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RESUMO

Este artigo relata a experiéncia de um projeto de extensdo universitaria do curso de
Servico Social, realizado no Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), com
foco na promoc¢do da salde e prevencdo de doencas no contexto da Protecdo Social
Bésica. A intervencdo buscou articular o conhecimento académico com as demandas
socioassistenciais e de salde da comunidade, reconhecendo a importancia da
intersetorialidade e da Educacdo Popular em Salde. As acbes desenvolvidas incluiram
rodas de conversa dialdgicas, dindmicas de grupo sobre autocuidado, e palestras
ministradas por profissionais da salde, com énfase na conscientizagdo sobre a
importancia da atividade fisica, nutricdo adequada e satide mental. O objetivo central foi
contribuir para o empoderamento dos usuarios do CRAS, incentivando a adocdo de
praticas que melhorem a qualidade de vida e 0 acesso aos servicos de salde e
socioassistenciais. O projeto reforca o papel do Servico Social na atuacdo preventiva e
educativa e destaca a funcao da extenséo universitaria como mecanismo de transformacao

social e fortalecimento da cidadania.
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INTRODUCAO

A promocao da salde e a prevencdo de doencas configuram-se como pilares essenciais
para o bem-estar coletivo e a melhoria da qualidade de vida, conforme preconizado pela
Politica Nacional de Promog&o da Satide (PNPS) e pelos principios do Sistema Unico de
Saude (SUS). No dmbito do Servigo Social, a atuagao nesses temas exige uma perspectiva
preventiva, educativa e articuladora, visando o fortalecimento dos vinculos comunitarios
e a garantia do acesso a direitos, superando a visdo meramente curativa da saude
(IAMAMOTO, 2007).

O Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) € a porta de entrada para o Sistema
Unico de Assisténcia Social (SUAS) e a unidade responsavel pela execucio do Servico
de Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIF). Suas a¢cdes buscam prevenir a
ocorréncia de situacdes de vulnerabilidade e risco social, o que se alinha intrinsecamente

com a promocao da saude, vista em sua dimensao ampliada.

Neste contexto, 0 projeto de extensdo universitéria, desenvolvido por discentes do curso
de Servico Social da UNIATENEU, surgiu da necessidade de conectar o conhecimento
tedrico-académico com a realidade social vivenciada no territorio de abrangéncia do
CRAS. O foco foi a realizacdo de agbes socioeducativas que fomentassem a
conscientizacdo da comunidade sobre a relevancia do cuidado integral com a salde,
abrangendo aspectos fisicos e psicossociais. Desta forma, o projeto se propds a estimular
atitudes preventivas, o autocuidado e o reconhecimento das articulacbes intersetoriais
entre Assisténcia Social e Salde no municipio, contribuindo para o protagonismo dos
usuarios (FREIRE, 1983).

METODOLOGIA

O projeto de extensdo universitaria caracterizou-se como uma pesquisa-acao de natureza
qualitativa e exploratoria. Foi realizado no més de novembro de 2025, no Centro de
Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), envolvendo a participa¢do de um discente do
curso de Servigo Social, acompanhado por um supervisor académico e um assistente
social de referéncia da unidade. A populagdo-alvo foram os usuarios do Servico de

Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) e do PAIF.



As atividades foram estruturadas em quatro eixos principais, baseados nos principios da

Educacédo Popular:

1. Rodas de Conversa Dialdgicas: Utilizacdo de uma abordagem horizontal, em
que estudantes e participantes puderam compartilhar saberes técnicos e
experiéncias de vida sobre satde (FREIRE, 1983).

2. Palestras com Profissionais: Convidou-se um enfermeiro e um psicologo da
Unidade Basica de Saude (UBS) de referéncia para tratar de temas como
prevencdo de doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT) e manejo da
ansiedade.

3. Dinamicas de Autocuidado: Préticas leves e ludicas voltadas ao reconhecimento
do corpo, importancia do sono, pausas e lazer como forma de prevencao.

4. OrientacOes Coletivas: Distribuicdo de materiais educativos simples e
acessiveis, com foco em informac&o sobre o0 acesso a Atencdo Bésica (UBS) e ao
PAIF/CRAS.

