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A fisioterapia tem se inserido na Atencéao Basica (AB) por meio dos NU-
cleos de Apoio a Salde da Familia, com o objetivo de ampliar as acoes
desenvolvidas na AB. Isso impde a necessidade de mudancas na formacao do
profissional, no sentido de responder aos problemas de salde das pessoas
e coletividades. A Educacao Popular em Saude (EPS), por meio da extensao
popular, apresenta-se como uma importante estratégia para orientar essas
mudancas. O Projeto de Extensao Popular Fisioterapia na Comunidade busca
vivenciar a fisioterapia no nivel da AB. Este Projeto tem como pressuposto
teodrico-metodologico e politico a Educacao Popular, baseando-se na cons-
trucao coletiva do saber entre os sujeitos de forma horizontalizada. Este
Projeto esta vinculado ao curso de Fisioterapia da Universidade Federal da
Paraiba desde 1993 e possui como populacao envolvida os moradores de
comunidades da periferia de Joao Pessoa, na Paraiba. O presente trabalho
apresenta a percepcao dos extensionistas acerca deste Projeto. A partici-
pacao no Projeto Fisioterapia na Comunidade contribui para a formacao de
profissionais mais humanizados e socialmente comprometidos, promove a
visao diferenciada do profissional em salde, alarga sua compreenséo acerca
do processo de adoecimento humano, das formas de intervencao profissional

e do seu papel perante a saude das coletividades.

Fisioterapia; Educacao Popular; Extensao Universitaria.

Physiotherapy has been incorporated into primary healthcare through
family health support centers, with the aim of expanding the actions
developed within primary healthcare. This creates a need for changes to
professional training in order to respond to the health problems of people and
communities. Popular health education through popular extension constitutes
an important strategy for guiding these changes. The “Physiotherapy in the
Community” popular extension project seeks experience of physiotherapy at



primary healthcare level. The theoretical, methodological and
political presupposition of this project is popular education,
based on collective construction of knowledge between
subjects in a horizontal manner. This project has been linked to
the physiotherapy course of the Federal University of Paraiba
since 1993 and the population involved has been people living
in communities on the periphery of Joao Pessoa, Paraiba.
This paper presents the extension participants’ perceptions
about this project. Participation in the Physiotherapy in the
Community project contributes towards training professionals
who are more humane and socially committed, thereby
promoting a differentiated view of healthcare professionals
through broadening their understanding of the human disease
process, the forms of professional intervention and their role in
relation to community healthcare.

physiotherapy, popular education, university extension.

Na ultima década, a formacao dos fisioterapeutas tem
passado por transformacoes tanto em decorréncia do processo
de mudanca na formacao dos profissionais de sade em geral,
como também e, principalmente, em funcao da publicacdo das
Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN), do Ministério da Edu-
cacao, que devem ser observadas na organizacao curricular dos
cursos de Fisioterapia.

A despeito do reconhecimento de que essas mudancas tém
ocorrido, elas ainda sao muito timidas, se considerarmos o
perfil do egresso proposto neste documento, que estabelece
a formacao de um profissional generalista, humanista, critico
e reflexivo, capacitado a atuar em todos os niveis de atencao
a salde, com base no rigor cientifico e intelectual'. As limi-
tacoes na concretizacao desse perfil sao de diversas ordens,
mas podemos destacar alguns aspectos, tais como a dificulda-
de de desenvolver as dimensdes humanista, critica e reflexiva,
considerando-se o historico de formagao académica em fisiote-
rapia biologicista, prioritariamente orientada pelas pedagogias
tradicionais, conteudistas e de transmissdo de conhecimentos?.
Outra limitacao que se revela importante, diz respeito a atua-
¢ao destes profissionais em todos os niveis de atencao a salde,
uma vez que a vivéncia dos académicos de fisioterapia nos ser-
vicos basicos de salide ainda ¢ incipiente na maioria dos cursos.

