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: Listagem dos Concelhos visitados
) (ordem alfabética)
1

1.Albufeira 2.Amarante 3.Arcos de
Valdevez 4.Arouca 5.Aveiro 6.Baido
7.Barcelos 8.Beja 9.Braga 10.Caminha
11.Campo Maior 12.Cartaxo 13.Cascais
14.Castanheira de Péra 15.Castelo
Branco 16.Castelo de Paiva 17.Cinfaes
18.Coimbra 19.Ermesinde 20.Espinho
21.Fafe 22.Fatima 23.Felgueiras
24.Figueira da Foz 25.Fundao
26.Gondomar 27.Gouveia 28.Guarda
29.Guimaraes 30.Lamego 31.Leiria
32.Lisboa 33.Maia 34.Matosinhos
35.Melgaco 36.Mirandela 37.Mongdo
38.0eiras 39.0var 40.Pacos de Ferreira
41.Paredes de Coura 42.Penafiel
43.Peso da Régua 44.Ponte da Barca
45.Ponte de Lima 46.Porto 47.P6voa
de Varzim 48.Resende 49.S. Jodo da
Madeira 50.Santa Maria da Feira
51.Santarém 52.Santo Tirso 53.Sintra
54.Torres Vedras 55.Valenga do Minho
56.Viana do Castelo 57.Vila do Conde
58.Vila Nova de Cerveira 59.Vila Nova
de Famalicdo 60.Vila Nova de Gaia
61.Vila Verde 62.Viseu
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Prefacio

O Projeto Ambulatorial de Satude Oral e Publica (PASOP) constitui a
face visivel duma das marcas vocacionais da Universidade Fernando
Pessoa - 0 servico comunitario como meio de aprofundamento da
responsabilidade social numa area indispensavel para prepararmos
um futuro melhor, como é a da educagdo para a saude.

Permitindo aos nossos alunos um contacto direto com realidades
sociais de que, por vezes, estdo tdo distantes, o PASOP assume também
uma fungdo de pedagogia civica e de educacdo para a inclusdo, uma e
outra fundamentais para a formacdo de profissionais de satde.

A importancia publica deste nosso Projeto, foi, e é, testemunhada
nao so pelas centenas de milhares de pessoas que dele ja beneficiaram,
de norte a sul do pais, e mesmo em Angola, mas também pelas
instituicGes e organizages, de ensino ou de solidariedade social,
que nele se inspiraram, para desenvolverem algo de semelhante,
alargando circulos solidarios de consciéncias cidadds, sem as quais a
democracia ndo atinge a plenitude.

Assim, ‘10 ANOS, 10 ENTREVISTAS’ pretende ser uma coletdnea
introspetiva sobre um projeto humanista. Pegando em quem aqui
prepara e desempenha funcdes de crucial importancia social e
pedagdgica reunem-se os didlogos que desvelam essas valéncias,
essa histdria, essa experiéncia e essa memoria, elementos que, na
realidade, unificam a grande mais-valia motivacional e metodoldgica
no processo de ensino-aprendizagem que é o PASOP.

O Reitor da Universidade Fernando Pessoa
Prof. Doutor Salvato Trigo






Salvato Trigo, Reitor da UFP e Mentor do PASOP
por Sara Marques

“N6s fomos os pioneiros
deste conceito.”

Com um carisma inigualdvel, o mentor do PASOP, Prof. Doutor Salvato Trigo, guiou-nos pelos
bastidores da implementacdo do Projeto. Numa entrevista intimista e envolvente, o Reitor
da Universidade Fernando Pessoa, revela-nos a concretizacdo de um sonho, a entrega a sua
Instituicdo e o orgulho de uma estatégia inovadora mas, sempre, humanista.

O que o motivou a criagdo de um realidades do pais. Realidades que,
J Projeto de Saude Ambulatério? muitas vezes, ndo sdo transmitidas nas

Estdo passados praticamente dez salas de aula e que, de facto, hd dez anos,
anos, desde o momento em que entendi eram bastante piores do que sdo hoje. A
que um projeto com as caracteristicas possibilidade que tinhamos, através de
do PASOP era essencial, para podermos um projeto ambulatério, de permitir que
dar aos alunos de saude a possibilidade os alunos, devidamente supervisionados
de um contato mais direto com as pelos docentes, pudessem contactar
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com as realidades do interior do pais,
mais afastado das grandes cidades, e

se apercebessem das caréncias que
existiam e ainda existem, em Portugal,
no que concerne a saude publica.
Fundamentalmente, porque esse era o
objetivo, o Projeto Ambulatério tem uma
nitida visdo preventiva: procura educar
para a saude... E um projeto, por isso
mesmo, que aposta nos rastreios para
sinalizar situagdes que necessitem de ser
acompanhadas nas unidades de saude,
eventualmente, também nas nossas
clinicas pedagdgicas, na medida em que
o projeto tem uma articulagdo muito
préxima ndo sé com a formagdo nos
cursos da area da saude, mas também
com a parte das clinicas pedagdgicas.
Portanto, a motivacgdo inicial, quando

da criacdo do Projeto Ambulatério,

foi tornar a extensdao comunitaria da
Universidade Fernando Pessoa e da sua
Faculdade de Ciéncias da Saude um meio
importante de aprendizagem. Foi marcar,
de alguma maneira, aquilo que é a nossa
identidade: uma instituicdo preocupada
com a solidariedade e, portanto, com a
responsabilidade social. E o instrumento
mais adequado para o fazer era através
de uma unidade mével que pudesse levar,
de alguma maneira, cuidados de saude
ou, pelo menos, sinalizar necessidades de

cuidados de saude fora do ambito préprio
do campus da Universidade.

Em que momento decidiu integrar

um Projeto Ambulatdério de Saude na

estratégia da Universidade...?

Desde sempre! Nés iniciamos a
area da salde em 1998. E, desde esse
momento, entendi que confinar a
formacdo dos alunos de saude a sala
de aula, sem lhes permitir um contacto
mais real com a situacdo da cobertura,
digamos assim, dos servicos de saude
no pais, era lacunar. E, portanto, desde
o principio que tinha esta ideia: de que
os alunos deveriam sair da sala de aula
e contactar com a realidade. Por um
lado, dava-lhes maior destreza na sua
prépria formacdo, por outro, ajudava
também a formacdo da sua consciéncia
social. Portanto, desenvolvia-lhes,
digamos assim, o espirito de cidadania
e, a0 mesmo tempo, criava-lhes
responsabilidades sociais e solidarias
para com o0s seus companheiros, os seus
conterraneos e 0s seus compatriotas
que viviam em situacdes de dificuldade,
designadamente, em unidades de satude
para a terceira idade; em residéncias,
em lares; em escolas de ensino basico,
enfim... A nossa preocupacdo foi, de
facto, atingir e atender as populacdes
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mais fragilizadas. No que diz respeito,
concretamente, as escolas do ciclo
bdsico, a nossa preocupacdo era detetar,
precocemente, situacdes que poderiam
ser corrigidas e que, muitas vezes,
estavam a prejudicar o desenvolvimento
escolar dos alunos com os quais
contactavamos, através de relactes
institucionais protocoladas quer com
camaras municipais, juntas de freguesias,
IPSS, centros sociais, quer com pardquias.
Portanto, digamos que, desde sempre, o
Projeto estava no meu pensamento para
que, quando tivéssemos ocasido de o
poder concretizar, o pudéssemos fazer. E
essa ocasiao acontece praticamente cinco
anos depois do inicio da Faculdade de
Ciéncias da Saude, tendo sido encontrado
o perfil ideal de um gestor no Sr. Jacinto
Durdes, para poder executar, para poder
pbr no terreno, esse projeto.

Considera que o PASOP, dando a

oportunidade aos alunos de integrarem

a sua equipa, mais do que formar bons

profissionais, forma boas pessoas?

Eu ndo diria boas pessoas, mas
cidaddos mais conscientes. A nossa
preocupacao é, sobretudo, aumentar
a consciéncia social e civica dos
alunos. Essa é uma das componentes
fundamentais subjacentes ao PASOP.

Portanto, interessava-nos, como disse ha
pouco, acentuar a componente pratica
da sua formacdo pelo contacto, no
terreno, com realidades que em sala de
aula ndo encontram. Logo, isso permite-
Ihes um acréscimo de conhecimento

e, consequentemente, da-lhes mais
destreza, colocando-os também em
situacdes de terem que ser mais
responsabilizados pelas decisGes a tomar,
em vez de, estarem sempre apoiados

nos professores. Acrescentarei ainda a
preocupacao de que 0s alunos usassem o
Projeto como uma forma de informacao,
muito mais correta, muito mais préxima
da realidade, do que é, de facto, o pais e
da desigualdade desta geometria variavel
em termos sociais de que Portugal, ainda
hoje, infelizmente, é constituido. Ha dez
anos, era muito pior do que é hoje. E essa
realidade, eu julgo que os estudantes
que tém passado pelo PASOP, aqueles
que tém, de facto, participado neste
Projeto, pelo menos pelos ecos que me
tém chegado, se sentem recompensados
por terem tido essa possibilidade pois, na
verdade, este é um rasgar de horizontes
que a sala de aula ndo da.
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Que avaliacdo faz da integracdo do
PASOP na estratégia da Universidade
Fernando Pessoa?

A avaliagdo mais positiva possivel,
porque, por um lado, a Fernando Pessoa
pdde e pode usar o Projeto para se tornar
mais conhecida fora do seu ambito de
atuacdo em termos geograficos, e por
outro lado, o Projeto faz parte da nossa
identidade corporativa, muitas vezes, até
pela cor amarela das unidades moéveis
que o servem. A carrinha amarela é
imediatamente ligada a identidade
da Universidade. E portanto, também
do ponto de vista da divulgagdo da
Universidade Fernando Pessoa, da
divulgacdo do que aqui fazemos e, por
isso mesmo, também numa perspetiva
de marketing, procurando, obviamente, o
territério mais adequado para fazermos
0 nosso benchmarking, o Projeto
Ambulatorio de Saude Oral e Publica
é extraordinariamente Util para esse
objetivo. Nés usamo-lo em ocasies
muito especificas, tais como participagdo
em acontecimentos nacionais
desportivos, como foi o caso da Volta
a Portugal em Bicicleta, em situacGes
de peregrinacdes a Fatima e outras
atividades organizadas por municipios,
pelos agrupamentos escolares e feiras de
ensino. Em todas essas ocasides em que

nds possamos estar, nés estamos, porque
esta vinculacdo do Projeto Ambulatério

a UFP, para nos, é essencial e, por isso
mesmo, ela torna-se extremamente
positiva. Por exemplo, o caso da nossa
participagdo, todos os anos, na Feira

do Cavalo, em Ponte de Lima, onde,

em muitas situagdes, somos a unica
unidade com capacidade de prestacdo
de cuidados de saude imediatos em
eventuais lesdes ou situagGes ligadas a
Fisioterapia ou curativos de Enfermagem.
A Medicina Dentéria e a Terapéutica da
Fala sdo também valéncias envolvidas

no Projeto, assim como as Andlises
Clinicas e Saude Publica, constituindo um
conjunto de estratégias que levam a que
a identidade corporativa da Universidade
tire o maior beneficio possivel do PASOP.
Portanto, a integracdo do Projeto na
estratégia de divulgacdo, de notoriedade,
de credibilizacdo da Universidade
evidentemente é uma questdo que,
desde o principio, foi considerada
essencial.

Agora que o PASOP se tornou

conhecido, j& sdo as instituicbes e

os organizadores de eventos que

contactam a UFP?

O PASOP é um dos nossos projetos
estratégicos e, como em qualquer outro
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projeto estratégico, nds ndo ficamos a
espera que o procurem. E claro que ha

muitas instituicdes que o solicitam. Mas,

ele é um instrumento da politica de
comunicagdo da Universidade, assim
como da politica de formacgéo, por isso,
mantemos contactos permanentes
com instituicdes, associacdes, IPSS

e empresas para, pelo menos,
podermos cumprir um dos objetivos
do PASOP, que é fazer rastreios. Isto

é, fazer prevencdo; fazer sinalizacdo
precoce.Aconteceu, muitas vezes que,
no dmbito da atividade do PASOP,
encontramos pessoas que, medidas

as suas tensdes arteriais, estavam

em situagdo de limite, de risco de

vida. Do ponto de vista da saude das
pessoas, houve casos de hipertensdo
limite, a qual, sendo silenciosa, ndo
permite que se apercebam do perigo
que corriam, se ndo tivessem sido
sinalizadas e encaminhadas para
centros de salde ou médicos de familia
a conselho dos participantes do PASOP.
A educacdo para a saude é outro

dos objetivos essenciais do Projeto
Ambulatdrio de Saude Oral e Publica.
Assim, partindo desse ponto de vista,

a nossa politica de comunicagdo faz-se
do PASOP para o exterior e do exterior
para o PASOP. Atualmente, agimos

nos dois sentidos, porque, como disse
e muito bem, este Projeto é conhecido
a nivel nacional. E jd atudmos também
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em Angola. Passamos para além das
fronteiras, porque o Projeto, em Portugal,
apareceu como um conceito novo. Hoje,
ja o ndo é, porque, como tudo neste pais
se vai copiando sem se pagar direitos

de autor... Mas nds fomos os pioneiros
deste conceito que, na altura em que

ele nasceu, levou alguns responsaveis de
entidades ligadas a Saude a ficarem um
pouco estupefactos, por ndo perceberam
muito bem a natureza do Projeto.
Algumas dessas Entidades disseram-nos
que ndo apoiavam o PASOP, porque este
era indutor de mais custos na fatura

da saude. Ou seja, o entendimento
dessas luminarias foi o de que, quanto
mais as pessoas fossem educadas para
cuidar do seu estado de saude mais
queriam consumir Saude e, portanto,
aumentariam os gastos em Saude. Ora,
isto era, enfim, a ‘ideia peregrina’ de
pessoas que, quando ndo entendem

as coisas, a primeira coisa que fazem é
criticar e tentar demoveé-las. Nao foi facil
colocar o PASOP em movimento, tal como
ele hoje se encontra. Naturalmente,
beneficiamos de alguns apoios externos,
tal como o Fernandes Trust, gerido na
Fundacdo Rockfeller, pela Dra. Donzelina
Barroso, que o gestor foi encontrando.
Mas a Fundacdo Fernando Pessoa é quem
tem os custos mais elevados. O PASOP

ndo existe para a Universidade obter
lucro. Nés analisamos, como € evidente,
a relagdo custo-beneficio, mas a nossa
preocupacdo é que ele seja o Projeto que
€ a face visivel daquilo que é a filosofia da
UFP, da sua responsabilidade social, da
sua extensdo comunitaria.

Quiais as principais dificuldades que

sentiu na implementagdo do PASOP?

As dificuldades foram, como disse ha
pouco, a desconfianga que, normalmente,
no nosso pais, a gente inculta tem das
coisas novas. Num pais que ndo tem uma
cultura demograficamente consolidada
e, sobretudo, uma cultura de futuro, a
inovagdo causa uma certa desconfianga.
E, portanto, nds aparecemos como
uma espécie de externos ao mundo
dominado pelas corporagbes da area da
saude e sentimos que éramos olhados
COmMo uns intrusos, pois estdvamos a
procurar entrar nesse espaco sagrado,
mexendo com “bardes” e “baronesas”
que se sentem “donos do pedago”...
Portanto, a primeira dificuldade foi a de
lidar com essas opinides. Nos sentiamos
que, em determinados meios, a opinidao
era desfavoravel a um projeto com estas
caracteristicas. Evidentemente que isto
nao nos demoveu de continuarmos
com o Projeto, tal e qual como ele
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estava pensado. Apesar das criticas de
algumas entidades, justamente por ndo
compreenderem verdadeiramente o
alcance do Projeto pioneiro em Portugal,
nos fomos, naturalmente, caminhando.
Isto porque, em Saude é sempre mais
facil prevenir- porque prevenir, em
saude, significa investir- do que remediar
a doenca: ai ja é mais gastar do que
unvestir... Portanto, a nossa preocupacgdo
foi sempre a de que o Projeto tivesse,

da parte da opinido publica, esta nogado.
Levou tempo a explicar o Projeto as
instituicBes, as pessoas, inclusivamente,
aqui, na Universidade. Foi necessario
tempo para que ele se afirmasse. Mas, na
verdade, conseguimos! As dificuldades
servem, sobretudo, para mantermos

na memoria que, apesar dos enormes
obstaculos que o pais levanta, quando

se pretende ser inovador, quando se
pretende ser, como é 0 N0sso caso,

uma Universidade com pensamento
estratégico, direcionado para o futuro, ha
sempre quem, estando acomodado a sua
rotina diaria, procure destruir projetos
que lhes parecem mexer ou com 0s

seus privilégios ou com o estatismo que
defendem.

O que o levou a tomar a decisdo de
prolongar a experiéncia do PASOP,
apos os trés anos planeados?

O sucesso que ele teve. Pareceu-nos
que trés anos seria um tempo razoavel
para verificar se era possivel perceber
se o Projeto ia dar certo. A verdade é
gue 0 seu enorme sucesso, quer em
termos quantitativos quer em termos
qualitativos, fez com que continuassemos
porgue nos parecia, e continua a parecer,
ser a formula correta e adaptada a
um pais com as caracteristicas de
Portugal. Mas &, sobretudo, uma
férmula muitissimo mais valiosa se a
transplantarmos, pela sua configuragao,
para paises com muito mais deficiéncias
no sistema de saude basico. Portanto,
0s primeiros trés anos permitiram-nos
afinar, de alguma maneira, a configuragdo
do PASOP. A partir dai, entendemos
que deveriamos continua-lo. Julgo que
a criagdo e continuidade do Projeto se
justificaram perfeitamente e continua
a justificar... E a atual conjuntura
econdmica, este periodo dificil que
estamos a atravessar, faz com que se
justifique ainda mais!
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Mencionou Angola... O que sentiu,

guando surgiu a oportunidade do

PASOP visitar esse pais?

Na altura, os contactos foram,
mais uma vez, feitos através do gestor
do Projeto, o Sr. Jacinto Durdes, e
eu aceitei essa cooperagao, porque
estava convencido de que poderiamos
apresentar as autoridades de saude
angolanas um modelo que, naquele pais,
daria muito melhores resultados do que
aqui. Foi com essa inteng¢do que uma
dezena de pessoas foram para Angola
durante, praticamente, cinco semanas.
O objetivo foi lancar 1d uma semente
e esperar, como o solo de Africa é um
bom solo com muito calor e muita
humidade, que a semente germinasse
e pudesse produzir, de modo a que as
autoridades angolanas se apercebessem
da importancia de montar uma estrutura
destas para dar apoio aos cuidados de
saude. E, portanto, foi com esse objetivo
que 14 fomos, para mostrar o Projeto,
como é que ele funciona e as suas
potencialidades. E também para mostrar
que este é um Projeto de prevencdo, de
educacdo para a saude, mas também de
formacao de profissionais. Parecia-nos
que, para um pais como Angola, seria
adequadissimo poder contribuir para
a formacédo de recursos humanos da

area da saude. Parecia-nos um Projeto
fundamental para isso. Por isso, juntando
todas essas razdes a uma componente
também afetiva, na medida em que eu
vivi muitos anos em Angola e tenho um
conhecimento do territério e das suas
realidades. Para a Universidade Fernando
Pessoa pareceu-nos ser um bom processo
de extensdo comunitéria para integrar

na estratégia de internacionalizagdo da
Universidade, da sua notoriedade e da
sua credibilizagdo. Isto em termos politica
de comunicagdo e de marketing, como eu
disse hd pouco.

O PASOP, as Clinicas, o Hospital-
Escola... Toda esta integracdo da
comunidade no quotidiano pedagdgico
€ apanagio da UFP e percebe-se
que esta para além da componente
pratica...
H4, sobretudo, uma estratégia da UFP,
porque, felizmente, nés ndo andamos
ao sabor dos tempos nem das modas.
Procuramos, naturalmente, cumprir
a estratégia, dotando-nos dos meios
indispensaveis para que o que é planeado
dé certo. E evidentemente que, na area
da saude, que é, neste momento, a area
mais forte da Universidade, a UFP criou
todos esses recursos que referenciou. No
passado, a Universidade Fernando Pessoa
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estava dependente, digamos assim, da
compra de servicos de formagao clinica as
instituicGes do Servico Nacional de Saude,
para estagios, para praticas clinicas. Além
dos custos envolvidos nessa compra de
servigos, estava também uma questdo
que, para noés é, de alguma maneira,
fundamenta e que é a garantia de que
esses servigos nos seriam prestados com
qualidade e com continuidade, isto &,
que ndo houvesse qualquer percalco,
qualquer interrupgao
na prestacdo desses
servigos, para termos

a garantia de que a
formacao clinica dos
nossos alunos, em
termos de estagios,
estaria assegurada

e 0 mais proximo
possivel do campus da
Universidade. A verdade
é que, com o passar
dos anos, fomos dando
conta de que teriamos
que procurar dotar-
nos de meios préprios
para ndo dependermos
de terceiros. De facto,
como disse, faz parte
da estratégia da
Universidade Fernando

Pessoa, e isso ndo é encontrado noutras
universidades do pais, nem publicas nem
privadas. Temos meios proprios para
satisfazer as nossas necessidades e que
nos possam criar autossuficiéncia, que
nos fortalecam perante os obstaculos
que nos sejam levantados. Neste
momento, nos fechamos o ciclo da
nossa autonomia para a formacgdo de
profissionais de salide. Dependemos
exclusivamente de nos. E, portanto,




isso permite-nos, ao tornarmo-nos
completamente autossuficientes no
mercado, definir, aqui, no interior

da Universidade as estratégias que
consideramos mais adequadas para a
melhoria da formagdo dos estudantes

e para a sua profissionalizacdo, isto &,
para os alunos levarem da Universidade
ndo sé conhecimento, mas também

as competéncias associadas ao
conhecimento que lhes permita uma
insercao mais facilitada no mercado

do trabalho. Hoje, na Universidade,
ndo temos nenhuma area na qual
dependamos do exterior. Das Ciéncias
da Comunicacgdo, em que, desde muito
cedo, criamos completa autonomia
para a formacdo qualificada dos nossos
alunos, as Engenharias, a Psicologia,
com a Clinica Pedagogica da Psicologia,
e, agora, com o Hospital-Escola, ainda
reforcamos mais essa autossuficiéncia.
Faz parte do projeto da Universidade
Fernando Pessoa criar uma identidade
prépria, identidade essa que dependa
exclusivamente dos membros
constituintes desta comunidade, os
alunos, professores e funcionarios. Nos,
hoje, temos a possibilidade de viver
dentro desta comunidade sem estarmos
a ser atropelados ou deixados para tras,
sem que nos impecam de dar formacgdo

aos alunos com a qualidade que eles
merecem e que nds queremos que seja
cada vez maior.

Para si, quais as principais valéncias
que pretende que sejam aprendidas
pelos estudantes da drea de Saude?
Antes de mais, o PASOP deveria
ser para os alunos um modelo de
empreendedorismo. Como é que se
pode inovar e criar um projeto numa
area onde, a partida, parecia que ndo
era possivel fazer-se algo de novo?
Desde logo, o rigor de como se monta
um projeto, como se ultrapassam as
dificuldades para o executar, deveria
dar aos alunos uma ideia de que o
Projeto ndo é meramente sazonal, que
é, de facto, uma estrutura pensada,
concebida, configurada e munida dos
recursos indispensaveis para que possa
desempenhar a sua funcdo. Esta é, no
meu ponto de vista, a primeira janela que
os alunos podem encontrar no PASOP:
tentar perceber que estdo a embarcar
num Projeto inovador e empreendedor.
Empreendedor no sentido em que,
quando o langamos, ndo tinhamos
ideia de que apoios iriamos conseguir
reunir e sabiamos que iriamos correr
riscos. E essencial que, na cultura das
pessoas que se formam para, mais tarde,

20



desempenhar fungdes qualificadas na
sociedade e nos mercados, haja esta ideia
de que é necessario correr riscos. Agora,
quando nds partimos para um projeto
com esta conviccdo - de que ndo ha
execugdo possivel de um projeto sem se
correr riscos - é necessario que saibamos
que os riscos devem ser devidamente
calculados. Em segundo lugar, o Projeto
Ambulatorio, como eu disse ha pouco,
tem uma vertente fundamental de
solidariedade e responsabilidade social,
muitas vezes, com gestos muito simples
que os estudantes que fazem parte

do Projeto podem realizar - e realizam

- junto de pessoas mais frageis. Isso
treina-os para a humanizacgdo, para

a relagdo com o outro na melhoria

da prestagdo de cuidados. E também

um projeto pedagdgico, no sentido

em que leva os alunos a interiorizar
melhor que a relagdo com os outros é
ponto fundamental para se alcangar o
sucesso. Isto porque, quem se dirige a
um profissional em busca de cuidados de
salde, chega até ele fragilizado do ponto
de vista psicolégico e fisico. Portanto,
quando chega junto do profissional, o
paciente tem a legitima espectativa de
que vai ser bem atendido, tratado com
bondade e generosidade. O Projeto,
procurando por os alunos em contacto

com as diferentes populagées do pais,
em diferentes localidades e diferentes
niveis sociais, € também um bom espaco
para treinar essas competéncias de
humanizagdo. E em terceiro lugar, é
importante para os estudantes que ndo
analisam da melhor forma a relacdo
que pode existir entre a formagéo
cientifica que recebem em sala de aula
e a aplicacdo desses conhecimentos. O
Projeto Ambulatério de Saude Oral e
Publica é importante para os estudantes
verem, na demonstragdo factual, que
aquilo que aprendem na sala de aula é
transponivel para a pratica profissional,
para a prestacdo de cuidados. O PASOP
também leva os alunos a interiorizarem
que a critica facil que, as vezes, fazem
sobre a falta de interesse de uma ou
outra unidade curricular ndo é justa,
porque no confronto com a realidade
verificam a utilidade dos conhecimentos
que elas lhes transmitiram.

Para terminar, como vé o PASOP

daqui a dez anos?

E uma pergunta de futuro e, como
sabe, o mundo, hoje, evolui de tal
forma rapido e as mudangas sdo
tdo repentinas que ja ndo se pode
programar muito a dez anos. De
qualquer maneira, o que eu penso é
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que, se o Projeto seguir os caminhos
que tem trilhado - e certamente que
vai seguir - estard mais fortalecido. E
um modelo economicamente muito
eficaz, porque é mais barato do que
distribuir infraestruturas fisicas em
todo o pais que, além de serem muito
caras, é preciso fazer a sua manutengdo
e é preciso ter recursos humanos para
que elas funcionem. E um Projeto
como este alivia esses investimentos

e atinge objetivos idénticos. Por essa
razdo, eu julgo que, na préxima década
do PASOP, vamos procurar regressar a
internacionalizacdo com Africa. Procurar
convencer - e ja temos tido alguns
contactos nesse sentido- os paises
Africanos que tém grandes dificuldades
na estrutura fisica e na prestacdo de
cuidados, a adotarem este modelo

para poderem atender, pelo menos,

as questdes mais basicas que, muitas
vezes, estdo diretamente ligadas com os
cuidados primarios e com a prevencado
gue um projeto como este tem, na sua
identidade. Portanto, nos proximos dez
anos, vamos continuar a consolidar o
Projeto, tentar internacionaliza-lo e
mostrar a mais-valia que ele tem, até
para situacGes de emergéncia. Isto

na medida em que é muito mais facil
deslocar, dentro de uma unidade moével,

quatro ou cinco profissionais de saude
para atender milhares de pessoas do

que deslocar milhares de pessoas para
serem atendidas numa estrutura fisica
fixa. Eu creio que, nos proximos dez
anos, o Projeto ird continuar a trilhar

o0 bom caminho que tem vindo a fazer;
ird continuar a conferir notoriedade a
Universidade Fernando Pessoa e a poder
exemplificar o que é a responsabilidade
social nesta Universidade. E, portanto, se,
nos préximos anos, o pais melhorar como
eu espero, ndo ha motivos para temer o
futuro do PASOP!
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Jacinto Duraes, Gestor
por André Correia

"O Projeto nao vai parar.

n
!