O método adotado, o dialogo participativo, buscou permitir que os participantes
expressassem suas duvidas e realidades, garantindo que o contetdo fosse relevante e
contextualizado as vulnerabilidades do territorio (BRASIL, 2009).

OBJETIVOS
3.1. Objetivo Geral

Contribuir para a efetivacéo da Politica Nacional de Promocdo da Satde (PNPS) e para
a prevencdo de doengas na comunidade referenciada pelo CRAS, por meio de ac¢Oes
educativas que incentivem o autocuidado, a adogdo de habitos saudaveis e 0 acesso

qualificado a informacdo sobre servigos publicos de salde.
3.2. Objetivos Especificos

« Realizar ciclos de rodas de conversas e palestras abordando temas cruciais como
nutrigdo, atividade fisica, saide mental e prevencao de doencas comuns na

Atencao Basica.



« Disponibilizar orientac6es praticas e desenvolver materiais educativos que
facilitem a adocéo de préticas de autocuidado pelos participantes, reconhecendo
a intersetorialidade SUAS-SUS.

o Promover o debate sobre os determinantes sociais do processo saude-doenca-
cuidado, visibilizando o papel do Servico Social na mediacao entre os usuarios e

a rede socioassistencial e de saude.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As atividades de estdgio obtiveram uma adesdo significativa da comunidade,
evidenciando o grande interesse dos participantes em adquirir conhecimentos sobre
habitos saudaveis e estratégias de prevencdo. O fator de maior destaque foi o relato dos
participantes sobre a escassez de acesso a informacdes claras e acessiveis sobre salude em

seu cotidiano, o que motivou a aplicacdo imediata dos conhecimentos aprendidos.

A intervencdo demonstrou que o CRAS € um espago estratégico para a articulacao de
politicas publicas. A parceria com os profissionais da UBS, alinhada a Politica Nacional
de Atencdo Basica (PNAB) (BRASIL, 2011), possibilitou um fluxo de referéncia e

contrarreferéncia mais efetivo para os usuarios em situacéo de risco ou vulnerabilidade.
Qualitativamente, os resultados apontaram:

1. Troca de Saberes: A metodologia participativa permitiu que 0s usuarios ndo
fossem apenas receptores, mas também agentes na construcdo do conhecimento,
compartilhando saberes populares que enriqueceram a abordagem dos estudantes.

2. Fortalecimento de Vinculos: O projeto reforcou a funcdo de convivéncia do
CRAS, solidificando o vinculo entre a unidade e a populagéo, o que é fundamental
para a atuacdo do PAIF (BRASIL, 2009).

3. Formacédo Profissional: Para os académicos de Servigo Social, a experiéncia
pratica foi crucial para vivenciar o compromisso etico-politico da profisséo,
articulando a teoria da questdo social e os determinantes da saide com a préatica
da intervencdo (SANTANA et al., 2021). A extensdo universitaria, neste sentido,

confirmou-se como um eixo indissociavel da formacdo (ABEPSS, 2021).



A experiéncia mostrou que acOes educativas, mesmo que pontuais e de baixo custo,
podem gerar impactos positivos na conscientiza¢do e no engajamento para a promocao

da saude em territdrios de alta vulnerabilidade.

CONCLUSAO

O projeto de estdgio no CRAS demonstrou que a integracdo entre Assisténcia Social,
Saude e Universidade € uma estratégia potente para fortalecer a cidadania e promover a
qualidade de vida das familias e individuos. A articulacdo entre a PNPS, 0 SUAS e 0
ensino superior, materializada no campo da extensdo, comprovou-se um instrumento

eficaz para a transformacéo social.

Conclui-se que o dialogo e a educacdo popular sdo ferramentas fundamentais para a
atuacdo do assistente social na promocdo da salde, permitindo a compreensdo
aprofundada das demandas do territério. A participacdo ativa da comunidade foi decisiva
para 0 sucesso das acOes e para 0 aprimoramento da formagdo académica. Iniciativas
como esta devem ser institucionalizadas e expandidas, reforcando tanto o processo de

ensino-aprendizagem quanto o compromisso social da UNIATENEU com a comunidade.
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