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Trabalho n° 10869

CUIDADO AS MULHERES VITIMAS DE VIOLENCIAS E VULNERABILIDADES: ECOS DAS
REDES DE OUTRORA SOBRE OS DESAFIOS E APROFUNDAMENTO DE INEQUIDADES
DO AGORA

Autores: Marcio Mariath Belloc, Karol Veiga Cabral, Carla Ledo, Christina de Salles Junchem
Apresentacao: O presente trabalho discute o aumento da vulnerabilizagdo da populagao na
esteira da reducao das redes de cuidado e protecdo, com a precarizacdo de recursos de
financiamento das politicas sociais, na aplicacdo de um modelo econémico neoliberal, que se
fortalece em um discurso explicito de édio e autorizagao da violéncia. Neste sentido, pessoas
em situagao de vulnerabilidade extrema, as quais o estado brasileiro ja tinha dificuldade de
cuidar e proteger, padecem da retragdo das redes, multiplicando a violéncia e provocando
desaparecimento politico. Um desaparecimento politico que se da no estreitamento das
possibilidades de cidadania. Um desaparecimento que ja ndo precisa dos porbes das
ditaduras latinoamericana ou dos voos da morte, pois se produz como efeito direto de um
estado de excecao, de politicas anti-sociais. Neste sentido, tomamos os dados da experiéncia
do Projeto Redes na cidade de Porto Alegre em 2017, como ponto de partida para uma
reflexdo sobre o estado atual das politicas publicas para o cuidado e protegdo das mulheres
vitimas de violéncias e vulnerabilidades, comparando as produgoes e desafios de trés anos
atras a realidade das redes atuais. Sendo assim, visa revisitar os resultados encontrados na
época frente as multiplas formas de violéncias experimentadas pelas mulheres e a atual
conjuntura, que, por exemplo, impds um congelamento dos recursos para saude e educagao
pelos proximos 20 anos, fragmentando ainda mais as rede de cuidado, educacgao e protegao,
aumentando a desassisténcia de uma rede ja bastante precarizada. Na época propusemos
como metodologia a escuta dos territérios a partir das visitas e da discursiva apresentada
pelos trabalhadores que foram nos direcionando para novos pontos destas redes, que foram
complementando o diagndstico e apresentando uma rede que, ainda que com dificuldades,
em especial pela falta de servigos, tem um grupo de trabalhadores altamente comprometidos
com o cuidado e a atencdo dispensada aos usuarios. Trabalhamos com o conceito de
territorio existencial. Isso significa dizer que ainda que tenhamos plena consciéncia de que a
nocao de territério tem uma dimensao geografica utilizada pelos servigos de saude para
delimitar areas de abrangéncia sanitarias. Entendemos que é preciso agregar a este desenho
a dimensao que considera as relagbes sociais e as dindmicas de poder que os grupos e
pessoas estabelecem entre si. Como os territérios sdo vivos e se movimentam, apresentando
novas configuracdes possiveis, novas possibilidades, dependendo das relagdes
estabelecidas por um sujeito ou por um grupo, & preciso levar em conta também a
subjetividade dos trabalhadores que cuidam e ndo apenas dos usuarios que sao cuidados,
bem como dos espagos constituidos no encontro entre estes atores, por sua vez
atravessados pelas dificuldades e potencialidades de constituicdo das politicas publicas.
Nesta perspectiva, percorremos um territorio visivel e geograficamente demarcado e
adentramos nos territérios existenciais daqueles com quem dialogamos ao longo deste
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trabalho. A partir dessas mulheres recolhemos pistas para entender as dindmicas relacionais
presentes em cada territorio e propomos com elas intervengdes capazes de atender suas
demandas. A circulagédo gerada nessa construgao fez com que outras vozes entrassem nesta
histéria para relatar o vivido. A fala das mulheres e homens que acessam o que sobrou dessa
rede, as vozes desde o que resta dos pontos de cuidado e producdo de cidadania
constituidos, revelam-nos um diagnédstico situacional importante do aprofundamento das
inequidades e das violéncias. O que antes se constituia como um farol para as equipes e para
a gestdo, na perspectiva de ofertar um cuidado mais integral, com equidade e universalidade
de acesso, hoje nos mostra as sombras do estado de excegao sobre os corpos € vidas, ao
som do réquiem de suas possibilidades politicas, de sua cidadania. Sao falas duras, que
guardam a violéncia do sofrido, seja na relagdo com o companheiro, seja na falta de
assisténcia gerada pelo estado ou mesmo em nas praticas moralistas, na dobra micropolitica
de producéo e legitimacao do estado de excecao. Escutar estas vozes, dar espaco de fala e
tomar o seu saber como analisadores do processo nos parece fundamental. Em nossas
praticas cotidianas podemos ser facilmente capturados pelo discurso hegeménico vigente, o
da biomedicina, sintdnico ao estado de exce¢ao do capitalismo contemporéneo. Um modelo
que reduz a possibilidade dos sujeitos enunciarem e fazerem comparecer os saberes da
propria experiéncia de padecimento. Um dos detalhes micropoliticos possiveis de ser
observados nos servigos atualmente, nesse fortalecimento do estado de excegao neoliberal,
€ a falta real de um espaco-tempo para a palavra, tanto de quem cuida quanto de quem é
cuidado. Na relacdo entre trabalhador e usuario, seja na atengéo primaria, seja no campo das
especialidades, parece ndo haver mais espago para os saberes relacionais, para as
tecnologias leves. A primazia da consulta e prescricao nao promove o espago para aprofundar
a aprendizagem um do outro. Um modelo que ndo leva em consideragdo o tempo de
aberturas afetivas e cognitivas, esta condicionado pelo tempo objetivo da consulta e a
reificacdo diagnodstica e seguir a forma (féorma) médico/paciente do modelo biomédico
hegemoénico. Uma hegemonia que nega o papel do sujeito e das condi¢cdes sociais nas quais
ele vive, tentando impor um olhar médico supostamente auténomo, profissional, neutro e
cientifico. Tal modelo tem como caracteristicas estruturais o biologicismo, o individualismo, a
negacao da historia e da sociabilidade, uma proposta mercantilista e uma suposta eficacia
pragmatica. Tal modelo cumpre quatro funcdes basicas, sendo a primeira e mais importante
a de suposta cura e prevencgao biolégica, que de certo modo determina as seguintes, ja que
todas as outras funcbes devem operar a partir desta: a normalizacdo, o controle e a
legitimizacdo. No avesso desse modelo promovido macro e micropoliticamente, seria
imprescindivel o resgate do espago para a palavra e para um efetivo encontro com o outro
em sua alteridade, pois somente com esse tempo poderemos colocar nossas percepgoes a
servico dessa relagao. Assim podemos aprender na experiéncia da troca com o outro que nos
interpela e que também é interpelado. Produzir saude em um encontro no qual o saber
experto tenha tanto valor quanto o saber constituido a partir da experiéncia do padecimento.
Além do tempo para a palavra, para o encontro, é preciso toma-la realmente como um saber
produzido em primeira pessoa por quem nos enuncia sua narrativa, sua histéria. Seria dar
importancia ao saber do usuario sobre seu préprio processo, as escolhas que fez ao longo
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da vida, os itinerarios que percorreu em busca de ajuda, de uma suposta cura ou solugao
para o seu problema, tomar os saberes produzidos a partir da experiéncia do padecimento
como parte fundamental do processo de analise das condutas a serem propostas pelas
equipes ao usuario. Ha época, nossa disputa em campo, na constituicdo de processos de
articulagdo das redes de cuidado e protegdo e acompanhamento dos intinerarios das
mulheres vitimas de violéncias e vulnerabilidades, ja se estabelecia na constituicdo de um
tempo espaco onde o saber da experiéncias dessas usuarias compunha em pari passo com
as tecnologias e saberes profissionais. Equipes das redes de cuidado e protegéo, assim como
0 movimento social e organizagdes comunitarias, podiam se articular para diminuir a
producéo de violéncia doméstica e estatal. As vozes dos mesmos atores, atualizando essa
disputa, demonstram que as politicas de excegéo aprofundaram as iniquidades e os expde a
cada vez maiores violéncias e vulnerabilidades
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Trabalho n° 10870

HA RELACAO DOS PARAMETROS BIOQUIMICOS E ESTADO NUTRICIONAL DE
PACIENTES ONCOLOGICOS CIRURGICOS?

Autores: Rosana Amora Ascari, Daniela C Carla Alberti, Emanuela Medeiros Schirmer

