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RESUMO

Este estudo teve por objetivo compreender os efeitos causados pelos determinantes
sociais na saude da populagdo no contexto do espaco territorial estudado. Buscou-se
evidenciar fatores relevantes de reflexdo acerca desses efeitos e a interferéncia destes
na qualidade de vida, nas interagGes sociais e, principalmente, no estado de saude da
populacdo. A partir da abordagem qualitativa foi possivel conduzir entrevistas in loco
seguidas de visitas na Unidade Basica de Saude. Realizou-se um levantamento sobre
as condicGes econOmicas, politicas e interagdes sociais observadas. Identificou-se a
disparidade entre as realidades econ6micas e 0s extremos sociais no mesmo territério,
que evidenciam as iniquidades em saude. Assim, foi possivel tragar um panorama da
situacdo de saude e sua relacdo com os determinantes sociais atuantes, analisando a
influéncia que estes possuem como fatores impactantes na saude da populagao.

Palavras-chave: saude; territorio; politicas publicas; planejamento estratégico; determinantes
sociais.

ABSTRACT

This study aimed to understand the effects caused by social determinants on the
health of the population in the context of the studied territorial space. We sought to
highlight relevant factors of reflection about these effects and their interference in
quality of life, social interactions and, especially, in the health status of the population.
Based on the qualitative approach it was possible to conduct in loco interviews
followed by visits to the Basic Health Unit. A survey was carried out about the
economic and political conditions and social interactions observed. The disparity
between the economic realities and the social extremes in the same territory, which
show health inequities, was identified. Thus, it was possible to draw a panorama of the
health situation and its relation with the active social determinants, analyzing the
influence they have as impacting factors on the health of the population.
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RESUMEN

Este estudio pretendi6 comprender los efectos causados por los determinantes
sociales en la salud de la poblacién en el contexto del espacio territorial estudiado.
Buscamos destacar factores relevantes de reflexion sobre estos efectos y su
interferencia en la calidad de vida, en las interacciones sociales y, especialmente, en el
estado de salud de la poblacién. Desde el enfoque cualitativo fue posible realizar
entrevistas in loco seguidas de visitas a la Unidad Basica de Salud. Se realiz6 una
encuesta sobre las condiciones econdmicas y politicas y las interacciones sociales
observadas. Se identificé la disparidad entre las realidades econdmicas y los extremos
sociales en un mismo territorio, que muestran las inequidades en salud. Asi, se pudo
trazar un panorama de la situacidon de salud y su relacién con los determinantes
sociales activos, analizando la influencia que tienen como factores de impacto en la
salud de la poblacién.

Palabras clave: salud; territorio; politicas publicas; planificacién estratégica;
determinantes sociales.

1 EM QUE CONSISTE A PRATICA A SER RELATADA

O presente trabalho traz o relato sobre a experiéncia de um grupo de estudantes
da Universidade Federal do Oeste do Para (UFOPA) que realizou atividades de campo,
no ambito do componente curricular de extensao universitaria na disciplina Interacao na
Base Real Il (IBR Il), ocorridas no bairro de Jaderlandia, situado na zona oeste da cidade
de Santarém, Para, Brasil. Buscou-se evidenciar nesta experiéncia como a questdo
social e de saude se apresentam no processo consecutivo dos determinantes sociais
gue interferem diretamente na saude da populacao local.

O conceito de saude adotado pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 1978) a
define como o estado de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas como
a auséncia de doencas. Nossos questionamentos e inquietacées buscaram entender
com essa experiéncia extensionista algumas dimensdes que possibilitam ampliar o
olhar para o que vai além disso. Uma pergunta simples, mas que a resposta ndo é algo
t3o facil de ser definido, porque cada individuo possui uma perspectiva a respeito que,
para respondé-la, pode levar em consideracdo a sua cultura, de onde veio, como foi
ensinado, dentre outros aspectos.

Almeida Filho (2011), em seu livro “O que é saude?”, cita que a perspectiva da
salde-como-auséncia-de-doenca, apesar de conceitualmente confortavel e
metodologicamente viavel, ndo consegue dar conta dos processos e fendémenos

referidos a vida, a saude, a doenca, ao sofrimento e a morte. Segundo o autor, a saude é
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muito mais do que a auséncia ou o inverso da doenca herdada do modelo biomédico
tradicional — esta é mais uma das diversas concepcoes sobre saude.

