“AfirmaSUsS IFRJ: Interseccionalidade, Interprofissionalidade e
Interculturalidade no Cuidado e na Formacao”

1) Descreva como sera realizada a articulagao com movimentos sociais e
populares

O projeto sera desenvolvido em articulacdo estreita com movimentos sociais e
populares do territério, reconhecendo-os como sujeitos ativos e protagonistas na
producao de conhecimentos, praticas e politicas. Estabeleceremos vinculos
colaborativos com Associacdes do Movimento Negro, coletivos quilombolas,
indigenas e ciganos da cidade do Rio de Janeiro, ja identificados em levantamentos
prévios (como o @quilombo_cafunda_astrogilda, o @tekohawmarakana e o
@ciganagens). O objetivo central é criar um espacgo de coautoria e participagéao
efetiva desses movimentos na definicdo, execugdo e avaliagdo das acgdes do
projeto.

Essa articulagao sera realizada de forma critica e intercultural. Entendemos a
interculturalidade nao apenas em seu sentido funcional, de convivéncia entre
diferentes culturas, mas em sua perspectiva critica, que questiona estruturas de
poder, colonialidade e exclusdo. Dessa forma, o projeto rejeita praticas extrativistas
que reduzam os saberes tradicionais a meros objetos de estudo. Pelo contrario,
busca construir ecologias de saberes, em que conhecimentos técnico-cientificos
e saberes populares ou ancestrais se relacionem em condicbes de simetria,
respeito e legitimidade.

A participacao ativa dos movimentos sociais se dara por meio de rodas de
conversa, oficinas, encontros formativos e acdes extensionistas. Nessas
atividades, serdo incorporadas as demandas, experiéncias e praticas dos coletivos,
valorizando o dialogo intercultural. O Coletivo @tekohawmarakana, por exemplo,
desenvolve cursos de producdo de medicamentos naturais que dialogam
diretamente com a nocédo de intermedicalidade — a complementaridade entre
praticas biomédicas e tradicionais no cuidado em saude. Esse dialogo se estendera
também a outros grupos, como o @ciganagens, que reivindica o fim do misticismo
recreativo e da exotizagao de sua cultura. Apoiar essa pauta € reconhecer a luta
pela dignidade e pelo direito a identidade cultural como dimensdes do direito a
saude.

A producdo compartilhada de saberes serd uma diretriz metodoldgica central.
Materiais educativos e culturais (cartilhas, podcasts, videos, exposicoes, registros
audiovisuais) serdao elaborados em coautoria com os movimentos, expressando
oralidades, memorias e praticas proprias. Ao adotar metodologias colaborativas,
como os Circulos de Cultura, a Tenda do Conto e o Encontro de Saberes,
garantiremos que a formacao seja com e nao sobre o outro, fortalecendo a
legitimidade epistémica dos povos e combatendo a légica de apropriagdo ou
reducdo dos seus conhecimentos.



O projeto também buscara integrar-se as agendas coletivas ja existentes,
conectando-se as mobilizagdes sociais promovidas pelos movimentos. Essa
integracao evita sobreposi¢des e reforga o protagonismo comunitario, ampliando o
impacto das acoes. Além disso, o apoio a campanhas locais e a insercao de
estudantes nesses processos possibilitardo o aprendizado no “mundo real”,
ampliando a dimenséo politica e cidada da formacao em saude.

Na dimensao formativa, a articulagdo com os movimentos sociais permitira a
criacao de espacos de educacao técnica e politica conjunta, plural, intercultural e
interseccional. Esses espacos possibilitardo que estudantes e comunidades
dialoguem sobre direitos sociais, saude e representatividade, fortalecendo tanto a
consciéncia critica quanto a capacidade de intervengdo pratica. Tal processo
contribui para a reorientagao curricular, para a formacdo antirracista e para a
superacao do racismo institucional nos servicos de salde e nas instituicdes de
ensino.

Por fim, a articulacdo proposta reforga a capacidade de incidéncia politica dos
movimentos sociais e populares nos conselhos de salde e demais instancias de
decisdo. Ao reconhecer a centralidade da diversidade cultural, racial e étnica no
cuidado, o projeto contribui para o fortalecimento da democracia, paraa promocgéo
da equidade no SUS e para a formacao de profissionais comprometidos com a
justica social.

2) Descreva as acoes previstas para os territorios de povos tradicionais ou
originarios

As acoes nos territérios de povos tradicionais e originarios serdo orientadas pela
interculturalidade critica, entendida ndo apenas como convivéncia entre culturas
distintas, mas como pratica transformadora, capaz de questionar estruturas de
poder, reconhecer assimetrias e promover relagcdes mais simétricas entre saberes.
O objetivo é garantir que quilombolas, indigenas e ciganos sejam protagonistas no
processo formativo e no cuidado em saude, valorizando suas cosmologias,
praticas e memorias. As agdes previstas nos territdrios tradicionais incluem:

. Mapeamento participativo: A primeira frente serd& o mapeamento
participativo, realizado a partir de metodologias como a cartografia social, para levantar
informacgodes sobre condi¢cbes de vida, saude, praticas de cuidado tradicionais e acesso a
politicas publicas. Esse mapeamento dara visibilidade ndo s6 a recursos comunitarios e
vulnerabilidades, mas também as microculturas que compdem cada territério,
reconhecendo a diversidade interna e evitando generalizagdes reducionistas.

. Educacao popular em saude: A segunda frente é a educagiao popular em
saude, com arealizagéo de oficinas e rodas de conversa em que os proprios povos definam
temas prioritarios. Questdes como saude da mulher, envelhecimento, saude da populacao
negra e indigena, prevencao de doencgas crbnicas e infecciosas e saude mental poderao
ser trabalhadas em didlogo com praticas tradicionais, como rezas, chas, ervas e rituais.



Aqui, a intermedicalidade — o encontro entre saberes biomédicos e tradicionais — sera
central, valorizando a complementaridade e o respeito as escolhas autébnomas dos
usuarios.

