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Resumo: O projeto de extensdo “Tuberculose: acolher
com conhecimento” foi desenvolvido no objetivo de
levar informagdes acerca da doenga para a comunidade
assistida no Centro de Referéncia em Tuberculose e
Hanseniase em Campina Grande. As agdes foram
direcionadas aos pacientes em acompanhamento com o
intuito de desmistificar o preconceito ainda atribuido a
tuberculose, através de rodas de conversas na sala de
espera, com troca de conhecimento no intercambio
universidade-comunidade.

Palavras-chaves: Tuberculose; Sala de Espera; Roda de
Conversa,; Projeto de Extensdo.

L Introducdo

A tuberculose é uma doenga infecciosa, bacteriana,
transmitida através de aerosséis eliminados por
individuos infectados ¢ se caracteriza como uma doencga
diretamente relacionada aos determinantes sociais,
principalmente fatores socioecondmicos [1]. Dados da
Organizagdo Mundial de Saude (OMS) revelaram que o
deéficit de diagnostico ocorre, dentro outros fatores, pelo
desconhecimento da doenga, de seus sinais ¢ de seus
sintomas ¢ em decorréncia do estigma social, que induz
a demora pela busca aos servigos de saude e favorece a
segregacdo fisica, separagdo de roupas e de utensilios
domésticos e de isolamento entre os doentes, impactando
na qualidade de vida e no bem-estar dos pacientes [2].

Nesse sentido, a falta de informacdo se apresenta
como um grande obsticulo ao controle da doenga,
principalmente no que diz respeito a adesdo a terapéutica
[3] o que pode trazer agravos a situagdo do paciente.
Dessa maneira, a sala de espera, surge como caminho
para o combate a desinformagdo, cujo objetivo maior
consiste na educacdo em saude para os pacientes e
funciona como um momento de promogao de cuidado ¢
reflexdes sobre a saude do individuo através de
discussoes que estimulam posicionamentos, debates e
acolhimento durante o tempo ocioso de espera antes das
consultas [4]. Dessa forma, no ambito da sala de espera,
os profissionais de saude atuam na terefa de romper o
ciclo de estigma e discriminag@o por meio da divulgacao
de informagdes corretas sobre a doenca, tais como rodas
de conversa com os usuarios, de modo a esclarecer mitos
e verdades sobre a doenga e enfatizar a cura através do
tratamento correto.

Nesse contexto, através da aproximagao pratica com
a comunidade, a extensdo universitaria possui o objetivo

de estabelecer uma conexdo entre a universidade e os
demais setores da sociedade, com realizacdo de agoes
transformadoras, através da oferta de experiéncias
tedricas e praticas, a fim de transformar o universo
pessoal e profissional [5]. Assim, o projeto de extensao
“Tuberculose: acolher com conhecimento” foi
desenvolvido e pensado com o objetivo de levar
conhecimento acerca da doenca, explicando sua
patogénese e desmistificando  preconceitos que
envolvem a tuberculose, fortalecendo o conhecimento e
a adesdo terapéutica do paciente sobre a doenga como
resultado do vinculo universidade-sociedade gerado pela
extensao.

2. Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia sobre o projeto
de extensdo “Tuberculose: acolher com conhecimento”,
um dos trés projetos vinculados ao programa de extensdo
denominado “Doencgas negligenciadas: informacao
basica a saude”.

O periodo de experiéncia ocorreu de junho a
novembro de 2023, a saber, a sua primeira vigéncia. O
projeto tem como objetivo acolher e orientar, através do
esclarecimento de duvidas e questionamentos, sobre a
tuberculose, sua forma de contigio, transmissio e
prevengdo, além de desmistificar os preconceitos que
cercam a doenga. A equipe do projeto foi composta por
quatro estudantes do curso de Bacharelado em Medicina
(extensionistas) e um  coordenador,  Gestor
Administrativo da Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (EBSERH).

As agdes que serdo objeto deste relato dizem respeito
as rodas de conversa ambientadas em sala de espera,
realizadas no Centro de Referéncia em Tuberculose e
Hanseniase de Campina Grande-PB e no Hospital
Universitario Alcides Carneiro - HUAC, ¢ ao material
educativo produzido para dar suporte as atividades
realizadas.

3. Resultados e Discussoes
As agdes realizadas pelo projeto “Tuberculose:
acolher com conhecimento” foram executadas em
ambiente de sala de espera, no Centro de Referéncia de
Tuberculose e Hanseniase em Campina Grande-PB e no
HUAC.
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Foram realizadas 26 ac¢des, com a presenga de quatro
extensionistas e da equipe multidisciplinar formada por
diretora, médico, enfermeira e recepcionista do centro de
referéncia, bem como da equipe atuante no HUAC.

Figura 1 - Momento de conversa no Centro de
Referéncia de Tuberculose e Hanseniase em Campina
Grande-PB

3
2
:

E
meaar AL
St
o o= i@ W N SN N

| e = e W

]

e o a9

Figura 2 - Momento de conversa em corredor do
HUAC

Utilizaram-se rodas de conversas, enquanto o0s
pacientes aguardavam, no corredor do HUAC e na sala
de espera do centro, serem chamados para suas
respectivas consultas. Nesse momento, iniciava-se
conceituando a tuberculose e, logo em seguida,
realizavam-se breves explicagdes sobre as formas de
transmissdo, prevencdo, diagnostico e tratamento da
tuberculose, utilizando o banner confeccionado para o
projeto como ferramenta. Além disso, eram entregues, a
cada paciente, um folheto contendo informagodes
relevantes sobre a doenga, como forma de apoiar o
momento de conversa.