...E imparavel

Afavel e com uma cordialidade contagiante, foi desta forma que Jacinto Duraes abriu as
portas do seu gabinete para nos falar acerca do PASOP e, inevitavelmente, de si préprio. Foi
um discurso envolvente, de historia e de memdria, que refletia uma satisfacdo que o rosto
confirmava sem cessar: propria de quem encontra, neste projecto, a realizagao pessoal...

Como surge esta ideia de ‘levar saude’  projeto na drea da Saude. E, nas nossas
J as pessoas? conversacgdes referiu que, quando

Penso que devemos comegar por era jovem, na aldeia onde vivia, era
quem teve a ideia, que foi o senhor visitado, com frequéncia, pela Fundagdo
Reitor. O Sr. Prof. Doutor Salvato Trigo Calouste Gulbenkian, que 13 ia com as
contactou-me, ha cerca de doze anos, suas bibliotecas itinerantes. E ele disse
no sentido de procurar saber se eu para si mesmo que, se um dia tivesse
estaria disponivel para abracar um responsabilidades sociais, haveria de
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lancar um projeto daquele género, mas
na area da Saude. Eis que surge, entdo,
o0 PASOP: uma ideia do senhor Reitor,
materializada por mim, a seu convite,
dando corpo a essa mesma promessa.
Esta é, entdo, a génese do Projeto!...

O que é que o levou a interessar-se

por este Projeto?

O meu percurso ndo tem a ver com
a area da Saude, mas sempre fui muito
ligado a Solidariedade Social. Eu era
diretor de Rela¢gdes Humanas numa
empresa de calgado o que, ndo tendo
a ver com as fungGes que atualmente
desempenho, tinha uma componente
humana que me permitia, nas relagdes
com as pessoas — quer das proprias
fabricas, quer das sapatarias do Grupo
— soltar a minha natureza solidaria. Ao
mesmo tempo, eu também pensava
que, se um dia tivesse hipotese de ser
util em alguma circunstancia, para além
do trabalho que tinha, estaria disponivel
para isso. E surge esta oportunidade!...
Devo dizer-lhe que coloquei a mim
mesmo algumas reservas e demorei
algum tempo a dar uma resposta ao
senhor Reitor... Entrar numa Universidade
onde havia, e ha, médicos e outras
pessoas ligadas a Saude, para liderar
um Projeto numa drea que constituia

uma experiéncia nova para mim, era
gratificante por um lado, mas um desafio
muitissimo grande por outro. Portanto
hesitei, de certo modo...! Mas o senhor
Reitor incentivou-me ao explicar-me

que queria alguém com conhecimentos
de gestdo a coordenar o PASOP e que
queria que fosse eu a fazé-lo. E assim foil!
A motivagdo foi muito grande e, hoje,
sinto-me muito satisfeito pelo percurso
percorrido e pelo modo como o Projeto
tem sido gerido a nivel interno e externo.

Quanto tempo levou a planificacdo e a

implementacdo do PASOP?

Levou um ano e meio! ...Um ano
e meio a por de pé, a materializar
a ideia e a estabelecer contatos...
InUmeros contactos... Porque o Projeto
é pedagogico e de Solidariedade Social,
mas para esta Ultima parte era necessario
que tivesse meios. Para erguer um
Projeto como este, sendo a Fundacgdo
Fernando Pessoa a sua primeira apoiante,
haveria que, depois, liberta-la e, para
isso, era necessario arranjar, dentro
e fora do pais, patrocinadores que se
motivassem com esta ideia. Foi isso que
fiz e tive a sorte- e o engenho talvez!...
- de um dia estar em casa a ler um jornal
e nele encontrar uma noticia que dizia
que a Fundacdo Rockefeller, dos Estados
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Unidos, apoiava o Banco Alimentar Contra
a Fome, do Porto. E a primeira coisa que
fiz foi procurar saber como é que essa
instituicdo portuguesa tinha conseguido
estabelecer contacto com essa Fundagéo,
nos Estados Unidos. Deram-me a direcdo,
eu enviei um e-mail juntamente com o
meu contato e, passado um més, recebi
uma resposta dizendo que vinham a
Portugal e que gostariam de conhecer a
Universidade Fernando Pessoa. E assim
foil Veio ca a Dr2 Donzelina Barroso,
diretora da Fundacdo e responsavel da
area filantrépica. Apresentei-a ao senhor
Reitor, conversamos e apresentei-lhe

o Projeto, que ainda estava em fase
embriondria. Disseram-nos que sim,

que iriam pensar nisso. Entretanto, dos
varios contactos, um deles foi com os
laboratorios Ratiopharm, que ja ndo faz
parte do Projeto. Fui a Lisboa falar com os
seus representantes que decidiram apoiar
o Projeto com um importante contributo.
O PASOP comega a ter autonomia desta
forma...! Foi sendo materializado, ao
longo dos anos, com apoios internos e
externos... Estes e outros que, depois,
naturalmente se vieram a concretizar.

Que outras dificuldades se somaram
as de encontrar apoios para Projeto?
Houve diversas...! E comecaram

quando ndés langdmos o PASOP, em Ponte
de Lima, em 2003... Comeg¢amos logo a
fazer rastreios nas Juntas de Freguesia
locais, junto das populagGes, porque o
nosso primeiro objetivo foi, realmente,
esse concelho porque o senhor Reitor

é natural de Ponte de Lima, porque
temos |d um polo universitdrio e porque
as populagbes tinham- e tém- muitas
caréncias. Criou-se, entdo, uma equipa
de professores ligados a Saude que,

nas diversas valéncias, acompanharam
o Projeto. Passados um ou dois meses,
reparamos que era impossivel para

os professores conciliarem as agdes

que realizavamos com as aulas que
lecionavam. Essa situagdo tornou-

se incomportavel e o senhor Reitor
considerou que deveria ser nomeado
um médico com licenciatura em
Estomatologia e, também, em Clinica
Geral, que acabou por ser contratado.
Esse médico foi responsavel pelo PASOP
durante um ano. No entanto, acabamos
por chegar a conclusdo de que ndo se
tratava de uma solugdo vidvel, primeiro,
pelo seu custo, mas também pela
ligacdo com a parte pedagogica entre a
universidade e ele. Veio uma segunda
médica- também dentista e enfermeira-
que esteve ca quatro meses, até que um
dia, apercebendo-me das dificuldades,
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sugeri ao Sr. Reitor que fossem integrados
no PASOP alunos que tinham feito parte
do Projeto e que se tinham licenciado

na UFP. Por que ndo convidar esses
alunos?... E foi isso que aconteceu!

A equipa que, hoje, esta no PASOP é
constituida, sem excegdo, por membros
licenciados na UFP e que fizeram parte
do Projeto enquanto alunos, que o
acompanharam, quer em Angola, quer
na Volta a Portugal em Bicicleta, quer em
outras diversas a¢les e sdo esses, hoje, o
esteio do PASOP.

Como foram os primeiros anos...? Foi
um Projeto pensado para atingir esta
longevidade?
O PASOP, quando se langou com
a primeira clinica, tinha o objetivo
e a finalidade de ser duradouro,
sem horizonte a delimita-lo. Agora,
houve dificuldades, com certeza, na
area financeira porque nem todos os
empresarios do nosso pais estdo ainda
muito sensibilizados para aplicar a Lei
do Mecenato. Estamos ainda longe de
encontrar nas empresas a sensibilidade
e o sentido de Responsabilidade Social
de que gostariamos e que, a existir,
as disponibilizaria muito mais para
colaborarem com um projeto desta
dimensdo. O PASOP tem, é bom dizé-lo,

um orcamento de cem mil euros por ano
e esse orgamento é conseguido junto

de patrocinadores. Imaginem, agora,

o esforgo que foi necessario fazer, ao
longo destes anos, para ir sendo possivel
dar resposta... porque nds as tercgas e as
quintas saimos para o terreno! O Projeto
é pedagdgico, hd uma programacdo para
cada semestre e cada valéncia tem um
Coordenador Cientifico: a Prof. Doutora
Sandra Gavinha, na Medicina Dentaria,

a Prof. Doutora Carla Moutinho, nas
Andlises Clinicas, a Prof. Doutora Vania
Peixoto, na Terapéutica da Fala, a Prof.
Doutora Clarinda Festas, na Fisioterapia
e assim sucessivamente. Essa comissao
de coordenadores cientificos foi criada
com o objetivo de verificar, também, o
trabalho que os nossos colaboradores
desenvolvem no ambito do Projeto.
Portanto, note-se, o PASOP ndo vai para
a rua sem que haja uma coordenacgdo
cientifical... Langdmos também uma base
de dados que é interessantissima! Neste
momento, ja fizemos cerca de cento e
cinquenta mil rastreios. Rastreios em
todas as valéncias! Quer dizer, desde
Colesterol, Diabetes, Pressdo arterial,
Osteoporose, Terapia da Fala... e agora
vamos incluir, também, a Nutri¢do.
Portanto, as dificuldades foram diversas,
mas foram sempre vencidas com um
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grande espirito de... acho que aqui tem
de haver um pouco de teimosia também,
pois nada se faz sem que consigamos
sensibilizar as pessoas para esse efeito.
E, como disse, ha empresarios que ainda
ndo estdo sensibilizados para isto e
servem-se também um pouco da crise
para dizerem que ndo tém hipdteses
financeiras para apoiar, mas... o Projeto
comemora no dia 20 de maio o seu
décimo aniversério...! Em dezembro
tivemos noticias desagradaveis, mas,
neste momento, ja estamos a colmatar
isso com outras empresas iniciando
novos protocolos. Assim sendo, o Projeto
n3o vai parar. E imparavel! Este Projeto
€ para manter nos moldes atuais, com
uma colaboragdo muito estreita dos
nossos colaboradores e também com

a sensibilidade das pessoas que a ele
tém aderido. A populagdo portuguesa,
carenciada como esta de meios para
poder fazer o seu diagndstico, a sua
andlise clinica, ou para ver como é que
estd a sua massa dssea, encontra no
PASOP o abrigo e as condic¢des para
poder ficar um pouco mais tranquila.

O que sentiu da primeira vez que a

carrinha saiu em rastreio?

Né&o foi apenas no momento em
que saiu em rastreio, foi a partir do

momento em que foi lancado em Ponte
de Lima. E uma emocdo muito grande
por ver concretizada uma ideia em
relacdo a qual, como disse, no inicio,

eu estava um pouco cético de que se
conseguisse atingir o objetivo de por o
Projeto, como se diz, ‘a rolar’. Foi uma
emocdo interessante e um momento
muito importante! Eu ndo tenho filhos,
mas digo, com frequéncia, que isto sdo
filhos que vdo nascendo e que nds vamos
acarinhando...
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Quais sdo as histdrias mais marcantes

que tem para nos contar?

H4 varias histérias marcantes no
aspeto clinico! Posso dar dois exemplos
muito concretos... Ao longo deste tempo,
nds acompanhamos a Volta a Portugal
por trés vezes. Na primeira experiéncia
houve episddios interessantes e aspetos,
de certo modo, até surpreendentes. O
convivio - eu ndo imaginava- é enorme...
Os acompanhantes da Volta superam o
milhar. O que quer dizer que, em torno
do evento, as histérias com as pessoas
que fazem parte dele sdo diversas. Em
Seia, aquando do dia de descanso da
competicdo, fomos confrontados pela
organiza¢do que nos questionou se,
nesse dia, estarfamos disponiveis para
rastrear a populacdo local e também
aos ciclistas que quisessem. Fomos
apanhados de surpresa, porque isso foi
na véspera, a noitel... Entdo, resolvi ir
falar com o padre de Seia e com uma
radio local, uma vez que ndo tinhamos
como publicitar a agdo de rastreio. O
didlogo com o padre, que era um homem
ja de uma certa idade, ndo muito recetivo
a estas situacgGes, foi muito interessante.
Consegui motiva-lo dizendo-lhe que
eram as populacdes que estavam em
causa e pedi para que, durante a missa,
informasse que a Universidade Fernando

Pessoa, através do PASOP, estava ali para
fazer rastreios. O homem resistiu, mas
acabou por aceder ao pedido. Na radio
local houve um incidente peculiar. Eu
entrei e estava 1a um senhor, que era
quem fazia tudo, mas que ndo sabia
escrever muito bem. Eu disse-lhe o que
irlamos fazer, ele escreveu, mas quando
o leu tudo saiu diferente da forma que
eu lhe tinha explicado...! Ld o ajudei

a escrever o comunicado, ele leu-o

e a populacdo aderiul... Numa outra
edicdo, houve um incidente com um
ciclista francés. O atleta teve uma queda
durante uma etapa, partiu um dente e
acabou por ser tratado na nossa Clinica
Ambulatoria, que estd equipada com
um consultério de Medicina Dentdria.
Quando chegdmos a S. Jodo da Madeira
foi, entdo, visto e avaliado pelo nosso
médico dentista. Foi nesse momento
que fomos surpreendidos pelas equipas
de reportagem do Publico e da SIC que,
entrando pela clinica dentro, filmaram

e reportaram o homem a ser tratado.
No dia seguinte, o jornal Publico faz
manchete com o sucedido. Isso originou
uma ‘bronca’ diabdlical E porqué?... A
SIC, na mesma noite, pds no ar a noticia.
O Prof. Doutor Luis Martins, diretor da
Faculdade de Ciéncias da Saude, teve
conhecimento, o bastonario da Ordem
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dos Médicos Dentistas também foi
informado, pois 0 acontecimento tornou-
se publico, e ficaram, de certa forma,
apreensivos porgue nds ndo estamos
autorizados a fazer tratamentos dentro
da clinica. Por conseguinte, aquela
noticia foi um pouco bombadstica. No dia
seguinte recebi um telefonema do Prof.
Doutor Luis Martins, que me disse que
era necessario ter cuidado, que aquilo
ndo se podia fazer... Eu tive de explicar
a situacdo e disse-lhe que tinhamos
sido surpreendidos, que o atleta tinha
de ser tratado e que a SIC e o jornal
Publico é que tinham feito a noticia,
sem que nenhum membro do Projeto
tivesse autorizado ou tampouco sido
ouvido. Esse incidente foi, mais tarde,
resolvido com a Ordem dos Médicos
Dentistas, a quem explicdmos que

nao o haviamos feito com a intengdo
de fazer concorréncia a quem quer
que fosse!... Outra situagdo ocorreu
durante o Euro 2004, em Guimaraes,
evento que também acompanhamos.
Estdvamos na rua a proceder a um
rastreio as popula¢des quando surge
um senhor, com um aspeto robusto

e bastante corado, que se aproximou
de nds e perguntou quem era o
responsavel por aquele Projeto, o que
€ que estdvamos ali a fazer... Fez-me

quase um interrogatériol... Disse que
ndo estava interessado em fazer o
rastreio, que tinha bilhete para o jogo
de futebol (Holanda- Dinamarca), que
faltava meia hora para o comeco e, por
isso, ja ndo fazia. Mesmo assim, eu disse
ao Sr. Vasconcelos, motorista do PASOP,
para dar aquele senhor um cartdo com
0 nosso contato. Ele disse que ndo era
necessario... Mas, entretanto, o senhor |3
resolveu mesmo fazer o rastreio. Entrou...
Foi-lhe feita a primeira observacao da
tensdo arterial e a surpresa foi enorme
quando vimos que a primeira amostra
era altissima! Valores absolutamente
exorbitantes!... Foi nesse momento que
o inquirimos sobre a sua rotina clinica,
quantas vezes ia ao médico, etc... Ele
disse-nos que era mecanico, que tinha
uma cervejaria e que, por isso, era forte,
mas que nunca tinha tido nada... Muito
beml!... Enquanto esperavamos pelos
resultados do colesterol e de diabetes,
fizemos uma segunda medicdo da tensdo
arterial e os valores mantinham-se. O
médico resolveu entdo- e isto sé usa

em casos extremos- usar o aparelho de
medicdo arterial de mercurio, até para
termos a confirmacdo de que aqueles
valores estavam corretos. Entretanto,
obtivemos os dados do colesterol e de
diabetes. Ultrapassavam tudo aquilo
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que nods imaginavamos...! E eu disse-
Ihe que, a partir daquele momento

em que tinhamos conhecimento da
situagdo em que ele se encontrava, ndo
o impediriamos de ir ao futebol, mas
primeiro passaria pelo hospital.

Disse que ndo queria ir, mas insistimos
com ele pois nds éramos responsaveis
pela sua saude, a partir daquele
momento. Ligdmos parao 112 e,
juntamente com um dos nossos
médicos, fui com o senhor ao Hospital de
Guimaraes. Chegdmos, o nosso médico
identificou-se, mostramos os valores
obtidos aquando da primeira triagem e
o homem entrou logol!... Estava perto de
um AVC... Se tivesse ido ao futebol, com
todas aquelas emocdes, embora ele ndo
fosse adepto de nenhuma das equipas,
poderia ter acontecido um episddio
desagradavel. O senhor ficou internado,
nao foi ao futebol e pediu-me o contato,
assim como o do nosso médico. E, ainda
hoje, por altura do Natal, nos envia uma
mensagem de agradecimento. Passou

a fazer exames regularmente porque
sabia que a sua saude estava em risco.
Era um individuo que tinha antecedentes
familiares e, apesar de ter um aspeto
robusto, a sua situacdo ndo era nada
agradavel. Uma outra situacdo, passada
com uma médica dentista, em Ramalde,

foi a detegdo de um carcinoma na lingua
de um paciente. A pessoa pensava que
tinha aftas quando, na verdade, ndo

era isso. O problema ainda estava no

seu inicio e ainda bem, porque depois

o homem seguiu as vias normais de
tratamento. Portanto, sdo episddios

que, ao longo do tempo, nos foram
surgindo. De facto, acontecem situacgdes
inesperadas... Quer dizer, num universo
tdo grande de rastreios que fazemos ao
longo do ano, é evidente que aparecem
situagdes absolutamente extraordinarias.
Mas isso também é gratificante e, de
certo modo, vem provar que este Projeto
vai de encontro as necessidades atuais
das populages. E elas hoje, mais do que
nunca, necessitam deste apoio!

Podemos dizer, entdo, que este Projeto

ja ajudou a salvar vidas...

Sim! Penso que contribuiu ao longo
destes anos para que, efetivamente, as
pessoas fossem alertadas do seu estado
clinico que, muitas vezes, desconheciam.
Nos temos um protocolo com o Holmes
Place na Boavista e na Constituicéo,
onde fazemos rastreios, duas vezes por
ano. E temos verificado o seguinte: ha
uma evolucdo positiva e as pessoas tém
mais cuidado quer com a alimentacdo
quer com o exercicio fisico. Isso deve-se
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ao facto de terem sido alertadas para
issol... Se salvdamos vidas...? Nés ndo
podemos afirmar isso rigorosamente,
como é evidente...! Contribuimos, sim,
para uma consciencializagdo de que a
saude deve ser colocada em primeiro
plano. Estamos convictos que, através
do Projeto que langdmos e se o poder
politico apostasse mais na componente
preventiva da salude, ndo seria
necessario tanto investimento na area
do tratamento. Dessa forma, a salde
dos portugueses estaria muito melhor,
pois teriam muito mais informagdo. E é
necessario que exista este Projeto
e outros semelhantes para que
haja uma sinalizacdo do que

afeta a saude das pessoas... H3
dois anos fizemos um rastreio

a populacdo estudantil da
Universidade Fernando Pessoa,
sobretudo a mulheres, por causa
da Osteoporose. E devo dizer-vos
que, sem entrar em numeros,
ficdmos um pouco alarmados
pelo facto de, entre os 18 e os

25 anos, a populagdo apresentar
indicios de Osteopenia, o que
antecede a Osteoporose. Isto é de
uma importancia extraordinarial
Ha vérios fatores que podem
contribuir para isso. E o fator

hereditario, da alimentacdo, da falta
de exercicio... E as pessoas ficaram
alertadas para isso. Se, depois de
consciencializadas, foram ao médico,
foram fazer outros exames, nos, ai,
nao podemos interferir. Aqui, a nossa
contribuicdo junto destas pessoas

foi alerta-las. Nas instituicdes onde
vamos, € mais do que isso. Nés temos
um controlo efetivo: mandamos um
relatério onde vdo detetadas todas

as patologias de cada utente que foi
fazer o rastreio e, confidencialmente,
dizemos ao responsavel dessa instituicao




que determinadas pessoas devem ir

ao médico de familia porque foram
encontradas patologias nas valéncias a
que foram rastreados. SO assim é que se
pode fazer o controlo da saude! Portanto,
o Projeto ndo vive ao acaso. Nao! O
Projeto so é possivel ser realizavel e ter
interesse para as populagdes se, de facto,
elas tiverem uma informacdo e depois a
utilizarem como devem. E as instituicdes
transmitem-nos depois que deram
seguimento as nossas consideragdes.
Portanto, hd, aqui, um certo controlo!

Das ac¢des que ja foram levadas a cabo,

quais serao as mais marcantes?

Diversas... diversas! As da Volta a
Portugal, porque tiveram um impacto
muito medidtico. Todos os dias havia
noticias, falava-se da carrinha amarela
gue acompanhava diariamente a
Organizagdo. Mas ha uma outra que é
importante referir!l... Nos estivemos em
Angola, em 2006. E essa visita foi das
coisas mais interessantes. Primeiro, pela
sua preparacao e, segundo, pelo impacto
que teve nas populagBes de Luanda,
Cachito e Catete, bem como de Benguela
e Lobito, os locais que visitamos. Para
Angola foram dez técnicos de saude. Dois
meédicos dentistas, técnicos de analises
clinicas, enfermeiros e fisioterapeutas.

Foi um més muito interessante! Como
hei de dizer... Exceto a médica dentista
que ja tinha muita experiéncia todos os
outros elementos tinham tirado o curso
hd dois ou trés anos. E devo dizer-vos
que cresceram muito naquele més...!
Cresceram muito porque o contacto com
as populagdes, com a alimentagdo, com
0 ambiente de Africa foi, antes de mais,
uma surpresa para eles. Sim-sim... Angola
marcou-nos muito...! Também porque
demos formacgdo e apareceram-nos
pessoas de todas as provincias. A nossa
deslocacdo realizou-se no ambito de um
protocolo com o Ministério da Saude do
Governo de Angola que pagou todas as
despesas de alojamento, de alimentacao
e de transporte. O Ministério da Saude
também destacou o Eng. Aleluia- uma
personalidade muito interessante- que
nos acompanhou sempre. E é evidente
que, a volta disso- nds estavamos |4

a dar formacdo e a fazer rastreios-
encontraram-se situagdes absolutamente
alarmantes porque, naquela altura, em
2006- hoje creio que estara muito melhor
- havia problemas de varia ordem na
area da Saude... L4 como ha cal... Mas |3,
mais, porque as populagBes vivem em
comunidades completamente diferentes
das nossas e, por conseguinte, o
ambiente é totalmente diferente. Mas foi
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muito interessante! Foi uma experiéncia
muito rica...! Para mim, pessoalmente, foi
muito-muito importante. Para as pessoas
que foram, porque cresceram muito.
Quem acompanhou o Projeto, tem, hoje,
uma visdo que dantes ndo tinha.

Quais os objetivos do Projeto

para essa viagem...?

De acordo com o protocolo elaborado,
dar formacdo nas areas da Medicina
Dentaria, Enfermagem, Fisioterapia e
Analises Clinicas. Foram constituidos
grupos organizados pelo Ministério da
Saude do Governo de Angola, para os
quais ddvamos formacdo, num edificio
para esse efeito. Por conseguinte,
tinhamos que preparar, durante a
noite, todo o material para as aulas
de formandos que ja eram recém-
licenciados, particularmente em Medicina
Dentaria e Enfermagem. Nos primeiros
quinze dias, demos essa formacao,
nos seguintes, fizemos rastreios as
populagdes nos diversos centros de
saude de Luanda, onde o Ministério da
Saude nos indicava. Um rastreio que
tinha cobertura jornalistica, quer da
radio, quer da televisdo locais. De facto,
foi uma experiéncia muito interessante
que ndo voltdmos a repetir porque,
entretanto, o Governo de Angola, por

razoes que desconhecemos ainda, nunca
mais nos voltou a contatar no sentido de
implementar o protocolo assinado e que
era muito ambicioso! ..Troca de alunos
que viriam para a Universidade Fernando
Pessoa, professores nossos que iriam
para |4 dar formacdo... mas, entretanto,
0 ministro da saude da altura saiu e julgo
que terd sido uma das razGes para o
protocolo ndo ter sido implementado...
Mas continuamos com uma boa relagdo
com o Governo de Angola e com o
Ministério da Saude e disponiveis para,
quando eles entenderem, voltarmos |a.
Devo referir que, no ambito da nossa
mutua colaboragdo, o Embaixador de
Angola visitou, em 2012, a Universidade e
ficou muito bem impressionado. Estamos
a espera que digam alguma coisa...

Houve dificuldades na implementacdo

do projeto em Angola?

As dificuldades que houve foram de
ordem organizativa porque o Ministério
da Saude de Angola ndo tinha uma
perce¢do muito concreta do proveito que
podiam ter da equipa que foi. Foram dois
dias de trabalho intensivo, com a Diretora
Geral da Saude, em que, inclusive,
alteramos o programa que eles tinham
previsto, adaptando-o a equipa. Corrigido
isso, encontramos as dificuldades normais
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de estar em Africa... Encontrdmos uma
desorganizagdo muitissimo grande e,

por conseguinte, tivemos que ter muita
paciéncia. Ndo nos podemos esquecer
que estavamos a lidar com uma cultura
diferente e, por isso, pessoas diferentes,
necessidades diferentes... até mesmo

na linguagem clinica utilizada, para eles,
havia uma certa novidade... Mas isso
também ndo deixa de ser interessante! E
eles aproveitaram muito, tanto assim que,
nos anos seguintes, quando vieram ca a
congressos de Medicina Dentaria, vieram
mesmo aqui a UFP visitar-nos e agradecer
porque eles aprenderam muito naquele
més que estiveram connosco.

Quais as memdrias e as vivéncias que

guarda para sempre?