. Valorizacao de saberes tradicionais: Outra agdo serd a valorizagdao de
saberes tradicionais, por meio do registro coletivo de narrativas e praticas de cuidado.
Esses registros nao terao carater extrativista, mas sim colaborativo: serdo produzidos em
coautoria com mestres e mestras locais, e convertidos em materiais educativos (cartilhas,
podcasts, videos, exposicdes) que expressem oralidades e memoarias. O objetivo é que
esses materiais circulem tanto na academia quanto nos préprios territérios, reforcando a
identidade cultural e o direito a diferenca.

. Integracao ensino-servico-comunidade: os estudantes dos cursos de
Farmacia, Fisioterapia e Terapia Ocupacional (e outros) poderao participar de
praticas extensionistas nesses territorios, desenvolvendo atividades
interprofissionais junto aos servicos de saude que neles atuam. A proposta
contempla a adocao de tecnologias leves, como vinculo, acolhimento, confianga,
autonomia e escuta qualificada. Tais tecnologias serdo mobilizadas em atividades praticas
dos estudantes nos territérios, incentivando o aprendizado baseado na construcao de
vinculos. Isso permitira superar a fragmentacao biomédica e desenvolver uma atengéao
integral, que considere aspectos histéricos, sociais, politicos, econdmicos e espirituais do
processo saude-doencga.

. Promocao de equidade e direitos: Por fim, serd fomentada a promocgéo de
equidade e direitos, apoiando campanhas e agbGes comunitarias que reivindiquem
melhorias no acesso a saude, educagcao, moradia e protecao social. Estudantes e docentes
atuardo em parceria com liderancas locais, fortalecendo a participacdo de povos
tradicionais em conselhos de saude e féruns de deliberagao. Essa estratégia contribuirad
para ampliar sua incidéncia politica, reafirmando que o cuidado em saude nao se limita ao
corpo biolégico, mas envolve também justiga social, reconhecimento cultural e reparagao
histdrica.

Assim, as acdes nos territdrios nao serdo apenas atividades extensionistas pontuais, mas
processos educativos e politicos que articulem ensino, pesquisa, extensao e cultura. O
trabalho se orientard pela construgcado de ecologias de saberes e pela perspectiva de que
a formagdo em saude deve ser descolonizada, antirracista e intercultural, formando
profissionais capazes de reconhecer, respeitar e atuar em didlogo com diferentes formas
de producgéao davida e do cuidado.

3) Descreva a proposta do projeto, considerando duracao prevista de 24
meses

O projeto propoe, ao longo de 24 meses, fortalecer a permanéncia e a formacgéo
critica de estudantes dos cursos de Farmacia, Fisioterapia e Terapia Ocupacional
do IFRJ/Realengo, por meio da execucao de ag¢des integradas de ensino, pesquisa,
extensao e cultura. A iniciativa tem como foco a reducao da evasao de estudantes
em situacado de vulnerabilidade, promovendo equidade e diversidade na formagéao
em salde.



As atividades estardo organizadas em quatro eixos centrais:

e Ensino: integracdo de conteudos sobre saude da populacéo negra,
indigena e de outros grupos vulnerabilizados nos PPCs, fortalecimento das
praticas interprofissionais e uso de metodologias ativas que aproximem
teoria, territdrio e SUS.

e Pesquisa: desenvolvimento de estudos sobre desigualdades raciais, de
género, classe e deficiéncia no acesso e na qualidade da Atenc&o Primaria
a Saude, com uso de metodologias criticas e participativas, como histdrias
de vida, pesquisa-acao e cartografia social.

o Extensao: realizacao de atividades comunitarias em territdrios
vulnerabilizados (favelas, comunidades quilombolas, indigenas e ciganas),
promovendo oficinas, rodas de dialogo e praticas de educacao popular em
saude.

e Cultura: valorizacao de saberes populares e ancestrais, por meio de
praticas de memoaria e oralidade (escrevivéncias, Tenda do Conto, Circulos
de Cultura), producdo de materiais culturais e mostras que expressem a
diversidade e fortalegam a dimenséao simbdlica do cuidado.

Ao articular ensino-servico-comunidade em perspectiva interseccional,
intercultural e interprofissional, o projeto pretende gerarimpacto direto na
permanéncia discente, na produgao de conhecimento critico e na qualificagao do
cuidado em saude, reafirmando o compromisso do IFRJ com a equidade e a
diversidade.

O cronograma de 24 meses preveé:
Fase 1-Implantagao (Meses 1 a 6)

e Estruturacdo dos nucleos de apoio discente (tutores/as e cotutores/as).

e Planejamento integrado com coordenagdes dos cursos (Farmacia,
Fisioterapia, TO) e alinhamento com PPCs.

e Levantamento inicial dos territorios de atuacao (UBS, CAPS, Consultério
na Rua, comunidades quilombolas, indigenas e ciganas).

e Formacaoinicial dos estudantes bolsistas em metodologias criticas (Arco
de Maguerez, ABP, cartografia social, histérias de vida).

e Elaboracédo do plano de monitoramento e avaliagéo.

Fase 2 - Execucao (Meses 7 a18)

e Ensino:insercao de tematicas de equidade e diversidade nas disciplinas e
desenvolvimento de praticas interprofissionais.

e Pesquisa: realizacao de estudos quantitativos (dados secundarios) e
qualitativos (histérias de vida, cartografias sociais, pesquisa-acao).

o Extensao: oficinas, rodas de dialogo e praticas comunitarias em territérios
vulnerabilizados, com participagdo de movimentos sociais.



e Cultura: produgao de materiais (cartilhas, podcasts, videos) e realizagao
de atividades culturais participativas (Tenda do Conto, escrevivéncias,
teatro do oprimido).

e Participacao discente em eventos académicos e cientificos (Jornadas IFRJ,
Abrascao, CLACSO, ABENFISIO).

e Monitoramento intermediario dos indicadores de permanéncia e
participacao estudantil.