Além disso, o que Almeida Filho (2011) escreveu nos faz refletir sobre a importancia
que os determinantes sociais tém em relacdo a criagdo de um conceito de saude. No
conceito da OMS (1978), claramente nao é levado em consideracdo o contexto em que
cada pessoa esta inserida na sociedade quando define que salde é o “estado de completo
bem-estar”, o que ja é algo impossivel de ser alcancado no ambito individual e como
pessoa. O fato é que a saude vai muito além da questdo patoldgica, abarcando uma
dimensao cultural, ambiental e social.

Para entender a saude, faz-se necessario também compreender e refletir o territdrio.
Segundo Santos e Barcelos (2006), o territdrio € um espaco de relacoes, um sistema de
objetos e de acoes em permanente interacao. E importante considerar o territdrio além do
seu espaco geografico, ja que cada territdrio tem suas caracteristicas culturais, sociais,
econOmicas e politicas que estdo em constante transformacdo. Os lugares e as condicoes
de vida de uma populacdo podem ser marcados por cenarios positivos ou negativos — como
saneamento basico precario, moradia inadequada, agua contaminada, inseguranca
alimentar, falta de emprego, baixa renda, baixa escolaridade e conflitos interpessoais.
Essas condicdes dos grupos sociais no territdrio indicam um conjunto de problemas,
necessidades e insatisfacbes. Assim, conhecer o territdrio permite entender o modo de vida,
COMO as pessoas e grupos se organizam e se relacionam, permitindo identificar os impactos
dos determinantes sociais na saude daquela populacdo e fomentando a forca de
mobilizacdo comunitdria existente no local com o intuito de reduzir as iniquidades em
saude.

Nesse contexto, as politicas publicas s3o elementos indispensaveis e tém como
objetivo modificar as condigoes de saude, trazendo melhorias a populacdo, seja no
servico de atendimento, seja na promocdo e protecdo da saude (VIEIRA-DA-SILVA,
2014). Segundo Aith (2007), o direito a saude no Brasil é universal, integral, gratuito e
inclui todos os servicos oferecidos pelo Sistema Unico de Saude (SUS), gerados por
politicas publicas, surgidas no Brasil no ano de 1930. Desde entdo, diversas
modificacbes ocorreram, inclusive relacionadas a profunda descentralizacdo de
competéncias com énfase na municipalizacdo, com a criacdo e o funcionamento das

Comissoes Intergestoras (Tripartite Nacional e Bipartites Estaduais), possibilitando,
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assim, melhores condicGes de tratamentos e atendimentos, a exemplo da saude bucal,
programa para saude da familia, saude mental, urgéncia e emergéncia. Desse modo, é
viabilizado aos usuarios um atendimento de qualidade, abarcando os direitos que sdo
previstos na Constituicao Federal de 1988.

No entanto, a municipalizacao foi apenas uma etapa circunscrita a um determinado
periodo. Atualmente, a “descentralizacdo” da saude e a garantia do acesso aos servicos
do SUS tem sido possivel gracas ao processo de “regionalizacdo” (e aqui as comissdes
intergestoras tém se mostrado importantissimas), pois a municipalizacao, a ferro e fogo,
muitas vezes fomentou o aprofundamento da disparidade local/regional, por isso da
organizacao do servicos em redes regionalizadas (as redes de atencdo a saude e as linhas
de cuidado) mostram-se como caminhos promissores a construcao da “integralidade” do
cuidado em saude.

Para a implementac3ao de politicas publicas adequadas, faz-se necessario o uso de
planejamento estratégico viavel que entenda o processo saude-doenca como expressao
particular do processo social, e as desigualdades como consequéncias de diferencas de
classe social, no ambito do sofrer e adoecer entre grupos de individuos. A saude é
entendida por Testa (1981) como “o jeito de andar a vida” e os problemas de saude, tanto
aqueles relacionados a salde em si quanto aos de ordem setorial, como problemas sociais
bem complexos que recebem interferéncia de inUmeras variaveis relacionadas e, muitas
vezes, desconhecidas. Nesse contexto, é imprescindivel identificar problemas ligados a
qualidade dos servicos de saude, refletir sobre suas causas, apresentar solucoes palpaveis
e, de fato, acompanhar a implementacao de programas.