Nos tivemos fins de semana
interessantes. Durante um més, a Unica
disponibilidade que tinhamos era o
sabado e o domingo, e o Ministério
da Saude colocou a nossa disposicdo
uma carrinha, com motorista, para
irmos visitar, sobretudo, os arredores
de Luanda, Catete e Cachito. Ir a
uma fazenda e aquelas herdades
grandes africanas, que sdo coisas
muito interessantes... Num desses
fins de semana aconteceu uma coisa
engracada... Engracada, mas com alguma

preocupacao, principalmente para mim
que tinha a meu cargo a responsabilidade
de 10 pessoas... E que, nesse dia, o
motorista resolveu levar-nos a uma praia
préxima de Catete e, de certo modo,
pegou na carrinha e entrou pela praia
dentro... A carrinha ficou enterrada na
areia e 0 homem ndo a conseguia tirar
dalil... Havia muitos negros a volta da
praia e eu pedi se poderiam vir ajudar a
tird-la. E vieram!... Vieram ajudar, mas
eu desconhecia os habitos e o motorista
poderia ter-nos avisado disso!... Quando
eles conseguem tirar a carrinha da praia
e poO-la transitavel, o motorista pde-

se em movimento e hd uma série de
individuos que se aproxima da carrinha,
com pedras, e blogueiam o veiculo

de modo a que ndo conseguissemos
avancar! Bom... Naturalmente fiquei
apreensivo com aquilo e perguntei: ‘O
que é que se passa aqui?!” e o motorista
disse: ‘Ahl... E necessario gratifica-los!
Esqueci-me de dizer isso!’... E s6 com
uma gratificagdo é que nds saimos dali!
Cinco dodlares, dez ddlares... jd nem me
recordo quanto € que dei para sairmos
daquela situacdo que foi criada pelo
motorista, que também era negro e

que sabia os habitos daquela gente

pelo que poderia ter avisado, sendo
poderia ter havido ali um incidente...
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Foi uma situacdo desagradavel. Tudo

o resto foi muito agradavel. Lobito é
muito bonito, Benguela é muito bonita-
recomendo a quem ndo conhecer!- tem
praias fabulosas um ambiente bastante
agradavel. Nés fomos |4, como digo,

em turismo, nesses fins de semana,
proporcionado pelo Ministério da Saude,
na companhia do Eng. Aleluia... Foi, foi
muito marcante na minha e na vida das
pessoas que me acompanharam.

Uma vez que estamos a falar de
uma populagdo com necessidades
diferentes, houve algum cuidado
especial ao recrutar a equipa?
Ora bem, o cuidado que houve
foi premiar um pouco as pessoas
que, ao longo dos anos, deram ao
Projeto muito do que tem, hoje. Foi
apresentada uma lista de voluntarios
porque, obviamente, ninguém as
obrigou a estar um més fora do
pais...! No fundo, era um prémio
para os gratificar pelo tempo que
deram ao PASOP como alunos e,
depois, como licenciados. Eles
iam la sem ganhar dinheiro, mas
também iam gratuitamente. Ndo
obstante, ndo deixaria de ser uma
oportunidade de conhecer outro
pais, ainda por cima, sendo africano,

de origem portuguesa e que todos
gostariam de conhecer. Como tal, néo foi
nada dificil para essas pessoas aceitarem,
de livre e espontanea vontade, o convite
que lhes foi feito.

Como avalia o impacto que o Projeto

teve em Angola?

A populacdo aderiu em massa. Para
além disso, os jornais, bem como as
radios locais fizeram reportagens sobre
nos, nas quais foram ouvidas varias
pessoas. Se for ao sitio da UFP- mais
concretamente ao PASOP- verd Id um




filme onde podera ‘beber’ um pouco da
informacdo do que |a se passou. Inclusive,
foi feita uma reportagem da RTP- com o
correspondente deste canal, em Angola-
contendo imagens e depoimentos do que
foi feito e do interesse das pessoas na
nossa atividade.

Que outras viagens poderd o PASOP

vir a realizar?

Ambicdes temos muitas.
Possibilidades... menos, com certeza.
Neste momento, julgo que é dificil.
Exceto Angola, poderiamos pensar em
paises africanos como Guiné, Cabo
Verde ou Mocambique. Mas é dificil
porque o custo seria muito elevado para
guem nos convidasse. Por outro lado,

a disponibilidade do PASOP esta, neste
momento, muito mais virada para o palis
e para a colaboracdo com o Hospital-
Escola UFP, que foi inaugurado ha pouco
tempo. Ja tivemos e iremos continuar

a ter uma colaboragdo muito estreita
com esta entidade através de rastreios
as populagdes de Gondomar, para que

a nossa base de dados seja aumentada
por essa via, de modo a que, quando

se dirigirem a este Hospital, possam

ja estar descritas, quer a nivel da sua
identidade, quer a nivel de patologias
registadas anteriormente. Estamos,

portanto, muito focados no pais. No

que toca a parte internacional, tivemos
duas experiéncias: Angola e Espanha,

na Corunha, mais concretamente.

Nesta ultima, numa colaboracdo muito
interessante com a Fundacado Paideia,
fizemos um rastreio a populacdo, durante
dois dias. Contudo, ndo foi possivel
alargar esse periodo devido ao alto valor
das despesas. Ndo esquecamos que o
Projeto € apoiado por patrocinadores e,
assim sendo, sé havendo patrocinadores
que nos oferecam essa possibilidade de
ir ao estrangeiro é que nés o poderemos
fazer... Dentro de Portugal, ha que referir
uma experiéncia interessantissima que
se passou em Campo Maior, na sede da
Delta Cafés. Estivemos |4 durante uma
semana. O protocolo foi uma iniciativa
nossa, ndo obstante, a Delta deu-nos

um acolhimento excecional. Fomos
acarinhados pelo Sr. Comendador Rui
Nabeiro, pela sua esposa e pelo seu
grupo e estdvamos constantemente
acompanhados pela Dr2 Dionisia. Ha
que referir que, durante dois anos,

foi um apoiante importantissimo,
continuando a apoiar o PASOP noutras
circunstancias. Foi, contudo, uma semana
muitissimo intensa porque eles tém, na
sua organizacao, cerca de oitocentos
trabalhadores e nds rastreamos todos os
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operarios e administrativos... Para além
disso, no ultimo dia, em colaboracdo

com a Camara Municipal de Campo
Maior, fizemos um rastreio a populacdo
local. Estas situagGes sdo exemplos
interessantes de Solidariedade Social

nas quais o PASOP interveio nacional e
internacionalmente. E com frutos. Temos
informacdo de que, nas populagbes por
nos rastreadas, as patologias encontradas
foram posteriormente tratadas, facto que
se deve, na sua origem, a agao do PASOP.

Qual é a adesdo do publico

relativamente a este Projeto?

E muito grande! N&s fazemos cerca de
80 rastreios por dia, em cada valéncia, o
que corresponde a 320 rastreios diarios.
E aderem porqué? Porque é gratuito,
€ importante sublinhar isso, uma vez
que este é um fator que facilita muito a
adesdo das pessoas, como é evidente.
Além disso, é sempre uma novidade ver
uma Universidade em movimento, uma
clinica que as procura e que vai até elas,
tal como fizemos nas ruas do Porto, em
Ramalde, Paranhos e outras freguesias
que nos convidaram. Ja percorremos
0s 10 concelhos do distrito de Viana do
Castelo, por completo. Temos inimeros
pedidos para ir a diversos locais e, por
conseguinte, vamos fazendo a nossa

sele¢do, pois ndo podemos ir a todo
lado. Vamos também procurando
selecionar algumas empresas que nos
possam ajudar, de modo a que o Projeto
seja exequivel e se mantenha gratuito.
Eu julgo que a Universidade Fernando
Pessoa, através do PASOP e ao longo
destes 10 anos, ganhou um impacto
ainda maior, que fez com que as pessoas
conhecessem um pouco melhor esta
Instituicdo. E sabido que a UFP, com 20
anos de existéncia, conta com critérios
de qualidade muitissimo elevados. Ndo
obstante, o PASOP leva a mensagem mais
além. Havia pessoas de Campo Maior,
Evora, Beja, Setlbal, entre outras que,
por questBes geograficas, ndo conheciam
a nossa Universidade e que passaram a
conhecé-la, gracas a nés. O nome da UFP
sai em movimento- o seu logdtipo esta
presente na clinica ambulatdria- e isso é
de uma importancia extraordinaria.

Existe um publico para o PASOP?

O publico-alvo principal sdo as
criangas e os mais idosos, isto desde a
génese do Projeto. No que diz respeito
as criangas, damos uma aten¢do muito
especial, em termos pedagdgicos, na area
da Terapéutica da Fala e da Medicina
Dentdria. Criar habitos de higiene oral nos
mais novos é absolutamente essencial.
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Encontramos muitos casos de idosos, por
nos visitados, que ja ndo possuiam dentes
porque, ao longo dos anos, ndo cuidaram
da sua saude oral, por razbes econdmicas
ou de falta de informacdo, muitas vezes,
desde a infancia. A Terapéutica da Fala

€ também muito importante na medida
em que podem ser detetadas situacdes
que, de outra forma, ndo o seriam por
pessoas ndo especializadas na area.

O insucesso escolar advém de vdrias
causas, sendo os problemas associados a
dislexia, uma delas. As criancas escrevem
como falam, por conseguinte, se alguma
tiver uma deficiéncia auditiva ou outra,
sé um terapeuta da fala é que as pode
detetar. O Projeto aposta muito nisso.

No que diz respeito as populactes
adultas e idosas, apostamos muito no
diagndstico: colesterol, diabetes, tensdo
arterial e osteoporose, sobretudo.

Ndo esquecamos que sdo populacdes
que tém tendéncia para a queda e,
portanto, se lhes dermos uma informacéo
antecipada do seu estado de salde, as
pessoas poderdo, por exemplo no caso
da Osteoporose, agir preventivamente
através da alimentagédo, do exercicio
fisico, de modo a minorarem os perigos
dessa doenca.

De que forma € que se dinamiza um

projeto como o PASOP?

Este Projeto é dinamizado de varias
formas. Vou-lhe dar um exemplo muito
concreto... A preocupacdo em angariar
recursos financeiros é uma tarefa
permanente e, ha dias, lembrei-me de,
através da Internet, procurar informacdes
sobre o Dubai. Procurei saber o numero
da embaixada portuguesa- que, por
acaso, € um consulado- para que me
pudessem fornecer informagdes sobre
como obter contactos de instituicdes
que pudessem apoiar o PASOP. O
consulado enviou-me, por e-mail, varios
contactos. Telefonei para um deles e
atendeu-me a dona de um restaurante
local, que me disse: “Sim senhora, que
surpresa agradavel. Envie um e-mail para
o0 meu marido sobre o vosso Projeto,
porque ndés aqui, no Dubai, temos uma
comunidade portuguesa bastante grande
e vamos tentar dinamiza-la de modo
a poder apoiar-vos de uma forma que
ainda ndo sabemos como, mas sera
financeira, certamente”. Portanto, tem
aqui um exemplo muito concreto!... Ha
pouco, quando tive que interromper
esta entrevista, a SONAE estava-me a
ligar para marcar uma reunido com os
seus responsaveis, de modo a podermos
elaborar um protocolo de colaboragdo
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e de cooperagdo com o Projeto. Sdo
estas e outras situagdes... Passo muito
do meu tempo a organizar as atividades
do Projeto, mas também a tratar da sua
sustentabilidade financeira.

Os patrocinadores tém, entdo, uma

importancia vital no PASOP?

Total. Completa! S&o eles que tornam
o Projeto exequivel. O PASOP s6 o pode
ser se tiver meios financeiros. Com
certeza que no dia em que nao tiver
meios, a Fundacdo Fernando Pessoa
estara disponivel para o financiar.
No entanto, procuro que assim ndo
seja. Tento que se financie através de
meios proprios, captando-os através
de patrocinadores, sensibilizando-os
para o que fazemos, para estas acdes
que desenvolvemos no terreno. Sé
assim é que podemos desenvolver a tal
Solidariedade Social. E as empresas que
estiverem disponiveis para nos ajudar- e

algumas estdo- terdo também o conforto

e consciéncia de pertencerem a um
Projeto com esta envergadura sentindo-
se certamente satisfeitos por dar o seu
contributo para esta causa.

Que ideologia faz mover o PASOP?
Quais sdo os objetivos?
Bom, falando em ideologia,

poderiamos entrar, aqui, numa questdo
politica, mas eu ndo o farei por razées
Obvias. Mas ndo, o Projeto ndo tem
ideologia. Tem objetivos: a parte
pedagodgica e a parte social. Na parte
pedagodgica, foi criada uma comissdo
coordenadora cientifica que, para além
de acompanhar o Projeto cientificamente,
também seleciona os alunos para as
saidas. Medicina Dentaria funciona

sempre com dois alunos, das restantes
areas vem um aluno por valéncia. Esses
alunos sdo integrados no Projeto. E-lhes
apresentado o Coordenador de cada




valéncia, todos eles ex-licenciados na
UFP. E sdo eles que, supervisionados pelo
respetivo Coordenador, fazem a recolha e
diagnostico, no terreno. Ao Coordenador
cabe-lhe corrigir o aluno, se assim for
necessario, e falar com as pessoas,
dando-lhes a informagéo oficial clinica.
Os alunos tém, portanto, a possibilidade
de ter uma experiéncia diferente das
aulas, pois, normalmente, eles treinam
entre eles e ndo com pessoas diferentes,
de vdrias faixas etdrias e camadas
sociais, pelo que podem captar vivéncias
realmente extraordindrias. Por exemplo,
no apoio aos peregrinos de Fatima, que
é feito todos os anos... Nés partimos de
madrugada e solicitamos sempre a GNR
local para nos acompanhar. Vao sempre
dois batedores connosco até Fatima.
Instalamo-nos no espago que nos é
dedicado, integrados na protecdo civil,
sendo ai que apoiamos os peregrinos.

A experiéncia dos alunos das diversas
valéncias é de um enriquecimento
enorme, pois encontram pessoas que
andam 30, 40 e até 50 quilémetros por
dia e vém- o termo é um pouco forte...

- desfeitos. E af que entra a Fisioterapia...
As massagens, o cuidado dos pés que
chegam cheios de bolhas... Ora, isto é de
grande importancia. Para quem |3 esta

e vive aquele acontecimento, sai de 13

gratificado- tanto nds como os pacientes.
Além de termos praticado o bem, o
PASOP deixou uma marca nas pessoas,
pois houve alguém que se disponibilizou
para lhes tratar dos seus problemas e
das suas dores. Como tal, através de
informacgdes que os alunos me passam,
eles ndo tomam a sua passagem pelo
PASOP meramente como uma mais-
valia para o curriculo, mas também
como uma fase de vivéncias intensas e
extraordinarias.

Podemos entdo dizer que este

Projeto contribui para a formacao

pessoal dos alunos...

Sim, contribui, de certo modo.
Contribui, em primeiro lugar, na
pedagogia e pratica, aplicadas para a
evolucdo dos alunos. No que diz respeito
ao seu crescimento e maturidade, eles
recolhem impressdes diferentes daquelas
que tém no dia a dia, sem duvida que
sim! Os alunos que passaram e que
passarem pelo PASOP- ndo podem passar
todos, por razdes ébvias- sentir-se-do
num patamar diferente do que tinham:
ha, portanto, uma melhoria. Eu posso
referir casos de ex-alunos, ja licenciados,
gue nos vém visitar para procurar saber
como é que o Projeto esta a correr e
isso, para mim, como gestor do PASOP,
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é gratificante, precisamente por ter
contribuido para a sua evolugdo. Quanto
a Universidade, também penso que seja
importante, na medida em que tem ao
seu servico um Projeto que prolonga o
ensino que é efetuado na drea da Saude.

Qual serd o maior sucesso do PASOP?

A sua existéncia. E esse o éxito do
Projeto. Se ndo existisse, ndo haveria
sucesso. Portanto, o sucesso do PASOP
€ a sua permanéncia, o deambular
pelo pais, procurando contribuir para
que a saude publica dos portugueses
seja melhorada. Nés ndo temos apoios
estatais. Nunca tivemos nem os vamos
ter. Este é um Projeto de uma instituicdo
privada que é também apoiado por
entidades privadas. No entanto, ha aqui
uma certa ironia, uma vez que, sendo nods
uma instituicdo privada, ndo deixamos de
apoiar instituigdes publicas, como escolas
e lares, ligados a Seguranca Social... O
Projeto ndo faz nenhuma diferenciagao
ou sele¢do: nés vamos onde nos
convidarem- desde que possamos ir.

Pegando nessa ironia... Ndo considera
estranho que um projeto como o
PASOP tenha sido desenvolvido por
uma instituicdo privada?

No nosso pais tudo é possivel... Se os

responsaveis governamentais pensassem
um pouco mais na saude publica, com
certeza que as instituicdes estatais teriam
também lancado um projeto deste tipo.
Eu vou referir uma situacdo, sem falar
em nomes, mas baseado em factos...
Aquando do infcio do PASOP houve um
Secretario de Estado da Saude que nos
disse: “Vocés ndo fagam isso! Isso vai
contribuir para que o Servico Nacional de
Saude gaste mais dinheiro...”. Eu estava
com o senhor Reitor e nds perguntamos:
“Como assim?..” ao que ele nos
respondeu: “Quanto mais diagnosticos
fizerem, mais estardo a contribuir,

de certo modo, para as despesas na
Saude...”. Repare no ponto de vista de um
governante sobre esta matéria, naquela
altura. Eu julgo que essa pessoa- ou essas
pessoas- que tinham essa convicgao,
hoje, devem ter revisto a sua opinido,

na medida em que o PASOP tem criado
condic¢des que a Saude Publica ndo

tinha. Um exemplo muito concreto: no
concelho de Ponte de Lima, a populagdo
vive, maioritariamente, num meio rural,
como tal, muitos nunca tinham feito
analises clinicas. Neste sentido, o Projeto
tem contribuido para que as pessoas
despertem para a melhoria do seu estado
de saude. Portanto, ndo deixando de

ser importante para a UFP, um projeto
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como o PASOP pesa muito na saude das
populagdes.

Que outras valéncias poderia abarcar

este Projeto?

Neste momento, vai ser incorporada
a Nutricdo, que é uma area importante.
Talvez ndo fosse despiciente a Psicologia,
mas para tal, terlamos que direcionar o
Projeto de outra forma... Assim, neste
momento, a valéncia mais proxima da
atividade que estamos a desenvolver
julgo que é a Nutricdo e é com eles que
iremos trabalhar futuramente.

Apos estes dez anos, que balango faz
do percurso que ja foi trilhado?
Otimo! E um balango muito positivo,
sem colocar de lado as dificuldades que
se encontraram e que se encontram
todos os dias. Mas é sempre gratificante.
O que digo é pessoal: ndo tem apenas
que ver com o PASOP, tem também
que ver comigo. Estar inserido num
projeto que tem como objetivo ajudar
as pessoas s6 nos engrandece, s nos
torna mais solidarios com as populacoes,
mais conscientes do verdadeiro modo
como os portugueses vivem... Hoje,
eu sou diferente de quando comecei.
O contacto com estas realidades que
fomos vivendo ao longo destes dez

anos, com as populages, empresas,
instituicBes, alunos, professores... para
mim foi muitissimo enriquecedor. As
vezes digo, por brincadeira, que tirei
varias licenciaturas aqui dentro. O
contato com uma empresa, ou com um
empresario, mesmo que nos diga que
ndo- que sdo a maioria...- serve sempre
como licdo para aprimorar os contatos
que fazemos posteriormente. Nos ndo
podemos desistir perante os ‘ndos’

que recebemos. Devemos continuar

e avancar, indo a procura de outras
oportunidades. Este é o meu lema:
‘parar ndo vale a pena’. Eu digo sempre
que desistir é para os fracos. Ndo me
considero um individuo muito forte, mas
tenho convicgGes, essas sim, muito fortes
- ndo sou teimoso, sou determinado.
Para gerir um projeto destes, as pessoas
devem ter disponibilidade interior para o
desenvolver e estar preparadas para os
‘ndos’, para os comentarios depreciativos
e para as injusticas que vao acontecendo.
Ao longo destes dez anos tém acontecido
situagdes dessas e, por conseguinte,

se a primeira contrariedade eu tivesse
desistido, o Projeto ou ndo existiria ou
poderia talvez até existir, através de

uma pessoa que me substituisse e que

o tivesse conseguido em circunstancias
quica diferentes e melhores. Mas esta
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€ a minha realidade. Este Projeto tem
muito de pessoal, uma entrega bastante
grande pois, se assim nao for, os projetos
nao avancam! Com as dificuldades
burocraticas que temos no pais, com

a falta de sensibilidade de muitos

em colaborar com um projeto desta
dimensao, so é possivel continuar com a
nossa causa sendo muito determinados
e, por que ndo, teimosos...

Como referiu, este Projeto é imparavel.

Onde estara daqui a dez anos?

Imagino-o melhor e com mais
maturidade. Quem sabe com outra
determinacdo e até mesmo com outra
disposicdo! O Projeto sofre um processo
de evolugdo constante e, como tal,
ndo posso prever, honestamente, o
que vai acontecer. A Unica coisa que
posso dizer é que vamos procurar
melhora-lo diariamente e atingir os
objetivos: projetar e dar a conhecer a
UFP no exterior, ainda mais agora com o
Hospital-Escola, tornando-o ainda mais
conhecido e fazer com que os alunos
desta instituicdo que colaboram com
o PASOP saiam daqui mais preparados
para o mercado de trabalho que os
espera, onde as dificuldades sdo muitas,
mas para as quais, a experiéncia que
ganharam com a participacdo no PASOP

podera ajudar a ultrapassar. Quando
este projeto foi pensado, também foram
criadas muitas expetativas, no sentido de
aumentar a visibilidade desta Instituicao
e de satisfazer, de certo modo, a trilogia
alunos, professores/colaboradores e as
pessoas rastreadas, que acabam por




ser as mais beneficiadas. Ndo obstante,
o beneficio é global: para os alunos,
pela experiéncia que adquirem e para a

Universidade, que colhe mais visibilidade.

Eu sinto-me realizado e muito feliz por
pertencer a esta comunidade pessoana.
Para mim, a minha integragdo foi uma
surpresa muito grande... Fico muito
grato ao professor Salvato Trigo por

se ter lembrado e por ter confiado em
mim para levar avante este projeto que
€ muito dele... O que fiz foi materializar
as ideias que preconizava. Hoje, este

€ um projeto-bandeira que, dentro da
Universidade Fernando Pessoa, tem
alicerces muito profundos e muito
préprios e partir do qual todos colherdo
beneficios no futuro, com certezal

Para finalizar, o que o motiva, ainda

hoje, para vir trabalhar?

Pois... A resposta é muito simples:
¢ fazer parte de um projeto conforme
a minha natureza, de que gosto, que
desenvolvi, que adaptei e ao qual dei e
sempre darei todo o meu contributo,
quer na area da Gestdo, quer a nivel dos
conhecimentos que ao longo dos anos
fui adquirindo. Portanto, o que este
projeto precisa é que o acarinhem, que o
protejam e que criem condicBes para ele
continuar. Neste momento, cabe-me a

mim levar a cabo a missdo deste Projeto
e ca estou eu para o fazer com toda a
forca e toda a vontade. Acreditem que,
muitas vezes, nos sentimos um pouco
desmotivados, muito por causa dos ‘ndos’
que vamos recebendo... Mas temos que
esquecer isso e avangar! Devemo-nos
sempre lembrar dos que estdo |4 fora,
que carecem do nNOsso apoio e que
precisam de nds. Por conseguinte, se 0 A
ndo dd, nem o B, nem o C, tera que ser
alguéml!... E temo-lo conseguido, pelo
gue espero que assim continue. O PASOP
€ imparavel e ca estamos nds para lhe dar
todo o apoio!...
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Andreia Paixao Macedo, Administrativa
por Daniela Oliveira

“..a experiéncia humana é
um dos grandes sucessos...”

Embora trabalhe entre quatro paredes, Andreia Macedo deu-nos a conhecer como
é viver o Projeto sem sair do gabinete. Segura nas palavras e feliz pelos sucessos,
foi com a maior facilidade que nos envolveu numa conversa em que a sua enorme
paixao pelo PASOP foi rapidamente revelada...

Como chegou ao Projeto...? mais extraordindrios que existe. E um
Cheguei a Universidade e ao PASOP em  projeto pedagdgico. E um projeto de
2004 e, curiosamente, em janeiro: o més  solidariedade e responsabilidade social.
em que o Projeto, oficialmente, fazia um No fundo é um projeto incomparavel e

ano e inaugurava a segunda unidade. extremamente completo, porque todos,
quer a Gestdo, quer os Colaboradores,
E o que é para si, 0 PASOP? quer os alunos... todos aprendemos
Bem, para mim, é um dos projetos muito com o PASOP.
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um Projeto desta dimensdo?

Com muito trabalho! Mas sédo
essenciais os Patrocinadores e um bom
espirito de equipa. Os patrocinadores,
porque o PASOP é um projeto gratuito
as populagdes e vive de patrocinios quer
sejam monetarios quer em géneros como
escovas, pastas dentifricas... Também
muito importante é o espirito de equipa,
que acaba por ser a esséncia do PASOP...
Apesar de todos os colaboradores serem
licenciados pela UFP, é fundamental que
tenham esta caracteristica, sendo, é dificil
integrarem-se.

J Da sua experiéncia, como se dinamiza

Em termos de funcionamento, como

se define o calenddrio do PASOP?

Agendamos rastreios com instituicBes
protocoladas com o Projeto, quase de um
ano para o outro. Como, por exemplo, o
Holmes Place e patrocinadores como o
Grupo Nabeiro. Depois, agendamos com
escolas, instituicdes e empresas que, por
e-mail ou por telefone, solicitam a nossa
colaboracdo e, por ordem de chegada,
vamos respondendo, dentro do possivel...
Pedagogicamente, o PASOP efetua
rastreios duas vezes por semana: tergas
e quintas-feiras. Os alunos das diversas
valéncias sdo destacados e vdo com
PASOP, sempre supervisionados pelos

nossos Colaboradores. Mas o PASOP
também participa em outros eventos,
muitas vezes, ao fim de semana. Por isso,
o calenddrio do PASOP é muito flexivel.

E a agenda dos colaboradores?

Inicialmente ndo era facil, mas a partir
do momento em que o PASOP comegou a
recrutar ex-alunos tornou-se muito mais
simples. Como ja mencionei, o PASOP
tem um excelente espirito de equipa e
quando os colaboradores comegam a
trabalhar connosco ficam definidas as
suas disponibilidades. O que acontece?
Eu sei, a partida, que as tergas-feiras
conto com alguns colaboradores, as
quintas, conto com outros e, nos fins de
semana, também é facil agilizar. Somos
uma equipa, por isso acaba por ser mais
simples...

Como é escolhido o local onde vdo

prestar o vosso servico?

Tentamos prioritariamente responder
a pedidos de escolas e instituicdes mais
carenciadas. Contudo, nunca deixamos
de responder pedidos de quem quer que
seja. A Unica dificuldade é responder
positivamente a todos no mesmo
ano letivo. Por isso, é normal alguns
transitarem para o letivo seguinte.
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gue o PASOP participou?

Para mim, em particular, foi o Euro
2004. Apesar de estar nos bastidores, o
Euro significou muito porque, para além
de ter sido o primeiro grande evento que
organizei, foi uma forma de conhecer a
dimensdo do projeto e aproximar-me da
equipa. A clinica foi a vérias cidades e o
Projeto teve uma dimensdo mediatica
incrivel. O PASOP ja participou em varios
eventos, mas o sentimento de ver as
noticias quer em jornal quer na TV pela,
primeira vez, foi Unico!

J Para si, quais 0s principais eventos em

entrou para o PASOP?

As memorias sdo muitas. O PASOP
tinha uma equipa pequena. Um Médico
e uma Terapeuta da Fala. Os inquéritos
eram feitos em papel e os rastreios
concentravam-se no Concelho de Ponte
de Lima. O PASOP evoluiu e muito! Mas
relembro tudo com muita alegria. E
gratificante olhar para tras e ver o quanto
0 PASOP cresceu. E melhor ainda é ter
acompanhado toda esta evolucdo. Todos
0s anos ha experiéncias novas. Primeiro,
porque ha eventos completamente
diferentes. E um trabalho que faco com
muito gosto, em especial quando vamos
a rastreios em escolas e instituicdes que

J Que memédrias tem do periodo em que

eu sei, a partida, pelos pedidos que nos
enviam, que tém caréncias. E & muito
bom ver que os Colaboradores também
sdo sensibilizados por isso. Depois, a mim,
0 que me toca mais sdo os resultados
finais... Depois dos rastreios ouco o que
aconteceu, o que fizeram, como é que

as pessoas corresponderam... E como eu
tenho acesso aos dados que resultaram
dos rastreios, toca-me ainda mais, porque
consigo ter uma visdo de uma realidade
que, se ndo fosse o Projeto, ndo tinha.