Fase 3-Consolidacao (Meses 19 a 24)

e Sistematizacao dos resultados das atividades em relatdrios, artigos
cientificos e materiais culturais.

o Realizacado de mostra integradora (académica e cultural) no IFRJ-
Realengo, com participacdo de estudantes, comunidade e movimentos
sociais.

e Avaliacao final com estudantes, tutores/as, comunidade e servigos de
salde, analisando impactos na permanéncia discente e no territdério.

e Elaboracdo derecomendacdes e diretrizes para continuidade das agdes
apos o término do projeto.

Ao final, espera-se contribuir para a permanéncia estudantil e a reducao da
evasao, fortalecendo a identidade académica e profissional de estudantes
vulnerabilizados, além de impactar positivamente os territérios parceiros com
praticas de cuidado integral e inclusivo.

4) Resumo da proposta (até 200 palavras): descreva de forma objetiva o
que sera desenvolvido no projeto

O projeto propoe fortalecer a permanéncia discente e as agcdes em saude no
IFRJ/Realengo, no &mbito do Programa AfirmaSUS, na Zona Oeste do Rio de Janeiro,
especialmente a Area Programatica 5.1. A iniciativa articula os cursos de Farmécia,
Fisioterapia e Terapia Ocupacional em uma perspectiva interprofissional,
ampliando o didlogo entre ensino, pesquisa, extensao e cultura. Busca-se
promover a formacgao critica de estudantes da saude, em consonancia com o0s
Projetos Politicos Pedagodgicos dos cursos e com os principios do SUS,
aproximando-os da realidade dos territérios e de suas populagdes. O projeto
valoriza a integragdo ensino-servigo-comunidade, fortalecendo vinculos com
unidades de salde e promovendo praticas pedagdgicas significativas. As agoes
serdo desenvolvidas em articulacdo com movimentos sociais, em especial os
ligados a luta antirracista e a promocao da equidade em saude, destacando a
importancia da inclusao de marcadores sociais como raga, género, deficiéncias,
classe e territério naformacgao. Ao enfrentar desigualdades estruturais que marcam
0 acesso e a qualidade do cuidado, a proposta pretende contribuir para a formagéo
de profissionais capazes de atuar de forma interprofissional e interseccional. O
projeto conjuga permanéncia estudantil, fortalecimento académico e



compromisso social, reafirmando o papel do IFRJ na construgédo de praticas de
saude equanimes, inclusivas e transformadoras.

5) Justificativa da proposta — descreva de forma sucinta os motivos que
justificam o desenvolvimento do projeto

O campus Realengo do IFRJ foi criado em 2009, fruto da mobilizagdo da
comunidade da Zona Oeste do Rio de Janeiro por uma instituicdo publica, gratuita
e de qualidade. Instalado em uma regido historicamente marcada por baixos
indices de desenvolvimento humano, vulnerabilidades sociais, precariedade de
servicos e barreiras de acesso a saude, o campus consolidou-se como polo
formador na area da saude, abrigando atualmente as graduagdes em Farmacia,
Fisioterapia e Terapia Ocupacional, o Curso Técnico em Analises Clinicas, o Curso
Técnico em Agente Comunitario de Saude (CTACS), além de cursos de Formagao
Inicial e Continuada, como Balconista de Farmacia e Cuidador de Idosos. Desde
2012, a rede SUS local — em especial na Area Programética 5.1 — tem sido cendrio
privilegiado de praticas de ensino, pesquisa, extensdo e estagios, garantindo a
insercdo territorial de nossos estudantes e fortalecendo a integracdo ensino-
servico-comunidade.

Apesar dessa vocacdo, a realidade da Zona Oeste evidencia desigualdades
persistentes. Pesquisas e dados mostram que as iniquidades raciais, de género, de
deficiéncia e de classe impactam diretamente 0 acesso, a qualidade do cuidado e
os desfechos em saude. Mulheres negras, povos indigenas, comunidades
quilombolas e ciganas e pessoas com deficiéncia encontram-se em situagao de
maior vulnerabilidade, vivenciando barreiras estruturais e institucionais no
cuidado. O campus reconhece que a formagdo critica e humanizada de
profissionais de saude, comprometidos com a integralidade do cuidado, € uma
resposta necessaria a essas desigualdades historicas. Nesse sentido, os cursos de
graduacao vém fortalecendo o eixo de Educagao Permanente em Salde, com
énfase nos principios do SUS e na valorizagao do cuidado como tecnologia leve e
relacional, que nao se restringe ao aparato biomédico, mas integra dimensoes
sociais, culturais e simbodlicas do viver.

Politicas publicas como a Politica Nacional de Atencao Béasica (PNAB), a Politica
Nacional de Salde Integral da Populagdo Negra (PNSIPN), a Politica Nacional de
Atencao a Saude dos Povos Indigenas (PNASPI) e a Politica Nacional de Saude da
Pessoa com Deficiéncia (PNC) oferecem marcos normativos que orientam e
legitimam a acao formativa e extensionista do campus. Essa perspectiva critica
dialoga com os Projetos Pedagdgicos de Curso (PPCs), que buscam formar
profissionais capazes de reconhecer a discriminagdo e 0 racismo como
determinantes sociais do processo saude-doencga, intervindo para melhorar
praticas de cuidado e promover a equidade.

O compromisso institucional do IFRJ com o enfrentamento ao racismo foi
reforcado com a publicacao da Portaria n® 227/2025 - GR, que estabelece fluxos
obrigatdrios de prevencao, acolhimento e responsabilizagcdo diante de atos de
racismo e discriminacdo. A Portaria reconhece o racismo como estrutural e



institucional, define conceitos abrangentes, amplia a caracterizacdo de atos
discriminatérios e determina a adocao de medidas ativas de enfrentamento. Entre
elas, destacam-se: promoc¢ao de capacitacoes, elaboragao de planos pedagdégicos
antirracistas, fluxos de acolhimento a vitimas, obrigatoriedade de denuncia por
parte de agentes publicos, responsabilizacado administrativa, civil e penal dos
agressores, e participagao obrigatéria dos Nucleos de Estudos Afro-Brasileiros e
Indigenas (NEABI) nos processos de apuragao. Ao estabelecer esse arcabouco
normativo, a Portaria confere legitimidade e respaldo institucional a iniciativas que,
como este projeto, articulam formagao, equidade e combate as desigualdades.

