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Differentiated Training in Dentistry for the Care of the Homeless Population: The Students' Perspective
Formacion Diferenciada en Odontologia para el Cuidado de la Poblacion en Situacion de Calle: La Vision de los Estudiantes

RESUMO

Objetivo: A formacao em salde orientada para a reducao das iniquidades requer estratégias pedagogicas que
considerem os determinantes sociais da salde e as necessidades de populacoes em situacao de vulnerabilidade.
Este estudo teve como objetivo analisar os impactos de uma formagcao diferenciada em Odontologia para o cuida-
do da populagao em situagao de rua, a partir da percepcao de estudantes participantes de um projeto de extensao
universitaria. Método: Trata-se de uma pesquisa qualitativa, desenvolvida em 2022, em uma instituicdo de ensi-
no superior privada do interior do estado de Sao Paulo, em articulagao com o Centro POP, a Secretaria Municipal
de Salde e a equipe do Consultério na Rua. Participaram quatro estudantes de graduacao em Odontologia, que
responderam a questionarios abertos e participaram de entrevistas semidiretivas, cujos dados foram analisados
segundo a Analise de Conteldo de Bardin. As atividades envolveram acoes de educacao em salde, promocao da
salde, reducao de danos e atendimentos clinicos em ambientes ambulatoriais e nao ambulatoriais. Resultados:
Os resultados evidenciaram quatro categorias analiticas: interesse pela participacao no projeto, pratica vivenciada,
aprendizados e repercussoes para o futuro profissional. A experiéncia possibilitou a ampliagao da compreensao
sobre as iniquidades em salde bucal, o desenvolvimento de competéncias técnicas e relacionais, a desconstrugao
de preconceitos e o fortalecimento de valores como empatia, acolhimento e compromisso social. Conclusao: Con-
clui-se que a curricularizacao da extensao universitaria constitui uma estratégia potente para a formacao critica,
humanistica e comprometida com os principios do Sistema Unico de Saide, contribuindo para a ampliacdo do
acesso e da equidade no cuidado em sadde bucal da populacao em situacao de rua.

DESCRITORES: Satde bucal; Populagao em situagao de rua; Formacao em sadde; Extensao universitaria; Satde
coletiva.

ABSTRACT

Objective: Health education aimed at reducing inequities requires pedagogical strategies that take into account the
sacial determinants of health and the needs of populations in vulnerable situations. This study aimed to analyze the
impacts of a differentiated training in Dentistry focused on the care of people experiencing homelessness, based
on the perceptions of students participating in a university extension project. Method: This is a qualitative study
conducted in 2022 at a private higher education institution in the interior of the state of Sao Paulo, in partnership
with the POP Center, the Municipal Health Department, and the Street Outreach Clinic team. Four undergradua-
te Dentistry students participated, responding to open-ended questionnaires and taking part in semi-structured
interviews, with data analyzed using Bardin's Content Analysis. The activities included health education actions,
health promotion, harm reduction, and clinical care provided in both outpatient and non-outpatient settings. Re-
sults: The results revealed four analytical categories: interest in participating in the project, lived practice, learning
outcomes, and implications for future professional practice. The experience enabled an expanded understanding
of oral health inequities, the development of technical and relational skills, the deconstruction of prejudices, and
the strengthening of values such as empathy, welcoming, and social comitment. Conclusion: It is concluded that
the curricular integration of university extension activities is a powerful strategy for critical, humanistic education
aligned with the principles of the Brazilian Unified Health System, contributing to increased access and equity in
oral health care for people experiencing homelessness.