Salvam-se vidas no PASOP? Que nos
diz sobre a importancia deste Projeto
no terreno?

A prevencao salva vidas! Por isso,
pode-se dizer que o PASOP salva vidas.
Porqué? Porque, muitas vezes, as pessoas
nao tém a nog¢do de como esta a sua
salde. Por exemplo, ainda encontramos
pessoas que nunca foram ao dentista
ou que ndo sabem que tém o colesterol
elevadissimo. Apesar de o PASOP ndo
efetuar tratamentos, ele vai muito além
de apenas efetuar rastreios. Incentiva
a tratar da saude. Aconselha, explica...
importa-se genuinamente com cada
pessoa que decida efetuar qualquer tipo
de rastreio.
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Como é um dia nos bastidores?

E dificil explicar... Um dia nos
bastidores é ter muitos pedidos a chegar
por e-mail, por telefone; é organizar
e gerir o plano de atividades durante
0 ano letivo. Gerir a base de dados,
ou seja, toda a informacdo referente
a cada rastreio tem de ser inserida
para que os colaboradores possam,
através do tablet, aceder a toda essa
informacdo e preencherem os respetivos
inquéritos. Apds os rastreios é necessario
enviar para as Instituicdes, com toda
a confidencialidade, os registos de
ocorréncias a fim de serem entregues
a cada utente... Também aspetos da
parte financeira do Projeto: o que se
gasta, 0 que se recebe, nds temos pleno
controlo. Incluindo todo o material que
existe no armazém. A gestdo dos alunos,
as respetivas coordenagBes enviam-nos
uma lista de todos os alunos que estdo
destacados por valéncias e é necessario
informa-los dos dias em que vao e,
se surgir algum imprevisto desmarca-
los. Para além disso, internamente
divulgamos todas as nossas saidas. Ndo
sdo dias rotineiros. No fundo, tudo que
envolve a organizagdo, planeamento
e gestdo é um dia nos bastidores do
Projeto!

E quais sao as principais que questdes
que tém que ser tratadas antes da
equipa se deslocar?

A nossa preocupacao é perceber que
valéncias a Instituicdo necessita. Depois,
dependendo das valéncias que necessitar,
temos que tratar de toda a logistica. Por
exemplo, se for a valéncia da Terapéutica
da Fala é necessdrio sempre uma sala a
parte para a terapeuta fazer os rastreios,
porque os testes que ela apresenta ndo
podem estar num meio onde tenha muito
barulho, por isso, estd fora de questdo
esta valéncia ndo estar num ambiente
de siléncio. Depois, as Analises Clinicas,
também necessitam de uma sala com
mesa e com cadeiras. Toda a logistica
tem de ser tratada com cada instituigdo
ou com cada escola. Também temos
sempre a preocupacao em relagdo a
nossa clinica, principalmente, devido ao
seu tamanho e altura do solo. Parecem
pormenores sem importancia, mas que
podem impedir a realizagdo de uma agdo
de rastreio. Também tentamos sempre
organizar a possibilidade do grupo
almocar na propria instituicdo, ou o mais
perto possivel, para ndo perdermos muito
tempo, de forma a efetuarmos o maior
numero de rastreios. Na véspera do
rastreio ha sempre alguma agilidade para
tentar resolver os detalhes, de modo a
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que, no dia, tudo corra bem. Mas, mesmo
assim, estamos sempre em contacto. Eu,
o Sr. Vasconcelos e o Sr. Jacinto somos um
trio unido e muito funcional, mesmo a
distancial...

Como é constituida a equipa?
Podemos dividi-la em trés partes:
a Gestdo, os Colaboradores e os
Coordenadores. Na Gestdo estd o gestor
o Sr. Jacinto Durdes, estou eu e o Sr.
Vasconcelos que além de motorista
representa a gestdo no terreno.
Os nossos Colaboradores, com
a colaboragdo dos respetivos
Coordenadores, sdo selecionados
pelo PASOP. Todos sdo licenciados
pela UFP e, enquanto alunos,
tiveram uma participagao ativa
no PASOP. Como o PASOP é um
projeto pedagogico, cada valéncia
tem um Coordenador, ou seja, um
docente responsavel por destacar
alunos para acompanharem o
PASOP. Fazem isso por enviarem
para o PASOP, no inicio de cada
semestre, as respetivas listagens.
Assim, tem de existir uma relagdo
entre 0s nossos Colaboradores
e Coordenadores para que
pedagdgica e cientificamente,
tudo corra a 100%. Essa ligagdo

estreita entre todos existe e funciona
muito bem. Alguns exemplos, 0s nossos
Colaboradores avaliam os alunos e,
depois, essa avaliacdo é enviada para

os Coordenadores. Todos os inquéritos
foram elaborados em conjunto. A prépria
base de dados e mesmo apresentagbes
ou posters, também.

Existem alguns entraves na
organizagdo de uma saida do PASOP?
Entraves? Ndo ha muitos entraves.




No inicio havia, mas eu ndo gosto de
chamar entraves porque onde houver
comunicacdo tudo se resolve. As vezes,
podia haver uma dificuldade aqui ou

ali em relacdo a uma valéncia ou, por
exemplo, havia muitas instituicdes que
nao entendiam muito bem como é que
funcionava o rastreio de Terapia da Fala.
Muitos pensavam que era uma valéncia
so para criangas. Na verdade, a valéncia
da Terapéutica da Fala também abrange
idosos, por isso, as colegas terapeutas
também podem ir a lares e ajudam
bastante, nesse sentido. Agora, ndo
chamo entraves. Alguma dificuldade que
surja ali ou aqui, nés também tentamos
resolver.

Que peripécias nos pode contar dos
bastidores?
N3o sei, sdo tantas!...

...as mais marcantes...

Bem, a mais marcante, penso que foi
organizac¢do para a visita a Angola porque,
apesar do Sr. Jacinto ter feito uma viagem
anterior a fim de tentar planear a ida do
PASOP, foi a organizagdo mais trabalhosa
que nos tivemos. A prépria organizagao
da equipa. A dificuldade de comunicacgao.
Todos os requisitos exigidos para a
viagem de cada membro da equipa.

E dificil de explicar porque sé quem
presenciou consegue sentir e relembrar
0 quanto stressante, imprevisivel e
incomparavel foi a organizacdo do PASOP
em Angola.

Quiais foram os locais onde a carrinha

ndo chegou e gostaria de chegar?

N&o sei... J& fomos a varios sitios.
Percorremos varios quilémetros. Mas
acredito que o PASOP continuara por
muitos anos a aceitar e a viver novas
propostas. Independentemente do local,
o importante é o PASOP deslocar-se onde
necessitem dele.

Como foi implementar Angola?
Angola... Como disse, Angola foi
muito trabalhoso. Foi trabalhoso desde a
iniciativa em si, tanto que foi necessario
o Sr. Jacinto ir 14, pessoalmente,
para agilizar, chegar a acordos e ver,
exatamente, como é que as coisas
iriam funcionar. Depois, por causa da
distancia, das burocracias... Enfim, toda a
organizagdo em si, ndo foi nada facil.

E como foi gerir o Projeto de tao

longe...?

Também ndo foi facil, principalmente a
comunicacdo. Muitas vezes, chegdvamos
a fazé-lo por e-mail porque, por
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telefone, também ndo era facil. Primeiro,
eles tinham uma rotina muito rigida:
levantavam-se muito cedo e chegavam
ao hotel cansadissimos sendo que,
muitas das vezes, depois do jantar, ainda
tinham de preparar o dia seguinte, pois,
para além dos rastreios, também davam
formacdo. Por isso, o dia passava a correr!
E eu, que fiquei ca em representacdo da
equipa... Ndo foi nada facil saber como
as coisas estavam a acontecer... Agravado
pelo fato de que iamos recebendo a
informagdo aos bocadinhos! A pessoa
com quem mais falava era o Sr. Jacinto,
também para dar conhecer o que estava
a acontecer por ca. Mas, no fundo, s
tive a nogdo do que aconteceu realmente
quando eles chegaram.

Que memdrias mais marcantes guarda

dessa implementacdo?

No meu caso, que fiquei por c3, foi
fantdstico a organizacdo da equipa,
mesmo que ndo tenha sido nada facil. Os
meses que levamos a organizar Angola
pareceram uma semanal!... Chegamos
ao fim e dava a sensagdo que ainda
estdvamos a tentar resolver as coisas
a Ultima da hora... Mas foi bom ver o
entusiasmo das pessoas! Por um lado, o
entusiamo de irem, por outro, o receio
do que iam encontrar por |1a. Porque, no

fundo, s6 quando chegaram é que viram,
exatamente, o que é que iam fazer, qual a
realidade com que iriam contatar.

Uma das suas ferramentas € a base
de dados. Como funciona e como foi
desenvolvida?

A base de dados é um dos orgulhos
que tenho do Projeto. Porqué? Porque,
no inicio, quando cheguei, era tudo em
papel e, no fundo, ninguém dava muito
valor a esses inquéritos: eram dados
que acabavam por ficar parados e sem
qualquer utilidade. Ora, nds estarmos
numa Universidade e ndo aproveitar
dados que muitos pagam para ter acesso,
€ um crime! E eu e o Sr. Jacinto sempre
lutdmos contra isso. Tentdvamos, desde
ha muito tempo, criar uma base de
dados e, entretanto, surgiu a proposta
de a fazermos em colaboragdo com o
Eng. Antdnio Couto, funcionario da UFP,
que abragou o Projeto e a criagdo dessa
estrutura. Alids, penso que ele também
se apaixonou pelo PASOP e pelo que
ele pode fazer. Entdo, criou ndo sé a
base de dados, mas também a pdagina
em que trabalhamos. Nessa pagina, eu
coloco todas as saidas, coloco quem
vai e quantos alunos vdo. E, no fundo,
ndo soé a base de dados, mas também
toda a informacdo de que eu preciso
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e de que os colaboradores precisam

para trabalhar. Obviamente que, a base
de dados foi feita com a participacdo

dos nossos colaboradores porque eles

€ que estdo no terreno, e eles é que
sabem a melhor forma de fazer os
inquéritos... Alguns inquéritos tiveram
que ser bastante reformulados do papel,
para serem integrados. Mas também

foi muito importante a colaboragdo dos
coordenadores das licenciaturas para,
juntos, chegarem ao que seria o inquérito
ideal. Entretanto, isso também levou uma
grande mudanca: compramos tablets

e, agora, tudo é inserido, diretamente
online, por cada um deles. Deixdamos
totalmente o papel. Tudo isto foi um
grande avanco no Projeto.

Isso é recente entdo?

Esta a ser utilizada ha cerca de trés
anos. Entdo o que é que acontece? Fora
da Universidade, os colaboradores tém
acesso, por passwords, a nossa base
de dados e, cada um, no seu inquérito,
regista os dados. Cada pessoa que faz
rastreio sé necessita de dar os dados
de identificagdo uma vez, para que
estes figuem registados nos restantes
inquéritos. Preenchem os inquéritos de
cada valéncia e, no proprio dia, entrando
na base de dados, tenho acesso a toda a

informacdo dos rastreios efetuados! Ou
seja, quantas pessoas foram rastreadas
e que tipos de patologias foram
encontrados.

Para que servem esses dados?

O Eng. Antonio Couto conseguiu fazer
com que todos os dados aparecessem
em apenas um registo de ocorréncias.

O que é isso? Imagine. Nos vamos a

uma escola. Um aluno faz todos os
rastreios que sdo possiveis para a sua
idade. Entretanto, no fim do dia, ou no
dia seguinte, eu, ao entrar e procurar

os registos de ocorréncias daquele

dia, naquela escola, aparece-me uma
ficha com o nome de cada aluno e com
todo o tipo de patologias que foram
encontradas, em todas as valéncias. Ndo
sai como inicialmente, que era um registo
por valéncia, o que dificultava pois, se
alguém tivesse varias patologias, seria
necessario juntar trés ou quatro registos.
Agora ndo, sai uma ficha com o nome

da pessoa, em que descrimina todas

as patologias encontradas. Enviamos
esses registos as instituicdes, com toda

a confidencialidade que é exigivel. Mas,
de qualquer forma, nds enfatizamos bem
isso quando enviamos os registos, no
sentido de que essas instituicdes estao
responsabilizadas de entregar aqueles
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registos de ocorréncias as pessoas que mais de 123.000 rastreios. A valéncia que
foram rastreadas. Ndo podem usar consegue ter um maior numero é, sem
os dados para outro fim. No caso de duvida, a de Analises Clinicas. Porque é
serem alunos, nés enviamos sempre uma valéncia que, ao longo do tempo,
uma informacdo, e as escolas sabem, foi ficando cada vez mais rapida, muito
antecipadamente, que esses registos s6 devido as tecnologias que usamos: as
deverdo ser entregues aos respetivos maguinas que temos sdo muito rapidas
encarregados de educagdo. e eficazes. Todos os anos temos a
preocupacao de ver as calibracGes e,

Quanta informacgdo tem a base de quando necessario, trocar as maquinas.

dados e quais sdo as potencialidades

da mesma?

A base de dados, apesar de ndo
existir assim ha tanto tempo, ja tem
bastante informacdo que pode ser
usada de diversas formas. Essa é uma
segunda fase que ainda estamos a
tentar reestruturar. A nossa base
de dados tem muito potencial e 0
nosso objetivo é muito mais amplo.
A capacidade de ser usada pela
comunidade UFP, por exemplo, para
doutoramentos, para pesquisas...

A base de dados tem a capacidade
de cruzar dados, obter diversas
informacdes por idades, sexo,
concelhos, por valéncias...

Quantos rastreios ja fez o PASOP?
Ha alguma valéncia que seja mais
predominante?

Neste momento, j& efetuamos




Da sua experiéncia, o que falta ainda
fazer? Existem outras valéncias que
poderiam ser dinamizadas?

Ha sempre muito a fazer e espero
gue o PASOP ainda possa fazer muito
porque tem capacidade para isso. Eu
penso que surgirdo sempre propostas
de novas valéncias. Por exemplo,

a valéncia da Osteoporose nao é

assim tao antiga no Projeto. Foi uma
valéncia que foi integrada mais tarde.

E dbvio que nds temos que ter sempre
muito cuidado antes de integrar uma
valéncia, é necessario analisar quais os
riscos que corremos. Acima de tudo,
nestas avaliag®es, nunca esquecemos
que estamos |4 fora a representar a
Universidade e que, simplesmente, ndo
podemos correr riscos! Nos temos que
ter plena confiancga nos resultados que
as maquinas nos déo. Por outro lado, os
nossos rastreios sdo praticos e rapidos.
Neste momento, estamos a iniciar a

colaboragdo com as Ciéncias de Nutrigdo.

Enfim, pensar em novas valéncias para
o Projeto é algo que tem que ser muito
bem ponderado e leva o seu tempo.

Quais sdao os principais pormenores a
ponderar para inserir uma valéncia?

Temos que ter uma garantia de 100%.

Os resultados tém de ser fidedignos.

Os nossos rastreios tém como objetivo
alertar as pessoas, ndo alarma-las!
Inicialmente, fazemos varios testes,
temos formagGes e os colaboradores da
respetiva area sdo sempre ouvidos. A
garantia de fiabilidade, que o resultado é
correto, é o essencial para escolher uma
valéncia.

Para si, qual o maior sucesso do

Projeto?

O maior sucesso é o PASOP ser o
que é hoje. No inicio, poucas pessoas
acreditavam que o PASOP conseguisse
chegar onde chegou. Ser patrocinado
por empresas e instituicdes, até hoje...
O PASOP conseguiu alcangar varios
sucessos. E sem duvida, a experiéncia
humana é um dos grandes sucessos
do PASOP. Uma experiéncia que chega
também, a quem estd nos bastidores!
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José Vasconcelos, Motorista

por André Correia

“Somos uma familia!”

Dono de uma personalidade altruista, afincada e disponivel, e de um olhar humanista onde
as emocgdes dizem tanto ou mais do que as palavras, José Vasconcelos é o homem que,
desde ha dez anos, faz andar o PASOP. Pela estrada das suas memérias contadas com afeto e
comocao, Vasconcelos levou-nos ao que considera como a sua segunda casa.

participagao no Projeto?

Antes de trabalhar com o Sr. Jacinto
Durdes, estive dois meses na Faculdade
de Ciéncias da Saude. Antes de entrar
para o Projeto, nem sabia bem o que era
o PASOP...!

J De que forma é que surgiu a sua

E 0 que mais o motivou?
J Ah...! Motivou-me porque gosto
muito de andar na rua e, claro, o Projeto
significa isso mesmo. Nessa altura ainda
ndo sabia muito bem do que se tratava,
mas, depois, comecei a ir paraarua e
apercebi-me que, ao fazé-lo, ia estar a
ajudar outras pessoas.

55



Se estes dez anos que o PASOP
fossem uma estrada, como é que a
descreveria esse percurso?

E uma estrada muito bem alcatroada!
Muito boa! Destes dez anos que aqui
passei, um dia que eu sair, vou ficar com
muitas saudades do Projeto. De tudo...!
Dos alunos, dos Colaboradores e da
propria Universidade, porque tenho sido
muito bem tratado.

Como foi implementar este Projeto?

Ora bem, nds comegamos por Ponte
de Lima. Foi quando comecei air.
Disseram-me que iria com os professores
e com os alunos e, a partir dai, percebi
que o Projeto era realmente muito
agradavel. Andei bastante tempo- por
volta de um més!- a deslocar-me com
o Projeto a todas aquelas instituicdes.
Foi, entdo, quando comecei a gostar
mesmo do PASOP! A primeira vez em
que fui, deslocdmo-nos logo a um lar de
terceira idade. E eu, como tenho muito
carinho pelas pessoas mais idosas, foi
ai que comecei a ficar radiante. Entdo,
estava constantemente ansioso para que
chegasse o dia seguinte...!

-J Como foram os primeiros tempos?

Ou seja, faz o seu trabalho com

satisfacdol...

Faco-faco! Com muita satisfacdo
mesmo! Exatamente! Na verdade, o que
me motiva em vir trabalhar é a satisfacdo
em fazer aquilo de que gosto!

... um sentimento de dever
_J cumprido...
Sim-sim! Exatamente!

Nos primeiros tempos, as pessoas
aderiram com facilidade a este Projeto
ou ainda estavam um pouco relutantes
em relacdo a ele?

Ndo-ndo! Quando fomos para a rua,
as pessoas ndo sabiam o que estdvamos
ali a fazer. Explicdvamos-lhes e todas elas
acabavam por se interessar e aderiam.

Como é que ¢é esse contacto com as
pessoas? Costumam criar alguns lacos
com os utentes?
Sim, sem duvida! Quando vamos
aos lares de terceira idade e as escolas
comegamos a conhecer as pessoas,
porque nos deslocamos duas ou trés
vezes a essas mesmas instituicdes.
Quando é na rua conseguimos, mesmo
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assim, contactar com as pessoas, ouvimo-
las e falamos com elas. Tanto eu, como os
Colaboradores e os proprios alunos.

Alguns dos que por aqui passaram
ainda mantiveram o contacto?
Alguns, sim! Porque, muitas vezes,
passados uns meses, vamos visitar a
mesma instituicdo e elas recordam-
se de nds, assim como nds delas.
Normalmente, reconhecem logo a
carrinha amarela e dizem: “Olha a
carrinha amarelal!”, ou “Os senhores
ja estiveram ca!”, “Eu conheco-os...!”
Nota-se que as pessoas tém, sem
duvida, uma enorme estima, um enorme
agradecimento por aquilo que fazemos.

e 0s momentos que mais 0 marcaram?

Olhe, ainda ha uns dias falei nisso...!
Uma vez eu fui a Braga com a Prof
Doutora Sandra Gavinha, nessa altura,
a propésito da investigacdo para o seu
doutoramento, prestar um servico a um
lar de terceira idade. Quando vamos a
essas instituicdes, eu costumo estar a
falar com os idosos, até porque, muitas
vezes, eles estdo sozinhos numa sala a
ver televisdo, sem mais nada para fazer
além disso... Nessa deslocacdo, sem
querer, sentei-me junto de uma senhora

J Ao longo deste tempo, quais as a¢des

ja de uma certa idade e comegamos a
falar. Disse-me que era de Lisboa e que

o filho nunca ia |3 visita-la... De tanta
conversa que tive com ela- estivemos
mais de meia hora a conversar!- chegou
a uma altura em que a senhora me
disse: “Veja |4 que ele nem me traz

uma bonequinha, ou algo assim, para

eu me poder distrair...” Porque havia Ia
utentes que tinham algo oferecido pelos
familiares, com que podiam passar o
tempo. Aquilo tocou-me o coragdo...!

E entdo disse-lhe: “Eu venho jal” Fui la
fora, comprei uma boneca pequenina,
que foi barata, entreguei-lha e ela depois
ja nem me queria deixar vir embora...!
Isso marcou-me muito! De tal modo que,
embora nunca mais tenhamos regressado
a essa instituicdo, gostava de 14 voltar um
dial... De tudo o que ja passei e vivi aqui,
no Projeto, essa foi a situacdo que mais
me marcou...

Considera entdo que, muitas vezes,
para além dos rastreios, as pessoas
procuram também companhia...?

N&o tenha a menor duvida! As pessoas
guerem muito conversar. Veem que sao
caras novas, que ndo sdo de 13, sentem
curiosidade e falam de tudo! Falam da
familia, falam da vida... Adoram que vdo
|3 pessoas de fora!
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E quem quer que trabalhe no

PASOP também tem de ter essas

competéncias de socializagdo...

Eu acho que sim...| E, até a data de
hoje, todos nds temos guardado um
enorme carinho por essas pessoas.

Como é um dia normal do PASOP?

Um dia do PASOP é simples... muito
simples! E-me dada uma comunicagio
dos alunos e dos Colaboradores que
vdo comigo. Vou com eles para o local
do servico, preparo a carrinha e todo o
material para os rastreios... E, a partir dai,
o dia comega de forma muito natural.
Muito naturalmente, mesmol!

E qual é o sentimento que tém depois

de o dia terminado?

Acabamos o dia contentes por termos
feito a nossa obrigacdo e ficamos, desde
logo, a espera do dia seguinte para
voltarmos a rua. Existe essa vontade por
parte de toda a gente! Tanto os alunos,
como os Colaboradores, como eu, claro!

Como define a equipa do PASOP?

E muito boal J4 passaram por mim
pelo menos trés ou quatro equipas,
porque algumas pessoas entram e
depois vao-se embora por surgirem
outros trabalhos que tém para

desempenhar, entrando outros para

os seus lugares... Mas de todas as que
passaram por aqui, pelo Projeto, eu ndo
tenho absolutamente nada a dizer, pelo
contrario, somos uma familial

O que marca mais no convivio com as

diferentes comunidades?

Quando vamos as escolas os miudos
estdo sempre alegres, ai uma pessoa
nao sente tanto... O que mais me
marca quando vamos para a rua é ver
as pessoas que precisam de apoios de
Saude e, neste momento, ndo os tém...
Muitas vezes, queixam-se de terem de
pagar ou terem de esperar imenso tempo
num centro de salde para fazerem
as analises que, aqui, fazem de forma
gratuita. Isso é que me custa!

salde’” as pessoas?

Sim-sim, leva saude! Nos ndo lhes
damos um comprimido, mas, muitas
vezes o facto de falarmos com elas, as
ouvirmos e de lhes darmos um sorriso,
para quem precisa, ja € muito bom!

J Sente entdo que esta carrinha ‘leva

Quiais foram as principais dificuldades
que sentiu ao longo destes dez anos?
Sinceramente, nenhumal! Se a equipa
nao fosse boa, se eu ndo gostasse disto,
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talvez sentisse. Mas a equipa é boa,
eu gosto de andar na rua, gosto de
fazer este servigo, por isso ndo tenho
absolutamente nada a apontar.

Ao nivel pessoal, este é um trabalho
desgastante ou esse sentimento de
dever cumprido ajuda no cansago?
N&o é desgastante...! De vez em
quando, por exemplo, no inverno esta
muita chuva, frio e vento e temos de
ir para uma aldeia, custa um pouco
mais... Mas, ao fim do dia, recompensa,
porque pensamos no bem que fizemos a
populagdo com quem estivemos e vimos
embora todos contentes... vimos até com
mais forga! Acaba por ser isso mesmo
gue me motiva para vir trabalhar!...

Faz ideia de quantos sitios por onde
esta carrinha ja passou? Que outras
historias tem para nos contar?

Ha tantos...! Nos percorremos quase
todo o pais, de norte a sul. Mas para
além da que contei, uma das a¢des que
me marca bastante é o acompanhamento
que damos aos peregrinos a Fatima. Nos,
no dia 12 de maio de cada ano, vamos a
Fatima... E ver aquelas pessoas que fazem
tantos quilédmetros e que chegam a
Fatima com os pés a sangrar... Isso marca-
nos a todos!

Da mesma forma que os peregrinos se
superam, também a equipa do PASOP
tem de superar?

As vezes...! Por exemplo, dessas vezes
que nos deslocamos a Fatima, nds temos
mesmo gque nos superar, pois vimos
coisas que nos puxam para baixo! Vemos




pessoas de todas as idades, que andam
tantos quilémetros e que chegam 13

em chagas, mas felizes...! E nds ficamos
incrédulos e pensamos: “Como é que isto
é possivel?!”-algumas ja com idadel!...
Naguele momento custa, mas depois

do tratamento elas vdo-se embora a
cantar...! No fundo, sdo os peregrinos que
nos dao essa forga...!

J&d me falou dos lares de idosos e
também das escolas. Em que outras
instituicdes costumam também
prestar este servico?

Nos vamos as escolas, vamos aos
centros de dia, vamos aos lares e, a parte
disso, cobrimos também eventos. Por
exemplo, estivemos no Euro 2004, temos
estado presentes na Volta a Portugal e,
de vez em quando, somos chamados
também para outros que surgem. Para
além desses eventos, fazemos também
varios rastreios na rua. Recentemente,
anddmos por Gondomar e a maior parte
das acGes eram efetuadas na rua.

Quais sdo os locais onde esta carrinha

ainda ndo foi e que gostaria ou pensa

que seria oportuno ir?

Ela foi a quase todos os sitios, tanto
que ¢é ja bastante reconhecida...! Ja
anddmos por Braga, Viana do Castelo,

Ponte de Lima, Moncdo, Leiria, Lisboa,
Algarve; ja fomos também a Espanha
uma vez, ha alguns anos, ali a zona de
Vigo. Eu acho que pouco faltal Assim de
repente, ndo estou a ver uma zona por
onde ainda ndo tivéssemos passado...!
Claro que pode haver uma ou outra onde
ainda ndo fomos e que talvez necessite
de nds, mas ndo lhe consigo indicar uma
que eu ache que ainda nos falte irl... De
qualquer modo, saio daqui as cinco da
manhd, sempre que for preciso!... Ndo
tenho problema nenhum!...

Para além de percorrer o pals, este
Projeto foi também a Angola. Como é
que foi essa viagem?

Eu tive o privilégio de ir a Angola
com o grupo e, para mim, foi uma
experiéncia muito boa. Eu ja conhecia o
continente africano do tempo em que
estive na guerra colonial, mas Angola
ndo conhecia. E foi interessante porque
vi |3 situacBes que mostram bem o qudo
sofredor é aquele povo, ainda hoje...!
Custou-me imenso ver o contraste
entre pessoas tdo pobres que, para se
alimentarem, tinham de ir aos caixotes
do lixo, e ver outras tdo ricas. Isso foi o
gue me marcou mais...! Um pais muito
rico e tdo bonito com pessoas a procura
de comida...!
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As acles que foram levadas a cabo em

Angola foram semelhantes as que sdo

efetuadas, aqui em Portugal?