No Brasil, devido a existéncia do Pacto Federativo que envolve as trés esferas do
Governo — Federal, Estadual e Municipal conforme a Constituicao Federal 1988, arts. 21
a 24 - tem ficado evidente que a diversidade das situacoes politicas e organizacionais
interfere nas caracteristicas da implantacdo dos programas de saude, ja que as
ineficiéncias dos recursos socialmente alocados para atencdo a saude sdo também
consideradas problemas sociais. As estratégias de saude vao além do setorial, elas
alcancam o conjunto social, exigindo um olhar mais apurado e critico das situacoes. A
partir do diagndstico sdo elaborados programas de avanco contendo as mudancas
consideradas necessarias.

Para Testa (1981), proposicées em saude somente serdo eficazes quando forem
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aplicadas a longo prazo. A resolucdo dos problemas de saude depende da analise
destes sob o prisma da determinacdo social, pois esta é a interpretacdo que melhor
abrange sua complexa determinacao. Desse modo, compreender os problemas de
salde como socialmente determinados é pensar em um enfoque estratégico do
planejamento em saude como pratica histdrica, que assegura a questdao da mudanca
social, em que tal transformacao significa pensar na construcao de uma nova sociedade,
rompendo com a normatividade imposta sobre a realidade, no sentido de ditar o que
“deve ser”.

No bojo das reflexoes sobre os processos que envolvem a saude, Buss e Pellegrinni
Filho (2007) definem os determinantes sociais como elementos relacionados as condicées
em gue uma pessoa vive e trabalha. S3o fatores sociais, econémicos, culturais,
étnicos/raciais, psicoldgicos e comportamentais que influenciam a ocorréncia de problemas
de saude e fatores de risco para a populacdo. Habitacao, alimentacao, educacao, renda e
emprego também podem ser considerados.

Ha diferencas na compreensao dos mecanismos que contribuem para as iniquidades
em saude. Logo, os determinantes sociais ndo podem ser avaliados apenas pela doenca
decorrente, pois afetam todos os aspectos do processo de saude da populacdo, tanto do
ponto de vista do individuo quanto do ponto de vista da comunidade em que ele se insere.

Nao existe uma relacao simples de causa e efeito direta entre os determinantes
sociais e a saude. Os determinantes sociais incluem os fatores mais gerais de natureza
social, econdmica e politica, como ja citado. As mediacbes pelas quais esses fatores
afetam a situacdo de salde de grupos e pessoas sao fundamentais para a compreensao
da relacao.

Deste modo, torna-se importante o setor da saude trabalhar em consonancia com o
restante da sociedade para combater as desigualdades, uma vez que adotar politicas
publicas eficazes para reduzir as desigualdades sociais e proporcionar melhores condicées
de mobilidade, trabalho e lazer sdo importantes nesse processo, além de conscientizar os
individuos sobre seu desenvolvimento pessoal, responsabilidade e autonomia nos
processos que produzem saude e qualidade de vida. Assim, a acdo extensionista deve
levar em consideracdo a importancia dos determinantes sociais para a promocao da saude
e, nesse panorama, ¢ imprescindivel a atuacdo de politicas publicas eficientes que

possibilitem a diminuicdo dos impactos destes na saude da populacdo.
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2 CONTEXTO EM QUE OCORRE A AGAO

O relato produzido ocorreu no bairro Jaderlandia no municipio de Santarém-PA,
onde, de acordo com o Censo de 2010 (Imagem 1), havia uma populacao de 2.870
habitantes em uma area total de 3,35 km? distribuida em sete setores censitarios. Em
dezembro de 2021 um mapeamento realizado pela Unidade Basica de Saude (UBS) do
Jaderlandia constatou que a populacdo do bairro chegou a mais de 5000 habitantes.
Fruto de um loteamento, o bairro esta localizado na zona urbana da cidade de
Santarém, no Oeste do Pard. E uma &4rea com caracteristicas predominantemente
urbanas, com algumas peculiaridades ainda ligadas ao meio rural. Possui uma
infraestrutura considerada razoavel se for levada em consideracdo a estruturacdo das
cidades da regido e seus distritos. Predomina nesse territdrio especifico o ato comercial
do setor terciario e, em menor quantidade, pode-se constatar a presenca de algumas
fabricas de cimento e materiais de construcdo. Como todo aglomerado urbano, o bairro
possui caracteristicas diversas em relacdo ao comportamento das pessoas, a maneira
como cada uma mantém as relacdes interpessoais e lida com os tratamentos de saude.

