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RESUMO

O presente trabalho relata as acdes educativas e assistenciais voltadas as mulheres de baixa renda ou que
estejam residindo em comunidades com risco social, atendidas pelo Projeto de Extensdo Universitaria
Educagdo e Cidadania para a Saude da Mulher. Os profissionais envolvidos desenvolvem suas atividades
na Unidade de Saude Imarui em Itajai/SC, mediante a sistematizagdo de uma assisténcia interdisciplinar e
multiprofissional a gestante, puérpera e ao recém-nascido. Engloba ag¢des voltadas ao atendimento de
mulheres, com a finalidade de reduzir a desigualdade de acesso a rede de Satde; a realizagdo de acgdes
educativas na saitde reprodutiva e sexual; o aconselhamento e incentivo a realizacdo de exames,
especialmente diagndstico de HIV; visitas domiciliares para puérperas e recém-nascidos;
desenvolvimento de curso para gestantes, visando o autocuidado na gestacao, parto, puerpério, bem como
cuidados com o recém-nascido; incentivo a pratica do aleitamento materno e o desenvolvimento de
pesquisas que venham retroalimentar as atividades desenvolvidas, além de socializar os resultados. O
projeto tem propiciado experiéncia impar para a formagao discente dos cursos envolvidos no trabalho, a
medida que realiza a prestagdo de assisténcia interdisciplinar e multiprofissional dentro do ambiente da
pratica vivenciado pelo publico alvo.
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EDUCATION AND CITIZENSHIP FOR THE WOMAN'S HEALTH:
A REPORT OF EXPERIENCE OF UNIVERSITY EXTENSION
OF ITAJAI VALLEY UNIVERSITY/SC

ABSTRACT

This work reports educational and social work actions turned to the women of low income or those who
are residing in communities with social risk, assisted by the University Extension Education and
Citizenship for the Woman's Health Project. The involved professionals develop their activities in
Imarui’s Health Unit in Itajai/SC, by means of the systematization of an interdisciplinary and
multiprofissional attendance to the pregnant woman, parturient and to the newborn child. It includes
actions turned to the women's attendance, with the purpose of reducing the inequality access to the health
net; the accomplishment of educational actions in the reproductive and sexual health; advising and
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incentive to the accomplishment of exams, especially HIV diagnosis; domiciliary visits for parturient and
newborn children; development of course for pregnant woman, seeking care in the gestation, childbirth,
puerperium, as well as newborn cares; motivate to the practice of maternal lactation and the development
of researches that develop activities, besides socializing the results. The project has been propitiating odd
experience for the student formation of the involved courses in that task, as well as accomplishes
interdisciplinary and multiprofissional attendance in the environment practice experienced by the target
public.

Keywords: university extension, woman's health, health education.

INTRODUCAO

Ao ser abordado o desenvolvimento da saude da mulher na década de 80 ¢
imprescindivel reconhecer que, em decorréncia das lutas populares e do processo de
redemocratizacdo emergiram no cenario nacional movimentos que mobilizavam o
publico ao debate sobre as politicas sociais (BRASIL, 1993). As discussdes priorizavam
a reformulagdo das politicas de saude, exigindo-se do Estado a ampliacdo e melhoria da
assisténcia a populagdo, tanto na area da saude publica, como ambulatorial e hospitalar.
Nesse processo de mudangas destaca-se o Programa Integral de Assisténcia a Satde da
Mulher (PAISM), como um novo modelo de abordagem assistencial as mulheres em
todas as fases de sua vida (MARTINS, 2001).

Tyrrell (1998) lembra que o programa conferia énfase ao processo educativo,
pois as usudrias deixaram de ser apenas receptoras de informagdes para assumirem o
papel de agentes, cujas experiéncias encontraram espago privilegiado nos grupos de
orientagdes. Tratava-se de mulheres que conquistaram o direito de transcender a sua
funcdo meramente reprodutora para assumir um lugar social, segundo uma perspectiva
abrangente de cidadania.

Considerando as premissas expressas at¢é o momento, o trabalho aqui
apresentado relata as agdes educativas e assistenciais voltadas as mulheres de baixa
renda ou que estejam residindo em comunidades com risco social atendidas pelo Projeto
de Extensdo Universitaria Educagdo e Cidadania para a Satde da Mulher.

No desenvolvimento de suas atividades, nosso Projeto busca atender as
orientagdes expressas nas Diretrizes Curriculares Nacionais para os cursos de formacao
universitaria, cujos principios sdo: aprender a aprender, o qual engloba aprender a ser;

aprender a fazer; aprender a viver juntos e aprender a conhecer (BRASIL, 2001).

O PROJETO EM QUESTAO
Para o desenvolvimento do projeto formamos uma equipe composta por seis
docentes dos Cursos de Graduacao e Pds-graduagdo do Centro de Ciéncias da Saude e
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Publicas, Enfermagem, Fisioterapia e Odontologia e cinco bolsistas da graduacdo. Sdo
realizadas reunides periddicas para discussdo dos problemas encontrados no campo,
planejamento e tomada de decisdo sobre aspectos relacionados ao trabalho, bem como o
Curso de Gestantes.

No que se refere a captagdo precoce da gestante na comunidade, esta ¢ realizada
por seus integrantes, em parceria com duas equipes da Estratégia de Saude da Familia
(ESF) no Bairro Imarui (Itajai-SC). Esta acdo objetiva inscrever e iniciar o
acompanhamento no primeiro trimestre de gravidez, visando intervengdes oportunas de
acOes preventivas, educativas e terapéuticas. Respaldamo-nos em Nogueira (1994),
quando afirma que o controle periddico, continuo e extensivo a populagdo-alvo assegura
a assisténcia pré-natal periddica, com intervalos preestabelecidos durante todo o periodo
gestacional, promovendo a participacdo da gestante nas atividades desenvolvidas pela
Unidade de Saude.

