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ARTIGO ORIGINAL 

 

RESUMO 
A higiene pessoal e coletiva é essencial para a promoção da saúde e prevenção de doenças. 
O objetivo do projeto foi promover a conscientização da importância da higiene entre 
crianças e adolescentes de 10 a 14 anos em Duque de Caxias, RJ. Trata-se de um estudo 
qualitativo e descritivo, conduzido por acadêmicos de Medicina, com 25 jovens por meio de 
atividades interativas educativas, questionários pré e pós-intervenção e distribuição de 
insumos higiênicos. A análise comparativa dos questionários indicou adesão de 90% no 
conhecimento sobre práticas de higiene, 70% na percepção de que a responsabilidade 
individual está diretamente relacionada com saúde e bem-estar coletivo com aumento no 
engajamento de hábitos saudáveis. O projeto evidenciou que as ações educativas aliadas ao 
acesso a recursos básicos reforçam a adoção de hábitos de higiene e aumentam a 
autoestima, transcendem o cuidado individual e constituem ferramenta de cidadania, 
equidade social. 
 
Palavras-chave: Higiene pessoal. Desinfecção das mãos. Promoção do bem-estar. Medicina. 
Extensão Comunitária. 
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Promoting individual health through personal hygiene: a 
collective right and duty 
 
ABSTRACT 
 
Personal and collective hygiene is essential for promoting health and preventing disease. 
The objective of this project was to raise awareness of the importance of hygiene among 
children and adolescents aged 10 to 14 in Duque de Caxias, Rio de Janeiro. This is a 
qualitative and descriptive study, conducted by medical students, with 25 young people 
through interactive educational activities, pre- and post-intervention questionnaires, 
and distribution of hygiene supplies. The comparative analysis of the questionnaires 
indicated a 90% adherence to knowledge about hygiene practices, 70% in the perception 
that individual responsibility is directly related to collective health and well-being, with 
increased engagement in healthy habits. The project showed that educational actions 
combined with access to basic resources reinforce the adoption of hygiene habits and 
increase self-esteem, transcending individual care and constituting a tool for citizenship 
and social equity. 
 
Keywords: Personal hygiene. Hand disinfection. Promoting well-being. Medicine. 
Community outreach. 
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INTRODUÇÃO 

A prática de higiene individual e coletiva tem grande importância na saúde e 

bem-estar dos indivíduos, principalmente quanto à prevenção de doenças parasitárias 

e infecciosas. A Organização Mundial da Saúde (OMS), entende que o estado de saúde 

vai muito além da ausência de doenças, compreendida, portanto, como um conjunto de 

bem-estar físico, mental e social (WHO, 1946). Nessa perspectiva, hábitos de higiene 

adequados, incluindo lavagem das mãos, cuidado pessoal, higienização de alimentos e 

a manutenção de ambientes limpos contribuem diretamente para a saúde pública 

(WHO, 2023). 

A promoção da saúde, entretanto, não depende apenas da adoção de práticas 

individuais, mas também das condições sociais em que os indivíduos estão inseridos. 

Assim, os determinantes sociais da saúde – como renda, moradia, acesso à água potável, 

educação e saneamento básico – são, muitas vezes, mais decisivos para o estado de 

saúde de um indivíduo do que o próprio atendimento por profissionais de saúde (BUSS; 

PELLEGRINI FILHO, 2007; SOLAR; IRWIN, 2010). Dentre esses determinantes, a 

capacidade de manter hábitos de higiene pessoal regulares e adequados desponta como 

uma das ações mais eficazes para a prevenção de enfermidades (UNICEF; WHO, 2023). 

O papel histórico da higiene como ferramenta de promoção da saúde remonta a 

sanitaristas clássicos como Johann Peter Frank e Edwin Chadwick, que demostraram a 

relação direta entre ambientes insalubres e a alta incidência de doenças infecciosas 

(BUSS et al., 2020). A OMS aponta que a lavagem correta das mãos com água e sabão 

pode reduzir em até 40% os casos de doenças diarreicas e em até 20% as infecções 

respiratórias agudas (OMS, 2009). 