A Atencao Basica (AB) caracteriza-se por um conjunto de
acoes de salde, no ambito individual e coletivo, que abrange
a promocao e a protecao da saude, a prevencao de agravos,
o diagnostico, o tratamento, a reabilitacao e a manutencao
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da saude’. A vivéncia do futuro profissional de salde nestes
servicos é de fundamental importancia, nao apenas no sentido
de atender ao disposto nas DCN, mas, também, no sentido de
mostrar ao académico as condicdes concretas de vida das pes-
soas e possibilitar um conhecimento mais aproximado das reais
necessidades de salde da populacdo e das possibilidades de
intervencao profissional.

A atuacao na rede basica de saude, representada, majori-
tariamente, pela Estratégia de Saude da Familia, possibilita,
ainda, ao académico a vivéncia em uma equipe multiprofissio-
nal, com potencialidade de exercicio da interdisciplinaridade.
Ademais, é terreno fértil para o desenvolvimento de acdes de
promocao e protecao da salde, supera os limites da formacao
fisioterapéutica ainda muito focada nas acdes de reabilitacao.

Em muitas Instituicées de Ensino Superior (IES) verifica-se
uma dificuldade de realizacao de estagios na Atencao Basica,
pela auséncia do profissional fisioterapeuta nestes servicos.
Considerada uma especialidade, a fisioterapia tem sido dispo-
nibilizada a populacdo por meio da rede especializada de servi-
cos. Essa logica de distribuicao, durante muito tempo, excluiu
da rede basica os servicos de fisioterapia, o que acarretou uma
grande dificuldade de acesso da populacao* e comprometeu a
realizacao de atividades curriculares em alguns municipios do
pais.

Visando ao fortalecimento da Estratégia da Salde da Fa-
milia (ESF) e a melhoria da qualidade e da resolubilidade da
Atencdo Basica, em 24 de janeiro de 2008, por meio da Por-
taria GM/MS n° 154, foi criado o Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF), que tem como objetivo ampliar a abrangéncia
e 0 escopo das acdes de Atencao Basica, bem como sua eficacia
e eficiéncia. A presenca do fisioterapeuta na Atencdo Basica
insere-se nesse contexto, de forma gradual e heterogénea, mas
representa um ponto de partida para a ampliacao do acesso da
populacgao aos servicos fisioterapéuticos.

Assim, a formacao dos profissionais e a organizacao dos ser-
vicos de salde devem ser estabelecidas de forma que respon-
dam aos problemas de salide e de adoecimentos das pessoas e
coletividades®. Como forma de orientar a formacao do fisiote-
rapeuta para adequar-se a necessidade do profissional que atua
nos trés niveis de atencao a salide, na prevencao, promogao e
reabilitacdo, é necessario um modelo de formacdo mais hori-
zontalizado, com tentativa de integracdo entre as disciplinas,
e um olhar interprofissional para a saude.

Nesse cenario, evidencia-se a importancia de uma atua-
cao capaz de responder as necessidades de ampliacao de seu
objeto, para tanto, a fisioterapia precisa redimensionar seu
processo de trabalho, aproximar-se da AB, sem abandonar as
competéncias referentes a reabilitacdo, e proporcionar mu-

dancas na praxis profissional, de natureza epistemoldgica, na
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concepcao e atuacdo do fisioterapeuta®. A Educacao Popular
em Saude (EPS) se apresenta como uma importante estratégia
para orientar as mudancas necessarias aos profissionais de sau-
de no contexto do SUS.

A Educacao Popular destaca-se como uma acao que busca
superar o pensamento biologicista, prioriza a relacao educati-
va com a populacao, rompe com a centralidade do poder dos
médicos nos servicos de salide, e busca formas de trabalhar pe-
dagogicamente o homem e os grupos envolvidos no processo de
participacao popular, a partir do saber anterior destas classes.
Deste modo, é possivel promover o crescimento da capacidade
de analise critica sobre a realidade e o aperfeicoamento das
estratégias de luta e enfrentamento do fator doenca’. Dentre
as acoes de educacao popular tém merecido destaque as acoes
extensionistas orientadas por esta perspectiva educativa e que
sao denominadas de extensao popular.

