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Resumo: O presente artigo se trata de um estudo descritivo de natureza qualitativa na modalidade relato de
experiéncia, sendo concretizado a partir da vivéncia de alunos extencionistas na realizacéo de atividades do
Projeto de Extensdo “Educacdo em salde: Doencgas Crdnicas” do Nucleo de Educacdo e Atencdo a Salde
(NEAS) da Universidade do Estadual da Paraiba (UEPB- Campus I) que teve inicio em setembro de 2014 e
encontra-se ainda em desenvolvimento. Os resultados rel atados foram obtidos através de trés fases do projeto
de extensdo: coleta dos dados demogréficos, estilo de vida do servidor e dados antropométricos; acles de
educacdo em salde com foco na prevencdo das DCNT; e a retroalimentacdo. Foi possivel verificar que os
servidores publicos suscetiveis as DCNT tornaram-se participativos no acompanhamento semanal das acfes
realizadas, aém de verbalizarem mudancas realizadas no estilo de vida em busca de prevencdo doengas e
promoc¢do da salide. Acompanhar o desenvolvimento da salide dos servidores nos proporciona verdadeiro
entusiasmo e acreditacdo no trabalho do enfermeiro, que com uso de tecnologias leves como a educacdo em
salide através da conversacdo, consegue estimular o paciente a mudancas e como resultados as melhorias

significativas em sua salde e qualidade de vida.

Palavras- chave: Educagéo em salde, Doencas crénicas néo transmissivels, Projeto de Extensdo.

Introducdo: Nas Ultimas décadas o Brasil
tem apresentado mudanca no perfil de
mortalidade da popul acéo, com acréscimo dos
oObitos causados por doencas crbénicas ndo
transmissiveis (RIBEIRO et a, 2012).

As doencas crénicas nao

transmissiveis (DCNT) sdo problemas de
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salde coletiva que abrange paises ndo sb
desenvolvidos mas também em
desenvolvimento. E sdo caracterizadas por ser
de longa duragdo e progressdo lenta (OMS,

2010).

Segundo o Ministério da Satide (2011)

no ano de 2010 a mortalidade no Brasil
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devido as DCNT foi de 68,1% e as doencas
cronicas ndo transmissiveis mais frequentes
na populagdo brasileira foram doencas
cardiovasculares, cancer, doengas
respiratorias cronicas e Diabetes Méllitus

(DM).

O interesse desse estudo justifica-se
pois ha um grande crescimento da hipertenséo
e diabetes que esta diretamente influenciado
pedo o aumento da obesidade, que estad
relacionado aos baixos nivels de atividade
fisica, pois a populagdo ndo tem se
interessado em desenvolver tais habitos, desta
forma a populagdo fica cada vez mais
vulnerdvel a desenvolver doencgas cronicas
ndo transmissiveis (CAMPOS et a., 2013;
BARROS et a., 2011) e principalmente
guando associadas a0 uso de tabaco e outras
drogas potencializando o0s riscos de

desenvolvimento de uma DCNT.

As  DCNT
produtividade no trabalho, agravam o quadro

acarretam baixa

clinico de outras doengas transmissiveis.
Possuem potencial incapacitante para o0
trabalho, de forma provisoria ou permanente,
levando a situagbes de invalidez e,
consequentemente, e prejuizos para 0 setor
produtivo (MALTA; JUNIOR, 2013;
SANTOS et d., 2015).
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Produzem ainda custos indiretos
significativos para a sociedade e o governo,
sobrecarrega 0 sSistema de salde e
previdencidrio, aém de custos intangiveis,
como os efeitos adversos na qualidade de vida
das pessoas afetadas (MALTA; JUNIOR,
2013).

Fundamentados nos dados
apresentados, surgiu o0 interesse de intervir
através da educagdo em salde no estilo de
vida dos servidores da UEPB, assim como o
conhecimento sobre as DCNT que estes tém
acesso, de modo que se possa proporcionar
uma melhora da prestacdo de servigos
realizada pelos mesmos, pois sabemos que o
acometimento de uma DCNT acaba
interferindo  diretamente no desempenho

profissional.