Ainda que, hábitos de higiene sejam fundamentais para a saúde e qualidade de 

vida da população, dados mostram que 2,3 bilhões de pessoas no mundo ainda não 

possuem recursos básicos de higiene, evidenciando a desigualdade social, que 

compromete não apenas a saúde individual, mas também os avanços de políticas 

públicas de controle de infecções e surtos, como observado durante a pandemia de 

COVID-19 (ONU, 2021). No Brasil, o Sistema Nacional de Informações sobre Saneamento 

informa que cerca de 33 milhões de brasileiros ainda vivem sem acesso à água potável, 
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o que representa um obstáculo estrutural grave à promoção da higiene pessoal e por 

consequência, à saúde pública (BRASIL, 2023). 

Nesse contexto, a carência de higienização adequada, principalmente nas mãos, 

está intimamente associada à maior incidência de doenças diarreicas, acarretando 

impactos consideráveis na vida dos indivíduos menos favorecidos, além de contribuir 

para morbilidade e desnutrição de crianças menores de cinco anos (EJEMONT-

NWADIARO et al., 2021). Enfatizando, assim, que a higiene está conectada com a 

qualidade e expectativa de vida da população. 

Do ponto de vista acadêmico, uma série de estudos tem evidenciado a eficácia 

da promoção da higiene pessoal como instrumento de saúde coletiva, demonstrando 

que campanhas escolares voltadas à educação em higiene resultam em uma redução de 

10-30% na incidência de doenças infecciosas em crianças em idade escolar, além de 

promover maior adesão à vacinação e melhora na frequência escolar. Esses resultados 

revelam que investir em educação para hábitos saudáveis é uma estratégia custo-efetiva 

de longo prazo (CURTIS; CAIRNCROSS, 2003). 

No Brasil, a Política Nacional de Promoção da Saúde, atualizada em 2015, 

contempla a higiene pessoal como parte do eixo “ambientes saudáveis”, que abrange 

ações intersetoriais voltadas à equidade, prevenção de doenças e fortalecimento do 

SUS. A política incentiva práticas sustentáveis e educacionais, como programas de 

lavagem das mãos em escolas, distribuição de kits de higiene em áreas de 

vulnerabilidades e inclusão de conteúdos sobre saúde e autocuidado nos currículos 

escolares (BRASIL, 2015). Além disso, o sentimento de pertencimento social, o estado 

de humor, o prazer, a aptidão, a autonomia e várias outras dimensões relacionadas à 

saúde ds indivíduos devem ser levados em consideração. Devem fazer parte do cuidado 

integral na Rede de Atenção à Saúde (RAS) e na Atenção Básica, pois sua abrangência e 

capacidade de identificação das necessidades de saúde da população sob sua 

responsabilidade garantem-nas como espaço para articulação de ações intra e 

intersetoriais ligados a escolas, espaços para atividades físicas e outros que possam 

contribuir com a promoção e manutenção da saúde dos adolescentes (BRASIL, 2018b). 

Montar um Plano Intersetorial de Promoção à Saúde dos Adolescentes no 

território (Pipsat) é um grande desafio para as equipes de saúde na Atenção Básica, pois 

trata-se de pactuar com diferentes setores de forma integrada (EMERICH; GAVA, 2019). 
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Projetos de extensão podem facilitar muito a inserção do Pipsat em um dado 

território. No ensino médico universitário, a prática de extensão universitária foi incluída 

como fazendo parte das matrizes curriculares em 2018 com base no processo de 

curricularização da extensão nos cursos de graduação no Brasil; na Universidade 

[suprimido para avaliação cega], essa prática se faz presente por meio do Eixo de 

Práticas Interdisciplinares de Extensão, Pesquisa e Ensino (PIEPE). Está curricularização 

foi regulamentada pela Resolução CNE/CES nº 7, que dispõe sobre as diretrizes que 

norteiam a implantação das atividades nos cursos (BRASIL, 2018a). 