Outro desafio central é a evasao discente, que afeta especialmente estudantes de
grupos vulnerabilizados. Muitos sao os primeiros de suas familias a ingressar no
ensino superior, frequentemente por meio de acdes afirmativas, e enfrentam
dificuldades de permanéncia em cursos integrais por falta de recursos financeiros
e de suporte académico. Esse contexto evidencia a necessidade de acobes
institucionais estruturadas para assegurar condi¢gdes de permanéncia, visibilidade
e conclusdo dos cursos. O AfirmaSUS responde a esse desafio ao integrar ensino,
pesquisa, extensdo e cultura em uma proposta interprofissional, interseccional e
intercultural, com foco na reducdo da evasdo e na promocdo da equidade
estudantil.

O projeto a ser desenvolvido no campus Realengo, alinhado ao AfirmaSUS,
contribuira para o fortalecimento do vinculo entre estudantes, instituicdo e
comunidade, assegurando apoio pedagdgico, cultural e politico para que discentes
vulnerabilizados ndo apenas ingressem, mas concluam seus cursos. A0 mesmo
tempo, potencializara a produgao de conhecimento critico, a valorizacdo da
diversidade e a insercao ativa do IFRJ no territorio, reafirmando seu compromisso
com a luta antirracista, a equidade em saude e a transformacao social.

6) Objetivos gerais e especificos da proposta
1. Objetivo Geral

e Fortalecer a permanéncia e fomentar uma formacao critica de estudantes
dos cursos de saude no CReal/IFRJ, integrando ensino, servico e
comunidade com foco na equidade estudantil.

2. Objetivos Especificos

o Desenvolver agoes interprofissionais nos territérios, envolvendo os cursos
de Farmacia, Fisioterapia e Terapia Ocupacional.

e Produzir e divulgar conhecimentos sobre cuidado integral e
interseccional, considerando dimensdes como as experiéncias
académicas de estudantes negros, indigenas e com deficiéncia.

e Contribuir para a redugao da evasao estudantil por meio de estratégias de
apoio académico e comunitario, fortalecendo vinculos institucionais.



7)

Estimular a articulagao com politicas publicas relevantes, como a Politica
Nacional de Atencao Basica (PNAB), a Politica Nacional de Saude Integral da
Populacdo Negra (PNSIPN) e a Politica Nacional de Atencédo a Saude dos
Povos Indigenas (PNASPI)

Metas previstas

Implantar nucleos de apoio discente (tutores/as e cotutores/as)
voltados a permanéncia estudantil: Criar espacos institucionais de
acompanhamento e suporte, integrando tutores, cotutores e bolsistas
AfirmaSUS, com énfase no cuidado mutuo, no fortalecimento da saude
mental e no apoio pedagdgico. Esses nucleos terdo papel estratégico na
reducdo da evasao de estudantes em situacao de vulnerabilidade.
Desenvolver atividades de extensao interprofissionais em territdrios
vulnerabilizados da Zona Oeste: Executar agdes conjuntas dos cursos de
Farmacia, Fisioterapia e Terapia Ocupacional, em parceriacom unidades de
salde da AP 5.1 e comunidades quilombolas, indigenas e ciganas,
favorecendo praticas interprofissionais e integrando ensino-servigo-
comunidade.

Realizar rodas de educacao permanente com profissionais do SUS:
Promover momentos de reflexao critica e troca de experiéncias, com foco
na saude das populagdes vulnerabilizadas, no cuidado integral e na
abordagem interseccional. Essas rodas contribuirdo para consolidar a
educacao permanente em saude e aproximar o IFRJ da rede de servicos.
Promover encontros formativos e culturais envolvendo estudantes,
comunidade e movimentos sociais: Estimular a articulagdo com
movimentos sociais, conselhos locais e associagcdes de povos tradicionais,
valorizando praticas de interculturalidade, oralidade e escrevivéncias.
Esses encontros funcionardo como espacos de reconhecimento dos
saberes comunitarios e de fortalecimento da cidadania.

Produzir e divulgar materiais académicos e culturais: Elaborar cartilhas,
artigos, podcasts, videos e registros audiovisuais como produtos das
atividades desenvolvidas, de forma acessivel e compartilhada. Tais
materiais terdo dupla fungao: reforgar a permanéncia discente por meio da
valorizacao de sua producéo e ampliar a visibilidade da diversidade no IFRJ
e nos territoérios.

Garantir a participagcao discente em eventos cientificos e culturais:
Incentivar e viabilizar a presenca dos/as estudantes em congressos e
encontros relevantes (como ABENFISIO, Congresso da ABRASCO, Jornadas
Cientificas do IFRJ), assegurando sua inser¢gdo em espacgos de circulagao



8)

académica, cientifica e cultural. Isso fortalece a visibilidade e equidade
estudantil, ao mesmo tempo em que contribui para a formacgao critica.

Atividades de ensino, pesquisa, extensao e cultura a serem
desenvolvidas na execucao do projeto

a) Ensino

. Apoio ao Projeto de Ocupacdes Pedagdgicas do NEABI (Nucleo de Estudos

AfroBrasileiros e Indigenas), que, no campo da Inovagao busca participar
das disciplinas que compdem as graduagdes, inserindo, em cada uma
delas, uma tematica relativa a Saude das Populagdes Negra e Indigena.
Fortalecimento da disciplina Praticas Interprofissionais dos cursos de
Farmacia, Fisioterapia e Terapia Ocupacional.

Integracao de disciplinas do Eixo de Educagao Permanente em Saude com
disciplinas do CTACS.