Foi exatamente igual! Alids, |3 ainda
foi mais abrangente, pois 0s nossos
Colaboradores foram dar formacéao a
técnicos de saude angolanos. Fizemos
rastreios, mas fomos Id com o objetivo de
contribuir, também, ao nivel da formacao,
durante esse més.

Como é que foi o contacto com a

populacdo angolana?

E um povo muito simpdtico! O
quotidiano foi muito agradavel porque
eram pessoas que nds nao conheciamos,
mas trataram-nos muito bem e gostaram
muito de nds.

Concorda que o Projeto, ao longo do

tempo, ja ajudou a salvar vidas?

Salvar, isso ndo sei. Eu ndo posso
dizer afirma-Ilo, até porque ndo sou um
dos especialistas, mas temos algumas
histérias em que realmente o nosso
contributo fez a diferenga. Temos uma,
por exemplo, em Guimardes, onde
estdvamos a fazer rastreios e apareceu-
nos ld um senhor que estava com as
tensdes muitissimo altas! Depois tivemos
mesmo de chamar o INEM e o senhor
teve de ser levado ao hospital porque,

caso contrario, ndo sei o que poderia ter
acontecido. Se ndo fosse aquela nossa
indicacdo, o senhor, por certo, ndo teria
ido ao hospital e a historia poderia ter
outro desfecho! Mas histérias como esta,
de levar as pessoas ao hospital, ja nos
aconteceram varias vezes, normalmente
casos em que, tal como esse senhor,

as tensdes estavam muito altas! O

mais curioso foi que esse senhor de
Guimaraes, depois, procurou-nos para
nos informar do seu estado de saude,
para dizer que tinha sido receitado e, até
hoje, nunca se esqueceu de nos.

Considera que podem ser incluidas

novas valéncias neste Projeto?

Podiam, podiam...! Por exemplo, para
os lares, a Fisioterapia, uma vez que seria
util para a populagdo mais idosa e, uma
vez que nos deslocamos tanto a esse tipo
de instituicdes, penso que seria uma boa
ideia. Alids, eu tenho a impressdo que
por uma ou duas vezes ja prestamos esse
servico também...

Desde que esta no PASOP, a palavra

“Obrigado” adquiriu um novo

significado...?

Na realidade, nds estamos a tentar
ajudar as pessoas, pois essa é a nossa
principal motivacdo. E quando estamos
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a fazer bem a alguém, ndo o fazemos
com o objetivo de que nos agradegcam
por isso... Pessoalmente, penso que

ndo é necessario que o fagam, que
agradecam, mas, claro que ndo deixa de
ser gratificante!... Por exemplo, na CERCI
de S3o Jodo da Madeira, os meninos
fizeram-nos umas florzinhas para
oferecer na primeira visita e, da segunda,
um porta-chaves em couro, que ainda
uso!... Bem, isto fica sempre no coracgdo!

Tendo em conta que ja estd no Projeto
ha tantos anos, que evolugdo é que
nota, se a houve, no estado de satde
publica deste pais?

Hoje, é claro que j& se nota uma
clara evolugdo. Penso que ja estamos
melhor! Mas ainda se encontra muito
- e encontramos!- aquele deixa andar,
aquele facilitismo do “Eu estou bem!”,
“N&o preciso de ir ao médico!...” Agora,
também acredito que o PASOP tem
ajudado muito nisso! Todas as visitas
que temos feito e, depois, quando 14
voltamos, notamos diferencgas...

Nesse sentido, para si, qual € o maior

sucesso deste Projeto?

Para mim, o maior sucesso deste
Projeto é ajudar quem dele precisa, pois
se ele ndo existisse, milhares de pessoas

ndo teriam sido rastreadas. Por isso, o
melhor que este Projeto tem é ajudar as
pessoas a tomarem consciéncia do seu
estado de saude.

Daqui a outros dez anos, como

imagina o PASOP?

N&o sei, ndo sei...! Eu, provavelmente,
daqui a dez anos ja estarei reformado,
mas gostava que ele continuasse o seu
caminho.

Podemos dizer entdo que este Projeto
¢ a sua segunda casa?
E mesmo! Acredite que é mesmo! E
o Projeto e a propria Universidade. Eu
as sete e meia da manhd saio de casa
e so saio daqui por volta das cinco ou
seis horas da tarde... O meu tempo é
passado aqui e em casa. Mas é mesmo, é
mesmo...!
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Sandra Gavinha, Coordenadora Cientifica
por Sara Marques

“E um Projeto que eu abraco..”

Pioneira de um projeto pioneiro, Sandra Gavinha, coordenadora cientifica do

PASOP, emana a seguranc¢a de uma voz e de um rosto que cativa. Numa entrevista de
memodria, confere a conversa a credibilidade de um Projeto que nasceu devagarinho, que
reuniu uma equipa decidida e que tem um objetivo comum: melhorar, pela prevencéo, a

[y Como iniciou o PASOP?

O PASOP iniciou-se em 2003, mas
antes desse inicio existiu um projeto que
foi, podemos dizer, embrionario. Este
projeto estava ligado a uma disciplina
que se lecionava na antiga licenciatura de
Medicina Dentéria- Odontologia Social
e Preventiva- e que contemplava uma

qualidade da saude publica portuguesa.

abordagem da Saude Oral Comunitaria.
Tendo em conta os objetivos a cumprir
dentro das aulas praticas dessa unidade
curricular, sempre direcionadas para

a area preventiva, comegaram-se a
organizar as primeiras visitas em que
famos no autocarro da Universidade

OU NOS NOSSOS carros, as escolas,
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infantarios, lares e centros de dia e

ali faziamos promogdo da Saude Oral.
Faziamos uma primeira intervengdo,
divulgdvamos a Saude e as necessidades
preventivas. Ensindvamos as técnicas

de escovagem, projetdvamos alguns
filmes e alertdvamos para os perigos da
negligéncia na Saude Oral em criangas

e em idosos, essencialmente. Mas

era um projeto muito embrionario e
contemplava sé a area da Medicina
Dentdria. Baseados um pouco nessa
estrutura e com os mesmos objetivos,
surge, entao, o PASOP. O Projeto
Ambulatorio de Saude Oral e Publica
surge com a entrada de um gestor,

que se mantém até hoje, o Sr. Jacinto
Durdes, e que tem feito um excelente
trabalho. Tem-lhe dado, desde o inicio,
projecdo, tem-no aperfeicoado, cada vez
mais e estendeu-o a outras valéncias:

as Analises Clinicas, a Enfermagem,
Terapéutica da Fala e Fisioterapia. Dai
chamar-se Projeto Ambulatério de Saude
Oral e Publica, e ter como objetivo a
intervengdo preventiva das areas juntos
das populagGes

Como foi ser pioneira de um Projeto

pioneiro?

A minha formacdo é na area da
Saude Oral Comunitaria, portanto, a

area da prevencdo. Trabalhar junto das
comunidades é alguma coisa que gosto
de fazer. Participar num projeto pioneiro
€ sempre algo muito estimulante. Nos
ndo sabiamos onde é que o PASOP ia
chegar. Mas eu, sinceramente, logo desde
o0 inicio percebi que este Projeto tinha

e tem potencial para crescer, para se
estender cada vez mais a outros grupos
populacionais. E quando comegamos,
devagarinho, eu tinha a sensagdo, a cada
ano que passava, que podiamos ir mais
longe. Hoje ha, de facto, um nimero

de rastreios realizados e informacao
levada a alguns grupos de pessoas que
ja é muito significativo. E é sempre

uma realizacdo pessoal fazer parte de
um projeto desde o inicio... Porque o
consideramos ‘nosso filho” e olhamos
para ele como se estivesse debaixo da
nossa asa. E gostamos de saber se vai
bem, o que é que a populagdo espera,

o que é que faz junto da populacdo...
Portanto, hd aqui alguns aspetos que

eu ndo consigo dissociar por ter sido

a primeira a trabalhar neste Projeto
Ambulatdrio. No entanto, este Projeto
tem a colaboragdo de muitos colegas e
entre os que colaboraram e ajudaram a
desenvolver e, ndo querendo desvalorizar
o trabalho de todos os outros que foram,
ao longo dos anos, colaborando, destaco
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trés nomes na area da Medicina Dentéria:

Dra. Natalia Vasconcelos, Dra. Ana
Gongalves e o Dr. Frias Bulhosa. Colegas
da area preventiva que deram, também,
um especial contributo a implementacdo
deste ambicioso Projeto.

gue possa ser integrada no PASOP?

As areas fundamentais de atuacao
estao, neste momento, no Projeto.
Aqui, podem-se trabalhar varias
areas da Saude Publica. O que pode,
também, acontecer é irmos a outras
faixas da populagdo e a outros grupos
populacionais, porque, repare, nés hoje
vamos a varias faixas etarias, vamos
as escolas, vamos aos lares de idosos,
visitamos centros de dia... Poderemos
fazer rastreios em algumas comunidades
especificas! Por exemplo, na Medicina
Dentadria, que tenham patologias com
repercussdes na cavidade oral, como
o caso dos alcodlicos. Alias, esta, neste
momento, a desenvolver-se um projeto
especifico de trabalho para este grupo,
no ambito de um projeto de investigagdo
de uma colega e que tem o PASOP
como meio para chegar a este grupo
populacional... Ha outras comunidades
que nds podemos visitar, para abranger
mais populacdo, e onde poderemos

-J Para si, hd uma outra drea da saude

prestar cuidados na area preventiva
aliando objetivos do PASOP: intervencgao
preventiva comunitaria e investigacdo!
O PASOP é transversal porque a satude
comunitaria na sua vertente preventiva
€ para todos os grupos e para todas as
valéncias da drea médica.

Que memorias guarda das reacGes

a passagem da ‘carrinha amarela’?

Como foi sair pela primeira vez?

A primeira visita que o PASOP fez,
ja como projeto integrado e, como
disse na sua questdo, com a ‘carrinha
amarela’, foi a Ponte de Lima. Fomos
a um lar de idosos. Eu fiz questdo de
estar presente nessa visita também
porque o trabalho com os idosos na area
da Saude Oral é algo de que gosto e é
sempre diferente. Naquele momento,
a carrinha era uma novidade. E tivemos
as mais diversas rea¢des porque, de
um idoso, esperamos sempre tudo. Ha
aqueles que imediatamente estdo junto
da carrinha para participar, ha os que
pensam que ja nada lhes vai acontecer
na vida e rejeitam tudo, pois acreditam
que ja ndo precisam de nada... E ha
ainda casos em que o idoso ndo tem
consciéncia das suas necessidades de
saude oral. Houve ali um trabalho de
sala, para acederem a carrinha, que foi
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interessante. E claro que, nas visitas
seguintes, ja ndo foi assim: as pessoas

ja encararam a carrinha como um lugar
para avaliar, quer a Saude Oral, quer

as outras componentes que eram, na
altura, as Analises Clinicas e Enfermagem.
Notou-se, também, logo nas primeiras
visitas, que eles tinham muita falta de
informacdo relativamente aos cuidados
primarios e preventivos da Saude Oral.

A saude da boca da populagdo idosa
portuguesa é, efetivamente, ma e temos
tido a oportunidade de confirmar isso
com as visitas e com os varios trabalhos
que temos feito, associados ao PASOP.
Mas, no inicio, havia, efetivamente, uma
maior rejeicdo por parte do utente. Hoje,
a situagdo é diferente, em particular
porque tentamos explicar os objetivos
previamente aos responsaveis e aos
idosos, sendo que, muitos deles, ja nos
conhecem de anteriores visitas ou ja
ouviram falar, dada a divulgacdo através
da comunicagédo social. De qualquer
modo, o projeto comeca a ser conhecido
ndo so pelos idosos, mas também pelas
criangas e por outras faixas etarias.

E, portanto, ja comeca a haver um
despertar para a ‘carrinha que passa’, que
faz rastreios gratuitos e que as pessoas
podem, efetivamente, usar. A carrinha
comeca a ser identificada também

porque o Projeto tem participado em
muitas feiras de saude e em muitos
eventos, a nivel nacional. Porque,
embora o PASOP atue no Norte do pais
preferencialmente, ele tem estado um
pouco por todo o pais. E isso comega a
tornar o Projeto conhecido.

Sente, portanto, que as pessoas

confiam mais no PASOP?

Confiam. As pessoas ja comegam
a ver o PASOP como algo que ajuda
relativamente a informacédo sobre o seu
estado de saude.

histérias mais marcantes?

Eu realco, essencialmente, o
trabalho feito junto de instituicdes em
que as pessoas tinham necessidades
particulares, nomeadamente, associa¢es
onde havia internamento de criangas e
jovens adultos com incapacidade motora
ou psiquica. Essas situagGes sdo sempre
muito marcantes, nomeadamente,
porque confrontamo-nos com a realidade
de que as pessoas que lidam com
eles tém dificuldade em encaminhar
as situacdes de Doenga Oral cujas
necessidades, nestas pessoas, por
vezes estdo ‘mais escondidas’ devido a
condicdo que elas vivem. Foi do mais

-J E dos casos que conheceu, quais
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marcante que vivi... Relativamente ao
grupo de idosos, a realidade é diferente
pois, logo a partida, em muitas situagoes,
havia um desconhecimento total por
parte da propria populagdo e, muita
vezes, de quem deles cuidava ou mesmo
dos responsaveis de algumas instituicoes.
No que refere a Medicina Dentaria e as
necessidades em Saude Oral, esta sempre
foi uma drea que se considerava menor
na sua importancia face a manutencao
do bem estar do individuo e, portanto,
nos idosos em que os problemas de
saude, geralmente, sdo alguns, a Saude
Oral ndo era vista com a importancia
que, efetivamente, tem por falta de
informacdo. Hoje comegamos a viver
uma realidade diferente. Tenho algumas
experiéncias positivas que confirmam
esta mudanca, nomeadamente, quando
repetimos a visita a um local, a resposta
por parte dos diretores e dos que
cuidam dos idosos ja é diferente. E quem
diz dos lares de idosos diz de outras
instituicdes. E diferente porque ja tém
nogdo da importancia destes rastreios
para a populacdo. E ja olham a Saude
Oral de outra maneira. Eu penso que,
em termos gerais, comega-se a dar
importancia a manutencgdo da Saude
Oral para qualidade de vida. Atendemos
pessoas que, hd 40 ou hd 50 anos, tinham

colocado proteses totais na cavidade oral,
que ndo tinham voltado a ser observadas
por um Médico Dentista e permaneciam
com as mesmas proteses, totalmente
desadaptadas e, mais grave, sem a menor
informacdo relativamente aos perigos
que dai poderia advir. Tivemos situacdes
de pessoas que tinham préteses unitdrias
removiveis na cavidade oral com 30 anos
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e que nunca tinham sido removidas para
higienizar, outros que tinham algumas
lesGes consideradas graves, as quais
foram identificadas e, naturalmente,
encaminhadas.

Quais as maiores dificuldades que
sentiram na implementacdo? Que
memorias guarda desse tempo?

O desconhecido... Viamos que, em
alguns locais que visitdvamos, 0 nosso
papel era desvalorizado por parte das
pessoas que autorizavam a entrada do
PASOP. Por vezes pareciamos intrusos...
Hoje, ndo necessitamos de ir ao encontro
porque somos efetivamente solicitados,
por escolas, lares, centros de dia ou
outras instituicdes para a participagao
nas acoes de prevenc¢do e promogao
da saude. O PASOP tem também uma
componente pedagodgica e cientifica, que
realco pois é bastante forte e aliada as
acOes de intervengdo comunitaria em
saude. Qutrora as pessoas que aceitavam
a visita do PASOP ndo viam o trabalho dos
alunos como sendo credivel. O PASOP
nunca atuou sem um tutor nas diversas
areas de intervengdo e eles acompanham
sempre os alunos. Mas penso que
esta atitude perante o desconhecido é
normal. O mesmo se passa nas Clinicas
Pedagdgicas para o ensino clinico na

area da Medicina Dentdria: inicialmente
por vezes os utentes ndo confiam no
aluno, mas, com o tempo, acabam por
fazé-lo!... Aqui, o tutor tem um papel
preponderante. Talvez, no inicio, ndo
fossem tdo valorizadas a prevencdo e a
promogdo da Saude e a identificacdo e o
encaminhamento dos problemas. Com o
tempo, o aumento das visitas no mesmo
espaco ou noutro local, levou a que as
pessoas tivessem mais conhecimento
do nosso trabalho. E isso fez com que o
PASOP ganhasse mais credibilidade.

De que forma um Projeto deste ambito
influencia na formacao individual dos
novos profissionais?

Considero estes projetos na
formacdo de qualquer drea da saude
extremamente importantes. Em especial
porque abordam um campo da saude,
que € a comunitaria e que muitas vezes
nos ajudam a ver realidades diferentes
e funcionam como um modo de levar os
futuros clinicos ao contacto direto com
essa realidade. Muitos dos formandos
das dreas médicas, na parte tutorial do
curso, ndo tém a possibilidade de poder
exercer este tipo de atividades juntos
das populagdes. O curso de Medicina
Dentdria da UFP tem uma vertente
comunitdria muito acentuada e que
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estd relacionada com o atendimento
Médico-Dentario nas Clinicas Pedagdgicas
e com a participacdo direta dos alunos
neste Projeto. O mestrado integrado é,
portanto, onde os alunos nos dois Ultimos
anos do curso frequentam unidades
curriculares, exercendo a pratica clinica
de Medicina Dentaria, sempre com a
tutoria por parte dos docentes e ao
mesmo tempo participando nas ag¢ées

do PASOP. Os alunos tém, assim, algum
conhecimento de outra realidade, com
necessidades de saude diferentes. Isto é
importante para que tenham consciéncia
de que a Medicina Dentdria ndo sdo so

os implantes ou grandes reabilitages de
guem as pode suportar economicamente
mas, efetivamente, os cuidados primarios
tém de ser a base de intervencdo para

o bem-estar das populagGes e da sua
qualidade de vida. E muito importante
que isto seja trabalhado na componente
pedagodgica, tentando recolher, sempre,
os frutos do conhecimento cientifico que
adquirimos quando colocamos em pratica
estudos e 0s conseguimos concretizar.

Que carateristicas o PASOP acrescenta

ao profissional de saude?

Acrescenta uma parte mais humana no
exercicio profissional... Falei nos idosos,
falei das criangas com necessidades

especiais e das outras criangas que
visitamos nas escolas. Os alunos estdo no
terreno e conhecem a realidade. Fazem-
se projetos junto dessas populacdes

e contribui-se para a melhoria das
condicdes de saude das populagdes com
guem contatamos.

Um dos varios momentos da sua
responsabilidade foi a criacdo de
uma base de dados que permitisse
quantificar os problemas das
populacdes visitadas. Como foi criar
esse projeto e que objetivos cumpre?
O papel do PASOP é ajudar a melhorar
os cuidados de saude das populacdes.
No entanto, junto dos utentes, nds
recolhemos também informacdo.
A ciéncia é feita de investigacdo, a
investigacdo epidemioldgica é a base
de toda a ciéncia. S¢ identificando e
quantificando o problema é que nds
conseguimos procurar e encontrar
solugBes. O PASOP é um excelente
meio para recolher dados e quantificar
informacdo sobre a saude oral das
populacdes. Desde que, efetivamente
sejam colocadas em pratica, no PASOP,
regras com objetivos perfeitamente
definidos. Na base de dados- que é feita
no PASOP, mas é propriedade da UFP
- podem fazer-se e publicar-se varios
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trabalhos, desde que devidamente
projetados e objetivados. Das mais
diversas avalia¢des, recolhem-se os
diversos indices. O Projeto identifica e
quantifica o problema porque os alunos
que participam fazem uma avaliacdo
com rigor e baseada em indices. Nunca
abdicamos disso. Posteriormente,

esses dados podem ser publicados

e, inclusivamente, fornecidos a uma
instituicdo que nos pega uma avaliagdo
sobre o estado da populagdo visitada. Ou
podemos, por exemplo, incentivar um
aluno a fazer investigagdo e a publica-la!
Varios trabalhos tém saido do PASOP,
nomeadamente, teses de doutoramento.
Eu fiz o meu Doutoramento sobre Sadde
Oral numa populagdo de idosos neste
Projeto. Criei um projeto e desenvolvi o
meu trabalho de investigacdo numa area
diferenciada da Saude Oral. Como este
trabalho outros podem ser desenvolvidos
no PASOP. Podemo-nos orgulhar deste
meio de trabalho que criamos e onde
podemos produzir muito trabalho
cientifico.

A base de dados ajuda, também,

a conhecer as principais caréncias

das populagdes?

Ajuda, essencialmente, na
identificagdo dos problemas porque,

muitas vezes, fornecemos esses dados,
ndo para trabalhos cientificos, mas,

sim, apenas como informacdo para que
a instituicdo que visitamos conhega o
estado de saude da sua comunidade.
Contribuimos, assim, para a identificagdo
dos problemas de modo a que essa
identificagdo possa contribuir para uma
melhoria geral desse grupo.

E como é desenvolvida a Coordenacgdo

Cientifico-pedagogica do Projeto...?

Existe um gestor, que tem um
conjunto de coordenadores cientifico-
pedagogicos das diversas valéncias. Esses
coordenadores tém colaboradores, que
ja sdo licenciados ou mestres da area
em que trabalham e que acompanham
os alunos de graduagdo. A Coordenacao
define as atividades e critérios aos
Colaboradores que, posteriormente, em
conjunto com os alunos, colocam em
pratica. No caso da Medicina Dentaria,
por exemplo, os alunos da formacgao
graduada que, efetivamente, participam
no PASOP sdo escolhidos numa ou outra
disciplina que esteja ligada a Saude Oral
Comunitéria ou, entdo, sdo escolhidos
os alunos que estdo nas areas clinicas,
fazendo uma componente da Saude Oral
Comunitaria, no PASOP. Outrora, havia
dificuldade em estimular os alunos para
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estas agbes comunitarias pois estes ndo
valorizavam estas intervenc¢des. Hoje,
assistimos a uma mudanca de atitude

e cada vez hd mais participacdo de
discentes. Também é importante vermos
que, ao mesmo tempo que o PASOP se foi
desenvolvendo, a Satide Oral Comunitaria
em Portugal também se foi modificando
com o aparecimento, em 2008, do
primeiro grande projeto comunitério
nesta drea com uma vertente
curativa, mas também preventiva: o
cheque-dentista destinado a grupos
populacionais especificos, criangas,
gravidas e idosos. Ora, a questdo

do cheque-dentista tornou o
médico dentista um pouco mais
comunitario. O aluno vé, hoje,

uma oportunidade no PASOP para
exercer uma Medicina Dentéria
com vertente comunitaria,
nomeadamente, se falarmos

na abordagem preventiva, essa
mesma que podera exercer

quando prestador de servigos

no ambito deste Projeto

nacional. A Medicina Dentaria
Portuguesa comega a virar-se

para a prevencdo dentdria, que é
extremamente importante para

a melhoria dos indices de Saude
Oral da populacdo portuguesa e,

portanto, da sua qualidade de vida. Esta
questdo social influencia os objetivos
dos alunos e eles comegam a ter uma
maior necessidade de participar nestes
programas comunitdrios, no sentido de
obterem cada vez mais competéncias
junto das populagdes.

Entdo, a expetativa que os alunos tém

sobre o PASOP é bastante positival...

Como lhe disse, no inicio, muitos
alunos ndo queriam participar. Mas,
hoje, hd aqueles que me procuram, que
me enviam e-mails a disponibilizarem-




se, voluntariamente, para que, no
caso de algum colega ndo poder ir,
eles possam participar. Portanto, eles
comegaram a ver o PASOP de outra
forma. A atitude que os alunos de

hoje tém, comparativamente ha que
tinham os de ha 10 anos, é diferente.
Quando o Projeto comegou, nds quase
que tinhamos que dizer “Tens deir!” e
eles diziam que preferiam atender na
Clinica... Hoje, a situagdo inverteu-se. E
eu acho isto muito importante! Ndo sé
porque o Projeto continuou a crescer

- tem o seu papel, é importante- mas
como disse anteriormente, também

as atitudes relativamente na drea da
Saude Oral foram mudando. Alias,
penso que todos os projetos que tém
uma implementac¢do sélida comegam
a ser crediveis. Nés sabemos que nem
todas as pessoas acreditam em tudo...
Quando iniciamos e participamos no
PASOP esforcamo-nos para mostrar
que este era um bom Projeto. E nds
tinhamos, obrigatoriamente, que o ter
enquanto instituicdo de ensino. Porque
€ obrigatdrio e importante haver um

Projeto deste tipo!... A nossa intervencao

comunitaria é fundamental na formagado
dos nossos alunos. Contudo, ndo havia,
da parte de todos, o acolhimento que,
de fato, eu gostava que ele tivesse. Mas

penso que, hoje, o PASOP se identifica
por si mesmo.

No terreno, de que forma os alunos
vdo criando autonomia face a
coordenacdo da sua valéncia?
A maioria dos alunos que vao
para o terreno ou ja sdo finalistas ou
ja exercem Clinica tutorial, o que ja
Ihes permite, para além de outras,
ter competéncias para a aplicacdo de
indices e de identificacdo de patologias.
Portanto, a questdo de termos presente
um tutor é porque estamos no contexto
de ensino: ndo podemos esquecer
isso. E precisamente o mesmo que ter
um docente em Clinica Pedagdgica, so
que, neste caso, nds levamos a Clinica
a populagdo. Ha portanto, um trabalho
por detras da formagdo dos alunos que
participam no PASOP.

Quantos colaboradores sdo
necessarios para cada unidade e como
se dinamiza o conjunto das valéncias?
Tem de ir sempre um tutor e dois
alunos, para cada drea. E ndo saem
todas as areas em simultaneo, pois seria
uma situagdo impossivel em termos
de transporte, de atuacdo e de tempo,
para trabalhar em conjunto. Vao-se
consolidando areas de acordo com as
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necessidades ou de acordo com o que é
pedido ou, ainda, com o tipo de trabalho
que, efetivamente, se estd a desenvolver
no PASOP. Se estivermos a falar, por
exemplo, de um estudo que esteja a ser
implementado na area da Fisioterapia,
pois, vai so essa drea... Portanto, a
equipa que se desloca no Projeto vai
sendo coordenada de acordo com as
necessidades e objetivos pretendidos.

Considera que se salvam vidas com

o PASOP? Qual a importancia deste

Projeto no terreno?

Todas as atuagles de prevengdo
primaria contribuem para uma melhoria
das condi¢des de saude. Num rastreio
que se faca no PASOP, por exemplo, de
hipertensdo pode identificar-se uma
situacdo que pode condicionar uma vida!
Desse ponto de vista, o Projeto pode
contribuir para a salvar!... Na drea da
Saude Oral, porque ndo identificamos
so a patologia dentaria, mas também
a da mucosa e de todas as estruturas
anexas da cavidade oral, também,
pode ser identificadas patologias que
comprometam sobrevida como a
patologia maligna. Ora, tudo isto nos
leva a identificagdo de situacdes que se
ndo forem devidamente encaminhadas
podem condicionar a vida do individuo.

Com as Anélises Clinicas acontece
precisamente o mesmo! Portanto,

em todos os campos, a trabalhar em
conjunto ou ndo, contribui-se para a
melhoria das condi¢des de salde da
populacgdo. E, nesse contexto, para a sua
sobrevivéncia e qualidade de vida.

Apds estes 10 anos, que balango é que

faz do PASOP?