A formação médica no Brasil, segundo das Diretrizes Curriculares para o curso de 

Medicina (BRASIL, 2025) deve ocorrer de forma a permitir a integração das atividades 

de ensino, pesquisa e extensão, promovendo inclusive a participação discente em 

projetos de extensão, tendo por base a mesma resolução acima citada (BRASIL, 2018a), 

que prevê a obrigatoriedade de, no mínimo, 10% (dez por cento) da carga horária total 

dedicada a atividades de extensão universitária. 

Hábitos pessoais e coletivos de saúde estão relacionados aos Objetivos de 

Desenvolvimento Sustentável (ODS), especialmente o ODS 11, com relevância no tema 

em questão, na medida em que busca tornar cidades e comunidades Inclusivas, seguras, 

resilientes e sustentáveis (ONU, 2015). Esse objetivo, reforça que ações de promoção de 

saúde devem transcender o setor da saúde, integrando-se com políticas de urbanização, 

educação, meio ambiente e assistência social. 

Promover a higiene pessoal, portanto, não é apenas uma responsabilidade 

individual, mas um ato de cidadania e de corresponsabilidade com a saúde coletiva. Essa 

prática exige condições estruturais adequadas, como acesso contínuo à água limpa, 

saneamento básico e insumos higiênicos, além de políticas públicas eficazes e educação 

em saúde (MCMICHAEL, 2019). Trata- se não apenas de uma medida sanitária, mas de 

uma expressão de justiça social, equidade e dignidade humana. Quando garantida de 

forma universal a higiene pessoal atua como alicerce de sistemas de saúde mais 

sustentáveis, prevenindo doenças, reduzindo desigualdades e promovendo bem-estar 

em escala coletiva. 

A fase entre 10 e 14 anos é um período de transição, em que as crianças 

começam a assumir mais responsabilidades sobre seu corpo e saúde. Neste contexto, a 

conscientização sobre a importância da higiene pessoal, atividades físicas, alimentação 
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se torna um fator crucial, não apenas para garantir o bem-estar físico, mas também para 

o desenvolvimento de hábitos saudáveis que terão impacto durante toda a vida (COSTA 

et al., 2009). Esse período de mudanças fisiológicas e sociais exige que os jovens 

compreendam como as atividades relacionadas ao cuidado do seu corpo e mente 

podem influenciar sua saúde, autoestima e as interações com os outros.  

Primeiramente, a higiene pessoal, incluindo práticas como lavar as mãos, escovar 

os dentes, tomar banho e manter roupas limpas, é essencial para a prevenção de 

doenças (DOMINGUES JÚNIOR, 2020). A conscientização sobre a higiene pessoal não se 

limita apenas à prevenção de doenças, mas também está diretamente ligada à 

construção de uma identidade saudável e ao fortalecimento da confiança e bem-estar 

emocional. Jovens que mantêm bons hábitos de higiene tendem a se sentir mais seguros 

em suas interações sociais (GARBIN et al., 2009). Além disso, educar jovens nessa faixa 

etária sobre a higiene pessoal também representa uma oportunidade de 

desenvolvimento de responsabilidade (COSTA et al., 2021). 

A adolescência é um momento em que as crianças começam a assumir mais 

autonomia, e ter controle sobre suas próprias rotinas de higiene pode ser uma forma de 

aprendizado sobre cuidados com o próprio corpo (PINTO et al., 2018). Isso prepara os 

adolescentes para a fase adulta, onde a manutenção de hábitos saudáveis será uma 

responsabilidade constante. A formação de hábitos saudáveis nessa fase da vida pode 

refletir diretamente em uma “adultescência” mais saudável e consciente, o que pode 

reduzir a incidência de doenças crônicas no futuro, como diabetes, hipertensão e 

problemas respiratórios, muitas vezes preveníveis com hábitos simples (JACKISCH et al., 

2024; MARQUES et al., 2020). 

A conscientização sobre a higiene pessoal também deve envolver a comunidade, 

criando um ambiente propício para o aprendizado de boas práticas de saúde. Programas 

educativos sobre saúde e higiene, desenvolvidos de maneira lúdica e interativa, são 

formas eficazes de motivar os jovens a adotarem essas práticas de forma contínua. Além 

disso, é fundamental que o acesso a recursos de higiene seja garantido a todos os 

estudantes, independentemente de sua condição social, como forma de reduzir 

desigualdades e promover a equidade em saúde (LIMA et al., 2014). 