Apresentacao: A deplecao nutricional € um problema corriqueiramente encontrado em
pacientes com cancer e esta associada a um desfecho desfavoravel. Pacientes com tumores
gastrointestinais submetidos a procedimentos cirirgicos apresentam alta prevaléncia de
desnutricdo, devido a reducdo da ingestdo de alimentos e o aumento do gasto de energia,
associados ao estresse cirurgico, que resultam na deterioracdo do estado nutricional. A
avaliacao nutricional, além de identificar possiveis caréncias nutricionais, permite orientar o
paciente para evitar complicagdes futuras relacionadas a desnutricdo, diminuindo os efeitos
colaterais do tratamento e influencia positivamente na redugdo da morbimortalidade,
auxiliando na redugao do tempo de internagao. Objetivo: Identificar na literatura cientifica se
ha relagdo dos parametros bioquimicos com o estado nutricional em pacientes com cancer
do trato gastrointestinal. Método: Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura
desenvolvida em abril de 2019 nas bases de dados SCOPUS (Elsevier); PubMed Central®
(PMC) e Biblioteca Cochrane: Biblioteca Virtual em Saude (Bireme). A busca nas bases de
dados foi realizada pela associacdo dos descritores em portugués “Neoplasia
Gastrointestinal” e “Estado Nutricional” e “Anadlise quimica do Sangue” e em inglés
“Gastrointestinal Neoplasm” AND “Nutricional Status” AND “Blood Chemical Analysis” com
auxilio do Programa Academical ap6s validacao de protocolo por pesquisadores externos ao
estudo. Considerou-se como critérios de inclusédo os textos publicados no periodo de abril de
2014 a marco de 2019, em portugués, inglés e espanhol; publicagdo nacional e internacional
na forma do artigo cientifico; disponiveis eletronicamente, gratuitos e que abordassem a
relacdo dos parametros bioquimicos com o estado nutricional em pacientes cirdrgicos com
cancer gastrointestinal. Por caracterizagéo, a neoplasia maligna do trato gastrointestinal pode
ocorrer no es6fago, estdmago, intestino delgado, vesicula biliar, figado, pancreas, cdélon e
reto. Resultado: A busca resultou em 147 artigos sendo assim distribuidos: SCOPUS (n-23);
PubMed (n-59) e BVS (n-65). Apds analise sete estudos foram incluidos nesta reviséo.
Identificou-se a utilizagdo de 22 diferentes parametros bioquimicos capazes de avaliar o
estado nutricional de pacientes cirurgicos com cancer gastrointestinal, a saber: Albumina, Alfa
1 Glicoproteina acida, Células TCD3, Células TCD4, Células TCD4+TCD8, Células TCD8,
Colesterol, Contagem total de linfécitos (CTL), Modified Glasgow Prognostic Score/Escore
Progndstico de Glasgow modificado (mGPS), Fator de Necrose Tumoral (TNF), Ferritina,
Interleucina-6, Inflammatory Nutritional Index/indice Inflamatério Nutricional (INI), Onodera
Prognostic Nutritional Index/ indice Nutricional Prognéstico de Onodera (mPNI), C-Reactive
Protein/Albumin ratio/Relagdo proteina C-reativa / albumina. indice Prognéstico Inflamatério
e Nutricional - adaptado (mPINI), Linfécitos, Neutrofilos, Pré-albumina, Proteina C Reativa
(PCR), Proteinas Totais, Neutrophil/lLymphocyte Ratio/Razao de Neutrdéfilo/Linfocito (NLR) e
Transferrina. Salienta-se a albumina, uma proteina plasmatica que foi estudada em todos os
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trabalhos inclusos nesta revisao, fato que Ihe caracteriza como um marcador de avaliagao do
estado nutricional. No que concerne a avaliagdo dos parametros bioquimicos e sua relagcéo
com o estado nutricional, um estudo evidenciou que os marcadores inflamatoérios INI
(p=0,026), mPINI (p=0,026) e a albumina (p=0,015) se associaram significativamente as
categorias da Avaliagao Subjetiva Global Produzida pel P roprio Paciente (ASG-PPP), porém
nao houve associagdo estatisticamente significativa encontrada entre a ASG-PPP e os
marcadores mGPS (p=0,090), NLR (p=0,432) e mPNI (p=0,417). De acordo com as
categorias da ASG-PPP, 71,5% dos pacientes encontravam-se com algum grau de
desnutricdo, dos quais 38,6% estavam com desnutricdo grave; sendo que destes 58,6% e
55,7% dos pacientes apresentavam pior prognéstico de acordo com o mGPS e o INI,
respectivamente. A hipoalbuminemia e niveis elevados de PCR também se associaram
significativamente ao estado nutricional. Analisando os dados laboratoriais de albumina e
transferrina, outro estudo apresentou diferengas estatisticamente significativas entre os niveis
séricos médios de Albumina e Transferrina em relagao a classificagdo do estado nutricional
pela ASG, sendo que os pacientes gravemente desnutridos (ASG-C) foram os que
apresentaram menores niveis séricos de albumina e ftransferrina, seguidos pelos
moderadamente desnutridos (ASG-B) e os bem nutridos (ASG-A). Ainda, foram identificados
resultados significativos no que se refere ao % de perda de peso (%PP), sendo
correlacionado com o valor sérico de PCR (p=0,002), PCR /relagao albumina (p=0,002), PINI
(p= 0,002) e escore de Glasgow (p=0,000). Da mesma forma, outro estudo demonstrou
associagOes estatisticamente significativas entre % PP e marcadores inflamatérios NLR,
mPINI e INI. Pacientes que perderam 5% ou mais de seu peso habitual, apresentaram valores
significativamente menores de IMC, CB, CMB, hemoglobina e albumina. O estado
inflamatério evidenciado por niveis elevados de PCR e redugao de niveis de albumina foram
associados a um desfecho clinico desfavoravel e 6bito, assim como, o comprometimento
nutricional observado pela ASG, também teve associagao significativa com mortalidade. Além
destes, o escore de Prognéstico de Glasgow e o indice Prognéstico Inflamatério e Nutricional,
foram associados a ocorréncia de complicacdes e maior incidéncia de morte. Trés estudos
identificaram a presenca de complicagdes pds-operatérias, no entanto, somente dois estudos
as descrevem, a saber, infeccdo de ferida operatoria, fistula de anastomose e evisceracao,
complicagoes infecciosas, hemoperitbneo, abscesso intra-abdominal e deiscéncia de sutura.
O tempo médio de internacao em dias foi acompanhado em trés estudos, variando entre oito
(8) e 17 dias. Dessa forma, o suporte nutricional antes da cirurgia, favorece a recuperagéo
pos-operatéria mais rapida e reducéo dos custos hospitalares. Pacientes candidatos a cirurgia
e que possuem risco nutricional podem se beneficiar com a suplementacao pré-operatéria,
no que diz respeito ao estado nutricional, condicdo imunolégica apds a cirurgia e consequente
reducao no custo médio de internacao e hospitalizagdo. Consideragdes finais: Observou-se
que o estado nutricional prejudicado pode influenciar negativamente no desfecho pds-
operatorio. Foi possivel confirmar a associagédo entre os parametros bioquimicos e o estado
nutricional, mensurado através de diversos instrumentos, como ASG-PPP, % de perda
ponderal e varidveis antropométricas. Como descrito pelos estudos, alteragées negativas
nesses parametros podem interferir na recuperagao poés-operatoria e no seguimento do
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tratamento oncolégico. Vale salientar, que os achados evidenciam parédmetros bioquimicos
de forte ligagdo com variaveis antropométricas e subjetivas, fato este, que colabora para a
identificagao precoce de pacientes em risco nutricional, favorecendo a antecipagao da terapia
nutricional especializada e prevenindo complicagoes futuras. Diante do exposto, e cientes da
relevancia da avaliagdo dos parametros bioquimicos para o diagndstico nutricional, &
aconselhavel que o monitoramento dos mesmos possa ser realizado pela equipe de saude,
em especial, pelo nutricionista, objetivando prevenir a desnutricdo, evitando desfechos
desfavoraveis e dessa forma, proporcionar melhor qualidade de vida aos pacientes cirurgicos
com cancer gastrointestinal.
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Trabalho n°® 10871

INOVAGAO NA SELEGCAO E TREINAMENTO DO PROJETO DE EXTENSAO
EMBARCANDO NA MATERNIDADE DO IESC/UFRJ

Autores: Fernanda Arnaut

Apresentacao: Este trabalho apresenta como relato de experiéncia as Oficinas de Design
Thinking e Inovagao realizadas em 2019 no Projeto de Extensdao - Embarcando na
Maternidade. O projeto Embarcando na Maternidade: Empoderando familias para o cuidado
de suas criangcas - o ambiente e a saude, do Instituto de Estudos de Saude Coletiva
(IESC/UFRJ), tem como objetivo fomentar atividades inovadoras para a saude da gestante.
Para o desenvolvimento da agéo do projeto de extensdao em 2019 amo processo de selegéo
e treinamento aconteceram para estudantes de graduac¢do de todos os cursos da area da
Saude e do Design, todos participantes estiveram envolvidos em estabelecer estratégias para
solucionar questdes ligadas ao periodo pré-natal e cuidados com o recém nascido. Na oficina
foi utilizado o Design Thinking (DT) que consiste em uma abordagem pratica para o
desenvolvimento de solugdes criativas que utiliza-se de metodologias de pesquisa centradas
no ser humano. Ou seja, o DT € uma abordagem interdisciplinar que tem como norte a
concepgao de solugdes inovadoras, de modo em que o ser humano é enxergado como peca
central - ou seja, pensando em sua experiéncia e em seu bem-estar. Nessa abordagem do
DT, a partir de um modelo denominado “duplo diamante”, o estudo em questao é dividido em
dois ciclos - um focado no entendimento e na redefinicdo do desafio inicial e outro focado na
geragao de ideias, prototipos e testes - visando o maior aprofundamento no assunto e melhor
solugdo do problema abordado. A participacdo de pessoas com repertorio de formagao
diferente auxilia na proposta de inovacéao, pois durante as fases do duplo-diamante possibilita
a divergéncia e convergéncia estabelecidas no processo. E toda a abordagem visou a
vivéncia tedrico e pratica para posterior imersdo no campo, onde de fato com a presenca das
gestantes e maes poderiam identificar a real necessidade apresentada pelo grupo alvo do
projeto. Desenvolvimento: Em 2019 ocorreram trés oficinas de selecao e treinamento do
projeto de extensdo Embarcando na Maternidade, duas no primeiro semestre e uma no
segundo semestre. Este trabalho tem como objetivo: Descrever a experiéncia de formagao
do projeto de extensdo Embarcando na Maternidade. Método: Trata-se de um relato de
experiéncia das oficinas DT que ocorreram em 2019 no projeto de extensao. A utilizagéo da
abordagem DT para pensar propostas para melhoria do pré-natal traz o intuito de nos fazer
refletir sobre problemas relacionados a gestantes e sobre a realidade dos campos do projeto
de extensao a partir do uso do DT antes da imersdo ao campo. A atividade foi desenvolvida
templates desenvolvidos pelos facilitadores. Os alunos que estavam presentes na oficina
foram divididos em grupos. Cada grupo era composto por alunos de diferentes graduagdes,
proporcionando discussbées permeadas por diferentes areas de conhecimento. A partir disso,
a atividade se dividiu nas seguintes etapas: 1) Criagdo de uma persona, definindo um desafio
inicial; 2) Redefinicao do desafio inicial; 3) Desconstru¢gao do desafio inicial e 4) Mapa de
geracao de ideias. Resultado: O DT é uma abordagem centrada no usuario proposta para
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pensar/solucionar problemas e desafios complexos a partir da troca de experiéncia e
conhecimento entre as pessoas envolvidas de maneira dindmica, e com foco em multiplicar
a relacao dialdgica e proporcionar solu¢des para diferentes perspectivas. Sendo assim, cada
grupo desenvolveu uma proposta para a melhoria do pré-natal da persona criada inicialmente.
Participaram das oficina os facilitadores, bem como doutorandos, mestrandos e graduandos:
de Comunicagdao Visual Design, Enfermagem, Fisioterapia, Fonoaudiologia, Medicina,
Nutricao, Saude Coletiva e Terapia Ocupacional. A quantidade de participantes distribuidas
nas trés oficinas ocorreu como descrito a seguir: Na primeira oficina no dia 05/04 participaram
os 4 facilitadores, bem como 1 doutorando, 2 mestrandos — fisioterapeuta e nutricionista, os
graduandos: de Comunicacgao Visual Design (02), Medicina (03), Enfermagem (02), Terapia
Ocupacional (01). Na segunda oficina no dia 16/05 participaram os 6 facilitadores, e os
graduandos: Enfermagem (03), Fonoaudiologia (02), Nutricdo (02) e Saude Coletiva (07). Na
terceira oficina do dia 27/08 participaram os 5 facilitadores, 3 mestrandos, 1 doutorando e os
graduandos: Comunicacdo Visual e Design (02), Enfermagem (03), Fisioterapia (03),
Fonoaudiologia (02), Jornalismo (01), Medicina (01), Nutricdo (02), Saude Coletiva (02) e
Terapia Ocupacional (01). Cada oficina de DT, foi realizada ao longo de 10 horas. Durante
esse tempo, 0s grupos buscaram uma solugado para o desafio proposto: “como podemos
fomentar atividades inovadoras para gestantes?”. No final das oficinas, cada grupo
apresentou sua ideia de solugdo em forma de protétipo, atendendo a necessidade da criagao
de atividades inovadoras para as gestantes. Dessa forma, totalizaram-se 10 protétipos. Dos
10 protétipos, 4 foram adiante e estao sendo implementados na Maternidade Escola/UFRJ.
Dois desses projetos foram enviados diretamente para o processo de implementacao: o
InfoGest e o Projeto de Videos. O InfoGest consiste em reunides com equipe
multiprofissional, realizadas nos dias do pré-natal, para sanar duvidas frequentes das
gestantes, junto com oficinas com uma metodologia ativa. Os Videos consistem em videos
educativos, feitos inteiramente pelos estudantes participantes do projeto, que sao exibidos
para os familiares durante o processo do pré-natal. Outros dois projetos sofreram adaptacoes
e estdo sendo implementados. Na avaliagao final da oficina todos participaram e as perguntas
norteadoras foram “O que eu gostei da oficina?” e “O que eu gostaria de ter na oficina?”. Da
primeira parte, surgiram opinides como “didatica aplicada”, “boa comunicagdo dos
facilitadores” e “liberdade de ideias”. Da segunda parte, eles opinaram sobre “mais tempo”,
“mais pessoas na oficina” e “imersao na maternidade”. A avaliagdo da primeira oficina gerou
iteracdo para as oficinas seguintes. Para os 40 académicos da graduagao que participaram
das oficinas este processo foi importante para a participacdo como protagonistas no projeto
e também um diferencial na formagao. Consideracgdes finais: A proposta do DT foi de suma
importancia para a realizagado dessa oficina, pois houve troca de aprendizagem entre os
académicos de cursos da area da saude, possibilitando observar os problemas a partir de
outras perspectivas e propor solugbes inovadoras. Ademais, nos preparou para futuros
desafios tanto para o projeto de extensdo “Embarcando na Maternidade” quanto para os
desafios da profissdo. A experiéncia com a abordagem de DT durante a oficina, nos leva a
pensar que o uso deste nas Unidades Basicas de Saude é essencial para a deteccédo de
problemas e realizacdo de agbes especificas para a resolugdo de problemas encontrados.
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Assim, a partir do estimulo a inovagao, os extensionistas trabalham sua criatividade para a
elaboragao de solugdes construtivas e efetivas. Conclui-se, dessa forma, que o projeto inova
ja no inicio do processo com uma oficina de treinamento e selegdo com atividades no dmbito
da saude materno-infantil, promovendo o contato entre estudantes de diversas
especialidades para fomentar o bem-estar das gestantes, bem como das maes e seus filhos.
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Trabalho n° 10872