Com esses pressupostos e focando o
carater de Extensdo da Universidade Estadual
da Paraiba que se desenvolve a partir do
momento em gue Se cria um estreitamento das
relages Instituicdo de Ensino/comunidade, o
projeto em foco viabiliza a educacdo em
salide em doencas cronicas ndo transmissivels
(DCNT) principamente no enfoque a
prevencéo das DCNT.
Através dos resultados do projeto,

fornece-se dados sistematizados a
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Universidade Estadua da Paraiba (UEPB)
para subsidiar a elaboracdo de planos e acdes
direcionadas a uma melhor qualidade de vida
e salde e conhecimento dos profissionais
diminuindo assim as probabilidades de
desenvolverem futuramente alguma DCNT.

Buscamos agui apresentar nossas
experiéncias vividas no citado projeto de
extensdo, nossas aquisi¢coes de conhecimentos
nesse espaco de crescimento enquanto futuros
profissionais de salde, e o impacto do mesmo

na salde dos servidores da UEPB.

Metodologia: O presente artigo se trata de
um estudo descritivo de natureza qualitativa
na modalidade relato de experiéncia, sendo
concretizado a partir da vivéncia de alunos
extencionistas na realizacdo de atividades do
Projeto de Extensdo “Educacdo em saude:
Doencas Crénicas” do Nucleo de Educacéo e
Atencéo a Salde (NEAS) da Universidade do
Estadua da Paraiba (UEPB- Campus |) que
teve inicio em setembro de 2014 e encontra-se

ainda em desenvolvimento.

Nosso projeto busca avaiar o estado de
salde e estilo de vida dos servidores da
Universidade Estadual da Paraiba alocados na
Reitoria do Campus |, através de
guestionarios semiestruturados e realizagéo de

acles educativas em salde abordando
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prevencdo das doengas cronicas nao

transmissivels.

As agles sdo realizadas na Universidade
Estadual da Paraiba (UEPB), campus I,
localizado na cidade de Campina Grande, PB.
O publico assistido séo os servidores da
UEPB que trabalham no prédio da
administracdo central.

A busca de dados foi iniciadalogo apds o
recebimento da autorizagdo dos chefes de
setores responsavels aprovacdo do Comité de
Etica da Universidade Estadual da Paraiba
(UEPB).

Apbés o0 primeiro contato com 0S
assistidos para esclarecer acerca dos objetivos
do projeto, sdo realizados encontros semanais
com 0s participantes e com a equipe de
execucao do presente projeto com o intuito de
avadiar o estilo e as condicbes de salde
visando principalmente a prevencdo de
DCNT.

A coleta de dados para conhecer os
aspectos relacionados a salde dos servidores
€ redizada através da aplicacdo dos
guestionarios semiestruturado e a coleta de
todos os dados antropométricos como: altura,
peso, circunferéncia do quadril e abdome

assim como também os val ores pressoricos.
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Durante a coleta sdo redizadas agdes
educativas para manter e melhorar o estilo de
vida dos servidores orientando-os em relagdo
a prevencdo das DCNT e seus agravos na

salde.

Resultados e Discussao: Os resultados
relatados a seguir, foram obtidos através de
trés fases do projeto de extensdo. A primeira
fase se constitui na coleta dos dados
demogréficos e referentes a salde e estilo de
vida do servidor, aém de seus dados
antropométricos;, a segunda fase é
caracterizada pelas acbes de educacdo em
salde, com foco na prevencdo das DCNT,
através de conversagdo e construcdo do
vinculo profissional-paciente; aterceirafase é
a retrodimentacdo que nos € dado pelo
servidor acerca das mudancas no estilo de

vida e melhorias na salide.

Coleta dedados

A coleta de dados é feita através de
guestionario semiestruturado, contendo dados
demogréficos, histérico familiar e pessoa de
doencas, dados de estilo de vida (atividade
fisica e regularidade, alimentagéo e ingesta de
agua) e uma lista de aimentos para
determinacdo de quantas vezes as ingere

durante a semana.
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Esses dados nos apresentam o perfil do
nosso servidor, seu estilo de vida e possiveis

comportamentos de risco para DCNT.

A coleta dos dados antropométricos
(peso, altura, circunferéncia do quadril e do
abdome) é realizada com o0 uso de balanca
mecanica e fita métrica. E realizado célculo
de indice de massa corporea (IMC), além da
pressdo arterial aferida com equipamento
apropriado (esfigmomanbmetro e

estetoscopio).

Apés a primeira coleta, a afericdo da
pressdo arterial é realizada semanalmente por
duas vezes, que se constitui em NnOSsO

acompanhamento semanal.

