir de entdo, também
ganhou coro a abordagem as tematicas de acordo com as campanhas de saude atreladas
ao calendario anual de cores (Borges et al., 2020).

Ou seja, 0 processo de elaboragédo do projeto buscou congregar progressivamente os
principios da extens&o universitaria: a indissociabilidade entre ensino, pesquisa e extenséao,
a interdisciplinaridade e a interagédo dialégica com a comunidade (Gongalves, 2015). Além
disso, enfatiza-se que foram seguidos os preceitos éticos de respeito a autonomia, bene-
ficéncia, ndo maleficéncia e justica estabelecidos pela Resolugéo 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude, garantindo a privacidade e a confidencialidade das informacdes dos
participantes, bem como a obtengdo do consentimento informado.

Resultados e discussao

O programa de extensao “Praticas de promogéao da saude e prevencao de doengas”, desen-
volvido por alunos do curso de Medicina da Universidade Federal da Fronteira Sul (UFFS),
cumpriu com o obijetivo principal de promover um processo educativo reflexivo sobre prati-
cas de promogédo da saude e prevengao de doengas com um grupo de idosos dos bairros
Santa Marta e Donéaria, em Passo Fundo/RS. Sua implementagéo ocorreu de maneira pro-
gressiva até a consolidagéo plena na comunidade ao longo dos seus dois anos de atuagao.
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De inicio, ao visitar os pacientes contidos na lista pré-existente das ESF rotineiramente
percebeu-se esse vinculo enfraquecido. De fato, as adversidades encontradas com mudan-
¢as de enderecos e até mesmo falecimento de alguns dos pacientes inqueriam a necessida-
de de atualizagao desta lista. A grande extensao do territorio associada ao relevo acidentado
e distribuicdo heterogénea dos moradores foi identificada pela equipe como um entrave
a atuacgdo dos agentes comunitarios de saude (Lima et al., 2022). Diante disso, a ideia de
realizar novo mapeamento de idosos residentes no territério péde ajudar a enfrentar este
problema e contribuir com o alcance do projeto de maneira organizada.

O numero de residéncias com idosos em acompanhamento nos bairros Santa Marta e
Donaria aumentou significativamente. Apds seis meses do inicio da territorializagéo, 19 ca-
sas com idosos estavam em acompanhamento, sendo que em cinco delas residiam idosos
acamados — demandando cuidados e revisitagdes intensificadas. Apdés um ano do inicio
da territorializac&o, o projeto tem cadastrado para acompanhamento 37 casas com idosos,
destas seis com idosos acamados. As residéncias em sua maioria sdo unifamiliares, nas
quais costumam morar até 2 idosos.

Esse processo de territorializagdo ainda nao esta concluido, mas foi fundamental para
conhecer a realidade local e planejar as agdes de forma mais adequada as necessidades
da populagao (Faria, 2020). Bem como, a estratégia de mapeamento mostrou-se eficaz para
a organizacdo das acoes, facilitando o acesso ao publico-alvo e oferecendo acesso aos
registros de acompanhamento durante as atividades, corroborando a importancia dessa fer-
ramenta para o planejamento e a gestao em saude (Camargos & Oliver, 2019).

As visitas domiciliares conseguiram restabelecer o vinculo entre os idosos e o servigo de
saude, especialmente fragilizado durante a pandemia de COVID-19. Ao levar a atencao a sau-
de para dentro das casas dos idosos, o projeto contribuiu para a garantia do cuidado longitu-
dinal, permitindo o acompanhamento continuo e a detec¢ao precoce de problemas de saude.
Estreitar lacos desde a formagdo do projeto com o servigo publico de saude, permitiu que
fossem intermediadas com as ESF agendamento de consultas médicas ambulatoriais ou a do-
micilio frente as demandas identificadas como agudas ou crénicas com perda de seguimento.