IMIGRANTES E PESSOAS EM SITUAGAO DE REFUGIO NA REDE.
INTERCULTURALIDADE E OS DESAFIOS DA PRODUGAO DO CUIDADO EM TEMPOS
DE SUCATEAMENTO E XENOFOBIA

Autores: Sylvia Dantas

Apresentacao: Médicos, psicélogos, assistentes sociais, enfermeiros e demais profissionais
da saude tem se deparado com novos desafios na rede ao receber grupos relativamente
recentes de imigrantes e pessoas em situagao de refugio no pais. A cidade de S&o Paulo é
onde se encontra o0 maior numero de imigrantes no pais. Haitianos, bolivianos, peruanos,
paraguaios, venezuelanos, sirios, angolanos, congoleses, individualmente ou em familia com
suas criangcas e adolescentes, muitas vezes encaminhadas pelas escolas, chegam aos
servigos publico ao qual tem direito como qualquer cidaddo. Contudo, como mostram os
estudos interculturais, as diferengas culturais sao em geral antes um fator de conflito do que
de sinergia. Os deslocamentos e seus contatos interculturais apresentam desafios subjetivos
profundos tanto para quem migra como para as sociedades que recebem os novos grupos.
O contato entre culturas € naturalmente gerador de estresse. Esses desafios sdo ainda
maiores em tempos de precarizagdo das politicas sociais e disseminacdo mundial da
xenofobia. Baseada em uma perspectiva intercultural critica em saude mental esse trabalho
aborda as dificuldades, impasses, dilemas assim como solugdes por parte de profissionais
que trabalham com a populagdo de imigrantes e refugiados em Sdo Paulo no SUS em
Unidades Basicas de Saude e Centros de Atencdo Psicossocial adulto e infantojuvenil.
Apresentamos resultados preliminares de analise qualitativa em teoria baseada nos dados de
registros de praticas e casos trazidos para supervisdes por profissionais para os cursos de
Aperfeicoamento e Especializagdo em “Saude Mental, Imigracdo e Interculturalidade”
oferecido pela Universidade Federal de Sao Paulo em 2018 e 2019. Através dos mesmos
vemos a importancia do olhar intercultural na formacao dos profissionais no sentido de
ampliar e transformar sua pratica assim como legitimar praticas criativas e sensiveis diante
os complexos desafios do mundo globalizado assimétrico em que vivemos.
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Trabalho n°® 10873

APLICACAO DA TEORIA DE INTERVENGAO PRAXICA DA ENFERMAGEM EM SAUDE
COLETIVA: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: Helena Marcia Dias, Andréa Carvalho Araujo Moreira, Kassia Carvalho Araujo,
Marilia Aparecida de Araujo Holanda, Cassio da Silva Sousa, Eveline Carneiro de Oliveira,
Thalia Milena Lopes da Rocha

Apresentacao: O processo de envelhecimento € um percurso progressivo que ocorre durante
a vida afetando todos os organismos, resultando em alteragbes dos padrdes fisioldgicos de
um individuo, em uma relagdo mutua de fatores sociais, culturais, bioldgicos e psicoldgicos.
As ag¢des de enfermagem no cuidado com o idoso, devem abranger toda a rede de atencéo,
e néo se limitarem somente na esfera de saude, mas atuarem juntamente com os servigos
sociais. Uma configuragao existente para a materializagao do encontro deste publico sao os
grupos de convivéncia que por sua vez sao direcionados a atividades educativas, de
autocuidado, ou atividades fisicas, sendo muitas vezes denominados como grupo de idosos,
grupos de hipertensos ou diabéticos, dentre outras terminologias utilizadas. Nesse contexto,
0 médulo de Praticas Interdisciplinares em Ensino, Pesquisa e Extensao Il - PIEPE Il do
Curso de Enfermagem da Universidade Estadual Vale do Acarau, com conteudo e vivéncias
de extensao voltadas para o publico idoso permite que o estudante de enfermagem fagca uma
imersao nos grupos de idosos, de modo a integrar atividades de ensino, pesquisa e extensao.
Esse tipo de experiéncia repercute diretamente na formacado estudantili bem como na
sociedade. O académico vivencia de perto o envelhecimento e enxerga as necessidades
desse publico, assim corroborando com o perfil rematado do futuro profissional. Portanto, as
acgobes vivenciadas pelos estudantes de enfermagem junto ao grupo de idoso em um contexto
local pode favorecer estudantes, profissionais e gestores de outras realidades a deflagrar
estratégias exitosas para a promog¢ao da saude do idoso. Possuindo entdo como objetivo o
desenvolvimento de estratégias em saude com embasamento tedrico e cientifico para atender
as necessidades peculiares da pessoa idosa por meio da Teoria da Intervengao Pratica em
Saude Coletiva (TIPESC). Desenvolvimento: Trata-se de um relato de experiéncia, de
abordagem qualitativa. Elaborado no médulo: Praticas Interdisciplinares em Ensino Pesquisa
e Extenséo, durante o sexto semestre do curso de Enfermagem Bacharelado da Universidade
Estadual Vale do Acarau (UVA). Foi utilizada a Teoria da Intervengéo Praxica de Enfermagem
em Saude Coletiva, onde observou-se a realidade de um grupo de idosos. A populagao deste
estudo compreendeu pessoas com 60 anos ou mais que residiam em um territério de um
determinado Centro de Saude da Familia da regidao Norte do Ceara, durante os meses de
maio a agosto do ano de 2019 totalizando nove encontros. Para criagdo e organizagéao das
intervengdes utilizou-se o referencial tedrico metodoldgico TIPESC, onde contemplando a
primeira etapa que é a captacdo da realidade os académicos assumiram a posi¢cao de
observadores a fim de identificar as caracteristicas fisicas, estruturais, econémicas, politicas,
sociais e culturais do grupo considerando também a avalicdo multidimensional que refere-se
ao processo de avaliacao, tratamento e cuidado do idoso; tendo em vista que estes aspectos
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contribuiram para a Interpretacao da realidade, que foram de encontro com a segunda etapa,
tornando possivel a realizagdo do diagndstico situacional e estabelecimento dos objetivos a
serem trabalhados no grupo que repercutiram diretamente na elaboragdo das intervencgdes
realizadas a partir da construgdo do plano de trabalho baseada no reconhecimento da
questao que foi a capacidade cognitiva dos idosos., caracterizando-se como a terceira etapa.
No que se refere a quarta etapa que caracteriza-se na execugao das intervengdes utilizou-se
de metodologias ativas a partir dos achados como a tenda do conto, circuito coordenativo,
caixa magica, e texto dos comandos. Na quinta etapa a transformacgéo da realidade objetiva
se fez presente pela devolutiva do publico alvo supracitado. Resultado: No que se refere as
categorias dimensionais propostos a partir do referencial foi perceptivel numerosos achados;
as politicas publicas existentes destinadas a tal publico ao decorrer dos anos vem se
sedimentando através das praticas coletivas; mas um contraponto é que mobilizagédo e a
promocdo de saude desta populagao é feita muitas vezes de maneira superficial, sem o
devido olhar singular que deveria ser levado em consideragdo; os grupos de convivéncia
muitas vezes sao bem produtivos mas organizado de maneira empirica; sem a participagao
dos profissionais da saude. Quanto a operacionalizacdo da TIPESC; na captacdo e
interpretacao da realidade objetiva, a falta de recursos humanos fragiliza consideravelmente
a assisténcia prestada aos idosos; principalmente na atencdo basica onde la deveria
realmente ocorrer uma clinica ampliada suprindo as necessidades deste publico; indo em
desencontro aos verdadeiros objetivos do grupo de idosos que seria tal engajamento da
equipe de saude; mas que fragilizada por imposi¢des histéricas e politicas se encontram
impossibilitados de intervir holisticamente nos sujeitos. A proposta de intervengdo na
realidade objetiva foi baseada a partir da constatagdo das necessidades de atividades mais
elaboradas e com rigor cientifico para uma consequente abordagem de qualidade refletindo
em um cuidado de saude mais eficaz. A intervencado propriamente dita teve enfoque nas
fungdes cognitivas adotada na avaliagdo multidimensional que tangem atividades voltadas
para a manutencao dos dominios como a memoéria, fungao executiva, linguagem e praxia. O
propésito era que todos os membros do coletivo conseguissem realizar as atividades voltada
para a manutengao da cognigcao do idoso e por conseguinte o alcance de bem-estar, e saude
previsto na esfera politica. Na reinterpretacdo da realidade foi perceptivel o quao proveitoso
foi para o grupo o engajamento dos académicos de enfermagem; as contribuicbes foram
observadas ao decorrer dos encontros; estimulando as fungdes cognitivas dos participantes
e 0s provocando enquanto suas experiéncias exitosas ou ndo no decorrer das atividades. A
confianga que os idosos continham em si mesmos foi aprimorada de forma que a cada desafio
como a memoaria recente ou remota, a percepg¢ao espacial entre outras acdes era alcangada
com éxito. As estratégias utilizadas com embasamento cientifico deram auxilio para as
intervencgdes tornando-as efetivas e pautadas na logica das necessidades, historicidade, e
dinamicidade do grupo. Consideragdes finais: As praticas ao mesmo tempo que desafiadoras
foram de cunho engrandecedor, tendo em vista a importancia das acbes por meio da
extensdo universitaria, que possibilitou conhecimentos e experiéncias. As atividades foram
exitosas pois visto que as tematicas planejadas eram realmente importantes pautadas na
necessidade do publico alvo contribuiram de maneira satisfatéria na vida de cada idoso ali
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presente e promovendo a transformacao dos envolvidos. Com isso, foi criado um vinculo
extremamente importante, ndo s6 de maneira individual, mas de maneira coletiva, gerando
um bom desenvolvimento grupal e melhorando o nivel de cada encontro.
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Trabalho n°® 10874

ENSINANDO A CRESCER - IMPACTO DE ATIVIDADES EXTENSIONISTAS NA
FORMACAO EM ENFERMAGEM.

Autores: Camila Araujo de Albuquerque, Alessandra Aparecida de Saldes, Camila Dias da
Silva Barros, Luciana Marques Andreto, Karla Ramos, Vita Mongiovi, Isabelle Diniz

Apresentacdo: Este estudo trata de um relato de experiéncia realizado a partir de atividades
extensionistas desenvolvidas durante o ano letivo de 2019, através do projeto Ensinando a
Crescer ofertado pela Faculdade Pernambucana de Saude e tem por finalidade relatar o
impacto do projeto sobre a formagao social e académica de graduandos em enfermagem.
Desenvolvimento: O projeto Ensinando a crescer faz parte da Faculdade Pernambucana de
Saude e tem por finalidade promover atividades de educacdo em saude voltadas para
promogao e prevengdo de agravos na adolescéncia. O projeto realiza selegdo de 24
graduandos de todos os cursos a partir de edital langado todo ano, possuindo apoio de quatro
monitores também graduandos e quatro docentes, além dos utilizados nas aulas para
capacitacao. Ele foi realizado em uma Escola de Referéncia em Ensino Médio em Recife,
com 32 adolescentes do primeiro ano do ensino médio, com idades entre 16 e 18 anos.
Através de agdes foram abordados os temas de educagao em salude como gravidez na
adolescéncia, métodos contraceptivos, alimentacdo saudavel, depressdo, ansiedade,
autoimagem, autoestima, bullying, entre outros. Resultado: O Ensinando a Crescer adquire
papel de formagao educacional devido a formagao social e humana que proporciona aos
envolvidos, ele permite atuacao intersetorial entre saude e escola, com isso, proporcionando
maior responsabilidade social, olhar reflexivo para comunidade, atuagao interdisciplinar,
intersetorial e aproximagao com a realidade profissional na atuagdo com adolescentes; O ato
de ensinar, descrito como transmitir conhecimento, permite aos graduandos desenvolver
perfil de profissional de saude educador, encorajando-0s a envolver-se mais, criar ideias para
acoes, refletir sobre o que poderia influenciar na absorgéo por parte dos alunos, organizar
dinamicas, perceber os privilégios de sua vida particular, os tornando mais responsaveis,
organizados, envolvidos em sua vida académica e estimulados a participar dessa. Além disso,
as capacitagdes realizadas de educagao em saude popular, saude mental e teatro ensinaram
0 que é educacgao popular, como envolver os alunos no processo de aprendizado, como ouvi-
los e identificar problemas, estimulou criatividade, promogao do autoconhecimento, melhora
da timidez e fortalecimento da comunicagao do grupo para a educacao popular ser aplicada
com melhor qualidade, utilizando metodologias ativas. Consideragdes finais: O Ensinando a
Crescer é inspirador, ele proporcionou aos estudantes selecionados a oportunidade de
capacitagdes, os colocou em contato com a realidade de muitos adolescentes atuais,
permitindo visdo ampla dos problemas da sociedade, mostrou a necessidade de levar
conhecimento, retirar duvidas, dialogar, despertou responsabilidade, criatividade,
comunicagao entre diversos cursos, entre outros. O impacto causado para os graduandos
envolvidos no processo € positivo na vida académica e na vida pessoal, sendo perceptivel o
crescimento como estudante e como pessoa. Além disso, o projeto modificou a vida de muitos