Os valores obtidos embasam nossa
conduta com cada servidor, nos fornecendo
dados do estado de salde atual do paciente
para desenvolvimento de acOes educativas
gue visam potenciadlizar a saude e evitar

desenvolvimentos de doencgas.

realizadas

possibilitaram o0 conhecimento acerca do

Portanto, as acoes

estado de salde dos servidores e o
desenvolvimento de propostas para promover
um processo de mehoria continua nas
atividades executadas em busca de um melhor
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estilo de vida para os servidores publicos
alvos das DCNT.

Além disso, a coleta dos dados nos
oportuniza a utilizacdo dos conhecimentos
adquiridos na graduagéo em Enfermagem, nos
gudando a construir pensamento critico e

holistico.

Educacéo em Saude

Apés a coleta dos dados, descrita
anteriormente, € 0 momento em que
colocamos nossos conhecimentos em pratica
para realizarmos a andlise dos mesmos e a
partir deles, iniciarmos uma pequena consulta
de enfermagem.

Referimos como pequena consulta visto
gue a consulta de enfermagem propriamente
dita € mais abrangente, e nos enfocamos em

nos resultados obtidos da col eta.

Ao conhecermos 0 estado de salde do
NOssoO Servidor, conversamos ponto a ponto
acerca dos comportamentos de risco e 0s
positivos de devem ser reforcados e

congratulados.

A conversagdo  profissional-paciente
permite troca de conhecimentos e
experiéncias, além de promover o vinculo
terapéutico, uma tecnologia leve importante

no processo de mudangas de comportamento
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(dieta, tratamento de tabagismo e de
alcoolismo entre outros) e um dos pilares do

cuidado de Enfermagem.

Ao tomar conhecimento acerca das
Doencas Crénicas Nao Transmissiveis e dos
comportamentos de riscos que pratica, o
participante tem a oportunidade de reconhecer
e mudar seus habitos em busca de salde,
sendo este 0 maior objetivo do projeto de

extensdo, logo, também nosso.

Podemos afirmar que as agdes do projeto
s80 para nO0s campos de estagio e
melhoramento, onde tivemos e temos a
oportunidade de evoluirmos enquanto futuros
enfermeiros e enquanto humanos que cuidam
de humanos, desenvolvendo habilidades,
afetos e conhecimentos para um cuidar com

exceléncia.

Retroalimentacao

A terceira fase do nosso projeto foi um
acontecimento ndo programado, mas gque nos
deu &nimo para 0 seguimento de nossas

atividades: aretroalimentacéo.

O acompanhamento semanal com o0s
servidores € feito apbds a primeira coleta,
guando por duas semanas seguintes 0 mesmo
volta a0 nosso estande para afericdo da

pressao arterial.
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Durante 0 acompanhamento semanal nos
foram apresentados relatos de mudangas na
adimentagdo, inicio de redizagdo de
exercicios, idas a consultas médicas, entre
outras, revelando-nos a aceitagdo as nossas

recomendacOes de enfermagem.

Também foi notado a presenca do
servidor em nosso estande em mais de trés
encontros semanais, indicando um desgo de
se cuidar, conhecer e aprender mais por sua

salde e qualidade de vida.

Nés que fazemos parte do projeto,
sentimos grande satisfacdo em contribuir nos
processos de melhorias na saide do publico
assistido (e da populagdo em gerd),
reforcando nossa valorizacdo e admiracdo a

Enfermagem.

Conclusdo: Em nossas agles semanais temos
a oportunidade de colocar em prética todos os
conhecimentos adquiridos no decorrer da
graduagdo, aiando teoria a prética. Pratica
esta, importantissma no processo de cuidar
da Enfermagem.

Além disso, o0 desenvolvimento de
trabaho em equipe é fundamental para
construcdo do nosso futuro profissional, visto

que somos membros ativos das equipes
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multidisciplinares de salde, sgja na atencéo

primaria ou terciaria.

Foi possivel verificar que os servidores
publicos suscetiveis as DCNT tornaram-se
participativos no acompanhamento semanal
das acOes redizadas, dém de verbalizarem
mudancas realizadas no estilo de vida em
busca de prevencdo doencas e promocdo da
salde.

Acompanhar o desenvolvimento da salide
dos servidores nos proporciona verdadeiro
entusiasmo e acreditacdo no trabalho do
enfermeiro, gue com uso de tecnologias leves
como a educagdo em salde através da
conversacao, consegue estimular o paciente a
mudancas e como resultados as melhorias
significativas em sua salde e qualidade de

vida
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