Com base nessas premissas o Projeto de Extensdo Popu-
lar “Fisioterapia na Comunidade” busca vivenciar a fisiotera-
pia no nivel da Atencdo Basica, atua na reabilitacdo, porém
busca enfatizar as acdes de promocao da salde e prevencao
de doencas. Tem como pressuposto tedrico-metodoldgico e po-
litico a Educacao Popular e baseia-se na construcdo coletiva
do saber entre os sujeitos de forma horizontalizada. O Projeto
esta vinculado ao curso de Fisioterapia da Universidade Federal
da Paraiba, desde 1993, e possui como populacdo envolvida os
moradores do bairro Grotao e da comunidade Maria de Nazaré,
ambos na cidade de Joao Pessoa, no estado da Paraiba.

O Projeto Fisioterapia na Comunidade tem a finalidade de
construir praticas juntamente com a populacdo, de acordo com
suas demandas e anseios, e em articulacao com as Equipes de
Saude da Familia e gestores, interligando os saberes cientifi-
co e popular. Este Projeto tem contribuido, em seu territorio
de abrangéncia, com a consolidacdo da autonomia individual
e coletiva do paciente, com o fortalecimento das lutas popu-
lacionais, a otimizacao das conquistas sociais e a maior inde-
pendéncia funcional de individuos acometidos por patologias.
Ele representa um espaco importante de complementaridade
da formacao académica, aproxima os estudantes da pratica da
fisioterapia na AB e na vivéncia da coordenacao de grupos te-
rapéuticos, e, por fim, propicia experiéncias diferenciadas com
visdes inovadoras primordialmente na educacdo em saude.

O Projeto Fisioterapia na Comunidade tem se revelado im-
portante no sentido de ampliar a concepcao de salde, contri-
bui para formar profissionais mais humanizados e socialmente
comprometidos. Desta forma, este trabalho destina-se a rela-
tar a experiéncia de avaliacdo da contribuicao do Projeto de
Extensao Popular “Fisioterapia na Comunidade” para a forma-
¢ao de académicos de fisioterapia na perspectiva dos seus par-

ticipantes.
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Foi desenvolvida uma oficina avaliativa com abordagem
qualitativa, e por meio dos depoimentos de extensionistas
participantes do Projeto de Extensao Popular “Fisioterapia na
Comunidade”, buscou-se compreender como a participacao no
Projeto contribui para sua formacao. No momento da avalia-
cao, participaram da oficina sete extensionistas graduandos em
Fisioterapia, na Universidade Federal da Paraiba; duas fisiote-
rapeutas, e uma docente do referido curso. A avaliacao proce-
deu-se com base em duas dimensdes: a contribuicao do proje-
to “Fisioterapia na Comunidade” para a formacao pessoal do
extensionista e a contribuicao para sua formacao académica.

As falas dos extensionistas foram gravadas e transcritas
e, posteriormente, analisadas por meio da técnica de anali-
se do Discurso do Sujeito Coletivo. Esta técnica consiste em
analisar o material coletado extraindo-se de cada depoimento,
artigos, cartas ou papers, as Ideias Centrais (IC) e Ancoragens
(A) e as suas correspondentes Expressoes-Chave (EC). Com as
Expressoes-Chave, Ideias Centrais e Ancoragens semelhantes
compdem-se um ou varios discursos-sintese, redigidos na pri-
meira pessoa do singular ou primeira pessoa do plural, repre-
sentando a fala de um eu coletivo®. Para andlise dos relatos
foram utilizadas Expressoes-Chave dos discursos, cujas Ideais
Centrais foram extraidas; posteriormente, foram construidos
os Discursos do Sujeito Coletivo.

Dos sete extensionistas participantes da investigacdo, qua-
tro sdo do sexo feminino e trés do sexo masculino, com idade
entre 20 e 32 anos, do quarto ao sexto periodo do curso de
Fisioterapia.

Apresentaremos, nesta secdo, os discursos construidos a
partir dos relatos dos extensionistas, com base nas Ideias Cen-

trais oriundas da analise do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC).

Em relacao a contribuicao da extensao popular para a for-
macao pessoal dos extensionistas foram geradas trés IC.
A primeira IC mostra a contribuicdo do Projeto para “Aqui-

sicao de valores éticos e morais”, com o seguinte discurso:

O projeto causa uma mudanca dentro de nos como
seres humanos aprendendo a exercer valores como hu-
mildade, respeito, atencdo, ética, cuidado, dentre ou-

tros.
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A formacéao profissional em salde deve priorizar, além dos
conhecimentos técnicos de sua profissao, conhecimentos éticos
e morais, entretanto, o modelo formativo dos profissionais de
saude nao prioriza a aquisicao de tais valores. Na saide, o en-
sino da ética esta aquém da necessidade da sociedade, e torna-
-se necessario superar este modelo de formacao®.