6916



Salde em Redes, v. 6, supl. 3 (2020). ISS5N 2446-4813

Anais do 142 Congresso Internacional da
Rede Unida

alunos, como eles mesmos relataram a partir de questionarios aplicados e relatos pessoais.
Sendo assim, foi possivel observar como o Ensinando a Crescer é e pode atuar como
transformador social e académico para todos os envolvidos.
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Trabalho n°® 10875

O PAPEL DA ATENGCAO BASICA COMO RECONHECEDORA DAS NECESSIDADES DA
POPULAGAO E ESPECIFICIDADES DO TERRITORIO: RELATO DE EXPERIENCIA EM
UMA UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA RIBEIRINHA

Autores: Neuza Gabriella Valle Medeiros, Natdlia Cristina Silva Siqueira, Paula Regina
Barbosa de Almeida, Isabela Pantoja da Cruz, Vanessa Khrisllen Pinheiro Ferreira, Elisangela
Da Silva Ferreira

Apresentagao: Para o adequado funcionamento do SUS, a Atengao Basica articula-se como
coordenadora da Rede de Atencgao a Saude (RAS), atuando como principal porta de entrada
do sistema e sua ordenadora de fluxo. Para tanto, € necessario que a mesma reconheca as
necessidades da sua populacdo e oriente-as em relagdo aos outros servigos de saude,
contribuindo para a programacdo e planejamento dos mesmos direcionando as
particularidades do territério. No contexto das populagbes ribeirinhas da Amazénia, o
deslocamento dos moradores se da por meio de canoas com motor, denominadas rabetas,
que possibilitam o acesso as outras regides e a Unidade de Saude da Familia(USF).
Desenvolvimento: Estudo descritivo, observacional do tipo relato de experiéncia elaborado no
contexto do Programa de capacitagdo e Saude a Crianga — Estagio Multicampi Saude
2019/2020, cujo objetivo é a qualificagdo da formacao profissional dos estudantes de
graduacéao da UFPA e profissionais da Atengao Basica de acordo com a Politica Nacional de
Atencéo Integral 8 Saude da Crianca no SUS, a fim de reduzir a mortalidade infantil através
da integragéo ensino e servigo. Foi realizado durante visita a uma USF localizada em uma
ilha no Para, através da escuta e entrevista com os profissionais da USF, bem como
reconhecimento da estrutura fisica e recursos materiais € humanos dos quais dispbe a
unidade. Visando o territério entremeado por aguas, a equipe da unidade desenvolveu até
mesmo uma maquete com a representacao dos principais rios que cercam a unidade, os
Agentes Comunitarios de Saude responsaveis por cada area do territério, os pontos de apoio
e marcacao dos usuarios divididos em categorias dos programas, como criangas, gestantes,
hipertensos e outros que foram avaliados com maior necessidade de atencdo. Sendo este
um exemplo de adaptagdo a realidade local. Resultado: Percebeu-se que, além da
programagao habitual da USF, ha uma grande demanda espontdnea de acidentes
traumaticos, ofidicos e de mordeduras. No entanto, dentro da Atencido Basica, ndo ha a
estrutura adequada para o suporte e intervengdes necessarias a devida resolutividade. Nesse
sentido, resta apenas a realizagdo do primeiro atendimento e encaminhamento a Unidade de
Pronto Atendimento (UPA). Porém observou-se que o transporte fluvial ndo é prontamente
disponivel, e, por vezes, o tempo habil e padrao ouro nao é atingido devido a distancia. Faz-
se necessaria entdo a construgdo de uma UPA na localidade das ilhas ou ainda a
disponibilizagdo do servico de Ambulancha (servigo de “ambulancia” fluvial) para efetuar os
devidos primeiros socorros e estabilizacdo de potenciais quadros graves, bem como de
profissionais qualificados para tanto. Consideragdes finais: O planejamento ascendente
depende essencialmente do papel da Atencédo Basica enquanto ordenadora da RAS. Desse
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modo, foi possivel observar o quanto a proximidade da populagao em relagao a Estratégia
Saude da Familia permite um reconhecimento sobre a realidade e as necessidades das
populacdes. A partir disso, € necessario que os outros servicos de saude se articulem em
busca da expanséo, qualificacdo e consolidagido da Longitudinalidade do cuidado
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Trabalho n°® 10879

PROMOGAO DA SAUDE NA COMUNIDADE: UM EXPERIENCIA DE UMA LIGA ACDEMICA
DE ENFERMAGEM

Autores: Luis Claudio dos Santos Tavolaro, Carolina de Souza Silva, Andreza Andrade de
Azevedo, Greyce Trindade do Bomfim Pereira, Erick da Silva Freire, Stefani Schuambach do
Nascimento, Karine Melo Lucas Correio, Carla Oliveira Shubert

Apresentacao: As Ligas Académicas (LA) foram idealizadas no Brasil durante o periodo da
ditadura militar, favorecendo para o despertar dos questionamentos relacionados a esséncia
dos ensinamentos realizados pelas universidades, o seu direcionamento e aplicabilidade da
expansao do conhecimento intelectual teérico-pratico. A primeira liga a ser criada, foi na area
da saude, a Liga de Combate a Sifilis, entidade pertencente ao Centro Académico Oswaldo
Cruz, criada em 1920, que até hoje desenvolve projetos para melhoria no tratamento e
prevencao de Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (IST) na Faculdade de Medicina da
Universidade de Sao Paulo. O sistema de ensino superior exerce grande influéncia sobre a
sociedade, ao mesmo tempo em que é influenciado e determinado por condigdes histoérico-
sociais, além de ter relevancia nos processos de modernizagao e melhoria da sociedade.
Neste contexto, inserem-se as Ligas Académicas (LA), aproximando o estudante da pratica
de atencao a saude, fazendo-os alcancar a indissociabilidade do tripé da formagao, oferecer
diversidade de cenarios, formar para a saude, aprender a fazer e aprender a cuidar do outro.
Diante disso, destaca-se a importancia das LA para a formacdo em saude, visto que a
participagao dos académicos cria profissionais diferenciados, com uma visao ampliada do
cuidado em saude, e sua importancia para o0 meio social, gragas as atividades que
desenvolvem. As Ligas Académicas de Enfermagem sao possibilidades de aprimoramento
cientifico que possibilitam a promogao de saude e de espacgos de discussao e reflexao entre
os alunos e profissionais sobre temas relacionados ao protagonismo da enfermagem na
sociedade. A LACENF — Univeritas Rio — Liga Académica do Cuidado de Enfermagem,
através do projeto de extensdo chamado LACENF Solidaria, desenvolve acbes de saude na
comunidade do entorno da Instituicdo de Ensino, através do reconhecimento das
vulnerabilidades apresentadas. Esta atividade tem o objetivo de proporcionar ao académico
contato com a sociedade e/ou comunidades promovendo saude e desenvolvendo o senso
critico e o raciocinio cientifico. Este estudo objetivou relatar a experiéncia de académicos da
LACENF na realizagao do projeto de extensado LAcenf Solidaria. Desenvolvimento: Trata-se
de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, realizado apds as primeiras atividades
do projeto de extensdo LACENF Solidaria. Resultado: A criagao do projeto de extenséao surgiu
a partir da necessidade de desenvolver agdes de promogao de saude junto a comunidade,
disponibilizando ao publico o conhecimento adquirido através do ensino e da pesquisa
desenvolvidos dentro da universidade. Num projeto ideal de desenvolvimento integral,
enquanto a agao concreta esta envolvida em diregdo a melhoria visivel de certos aspectos da
vida, o sucesso é medido pelo impacto que estas agdes tém sobre a capacidade da
comunidade e das suas instituicdes em tratar de questdes de desenvolvimento a niveis cada
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vez maiores de complexidade e eficacia. Contribuir no processo de melhoria continua de uma
comunidade é fundamental. Os académicos tém, desde o inicio dos trabalhos, contato direto
com os representantes das comunidades para obter todas as informagdes necessarias para
o desenvolvimento dos projetos, além de pesquisas na Biblioteca da Universidade, palestras
técnicas e orientagdo de professores. Dentre as atividades, a LACENF, desenvolveu
atividades de educacédo em saude em uma escola localizada em uma comunidade do Rio de
Janeiro. Nesta oportunidade, através de forma ludica. Foi desenvolvida uma agéo teatral para
transmitir informacdes de prevencao a pediculose bem como, a transmissao do parasita, ciclo
de vida e ainda, desmistificar o senso comum. Além disso, sensibilizados com a importancia
do tema, foi realizada em uma escola de ensino médio, acbes de prevencao ao suicidio,
tematica do Setembro Amarelo. Nesta experiéncia, foi possivel a troca de conhecimentos e
aprendizado sobre as vivéncias da adolescéncia e como eles absorvem suas experiéncias,
suas frustracdes, podendo assim contribuir com estes oferecendo ferramentas de como lidar
com seus sentimentos de maneira mais tranquila e saudavel. No més de outubro os
académicos foram até uma escola publica localizada na regido Metropolitana do Rio de
Janeiro, esclarecer duvidas sobre o cancer de mama para alunos do ensino médio e
professores ali presentes. Foi realizada uma palestra sobre a campanha do outubro rosa,
seus objetivos e finalidades, e em seguida foi proposto uma dindmica de mitos e verdades
sobre o cancer de mama como meio de intervencao ludica sobre o tema. Uma intervencgao &
eficaz quando atinge os resultados esperados. Nesse sentido, intervencdes ludicas para a
educacao em saude devem promover a aprendizagem e aspectos mais abrangentes, como
a mudanca de comportamentos e melhora na qualidade de vida. Essas agdes favorecem o
aprimoramento das pessoas envolvidas, ndo apenas no aspecto pessoal como também no
profissional, por meio da valorizacdo dos diversos saberes e da possibilidade de intervir
criativamente no processo saude-doencga. Consideragdes finais: Com esse projeto de
extensao os académicos, através da identificacdo de vulnerabilidade e necessidades sociais,
foi possivel sensibilizar, através de estratégias de educacdo em saude, diversos individuos,
orientado sobre o auto cuidado, atividades de prevencao, dentre outros. Nesse sentido, o
projeto de extensao, despertou nos académicos de enfermagem, suas responsabilidades
profissionais. As atividades extensionistas, proporcionam para a comunidade a integragao do
ensino com o servigo, e garante ao académico ampliacdo de seu saber clinico com a
incorporacdo de conceitos e de ferramentas originarios da saude coletiva, saude mental,
ciéncias sociais e de outros campos de conhecimento para que possa lidar com a
complexidade do processo saude e doencga. Assim, permite a complementagdo do saber
tedrico adquirido na graduagdo com o saber pratico exercido nos projetos de extenséo. A
extensao universitaria possibilita a formacéo do profissional cidadao e se credencia, cada vez
mais, junto a sociedade como espaco privilegiado de producdo do conhecimento significativo
para a superacao das desigualdades sociais existentes, influencia e também ¢é influenciada
pela comunidade, ou seja, possibilita uma troca de valores entre a universidade e o meio. A
extensao universitaria deve funcionar como uma via de duas maos, em que a Universidade
leva conhecimentos e/ou assisténcia a comunidade e também aprende com o saber dessas
comunidades. Portanto, se nas praticas de cuidado integral fundamentadas em dialogos o
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cuidar tem o lado racional (técnicas, teorias) e o sensitivo (emogbes, amor), as agdes
extensionistas na formagao em saude favorecem o entendimento da e a compreensao do
sujeito. Pois ocorrem questionamentos de praticas e vivéncias, devido ao confronto teoria x
pratica, que provocam reflexdes acerca de valores, costumes e crengas.
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Trabalho n°® 10881