No contexto da disciplina Interacdo na Base Real (IBR Il), que tem como propdsito
central capacitar os alunos na execucdo de um diagndstico local, empregando
indicadores demograficos, sociais e de salde, coleta de informacoes a respeito dos
problemas encontrados para que futuramente possa se planejar uma intervencao no
local. Durante este periodo, os alunos conduziram visitas com o objetivo de mapear o
territério das comunidades, identificando espacos sociais fundamentais, tais como
escolas, igrejas, unidades de saude, associacoes, entre outros. Este processo integral
mantém como foco primordial a continuidade do trabalho iniciado no componente IBR |,
ofertada pela UFOPA (UFOPA, 2017). O espaco territorial em questao foi escolhido para
ser utilizado como elemento de analise por possuir caracteristicas sociais que chamaram
a atencao dos discentes e vao de encontro aos conteludos abordados em sala de aula,
possibilitando inumeras reflexdes e formacao de opinido acerca das diversas realidades
presentes no municipio. A pesquisa fez parte do trabalho de campo, ampliando a
possibilidade do aluno utilizar essa proposta de pesquisa e extensao como atividade de
conclusdo de curso nos semestres finais do Bacharelado Interdisciplinar em Saude

(UFOPA, 2017), além de trazer a tona essa reflexdo sobre o territdrio estudado e as im_
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plicacGes de saude ali encontradas.

Imagem 1 - Demarcacao territorial do bairro Jaderlandia, Santarém-PA, Brasil.
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Fonte: Google Maps (2022).

3 PARTICIPANTES/INTEGRANTES DA ACAO RELATADA

Participaram de todo o processo de construcdo deste relato de experiéncia cinco
estudantes de graduacao do BIS da UFOPA, na condicao de experienciadores que
conduziram as visitas técnicas, observacoes, encontros com atores-chaves do territdrio,
conversas e discussdes. Foi imprescindivel também a participacdo de alguns moradores,
docentes e de profissionais técnicos da Unidade Basica de Saude, fiéis de igreja e donos
de estabelecimentos comerciais através dos questionarios utilizados, compartilhando
informacoes importantes para a construcdao do panorama final apresentado por meio

deste relato de experiéncia.

4 METODOLOGIA
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Em um primeiro momento, foi lancada, em sala de aula, a proposta de realizar o
mapeamento da situacao de determinantes sociais em qualquer bairro da cidade de
Santarém, a fim de elencar os diversos problemas causados a saude da populacdo
relacionados a sua interacdo com o meio. O percurso a ser percorrido pelos estudantes
durante o processo de pesquisa foi orientado pela discente da disciplina IBR I,
atentando-se para os entraves que poderiam surgir durante as visitas de modo a evitar
constrangimentos tanto para os alunos quanto para os moradores que foram
entrevistados.

A pesquisa foi realizada no bairro de Jaderlandia da cidade de Santarém-PA, por
meio de visitas realizadas durante o dia por cinco estudantes de graduacao, divididos
em dois grupos que se alternaram e tiveram como instrumento para coletar
informacoes um questionario aberto e como produto final a elaboracao de um relatdrio.
Foram realizadas trés visitas intercaladas durante trés semanas, geralmente em dias
uteis, levando em consideracdo a disponibilidade dos entrevistadores e entrevistados.
Antes de realizar as visitas, os estudantes passaram por treinamento especifico dentro
da universidade. As observacoes, efetuadas durante a visita e as entrevistas foram
realizadas na UBS com os profissionais da area da saude e com os moradores do bairro.
Importante frisar que foram previamente programadas, buscando entender a
disponibilidade dos entrevistados.

Todo o levantamento de informacdes foi construido metodologicamente a partir
de analises qualitativas, com trabalho de campo in loco, através da realizacdo de
observacoes e entrevistas semiestruturadas. As informacoes foram registradas em
fichas elaboradas pelos proprios estudantes. As entrevistas tiveram duracdo média de
dez minutos e foram feitas individualmente para facilitar a interacao entre os
participantes.