O processo educativo ocorre sob dois aspectos: a aprendi-
zagem direta - ensino dialético; e o ensino indireto, por meio
do qual os valores, atitudes e comportamentos sao adquiridos
na vivéncia com os professores, pacientes e equipes de satde.
Este Gltimo, chamado de ‘curriculo oculto’, inclui também as
relacoes sociais e os meios de comunicacao. Desta forma, o
cuidado em salde é mais que um ato, é uma atitude que pode
ser compreendida como preocupacao, ocupac¢ao, responsabili-
zacao e envolvimento afetivo com o outro®.

A salde precisa garantir a igualdade de atencao aos seres
humanos. A ética é um veiculo que auxilia, por meio da forca
do carater e da consciéncia, acoes mais iguais e humanitarias™.
Este foi um ponto elucidado pelos extensionistas.

Ainda sobre a contribuicao do Projeto para a formacao dos
fisioterapeutas, foi identificada a “Busca pelo “ser mais”, como

pode ser observado no seguinte discurso:

Tenho me tornado menos introvertida e mais parti-
cipativa e percebo que posso sim, me tornar uma pessoa
melhor a cada dia e que sou capaz de aprender, com

cada simples ensinamento.

Segundo Garcia'' (p. 89), o “ser humano é essencialmente
relacional, por sé-lo, carece de outro para a construcao de sua
identidade”. Para superar esta caréncia, estabelece relacoes
de convivéncia e, doando-se, constrdi sentimentos de huma-
nizacao.

A humanizacao e a “busca pelo ser mais” € uma voca-
cao ontologica do ser humano', que busca o conhecimento
de si e do mundo, em prol de sua liberdade. O humano é
programado para buscar o “ser mais” como meio de atingir
a humanizacao, entretanto, o fato de o humano ser pro-
gramado para “ser mais” ndo é garantia que por si s esta
potencialidade seja colocada em pratica. Desta forma,
sao necessarios espacos que propiciem a “acao-reflexao,
reflexdo-acao, que propicie que o “se r mais” se
emancipe”''. Entretanto, por possuir poucos espacos no
meio universitario que possibilitem esta busca pela autono-
mia e “ser mais” dos estudantes, o Projeto “Fisioterapia na
Comunidade” representa um importante meio de propiciar
aos educandos esse crescimento.

A terceira IC representa a “Maior capacidade de enfrenta-
mento das dificuldades”. Somos seres que necessitam se co-

municar, identificamos o outro e nos identificamos a partir do
momento em que nos comunicamos, segundo Silva'3, a comuni-
cacao se faz entre as pessoas por intermédio do subjetivismo,
experiéncias, culturas, valores e objetivos; €, a partir de en-
tao, que o respeito ao outro surge, e na luta do “eu” agregado
ao “nds”, as lutas do outro passam a ser nossas, € essa mistura
proporciona uma maior capacidade de superacao das adversi-

dades vividas. Vista por meio do discurso:

A participacdo no fisio me trouxe imensa satisfacdo
pessoal e as historias de vida compartilhadas nos tornam
mais fortes e nos mostram que muitas vezes nossos pro-
blemas sd@o pequenos quando comparados aos de outras

pessoas.

A aproximacao da realidade de vida das pessoas das classes
populares, tdo marcada pela precariedade das condicdes ma-
teriais e a complexidade dos problemas, permite que o exten-
sionista reconheca as facilidades oriundas de sua classe social,
bem como, os faz se sentirem fortalecidos para enfrentar as

dificuldades do seu cotidiano.