Fomentar o desenvolvimento de metodologias ativas (Arco de Maguerez,
estudo de caso, oficinas tematicas) que relacionem teoria e pratica nos
territorios.

Integracdo das disciplinas com experiéncias de campo, como os Estagios
Supervisionados, em unidades de salude da AP 5.1, estimulando reflexao
critica sobre o SUS e seus principios.

Metodologias:

e Aprendizagem Baseada em Projetos (ABP): estudantes
desenvolvem projetos articulados as demandas reais do territério,
conectando teoria e pratica sob a égide da Interprofissionalidade.

o Estudos de Caso: andlise de situagcdes complexas em salde,
considerando determinantes sociais e interseccionalidades.

e Metodologia do Arco de Maguerez: identificacao de problemas no
territdrio e construcao coletiva de intervencgoes.

b) Pesquisa

Realizacdo de estudos qualitativos e quantitativos sobre determinantes
sociais da saude, desigualdades raciais e de género, territorios, vivéncias de
PCDs e interseccionalidade.

Sistematizagao e analise de narrativas de pessoas vivendo no territorio da
AP5.1, destacando seus itinerarios de cuidado e experiéncias no SUS.
Producao de artigos cientificos e resumos para apresentacdo em eventos
académicos.

Metodologias:

e Estudos Epidemiologicos: analise de dados secundarios
provenientes de bases oficiais (IBGE, e-SUS, SIM, SINAN), voltada para



compreender os determinantes sociais da saude e identificar iniquidades
raciais, de género e etarias nos territorios vulnerabilizados. A abordagem
busca articular evidéncias epidemioldgicas com as demandas e contextos
vividos pela comunidade.

o Histérias de Vida: metodologia qualitativa que possibilita
compreender processos sociais, culturais e de saude a partir das
experiéncias individuais e coletivas, permitindo revelar enredos de racismo,
desigualdade e resisténcia, valorizando memodrias pessoais como
patriménio coletivo.

e Pesquisa-Acdo: metodologia que articula investigacao cientifica e
intervencao pratica, realizada com participacao ativa da comunidade em
todas as etapas do processo. Nesse modelo, moradores, liderangcas e
profissionais de salde ndo sdo apenas informantes, mas coautores da
pesquisa, ajudando a definir problemas prioritarios, formular hipdteses,
propor estratégias e avaliar resultados.

e Cartografia Social: metodologia participativa que envolve
moradores, estudantes e profissionais na construcao coletiva de mapas que
representam o territério a partir da perspectiva de seus sujeitos. Mais do que
um registro espacial, a cartografia social evidencia os recursos comunitarios
(equipamentos publicos, servicos de saulde, escolas, espacos culturais), as
vulnerabilidades (auséncia de servigcos, violéncia, precariedade
habitacional) e as redes de apoio formais e informais que sustentam a vida
cotidiana.

c) Extensao

1. Oficinas e rodas de educagao em saude nos territorios, desenvolvidas em
parceria com unidades de saude e movimentos sociais.

2. Atividades comunitarias em favelas, espacos de rua e instituicdoes que
atuam com a cultura local e ancestral

3. Acodes interprofissionais articulando Farmacia, Fisioterapia e Terapia
Ocupacional na promogao do cuidado integral.

Metodologias:

e Circulos de Cultura: rodas de didlogo com moradores e profissionais
de saude para problematizar a realidade local.

e Educacao Popular em Saude: oficinas tematicas sobre saude da
populacdo negra, envelhecimento, cuidado integral.

e Oficinas de Inovacao Social: espacos de co-criagdo de solucoes
praticas junto a comunidade.

d) Cultura
1. Valorizagao das escrevivéncias e memorias de pessoas negras e indigenas
no territério, como recurso pedagogico e politico.



2. Producao de materiais culturais (cartilhas, podcasts, videos e exposigdes
fotograficas) para circulagdo no campus e nas comunidades.

3. Realizacdo de mostras culturais e rodas de dialogo, integrando linguagens
artisticas (musica, poesia, artes visuais) como meios de expressao e
sensibilizacao sobre salde e equidade.

Metodologias:

¢ Tenda do Conto: compartilhamento de narrativas e memadrias como
recurso pedagdgico e terapéutico.

e Escrevivéncias: valorizagao da oralidade e da escrita como expressao de
experiéncias de vida.

e Teatro do Oprimido (Augusto Boal): encenagdes que problematizam
opressoes vividas nos territérios e estimulam reflexao coletiva.

e Educacao Patrimonial e Meméria: reconhecimento de dangas, cantos,
rituais e festas como parte do cuidado e da identidade coletiva.

9) Indicadores de monitoramento e avaliagcao (considerar os
compromissos obrigatorios e as atividades propostas para alcance dos
objetivos)

O monitoramento e a avaliagdo do projeto serdo orientados por indicadores que
permitam acompanhar tanto os resultados e impactos alcangcados quanto os
processos formativos e de gestdo. Esses indicadores foram definidos em
consonancia com os compromissos obrigatérios do AfirmaSUS e com as atividades
propostas, assegurando a coeréncia entre os objetivos do projeto e os principios de
equidade, integralidade, interculturalidade e interprofissionalidade. A seguir,
apresentam-se os indicadores organizados em trés dimensdes: resultado e
impacto, processo e formacgao, e gestéo e avaliagao.

l. Indicadores de Resultado e Impacto

e Reducao da evasao e permanéncia estudantil: medir a taxa de evaséo de
estudantes ingressantes por agcdes afirmativas; quantificar acbdes de apoio
a permanéncia estudantil de grupos vulnerabilizados.

e Reducgao de iniquidades e vulnerabilidades: mensurar a efetividade das
acodes nareducgao de desigualdades sociais, raciais, de género e territoriais;
avaliar o enfrentamento de problemas sociais e sanitarios vinculados ao
racismo; monitorar indicadores de violéncia e sua relagcao com a saude.

e Autonomia e emancipacao: avaliar o protagonismo conquistado por
grupos e sujeitos; mensurar o fortalecimento das redes de apoio; analisar
impactos na capacidade criativa, de resisténcia e de enfrentamento ao
adoecimento.