O objetivo do presente trabalho foi promover a conscientização das crianças e 

adolescentes do bairro Figueira, em Duque de Caxias, RJ, sobre a importância da higiene 
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individual e coletiva como prática essencial na promoção à saúde. 

 

METODOLOGIA 

Contextualização da área onde se situa a UBS da Figueira, Duque de Caxias, RJ, e da 

estratégia utilizada na montagem da Oficina sobre Alimentação Saudável 

Este projeto foi desenvolvido em uma comunidade de Duque de Caxias, RJ, onde 

se procurou levar em consideração a realidade local dessa população que apresenta 

sérios desafios frente à qualidade de vida. Conforme o IBGE (2022) o município tem uma 

população estimada em 808.161 habitantes, em um espaço de 467,319 km², o que 

implica em alta densidade demográfica. Este fator, junto às questões estruturais como 

deficiência da infraestrutura sanitária e condições precárias de habitação, instiga maior 

vulnerabilidade da região. A comunidade contemplada pelo projeto se localizada no 

bairro de Figueira, onde está localizada a escola e curso de qualificação técnica FUNDEC. 

A fim de conhecer o contexto a ser trabalhado, foi realizado o passeio ambiental 

para o reconhecimento da região, identificando-se as condições de vida, as necessidades 

de saúde e as potencialidades do território. O passeio ambiental é a metodologia de 

ensino e inserção de estudantes em comunidades vulneráveis, que permite, através de 

uma caminhada, compreender os fatores determinantes e condicionantes do processo 

saúde-doença que existem no ambiente (PEREIRA et al., 2022), possibilitando a 

definição do tema e do problema a serem trabalhados. 

Um Pipsat foi criado integrando hábitos de higiene e esportes coletivos no 

desenvolvimento social para facilitar a integração dos adolescentes em um ambiente de 

equipe, onde foram desafiados a se comunicar, colaborando uns com os outros, 

superando problemas de maneira conjunta, criando soluções rápidas e estratégicas. O 

resultado futuro, com a continuidade do projeto, será a criação de habilidades essenciais 

não só para a vida em comunidade, mas para alcançar o sucesso no mercado de 

trabalho, onde o trabalho em equipe é sempre requerido (RUFINO; SILVA; MAURÍCIO, 

2024). 

Para a realização Pipsat, que ocorreu de forma presencial com caráter prático, 

organizado de forma coletiva pelos acadêmicos de Medicina, supervisionados por sua 

professora, foram definidos dois momentos sequenciais, onde se adotou diferentes 
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estratégias pedagógicas, de modo a tornar o aprendizado mais significativo e 

participativo. 

No primeiro momento, foi implementada uma oficina esportiva com a realização 

de atividades físicas e jogos coletivos, com foco na cooperação, coordenação motora, 

resistência e integração social, sendo este trabalho responsável por outra equipe. O 

esporte foi utilizado como ferramenta pedagógica para promover disciplina, respeito e 

trabalho em equipe. 

No segundo momento, foi realizado uma atividade interativa em que foram 

abordados temas como higienização doméstica, cuidados pessoais, descarte de lixo em 

ambientes adequados e higienização dos alimentos assim como os riscos de transmissão 

e proliferação de doenças por falta de higiene adequada, sendo o presente projeto 

responsável por esta parte. 

 

Aplicação do Presente Projeto 

O presente projeto de extensão foi realizado por acadêmicas do segundo período 

do curso de Medicina da Universidade [suprimido para avaliação cega], que estão 

cursando a disciplina de PIEPE 2, sob a supervisão de sua professora. A atividade foi 

realizada em um curso e escola de qualificação técnica, localizada no Bairro de Figueira, 

Duque de Caxias, RJ. 