DESCRIPTORS: Oral health; People experiencing homelessness; Health education; University extension; Collective
health.
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RESUMEN

Objetivo: La formacion en salud orientada a la reduccion de las inequidades requiere estrategias pedagogicas que
consideren los determinantes sociales de la salud vy las necesidades de las poblaciones en situacion de vulne-
rabilidad. Este estudio tuvo como objetivo analizar los impactos de una formacion diferenciada en Odontologia
para el cuidado de la poblacion en situacion de calle, a partir de la percepcion de estudiantes participantes de un
proyecto de extension universitaria. Método: Se trata de una investigacion cualitativa desarrollada en 2022 en una
institucion privada de educacion superior del interior del estado de Sao Paulo, en articulacion con el Centro POP,
la Secretaria Municipal de Salud y el equipo del Consultorio en la Calle. Participaron cuatro estudiantes de gra-
do en Odontologia, quienes respondieron cuestionarios abiertos y participaron en entrevistas semiestructuradas,
cuyos datos fueron analizados mediante el Analisis de Contenido de Bardin. Las actividades incluyeron acciones
de educacion en salud, promocion de la salud, reduccion de danos y atencion clinica en entornos ambulatorios y no
ambulatorios. Resultados: Los resultados evidenciaron cuatro categorias analiticas: interés por la participacion en
el proyecto, practica vivida, aprendizajes y repercusiones para el futuro profesional. La experiencia permitio ampliar
la comprension sobre las inequidades en salud bucal, desarrollar competencias técnicas y relacionales, deconstruir
prejuicios v fortalecer valores como la empatia, la acogida y el compromiso social. Conclusion: Se concluye que la
curricularizacion de la extension universitaria constituye una estrategia poderosa para una formacion critica, hu-
manistica y comprometida con los principios del Sistema Unico de Salud, contribuyendo a la ampliacién del acceso
y la equidad en el cuidado de la salud bucal de la poblacion en situacion de calle.

DESCRIPTORES: Salud bucal; Poblacion en situacion de calle; Formacion en salud; Extension universitaria; Salud colectiva.
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colaboracao intersetorial, sobretudo entre
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cessitando de coordenacio entre os setores
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para assegurar que a formagio dos profis-
sionais da 4rea fosse adequada as necessi-
dades das populagoes atendidas .

O conceito dos determinantes sociais
da satide (DSS), que coloca os fatores
sociais, econdmicos, culturais, étnicos/
raciais, psicolégicos e comportamentais
como influentes na ocorréncia de proble-
mas de satide e fatores de risco a populacio
2, revela esta relagao intersetorial do campo
da satde com outras dreas. As desigualda-
des em satide podem ser, assim, justificadas
pelo impacto dos DSS no agravo das con-
di¢oes de doenca e na exclusao de grupos.

O campo da Satde Bucal no pais, en-
volvendo questdes histéricas profundas,
teve como agravante o fato de por mui-
to tempo ter sido acessivel & apenas uma
parcela da populagio ¢ o uso de um mo-
delo cirtrgico-restaurador mutilador, que
resultaram no perfil epidemioldgico das
condi¢des bucais nacionais *.

Acerca das vulnerabilidades em satde,
pessoas consideradas em situacdo de rua,
privadas de moradia, estio mais sujeitas as
iniquidades **. A satide bucal, compondo
o sistema de saude, ¢ um direito pouco
informado e muitos grupos ainda ficam
alheios aos seus beneficios, principalmen-
te aqueles mais vulnerdveis como este gru-
po em especifico .

No campo da satude bucal, Rosa e cola-
boradores, em 2022, mostraram que pes-
soas em situacao de rua apresentam piores
condi¢des de satide bucal, claramente em
decorréncia das suas maneiras de vida que
nio permitem uma rotina de higiene ¢
autocuidado, mas também em funcio do
rompimento de vinculos ¢ dificuldade de
acesso a0s Servigos, que em sua maioria
exigem um comprovante de residéncia .

Considerando que, em funcio das
iniquidades, estes grupos possuem uma
grande demanda no campo da satde bu-
cal, a oferta de servigos direcionados e que
garantam a integralidade ¢ imprescindivel.
Contudo, também como uma estratégia
relacionada a Politica de Educa¢ao Perma-
nente em Satde, para a satide bucal 8, a for-
magio abrangendo estes grupos pode levar
3 um maior conhecimento da realidade e
favorecer uma melhor assisténcia, acesso e
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oferta de servigos especificos.