As intervencgbes néo se limitaram somente aos nucleos familiares, mas também as suas
habitagdes. Ao considerar as quedas como uma grande causa de morbimortalidade na po-
pulagao alvo, orientar adequagdes de comportamentos e infraestrutura foi uma constante —
o tema inclusive trabalhado em uma sesséo do grupo de saude (Dourado Junior et al., 2022).
Também nesse sentido, a pesquisa ativa por focos multiplicadores dos vetores da dengue
foi implementada sazonalmente nas estacdes quentes e chuvosas com maior incidéncia no
Rio Grande do Sul (Silva et al., 2022).

Quanto ao projeto de grupo de saude propriamente dito, tiveram ao todo 15 encontros
com a participacéo de até 30 idosos por sessdo. Os temas abordados foram escolhidos a
partir das necessidades identificadas pela equipe e das demandas trazidas pelos préprios
idosos. Essa selecédo de temas relevantes para a realidade dos participantes é fundamental
para que as acdes educativas facam sentido e tenham impacto real na vida dos idosos
(Ferreira et al., 2023).

A metodologia adotada, baseada nos principios de Paulo Freire (1987) e alinhada com os
fundamentos da educagéo popular em saude (Brasil, 2007), regeu os encontros mensais. O
Circulo de Cultura de Paulo Freire, adotado nos encontros, propiciou o desenvolvimento de
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praticas educativas reflexivas e participativas, estimulando o engajamento, o protagonismo
e 0 empoderamento dos idosos.

Através do didlogo horizontal e da valorizagdo dos saberes populares, foi possivel identifi-
car a compreensao e as experiéncias do grupo sobre os temas abordados, tornando-os mul-
tiplicadores desse conhecimento em seus contextos de vida. Esse processo de construcéao
coletiva do conhecimento buscou nédo apenas transmitir informag¢des, mas também criar um
espago de troca e reflexdo, onde os idosos pudessem compartilhar suas experiéncias e sa-
beres, contribuindo ativamente para o processo educativo, fendmeno ja relatado na literatura
e fortalecendo sua autoestima, autonomia e capacidade de autocuidado (Souza et al., 2022).

Um dos principais pontos positivos do projeto foi o fortalecimento da integragédo entre a
Universidade Federal da Fronteira Sul, o servico de salde local e a comunidade dos bairros
Santa Marta e Donaria. Essa aproximagao entre a academia e a realidade local é essencial
para que a universidade cumpra seu papel social e contribua para a transformagao da so-
ciedade (Fassina et al., 2021). A colaboragdo com a UBS Santa Marta, iniciada em 2023, foi
fundamental para o sucesso do programa, facilitando o acesso ao publico-alvo e oferecendo
suporte as atividades. Essa parceria permitiu a troca de saberes entre os profissionais da
saude e os estudantes, promovendo a interdisciplinaridade visando contribuir para o apri-
moramento e qualificagdo da formacéo profissional dos alunos envolvidos na realizagao do
grupo de educagédo em saude, bem como para a melhoria da qualidade de vida dos partici-
pantes envolvidos na proposta em questao.

Outro aspecto positivo foi a contribuicdo do projeto para a formagdo humanizada e so-
cialmente engajada dos estudantes de medicina, em consonancia com as Diretrizes Curri-
culares Nacionais do curso (Brasil, 2014). Ou seja, o contato direto com a realidade social e
as necessidades da populagao idosa proporcionou uma formagao mais contextualizada e
sensivel as demandas da comunidade. Nao obstante, ao participar das agdes de educagao
em saude com os idosos, os estudantes puderam desenvolver habilidades de comunicagéo,
empatia e escuta qualificada, essenciais para uma pratica médica centrada na pessoa e
comprometida com a promogédo da saude. A partir da pratica nesses cenarios, foi possivel
compreender melhor os processos de salde-doencga, possibilitando melhor autonomia nos
demais cendrios académicos praticos que a graduacgao oferece.