EDUCACAO PERMANENTE NA ATENCAO SECUNDARIA — E-BOOK COM RELATO DE
EXPERIENCIAS VIVENCIADAS EM AMBULATORIO DE CARDIOLOGIA

Autores: José Eduardo da Costa Gircys, Marcos Paulo Fonseca Corvino

Apresentacao: Os centros de especialidades, ndo somente médicas, sao apontadas como
fundamentais na retaguarda a Atencao Primaria, e desempenham importante papel em
Redes Regionalizadas de Saude, ndo s6 no Brasil, sendo representado pela Atencao
Secundaria. Sustenta-se que um eficaz sistema de saude, no caso, municipal, pressupde
uma forga de trabalho qualificada e motivada, que traz em seu bojo, éxitos, mas também
dificuldades, conflitos, cujo enfrentamento, a Educacdo Permanente se propde, através da
pratica interdisciplinar em equipe. A proposta deste projeto é desenvolver pratica da
Educacao Permanente mediante vivéncias em ambulatério de unidade de referéncia de um
municipio da regido serrana do Estado do Rio de Janeiro, e incentivar a atuagéo conjunta de
estudantes da area de saude, mediante parceria com uma instituicdo de ensino superior local.
O olhar integrado a saude, permitird a este estudante uma formacao diferenciada;
humanizada; critica, e reflexiva na abordagem ao paciente do SUS, estando em acordo com
as Diretrizes Curriculares Nacionais dos cursos na area de saude. A obtengédo de uma pratica
integrada de troca de experiéncias, discussbes do processo de trabalho, com necessario
“feedback” do que é discutido pelos gestores e profissionais, visa reduzir possiveis atritos
existentes no cenario pratico, aumenta o grau de satisfacdo no trabalho cotidiano, e gera
maior comprometimento no ambiente de atuacao. A partir desta mudanca de comportamento
e posicionamento em equipe, amplia-se a possibilidade da obtengéo ao acesso adequado ao
usuario do SUS na atengao secundaria, atualmente limitado, com restricdes, consequente a
falhas na comunicacdo entre os profissionais da saude. Busca-se enfrentar a crbnica
dificuldade de integracao das equipes multiprofissionais no processo de trabalho; Atualmente,
verifica-se em diversas Unidades de Saude nesse municipio, a inadequacdo da
acessibilidade do usuario do SUS, aos servigos prestados na Atengao Secundaria, decorrente
de alguns aspectos: Falta de integragéo entre as diferentes areas multiprofissionais, gerando
insatisfacdo do usuario destes servigos; Demanda aumentada de pacientes necessitando
acompanhamento ambulatorial especializado; Dificuldade administrativa de gerir e apurar as
demandas reprimidas em cada polo de saude, o que dificulta o “feedback”, principalmente ao
usuario, ocasionando um sentimento por parte deste, de descaso das autoridades frente aos
problemas de saude do municipio. O objetivo principal deste estudo € despertar a reflexdo e
auto-percepcéo do profissional da saude da Unidade Secundaria de um municipio de médio
porte sécio-demografico, visando a abordagem multiprofissional, com um consequente
desenvolvimento interprofissional. Busca-se adequar a acessibilidade/flexibilidade ao usuario
do SUS com “olhar cuidador” integral a saude; e ainda inserir estudantes da area de saude
no cenario vivo do trabalho cotidiano do SUS. Entendendo o conceito de Implicagdo, como
sendo a relagao estabelecida entre individuos e sua Instituicdo, despertou-me a necessidade
de desenvolver em meu cenario pratico cotidiano de trabalho, discussao e reflexdo sobre o
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processo de trabalho. Desenvolvimento: Para breve contextualizagdo tematica procedeu-se
a levantamento bibliografico na kiteratura nacional. Os descritores utilizados nesta pesquisa
foram: Educagdo Permanente; Atencdo Secundaria; Referéncia e Contra-referéncia;
Multiprofissionalidade e Interprofissionalidade. Foram selecionados 14 artigos de 2008 a 2019
na base de dados Scielo, como estratégia para reflexdo do processo de trabalho, e suas
implicagdes para a saude coletiva. O critério de inclusao sera primeiramente a aceitagao
quanto a participacédo da pesquisa, sendo distribuido e aplicado formulario reflexivo e auto
perceptivo da atuacéo do processo de trabalho a todos os 50 funcionarios ativos na Unidade
de Saude, sendo atribuido como critério de exclusdo, os funcionarios licenciados. Sera
proposto como ferramenta da avaliacdo de pesquisa qualitativa, a pratica de pesquisa socio-
clinica de Analise Institucional e interventora da Implicacdo, tendo como referencial tedrico:
Gilles Monceau e René Barbier. Resultado: Este projeto visa experenciar a pratica da
Educacdo Permanente no ambulatério de cardiologia, no qual atuo como especialista na
Atencao Secundaria, partindo da aplicagao de formulario reflexivo e auto-perceptivo sobre o
processo de trabalho a todos os funcionarios envolvidos neste cenario pratico, sendo
proporcionado capacitagao tedérico-pratica sobre o tema; reunides quinzenais, objetivando
contextualizar as situagbes-problema, sendo extensivo a participagdo as reunides do
processo de trabalho, os demais especialistas da Unidade, assim como o representante da
gestdo do municipio. A inser¢cao de estudantes da area de saude na Atencado Secundaria,
atende as demandas relacionada as Diretrizes Curriculares Nacionais, visando
fundamentalmente a formacédo critico-reflexivo, e humanizada do profissional da saude,
sendo incentivado neste projeto de pesquisa. Consideragoes finais: A fundamentagao deste
projeto, foi baseada na concep¢do Freiriana da Problematizagdo como proposta de
transformacao do cenario pratico do trabalho. Utilizar a Teoria da Dialogicidade de Paulo
Freire, no qual estabelece na relagdo do dialogo, o fundamento necessario para o processo
de crescimento e transformagdo em uma sociedade, esséncia da educagdo como pratica de
liberdade. Etapas da estratégia de intervengao: Este projeto devera ser executado em um
prazo maximo de 12 meses, obedecendo o cronograma estabelecido nas etapas de
intervencdo. 12 —Participar a Secretaria de Saude o projeto de pesquisa e o objetivo a ser
alcangado (1 més); 22 - Distribuir e aplicar questionario reflexivo e de auto-percepgéo de
atuacao do processo de trabalho, apds aprovagao no CEP, visando identificar as fragilidades,
entraves, tematicas para discussdo que estejam impactadas no cenario atual, e ao mesmo
tempo, avaliar a aceitagdo desta proposta de trabalho pelo grupo (1 més); As perguntas deste
questionario compdem os questionamentos a seguir: 1- O que vocé acha da sua maneira
atual de conducao de seu trabalho?; 2- O que vocé faria de diferente para tornar seu trabalho
mais gratificante? 3- Qual a sua proposta de mudanga para um trabalho onde haja maior
integracao?; 4-Vocé gostaria de participar de reunides periédicas para discussao do processo
de trabalho? 32 — Capacitar os funcionarios de saude do Posto sobre o tema Educacéao
permanente, sendo convidados os demais especialistas que atuam na Unidade, e gestores
do municipio (2 meses); 42- Programar reunides quinzenais, fornecendo ao grupo, feedback
efetivo do que foi discutido, acordado, e deliberado pelo 6rgdo municipal para resolutividade
das questbes apresentadas, visando resolutividade nas demandas apresentadas na
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Educagao Permanente (6 meses); e 52- Inserir estudantes de cursos das areas de saude de
nivel superior da regido serrana, mediante parceria, visando integrar e acompanhar as
atividades a nivel ambulatorial de assisténcia secundaria, participando do cenario ensino-
pratico no mundo real, propiciando-os também integrar-se as reunides de Educacgio
Permanente realizadas nas Unidades de Saude do municipio (2 meses).
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Trabalho n° 10882

O CUIDADO EM RELAGAO AOS CASOS DE SIFILIS EM GESTANTES — O DESAFIO DE
SEMPRE!

Autores: Adriana Ferreira e Souza, Patricia Branddo Sa, Camila Gongalves de Barros de
Azevedo

Apresentacao: A sifilis € uma infecgao sexualmente transmissivel, que pode ser transmitida
de forma vertical durante a gestagcdo. Ainda nos dias de hoje é considerada um grave
problema de saude publica, pois tem relagdo direta com a mortalidade fetal e infantil. Esta
problematica tem gerado um olhar mais atencioso para vigilancia das gestantes pelos
profissionais de saude que atuam na Atencdo Primaria a Saude. Sendo assim, este estudo
tem como objetivo analisar o perfil sécio-demografico e obstétrico das gestantes residentes
na area programatica (AP) 4.0 no municipio do RJ e descrever as agdes de vigilancia da
sifilis na gestagao realizada pelos profissionais de saude nas unidades basicas de saude na
AP 4.0 no municipio do RJ para enfrentamento deste problema. Trata-se de um estudo
descritivo, exploratorio. Foram analisados as fichas de notificacdes de sifilis gestacional no
ano de 2019. Os resultados revelaram uma taxa de prevaléncia 5,4% de gestantes residentes
na AP 4.0 apresentaram sifilis durante a gestacdo. Sendo 86,6% das gestantes tendo o
diagndstico através do Teste Rapido para Sifilis (Treponémico), o qual é realizado em todas
as unidades de saude da AP. Em relagao ao quesito raga/cor, 60,6% das gestantes séo pretas
e pardas. Quanto ao trimestre do diagndstico, 57, 9% tiveram seu diagndstico no 1° trimestre
de gestacgéo, seguido de 19,5% das gestantes no 2° trimestre. Quanto ao tratamento 92,5%
das gestantes foram prescritas com 3 doses de penicilina. Um grande problema identificado
nas fichas de notificagao se refere ao registro do resultado de VDRL, o que se repete como
fragilidade na vigilancia da titulagdo durante toda a gestacao. Ainda nos deparamos com a
dificuldade em testar e tratar os parceiros das gestantes. Em relagao as ag¢des de vigilancia,
destaca-se o envolvimento de toda equipe multiprofissional, concentrando no farmacéutico o
controle da liberagao da penicilina e o registro da realizacdo das doses em planilha especifica
para faciltar o monitoramento por toda a equipee fortalecendo as acbes de
farmacovigilancia.Outra ag¢ao a ser destacada € o informe diario realizado pelos responsaveis
da Linha de Cuidado da AP para os profissionais de saude das unidades, sobre as gestantes
que deverao receber sua dose no dia, o que facilita o monitoramento e a busca ativa das
mesmas pelos profissionais responsaveis. O desafio é diario, porém temos nos debrugado na
qualificacdo do cuidado as gestantes com sifilis, colaborando para redu¢do dos casos de
sifilis congénita e o6bitos por sifilis congénita, além das possiveis complicagdes para a
puerpera e o bebé.
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Trabalho n°® 10884