Outra maneira de dar subsidios para
uma mudanca no modelo de aten¢io em
saide ¢ também no modelo de atencio
em satide bucal de pessoas em vulnerabi-
lidade, seria a énfase nas propostas de pro-
mocio da satide” e prevengio de doengas,
na intersetorialidade, reducio de danos, e
no papel coordenador da rede de atencio,
centrado na Aten¢ao Primdria a Satude .

Dialogando com premissas atuais, a
intencio deste trabalho foi de trazer os
impactos/dados qualitativos na formacio
diferenciada em satide bucal para as vul-
nerabilidades. Por meio de um projeto de
extensio, desenvolvido no ano de 2022 em
uma instituicio de ensino superior privada
no interior de Sio Paulo, com énfase no
cuidado de pessoas em situagio de rua, foi
possivel apresentar no atual trabalho, a vi-
sdo dos estudantes acerca daquilo que foi
vivenciado, e quais poderiam ser os possi-
veis desdobramentos do contato com estas
realidades para o futuro profissional ¢ os
impactos da curriculariza¢iao da extensao
universitaria.

Em uma construgao tedrico-pratica so-
bre as questdes de satide que envolvem esta
populacio de extrema vulnerabilidade,
estudantes de odontologia trabalharam a
curricularizacio da extensio no cuidado
de populacdes em situacio de rua. Desen-
volveram desde atividades tedricas como
pesquisas e escrita de artigos, até o contato
direto com estes grupos de atencio, por
meio de educagio em satde - orientacoes
sobre os impactos do consumo de drogas,
a politica de reducio de danos em satde,
orientagdes de higiene oral com distribui-
¢io de insumos - ¢ atendimentos clinicos
sob supervisio.

O cuidado em satide bucal e a formagio
dos odontdlogos ocorreu em articulagio
com o aparato de assisténcia-social local,
Centro Pop, ¢ o servico de satide da equi-
pe de Consultdrio na Rua do SUS, além
da parceria com uma Unidade Bésica de
Satide (UBS), em ambientes nio-ambula-
toriais - Centro Pop ¢ abordagem de rua

- e no ambiente ambulatorial da UBS.

Uma vez que o presente estudo en-
volveu seres humanos, tanto os pacien-
tes atendidos quanto o grupo estudantil
participante do projeto, este foi subme-
tido para aprovagio do Comité de Etica
em Pesquisa com seres humanos (CEP)
da IES envolvida com CEPE/CEUA
52383821.0.0000.5495, além de ter o
subsidio de uma bolsa estudantil institu-
cional/Capes de iniciagio cientifica, para
o desenvolvimento do mesmo.

O levantamento de dados para este
trabalho foi feito com os grupos de estu-
dantes participantes do projeto, em um
questiondrio aberto ¢ entrevistas semi-di-

1 Como crité-

rectivas complementares
rios para inclusio do participante da pes-
quisa, o estudante deveria fazer parte do
grupo bolsista ou voluntdrio atuante do
projeto, sendo critério de exclusio a nao-
-participa¢io do mesmo. Participaram do
mesmo quatro estudantes. A amostra do
grupo que assinou o TCLE foi heteroge-
nea, sendo dois do sexo feminino e dois do
sexo masculino, graduandos em odontolo-
gia do sexto e sétimo perfodo do curso.

Para analise e tratamento destes dados
foi utilizada a metodologia da Anélise do
Contetido de Bardin ! sem o recurso de
softwares. Iniciou-se com a “leitura flutu-
ante”, aplicando as regras da exaustividade,
representatividade, homogencidade ¢ os
principios da pertinéncia no conteudo es-
crito ¢ falado pelos participantes. As falas
dos estudantes participantes tiveram apli-
cacdo de nome ficticio de algumas plantas,
para garantir o sigilo presente no TCLE.