¢ Qualidade do cuidado e do servigco: monitorar a resolubilidade das acdes;
avaliar a adequacao do atendimento as necessidades singulares de
coletivos vulnerabilizados; mensurar impactos socioambientais positivos;



entre os povos tradicionais, avaliar a qualidade das relagbes interpessoais
e interculturais no cuidado.

Il. Indicadores de Processo e Formacao

e Integracao ensino-servico-comunidade (IEC): monitorar o numero € a
qualidade das acdes de integragcdo entre IES, servicos de saude e
comunidade; avaliar a insercao discente em praticas na AP 5.1; mensurar a
articulacao entre cursos da saude no desenvolvimento de competéncias
colaborativas; verificar a integragcdo de saberes cientificos, populares e
tradicionais.

e Desenvolvimento de competéncias e formacdo docente/discente:
avaliar demonstragcdes de competéncia colaborativa; monitorar o uso de
metodologias ativas (oficinas, estudo de caso, Arco de Maguerez); utilizar
portfélios, registros reflexivos e diarios como instrumentos de avaliacao;
verificar o] alinhamento pedagédgico a interdisciplinaridade,
interprofissionalidade e intersetorialidade; avaliar acbes de formacéo
docente para EIP.

e Qualidade e abrangéncia das acodes: verificar a implementacdo de
abordagens transversais (interculturalidade, interprofissionalidade,
interseccionalidade, educacdo popular); mensurar o0 numero de
populacdes contempladas pelo projeto; avaliar o fortalecimento de acdes
em territérios tradicionais e a participacdo de movimentos sociais.

e Producao académica e cultural: quantificar publicacdes, apresentagdes e
participacdes em eventos académicos por discentes e tutores; mensurar a
producao de materiais culturais (cartilhas, podcasts, videos, exposicoes);
avaliar a coeréncia entre objetivos/metas do projeto e os eixos do
AfirmaSUsS.

lll. Indicadores de Gestao e Avaliagao

e Monitoramento da gestao e da execucgao: realizar avaliacdes periddicas e
acompanhamento continuo das atividades; verificar coeréncia entre
objetivos, metas e planejamento anual; monitorar relatdrios de tutores
enviados a Comissdo Local de Acompanhamento e Avaliagao (CLAA);
avaliar o funcionamento da CLAA como instdncia de acompanhamento e
controle.

e Adesao e participagao comunitaria: mensurar a participacao qualitativa e
quantitativa de usudrios e comunidades nas atividades do projeto.

e Combate ao racismo e fortalecimento da interculturalidade: registrar e
mensurar acdées de enfrentamento ao racismo (capacitagdes, palestras,
protocolos institucionais); avaliar a implementacao de estratégias de
interculturalidade critica e de praticas pluriepistémicas e antirracistas;
monitorar a interprofissionalidade considerando equilibrio de poder e
reducao de desigualdades raciais.

¢ Instrumentos de avaliacao: aplicar autoavaliagcdo por discentes e tutores;
realizar avaliagdo cruzada (discentes ¢ tutores); promover avaliagdo



interna dos grupos; realizar avaliacdo externa pela CLAA; consolidar
avaliagdo ministerial pela SGTES/MS.

10) Estratégias de integracao entre ensino-servigo e comunidade

Para a elaboracdo de estratégias de integracdo entre ensino-servigo e
comunidade, iremos trazer alguns aportes do PET-Saude e Pr6-Salde para o
Projeto AfirmaSUS. A trajetdria do IFRJ no PET-Salde e no Pr6-Saude constitui
um acervo importante de experiéncias que fundamentam a proposta do Projeto
AfirmaSUS. Esses programas consolidaram a integracdo ensino-servigo—
comunidade como eixo estruturante da formagdao em saude no campus
Realengo, fortalecendo a atuagéo no SUS e reafirmando a missao institucional
de articular ensino, pesquisa, extensao e cultura.

a) Parcerias institucionais com a rede SUS local (AP 5.1/Zona Oeste)

No campo da assisténcia e da APS, o IFRJ consolidou histdrico de insercdo em
territérios com baixa cobertura da Estratégia Saude da Familia (ESF), em
unidades basicas, CAPS e policlinicas da Zona Oeste. Esse contato permitiu aos
estudantes vivenciar a realidade de territérios frageis, reconhecendo
vulnerabilidades e desenvolvendo tecnologias de cuidado pautadas na
integralidade, na humanizagao e na valorizagado de praticas culturais como
parte das estratégias de cuidado.

Estratégias:

e Atuacéo integrada com Unidades Basicas de Saude, CAPS e Consultério na
Rua, favorecendo a vivéncia pratica dos estudantes em servigos
estratégicos.

e Articulagao com gestores e profissionais de saude para alinhar as agdes do
projeto as demandas reais do territorio.

b) Insercao/Producao discente em atividades de campo

A producgao cientifica e cultural foi outro legado do PET/Pr6-Saude, com

relatdrios, artigos, livros e materiais educativos que registraram intervencoes
territoriais e experiéncias de cuidado, sempre com os estudantes como
protagonistas. Essa produgao sistematizada consolidou o IFRJ como espaco de
inovagéao pedagodgica e de fortalecimento da APS e do SUS.

Estratégias:

o Estagios supervisionados e praticas integradas aos PPCs, permitindo que os
estudantes atuem junto a equipes multiprofissionais da APS.



e Desenvolvimento de itinerarios formativos que dialoguem com a realidade
comunitaria, fortalecendo vinculos entre estudantes e populacgéo.

c) Dialogo constante com a comunidade

Mais recentemente, iniciativas vigentes, como o PET-Salde Equidade
aprofundam a dimensao critica, trazendo a centralidade da equidade de género,
raca, classe e geragdo para o campo da formagdo em saude. Sao trabalhados
temas como saude mental de trabalhadores e usuarios, violéncia no trabalho,
maternagem e cuidado reprodutivo, acolhimento de pessoas trans e migrantes,
além da constituicdo de comités de equidade e gestdo colegiada. A
contratualizacdo pelo COAPES fortalece o compromisso institucional do IFRJ com
a integracao ensino-servico e a participacdo de movimentos sociais.