A população participante foi composta por jovens selecionados por 

conveniência, atendidos regularmente pela Fundação de Apoio à Escola Técnica, 

Ciência, Tecnologia, Esporte, Lazer, Cultura e Políticas Sociais (FUNDEC) de Duque de 

Caxias, RJ. Trata-se de um estudo qualitativo e descritivo, em que a escolha do local da 

pesquisa foi conduzida pelos estudantes e se fundamenta devido a quantidade 

significativa de crianças e adolescentes que estudam na instituição. 

Essa faixa etária foi selecionada devido à sua vulnerabilidade frente ao 

sedentarismo, ao uso excessivo de tecnologias digitais e a comportamentos de risco, 

fatores que tornam ainda mais relevante o incentivo à aquisição de rotinas de higiene 

individuais e coletivos na comunidade. Os participantes foram incluídos mediante 

autorização institucional e consentimento informado dos responsáveis legais, 

respeitando os princípios éticos que regem a pesquisa com seres humanos (Resolução 

nº 466/2012, do Conselho Nacional de Saúde). 
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O projeto foi realizado seguindo os seguintes passos: o primeiro foi a aplicação 

de um pré-questionário de 5 perguntas fechadas antes da explicação a ser ofertada 

sobre o tema. As perguntas foram: 1- Você considera a higiene pessoal e coletiva 

importante para a saúde? (  ) Sim (  ) Não (  ) Não sei dizer; 2- Com que frequência você 

lava as mãos antes de comer e após ir ao banheiro? (  ) Sempre (  ) Às vezes (  ) 

Raramente; 3- Em sua casa, com que frequência é feita a limpeza dos ambientes como 

banheiro e cozinha? (  ) Todos os dias (  ) Algumas vezes por semana (  ) Raramente; 4- 

Alguém da sua família já teve doenças como diarreia, verminose e/ou conjuntivite? (  ) 

Sim (  ) Não (  ) Não sei dizer; 5- Você acha que a comunidade onde vive tem problemas 

de higiene (acúmulo de lixo, falta de saneamento, limpeza pública)? (  ) Sim (  ) Não (  ) 

Não sei dizer (Figura 1). 

 

Figura 1. Aplicação do pré-questionário para o grupo de crianças e adolescentes da 

FUNDEC, Duque de Caxias, RJ 

 

Fonte: os autores (2025). 

 

No segundo passo, foi realizada uma atividade interativa em que foram 

abordados temas como higienização doméstica, cuidados pessoais, descarte de lixo em 

ambientes adequados e higienização dos alimentos assim como os riscos de transmissão 

e proliferação de doenças por falta de higiene adequada. A atividade interativa foi 
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aplicada por meio de uma dinâmica de mitos e verdades sobre higiene pessoal e coletiva 

(Figura 2). Após cada questão respondida, foram esclarecidas as respostas junto a uma 

explicação dos conceitos relacionados a higiene.  

 

Figura 2. Atividade interativa utilizando uma dinâmica de mitos e verdades sobre 

higiene pessoal e coletiva para crianças e adolescentes da FUNDEC, Duque de Caxias, 

RJ 

 

Fonte: os autores (2025). 

 

Ao final deste passo, houve a entrega de panfletos didáticos para reforçar a 

explicação dada pelas acadêmicas e, distribuição de sabonete líquido para todos os 

participantes (Figura 3). 

 

Figura 3. Panfleto didático para reforçar a explicação dada pelas acadêmicas para o 

grupo de crianças e adolescentes da FUNDEC, Duque de Caxias, RJ 
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Fonte: os autores (2025). 

 

O terceiro passo foi a aplicação do pós-questionário, contendo 5 perguntas 

fechadas após a atividade interativa a fim de verificar se houve aquisição do 

conhecimento. As perguntas foram: 1- Depois do projeto você, considera que aprendeu 

mais sobre higiene pessoal e coletiva? (  ) Sim (  ) Não (  ) Um pouco; 2- Você consegue 

identificar doenças que podem ser causadas pela falta de higiene? (  ) Sim (  ) Não (  ) 

Não sei dizer; 3- Após o projeto, você pretende mudar algum hábito de higiene pessoal 

ou do ambiente? (  ) Sim (  ) Não (  ) Talvez; 4- O que você considera mais importante 

para a saúde? (  ) Higiene pessoal (  ) Higiene coletiva (  ) Ambas importantes; 5- Você 

acredita que as orientações do projeto podem ajudar sua família e a comunidade a 

prevenir doenças? (  ) Sim (  ) Não (  ) Não sei dizer. 