Chegou-se a quatro temdticas sobre a
experiéncia da formagio diferenciada para
o cuidado da populacio em situacio de
rua, neste trabalho divididas em secoes.
Uma delas ¢ sobre o interesse do estudan-
te em participar do projeto, outra sobre a
prética vivida no projeto de extensao, ou-
tra sobre os aprendizados a partir da expe-
riéncia ¢ por fim anseios profissionais na
4rea da saude bucal relacionados ou nio a
mesma.
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Interesse

Pensando no Sistema Unico de Satde
(SUS) brasileiro, como politica de saiade
vigente no pais, responsével e coordena-
dora das a¢des em satde nos mais diversos
Ambitos, a formagio de profissionais de
saude tem relagao direta com os recursos
humanos que poderio ou deverao ser ab-
sorvidos pelo sistema . Assim, a presenca
de seus contetdos na formulagio de dire-
trizes curriculares, ¢ justificivel e impres-
cindivel para superacio das questdes de
saude presentes no territdrio.

Segundo Ceccim & Feuerwerker ', as
diretrizes curriculares deveriam contem-
plar as prioridades expressas pelo perfil
epidemioldgico ¢ demogrifico das vdrias
regides do pais; a implementacio de uma
politica de formagao de docentes orienta-
da para o SUS; a formagio de gestores ca-
pazes de romper com os atuais paradigmas
de gestao e a garantia de recursos neces-
sarios ao desenvolvimento do ensino, da
pesquisa e da extensao.

Foi pensando nesta primeira proposi-
¢do, do perfil epidemioldgico polarizado
das condi¢oes de satide bucal, relaciona-
do s discrepancias sécio-econdmicas e
aos DSS ® que o atual projeto foi escrito e
submetido para desenvolvimento, em uma
proposta nova no curriculo por meio da
extensao universitdria.

Dada a inovacio da proposta na ins-
titui¢do, também nacionalmente para
cursos de graduacio em odontologia, em
virtude das caracteristicas complexas de
atendimento 4 este grupo de atencio,
alguns dados encontrados neste estudo
refletiram uma ddvida com relagio ao
que seria possivel aplicar, despertando
interesse de participagiao dos estudantes.
Dois deles relataram que nio conseguiam
imaginar como desenvolveriam o projeto
¢ 0 que encontrariam ao realiza-lo, aspecto
presente na fala abaixo:

“Quando iniciei o projeto com os
atendimentos no centro pop, me
deparei com uma realidade que
presenciei muito pouco e que nao
imaginava quao grande cra a de-
manda de atendimentos a esse gru-

po” (ALFAZEMA).
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Apenas um estudante tinha conscién-
cia de que fazendo a escolha pela partici-
pacio do projeto ele estaria entrando em
contato com realidades que ele nio veria
na instituicio de ensino propriamente
dita. Enquanto que outro deles se interes-
sou pela experiéncia, mas nao relacionou a
grade curricular.

A surpresa com a demanda e necessi-
dade em satide bucal também foi algo que
no inicio do desenvolvimento do projeto
marcou os participantes, ¢ muitos relatos
mostraram que conhecer essa realidade
também serviu de motivagao e interesse
em permanecer no desenvolvimento do
mesmo. Como presente na fala de Mar-
garida: “O trabalho foi evoluindo e assim
como a procura ¢ demanda (dos usudrios),
a vontade de fazer mais por essas pessoas
também cresceu”.

O perfil da saide bucal de pessoas em
situagao de rua e os resultados iniciais das
acoes dentro do projeto abriram também
novos olhares para o interesse e a partici-
pagio no projeto. Possibilitou que os es-
tudantes visualizassem contextos mais am-
plos e relagoes entre as condi¢des bucais e
aspectos sociais que muitas vezes nao sao
claros no aprender em sala de aula ou nas
clinicas institucionais, ¢ que também des-
pertaram interesses. Um exemplo disto ¢ a
fala abaixo citada:

“A questao maior ¢ poder levar
saude para a populacio que estd
passando uma dificuldade mui-
to grande, isso ¢ o que mais me
motivou, pois ali existe vidas que
precisa de uma atencao maior. As
vezes levar satde para essa pop-
ulagio que estd em situagio de
vulnerabilidade, ajuda significa-
tivamente em todos os aspectos,
ajudando até a conseguir trabalho,
sair das ruas, levar uma vida mais
tranquila, saber disso me motivou
bastante a levar o projeto a frente”