Outrossim, o questionario utilizado para coleta de dados partiu dos instrumentais
de avaliacdo qualitativa, uma vez que este é criado para ter uma melhor compreensao
sobre determinado tema em particular ou para inspecionar um novo tdpico e entender o
valor dos participantes em termos de sua experiéncia com o assunto. O questionario foi
elaborado pelos préprios alunos juntamente com a docente e continha em seu contetdo
perguntas abertas relacionadas a marcadores sociais que configuram a realidade do

territdrio em estudo. A escolha das pessoas a serem entrevistadas levou em consideracao
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os seguintes aspectos: estudantes, comerciantes, profissionais da saude (de preferéncia

que ja trabalhassem algum tempo no bairro), lideres religiosos e liderancas de

associacdo. Sendo assim, o questiondrio pressupée o uso de instrumentos

padronizados, que possibilitam a realizacdao de uma avaliagao rigorosa e sistematizada,

apresentadas no Quadro 1.

Quadro 1 - Dimensoes e perguntas utilizadas como ferramentas para levantamento de
informac6es da populacdo e do bairro Jaderlandia, Santarém-PA, Brasil.

QUADRO DE PERGUNTAS

ASPECTOS
SOCIAIS

Quais incentivos podem ser feitos pelos ¢érgdos superiores para
melhoria do lazer e esporte no bairro?

0 que pode ser feito para estreitar as desigualdades em relagao ao
poder aquisitivo dos moradores do bairro?

Quais medidas podem ser tomadas para melhorar as desigualdades
sociais encontradas nesse bairro?

ASPECTOS
AMBIENTAIS

O que vocé faz com o lixo produzido na sua residéncia?

Como é feita a coleta de lixo? E quantas vezes na semana?

Tem fiscalizagdo da prefeitura ou de algum drgédo publico sobre o
descarte de lixo ao ar livre no bairro?

ASPECTOS
RELIGIOSOS

Vocé frequenta ou é adepto de alguma religiao? Se sim, qual?

A igreja onde frequenta fica préxima a sua residéncia?

Vocé participa das comemoragdes que a comunidade religiosa
promove?

ASPECTOS
ECONOMICOS

Sua familia recebe algum beneficio social? Se sim, qual?

Seu trabalho é formal ou informal?

Sua renda familiar supre as necessidades basicas?

INFRAESTRUTU
RA

O saneamento basico do seu bairro funciona corretamente? Vocé
tem acesso a agua todos os dias?

O servico de transporte publico consegue suprir as suas
necessidades?

Vocé participa das reunides de conselhos da associagdo dos
moradores?

SAUDE

Vocé utiliza os servigos de saude oferecidos pela UBS? Com que
frequéncia vocé vai ao posto de saude, hospital?

Voceé recebe visitas do agente comunitario de saude?

Vocé faz uso de alguma medicagao que a UBS disponibiliza? Se sim,

essa medicacgao é disponibilizada para vocé corretamente?
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Como é a seguranga do seu bairro? Vocé consegue andar a pé durante
a noite?

ARG O bairro tem guarita da policia?

Vocé considera seu bairro perigoso?

Fonte: Elaborado pelos autores (2022).

5 RESULTADOS ALCANCADOS

De acordo com dados apresentados na Tabela 1, nota-se que a quantidade de
profissionais disponiveis na UBS do bairro, distribuidos em seus devidos setores de

servicos, € um numero desproporcional para o nimero de usuarios.

Tabela 1 - Numero de profissionais de salide da Unidade Basica do bairro da Jaderlandia,
Santarém-PA, Brasil.

Profissionais Numero

Médica 1
Enfermeiro
Técnico em enfermagem
Agente comunitario

Recepcionista

.
1
3
2
Auxiliar de limpeza 1
Auxiliar de seguranca 2
Odontdgola 1
Técnica de saude bucal 1
Fisioterapia 1

1

Psicdéloga
Fonte: Elaborada pelos autores (2022).

A UBS atende diariamente pessoas de todas as idades, tanto do bairro quanto da
vizinha adstrita, principalmente criancas de O a 5 anos e idosos que participam dos
grupos de hipertensdo e diabetes. Nas dependéncias da unidade pode-se encontrar
consultdrio odontoldgico que realiza atendimento todos os dias pela manh3, sala de
atendimento de enfermagem, além da academia da saude, localizada em ambiente

proximo e possui estrutura fisica propria (Imagem 2) que atende em dois horarios duran_
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te o dia.