Para obtenção dos resultados foi realizada a análise das respostas obtidas a partir 

da aplicação dos pré e pós questionários. Diário de campo, com anotações sobre o 

engajamento dos jovens, dificuldades e percepções a respeito do tema; registro 

fotográfico para documentação da prática e análise do envolvimento dos participantes 
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e; avaliação participativa oral durante a atividade também foram utilizadas. 

Este trabalho foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade 

[suprimido para avaliação cega] sob o número de CAAE: 69420823.5.0000.5283. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A população participante foi composta por 25 jovens com idades entre 10 e 14 

anos, atendidos regularmente pela FUNDEC de Duque de Caxias, RJ. Os resultados 

obtidos a partir da aplicação dos questionários de pré e pós-teste demonstraram 

avanços expressivos no nível de conhecimento e na percepção dos participantes acerca 

da importância da higiene pessoal e coletiva para a promoção da saúde.  

Inicialmente, no pré-teste, todos os participantes (100%) já reconheciam a 

higiene como fator importante para a saúde, contudo, observou-se que a frequência e 

a consistência das práticas higiênicas ainda eram irregulares: apenas 50% afirmaram 

lavar as mãos sempre antes das refeições e após o uso do banheiro, enquanto 40% 

relataram fazê-lo apenas às vezes, e 10% raramente. Esse dado evidencia o que a 

literatura já aponta: o reconhecimento da importância da higiene nem sempre se traduz 

em práticas efetivas e cotidianas (BUSS et al., 2020). 

Após a intervenção educativa, contudo, 90% dos participantes relataram ter 

aprendido mais sobre higiene pessoal e coletiva, e 80% afirmaram que pretendem 

modificar hábitos de higiene pessoal ou ambiental a partir do conhecimento adquirido. 

Esse resultado demonstra a eficácia das ações educativas, corroborando com Curtis e 

Cairncross (2003), que observaram redução significativa de doenças infecciosas após 

campanhas escolares voltadas à educação higiênica.  

Além disso, 100% dos respondentes afirmaram que as orientações do projeto 

podem ajudar suas famílias e comunidades na prevenção de doenças, o que reforça a 

ideia de corresponsabilidade social e de que a promoção da saúde vai além do cuidado 

individual, alcançando a dimensão coletiva – princípio sustentado pela Política Nacional 

de Promoção da Saúde (BRASIL, 2015). 

Inicialmente, a percepção sobre as condições de saneamento e limpeza 

ambiental também revelou fatores estruturais relevantes: 60% dos participantes 

relataram que suas comunidades apresentam problemas de higiene, como acúmulo de 
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lixo e falta de saneamento básico. Esse achado se relaciona diretamente aos 

determinantes sociais da saúde, apontados pela OMS e por autores como McMichael 

(2019), que destacam como o acesso à água potável, moradia adequada e saneamento 

básico são condições essenciais para a efetividade das práticas de higiene e prevenção 

de doenças. A totalidade dos participantes (100%) relatou ainda que alguém da família 

já havia apresentado doenças relacionadas à falta de higiene, como diarreia, verminoses 

ou conjuntivite, o que reforça a relação direta entre condições sanitárias precárias e 

maior incidência de enfermidades infecciosas, como discutido por Ejemon-Nwadiaro et 

al. (2021). 

Outro dado de destaque é a compreensão sobre o impacto coletivo das práticas 

de higiene. No pós-teste, 70% dos participantes consideraram que tanto a higiene 

pessoal quanto a coletiva são igualmente importantes para a saúde, demonstrando um 

amadurecimento conceitual frente ao tema e um entendimento mais amplo sobre a 

interdependência entre o comportamento individual e a saúde pública. Essa percepção 

reforça o princípio da saúde como bem coletivo e o papel da educação em saúde como 

ferramenta de empoderamento e cidadania, conforme proposto por Emerich e Gava 

(2019). 