Em conformidade com as normas estabelecidas pelo Ministério da Satde
(BRASIL, 2006), nosso planejamento para a assisténcia pré-natal envolve um conjunto
de agdes: consulta de enfermagem a gestante e puérpera; educagdo em saude; atencao
odontolédgica; Curso para Gestantes e visitagdo domiciliar. Assim, ao compartilharmos
nossas acdes dividindo saberes com as atividades interdisciplinares, reconhecemos que
o cuidado engloba aspectos fisicos e sociais, supera um modelo de aprendizagem
fragmentada e garante aos envolvidos no Projeto (gestantes, docentes e discentes) uma

aprendizagem que reconhece os sujeitos na sua totalidade.

ATIVIDADES DE PROMOCAOQ/EDUCACAO A SAUDE

Vérios fatores de risco que possam comprometer a gestagdo té€m sido
identificados na populacdo assistida por nods, em virtude das caracteristicas socio-
econOmicas ¢ demograficas, o que em ultima analise representam uma maior taxa de
desgaste fisico para a mulher, predispondo-a a determinadas doengas e caréncias
organicas, as quais podem contribuir para a elevagcdo do coeficiente de mortalidade
materna.

Como condigdes para uma assisténcia pré-natal efetiva, segundo o Ministério da
Saide, a organizagdo dos servigos precisa garantir os seguintes subsidios: captacdo
precoce da gestante na comunidade; controle periddico, continuo e extensivo a
populagdo-alvo; recursos humanos treinados; equipamento e instrumento minimos; area

fisica adequada; instrumento de registro e estatistica; medicamentos basicos; apoio



laboratorial minimo; sistema eficiente de referéncia e contra-referéncia, bem como
avaliacao das agdes da assisténcia pré-natal (BRASIL, 2006).

Considerando as proposigdes entdo recomendadas, atendemos as gestantes na
Unidade de Saiude do Imarui (Itajai-SC) e observamos uma boa adesdo ao longo do
acompanhamento pré-natal realizado, levando a minimizacao de riscos obstétricos. Este
dado foi constatado, também, pelos profissionais da Unidade de Saude onde se
desenvolve o Projeto, o que contribuiu para a redugdao da mortalidade materna, perinatal
e ocorréncia de baixo peso.

O resultado reflete que uma acdo conjunta e interdisciplinar, ao considerar a
dialogicidade via educacdo, saude e cidadania atende, tanto as necessidades da
comunidade, quanto a pratica académica. Souza; Carrillo (2003) sugerem que projetos
orientados por uma perspectiva interdisciplinar tém conduzido a novas tendéncias
norteadoras de trabalhos, ndo sé necessarios mais possiveis, se constituindo em exemplo
de metodologia de educacao efetiva.

Nessa perspectiva, a realizacdo dos Cursos de Gestantes, atividade que envolve
de forma contundente os cursos envolvidos no projeto tém garantido a qualidade do
atendimento as gestantes durante os encontros. As atividades pedagdgicas educativas
oferecidas para as criangas que acompanham as maes nestes eventos t€ém aumentado a
adesdo e melhorado a incorporacao do conhecimento pelas gestantes no curso.

O Projeto reserva especial atengdo ao bindmio mae-filho, traduzida pela
realizacdo de consulta pds-parto e visita domiciliar, na perspectiva de identificar e
planejar acdes voltadas a uma assisténcia humanizada. A puérpera ¢ visitada tdo logo
retorna ao lar. Nesta oportunidade ¢ aplicado um instrumento, o qual visa identificar
questdes a serem trabalhadas com a mesma, seja na esfera assistencial ou especialmente
com relagdo as orientagdes quanto aos hébitos alimentares; necessidade de hidratacao;
modificagdes do puerpério; aleitamento materno e importancia do retorno a Unidade de
Saude para consulta propria e do recém-nascido.

Para Zarpellon (2007), a formagao de bons profissionais implica em um processo
que ultrapasse a acumulacao de saberes e proponha o desenvolvimento do profissional
que esteja em contato com a realidade de sua futura profissdo de modo poder associar a
teoria e a pratica, a forma e o contetido, a intencionalidade e as condi¢des para a agao.
Continuando, afirma ser necessario ultrapassar a logica da racionalidade técnica e
atingir patamares de fortalecimento da formagdo do profissional cidaddo, amparado por

conhecimentos solidamente adquiridos e elaborados.



Nesse sentido, o resultado das visitas contribuiu para a identificacdo da realidade
vivenciada pela puérpera e por sua familia, possibilitando o replanejamento das agdes
propostas. Estes momentos contribuiram, também, para a reducdo de duvidas do
periodo em questdo, melhorando o desempenho das puérperas nas questdes referentes
ao aleitamento materno e cuidados pds-parto.

Por isso concordamos com Martins (2001), quando diz que a ateng¢do para os
indicadores de mortalidade registrados pelo Sistema de Informagdes de Mortalidade do
Ministério da Satde, o qual registra claramente a importancia das medidas de
assisténcia as gestantes e com os recém-nascidos e criangas de tenra idade, ja que as
afeccoes perinatais lideram as principais causas de obitos na faixa.

Acreditamos que a partir destas agdes, a atengdo humanizada e com qualidade
ird influenciar no atendimento e nas vantagens que esta pratica pode acarretar a saide da
mae e do bebé. Nesse sentido, melhorar a qualidade de vida representa um desafio, tanto

para a gestante como para a equipe multiprofissional que compde este projeto.
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