Os servicos de saude ofertados incluem teste do pezinho, teste rapido, teste de
HIV, VDRL, hepatite B, hepatite C, nebulizacao, vacinas, suturas (Imagem 2), aplicacao
de soro, aplicacdo de sonda de alivio, entre outros. A UBS conta atualmente com
atendimento pdés-COVID devido as sequelas, como problemas respiratdrios causados
pelo virus. A fisioterapeuta e sua equipe atendem pela manhd e tarde e recebem
encaminhamentos, atendendo pacientes pds-COVID e demais usuarios da estratégia

saude da familia.

Imagem 2 - Academia da Saude (imagem a esquerda) e Sala de Sutura (imagem a direita),
Unidade Basica de Saude do Jaderlandia, Santarém-PA, Brasil.

Fonte: acervo pessoal (2022).

As doencas que mais acometem os moradores do bairro sao verminose, escabiose,
problemas de estdmago (relacionados a ma alimentac3o, hipertensido e diabetes). Com
relacdo a academia da saude, a adesdo pelos moradores foi positiva e se concretiza por
meio de relatos pessoais sobre o controle de diabetes e hipertensdao com a diminuicao da
medicacdo, além da perda de peso e entendimento quanto aos beneficios da pratica
frequente de exercicios como aliada da saude.

A partir da aplicacdo dos questionarios foi possivel analisar os aspectos sociais e de

Revista Extensdo & Sociedade, Natal, RN, v. 16, n. 2, 2023.2., e-ISSN 2178-6054

89



infraestrutura, a destacar a ampliacdo de quadras poliesportivas e de equipes para
ministrar atividades de lazer para comunidade, que se mostraram como incentivos
realizados pelos 6rgdos superiores para melhoria do lazer e esporte do bairro, uma
reivindicacdo antiga da comunidade que foi atendida com a construcao de uma
academia e servicos de iluminacdao dos campos de futebol existentes. Em termos
ambientais, p6de-se inferir que ndo existe o servico publico de coleta seletiva de lixo ou
incentivo a reciclagem, havendo apenas a separacdao em sacolas pretas, com os
plasticos, papéis e os solidos permanecendo nas casas e descartados em locais
inapropriados, poluindo visual e ambientalmente o territorio. A coleta é feita por
caminhdes comuns trés vezes na semana. O descarte de lixo ao ar livre ndo se da pela
mera “falta de educacdo” da populacao local, mas em consequéncia de um conjunto de
fatores fisicos e infraestruturais que fazem com que a populacdo nao consiga descartar
o lixo num local mais apropriado. A alternativa, para nao ficar com lixo dentro de casa, €
“descarta-lo” ao ar livre, em terrenos baldios, o que favorece o seu acumulo em
diversos locais do bairro. Uma situacdo a se refletir, pois muitas vezes os 6rgaos
governamentais nao oferecem as condicoes concretas para que a populacao consiga
viver em determinado ambiente, mas quando é para fiscalizar e/ou punir a populacado
local, o Estado se faz presente.

Acerca dos aspectos religiosos foi possivel concluir que a quase totalidade dos
entrevistados sdo catdlicos que participam das comemoracbes sempre promovidas pela
comunidade religiosa, seja no prédio da igreja ou em espacos publicos. Porém, existem
outras denominacdes religiosas no territério que também promovem seus eventos
religiosos. A questdo econOmica é caracterizada por algumas familias que recebem
beneficios sociais do governo e outras cuja renda é baseada em trabalho formal e
informal.

Concernente a infraestrutura, o acesso a agua se da todos os dias, inclusive com
utilizacdo de poco proprio; porém, ndo ha esgotamento sanitario no territdrio. O servico
de transporte publico ndo consegue suprir as necessidades da populacdo do bairro
devido ao numero reduzido da frota, pelo fato de boa parte das ruas n3ao serem
pavimentadas, dificultando o trafego de carros e pessoas, além de ser a causa de
inundacGes em época de chuva justamente pela auséncia de um sistema de drenagem da

agua, o que evidencia a deficiéncia na assisténcia publica a populacdo local, ndo como u_
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ma obra do acaso, mas fruto de escolhas politicas. Quanto aos eventos de importancia
social, como atividades religiosas e reunides de conselhos da associacao dos
moradores, a participacao da populacao fica dividida entre os que vao com regularidade
e aqueles que nao participam.