(JEQUITIBA)

Outro estudante, que construiu textos
cientificos como parte da participagio no
projeto, revelou que seu interesse também
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surgiu ao visualizar nos textos cientificos
como as agdes de satide bucal poderiam
favorecer a reintegragio de pessoas em
situacio de rua no mercado de trabalho.
O impacto das condicoes de saude bucal
nos DSS*%, como quando se escuta que em
funcio da vergonha das condi¢oes bucais
ndo se tenta procurar um emprego, que
com dentes bonitos se conseguiria mais
fécil o emprego, ou entdo se poderfamos
fazer as restauracoes da frente porque no
dia seguinte estariam fazendo a entrevista
de emprego que tanto esperava. Com essa
situagdo bucal (do morador de rua), nin-
guém daria uma oportunidade.

Este aspecto aparece também em uma
outra fala, também revelando o interesse
em esclarecer sobre direitos sociais:

“Aprendi que o projeto tem o ob-
jetivo de uma redugio de danos
com a satde bucal, ¢ também com
um cuidado e orientagdo bdsica a
pessoas que nao sao orientadas de
quais sdo seus direitos” (ALFAZE-
MA)

Por fim, ao entrarem em contato com
a realidade e suas necessidades, o concei-
to de satde bucal e odontologia também
se modificou para os participantes, € nos
seus relatos apareceram termos como “cui-
dado”, “empatia” ¢ a frase: “o mais impor-
tante: a odontologia ¢ para todos” que dia-
loga com os principios da universalidade
¢ equidade de acesso ao Sistema Unico de
Saude brasileiro, que ainda estd distante de
alguns grupos.
“Além de precisarem do tratamen-
to, elas querem ser ouvidas e acol-
hidas, nio sé por nds profissionais
da satide, mas por todos as outras
pessoas ao seu redor” (MAR-
GARIDA)

Pratica Vivida

Com base na literatura revisada, exis-
tem poucas experiéncias como as vividas
neste projeto, a maioria dos artigos retra-
tam apenas os relatos das pessoas que vi-
vem em situacdo de rua ou as condicoes
bucais das pessoas que estio nesta condi-
¢30, mas nao de estudantes que cuidaram
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destas.

“A formagio dos profissionais de satde
como um projeto educativo que extrapola
a educacio para o dominio técnico-cien-

tifico da profissao”!

# pode gerar modifica-
¢Oes nas estruturas e caracteristicas atuais
da saude, no enfrentamento dos aspectos
epidemioldgicos do processo satide-doen-
ca e na mudanca de perfil profissional para
mudangas necessdrias.

Um relato deste atual estudo, trouxe a
importancia de passar por seis meses de
introducdo tedrica sobre o assunto para
que pudesse chegar na pratica junto a estes
pacientes:

“O percurso foi bem aprofunda-
do em contetdo nos primeiros 6
meses, um norte de como a pop-
ulagio do brasil se encontrava em
relagio 4 satde bucal. Quando
chegamos na pratica pude ver que
realmente os dados que estio di-
vulgados realmente mostram uma
questio bem delicada da satde
bucal dessa populacio vulnerdvel.

(JEQUITIBA).

Outro relato trouxe os conteudos prati-
cos proprios da odontologia que puderam
ser desenvolvidos, aprimorados e compre-
endidos no trabalho, assim como ajusta-
dos a realidade atendida:

“Os atendimentos sio feitos com
materiais bdsicos que utilizamos
nos atendimentos cotidianos em
consultdrio, mas que nao precis-
am necessariamente de estar no
consultdrio para serem usados. Fiz
muitas raspagens e restauragoes
entre outros procedimentos, e du-
rante todos os atendimentos fui
orientada ¢ aprendi muito com
minha professora. Pratiquei muito
a cavitagio manual sem o aparel-
ho rotatério, que ajudou muito
a preservar as estruturas dentais”

(ALFAZEMA).