Penso que haviam de existir
muitos PASOP’s!... O balanco é muito
positivo, o seu desenvolvimento, o
seu crescimento... Comegamos com
uma carrinha, hoje temos duas! Temos
alunos suficientes porque, muitos,
estdo disponiveis para participar, temos
colaboradores... Eu alargava o Projeto!...
Na realidade, s6 precisamos de ajuda
para poder levar o PASOP as populacgGes.
Eu penso que estes projetos podiam ser
vistos pelos nossos governantes como
Projetos essenciais e que poderiam
contribuir para a melhoria da satde
das populagdes. Este tipo de projetos,
devidamente coordenados, podiam
servir para identificar as mais diversas
patologias nas mais diversas area
médicas pois sé com a identificacdo
das necessidades é possivel tomar uma
atitude para as corrigir e, também,
porque a prevengdo, em qualquer drea
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médica, deve ser o primeiro passo para

a melhoria das condi¢Ges de vida das
populagdes assim como o primeiro passo
para definirmos ganhos na saude

Ambulatorio de Saude Oral e Publica?

E um Projeto que eu abraco, de que
gosto e por que, tendo sido pioneira,
tenho um carinho muito especial. Eu
gostava de o ver crescer, cada vez mais.
Gostava que a Saude Oral, inserida neste
Projeto, ndo ficasse so pela identificacao
das situagdes. Ha trabalhos que podem
ser realizados num projeto ambulatério
deste tipo, tal como noutros paises:
alguns tém imensos projetos em campo
e levam as populacdes a prevengao
primaria no seu contexto total. Na area
da Saude Oral, faz-se, por exemplo, a
aplicagdo de selantes de fissuras. £ um
ato preventivo devidamente divulgado
e contemplado em todos os programas
comunitarios, por exemplo, para criangas.
Um projeto deste tipo pode ser levado
para o terreno, porque também se faz
isso em escolas, com equipamentos
moveis e sem as condi¢Bes que a carrinha
devidamente equipada oferece! Ndo
digo fazer tratamentos de prevencdo
secunddria ou terciaria, mas fazer todos
os tratamentos de prevengdo primaria.

-J Para si, o que significa o Projeto

Gostava de ver o Projeto consolidar-
se...! Isto mexe com legalidades... Mas
gostava que fosse possivel levar o
Médico Dentista a comunidade ndo sé na
identificagdo da patologia.

E como vé o PASOP daqui a 10 anos?

Vejo-0 a atuar no campo lato da
prevencgdo: € assim que vejo o futuro do
PASOP.
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Catarina Sousa, Analises Clinicas e Saude Publica
por Sara Marques

“...e um Projeto com um
balanco positivo para todos”

Assim que a inquietacdo desapareceu, Catarina Sousa falou com entusiasmo do PASOP.
Deu a conhecer a ex-aluna, a profissional e o lado humano da sua vivéncia pasopiana.
Uma entrevista entusiasta em que as horas voaram face a simpatia e desenvoltura

com que Catarina tragou nos seus cinco anos no Projeto.

Como surge a sua experiéncia no E como avalia a experiéncia?
Projeto? Como aluna foi muito gratificante.

4 Colaborei no PASOP, como aluna, J Como colaboradora, todos os dias
durante trés anos. Apds ter terminado sdo dias de aprendizagem... trago novas
o curso, foi-me feito o convite pelo amizades e novos conhecimentos. Ao
Sr. Jacinto Durdes para fazer parte do nivel profissional, mas acima de tudo
projeto. Faco parte do PASOP desde pessoal, é muito satisfatério, para mim,
setembro de 2008. fazer parte deste Projeto e conviver
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diariamente com as pessoas a quem
fazemos os rastreios.

O que a levou a permanecer no

Projeto, apos ter sido aluna?

O facto de saber que ia poder
passar aos alunos o que aprendi como
estudante... E aqui que os alunos tém o
primeiro contacto com os utentes, poder
ensinar-lhes a lidar com isso é a parte
fundamental. E, claro, poder ajudar as
pessoas rastreadas, porque a parte que
mais gosto € a do contacto com o utente.

Quando da formagdo aos alunos,
comecga por ensinar aquilo a que teve
mais dificuldade enquanto formanda?
Eu ndo comeco por ensinar ao aluno
a pratica, eu comeco pela parte pessoal
para eles saberem falar com o doente e,
mais importante, saberem ouvir. Porque,
por vezes, encontramos pessoas que
tém a necessidade de conversar e cabe-
nos saber ouvir, o saber agir e o saber
falar com o utente. A pratica é também
uma parte fundamental dos rastreios,
é importante serem o mais cuidadosos
possivel com o utente durante a colheita.

Na sua opinido, das acGes realizadas,
quais foram as mais marcantes?
Todas as acGes, de uma maneira ou de

outra, marcam-nos. Mas a principal, é a
ajuda aos peregrinos, em Fatima. E uma
licdo de vida para todos os que |4 véao...
assistir as pessoas de joelhos, pessoas
com quebras de tensdo devido ao esforco
que tém durante a caminhada, etc. A
nosso apoio é fundamental naquele
momento. Mas, pessoalmente gosto
muito de visitar lares, instituicGes e
centros de dia. A mim marca-me sempre
ver os idosos a nossa espera, a alegria
deles por nos verem e por os ajudarmos.
Para mim sdo as melhores agdes.

Ou seja, € mais do que ‘a médica’...

Eu ndo consigo ser s6 ‘a médica’...

Eu sou a filha, a amiga, a conhecida...
Tenho um contacto com eles que, muitas
das vezes, custa-me desligar depois de
terminar o rastreio. Posso dizer que
enquanto aluna, no PASOP, aprendi a
lidar com os utentes de idade avancada.
E quando acabei o meu curso e fiz
colheitas de analises clinicas na drea
dos domicilios. E ai percebi que a minha
vocagao esta direcionada para os idosos.

E no seu quotidiano no PASOP, quais as

principais dificuldades que sente?

Fazemos os rastreios em dias de muita
chuva, frio ou calor. Apesar de termos
uma tenda, as questdes climatéricas
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representam uma dificuldade, mas, por
outro lado, ao percebermos o quanto

¢ gratificante para o utente a ajuda lhe
damos naqueles 15 minutos em que
estamos com ele, esquecemo-nos das
condic¢des que temos naquele momento.
Como pessoa, a maior dificuldade que
sinto é o facto de ndo poder ajudar mais
para além dos rastreios...! No PASOP,

eu ja ouvi historias que me fizeram rir,
outras chorar, e dd-me vontade de poder
tirar a bata e resolver os problemas dos
pacientes. Mas, naquela altura, eu ndo
posso fazer mais e custa-me imenso...!
Penso que é essa uma das minhas
maiores dificuldades no PASOP...

E verdade que ainda h4 muita gente a

dar pouca importancia a Saude?

N&o é questdo de darem pouca
importancia... nos dias que correm as
pessoas tentam fugir um pouco por
nao terem condi¢Ges ou possibilidades
monetarias. O que noto, nos rastreios,
€ que as pessoas sabem, muitas das
vezes, que tém o colesterol elevado, as
tensGes, diabetes e tomam a medicagdo.
Depois fazem andlises, os resultados
dos valores sdo normais e as pessoas
deixam de tomar a medicagdo. S6 mais
tarde, quando voltam, por curiosidade,
a fazer um rastreio e percebem que os

valores estdo, de novo, elevados é que
se voltam a preocupar. Ndo é por ndo
darem importancia. Hoje em dia, veem-
se muitas pessoas a evitar a medicagdo
e a terem mais cuidados alimentares,

e a fazer mais caminhadas para poupar
o dinheiro dos medicamentos. E assim
poder reduzir todos os valores elevados.

Tendo em conta as pessoas que

analisou, como estdo os niveis de

colesterol e glicose dos portugueses?

Neste momento- ou nos dois ultimos
anos- vé-se muito o colesterol e a
tensdo arterial elevados, que sdo dois
parametros que sdo influenciados pelo
stress. E como enfrentamos a crise
econdmica, nota-se esse aumento. Nos
diabetes nem tanto porque quem tem
esta doenca tém-na controlada, ndo
tem a surpresa de fazer um rastreio e
descobrir isso connosco...

Quais 0s casos que mais a marcaram?
J Lembro-me de um que aconteceu
logo no meu inicio. As nossas valéncias
estdo todas interligadas: a minha colega
tem os dados de osteoporose; eu, nas
analises clinicas acedo a alguns dados,
na medicina dentaria também... Lembro-
me perfeitamente de uma senhora dizer,
na area da osteoporose que, para ela,
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um litro de leite durava uma semana

ou um més, se fosse preciso... Fiquei a
pensar naquilo e quando a utente passou
para o meu local de rastreio, peguei no
cartdo e verifiquei que a senhora tinha
Osteoporose. Perguntei-lhe se bebia
leite e disse-me que nado tinha condic¢des
econdémicas para 0 comprar e, por esse
motivo, juntava-lhe dgua. Dai que um
litro de leite Ihe durasse tanto tempol...
Nessa altura, pedi-lhe que aguardasse
um minuto e fui falar com as assistentes
sociais do Centro onde estdvamos. Elas
ndo tinham nogdo que a senhora tinha
essa dificuldade... Espero que, ainda hoje,
tenha um cabaz... Este caso marcou-me
muito. Quando falo do Projeto, falo desta
senhora. Marca-me também ir a centros
de dia e perguntar para que tomam a
medicacdo e eles dizerem-nos: “Ah!

N&o sei, os meus filhos é que me d&o..”
Os idosos sensibilizam-me, eu sinto a
necessidade de os tentar ajudar. Temos
outros casos como o de uma senhora
que apareceu no local do rastreio com
um joelho muito inchado e, embora o
joelho nédo faga parte da nossa area como
profissionais de saude ndo nos € possivel
ficarmos indiferentes e conseguimos

que ela fosse ao hospital. Ja sdo muitos
anos e ha casos que nos marcam...!

Recentemente, houve um que me fez
chorar... Ha uns dois meses, rastreei um
senhor que tinha ficado cego ha pouco
tempo e a quem a filha dava maus tratos.
A maneira como ele disse aquilo, fez

com que eu tivesse feito o rastreio com
as lagrimas nos olhos!... E uma histéria
recente e que me marcou mesmo.

Sente que estas situacdes a fazem

evoluir enquanto Ser Humano?

Sim, sem duvida que cresco...! E isso
€ uma das coisas que eu tento ensinar
aos meus alunos. Crescerem como
pessoas, para esquecerem as coisas sem
importancia do dia a dia e para darem
mais valor ao resto...

Sendo as Andlises Clinicas uma das

areas mais requisitadas, ao nivel

pessoal, € um trabalho desgastante ou

0 cansago é atenuado pela sensacdo

de dever cumprido?

Normalmente, faco entre cinquenta
a oitenta rastreios por dia. Estou a
rastrear e vejo uma fila enorme...! Ao
nivel fisico é légico que, a certo ponto,
esteja cansada porque, embora tente
variar o modo como dou explicacGes
para ndo dizer sempre o mesmo, faco
sempre as mesmas perguntas. Agora
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psicologicamente é muito gratificante
ver que, em apenas oito horas, consegui
ajudar tantas pessoas!... Posso dizer que
ja cheguei aos 120 rastreios, num dia. E
€ muito bom, quando chega a hora de ir
embora, pousar as coisas e pensar que
consegui! Lembro-me das palavras de
conforto, rastreio apds o rastreio, dos
sorrisos, daquelas palmadinhas nas costas
e de me dizerem “V4, estd quase...!”.

E muito bom! E eu nunca me despeco
de ninguém com um “Adeus...”, digo
sempre “Até a proximal”. Porque tenho a
esperanca de os voltar a ver. E agradego-
Ihes porque, naquele bocadinho,
também aprendi algo. Por isso, aqueles
sorrisos que recebo sdo uma forma de
reconhecimento, de gratiddo e, sem
duvida, da sensagdo de dever cumprido.

Nos rastreios encontrou muitos
pacientes com resisténcia aos
profissionais de saude?

Penso que ndo é uma questdo de
resisténcia, pelo menos, nos rastreios.
H4a muitas pessoas interessadas em
fazer as andlises: basta verem a carrinha
e perguntam logo que rastreios vamos
fazer... E cria-se um aglomerado de
gente quando se fala em anélises ao
colesterol, glicémia e medicdo das
tensdes e posso dizer-lhe que, quando

informam a populagdo que vamos estar
presentes, muitas das vezes, as 9h da
manh3, jd temos filas a nossa espera e
eu penso... “Ja?1..” Penso que as pessoas
gostavam de ter mais possibilidades

para ir mais vezes ao médico. Elas

nao sdo desmazeladas, mas noto que
ndo se sentem tdo apoiadas quanto
necessitam... E reparo também que, para
elas, o rastreio é como um doce que

Ihes damos pois podem vir aqui e ter a
atencdo que gostavam de receber por
parte do médico de familia...




a estar com as mesmas pessoas?
Voltamos a alguns locais e eu tenho
uma coisa que considero muito boa:
consigo lembrar-me das pessoas e
dos seus valores. Ou seja, as pessoas
dirigem-se a mim e eu pergunto logo
se o colesterol ja esta mais baixo,
por exemplo... Se ndo voltar ao sitio,
raramente revejo as pessoas... Mas
gostava de ligar e saber como estdo...
Sé que é impossivel, claro. Eu sei que
quando termino o dia de rastreio tenho
que me ‘desligar’ do papel de profissional
e esquecer os problemas, porque ndo
posso leva-los para casa. Mas a verdade é
que, muitas vezes é dificil...

-J Costuma voltar onde ja fez rastreios e

E no caso das pessoas com quem volta

a estar, sente que elas tém um carinho

especial por si e pelo PASOP?

Ah, sim!... Recebem-nos logo com dois
beijinhos e dizem “minhas queridas!”. E
também noto o que, para mim, é muito
importante: que, no final, quando dou
um conselho para melhorar o colesterol,
glicemia ou tensdo arterial e volto ao
local, passados trés ou seis meses, 0s
valores estdo mais baixos...! E veem
dizer-me- felizes!- que fizeram o que
Ihes disse e que ndo precisaram de
tomar medicacdo...! Para mim é muito

gratificante saber que a pessoa ouviu o
meu conselho e que a ajudeil!

Que balanco que faz do Projeto?
Sem duvida, é um Projeto com
um balanco positivo para todos os
intervenientes: para nds, para o gestor,
para os alunos e para os utentes!...

Que outras valéncias poderia a UFP

desenvolver com este formato?

Muitas vezes, as pessoas sentam-
se com a intencdo de poder conversar
um bocadinho e eu ndo tenho esse
tempo, essa disponibilidade para os
ouvir. Se calhar, a Psicologia era uma
boa area para introduzir no PASOP. Se
bem que esta ndo é uma area em que
se resolvam os problemas em 5 ou 10
minutos. Mas, nem que fosse, so para
dar apoio. Outra drea que me parece
importante é a Nutricdo. Porque eu estou
no meu rastreio e estou a aconselhar
uma alimenta¢do mais cuidada! Ora, se
houvesse ali a valéncia de Nutricdo, seria
mais facil para as pessoas seguirem o
meu conselho e, depois, claro, acabarem
por serem aconselhadas de forma mais
incisival... Nés estamos todas interligadas:
uma valéncia influéncia as outras.
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Que retrato faz de Portugal?

Portugal, neste momento, estd com
uma crise econémica enorme, mas,
principalmente, com uma crise de
valores, pelo que considero fundamental,
haver projetos como este...!

Para si, 0 que mais contribuiu para o

sucesso deste Projeto?

A participagdo dos utentes. O
agradecimento de todos os responsaveis
dos locais que visitamos. Mas sem duvida,
a equipa. Para o sucesso deste Projeto
¢ fundamental esta equipa. E um gosto
para mim, trabalhar durante todo este
tempo com este grupo. Completamo-nos,
ajudamo-nos uns aos outros, sempre
que € necessario. O espirito de equipa
aqui é vivido todos os dias. Eu ndo estou
a dizer que somos mais importantes do
que a participagdo dos utentes, mas o
nosso espirito de equipa é fundamental
no PASOP.

De que forma é que projetos deste
ambito influenciam a formagdo dos
novos profissionais?

A ligagdo com o utente e o ambiente
que o envolve torna os alunos mais
conscientes e mais atentos para os dias
de hoje e para o que vdo encontrar no
futuro, quando se tornarem profissionais.

Considera que “obrigada” tem
diferentes significados, desde que esta
no PASOP? Porqué?

Nos ouvimos essa palavra muitas
vezes, mas hd pessoas a quem basta um
olhar e um sorriso para ja ndo precisarem
de dizer mais nada. Um “obrigada” tem
varios significados, é verdade, é um
sinénimo de agradecimento. Mas s6 um
sorriso e aquele olhar, ja faz com que
valha a pena estar ali o dia todo...

De uma forma geral, como avalia o
impacto do papel social e humano
do Projeto junto da comunidade
pedagogica e dos utentes?

Como profissionais de Analises
Clinicas, a partida, vamos trabalhar
dentro de um laboratdrio. O momento
em que temos contacto com o publico
€ a colheita, mas acaba por ser muito
rapido... Para os alunos, o PASOP é
fundamental, especialmente, por ser aqui
que vao ter o primeiro contato com o
utente, com a vida profissional... Ouvem
coisas que, num laboratério, nunca irdo
ouvir e aprendem muito. Acho que é
muito gratificante para eles! Para os
utentes, este é um Projeto que tem um
impacto social muito importante. E aqui
que eles vao conseguir saber como é
que estd a sua saude, controlar os seus
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valores de colesterol, glicemia e tensdo
arterial. E, nos dias de hoje, fazemos uma
coisa muito importante: fazemos isto
gratuitamente. Isto junta muitas pessoas.
Temos 0 sucesso que temos porque
conseguimos ajudar as pessoas sem
cobrar nada, sem pedir nada em troca.
Acho isto mesmo muito importante.

O que sente que falta fazer, a que

lugares falta ir?

Ndo sinto que falta nenhum local
em especial. Penso, sim, que devemos
continuar a ir aos locais em que ja
estivemos. Até porque as pessoas
responsaveis pelos locais, ja nos
consideram fundamentais para a
prevencdo da saude. No Projeto, nas
Analises Clinicas, gostava um dia de
poder por mais um parametro a rastrear,
os triglicéridos. Ainda ndo foi possivel,
mas é uma das coisas que eu gostava de
acrescentar.

Como vé o PASOP daqui a 10 anos?

Espero que o Projeto continue a
amadurecer como tem vindo a acontecer
até hoje e que leve a bom porto todos
os seus objetivos. Era giro que, daqui a
10 anos, se mantivesse o mesmo Gestor
e a mesma equipa. Mas isto é daquelas
coisas que nds Ndo conseguimos prever.

Agora, que daqui a mais 10 anos eu
gostava de estar aqui, isso sim, sem
duvida que gostava...!

Projeto... O que diria?

E um Projeto de imensa importancia,
tanto para nos, que estamos ca dentro,
como para quem nos dirigimos. Pela sua
natureza, é um Projeto muito gratificante.
E, também, fundamental ser uma
continuidade da UFP, ao nivel de servigo
para a sociedade. Como o vou definir?... E
a minha segunda casa. Aqui, entregamo-
nos como a uma familia. E o apoio que
temos e que damos...!

J Imagine que lhe pediam para definir o

J& deu por si a pensar que se tivesse
estudado noutra Universidade, a sua
vida podia ter sido diferente?

Jal... Primeiro porque gostei muito
do ensino que tive. Alids, sempre que
tenho a oportunidade digo que ndo me
arrependo mesmo nada de ter tirado o
meu curso na UFP... Aprendi muito aqui!
E se tivesse ido para outra Universidade,
nao tinha este Projeto na minha vida,
porque nenhuma Universidade tem este
Projeto Ambulatério. Por isso, vim parar
ao sitio certo e na hora certa!
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Manuela Tavares, Enfermagem
por André Correia

*...0 limite nunca é alcancado:
vai é sendo alargado...”

Num Projeto onde a juventude se alia ao profissionalismo e a filantropia, Manuela Tavares
simboliza isso mesmo. Numa entrevista tranquila, de frases decididas, Manuela

revela as memdrias e razao para colocar ao servico da populagdo

e dos jovens estudantes os seus préprios conhecimentos.

Eu fui aluna do primeiro curso de marcantes a¢des desenvolvidas?

Como inicia a participac¢do no Projeto? ' Quiais foram as principais e as mais
Enfermagem, de 2000 a 20004, e como Foram, essencialmente, duas: os

ex-aluna, vim substituir uma colega rastreios em Campo Maior, na Delta
que, na altura, ficou impossibilitada de Cafés, e 0 apoio aos peregrinos de
continuar e que aconselhou o meu nome  Fatima. Na Delta Cafés, estivemos uma
ao Sr. Jacinto Duraes. E foi, assim, que semana. Foram dias de muito trabalho,
comecei a colaborar no PASOP!... mas, ao mesmo tempo, foi uma semana
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muito engracada e muito compensatoria!
Também o apoio que prestamos aos
peregrinos de Fatima, acaba por ser

uma altura muito marcante para nos...
Ndo esqueco, também, de algumas
experiéncias que tivemos, principalmente
em instituicdes carenciadas ou de
pessoas portadoras de deficiéncia, onde
0 nosso apoio é fundamental pois ndo
tém acesso a outros meios de saude. Nos
vamos até 1a e conseguimos, de algum
modo, ajudar a minimizar essas caréncias,
fazendo, também, uma promocédo da
saude junto delas.

Referiu que participou no PASOP ainda
aluna. De que forma projetos deste
ambito influenciam na formagdo dos
jovens e futuros profissionais?

Penso que influenciam muito! E
fundamental a teoria que é dada na
Faculdade, mas, depois, a pratica e as
vivéncias junto da comunidade que
se adquirem neste Projeto sdo muito
importantes. Nés contactamos com as
pessoas no local onde elas estdo, vamos
I3 e lidamos com diversas patologias,
com diversos antecedentes e patologias
associadas. Tudo isso nos dd uma
pandplia de experiéncias, realidades
e contactos! Para os alunos, isso &
fundamental, pois saem da protecdo

da escola para a realidade que vao
presenciar enquanto profissionais.

Este Projeto também contribui para o

desenvolvimento dos seus membros

enguanto pessoas?

Contribui porque o nosso lado social,
0 nosso lado humano tem que vir ao de
cimal E impossivel estar neste Projeto
e ndo ter a sensibilidade para ajudar o
préximo, pois, para além de se tratar de
um projeto pedagogico, é também social
e temos de ter essa vontade de ajudar.
Nés estamos com pessoas carenciadas,
que ndo tém dinheiro para ir ao médico,
e damos-lhes o0 nosso profissionalismo,
mas também a nossa atencgdo... Fazermos
esse bem é muito gratificante para nos e
ficamos sempre sensibilizados. Mas acaba
por ser necessario ter uma mentalidade
humanista para podermos estar aqui...!

vir trabalhar?

E! Ajudar o préximo e ter contacto
com esta realidade exterior. E isso que me
faz continuar no PASOP!

J E isso que a motiva, ainda hoje, para

Quiais sdo as principais dificuldades de
um servico efetuado num consultério
ambulatdrio?

Uma possivel dificuldade poderia ser
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0 espago, uma vez que o da carrinha
nao é equiparavel a um consultério
convencional. No entanto, aqui, temos a
base de tudo! Temos bons profissionais,
capacitados e formados pela UFP; temos
o material de que necessitamos para

os rastreios, com o qual podemos fazer
um aconselhamento primario; temos o
espaco, aqui ou nas instituicdes onde
vamos; e, por fim, temos a populacao,
pois é ela que move este Projeto.

Como é que o convivio com as diversas
-J populacdes locais?

E muito bom! Somos muito bem
recebidos pela comunidade que estd
sempre de bracos abertos, encarando-
nos como um grupo de pessoas que ali
vdo para ajudar. Mantemos, realmente,
uma relagdo muito boal

desse convivio?

Sim, guardo os momentos em nos
querem agradecer de todas as maneiras
possiveis e imaginarias. Pessoas que, em
termos materiais, tém pouco, mas que
nos querem dar tudo o que tém e o que
nao tém! Gostam mesmo de nds, pois
veem-nos como alguém que os estd a
ajudar. E isso é bom!...

-J Guarda algum exemplo mais marcante

que sentiu ao longo deste tempo?

As dificuldades... Essencialmente, o
facto de ndo conseguirmos deslocar-nos
a todas as instituicGes que solicitam o
nosso servico. Como temos duas saidas
por semana, as vezes, Ndo conseguimos
dar resposta a todos os pedidos. Essa
talvez seja a maior dificuldade...!

J Quiais foram as principais dificuldades

Sente que é um trabalho desgastante?
E desgastante, mas é compensador.
Sinto-me realizada por estar aqui. Nés
temos um grande numero de rastreios
e queremos que ninguém fique de
fora. Queremos atender todos os que
nos procuram e, devido a isso mesmo,
podemos ficar mais desgastados. Mas, no
fim, o facto de sabermos que ajudamos
tanta gente, é 6timo e, como ja disse,
compensa bem o esforgo.

efetuar os seus rastreios?

Em sitios muito diversos! Nas ruas,
nas escolas, nos lares, em empresas, em
centros de formacdo... Muitas feiras que
ja fizemos, também! Penso que ja fomos
um pouco a todo o lado.

J Em que locais é que o PASOP costuma

Ja referiu 0 acompanhamento das
peregrinacées a Fatima. O que retira
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dessas experiéncias?

Nos costumamos ir muito préximos
do proprio dia 13 de maio e, por isso
mesmo, as pessoas que nNos procuram
estdo ja, fisica e psicologicamente, muito
debilitadas. Tratam-se de pessoas que,
por diversos motivos, optaram por fazer
aquele esforco, mas que, no fim, obtém
aquele sentimento de dever cumprido.

E nds estamos |14 para atenuar um pouco
essa dor, tanto fisica como psicoldgica.
Ali ndo fazemos tantos rastreios:
preocupamo-nos sobretudo em fornecer-
Ihes o tratamento de que necessitam.

O facto de as pessoas nos agradecerem
imenso e de nds os podermos apoiar, é
gratificante. Para mim, é um dos pontos
altos que nds temos aqui no PASOP...!

Tal como os peregrinos superam os

limites, também supera os seus...?

Quando penso que estou a atingir o
limite, acaba por haver sempre outro,
mais alto, ainda por alcangar. Portanto,
penso que o limite nunca é alcangado: vai
€ sendo alargado constantemente.

Uma das suas fungdes é efetuar o
calculo de IMC*, sendo esse rastreio
também aplicado a criangas. Que
conclusGes retira, até agora?

E verdade. N6s ja procedemos a

medigdo do indice de massa corporal

nas criangas. O que deteto é que, cada
vez mais, elas tém um nivel mais alto de
obesidade. Tém um percentil acima do
que deveriam, ou seja, tém um indice de
massa corporal superior ao recomendado
para a faixa etaria. Isto deve-se a vérios
fatores, como a alimentagdo, a crescente
oferta de fast food. Por vezes, a educagdo
que recebem em casa e 0s recursos
econdmicos também pesam, pois os pais
ndo lhes conseguem proporcionar uma
alimentagdo adequada. Por outro lado,

a falta de exercicio é também um fator
determinante para estes valores.

Os rastreios a osteoporose sdo
também uma das valéncias. Qual o
cendrio na nossa populagdo?