Durante os momentos de conversa, observou-se o
desconhecimento de grande parcela dos pacientes acerca
da patogénese da doenca. Alguns deles ndo sabiam que a
tuberculose ¢ uma doenca causada por bactéria ou que

sua forma de transmissdo ocorre através da inalacdo de
goticulas emitidas por pessoas infectadas pela doenga.
Diante dessas situacdes, eram reforcadas as formas de
transmissdo da tuberculose e como se proteger da
infeccdo, sempre destacando a prevengdo, através de
habitos higiénicos, como a melhor forma de evitar a
doenga.

Outro ponto bastante discutido durante os encontros,
foi acerca dos mitos e verdades que cercam a
tuberculose. Para isso, foi adicionado uma tabela ao
banner que explicava, de forma sucinta e pratica, quais
informagdes eram ou ndo veridicas no que tange a
doenga, tais como “tuberculose ¢ transmitida por
compartilhamento de objetos pessoais?”, “tuberculose
tem cura?”, “tuberculose ¢ uma doenca do passado?”,
etc. Neste momento, os pacientes relataram suas
respostas e, logo em seguida, eram discutidas
informacdes baseadas em evidéncias afirmando ou
rebatendo as respectivas perguntas.

Durante as rodas de conversas, os pacientes relataram
suas experiéncias pessoais no que se refere a recepcdo ao
diagnostico da tuberculose. Nesse sentido, os pacientes
explicaram que o principal fator que dificultou o
acompanhamento da doenga foi o preconceito que a
sociedade revelou perante eles. Alguns relataram
situagdes desconfortadveis que vivenciaram nas quais
amigos e familiares, por falta de conhecimento acerca da
doenca, mantiveram distanciamento social por medo de
uma possivel infeccdo. Ao ouvir esses relatos, eram
reforcados os mitos e verdades e a importancia de se
conhecer a doenca de forma integral para se evitar
comportamentos e atitudes preconceituosas [7].

Figura 3 — Material de Apoio

Também foi refor¢ado, durante as reunides, a
importancia de realizar o tratamento até o fim, como
forma de debelar a infeccdo do organismo. Nesse
momento, alguns pacientes relataram sua experiéncia
com o tratamento, incluindo a baixa adesdo de alguns em
virtude da grande quantidade de medicamentos a serem
tomados, o que gerava abandono e, posteriormente,
necessidade de realizar um novo tratamento. Nesse



sentido, foi orientado sobre a importancia do tratamento
integral, explicando que os beneficios superam o risco,
além de curar o paciente da tuberculose [8].

Ao fim de cada agdo, os pacientes teciam suas
avaliagdes sobre a importincia do projeto. Diversos
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comentarios como “conversa importante”, “aprendi o
que significa tuberculose”, “sanei minha divida acerca
da transmissdo”, eram ouvidos em cada despedida,
fortalecendo a necessidade constante de retornar e
realizar uma nova roda de conversa, prolongando esses
momentos de troca de conhecimento.

Dessa forma, o projeto de extensdo “Tuberculose:
acolher com conhecimento” cumpriu com o objetivo de
todo e qualquer extensio universitaria: levar
conhecimento cientifico a populacdo de uma forma
simples e acessivel. Além disso, aproximou o0s
estudantes da sociedade, permitindo aplicar os
conhecimentos médicos adquiridos na graduagéo, a fim
de aprimorar a educag@o universitaria e proporcionar
promogdo de satde a populagdo vulneravel [6].

4. Conclusoes

O referido projeto de extensdo realizou agdes
voltadas & populagdo campinense em diagnostico ou
acompanhamento de tuberculose. Portanto, ¢ possivel
concluir que as atividades realizadas na vigéncia do
projeto “Tuberculose: acolher com conhecimento” se
mostraram cruciais para estabelecimento do vinculo
universidade-sociedade, pautada na transferéncia de
saberes cientificos para uma populagdo necessitada.
Dessa maneira, as a¢des do projeto cumpriram com seus
objetivos, mostrando-se relevantes para ambos os lados:
extensionistas e comunidade.

Através das rodas de conversas e das trocas de
saberes e experi€éncias que ocorreram ao longo da
vigéncia do programa, pode-se dizer que, as informagdes
baseadas em evidéncias acerca da tuberculose, mudaram
a percepgdo da comunidade contemplada em relacdo a
doenca. Nesse sentido, houve quebra de paradigmas e
estereotipos em relagdo a pessoa com tuberculose, além
de esclarecimentos acerca da forma de transmissdo,
sintomas, prevenc¢do € a importancia da manutengao do
tratamento para se obter a cura.

Por outro lado, no que tange aos extensionistas, o
projeto de extensao se mostrou eficaz, no sentido de levar
para além dos limites da universidade, conhecimento
para a comunidade. Dessa forma, o contato com o
paciente e suas percepgdes de mundo, além das trocas de
informacdes estabelecidas, mostraram-se enriquecedoras
para a vida profissional, mostrando a importincia da
medicina ndo apenas no sentido curativo, mas instrutivo,
cujo objetivo também seja de educar em saude.
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