Estratégias:

e Encontros com liderancas comunitarias, conselhos locais de saude e
movimentos sociais, garantindo a escuta ativa das demandas e
expectativas.

e Oficinas participativas e rodas de conversa como espacgos de troca de
saberes entre estudantes, profissionais e moradores.

d) Integracao curricular e pedagégica

Do ponto de \vista pedagégico, destacam-se 0s avangos em
interprofissionalidade e formacéao critica. Os projetos contribuiram para superar a
fragmentacgao disciplinar e para consolidar praticas colaborativas entre Farmacia,
Fisioterapia, Terapia Ocupacional e outras areas da saude. O trabalho em equipe no
SUS, associado ao uso de metodologias ativas, ampliou a capacidade formativa
dos cursos, reforcando a educacao permanente em saude como pilar daformacao.

Estratégias:

e Planejamento de atividades conjuntas entre Farmacia, Fisioterapia e Terapia
Ocupacional, valorizando a pratica interprofissional no cuidado.

e Producao de relatérios e materiais sistematizados que possam ser
devolvidos aos servicos e comunidades, fortalecendo a fungio social do
IFRJ.

e) Fortalecimento darede de apoio comunitario



As experiéncias citadas demonstram a maturidade do IFRJ em programas
ministeriais, reforgcando sua consolidagao institucional e sua vocacdo para a
formacao em saude orientada pela equidade, integralidade, tecnologias de cuidado
e participacéao social.

Estratégias:

Estimulo a criacao de lacos de cooperagado entre servicos de saude,
equipamentos sociais e culturais do territorio, como a Nave do
Conhecimento.

Conexdo com acgobes intersetoriais em educacao, assisténcia social e
cultura, ampliando a rede de cuidado.

O AfirmaSUS, ao propor agdes integradas em ensino, pesquisa, extensao e cultura,
herda e atualiza essa trajetdria, incorporando o legado do PET/Prd-Saude e
aprofundando-o em novas dimensodes: a centralidade da permanéncia estudantil,
a promocgao da diversidade e a luta contra o racismo institucional, articuladas as
politicas publicas de saude e educacgéo.

11) Estratégias de articulacao do projeto com agées: interculturais,

interprofissionais, interseccional, de educacao permanente em saude,
de educacgao popular em saude para o SUS

Educacao permanente em saude com foco em integralidade: serao
promovidas rodas de conversa, oficinas e encontros formativos com
profissionais do SUS e estudantes, priorizando a escuta das necessidades
de saude e a construgao coletiva de estratégias de cuidado integral. Essa
abordagem estara fundamentada nos principios do SUS — equidade,
universalidade e humanizagcdo — e registrada em portfélios reflexivos, que
permitirdo aos estudantes analisar criticamente suas aprendizagens,
vivéncias e contribuicbdes no territorio.

Abordagem interseccional de racga, classe, género e territorio: a
interseccionalidade sera utilizada como lente analitica e pratica para
compreender como multiplos sistemas de opressao estruturam o acesso, a
qualidade e os desfechos em saude. Os portfélios atuardo como
instrumento de registro dessas experiéncias, permitindo que os estudantes
articulem teoria e pratica e reflitam sobre narrativas de usuarios e
comunidades, evidenciando desigualdades e propondo formas de
enfrentamento.

Praticas interprofissionais (Farmacia, Terapia Ocupacional e
Fisioterapia em conjunto): o projeto estimulara agdes conjuntas entre os
cursos envolvidos, com atividades planejadas e executadas de forma



integrada nos territérios e unidades de salde. Os portfélios possibilitarao ao
estudante refletir sobre o papel de cada profissdo, o trabalho em equipe
multiprofissional e a construcao de um cuidado integral. Essa pratica
fortalece a colaboracéo interprofissional como base do SUS e conecta
ensino, pesquisa e extensao em um mesmo movimento formativo.

e Educacao popular em saude articulada a movimentos sociais: as
atividades serao desenvolvidas em dialogo com saberes populares e
experiéncias comunitarias, em articulagdo com movimentos sociais
negros, indigenas, quilombolas, ciganos e de pessoas com deficiéncia. O
uso de metodologias como Tenda do Conto, escrevivéncias e circulos de
cultura seraregistrado no portfélio, valorizando as dimensoes interculturais
e coletivas do cuidado. Assim, os estudantes poderdo refletir sobre
vinculos, acolhimento e reconhecimento das diferencas culturais,
fortalecendo a formacéao critica e cidada.

e O portfélio como eixo integrador deste quadrilatero formativo: em todas
as acgoes, o portfélio reflexivo sera utilizado como instrumento integrador
de ensino, pesquisa, extensao e cultura. Ele funcionara como diario de
bordo do projeto, permitindo ao estudante registrar praticas,
aprendizagens, dilemas éticos e reflexdes interculturais. Ao mesmo tempo,
sera base para produgao académica (pesquisa), devolutivas comunitarias
(extensao), fortalecimento das praticas pedagodgicas (ensino) e valorizagao
das memobdrias e identidades locais (cultura).