A densidade 6ssea € avaliada quer a
homens quer a mulheres. No entanto,
pelas suas alteragdes hormonais e pelas
suas caracteristicas, as mulheres tém
mais tendéncia a sofrer deste tipo de
patologia. A alimentacdo, por vezes,
pobre em célcio, também contribui para
esta descalcificacdo. Mas esta doenca
atinge niveis preocupantes! Quase todas
as mulheres a quem diagnosticamos
osteoporose sabem que a tém. As
vezes, algumas ja sdo tratadas, outras
ndo, ou abandonam os tratamentos

*IMC: Indice de Massa Corporal
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porque ndo os consideram adequados.
Mas uma grande percentagem ja sabe!

A Osteopenia, que é a diminui¢do
consideravel da massa dssea, também
atinge niveis alarmantes. Isso, sim, atinge
muito os jovens, principalmente pelos
fatores de risco ndo so o tabaco, o alcool,
e 0 consumo excessivo de café, mas
também pela falta de exercicio fisico.

Quais sdo as principais caréncias?

Eu penso que as pessoas, as vezes,
sofrem de algumas patologias muito
por forca dos seus poucos recursos
econdémicos. Ou pela falta de acesso a
medicagdo que ndo conseguem cumprir,
ou pela falta de uma alimentacgdo e de um
estilo de vida saudavel. E essas caréncias
fazem com que tenham fatores de risco.

referiu, que outras memorias guarda?

As visitas a lares de idosos e a
instituicBes de apoio a pessoas com
paralisia cerebral. Estas Ultimas sdo
lugares onde encontramos pessoas
muito especiais, que nos fazem ter
outra realidade e outra visdo. Quando
contactamos com elas, sdo pessoas
extremamente amorosas; pessoas que
nos entendem perfeitamente e que nos
recebem muito bem, apesar de todas as

J Para além dos lugares e a¢des que ja

suas limitacGes. Os lares porque também
encontramos ali quem ndo consegue

sair daquele local, nem ter acesso aos
melhores cuidados de saude... e esses sdo
0s sftios que mais nos marcam/!...

“Obrigado” adquiriu um novo

significado, desde que esta no Projeto?

Sim, pois a satisfacdo da maioria das
pessoas apods terem feito os rastreios é de
tal maneira, que torna muito gratificante
0 nosso trabalho. O “obrigado” delas é,
realmente, o melhor que nos podem dar!

Pode-se dizer que o PASOP salva vidas?
Eu penso que, sobretudo, este Projeto




ajuda a prevenir doencas e algumas
situacBes que poderiam ter um desfecho
menos bom. J& detetamos varias
patologias, ja rastreamos pessoas com
um fator de risco elevado e prestamos um
bom aconselhamento porque, mais tarde,
tivemos acesso ao que se passou com
algumas delas e ficamos contentes por
té-las ajudado, pois a nossa intervencdo
melhorou as suas perspetivas de vida.

E um Projeto muito social e humano.

O facto de irmos apoiar as populagdes
mais carentes e de levarmos o nosso lado
profissional, assim como o nosso lado
humano, estando ali um dia inteiro para
ajudar, é realmente o essencial.

reconhecido e apoiado?

Eu penso que é reconhecido quer
pela populagdo quer pela propria
comunidade... Se é devidamente
apoiado? Talvez devesse ter mais
apoios...! Realmente deveria haver um
maior investimento na prevencao, na
promogcao da Saude e ndo apenas no
tratamento das patologias. Projetos
como este, de cuidados primarios e de
prevencdo, deveriam, de facto, ser mais
apoiados, mais financiados... E muito
mais barato prevenir do que tentar
remediar o que ja estd instalado!

-J Sente que este Projeto é devidamente

Como vé o PASOP daqui a dez anos?
Espero que o PASOP nunca acabe e
gue possa evoluir. Espero que possamos

ir a locais onde ainda ndo chegamos,
apesar de ja termos percorrido o pals.
Espero também que possamos ter mais
valéncias, outras areas onde atuar. E
espero que o Projeto, realmente consiga
mais apoios para que, daqui a dez anos,
possamos estar aqui.

J O que sente que ainda falta fazer?

este Projeto poderia ter?

Poderia ter a parte da Nutricdo, da
Psicologia... e, talvez, ter um pouco
mais presente a Fisioterapia, que esta
associada, mas nao esta tdo presente
como penso que poderia estar.

-J Que outras valéncias considera que

Para finalizar, o que é para si o PASOP?

Eu defino o PASOP como um projeto,
acima de tudo, pedagdgico, pois 0s
alunos estdo sempre presentes. Nos
ja somos formadas pela Universidade,
mas os alunos estdo sempre presentes,
até para vivenciarem a realidade que é
sentida pela sociedade. E é um projeto
social! Sem duvida, um apoio e uma mais-
valia porque é um Projeto que promove a
saude e que chega onde é mais dificil os
cuidados de saude chegarem.
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Ana Pereira, Medicina Dentaria
por Daniela Oliveira

“..0 dever cumprido atenua
todas as horas de cansaco.’

Sentada na cadeira dos pacientes, Ana Pereira, dona de uma grande descontraccao, falou-
nos da sua experiéncia no PASOP. Com um sorriso sincero, a médica dentista transformou as
suas palavras num relato tao préximo quanto o a-vontade com que nos tratou.

Como chegou ao PASOP? licenciatura e a convite do Sr. Jacinto
Comecei ainda aluna... Havia uma Durdes integrei o projeto!
disciplina que abordava a saude
comunitaria em que famos as escolas Como é a relagdo com comunidades
ensinar técnicas de escovagem. Tudo J tdo diferentes?

comecou ai...! Entretanto, apos a Estar em contato com pessoas
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diferentes, ter experiéncias diferentes e
em diferentes circunstancias, ajudam-
nos, por vezes, a perceber algumas
questdes que aumentam a nossa visao
de certos problemas e estimulam, de
certa forma, a nossa preparagdo para

dar melhores respostas e solugdes. Sdo
vivéncias humanas e é pelo contato
direto com essas experiéncias que
conseguimos estabelecer a dicotomia
entre o bom e o mau. Sendo um Projeto
de carater pedagogico, com uma vertente
de solidariedade, ndo fazemos distingdo
entre o rico e o pobre: é uma relagdo de
igualdade e respeito. Queremos sim, com
as mensagens que passamos e o trabalho
que fazemos, dar um sorriso a todos...

que guarda desse quotidiano?

Existem vdrias histdrias para contar...
Mas hd uma que guardei, de uma
adolescente com 15 anos, numa escola
em Matosinhos. Estava gravida, penso
que de cinco ou seis meses... Estivemos
a conversar um pouco, porque ela
nao tinha nog¢do dos cuidados que a
gravida deve ter... A importancia de ndo
ter bactérias na boca, de ter uma boa
alimentacdo... Foi uma conversa positiva,
pois, passado um ano ou dois, voltamos
a esta escola e quando viu a carrinha,

J E quais as experiéncias mais marcantes

a expressdo dela foi: “Olha, olha, a
carrinha amarela, outra vez!!... Serd que
€ mesma doutora que esta 1a?1..” Eu
ouvi e reconheci-a... Foi engracadol... £
reconfortante.

Quiais foram as principais dificuldades
que encontrou, na sua area?
As dificuldades sdo varias. A primeira
€ socioecondmica, seguido da dificuldade
de mudar algumas mentalidades,
mas com algum trabalho e empenho,
conseguimos.

Mudar as mentalidades...?

Infelizmente, ainda ha populacdo que
ndo tem acesso a toda a informacao.
Parece impossivel, em pleno séc. XXI, mas
é verdade. Numa localidade proxima do
centro urbano, uma crianga ndo sabia o
gue era uma escova de dentes... Torna-se
mais complexa a transmissdo aos filhos,
se 0s pais ndo estiverem informados.
Nés vamos alterar esse comportamento,
porque € isso que queremos.

Na sua opinido, quais foram as

principais e mais marcantes agoes ja

realizadas pelo Projeto?

Existem vérias... Nomeadamente
houve duas instituicdes que nos
marcaram. Marcaram porqué? Porque
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eram pessoas que precisavam mesmo da
nossa ajuda. Instituicdes que ofereciam
carinho, apoio, mas onde os utentes,
como funciondrios e responsaveis
desconheciam alguns habitos de higiene
oral, saimos de 13 contentes, porque
chegamos ao fim do dia e pensamos:
“Conseguimos!... De alguma forma,
contribuimos com alguma informacgaol...
E essa informacdo foi captada porque
mais tarde voltamos e o feedback é
muito positivo, com resultados muito
bons e utentes motivados. Melhoraram
as técnicas de escovagem, criaram
novos habitos, melhoraram o tipo de
alimentacso, alguns cuidados... E um
saldo positivo.

7

Ao nivel pessoal, quais as principais

dificuldades que sentiu?

Ao nivel pessoal, tento transmitir o
meu conhecimento. Claro que, muitas
vezes, mesmo sabendo o que devem
fazer, as pessoas ndo conseguem
concretizar por algum motivo- nem que
seja financeiro- mas, pelo menos, eu sei
que aquela informacao foi transmitida, e
que, mais tarde ou mais cedo, de alguma
forma, eles vao conseguir alcancar aquele
objetivo. Dificuldades? Ndo ha muitas,
até porque nds vamos de encontro a
eles. Nos é que vamos dar a informagao,

nds é que vamos ajudar. As vezes, as
dificuldades partem sim, dos utentes
ou das instituicBes que, depois, ndo
conseguem ir um pouco mais além do
que querem, isso é proprio do sistema.

Sabemos que foi encontrado um caso
de cancro oral durante um rastreio.
Como lidaram com esse caso?
Foi num meio rural, um senhor que fez a
exodontia de um dente quando andava
no servigo militar, por auséncia desse
dente o senhor traumatizava a bochecha
sempre no mesmo local. Com o tempo,
originou uma lesdo, que clinicamente
apresentava sinais de malignidade.
E entdo o que fizemos? Escrevemos
uma carta ao médico de familia a dizer
que havia suspeita de uma lesdo de
malignidade, depois, o médico de familia
encaminhou-o...

Em que faixa etaria se notam mais

caréncias na Saude Oral?

Dos 5 aos 6 anos e, depois, dos 9 aos
12. Dos 5 aos 6, porqué? So para dar uma
ideia, 100% das criangas tem um dente
cariado e 70% dessas criangas ja tem
dentes tratados, ou seja, restaurados.
Portanto, € uma taxa ainda elevada...
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Sente que o PASOP é um trabalho
desgastante ou o dever cumprido
atenua esse cansago?

Como qualquer profissdo, é
desgastante. S3o 8 horas a trabalhar, em
que, muitas vezes, efetuam-se setenta
a oitenta rastreios por dia na area da
Medicina Dentdria. E desgastante, mas
conforme diz, e muito bem, ao fim do
dia o dever cumprido atenua todas as
horas de cansago. As vezes, na despedida,
aquele sorriso ou aquele adeus, nem
pensamos na viagem que vamos ter pela
frente...! E um conforto tdo grande pelas
horas que estivemos ali, seja em que
condic¢des forem pois sabemos que sdo
sempre as melhores que nos conseguem
darl... Mas é essa a verdade: aquele
sorriso, aquele adeus, “Até a proximal”,
“Quando é que voltamos a vé-los?!” é o
‘Obrigada’ que precisamos ao fim do dia.
Somente isso, mais nada...

Dos lugares por onde ja passaram,

quais foram os que mais a marcaram?

Principalmente os lares, onde
encontramos os utentes abandonados
pela familia sem qualquer tipo de apoio.
Sdo pessoas com caréncia afetiva, sdo
pessoas que nos recebem sempre muito
bem porque é uma cara nova, uma
novidade. Querem sempre aprender.

Ndo sabem, mas querem fazer, isso é
marcante.

Tendo em conta que esta desde inicio,
sente diferencas na relagdo do publico
com o Projeto?

A carrinha, por si s6, tem uma cor
chamativa. Depois, ha a curiosidade,
principalmente na faixa etdria dos 5-6
anos... Por vezes, até mais pequenos!...
“0 qué?!... O médico dentista numa
carrinha?!... Ndo é possivel! Eu vou ao
dentista, mas é numa casa!” é logo a
observacdo que fazem... A curiosidade,
por si so, ja é boa porque, quando ela
nao existe é muito dificil convencermos
seja criangas ou idosos. Apods explicacdo
do que vamos fazer, como se devem
comportar, a adesdo é de 100%!

Continua a ser preciso educar para a

Saude Oral? Que balango faz?

Continua. Temos um balango mais
negativo que positivo... Em casa, os pais
tém que educar os filhos, sensibiliza-los
de que é preciso comegar a escovar 0s
dentes, desde cedo, antes de comecarem
air a escola ou mesmo aparecer o
primeiro dente. Ndo é necessario ter
dentes para fazer a higiene oral numa
crianca. E necessario promover politicas
de saude oral em escolas, lares ou centro
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de dia. Parece irreal, mas a verdade é que  Por exemplo, a informacdo é dada, mas
nos lares de terceira idade, ndo ha quem se ndo tiverem como colocar a crianga a
saiba como se higieniza uma prétese... E escovar os dentes a seguir ao almoco, ndo

preciso transmitir essa informacao. adianta nada porque ndo é um habito
incutido. Como néo é incutido, a crianca

Mas existem escovas para bebés? ndo se lembra dele como obrigatério.
Sim, mas até a apari¢do do primeiro

dente, uma dedeira ou uma compressa Com todas estas vivéncias, ha

com soro fisioldgico é suficiente para episédios que gostasse de destacar?

eliminar alguns restos de leite na boca Todas as experiéncias sdo marcantes...

do bebé... Isso é muito importante. Essa Claro que, as vezes, temos uma

informacdo ainda é muito
escassa. E preciso passa-la
aos pais, sensibiliza-los para
a saude oral. Sensibilizar os
educadores e os professores,
da importancia das lesGes
que podem aparecer por
consequéncia de uma ma
higiene oral ou por uma
dieta ndo equilibrada,
nomeadamente, as céries
precoces de infancia.

Mas, nas escolas
primarias, ndo tentam
educar para a Saude Oral?
As vezes, ndo tém meios,
nem condigdes para o fazer!...
Eles podem ter informacdo,
mas se ndo a colocarem em
pratica, ndo serve de nada...




sensagdo de impoténcia, porque

ndo conseguimos fazer mais do que
gostariamos: sdo rastreiros...! Mas todas
elas sdo marcantes, em todas as faixas
etarias, em todos os locais, em todas as
instituigdes...! Em cada saida do Projeto
hd sempre o fator surpresa... Ou porque
€ uma criancga que desconhece que
existe uma escova, ou o caso daquela
adolescente que estava gravida, o caso
de idosos nas instituicdes, com quem
criamos uma empatia maravilhosa... Ndo
da para destacar: toda a experiéncia
adquirida é diferente, mas é muito boa...

Que outras valéncias poderia a UFP

desenvolver neste Projeto?

Ha duas valéncias que penso serem
importantes: a Psicologia e a Nutricdo.
Por exemplo, os idosos ou as pessoas
sozinhas sdo cidaddos que deixam de ter
paixdo de viver e perdem a autoestima.
E alguém que perde a autoestima é
muito dificil de motivar seja para o que
forl... Respeitante a Nutricdo: uma pobre
salde oral pode ter um impacto indireto
sobre a saude sistémica através de
disturbios na ingestdo nutricional. Uma
fungdo mastigatoria deficiente pode ter
implicagbes na escolha de alimentos,
conforto oral e qualidade de vida...!

De que forma projetos deste ambito
influem na formacdo individual dos
novos profissionais?

Sao projetos como estes que nos
fazem crescer. Crescer quer a nivel social,
quer a nivel humano, em termos de
solidariedade... Aprendemos imenso,
lidamos sempre com novas situacdes,
provavelmente algumas que ndo ocorrem
em consultorio.

Entdo, o PASOP salva vidas?

Eu ndo digo que salva vidas, porque
ndo podemos intervir, mas sim rastrear....
Agora, ajudamos sim, a ter qualidade de
vida! Ajudamos e motivamos essa pessoa
a definir, a tracar um caminho e a ter uma
conduta mais eficaz de modo a alcangar
esse objetivo. E isso é muito importante!

Voltemos ao “Obrigada”... Considera
que essa palavra tem diferentes
significados desde que estd no PASOP?
Todos sabemos que, hoje em dia,
Obrigada € uma palavra que é usada com
alguma facilidade. Mas aqui, ela redefine-
se e repde o seu devido significado! ...
Seja porque ouvimos um “Obrigada” de 3
ou 4 anos, que é um “Obrigada” inocente,
mas sentido... Temos um “obrigado” pela
informacdo, um “Obrigado” pela ajuda...
Ao fim do dia, é isso que define tudo...
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Pegando na sua experiéncia e no

que acaba de definir, como avalia

o impacto do Projeto junto da

comunidade pedagdgica e utentes?

Em termos pedagdgicos, ha um
enriguecimento por parte do aluno
que adquire novos conhecimentos
com oportunidade de os colocar em
pratica. Para além disso, tem contacto
com uma realidade um pouco diferente
da que estaria a espera...! Em termos
sociais, ha esse reconhecimento por
termos ajudado. Um reconhecimento
que vem da parte das instituicdes, mas
essencialmente das pessoas que nos
procuram. Isso é muito gratificante...

hoje, de Portugal?

Portugal é o pais com pior higiene oral
da Europa, com quase todas as criangas
apresentar, pelo menos, uma cdrie e
a maioria dos idosos sem um Unico
dente em boca. Queremos contrariar
este panorama, invertendo os numeros.
Acreditamos que se as criangas forem
instruidas desde cedo, ganham o habito
de cuidar da denti¢do e nunca vdo
deixar de cumprir regras de saude oral
e higiene dentaria. O grande problema
reside na falta de educagdo dos mais
novos, tanto por parte dos pais como

J Da sua experiéncia, que retrato faz,

do Estado. Os pais ndo incutem esses
habitos nas criangas porque também nao
0s tém, os adultos, mesmo quando vdo
ao médico dentista e sdo devidamente
instruidos, sé seguem os conselhos

nos primeiros dias, mas como ndo ha
acompanhamento deixam de cumprir

as regras estabelecidas. Sei que com o
PASOP vamos conseguir!... No entanto,

€ bom frisar que uma grande parte da
populagdo portuguesa vive no limiar da
pobreza e que os indicadores de uma ma
Saude Oral estdo relacionados com estes
fatores sociais que fazem com que grande
parte da populagdo ndo possa aceder aos
consultorios dentarios.

Qual o maior sucesso do PASOP?

O maior sucesso é o “Obrigado” de
que faldvamos... Esse reconhecimento de
todos é muito importante pois, sem ele,
nao faria sentido... Depois, a gestdo do
Projeto, sem duvida alguma! Sem ela, era
muito complicado sairmos, todos os dias.
E, claro, a equipa! Remamos todos no
mesmo sentido e os resultados veem-se!

O que sente que ainda falta fazer...?
J Que lugares onde ir?...

Ha sempre muita coisa para fazer
e muitos lugares onde ir: ha muita
populagdo a precisar de nés. Mesmo
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cumprindo todos os objetivos, hd sempre
mais e mais para fazer.

Considera que deveria haver mais

unidades mdveis como esta?

Nos tentamos chegar, por todos os
meios, a todos os que nos pedem ajuda.
Se fosse possivel existir mais unidades
moveis no Projeto... porque ndo?!

Como vé o PASOP daqui a 10 anos?
Vejo um Projeto que deu continuidade
aos seus objetivos, ou seja, vejo um
projeto comunitario, com uma vertente
social, com uma componente humana,
e vejo, principalmente, um projeto com
a componente pedagdgica com que foi
criado: uma aposta na formacado dos seus
alunos com todos os meios para ser uma
formacdo sélidal E vale a pena os alunos
apostarem, conforme eu apostei!

PASOP, como o faria?

Um Projeto com trés vertentes:
vertente Solidaria, Social e Pedagdgica.
Ndo esquecendo que a nossa
componente principal é a pedagégica.

E uma componente para apoiar 0s
nossos alunos na sua formacgao, nos seus
conhecimentos e na sua pratica diaria.

-J Se lhe pedissemos para definir o

palavra, descrever o Projeto...?

Numa palavra...?! Uma palavra para
definir um projeto desta envergadura,
ndo é facil... Sucessol... Apesar de
todos os contratempos, é um projeto
de SUCESSO!!

J Para finalizar, era possivel, numa
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Sara Oliveira, Terapéutica da Fala
por Daniela Oliveira

“No Projeto, nunca sabemos

n

O que vamos encontrar...

Com um sorriso contagiante, Sara Oliveira define, numa conversa agradavel, as experiéncias
que viveu no PASOP de uma forma serena e esclarecedora. Num ambiente descontraido

a conversa confirmou a atitude da Terapeuta da Fala para quem o trabalho

em equipa é um fator importante.

Como integrou a equipa do PASOP? Quais foram as principais dificuldades
Comecei a colaborar com a equipa do J que sentiram ao longo deste tempo?
PASOP a convite do nosso Reitor. Depois, Ao inicio, as pessoas ndo sabiam o que

estive fora um ano e, no regresso, fui era a Terapia da Fala, o que faziamos,
convidada pelo Sr. Jacinto Durdes para com que populagBes trabalhdvamos...
reintegrar a equipa. O que notamos é que isso foi mudando:
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ao longo do tempo, os utentes foram
comecando a aderir, a perceber naquilo
em que podemos ajudar... Penso que a
grande mudanga foi, essencialmente, no
conhecimento do que € a Terapia da Fala.

Na sua experiéncia, avalia o quotidiano

no PASOP como desgastante...?

N&o é um trabalho desgastante porque
gratifica conseguir ndo so, orientar os
alunos, mas ter contacto com outras
populagdes- a maioria carenciadas-
gue, muitas vezes, ndo conseguem ter
acesso a Terapéutica da Fala. Por vezes,
pequenas orientagdes é suficientel...

Os pais aderem e, principalmente, os
professores e os educadores procuram
muito a nossa ajuda e orientagdo. E isso
que faz com que o trabalho ndo se torne
desgastante, mas sim gratificante...!

E é o0 que a motiva para continuar...

Sim, sim... E 0os casos novos! Nés nunca
sabemos o que nos vai surgir, que casos
vdo aparecer, em que é que vao precisar
de nos!... E essa incognita, digamos assim,
€ sempre boa! Aquele bichinho de ‘0 que
€ que vem ai?!’, ‘o que é que nds vamos
aprender hoje?’...Porque é um trabalho
diferente que ndo fazemos no gabinete
onde ja temos aquelas marcagdes, ja
sabemos que patologias tém... No Projeto

ndo. No Projeto nunca sabemos o que é
gue vamos encontrar.

E sendo esta uma valéncia distinta,
como é trabalhar a Terapéutica da Fala
no Projeto Ambulatdrio?
E bom...! ..Vai um pouco de encontro
a resposta anterior... Mesmo para os
préprios alunos... Eu também tive a
experiencia como aluna, e acho que é
um bom comecgo para quem vai iniciar
a sua caminhada profissional. Porque
€ aqui que comegamos a ter nogdo
da populagdo que nos espera, com
quem vamos trabalhar... Obviamente
nao diferenciando ninguém, aqui
contatamos com pessoas com maiores
dificuldades, pessoas que precisam de
mais esclarecimento, pelo que, depois,
também tém alguma dificuldade em
auxiliar os filhos no seu desenvolvimento.
E isso é uma, uma experiencia fantastica,
poder ajudar os outros!...

E que memdrias guarda dos lugares

por onde passou?

Todos os sitios nos recebem
lindamente: quando vem a carrinha
amarela, ja estdo a nossa espera...! Ea
populagdo também nos trata de forma
impecavel. No caso da Terapia da Fala,
vou sentindo que nos procuram muito
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mais, que questionam o que fazemos,
em que é que podemos ajudar. E, ao
longo dos tempos, isso tem-me marcado
porgue, no inicio, ninguém aderia.
Diziam: “Ai, Terapia da Fala? Ndo...! Eu
falo bem!” , “Ai, nés ndo precisamos!”... E
agora ndo! Agora é ja é o oposto, ou seja,
“Ai é? E entdo o que é que faz e em que é
que nos pode ajudar?!..” Em varios sitios
tenho notado essa marca.

tivesse esquecido?

Os que nos marcam mais, infelizmente,
sdo os que tém mais dificuldades, mas
lembro-me que, em Baido, tivemos varios
casos complicados. Situagdes em que
pensamos como sdo possivel, nos dias de
hoje, ainda haver criancas ja com alguma
idade e com tantas dificuldades ao nivel
articulatério e de linguagem!... Ndo ha
nenhum caso especifico, mas essa zona
marcou-me muito...

J Houve algum caso que ainda ndo

Da sua experiencia, quem apresenta

mais caréncias ao nivel da fala?

As criangas... as criancas... Também
é a nossa maior populagdo de rastreio,
mas, sem duvida, em todos estes
anos, tem sido as criangas que tém
evidenciado muito mais alteragGes ao
nivel articulatorio, de linguagem... Ao

nivel da leitura... Mas temos encontrado
muitas criancas com alteragGes ao nivel
da escrita, principalmente.

E osidosos?...

Os idosos foi uma populagdo que
comegamos ha pouco tempo, pois
apesar dos responsaveis das instituicdes
dizerem “Ai ndo, eles ndo precisam!”
ou “J& sdo grandes, ndo precisam!”,
nds viemos a verificar que existem,
realmente, alguns idosos com patologias
que também precisam da nossa ajuda
e da nossa orientagdo. E mesmo nas
préprias instituicGes, muitas vezes,
também sdo necessarias orientaces
para como alimentar, como comunicar
com eles. Enfim, foram surgindo varias
necessidades e fomos adequando ao que
nos iam pedindo... No inicio, ninguém
aderia, depois, fomos, também, tentando
mudar essa mentalidade e fomos,
entdo, rastreando os idosos. Ainda ndo
conseguimos os professores de ginastica,
mas havemos de conseguir...!

Da sua experiéncia, que outras

valéncias o PASOP poderia integrar?

Penso que temos uma equipa que da
resposta as necessidades da populacdo
gue nos procura. Penso que abrangemos
as principais necessidades. Agora, se
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calhar, poderiamos ter outras valéncias,
ou mesmo melhorar as existentes. Por
exemplo, talvez dentro da Enfermagem
fosse possivel incluir outros exames,
outros rastreios. Acredito que as pessoas
iriam aderir... Sinto que, de uma forma
geral, quando o PASOP chega ao lugar
de rastreio € um auxilio para quem
atende, principalmente nas zonas mais
distantes do centro, em populacdes que
tém, muitas vezes, dificuldade de acesso
as consultas e de acesso ao médico...

Na verdade, penso que, quanto mais
conseguirmos ajudar e orientar, mais as
pessoas irdo solicitar nossa colaboracao.

Que influéncia considera que o PASOP
tem para a formacdo profissional?
Como ja referi, comecei como aluna e
foi uma experiencia muito boa porque,
apesar de nas clinicas ou nos hospitais
onde fizemos estagio tivéssemos contacto
com patologias, aqui encontramos uma
visdo diferente do que nos esperava
enquanto profissionais. E, depois, a
questdo de nunca saber o que é que
vamos encontrar, o que é que vamos
aprender naquele dia! E penso que
essa expectativa e essa diversidade
para qualquer profissional é muito
boa, muito gratificante, pois mantemo-
nos informados e, ao mesmo tempo,

aumentamos o0 nosso conhecimento!
Apesar de ser um despiste muito
simples, muito basico, com estes
resultados podemos melhorar o nosso
conhecimento sobre as patologias,
outras orientagdes, procurando mais
conhecimentos. E pensar mesmo
naquela situacdo, naguele caso, ou seja,
‘Porque é que isto é assim?’, ‘Porque é
que isto acontece?’... Penso que é muito
importante.