ELABORAGAO DE ESTRATEGIA DE EDUCAGAO ALIMENTAR E NUTRICIONAL PARA
PESSOAS VIVENDO COM HIV/AIDS

Autores: Camila Lima

Apresentacao: A infecgdo pelo virus HIV no Brasil revelou-se como uma epidemia
multifacetada que ao longo do tempo passou por transformagdes em seu perfil
epidemioldgico. A introdugdo da terapia antirretroviral de alta atividade proporcionou as
pessoas que vivem com HIV/AIDS (PVHA) uma redugao significativa na ocorréncia de
infeccdes oportunistas, tornando a doenga um quadro crbénico e controlavel e concedendo
maior qualidade de vida a esses individuos. No entanto, o estado nutricional que antes era
caracterizado por perda de peso e desnutricdo, atualmente, apresenta-se em transicdo, com
a presenga marcante do aumento de peso e da obesidade. Sendo assim, o presente projeto
teve por objetivo elaborar e executar uma estratégia de educagao alimentar e nutricional
direcionada as PVHA, de forma que fossem abordados temas sobre alimentacao e nutricdo
de interesse dessa populagdo especifica. O levantamento de temas de interesse foi
direcionado a pessoas aguardando atendimento ambulatorial no Laboratério de Pesquisa
Clinica em HIV/AIDS do Instituto Nacional de Infectologia - INI/FIOCRUZ. Foram
disponibilizadas fichas com cartaz explicativo nos murais das salas de espera, para
preenchimento e devolugdo nao obrigatdérios, sem qualquer tipo de identificagdo. As fichas
apresentavam seis possiveis temas de interesse, com local para marcacdo, e ficaram
disponiveis entre os meses de agosto e setembro de 2019. Foram coletadas 31 fichas
preenchidas, sendo o tema de maior interesse “a existéncia de uma alimentagao/dieta
exclusiva para o HIV”, com 25,8% de marcagéo. Desta forma, partiu-se deste tema para a
construcao do mural, buscando bases teéricas em documentos e manuais disponibilizados
na literatura. O mural confeccionado com artigos simples de papelaria, apresenta conteudo
educativo, uma parte interativa, e local para folder com informacbées complementares.
Esperamos a partir desta estratégia de educacdo alimentar e nutricional trazer novas
perspectivas e autonomia ao tratamento desses individuos.
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Trabalho n° 10885

CLINICA E SUBJETIVIDADE NA APS: MEDICINA CENTRADA NA PESSOA E A CLINICA
AMPLIADA A LUZ DO DIAGRAMA GOVERNAMENTAL

Autores: Henrique Sater De Andrade, Cathana Oliveira, Sergio Resende Carvalho

Apresentacao: Realizamos uma reflexao a partir de modelos clinicos “centrados na pessoa”
e que “ampliam e incluem o sujeito” e que se vinculam a Atencao Primaria, observando-os a
luz do diagrama da governamentalidade, inspirado na obra de Michel Foucault e com autores
que com ele dialogam. Entendemos que observar de que forma tais dispositivos e a clinica
na Atencao Primaria podem operar como tecnologias de governo da subjetividade € uma das
formas de ampliar nossas analises criticas de modalidades e estratégias de cuidado, que
comumente carregam um juizo positivo a priori por incluirem de diferentes maneiras a
“pessoa” e a “subjetividade” dos pacientes. Desenvolvimento: O Método Clinico Centrado na
Pessoa (MCCP) apresenta-se como uma abordagem critica ao método clinico hegeménico
“centrado na doencga” e anuncia como objetivos: a) explorar as principais razées do paciente
para a visita, preocupacdes e necessidade de informacgdes; b) procurar uma compreensao
integrada do mundo do paciente; c) localizar uma base comum sobre qual é o problema e
concorda mutuamente sobre a gestdo do cuidado ; d) qualificar a preveng¢ao e promogao da
saude; e e) aprimorar a relagao entre o paciente e o profissional de saude. Ainda que nao
utilize a terminologia “sujeito” ou “subjetividade”, a ideia de “pessoa como um todo” inclui a
internalizagdo de uma vida psicolégica do individuo e aparece descrita como a
“conscientizagao dos multiplos aspectos da vida da pessoa: como sua personalidade, a
histéria de seu desenvolvimento, as questdes de seu ciclo de vida, os multiplos contextos em
que vive” e a “percepgao de sua capacidade de responder a mudancgas e gerir conflitos”. A
totalidade, unidade e identidade da pessoa representariam a composi¢ao das partes que
compdem sua vida, incluindo a lesdo anatomopatoldgica do corpo bioldgico, a experiéncia de
sofrimento e de adoecimento decorrente da lesdo, inserida na fase de desenvolvimento
subjetivo e o contexto familiar, comunitario e cultural. Na formulagao, essa sintese integrada,
derivada do paradigma biopsicossocial, seria a “pessoa como um todo”. A formulacédo de
arranjos de ampliagao da clinica no interior do campo da Saude Coletiva brasileira da-se de
forma bastante diferente do arcabougo internacional da APS. Discutida inicialmente no campo
da Saude Coletiva nos anos 90 por Campos, uma dessas diretrizes que tomou importante
corpo na formulacao de arranjos do Ministério da Saude nas ultimas décadas ¢é a Clinica
Ampliada. Partindo da necessidade de superacdo do tecnicismo e fragmentacdo do
paradigma biomédico e hospitalar, ela busca ampliar o objeto, os objetivos, os meios e
repertérios de agdo do trabalho em saude e produzir maiores graus de autonomia e
autocuidado dos sujeitos, envolvidos em seu contexto familiar, social e territorial. Ainda que
pensada em variados contextos e servigos assistenciais, ha no processo uma relagao direta
entre a ampliacao da clinica com a aposta na reestruturacao das praticas e sistemas de saude
ordenada pela Atencdo Primaria. A partir da analise do MCCP e da Clinica Ampliada,
propomos uma leitura distinta da concepcao de sujeito e de subjetividade no interior da pratica
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clinica. Inspirados pelas leituras sobre a tematica da governamentalidade na obra de Michel
Foucault e de autores que com ele dialogam, buscamos discutir a clinica, para além de seu
ambito disciplinar, como uma tecnologia de governo e de producédo de subjetividade no
contemporaneo. Resultado: Ao aliar os conceitos de “governo” e “mentalidade”, Foucault nos
indica que nao é possivel estudar as tecnologias de poder sem a analise de quais formas de
pensar e agir que as entrelacam. As formas de exercer poder politico a partir do século XVIII
estavam ligadas a proliferacao de dispositivos de governo e um complexo campo de saberes
sobre o proprio governo, sua forma de exercicio e a natureza daqueles em que deveria agir.
Nesse diagrama, ha um deslocamento do conceito do governo, entendido menos como um
poder disciplinador e repressor, e mais como de uma ampla e heterogénea teia de
administracdo da conduta individual e coletiva, ligado a procedimentos permanentes e
mutaveis de calculo, experimento e avaliagcdo. E também de uma mentalidade (ou
racionalidade), ndo como representacdo pura da realidade, mas vista em sua imbricagdo no
jogo de criagdo de campos discursivos onde o exercicio de poder € racionalizavel. Nesse
diagrama, observar o governo da subjetividade envolve investigar como os sujeitos, como os
seres humanos vieram a pensar sobre si mesmos e a agir sobre si mesmos como
determinados tipos de sujeitos, a julgar a si mesmos e buscar certos modos de viver
adequados para si como determinados tipos de sujeitos. Ou seja, ao contrario de um
conhecimento que buscava desvelar uma esséncia ja produzida e definida de nés mesmos,
analisa as tecnologias onde se fabricam as formas que compreendemos, sentimos e
exercemos nossas pessoalidades e subjetividades. Esse tipo de reflexdo exige o rompimento
de uma unidade da individualidade, que possuiria uma identidade estavel, passivel de ser
representada enquanto um sujeito ou uma pessoa. Esta multiplicidade vai criando diferentes
subjetivagcdes em permanente movimento e conflito, em um jogo de forgas das racionalidades
politicas, das praticas de governo e de resisténcia. A subjetividade nao é, portanto, uma
estrutura latente previamente dada e posteriormente recheada, formatada no circuito interior-
psicolégico e exterior-civilizagao, mas um efeito complexo de relagdes entre objetos, praticas,
técnicas e forgas de poder e de governo. Consideragdes finais: Nossas reflexdes buscaram
trazer a tona o fato que distintos dispositivos clinicos da Aten¢ao Primaria podem operar como
tecnologias de governo da subjetividade e, nesse momento, afirmar modelos muito reduzidos
de normalidade “subjetiva” e “biopsicossocial”’, em nome de ideais cientificos e racionalmente
eficazes. Em um contexto de retrocessos sociais e de enfraquecimento de politicas publicas,
marcado cada vez mais por uma desregulagdo econdmica e uma hiper-regulagdo e
responsabilizacdo da vida individual, esses dispositivos podem reforgar inclusive a
racionalidade neoliberal em nossas praticas de salude. Nesse sentido, mais do que ver a
clinica como o momento de “guiar”, “orientar”, “responsabilizar” as escolhas racionais de
usuarios com suas identidades coerentes e fixas, o diagrama governamental da subjetividade
contribuiu para pensar o sujeito como resultado das multiplas forgas sociais e institucionais
contraditérias e, simultaneamente, a propria resisténcia a essas tecnologias. Essa
perspectiva abre a possibilidade de, ao invés de buscar modelos mais eficazes e operacionais
no exercicio do governo das condutas e da subjetividade, considerar as proprias praticas
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antigovernamentais dos usuarios “resistentes”, “marginais”, “problematicos” pode produzir
novos caminhos de cuidado na Atengao Primaria e na saude como um todo.
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Trabalho n°® 10886

CAPACITAGAO EM SUPORTE BASICO DE VIDA PARA AGENTES COMUNITARIOS EM
SAUDE: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: Miguel Reis Caldeira, Larissa Rachel Principe Azevedo, Maria Eliza Caldas dos
Santos, Kerolaine da Cruz Rodrigues, Grace Anne Andrade de Cunha

Apresentagao: Suporte Basico de Vida (SBV) é o atendimento imediato e temporario feito a
uma vitima de acidente com o objetivo de manter seus sinais vitais e evitar agravos até a
chegada do atendimento especializado. Tal suporte inicial pode ser realizado pela populagao
em geral, porém, muitas vezes a falta de informacgao a respeito do assunto leva ao manejo
incorreto do suporte, podendo ocasionar no agravamento da condigdo da vitima. Nesse
cenario, percebe-se a necessidade do esclarecimento e capacitacdo acerca do tema,
sobretudo para Agentes Comunitarios em Saude (ACS), que tém um papel fundamental na
promocao da saude. Esse trabalho, produto da experiéncia de académicos de Medicina da
Universidade Federal do Amazonas - ISB/Coari - AM, tem como objetivo relatar as
experiéncias vivenciadas durante a capacitacao de ACS atuantes em comunidades rurais do
municipio de Coari — AM. Desenvolvimento: Optou-se por um estudo descritivo do tipo relato
de experiéncia. O projeto foi idealizado pela docente Grace Anne Andrade da Cunha e
concretizado durante o primeiro semestre de 2019, junto da participagdo de académicos de
diferentes cursos da Universidade Federal do Amazonas — ISB/Coari — capacitados em SBV
por projeto de extensdo. A capacitacao dos ACS foi realizada em trés dias, consistindo em
palestras sobre temas relevantes em Primeiros Socorros, como abordagem primaria a vitima,
parada cardiorrespiratéria e ressuscitagdo cardiopulmonar (RCP), dentre outros. Para as
apresentacdes, foram utilizados recursos audiovisuais, como banners e materiais do
laboratério da universidade. Ademais, foi estabelecido, ao longo das atividades, um dialogo
aberto aos ACS, permitindo que expusessem seus questionamentos sobre os temas.
Resultado: A capacitagdo permitiu uma contribuicdo efetiva em diversos aspectos: aos
académicos, foi estimulado o partilhar de conhecimentos adquiridos, bem como a autonomia
no processo de ensinar-aprender e experiéncia em educag¢des em saude. Ao publico-alvo,
houve aprendizado para uma eficaz atuacao na assisténcia imediata as vitimas, seja no
ambito particular ou profissional nas Unidades Basicas de Saude nas quais trabalham. Além
disso, sendo os ACS muito préximos de comunidades rurais, podem multiplicar o saber,
compartilhando o aprendizado com a populagcdo, tendo em vista a dificuldade dos
profissionais ao acesso a areas remotas. Além do mais, o projeto fortaleceu o elo entre o
servico de saude e a universidade. Consideragdes finais: A realizacdo do projeto foi
importante para um melhor manejo das vitimas por acidentes, principalmente sendo o publico-
alvo os ACS, que além de atuarem diretamente no servico de saude, sdo intimos da
comunidade, o que facilita a disseminagédo do aprendizado na populagéo, sendo importante
porque cidadaos capacitados ao atendimento primario diminuem a taxa de mortalidade pela
demora a chegada da equipe profissional, como também as lesdes adicionais por abordagens
inadequadas.
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Trabalho n° 10887

GRUPOS DE MUSICOTERAPIA AMPLIANDO POSSIBILIDADES DE CUIDADO AS
CONDICOES CRONICAS NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