Os resultados obtidos evidenciam, portanto, que o projeto de intervenção foi 

capaz de promover não apenas conhecimento teórico, mas também reflexão crítica e 

intenção de mudança comportamental, especialmente entre adolescentes, grupo em 

fase de construção de identidade e autonomia, como descrito por Costa et al. (2009). A 

abordagem educativa mostrou-se eficaz para fortalecer hábitos saudáveis e consolidar 

valores de autocuidado e responsabilidade social, alinhando-se às metas do ODS 11, que 

propõe cidades e comunidades mais inclusivas, seguras e sustentáveis (ONU, 2015). 

De modo geral, o comparativo entre os questionários aponta que o processo 

educativo contribuiu para transformar o conhecimento pré-existente em prática 

consciente, superando a visão restrita de higiene como ato isolado e promovendo a 

compreensão de que ela é um instrumento de equidade, dignidade e justiça social 

(MCMICHAEL, 2019). Assim, as ações extensionistas desenvolvidas não apenas 

impactaram o aprendizado individual, mas também atuaram como estratégia 

intersetorial de fortalecimento da saúde coletiva, em consonância com os princípios do 

SUS e das Diretrizes Curriculares Nacionais para o curso de Medicina (BRASIL, 2025). 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A análise dos resultados obtidos a partir da intervenção educativa evidencia que 

a promoção da higiene pessoal e coletiva ultrapassa o campo das práticas cotidianas e 

se consolida como um pilar fundamental da saúde pública, da prevenção de doenças e 

da qualidade de vida. A sensibilização dos adolescentes participantes, expressa pelo 

aumento significativo do conhecimento e pela intenção declarada de modificar hábitos 

de higiene após o projeto, reforça que a educação em saúde é uma estratégia eficaz e 

transformadora, capaz de produzir mudanças comportamentais duradouras e ampliar a 

consciência crítica sobre o autocuidado. 

Mais do que uma ação sanitária, a higiene deve ser compreendida como um ato 

de cidadania e de corresponsabilidade social, uma vez que seu impacto ultrapassa o 

indivíduo e repercute diretamente na coletividade. Quando práticas simples, como a 

lavagem correta das mãos, o cuidado com os alimentos e a limpeza dos ambientes, 

tornam-se hábitos incorporados, reduzem-se consideravelmente as taxas de doenças 

infecciosas e parasitárias, fortalecendo a rede de proteção em saúde e diminuindo a 

sobrecarga sobre o sistema público.  

Nesse sentido, garantir condições adequadas para a manutenção da higiene, 

como acesso contínuo à água potável, saneamento básico e insumos, representa não 

apenas uma necessidade biológica, mas uma expressão de justiça social e equidade, 

conforme defendem a OMS e a Política Nacional de Promoção da Saúde. 

Os dados coletados revelaram ainda que a carência de hábitos higiênicos 

adequados é frequentemente resultado de limitações estruturais e educacionais, 

reforçando a importância de ações intersetoriais que envolvam saúde, educação, meio 

ambiente e assistência social. Assim, iniciativas como esta, que associam ensino, 

extensão e promoção da saúde, mostram-se fundamentais para aproximar o 

conhecimento acadêmico da realidade comunitária, contribuindo de forma concreta 

para o cumprimento dos ODS. 

Portanto, a higienização pessoal e ambiental não deve ser vista como uma 

conduta isolada, mas como parte integrante de um processo contínuo de construção da 

saúde. Investir na educação para a higiene é investir na formação de cidadãos 
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conscientes, responsáveis e protagonistas de seu próprio bem-estar e do bem-estar 

coletivo. A transformação observada após a intervenção demonstra que o 

conhecimento, quando compartilhado de forma acessível e participativa, tem o poder 

de gerar mudanças reais e fortalecer a base de uma sociedade mais saudável, justa e 

sustentável. 
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