E quase 10 anos depois, considera que
a palavra “Obrigada” tem diferentes
significados desde que estda no PASOP?
Foi ganhando... foi ganhando...!
Ao longo do tempo, as pessoas,
cada vez mais nos agradecem e sdo
agradecimentos sinceros. Eu penso que
as pessoas precisam mesmo. E aquele
bocadinho que estdo ali connosco faz
muita diferencga...! O encaminharmos
para o médico de familia, o ‘Olhe, va,
peca..” sdo pequenas orientacdes, mas
que as pessoas agradecem e consideram
bastante importantes.

E do seu trajeto, como avalia o

impacto do papel social e humano

do Projeto?

Bem, os alunos ganham uma grande
experiéncia, outro ponto de vista,
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principalmente pelos sitios por onde fazemos, aqui, no PASOP. E penso que
vamos passando. Muitos se calhar nunca o temos conseguido! Ndo é sé dar a

irdo trabalhar nessas zonas, mas pelo informacdo ‘Tem isto, precisa disto..., mas
menos tem uma ideia do que podem ter a capacidade dar a reposta as pessoas
encontrar. E se algum dia tiverem alguma  na continuidade desse pré-diagnostico
proposta para irem para I3, ja sabem o penso que é o principal sucesso. E agora,
que é que os espera... Os utentes... para com o Hospital-Escola, esperamos dar

0s utentes, penso que é um apoio. A uma resposta ainda maior...! A soma
pequena orientacdo, a pequena ajuda de todos os servigos de Saude que a

que lhes damos, a simples picadinha Universidade consegue oferecer faz com
no dedo... Eu penso que é fantastico, que consigamos ajudar muitas pessoas.

principalmente para a populagdo mais
idosa que nos procura muito. Penso
que eles nos veem como um auxilio
que, se calhar, ndo sentem por parte
dos médicos e dos Centros de Saude,
por ser tdo dificil uma consulta... O
facto de dizermos ‘Olhe, estd tudo
bem!’” os descansa e tem um impacto
muito bom. Sinto que eles gostam e
precisam de nds, também.

Qual é, para si, 0 maior sucesso
deste Projeto?
Ora... Antes de mais, o fato de
ter sido o primeiro e de continuar
Unico. E a grande vantagem que
nods temos em relagdo aos outros,
€ conseguir- nas populacdes mais
préximas, como é dbvio- encaminhar
para as Clinicas Pedagogicas da UFP
e dar continuidade ao trabalho que
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Hoje, que retrato faz de Portugal?

Pois... Em questGes de Saude, noto
que ha um desgaste muito grande: ndo
estamos a avangar, mas sim a regredir...
Relativamente a Terapéutica da Fala, se
inicialmente as pessoas ndo sabiam o que
era, agora procuram e acabam por nao
ter capacidade de ter acesso a consulta
porque, por dificuldades econdmicas, é
das primeiras coisas em que cortam.

Como vé o PASOP daqui a 10 anos?

Eu espero que o PASOP daqui a 10
anos some muitos, muitos, muitos
sucessos, como temos conseguido até
aqui...! Ao longo do nosso percurso tém-
nos surgido algumas dificuldades, mas,
com certeza, irdo continuar a aparecer
nos proximos 10 anos!... Mas é um
projeto que tem tudo para continuar.
E que durante estes préoximos 10 anos
ird continuar a ajudar muita gente e a
conseguir usufruir de muitas alegrias,
de muitas pessoas ajudadas. No fundo,
€ isso que nds procuramos aqui: que
as pessoas quando necessitam sejam
ajudadas e que vejam, em nos, todo o
apoio que precisam para ultrapassar
essas dificuldades.

O que significa, para si, este Projeto?
Para mim... para mim, o PASOP é uma

experiéncia Unica onde eu vou adquirindo
muitos conhecimentos, mesmo com o0s
alunos. E hd uma coisa que é muito boa,
gue nem em todos os sitios conseguimos
ter, que é trabalhar com varios
profissionais. Trabalhar com médico-
dentista, que se calhar mais diretamente,
auxilia a Terapia da Fala do que
propriamente as outras valéncias. Mas é
uma equipa multidisciplinar e eu penso
que esse convivio profissional, a troca de
experiencias, a troca de conhecimentos é
muito bom...E Unico!
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Miguel Pévoas, Angola - Agosto 2006

"...p0sso dizer que me
custou vir embora.”

Ha cerca de cinco anos em Londres, Miguel Pévoas relembra o PASOP com saudade,
enaltecendo o seu passado e perspetivando o futuro de forma otimista. De Angola, o0 médico
dentista, ndo esquece as vivéncias e as licdes adquiridas na interagdo com um povo que
"facilitou as relagées de amizade", um a-vontade que dificultou muitissimo voltar a Portugal...

Como surgiu a sua participagao convidado pelo Magnifico Reitor, Prof.
J no Projeto? Doutor Salvato Trigo, para fazer parte
Bem, a minha participacgdo iniciou- do Projeto e, aqui estive, durante alguns
se como estudante de Medicina anos, até me ter mudado para Inglaterra.
Dentaria através das iniciativas de
rastreios e tal como todos os outros, por E a experiéncia de Angola...?
obrigatoriedade. Sensivelmente apds O Sr. Jacinto Durdes- para mim, a alma
um ano de ter terminado o curso, fui do Projeto- tem sempre muitas ideias,
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que tenta, a todo o custo, colocar em
pratica. Uma delas foi a ida a Angola.

Eu sei que ele jd andava em reunides e
negociacdes para que tal fosse possivel.
Recordo-me de me terem perguntado se,
no més de agosto, estaria disponivel!...
Tivemos uma reunido, com todos os
colaboradores do PASOP, para averiguar
a disponibilidade de cada um. Aceitei de
imediato! Ndo so por gostar deste Projeto
e por querer estar envolvido em todas as
suas atividades- a minha opinido é que
se quando faz parte, faz-se parte- mas
também porque era uma oportunidade
de conhecer Africa para além daquela
parte turistica. Por outro lado, o meu

pai esteve em Angola e eu sempre tive
curiosidade de conhecer o pais onde

ele ja viveu. Como tal, acho até que fui

o primeiro a aceitar, sem sequer saber
qualquer tipo de condicdo que poderia
existir... Foi, sem duvida, uma experiéncia
Unica para nunca esquecer! De vez em
quando, vejo as fotografias que |4 foram
tiradas, pelo que tudo estd ainda muito
presente na minha memoria.

As dificuldades foram muitas?

Foram, ndo vou mentir. A primeira foi
o choque. Nés fomos com tudo tratado,
com o apoio do Ministério da Saude
angolano, mas é sempre dificil chegar

a um pais que ndo conhecemos, onde
ndo sabemos como nada funciona. Nos
dois, trés primeiros dias eu estava em
choque! A chegada ao aeroporto foi
algo de surreal, a viagem até ao hotel
também... Todos os dias tinhamos de
sair cedo, do hotel, para ir para umas
instalagdes do Ministério da Saude,

para darmos formacédo, cada um na sua
valéncia. Ora, durante a viagem o transito
era, pelo menos naquela altura, cadtico
e nos reparavamos na forma como as
pessoas vivem num pais saido da guerra.
Isso chocava-nos. Durante a primeira
semana, a maioria das fotografias que eu
tirava era ao lixo, pois era uma coisa que
nos marcava...! Por exemplo as lixeiras a
céu aberto... Contudo, no fim, eu posso
dizer que me custou vir embora. Ha algo
14, que ndo sei o que é- pode ser pelo
cheiro, ou pelo calor, ou pelas pessoas,
ndo sei- mas que nos agarra! Eu vim
embora, mas ainda pensei, seriamente,
em voltar... Eu falo por mim, mas penso
que todas as pessoas que fizeram parte
do PASOP em Angola pensam da mesma
forma que eu.

Como correu a implementacdo da

iniciativa?

Correu bem. O resultado final foi
muito bom, na minha opinido, apesar
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das dificuldades inerentes. Inicialmente
houve um erro de comunicagdo:

eles pensavam que famos fazer
tratamentos e nds pensavamos que,
quando chegassemos, estaria tudo
preparado, mas tivemos dois dias a
‘acertar as agulhas’... Portanto, custou
um bocadinho, mas depois correu
lindamente. No que diz respeito a

minha area, Medicina Dentaria, vieram
dentistas das provincias mais afastadas,
que fizeram uma viagem de trés a quatro
dias para virem ter connosco! Mas

eu sai de 1d com a sensacdo de dever
cumprido. O Projeto, em si, ajudou ao
levar medicamentos, ao oferecer uma
cadeira de dentista. Mas isso € uma coisa:
outra é a parte da formacgdo. Penso que
essa parte correu bastante bem. Tivemos
diversas sessdes didrias- de manhd e a
tarde- e praticas em alguns centros de
saude angolanos, o que nos permitiu

ver, pelo menos em parte, a realidade do
sistema de saude daquele pais. Continuo,
ainda hoje, a receber e-mails de um dos
responsaveis que nos acompanhava
frequentemente: o Eng. Aleluia
Querubin Chipilica.

reagiram a vossa presenca?

-J Como é que os profissionais angolanos
Reagiram muito bem. Mas também

temos que ver que, 13, a formagdo dos
profissionais de saude ndo é homogénea
em nenhuma das valéncias, se bem que,
na minha, isso estava mais visivel. Havia
pessoas formadas em Universidades

no Brasil e, até, na Russia, mas havia
também as que foram ‘aprendendo

a arte’, devido ao cenario de guerra,
entre outras razdes, mas que ndo tém
nenhuma graduacdo, propriamente dita.
N3o obstante, tanto de um lado, como
do outro, aceitaram muito bem a nossa
presenga e aprenderam coisas novas, tal
como nos aprendemos muito com eles.
Lidaram com materiais aos quais ndo
tinham acesso e aprenderam técnicas
que desconheciam. Em geral, ficaram
muito satisfeitos.

Ha alguma experiéncia que nos possa

relatar, pessoal ou profissional?

Comeco pela profissional, num
dos centros de saude angolanos. Na
realidade, é preciso dar valor aos
profissionais que trabalham naquelas
condicdes...! Muitas vezes, especialmente
aqui, na Europa, nés vemos imagens
missdes em locais de conflitos ou onde
ocorreu alguma tragédia... Mas uma
coisa é ver uma realidade através da
televisdo, que nos transmite apenas
algumas imagens do que acontece, outra,
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€ assistir em campo a uma realidade de
um pais, onde os profissionais de saude
trabalham em condigGes muito dificeis
e fazem um esforco sobre-humano para
conseguirem apoiar as centenas ou

até milhares de pessoas que aparecem
naqueles centros de saude, tendo que
otimizar ao maximo o espaco que tém
para tratar todo o tipo de doengas...!
Mesmo com todas aquelas dificuldades,
ha gente que trabalha arduamente para
tentar melhorar o estado de saude da
populacdo e isso é impressionante. Nos,
aqui, queixamo-nos, muitas vezes, de
que nos falta isto ou aquilo, mas isso ndo
€ nada em comparagdo com a situagao
angolana. Isso marcou-me e pés-me

a ver a vida de uma forma um pouco
diferente... Do ponto de vista pessoal,
acho que a resposta foi dada quando
disse que me custou vir embora... E
porqué? Ndo apenas, mas também por
causa do apego das pessoas, a forma
como lidam umas com as outras- muito
tipica dos angolanos- que facilitaram

as relagBes de amizade entre nés e a
populagdo. Nos ndo estdvamos sempre
a trabalhar: aos fins de semana ndo
havia sessoes, pelo que aproveitdvamos
para sair e conhecer varios locais. Dois
dos mais marcantes foram Benguela e
Lobito- um paraiso, na minha opinido!...

Sdo regides totalmente diferentes da
metropole de Luanda, para onde toda a
gente fugiu no tempo da guerra e onde
ainda se veem marcas de balas em alguns
prédios, muito lixo, os esgotos, etc.
Lobito e Benguela tém outro estilo de
vida: aquilo é um auténtico paraiso. De
qualquer modo, tivemos a possibilidade
de conhecer outras realidades, para além
de Luanda. Assim sendo, lidamos com
diversos tipos de pessoas e encontramos,
inclusive, alguns portugueses resistentes
do periodo colonial! Encontramos bolas
de Berlim a venda numa confeitaria em
Benguela e & fomos todos, comer bolas
de Berlim...! Em termos pessoais, isto

foi muito importante para mim. Tenho a
certeza que vou acabar por 13 voltar!...

Ao nivel dos rastreios. Quais 0s
principais problemas e casos com que
se depararam?

Nos fizemos alguns rastreios, mas a
parte essencial foi a formacdo. Entédo,
depois, tivemos algumas iniciativas em
Centros de Saude, onde foram feitos
rastreios nas diversas areas. Os principais
problemas sdo os problemas normais ndo
s6 de Angola, mas de paises africanos,
onde os cuidados de saude sdo limitados:
as pessoas ainda recorrem muito
aos curandeiros... Na altura em que
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estivemos |3, encontrava-se no mesmo porque tem muito a ver com as condigbes
hotel a equipa do Hoquei de Barcelos, higieno-sanitarias e com algumas doengas
uma vez que se realizava, por esses associadas. Foi isso que notamos, mais,
dias, uma competi¢do entre algumas no dia a dial Nés famos e viamos as
equipas locais e internacionais. E, entdo, condicdes. O sistema de vacinagdo que

eu acabei por ver uma senhora, num estava a ser implementado, com filas
desses centros de salde, pertencente intermindveis de criangas... Assistimos

a comitiva que acompanhava a equipa a vdrias coisas! Mas acima de tudo, e

do Hoquei de Barcelos, que tinha ido a mais importante do que as préprias

um dentista, mas o problema ndo lhe condigdes, o principal problema estava
tinha sido resolvido. Ela procurou, entdo, nas poucas qualificagdes dos profissionais
um curandeiro que a mandou cortar o de salide. Muito sinceramente, eu assisti
cabelo, pois, dessa forma, o problema ca, em Portugal, a casos piores até! Por
desapareceria... Isto é a realidade! exemplo, no colesterol, talvez a situagao

E eu vi a senhora, depois. Portanto, angolana nem seja tdo preocupante. A

essa mentalidade, associada a
condigdes sanitarias que ndo sdo
as melhores, acabam por fazer
com que surjam algumas doencas
associadas, como a colera e a
maldria. E mesmo as doencas
infetocontagiosas...! Nos rastreios
€ o que |he digo... fizemos

alguns relativamente a tensdo
arterial, glicemia, colesterol e
dentdria... Poderemos dizer que
encontramos, 14, mais problemas
do que num pais europeu. Mas
nao me chocou ao ponto de dizer
“Isto é uma desgraca totall...”
Agora, penso que o grande
problema é mais abrangente
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diferenca é que, cd, os técnicos de saude
estdo melhor preparados para poderem
lidar com essas situagdes. No entanto, o
que vi ndo é suficiente para poder tirar
conclusGes precisas do estado de saude
publica angolana.

Como é que a comunidade angolana

reagiu e respondeu a essas iniciativas?

O nosso contacto com a comunidade
foi sempre em centros de saude. Friso
que a nossa principal preocupacdo
era dar formacédo aos profissionais de
saude angolanos. Claro que a populagdo
também ficou satisfeita! A area onde
foi mais notdria essa satisfacdo foi
nas Andlises Clinicas. Mas isso até em
Portugal se verificava, sempre que
safamos a rua com o Projeto. As pessoas
querem saber como é que estdo e, na
maioria das vezes, para conseguirem isso,
tém de pagar ou ficar em filas de espera
infindaveis. Mas como ndo tivemos tanto
contacto com a realidade de |a como
tinhamos com a de aqui, ndo lhe posso
dizer que tivemos uma adesdo enorme.
Mas nos locais onde estivemos, com o
apoio das entidades locais, tudo correu
de forma muito agradavel!

J&d me falou da discrepancia entre
as condicOes de Luanda e outras

localidades angolanas. Existe uma

grande diferenca, em termos de Saude

Publica entre Luanda e os restantes

locais que visitaram?

Nos, em Luanda, tivemos acesso aos
principais locais ligados a saude. Ou seja,
hospitais e centros de satide. Quando
fomos aos outros locais ndo tivemos
tanto acesso a isso. Ndo digo que fomos
fazer turismo, mas fomos a convite do
governo angolano com o objetivo de
conhecermos um pouco mais do pals.

Ha uma coisa que, a partida, eu posso
dizer: na cidade, onde ha mais populagdo
e gue ndo estava preparada para aquele
volume de imigracédo, é ébvio que nédo
existem as condig¢des para fornecer todos
os cuidados da salde necessarios. No que
toca aos outros locais, também vou ter de
dizer que existem menos hospitais, mas o
estilo de vida é mais saudavel! CondicGes
de saude, propriamente, isso eu ndo
posso afirmar porque ndo tivemos tanto
contacto. Os hospitais que visitei foram
apenas dois, em Luanda, e um aspeto
muito interessante em Angola é o apoio
estrangeiro. O hospital universitério tinha,
logo a entrada, uma placa que dizia:
“Com o apoio do governo chinés.” E outro
hospital, que era tipicamente um antigo
hospital colonial- muito bonito, por sinal!
- tinha uma bandeira do Japdo... Nesse
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hospital, por acaso, foi engracado porque
encontrdmos uma equipa de estudantes
portugueses que |13 estavam a fazer
voluntariado. No entanto, os hospitais
de, 13, funcionam, claramente, como fim
de linha. As pessoas vdo é aos centros de
saude. Mas explicar o que é um centro
de saude angolano é complicado! Trata-
se de uma casa, onde se verifica uma
desorganizacdo organizada...é dificil! N&s
fomos e verificdmos uma zona de partos
que nos deixou perplexos! Assisti a um
dentista, num desses centros de saude,
que tinha no seu consultério uma cadeira
normalissima e um balde. Claro que,
depois, também temos de ver a outra
Angola! A frente do hotel onde estdvamos
existia um hospital privado, associado
aos cubanos, que é muito diferente...!
Entrdmos num hospital militar e numa
clinica privada onde as condi¢cdes

eram muito superiores. Existem duas
Luandas! Eram muito notdrias essas
diferengas. Quem estivesse e ndo saisse
do hotel onde nos encontrdvamos,

nao diria que estava em Angola. Houve
uma situacdo em que uma das nossas
colaboradoras teve um problema de
saude e nos tivemos de ir procurar um
determinado tipo de medicamento. Ja
era noite e corremos todas as farmacias.
Todas elas, muito semelhantes aquelas

gue temos, aqui, N0 Nosso pais, com a
diferenca de, a porta, de todas haver um
homem armado, com uns panos a volta
da cara. Explicaram-nos, depois, que
eram segurancas. Assistir a isso também
nos marcou! Houve situacdes em que
tivemos receio. Numa outra ocasido
fomos passear e o motorista entrou
com a carrinha numa zona de praia.

A carrinha ficou atolada, vieram-nos
ajudar, depois queriam dinheiro... Ai vi as
coisas um pouco mal paradas! Embora
passado algum tempo ja estivéssemos
ambientados, no inicio sentimos receio,
pois falavam-nos dos roubos e de tudo
mais... A primeira impressdo choca
realmente, mas, apesar destas coisas
todas, eu acabei a dizer que gostava de
I3 ficar. ...H3 |a qualquer coisa que nos
agarra... A viagem de regresso custou-me
imenso!

iniciativa do PASOP teve para o pais?

Com a formacgdo que demos,
concedemos ferramentas que pensamos
terem sido aplicadas no futuro, por
aqueles profissionais. Todos ficaram mais
do que satisfeitos e diziam que tinham
aprendido imenso com a iniciativa. Por
isso, para a populacgdo, o efeito positivo
da nossa iniciativa ndo foi direto, mas

J Que importancia considera que a
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acabou por ser o eco dessa intervengdo

e formacdo. Eu diria que a vantagem e

a importancia para Angola foi o facto

do conhecimento e das técnicas que
partilhdmos terem sido postas em pratica.

Qual é a importancia que este Projeto

tem para a formacdo dos alunos?

Eu penso que tém muita importancia,
mas- e agora vou ser um pouco
politicamente incorreto...- ndo lhe ddo
o valor que ele deveria ter. Porqué?
Tem que haver, nas diversas dreas, por
parte dos responsaveis, uma maior
sensibilizagdo para o que é Projeto.
Porque, muitas vezes, os alunos nem
sequer sabem da sua existéncia e do
seu significado. E, na maioria das vezes,
0 passa-palavra do Sr. Jacinto Durdes
que faz a diferenca. Eu recordo-me, na
minha altura, que era ele que ia pelos
corredores e perguntava aos alunos:
“ndo queres fazer parte do Projeto?”
Mas ndo deveria ser assiml... Este
Projeto € uma das imagens de marca da
Universidade e, por isso, deveria haver
uma maior promogdo do mesmo. Eu
recordo-me do acompanhamento que
faziamos a Volta a Portugal em Bicicleta,
em que era necessaria, realmente, uma
grande disponibilidade por parte dos
alunos que nem sempre existia - pois

estar aqui, as sete da manha, para ir
para Viseu ou Castelo Branco, ndo era
facil e eu entendo isso. Muitas vezes

as agBes decorriam em periodos nao-
letivos e, ai, até se entende essa falta de
disponibilidade, mas em outras ocasides,
nem tanto. Em vdrias situacdes eu estava
com o Sr. Vasconcelos, o motorista, a
espera dos alunos listados e eles ndo
compareciam ou chegavam atrasados...
Os alunos que integram este Projeto tém
de perceber que lidam com pessoas,
ndo com numeros! Temos de saber
ouvir as pessoas, pois elas confiam em
nods, as vezes até para desabafarem. E
quem quer ser um profissional de saude
deve aprender a lidar com pessoas!

E necessario que os alunos saiam do
ambiente da Faculdade e conhegam

a realidade exterior. Por exemplo,
quando nos deslocamos a uma escola é
imprescindivel que saibamos comunicar
com as criangas. E ndo ha nenhum livro
que nos ensine a fazer isso! Ou mesmo

a lidar com idosos. Além do ganho

que os alunos tém de forma pessoal, é
também a transposicao disso para o lado
profissional, no futuro. Eu tenho a certeza
de que quem fez parte deste Projeto

€ melhor profissional do que outras
pessoas que nunca tenham passado por
isto. Tenho a certeza! Porque lidaram com
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as pessoas, falaram com elas. Pois, muitas
vezes, também é preciso saber explicar as
pessoas o que é que elas tém, e é por isto
tudo que eu acho que os alunos deveriam
estar mais por dentro do Projeto. Penso
gue, numa segunda fase, se assim
podemos dizer, deveria ocorrer entdao
essa maior integracdo dos alunos. Penso
que o Projeto saiu para a comunidade

em geral, mas falta-lhe agora entrar e
envolver-se mais com a comunidade
estudantil da prépria Universidade...

Depois da sua passagem pelo PASOP,
considera que a palavra “Obrigado”
passou a ter um novo significado?
Penso que ndo passou a ter um novo
significado, mas, sim, que passou a
significar o que deveria significar sempre.
Muitas vezes, o “Obrigado” de hoje é uma
obrigacdo e nds passamos a perceber que
ndo deve ser assim. Penso que ganhamos
mais do que damos as pessoas. E, por
isso, 0 agradecimento provém de ambas
as partes. Sempre que nos deslocdvamos
a algum lado com o PASOP, as pessoas
agradeciam-nos de forma muito sincera,
quase com um abrago. No entanto,
muitas vezes, nds também deveriamos
dar esse “Obrigado”, pois também
ganhdmos alguma coisa...! E ndo é no
sentido material, como é ébvio! Mas

‘ganhar’ é a palavra que eu encontro...
Estamos, aqui, a falar do agradecimento
na sua forma mais pura. Tanto para nés,
Colaboradores, como para as pessoas:
agueles momentos sdo marcantes para
o resto da vida. Sdo coisas Unicas que
ninguém aprende na Faculdade! Todos
aqueles que fazem parte de um projeto

113



como este- o Sr. Vasconcelos, os alunos,
os Colaboradores e até o proprio Sr.
Jacinto Durdes- aprendem imenso! Todos
aprendemos. Todos ganhamos. Nés
damos, mas também recebemos...!

Como avalia o impacto que o PASOP
tem junto da comunidade e também
nos proprios profissionais?

Tem impacto! Se ndo tivesse impacto,
nao haveria procura... E nisso, eu
recordo-me que, muitas vezes, era
complicado dar apoio a todos os que
nos solicitavam fosse pela logistica, pela
prépria participacdo dos alunos ou pelos
custos envolvidos. Mas eu lembro-me de
ir a locais e contactar com pessoas que
nos conheciam, que se lembravam de
nds. Essa marca € deixada na populacdo!
Nunca tivemos de pedir as pessoas para
comparecerem, de forma a compor
melhor a fotografia. Nos profissionais...
Penso que os alunos, enquanto futuros
profissionais, deveriam aproveitar
mais e os outros profissionais da casa,
sempre que possivel, também deveriam
colaborar. Iniciativas como esta ndo
existem muitas e o impacto do Projeto
pode explicar-se com os dez anos que
ja leva de existéncial... Se ndo tivesse
impacto, ja tinha terminado!

Para finalizar, o que sente que ainda

falta fazer? E como vé o PASOP daqui a

dez anos?

Sendo realista, penso que crescer é
dificil... Isto é um projeto, pertencente
a uma Universidade, com a dimensdo
que deve ter. Pode crescer é na forma
como funciona. Isso, sim! Agora, em
dimensdo parece-me complicado...
sobretudo com a conjetura econdmica
atual! Mas também me parece que
essa expansdo nao se coaduna com o
propdsito do Projeto. No entanto, espero
muito que ele se mantenha! Eu conheci
aldeias, vilas, cidades onde nunca tinha
estado; contactei com inUmeras pessoas.
Conheci Portugal com este Projeto! E o
pais também ficou a conhecer o PASOP. A
Unica coisa de que tenho receio é como
sera o PASOP, um dia, eventualmente,
sem o Sr. Jacinto Durdes... Porque sei
gue, enquanto o Sr. Jacinto estiver a
liderar, o PASOP estard de boa saude.
Disso eu tenho a certeza! O apoio do
Sr. Reitor também conheco e deixa-me
mais tranquilo... Agora, é o que digo:
espero que o Projeto exista daqui a
outros dez anos, assim como espero que
a comunidade da UFP fagca mais parte do
PASOP. Pois, friso isto para finalizar, falta
ao PASOP ser mais conhecido dentro da
propria Universidade. La fora ja o él...
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Exceléncia,

Antes de mais, tenho a honra de enderegar & vossa prestimosa Pessoa, os meus melhores
cumprimentos.

No ambito do Protocolo Geral de Cooperagdo assinado entre o Ministério da Saude da
Republica de Angola e a Universidade Fernando Pessoa, aos 16 de Maio dc ano 2006, gostaria de
informar que o trabalho realizado pelos Médicos nas diversas vertentes do seu quotidiano durante os
30 dias em que estiveram em Angola, ultrapassou as nossas expectativas; desde o aumento da
capacidade técnica na prestagio de cuidados, ao aprofundar do saber relativamente ao dominio da
satde oral e publica.

Gostaria de manifestar o meu profundo reconhecimento ¢ a minha gratiddo, pelas vérias
ofertas dos quais podemos destacar: a cadeira dentaria, o computador portatil, diversos
medicamentos, assim como a disponibilizagio de dez Especialistas em Saide Pidblica que
trabalharam com grande empenho ¢ dedicagfo. Pela experiéncia colhida, acredito que no proximo
ano, deveriamos voltar a falar neste assunto.

Sem mais assunto de momento, queira aceitar, Magnifico Reitor, os protestos da minha
elevada estima e considerag#o.

GABINETE DO MINISTRO EM LUANDA, 24 DE AGOSTO DO ANO 2006
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