Em muitos paises, a pratica curativa-
-restauradora da odontologia dificulta o
acesso ¢ cobertura dos servicos de satde
bucal, com indicadores elevados de ataque
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da doenca cérie principalmente nas pes-
soas menos favorecidas economicamente.
O Tratamento Restaurador Atraumdtico
(TRA) foi proposto como uma nova abor-
dagem da cdrie dentéria, pois visa oferecer
o tratamento mesmo em ambientes sem o
equipamento odontolégico, também re-
duzindo custos. Este tipo de tratamento
possibilita a mudanc¢a do modelo de aten-
¢30, em fungio do controle das doengas ¢ a
possibilidade de trabalhar a prética odon-
tolégica através da minima intervengio,
méxima preservacio das estruturas denti-
rias ¢ maior disponibilidade profissional
para a promogao de satde, educagio ¢ mo-
tivagao dos pacientes .

MARIANO, em sua dissertagio de
mestrado relata a insercio da odontologia
nos servicos existentes no pafs para essa
populacio, enfatizando a atuagio da aten-
¢io priméria, da promogio a satde ¢ re-
dugio de danos junto a estes grupos. Este
modelo de tratamento também se apresen-
tou na prética vivenciada pelos estudantes
do projeto, favorecendo novos olhares da
abordagem em odontologia:

“Além de tudo, a técnica do TRA
me fez sentir que posso ajudar
qualquer pessoa sem necessitar
estar dentro das quatro paredes do
consultérioc” (MARGARIDA)

Um ponto interessante que se apresen-
tou neste projeto, foi que, muitas vezes
conseguia-se fazer um maior nimero de
atendimentos e procedimentos no espaco
do Centro POP do que na prépria unida-
de bésica de satide que tinha estrutura de
cadeira odontoldgica. Este aspecto nos
provoca a pensar nas articulagoes interse-
toriais como pratica necessaria para a equi-
dade em satde.

Além das questdes técnicas da drea,
para os estudantes, percorrer este caminho
foi tinico em fun¢io do quanto os pacien-
tes reconheciam o trabalho que estava sen-
do desenvolvido ¢ como interagiam com
estes futuros profissionais. A constru¢io
do vinculo, da empatia, ¢ de habilidades de
comunicagao para melhores resultados em
satide se apresentou em muitos dos dados
qualitativos deste estudo, a exemplo dos

citados abaixo:

“Ouvimos histérias, relatos de
vida e desabafos, vai além do trat-
amento odontoldgico. A troca que
temos com as pessoas que 30 aten-
didas ¢ muito especial, a confianca
¢ o respeito que eles tém por nds
¢ admiravel. E muito gratificante
saber que eles esperam pelo trat-
amento feito por nds e que po-
demos recompensa-los de alguma
forma. O reconhecimento que eles
tém pelo nosso trabalho nao tem
prego” (MARGARIDA)

“Por muitas das vezes, nao apenas
s6 pensamos em realizar procedi-
mentos em si, mas o acolhimento,
o afeto, as instru¢des de higiene,
entrega de itens de escovagio, os
riscos das drogas, todo este projeto
foi muito além de apenas cuidados

odontolégicos” (JEQUITIBA).

A desconstrucio de paradigmas e con-
ceitos a respeito das pessoas que estao em
situacio de rua, compds a prética vivida
pelos estudantes participantes do projeto,
que perceberam como estar nos espacos
sociais préprios destes individuos tém
impacto na adesio ao servigo oferecido e
também na construcio do vinculo:

“Eles sio muito gratos pelo “pou-
co” que fazemos s¢ja, uma raspa-
gem, uma restauragao de classe IV,
entre outros. E com os moradores
que frequentam o centro POP,
o projeto vem tomando muita
propor¢io e reconhecimento”
(MANDACARU)

A literatura retrata muitos destes pré-
-conceitos existentes, que resultam em
violéncia e exclusio destes grupos nos
espacos que lhes sao de direito como os
espacos da saude: hospitais ¢ unidades de
satde 7. A vivéncia desde a graduagio e o
conhecimento dos espagos sociais que sio
préprios desta populagio favoreceram o
desenvolvimento de vinculo, ¢ rompimen-
to com pré-conceitos e estereotipias gene-
ralizadas sobre essa populacio.
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Aprendizados

O campo da odontologia, como cién-
cia e pratica para a saude bucal, vem sendo
modificada e tem recebido incentivos de
abordagem ampliada, aspecto presente em
novas diretrizes curriculares para a forma-
¢do (DCNs) ™ e nos documentos nortea-
dores dos servigos de saade .