Dentre as contribuicées do projeto de extensao para a
formacao académica apontadas pelos estudantes, na primeira
IC, fica evidente a contribuicao em proporcionar a “Relacao
teoria-pratica e a valorizacdo do saber popular”. A segunda IC
mostra a contribuicdo desta extensao para aquisicao da “Visao
ampliada de saide” pelos extensionistas. Assim, os depoimen-
tos revelam que o Projeto auxilia os estudantes, desde o inicio
do curso, a refletirem a teoria por meio da pratica, a cons-
truirem conhecimentos com base em suas proprias experién-
cias. Promove reflexoes sobre as dimensoes do processo satude/
doenca, permitindo a execucao de acdes que transcendam as
orientadas pela clinica no sentido estrito e indicando uma con-

cepcao de saude mais alargada. Obtendo-se os discursos:

E uma forma de pér em prdtica aquilo que aprende-
mos na universidade, de valorizar a sabedoria popular e
entender como a atencdo, a ética e o cuidado precisam

ser vivenciados na atencdo a saude.

Essa vivéncia nos ensina a prestar mais atencdo no
préximo, a ndo enxergd-los como uma simples doenca a
ser tratada, mas sim como uma pessoa que tem senti-
mento que precisa de um cuidado maior, levando a visdo

ampliada de saude.
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Esses discursos revelam a importancia de relacionar o co-
nhecimento tedrico com a pratica, sem torna-lo absoluto, ou
seja, valorizando os saberes feitos da experiéncia das pessoas.
Meirieu apud Perrenoud' enfocou que aprender fazendo o que
nao se sabe fazer possibilita o desenvolvimento de competén-
cias no estudante, mobiliza o conhecimento adquirido para a
realidade social, e extrapola o rigor metodologico que existe
na atmosfera da sala de aula.

Ja na terceira IC, identifica-se a contribuicao deste Projeto

para o “Trabalho em equipe”, ilustrado no discurso a seguir:

Nos proporciona a capacidade de trabalhar em equi-

pe.

No trabalho em equipe existem contradicoes e tensdes que
permeiam o ambiente de trabalho pelas diversas especialida-
des, tornando-o muitas vezes um local de conflitos. Pinafo, Nu-
nes e Gonzalez' mostram que por meio das relacoes e intera-
coes entre os profissionais de salde, e a partir da construcao do
dialogo e vinculos construidos, é possivel produzir atividades
educativas em salde de forma a melhorar a resolutividade do
cuidado em salde. Uma das caracteristicas da vivéncia neste
Projeto de Extensdao € o desenvolvimento de acdes conjuntas
com estudantes de outros cursos de graduacdo em saide, com
as equipes de saude da familia e com os moradores. As acoes
sao planejadas, pactuadas e realizadas na perspectiva de di-
alogo, compromisso e responsabilidade compartilhados. Esse
exercicio interdisciplinar tem se revelado extremamente profi-
cuo como aprendizado de trabalho em equipe.

Podemos concluir que, na visao dos extensionistas, a expe-
riéncia em um projeto de extensao popular amplia a concep-
¢ao de salde. Pode contribuir para formar profissionais mais
humanizados e socialmente comprometidos, ou seja, promove
a visao diferenciada do ser profissional em salde, alarga sua
compreensao acerca do processo de adoecimento humano, das
formas de intervencao profissional e do seu papel perante a
salde das coletividades.

O envolvimento dos participantes do projeto com os mora-
dores e liderancas comunitarias e profissionais da saude resulta
em troca de saberes e num processo de mudanca por parte
dos envolvidos, tanto em ambito pessoal, quanto profissional.
Mudancas estas que representam o movimento continuo de
atores que ensinam, aprendem, refletem, agem e refazem suas
praticas.

O contato dos estudantes com o contexto econdmico, his-
torico, cultural e religioso dos moradores da comunidade, lhes
possibilita uma visao mais alargada do processo saude-doenca,
e aponta para a perspectiva do cuidado integral em salde. Ao
relacionar os conhecimentos adquiridos no meio académico
com a pratica realizada, os extensionistas reorientam e ade-
quam esses conhecimentos, ao mesmo tempo em que transfor-
mam suas praticas, em um movimento de praxis. Esse aprendi-
zado destaca-se como um movimento de mao dupla, por meio
do qual o académico contribui com o processo de consolidacdo
da autonomia das pessoas, ao mesmo tempo em que vivencia,
aprende com estes atores e reformula seus conceitos e pre-

conceitos.
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