Em relagdo a saude e aos servigos oferecidos pela UBS, um dos entrevistados
informou n3o acessa-los com muita frequéncia, em muitos casos sé para vacinacao; um
outro entrevistado relatou ir ao hospital raramente. Outra informacao relevante é que
as visitas domiciliares sdo realizadas poucas vezes pelo agente comunitario de saude,
fato que acarreta a dificuldade de articulacdo entre o servico de saude e a comunidade,
impedindo que as acdes do Estado cheguem a populacdo. Ambos os entrevistados nao
realizam o uso de medicacoes disponibilizadas pela UBS.

Sobre a seguranca, os moradores relataram que conseguem andar a pé no bairro
a noite, mas o consideram perigoso, ja que nunca foi instalada iluminacdo publica em
todas as ruas ou guarita da policia, fato que pode favorecer assaltos ou outra espécie de
delitos.

Os desafios e os fatores limitantes percebidos no decorrer do processo foram
muitos. A partir desta acdo foi possivel evidenciar, fomentar e fortalecer nos/as
moradores/as a compreensao de que eles/as, como cidadaos, possuem direitos sociais
que possivelmente estdo sendo violados, e tal iniciativa conseguiu colaborar para a
sensibilizacdo dos moradores sobre a importancia de sua organizacdo para reivindicar e
lutar pela garantia de seus direitos, além de ajudar no adensamento da reflexdo e na
capacidade de analise critica dos moradores. Para os discentes, os aprendizados foram
incontaveis. Conhecer outras realidades e vivencida-las é a melhor maneira de
desenvolver o sentimento de empatia pelo préoximo; esta experiéncia e os aprendizados
apreendidos nela impactarao diretamente na formacdo dos discentes, ja que estes
futuros profissionais da saude precisam conhecer a realidade de seu local de acdo para
que possam intervir de maneira significativa e eficaz, a fim de realizar um excelente

trabalho e, assim, contribuir positivamente para a melhoria da saude da populac3o.

6 O QUE SE APRENDEU COM A EXPERIENCIA

A percepcao dos extremos que caracterizam a divisao de riquezas no mesmo bairro
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€ evidenciada pelo enorme contraste social entre pessoas residentes com maior e
menor poder aquisitivo, pois esta configurado, de um lado, por um condominio bem
estruturado e, do outro lado, por casas simples habitadas por pessoas de baixa renda e
com condicoes de moradia mais precaria (Imagem 3).

Outra situacdo percebida € sobre a auséncia de eventos de esporte e lazer: ndo
existe um incentivo por parte dos 4Org3os superiores e responsaveis por esses
segmentos sdo as proprias pessoas do bairro que se mobilizam para que esses eventos
possam acontecer. Como exemplo, os moradores se organizam durante todo o periodo
do ano para fazer os campeonatos de futebol, cujo custeio advém dos esforcos da
propria comunidade. Além disso, no final de cada ano, hd uma disputa entre os casados

e solteiros no campo de futebol do bairro.

Imagem 3 - Representagdo dos dois extremos sociais (lado esquerdo, presenga de condominio;
lado direito, distribuicdo de casas do bairro).

s Yy

Fonte: acervo pessoal (2022).

A reflexao acerca dos determinantes sociais e seus efeitos na saude da populacao

local se mostra como um importante instrumento de analise capaz de abarcar elementos

Revista Extensdo & Sociedade, Natal, RN, v. 16, n. 2, 2023.2., e-ISSN 2178-6054

922



valiosos para a construcdo de politicas publicas voltadas para a saude e,
consequentemente, resultados eficientes no que tange as acdes e servicos para a
promocao, protecao e recuperacao.

O Plano Municipal de Saude € uma ferramenta importante que possibilita organizar
e planejar a resolucao de problemas e que deve destacar e definir prioridades, objetivos e
estratégias de intervencdo baseadas na epidemiologia e realidade do territério municipal.
Dessa forma, é possivel atender as necessidades de cada bairro que o compdem, dada a
possibilidade de assumir as atribuicGes relacionadas ao planejamento do SUS, a avaliacdo
dos indicadores de saude e a priorizacao de acoes.