Segundo as DCNs de 2021, os “con-
tetidos curriculares essenciais do curso de
graduacio em Odontologia devem estar
relacionados com o processo saude-doen-
cado individuo, da familia ¢ da populacio,
nos diferentes ciclos de vida, referenciados
na realidade epidemioldgica” .

O instrumento de ensino contido na
experiéncia da extensao universitdria pode
favorecer estas premissas curriculares, ofe-
recer um conjunto de vivéncias proximas
daquelas que o futuro profissional ird en-
contrar nos diversos territdrios, como apa-
rece na fala de Alfazema:

“Acredito que como estou na
graduacio ainda estou passando
por um processo de aprendizado
e amadurecimento, e com os aten-
dimentos tive mais liberdade para
lidar com os pacientes e ver como ¢

a realidade fora da faculdade”

Todos os estudantes participantes rela-
taram a aprendizagem no contexto de ex-
tensdo como além das expectativas profis-
sionais, mas também de formagio humana
e ética. Relataram o impacto de suas acoes
nas vidas que cuidaram, mas o aprendiza-
do ao vivenciar esse impacto também. A li-
teratura revela elementos comuns que sao
reproduzidos em nossa sociedade acerca
destes grupos, como a concepgio de satide
limitada ao acesso a tratamento, higiene ¢
estética'. Este olhar, distanciado dos con-
ceitos de integralidade e cidadania pode
ser modificado, trabalhado de forma edu-
cativa, desde a graduacio, como presente
nos seguintes dados:

“Estar no projeto abriu meus ol-
hos e me tirou completamente da
minha zona de conforto, estar pre-
sente em uma realidade diferente
da minha me possibilitou enxergar
além do que eu via. O aprendiza-
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do que o projeto me trouxe nio
foi somente do lado profissional,
mas também do meu lado pessoal,
aprendi a ouvir mais os pacientes, a
ser mais empatica e sair do atendi-
mento comum ¢ lancar mao de um
atendimento mais humanizado”
(MARGARIDA)

“Sem sobra de duvidas vai muito
além do que s6 como futuro ciru-
rgiao dentista, mas sim como pes-
s0a, pois NGs temos que ser gratos
por coisas minimas, porque pra
gente pode ndo ter muita relevan-
cia, mas pra pessoas que estao em
situagao de rua tem uma propor¢ao
enorme” (MANDACARU)

H4 relatos na literatura apenas de pro-
fissionais que expressaram suas dificulda-
des na abordagem em satde bucal de po-
pulacdes em situagio de rua. O relato de
cirurgides dentistas feito por Silva et al. >,
revela como ¢ dificil trabalharem junto 2
este publico, devido a falta de informacoes
que esses moradores possuem, sem saber o
histérico desse paciente, se possuem pro-
blemas sistémicos, uso de drogas ¢/ou al-
gum tipo de doenga transmissivel.

Pessoas em situagio de rua, como re-
latado por Da Silveira 7, tém maiores ex-
pectativas por um atendimento acolhedor
¢ humanizado no dentista, ¢ que nio a
recrimine por seu estado de sadde bucal
precdrio, seguido de necessidades como
a prétese. Nao hd relatos a de estudantes
atuando no atendimento destas popula-
¢oes ¢ também de desenvolvimento de ha-
bilidades acerca desta abordagem.