Autores: Roseane Vargas Rohr, Leila Brito Bergold, Neide Aparecida Titonelli Alvim
Apresentacao: A inclusdo da musicoterapia na Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares em Saude do Sistema Unico de Saude-SUS amplia possibilidades de
acesso da populagao a esse atendimento nas unidades basicas de saude, considerando que
atualmente a oferta desse servigo no ambito do SUS esta mais presente na rede de atengao
psicossocial. O cuidado as condigdes crbnicas representa um desafio para as equipes de
saude, pois implica em mudanca de foco da doenca para a pessoa e familia. A musicoterapia
abre possibilidades para o fortalecimento desse olhar, considerando que utiliza a musica e
seus elementos, e permite deslocar o foco da doencga para a pessoa. O objetivo deste trabalho
€ descrever resultados de pesquisa com grupos de musicoterapia formados por pessoas com
hipertensao arterial (HA) e diabetes mellitus (DM) e Desenvolvimento: estudo multicéntrico
utilizando o método convergente assistencial, realizado em instituicbes da rede basica das
secretarias de saude de Macaé (RJ) e Vitdria (ES). Os grupos de musicoterapia foram
estruturados em 5 encontros, voltados para 15 adultos com DM e HA, de ambos 0s sexos,
idade de 41 a 72 anos, em instituicbes municipais da rede basica das secretarias de salude
de Macaé (RJ) e Vitdria (ES). Sao apresentados resultados do quinto encontro, quando foram
realizadas as avaliagdes do processo. O projeto foi aprovado pelo comité de ética em
pesquisa da Escola de Enfermagem Anna Nery/UFRJ, parecer n° 905.372. Resultado: Os
participantes avaliaram os grupos de musicoterapia de forma positiva para a saude e
qualidade de vida, promovendo reducao da ansiedade pelo esquecimento das preocupacdes
e reducdo do medo; reflexbes sobre a salde e a vida; percep¢cao de comportamentos e
vivéncias semelhantes no grupo, que promoveu maior conhecimento sobre o outro e sobre a
saude; perseveranca para continuar o tratamento; melhor aceitagao da doenca; troca e uniao
entre os participantes, criando vinculos; expressao de sentimentos como medo, ansiedade,
incapacidade, preocupagao e aceitagao; vivéncia de momento alegre por meio das musicas,
o0 que melhora a saude; o brincar, conversar e distrair também melhora a pressao; refletir
sobre a necessidade de ser mais ‘suave’ e descontrair. A sintese dos encontros foi desvelada
por meio da composi¢cdo de duas parddias, evidenciando os sentimentos evocados pelos
participantes durante os encontros musicoterapicos. Consideragbes finais: grupos de
musicoterapia podem contribuir com o cuidado as condigdes crdnicas, somando-se ao
trabalho da equipe interdisciplinar que atua na atengao primaria.
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Trabalho n°® 10888

ESTAGIO COMO PROCESSO PEDAGOGICO: CONTRADICOES NA FORMACAO

Autores: Rogerio Thales Santana de Almeida

Apresentacao: O presente trabalho tratar se da experiéncia como estagiario - estando dessa
forma em um processo de aprendizado- e suas implicagbes ao encarar profissionais
incapacitados como supervisores; e conflitos com a Instituicdo de origem, devido em ambos
os casos, uma falta de compreensao do proprio conceito de processo pedagdégico e uma
insipiéncia da Politica Nacional de Estagio. Constituindo como um relato de experiéncia, no
qual me desdobro para compreender a desqualificagao profissional, concomitantemente com
0 desejo desses mesmos profissionais de terem estagiarios, direcionando se a uma
concepgao de estagio incorreta, marcado por uma hierarquia e outros aspectos; pelo préprio
desconhecimento do trabalhador sobre como seria supervisionar um aluno. Em conjunto com
atitudes de responsaveis pela coordenacdo da Instituigdo, no qual reproduzem a
hierarquizagdo em outro viés, o da epistemologia colocando o conhecimento do professor
superior e inatingivel; e principalmente o uso exacerbado do conceito de processo
pedagogico em um uma ldgica punitivista, isto €, em momentos de enfrentamentos e para
tomar decisdes arbitrarias, é usado incessamente o conceito de processo pedagdgico em um
perspectiva incorreta. Levando a ponderagdes sobre o processo de estagio; a hierarquia da
epistemologia; distor¢bes de categorias; um obscurantismo da area de atuagédo e seus
efeitos.
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Trabalho n°® 10889

OFICINA DE AUTOCUIDADO: UMA ESTRATEGIA DE PROMOCAO A SAUDE PARA
INCENTIVAR O USO CONSCIENTE DE MEDICAMENTOS EM IDOSOS

Autores: Beatriz Fileme, Livia Malof Cardoso, Moema Guimaraes Motta

Apresentacao: O presente trabalho foi pensado como resultado do processo de construgao
de conhecimento sobre a atengdo a saude do idoso desenvolvido na acédo extensionista
“Envelhecimento ativo: uma proposta de intervencgéo interdisciplinar para a promogao da
atencédo integral da pessoa idosa”, voltado a promoc¢éo da saude e qualidade de vida dos
idosos residentes no bairro de Jurujuba/Niteréi. A tematica é relevante devido ao
envelhecimento populacional, uma vez que a expectativa de vida do brasileiro tem
apresentado aumento com a simultdnea queda da taxa de natalidade, e a tendéncia é a
continuidade desse comportamento demografico, de modo que o Brasil pode chegar a quinta
posicdo mundial em numero de idosos nos préximos anos, revelando a importancia de agdes
voltadas para essa populacao e suas respectivas necessidades, configurando-se um desafio
atual da saude publica em implementar a¢des voltadas para o devido acolhimento dessa
populacéo, como iniciativas de prevencao e promocao da saude, principalmente relacionados
ao aumento da incidéncia dos agravos cronicos nao transmissiveis. Nesse contexto, a partir
de uma consulta prévia aos participantes das reunides quinzenais do Grupo de Convivéncia
Ativa Idade, a equipe propds a oficina do autocuidado, realizada em quatro encontros que
abordaram assuntos como violéncia e direitos dos idosos, higiene do sono, estimulagéo
cognitiva e uso racional de medicamentos. Sendo esta ultima tematica planejada e
desenvolvida pelos membros discentes da equipe extensionista, graduandas de enfermagem
e farmacia. Uma experiéncia que possibilitou a vivéncia de um trabalho interdisciplinar e
permitiu a contribuicdo dos diferentes olhares sobre o trabalho na equipe de saude. Objetivo
principal Relatar as experiéncias vividas na construgdo e aplicacdo de uma estratégia
educativa para idosos pelas discentes de Enfermagem e Farmacia através de uma oficina em
um grupo de convivéncia Objetivos secundarios: Evidenciar a relevancia da contribuicdo
multidisciplinar em atividades de promoc¢ao a saude; Oportunizar a aproximacao do ensino-
pesquisa-servigo aos discentes interessados e contribuir com a sua formagao com énfase no
trabalho em equipe na Saude Coletiva. Contribuir com a melhoria da qualidade de vida da
populagdo atendida através de a¢des promotoras de saude. Produzir conhecimentos junto a
comunidade a fim de incentivar a autonomia, autoestima e a participagao social. Descrigdo
da experiéncia: Uma questao observada no grupo, bem como abordada na literatura foi a
dificuldade para o idoso administrar a polifarmacia indicada para uso cotidiano de todos os
idosos frequentadores do Grupo de Convivéncia. Nesse contexto, os discentes solicitaram
aos interessados que levassem todos os seus medicamentos em uso para prévia coleta de
dados. A oficina contou com a participacdo de doze idosos. A graduanda de farmacia
classificou os mesmos e organizou-os nas classes mais prevalentes de medicamentos e com
0 auxilio da colega da enfermagem trouxe informagbes basicas sobre farmacologia, tais
como: apresentacdo, cinética, distribuicdo e excrecdo de medicamentos pautada nas
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alteracbes fisioldgicas do idoso. Baseando-se no prévio conhecimento sobre a assisténcia
farmacéutica no ambito da saude coletiva e a aplicagcdo de metodologias ativas no processo
de promogao da saude, desenvolveram atividades ludicas como o jogo de verdadeiro ou falso
e apresentagdo de casos simulados de maneira que as duvidas dos participantes fossem
esclarecidas. Resultado: Ao total, doze idosos levaram seus respectivos medicamentos em
uso. A partir disso verificou-se que todos os idosos faziam uso de ao menos um medicamento
para controle da hipertenséo, dentre os quais se destacaram as classes de bloqueadores de
canais de calcio (12%), inibidores da enzima conversora de angiotensina (16%), antagonistas
do receptor da angiotensina Il (20%), bloqueadores adrenérgicos (20%) e diuréticos (32%).
Além disso, aproximadamente 55% utilizavam estatinas e cerca de 45% relataram o uso de
antidiabéticos. Os seguintes dados confirmam as referéncias bibliograficas sobre a
prevaléncia de doencas cronicas em idosos, representadas em sua maioria por diabetes,
hipertens&o e sindromes metabdlicas. Algumas outras classes chamaram atencéo tais como
inibidores da bomba de prétons, antiagregantes plaquetarios e suplementos alimentares, com
ou sem recomendacao médica, com cerca de 30% de uso concomitante aos medicamentos
anti-hipertensivos, estatinas e hipoglicemiantes. A maior parte dos presentes apresentou
duvidas quanto as terapias utilizadas, forma correta de utilizagdo e interagbes
medicamentosas, questionamentos esses que foram trabalhados durante a dindmica, além
do interesse em conhecer termos médicos comuns nas prescricbes. Um pedido
acompanhado de comentarios sobre a dificuldade de falar livremente com os médicos e do
reconhecimento sobre o saber do farmacéutico. Inclusive tendo sido lembrado pelo grupo o
costume de consultar um antigo farmacéutico do bairro. Entre outras praticas relatadas pelos
participantes, o uso de chas, pomadas e unguentos a base de ervas, teve grande
representatividade, com cerca de 90% utilizados no combate de sintomas corriqueiros como
dores de cabeca, nauseas e tonturas. Entretanto, nenhum dos presentes que sao adeptos a
essa pratica souberam informar as medidas utilizadas no seu respectivo preparo. Por essa
razao, houve necessidade de um momento de sensibilizagdo sobre 0 assunto, uma vez que
muitas das vezes o0 uso de chas e suplementos podem ter acdo farmacoldgica e que
geralmente sdo associadas apenas a resultados benéficos. Sendo assim, foi realizada a
orientagdo com vistas a uma pratica mais segura, de forma cautelosa, uma vez que parte
dessa pratica se relaciona diretamente com as origens culturais dos mesmos. Ao término da
atividade, foi solicitado aos participantes a avaliagdo do encontro e suas percepgdes a
respeito do tema. Todos os integrantes participaram ativamente das discussdes propostas e
avaliaram positivamente o encontro quanto a efetividade da reflexdo do uso racional de
medicamentos e demonstraram interesse em obter cada vez mais informagdes sobre o tema,
revelando a necessidade cada vez maior de aliar as praticas de educagao em saude com a
multiprofissionalidade e metodologias inclusivas. Consideragdes finais: A experiéncia
confirmou a importancia da inclusdo dos idosos em espacos de construgdo de conhecimento
coletivo através dos grupos de convivéncia para incentivar o envelhecimento ativo e o reforgo
da autonomia no seu processo de cuidado, uma vez que este compbe um espacgo de
solidariedade e trocas entre individuos que compartilham uma realidade e o conhecimento do
cuidado de si a partir do chamado “senso comum”. Ao mesmo tempo, aproximar os discentes
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em processo de formagéo de carreiras distintas e responsabiliza-los pelo planejamento e
desenvolvimento do trabalho no campo da saude coletiva mostrou ser uma estratégia positiva
para a troca de conhecimentos e habilidades necessarias ao sucesso de um trabalho em

equipe.
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Trabalho n° 10890

INTEGRALIDADE DO CUIDADO DENTRO E FORA DO HOSPITAL: PERSPECTIVAS A
PARTIR DE UM HOSPITAL PUBLICO DE ENSINO

Autores: Stephanie Marques Moura Franco Belga, Alzira de Oliveira Jorge, Kénia Lara da
Silva