12) Estratégias de articulacao com os movimentos sociais e populares nas
atividades do projeto

A articulagdo com movimentos sociais e populares constitui uma estratégia central
do projeto, pois reconhece nesses coletivos sujeitos protagonistas da produgéo de
saberes, praticas e politicas em saude. Inspirada nos principios da
interculturalidade critica, da interprofissionalidade e da interseccionalidade, essa
articulacdo busca integrar ensino, servico e comunidade em processos de
formacao técnico-politica e de qualificacdo do cuidado. Ao estabelecer vinculos
com movimentos negros, quilombolas, indigenas, ciganos, organizagdes
comunitarias e conselhos locais, o projeto pretende fortalecer a luta antirracista,
ampliar a equidade em saude e valorizar ecologias de saberes, garantindo que as
acdes sejam construidas de forma participativa, horizontal e em sintonia com as
demandas concretas dos territérios.

a) Parcerias com movimentos sociais

o Estabelecer cooperacdo com ONGs, movimentos negros, quilombolas,
indigenas, ciganos e coletivos da periferia, fortalecendo a luta antirracista e
pela equidade em saude.

e Ampliar o didlogo com associagcdes de moradores, conselhos locais de
saude e organizacdes comunitarias atuantes na Zona Oeste, assegurando a
integracao ensino-servico—comunidade como eixo estruturante das acdes.



b) Participacao de liderancas comunitarias nas atividades

Convidar representantes de movimentos sociais para integrar oficinas,
rodas de conversa, encontros formativos e momentos culturais do projeto,
garantindo voz ativa e coautoria nas atividades.

Garantir o protagonismo dessas liderancas na definicdo de pautas e
metodologias, assegurando que as acdes reflitam necessidades reais dos
territérios e promovam a interculturalidade critica.

c) Integracao de saberes académicos e populares

Reconhecer e valorizar praticas culturais e terapéuticas oriundas das
comunidades, articulando-as ao conhecimento cientifico hegemonico em
condicdes de horizontalidade e respeito.

Produzir conjuntamente materiais educativos e culturais (cartilhas,
podcasts, videos, exposicoes) que expressem experiéncias locais e
fortalecam ecologias de saberes e a intermedicalidade.

d) Acoes conjuntas em defesa do SUS e da equidade

Apoiar campanhas e mobilizagdes sociais em torno de pautas como saude
da populacao negra, combate ao racismo institucional, saude das
mulheres e garantia de direitos, enfrentando discriminag¢des que afetam
grupos vulnerabilizados.

Articular o projeto as agendas coletivas ja existentes, evitando
sobreposicdes e potencializando a incidéncia politica de iniciativas locais,
em consonancia com os principios da equidade e da integralidade do SUS.

e) Formacao politica e cidada

Oferecer espacos de reflexdo e didalogo sobre direitos sociais, politicas
publicas e determinantes sociais da saude, em interagdo com movimentos
sociais e conselhos locais.

Contribuir para processos de formagéao técnico-politica que fortalecam a
capacidade de incidéncia dos movimentos sociais em instancias
decisdrias, ampliando a democracia participativa e qualificando o cuidado
em saude nos territorios.

13) Eixo obrigatério n® 02: Fortalecimento das estratégias para ampliacao

do acesso aos servigos de saude e para promogao do cuidado.



14) Eixos que irao compor a proposta:

Eixo 1 - Estratégias de educacao para promocao da diversidade e
enfrentamento as iniquidades e assimetrias com abordagem interseccional
no SUS.

15) Descreva de forma objetiva os resultados que se pretende alcancar

a) Fortalecimento da permanéncia discente

eReducédo da evasao de estudantes em situacao de vulnerabilidade social,
garantindo condicoes de permanéncia por meio de apoio académico, comunitario
e institucional.

e Consolidacao de uma rede de suporte entre tutores, cotutores, professores
e profissionais da saude, que integre dimensdes pedagogicas, psicossociais e de
cuidado.

b) Formacao critica e humanizada em saude

e Estudantes mais preparados para compreender e enfrentar desigualdades
sociais, raciais, de género, classe e deficiéncia na pratica profissional, a partir de
uma formacgéao ética e politicamente comprometida.

e Reorientacdo curricular para inclusdo efetiva da tematica da saude da
populagdo negra, indigena e de outros grupos vulnerabilizados, em alinhamento
com a PNSIPN e outras politicas, promovendo a descolonizagdo dos curriculos e a
problematizacdo do racismo estrutural € institucional.

e Desenvolvimento de competéncias interprofissionais e interseccionais,
sustentadas pelos principios do SUS, e fortalecimento do pensamento critico
voltado para praticas antirracistas e de justica social.

c) Integracao efetiva entre IFRJ, SUS e comunidade

e Consolidacao de parcerias entre o campus e 0s servicos de saude da Zona
Oeste (AP 5.1), possibilitando o ensino-aprendizagem no “mundo real”, em dialogo
com populacgdes étnica e culturalmente diversas.

e Ampliagdo do dialogo e da cooperagdo com liderangas comunitarias,
movimentos sociais e associacdes de povos tradicionais, reforcando a integracéao
ensino-servico-comunidade como eixo estruturante do projeto.

d) Producao académica e cultural significativa

e Publicacao de artigos, resumos, cartilhas, podcasts, videos e registros
audiovisuais que sistematizem as experiéncias de ensino, pesquisa, extensao e
cultura.

e Participacado discente em eventos cientificos e culturais (internos e
externos), ampliando a visibilidade do IFRJ e a circulagdo de conhecimento critico
€ antirracista.

e) Valorizacao das narrativas e saberes populares



e Reconhecimento da experiéncia de mulheres e homens negros, idosos,
indigenas, quilombolas, ciganos e periféricos como referenciais pedagoégicos e
politicos, constituindo tecnologias de cuidado e resisténcia.

eInsercao de praticas de memoédria, oralidade, escrevivéncias e metodologias
participativas no processo formativo, como instrumentos de desnaturalizacdo das
desigualdades e de fortalecimento da equidade.

f) Contribuicao para a equidade em saude

elmpactos positivos nos territorios e servicos envolvidos, com acgobes
interprofissionais e interseccionais que fortalecam a integralidade e a
humanizacao do cuidado.

e Formacao de profissionais mais sensiveis, criticos e comprometidos com a
equidade racial e social, capazes de transformar a pratica em saude e contribuir
para a ampliacdo da densidade democratica no SUS.