Apesar dos resultados positivos alcangados, o projeto enfrentou alguns desafios que me-
recem ser discutidos. Um deles foi a adesao inicial limitada da comunidade e a necessidade
de esforgos continuos para captar novos participantes por meio de contatos telefénicos,
visitas domiciliares e convites feitos pelos proprios usuarios. Essa dificuldade de adeséo e
participagéo continua dos idosos em atividades de educagéo em saude é relatada em outros
estudos (Lima Filho et al., 2018) e pode estar relacionada a fatores como a falta de conheci-
mento sobre a importancia dessas agdes, a dificuldade de locomogao e a concorréncia com
outras atividades cotidianas.

Outro desafio enfrentado foi a limitagdo de recursos humanos e materiais para a amplia-
¢ao do projeto, uma realidade comum em muitas acdes de extenséo universitaria (Santana
et al., 2021). A equipe do projeto conta com apenas quatro membros para realizagédo das
visitas domiciliares, o que denota uma limitacdo potencial do alcance e continuidade das
acdes, principalmente ao levar em conta a necessidade de revisitagdo periddica dos pa-
cientes cadastrados.
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Além disso, a falta de recursos materiais, como equipamentos audiovisuais e materiais
educativos, pode ter impactado na qualidade e na diversidade das estratégias utilizadas nos
primeiros encontros com os idosos. Tal deficiéncia conseguiu ser suprida ao aliar as ESF na
conducgao dos encontros. Para seguir superando esses desafios, é fundamental investir em
estratégias de gestao participativa e de educacédo permanente, que promovam a integragao
e o alinhamento entre os setores da sociedade (Souza et al., 2022).

Por fim, identificou-se a necessidade de aprimorar os instrumentos de avaliagao e moni-
toramento dos resultados do projeto, visando uma analise mais aprofundada do impacto das
intervengdes na saude e na qualidade de vida dos idosos. Embora tenham sido observados
relatos positivos dos participantes e mudangas em seus conhecimentos e praticas de saude,
a falta de indicadores e instrumentos padronizados de avaliagédo pode ter limitado a capaci-
dade de mensurar e evidenciar esses resultados de forma mais robusta. Esse é um desafio
que requer um investimento em metodologias de avaliagdo participativa e em processos de
sistematizagado das experiéncias. (Lazaro & Santos, 2023).

Reflexdes finais

O programa de extensdo “Praticas de promocao da saude e prevengdo de doengas” de-
monstrou a importancia das agdes de educagao em saude pautadas na educagéao popular e
na integragéo ensino-servigco-comunidade para a promogao da saude e do envelhecimento
ativo dos idosos. Visto que o papel que a Universidade desempenha vai muito além do ensi-
no aprendizado, buscando refletir sobre sua fungéo social na comunidade.

A metodologia pdde sofrer ajustes para se acomodar diante das conjunturas percebidas
pela equipe nas visitas domiciliares. A territorializagdo e a criagdo de mapas dindmicos foram
estratégias efetivas para o empoderamento dos idosos e para o fortalecimento do vinculo
com o servigo de saude. O projeto também contribuiu para a formagdo humanizada e social-
mente engajada dos estudantes de medicina.

Desafios como a baixa adesao inicial, a escassez de recursos humanos e a necessidade
de aprimoramento da avaliagdo foram enfrentados e requerem investimentos em gestao
participativa, educagéo permanente e avaliagao participativa.

Os resultados alcangados reforgam a relevancia das acdes de educagcao em saude para
a populacdo idosa e os aprendizados podem contribuir para o aprimoramento de futuras
iniciativas de extensédo universitaria. Bem como, publicizar constantemente resultados como
esses observados potencializa aos gestores publicos uma ferramenta util para formulacéo e
reformulagéo de politicas mais efetivas.

Para isso, € fundamental que essas agdes sejam pautadas na educagao popular, na inte-
gralidade do cuidado e na participacéo social, promovendo a construcdo compartilhada de
conhecimentos e praticas que respondam as necessidades dos idosos.
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