Muitos contetidos podem ser tratados
quando se une formagao-servico ¢ que ser-
virdo de ferramentas ao futuro profissional
em suas abordagens ¢ também como pos-
sibilidade de enfrentamento dos proble-
mas atuais no campo da saiude coletiva.
Exemplos de relatos do aprendizado pré-
tico dentro do projeto que podem auxiliar
nestes aspectos:

“O projeto modificou ¢ melhorou
muito meu pensamento sobre
a odontologia, ampliou minha
visao, a forma de trabalhar ¢
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atender também” (ALFAZEMA)

Vé-se quanto foi possivel a partir de
um projeto com disposi¢ao de formar para
processos de mudanga e articulagio com o
sistema de satde ¢ com a populacio. Por
meio da atuagdo pritica nos espagos so-
ciais, metodologia ativa de ensino-apren-
dizagem, e da formagio generalista, critica
e humanistica ', pode-se coletar dados
como este:

“Projetos como este devem sempre
ter apoio de todas as faculdades,
além de levar esperanca para
aquelas pessoas que por muitas
vezes o tem mais a quem recor-
rer, leva uma experiencia enorme
para os estudantes, gerando um
amadurecimento e¢ um olhar de
acolhimento para os que mais pre-

cisam (JEQUITIBA)”.

Futuro Profissional

Os poucos artigos publicados confir-
mam uma forte demanda em satde bucal
na populacio em situacio de rua e desta-
cam a escassez de agdes nessa drea . As-
sim, o futuro profissional que tiver tido
contato com essa realidade poderd favo-
recer, com a consolidacio de politicas ja
existentes, a reducio de desigualdades na
saude.

Trés relatos trouxeram o olhar para as
questdes sociais ¢ necessidades reais da po-
pulacio, e um deles para a politica de re-
dugio e danos em satde, muito abordada
para estes grupos:

“Com certeza estarei mais atenta a
projetos com foco em agdes soci-
ais” (MARGARIDA)

“Criar algum projeto que leve
atendimentos para a populacio
que necessita, caso esteja em lug-
ares onde nio exista grande con-
centragio de populacio de rua,
chegar nas casas de repousos dos
idosos, tentar pelo menos algumas
vezes levar satde bucal para essa
popula¢ao que muito precisa e por
muitas vezes passa despercebidas”
(JEQUITIBA)

“E com essa experiéncia que pude
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ter no projeto me tornar uma
profissional que atenda e ajude to-
dos, ¢ levar os conhecimentos ad-
quiridos pra vida toda. (...) Eu me
identifiquei muito com os aten-
dimentos desse nicho (reducio
de danos), e espero poder fazer
algo futuramente nessa area. (AL-
FAZEMA)

A Politica Nacional de Educacao Per-
manente em Saude (PNEPS) se baseia na
aprendizagem significativa, a partir dos
problemas ¢ desafios enfrentados no coti-
diano *!. Além de sua dimensio pedagégi-
ca pode transformar as préticas em satide
¢ auxiliar na gestao e organizagio dos pro-
cessos de trabalho. O atual projeto dialoga

com esta politica no sentido de dialogar
com a realidade e propor transformacoes
principalmente educacionais para favo-
recerem o perfil profissional em satde.
Nele, surgiram dados sobre o futuro, de
possiveis atuacdes ¢ maneiras de se fazer o
cuidado em satde bucal, e também sobre
ensino e a pesquisa.

Neste recorte de futuro profissional,
dois dos estudantes relataram o interesse
em fazer mestrado e também incentivar a
formacao por meio de projetos deste tipo e
doutorado para as pesquisas em satde co-
letiva. Apesar de configurar um projeto de
iniciacdo cientifica, estes aspectos acadé-
micos e de pesquisa nao haviam sido pen-
sados na proposta inicial, mas se revelaram
nas falas estudantis.

Esta proposta pode servir de subsi-
dio para novas parcerias ¢ contribuicoes
sociais da formagz’io para a assisténcia em
saude de populacdes em situacio de rua.
Dada a relevincia da temdtica, uma vez
que esta cresceu cerca de 140% a partir de
2012, chegando a quase 222 mil pessoas
em marg¢o de 2020 no Brasil

Foi possivel apreender sobre as espe-
cificidades da abordagem em satde destes
grupos ¢ colaborar com a equidade ¢ in-
clusio destes usudrios nos servicos, além
de formar de forma diferenciada configu-
rando um curriculo diversificado por meio
da extensio.
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