A populacao do bairro sofre com as mazelas que lhes sdo impostas. A falta de
infraestrutura e planejamento causam diversos transtornos, como ruas quase
intrafegaveis por conta da falta de adequada pavimentacdo, auséncia de saneamento
basico e presenca de grande quantidade de lixo acumulado em diversos locais
improprios, que acabam se tornando fatores impactantes diretos na saude dos
individuos ali residentes, deixando-lhes vulneraveis a contrair doencas causadas por
agentes epidemioldgicos.

Com os resultados da pesquisa pretende-se, futuramente, organizar uma mobilizacao
juntamente com a associacdo de moradores, através da construcdo de abaixo assinado ou
peticdo que ajude na resolubilidade de alguns destes problemas ou que sirva ao menos para
ajudar a movimentar o processo de dialogo junto aos 6rgdos competentes.

Logo, por todos os pontos aqui levantados e suas implicacdes com a realidade
observada, torna-se muito importante a intervencdo por meio de politicas publicas de
qualidade apoiadas em um planejamento estratégico eficaz, que leve em consideracdo
os aspectos do territdrio-bairro, a abrangéncia e compreensao acerca da perspectiva
dos determinantes sociais e sua interferéncia na saude. Todo esse aparato conjugado e
posto em pratica através de acdes de promocao, prevencao e protecdo da saude, lazer e
bem-estar, bem como oficinas e outras ferramentas que possibilitem a comunidade do
bairro uma melhor renda e aprendizado, pois s6 dessa forma sera possivel alcancar
niveis expressivos e satisfatdorios no que tange a saude da populacio e,

consequentemente, a diminuicdo das iniquidades em saude.

7 RELACAO DA PRATICA COM OS CONCEITOS DE EXTENSAO
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Gadotti (2017) discorre sobre a extensdo universitaria como uma area que pode
tornar-se articuladora das politicas territoriais, dado que a extensdo é a universidade no
territério. Um projeto de extensdo, nesta perspectiva, supde um conjunto de atividades
relacionadas entre si que se realizam em determinado territdrio para resolver
problemdticas através de estratégias explicitas. E imprescindivel, portanto, partir da
analise critica das praticas de extensdo no territdrio e mapear todas as articulacoes que
a universidade tem com a sociedade. O territdrio aqui deve ser entendido como um
campo de estudo e de intervencdo e, ao mesmo tempo, como um espaco de dialogo
entre universidade e sociedade.

As acoes académicas de extensdo envolvem, principalmente, praticas e aces de
articulacdo com a sociedade, com forte concentracdo nas areas de arte e cultura,
processos de organizacao social, oferta de cursos de pequena duracao e acoes
empreendedoras na sociedade, conferindo a extensdo uma visdo mais popular e
emancipatdria (UFOPA, 2022).

A experiéncia aqui apresentada relacionou-se diretamente com a extens3ao, pois
insere-se na perspectiva de curricularizacao da extensao por meio da disciplina de IBR
Il, em que os alunos do BIS, Bacharelado em Saude Coletiva e Bacharelado em
Farmacia tém por objetivo central a aprendizagem de como realizar um diagndstico
local, utilizando-se de indicadores demograficos, sociais e de saude, através da
realizacdo de visitas com intuito de mapear o territdrio das comunidades, como por
exemplo, os espacos sociais (escolas, igrejas, unidades de saude e associacoes) para
identificar e compreender as problematicas e vulnerabilidades que afetam a
comunidade e dificultam a promocao da saude.

A construcdo do processo se deu de forma participativa e dialdgica, respeitando e
valorizando os saberes e a cultura popular, reverberando de maneira positiva no
fortalecimento da autonomia da populacdo. Repercutiu na formacdo discente, ja que
estes foram levados a conhecer outras realidades, possibilitando a reflexao de diversos
fatores e promovendo a articulacdo entre ensino, pesquisa e extensdo através da
execucao da pratica, pois sabe-se que para haver aprendizado de fato, a teoria deve estar
alinhada com a pratica. Além disso, a vivéncia levou os discentes a refletirem sobre o
contexto e os desafios da pratica para a transformacao da realidade.

Nesse interim, buscou-se uma perspectiva holistica, transdisciplinar, com base em
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emancipadoras que superem o enfoque eminentemente centrado na difusao de
conhecimento académico, passando a ser orientadas para uma insercdo maior na
realidade social e politica brasileira, embasadas nos principios da igualdade e equidade

do SUS refletindo as particularidades socioculturais do Oeste do Para.
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