Apresentacao: A Constituicdo Federal de 1988 e as Leis 8080 e 8142 de 1990, ao
estabelecerem as bases e a direcionalidade do Sistema Unico de Satde (SUS), legitimaram
a saude como direito de todos os cidadaos brasileiros. Nesse sentido, essas legislacbes
trouxeram alguns avangos, como o atendimento universal da populagdo, a organizagao e
fortalecimento dos sistemas municipais e estaduais de saude, a ampliagdo da oferta de
servicos e de cobertura populacional (JORGE et al, 2014) e ainda a institucionalizagdo de
mecanismos democraticos como espacos de pactuagao entre gestores e controle social. A
evolucdo do SUS nos ultimos 30 anos pode ser visualizada na ampliagédo da oferta de servigos
e de profissionais vinculados ao SUS, assim como das possibilidades de acesso. A mudanca
na composigao de recursos humanos resultou na disponibilidade de profissionais da area da
saude em geral, e, mais especificamente, em unidades de Atengao Basica, além da expansao
dessa e de servigos de outros niveis, incluindo os hospitalares e da Rede de Urgéncia e
Emergéncia a partir da década de 2000. Historicamente, a atengdo a saude no Brasil tem
sido desenvolvida por meio de um modelo centrado no profissional médico, hospilatocéntrico,
altamente influenciado pelo uso de tecnologias duras, medicalizagdo e consumo de insumos.
Tal paradigma assistencial potencializa competéncias técnicas especificas muitas vezes
desarticuladas entre os diversos profissionais, produzindo procedimentos e intervengdes,
sem que essas acgdes resultem num processo de trabalho efetivamente cuidador, capaz de
orientar e construir com o usuario um projeto terapéutico eficaz que atenda ao conjunto de
suas necessidades de saude. Apesar das conquistas alcancadas pelo Sistema Unico de
Saude (SUS), a consolidagédo dos seus principios e diretrizes ainda necessita de
fortalecimento. Diante disso, a proposta desse estudo € analisar a integralidade e a
continuidade do cuidado dentro e fora do hospital, tendo como elementos norteadores uma
nova forma de pensar/fazer salide. Desenvolvimento: Trata-se de um estudo qualitativo, do
tipo pesquisa interferéncia em saude, ancorado na analise de discurso critica. O estudo foi
realizado em um hospital publico de ensino, localizado em Belo Horizonte, que compreende
a rede de urgéncia e emergéncia de Minas Gerais e segue 0 modelo assistencial de Linhas
de Cuidado. A proposta metodoldgica consistiu em entrevistas com atores estratégicos do
hospital. Os participantes das entrevistas foram: diretores, coordenadores do hospital e
profissionais diretamente envolvidos no processo de desospitalizagédo, seja na definicdo da
alta ou no encaminhamento a RAS. As entrevistas contaram com de um roteiro
semiestruturado que contemplava as seguintes questdes: Como é implementado o processo
de desospitalizacao e da alta responsavel dos usuarios do hospital; Como é a producgao do
cuidado dentro do hospital e quais os diversos dispositivos intra hospitalares; Como ¢é a
relagao do hospital com a rede de atencéo a saude para o processo de articulagao do cuidado
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apos a alta e garantia da continuidade do cuidado? Para a analise dos dados, utilizou-se a
Analise de Discurso Critica de Fairclough que entende o discurso como resultado do
entrelacamento de 3 dimensdes num modelo tridimensional: texto, pratica discursiva e pratica
social. Este estudoseguiu todas as conformidades exigidas pelo Resolugao 466/2012 que
trata da pesquisa com seres humanos. Resultado: Os resultados indicam que é no plano das
acgdes cotidianas que se da a construgao da integralidade e sua incorporagao nao se restringe
apenas as praticas micropoliticas, mas ao funcionamento das redes de atengéo. Os discursos
revelam a interprofissionalidade como requisito para o alcance da integralidade, embora sua
apropriagcao enquanto pratica cotidiana ndo seja uma tarefa facil, pois € um processo que
deveser construido rotineiramente e de forma coletiva. Os participantes revelam que o
entrelacamento dos multiplos saberes e fazeres ainda é um desafio e sua construcéo se
efetiva no dia a dia, na discussdo dos casos e elaboragdo dos projetos terapéuticos
compartilhados. Neste sentido, a temporalidade foi uma categoria discursiva presente nos
enunciados dos participantes. Na dimensao das praticas discursivas, analisa-se que ha uma
proposta de ruptura do modelo assistencial hegeménico, que é apoiada por toda equipe,
entretanto, na pratica, o trabalho médico e da enfermagem sao protagonistas. Ainda é notéria
a posicao um pouco marginal das outras categorias profissionais na definigao clinica e no
manejo dos casos. Esse contexto é refor¢gado pela conformagéo da pratica multiprofissional
ao longo dos anos, em que sua inclusdo no cuidado era por meio de interconsultas. O
processo de ruptura vem acontecendo no hospital, seja pela implementacéo das residéncias
médicas, movimentos de educacdo permanente e pela mudanca de paradigma quanto a
saude coletiva. Além disso, outra pratica para fomentar a integralidade tem sido a efetivacao
da transferéncia de cuidado no hospital. Os discursos se concentram na defesa de uma
comunicacgao efetiva entre as equipes e no aprimoramento de ferramentas de gestdo da
clinica. Outras estratégicas que vem sendo utilizadas dentro do hospital para promover a
desospitalizacdo e a alta responsavel € a implantagdo da equipe de atencdo domiciliar,
fortalecendo a relagdo com os outros municipios. A implantacao do Nucleo Interno de
Regulacéo foi citada como uma decisdo estratégica da gestdo para apoiar o cuidado dos
pacientes e a desospitalizagao. Consideragdes finais: Os resultados permitem identificar a
producéao do cuidado que vem sendo construida e refletem, do ponto de vista da pratica social,
as concepgdes sobre o modelo assistencial hegembnico na instituicdo. Nota-se que a
especificidade do cuidado e a garantia da integralidade so6 é possivel a partir do processo de
producao coletiva da saude e da valorizagdo do conhecimento que resgata o ser humano
como foco das praticas. Acredita-se que diante da ascensao politico-social neoliberal no pais,
faz-se necessario reforcar o modelo assistencial centrado no usuario e resistir as ameacas
que tém incidido sobre o SUS como sistema publico e universal. Os valores e premissas
defendidos na Reforma Sanitaria devem ser reforgados no sentido de entender que o Sistema
Unico de Saude ndo pode ser apenas um prestador de servigco reprodutor do modelo
biomédico. A énfase na integralidade, equidade e universalidade devem ser principios pétreos
para a concretizagao da saude como processo civilizatério.
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Trabalho n°® 10891

OS DESAFIOS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NO CUIDADO DA POPULAGAO LGBTI

Autores: Sacha Testoni Lange, Allan Kardec de Lima, Helena Hiemisch Lobo Borba, Tissiane
Paula Zem Igeski

Apresentacao: O presente trabalho é um relato de experiéncia de uma paciente transsexual
atendida por uma residente farmacéutica do Programa de Residéncia Multiprofissional em
Saude da Familia da Universidade Federal do Parana, em duas Unidades Basicas de Saude
(UBS) na cidade de Piraquara - PR. O objetivo é apresentar os desafios encontrados por
equipes da Atencgao Primaria a Saude no cuidado da populagdo LGBTI. A paciente, sob as
iniciais L.Z, 31 anos, mora com seu companheiro e sua mae, de quem recebe auxilio
financeiro, possui ensino fundamental incompleto, desempregada. Deu entrada na UBS com
queixas de dores abdominais, sangramento anal e dores ao ter relagbes sexuais, além de
requisi¢ao de receitas para retirada de anticoncepcionais orais para tratamento hormonal. A
intervencao da farmacéutica se deu apos conversa informal com a equipe de salude onde se
constatou a necessidade da profissional. Apds a requisicao de exames pela enfermeira, foi
constatado resultado reagente para sifilis, entdo, para auxiliar no tratamento a paciente, foi
realizada uma consulta compartilhada da enfermeira com a farmacéutica e a paciente, para
esclarecimentos quanto a doencga e seu tratamento. Por meio desta, foi possivel agendar uma
consulta com a farmacéutica para a paciente. Neste momento, a paciente discorreu sobre
sua histéria de vida onde relatou iniUmeros episddios de agressao fisica e verbal sofrida por
ela, além de episdédios de uso de drogas licitas e ilicitas, além de abandono. A paciente
também relatou utilizar anticoncepcionais orais sem prescrigdo médica ha 7 anos e sempre
retirou-os na UBS por meio de prescri¢gdes fornecidas pelos profissionais de saude do local.
Além disso, devido a episddios de constrangimento sofridos pela paciente por profissionais
das UBS, a paciente sempre frequentou mais de uma UBS. Com as informagdes fornecidas
pela paciente, foi possivel a construgdo de um ecomapa e genograma além de orientagdes a
paciente sobre os perigos da utilizagdo de anticoncepcionais para tratamento hormonal sem
orientagdo médica. Dessa forma, foi acordado realizar o encaminhamento da paciente ao
Centro de Pesquisa e Atendimento a Travestis e Transsexuais (CPATT) na cidade de Curitiba
- PR. Apés encaminhamento, foi realizada visita domiciliar para a paciente em conjunto com
agente comunitaria de saude (ACS), em que foi constatado que a paciente havia parado a
ingestdo de anticoncepcionais orais por conta propria e que estava fazendo
acompanhamento no centro especializado, o que demonstrou a criacdo de vinculo entre a
paciente e a equipe de saude. Foi possivel constatar a desinformacao da equipe de saude
quanto a saude da populacao LGBTI, além de atitudes irresponsaveis dos profissionais das
UBS ao fornecer medicacdo sem a devida orientagdo, e inumeros episédios de
constrangimento gerados pelos profissionais a paciente, levando-a a procurar mais de uma
UBS para atendimento, dificultando o estabelecimento de vinculo com as equipes de saude.
Além disso, foi percebida a necessidade de uma equipe multiprofissional no cuidado a
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populagao LGBTI, como também o fortalecimento do trabalho em rede na atengao primaria a
saude, para ter um cuidado mais integral e humanizado a paciente.
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Trabalho n° 10892

AUTOMUTILAGAO NA ADOLESCENCIA: UM ESTUDO DA PERCEPCAO DE ALUNOS NAS
ESCOLAS PUBLICAS DE BELEM (PA)RA

Autores: Edilene Silva Tenério, Ronilda Bordd de Freitas Garcia, José Augusto Lopes da
Silva, Erika Amorim da Silva

Apresentacao: A adolescéncia, por ser uma faixa etaria de constantes mudancas esta mais
vulneravel ao comportamento de autolesdo. Por sua vez, o contexto escolar € um local da
varias interacdes e vivencias, no qual ha pouca ou nenhuma ag¢ao que vise promover a saude
mental dos alunos, principalmente de escolas publicas. Logo, o presente trabalho tem como
objetivo principal compreender a tematica automutilagdo a partir da percepcéo dos alunos
como principais sujeitos envolvidos na questdo, com a intencédo de dar voz a esses sujeitos,
informar, esclarecer as duvidas e analisar como tratam esse assunto, que nao € comumente
discutido no contexto escolar e ainda é vista como tabu pela sociedade. Diante do exposto,
perguntar-se por que os adolescentes tém recorrido a automutilagdo com maior frequéncia?
Para responder a esse questionamento pretende-se caracterizar os principais
desencadeadores do comportamento de automutilagdo na adolescéncia, por meio de
técnicas da pesquisa psicanalitica, com uma escuta flutuante, regulada pelo impacto
transferencial. As atividades serao realizadas em quatro etapas, onde a primeira corresponde
ao levantamento das bibliografias sobre o tema para fundamentagao tedrica que abordara
conceitos fundamentais da psicanalise encontrados em obras como “Luto e melancolia”, “O
problema econémico do masoquismo” e “Além do principio do prazer”, entre outros textos de
Freud e comentadores; A segunda etapa sera destinada a realizacao da visita e a insergao
dos pesquisadores nas trés escolas publicas em Belém (PA), onde seréo coletados os dados;
A terceira etapa trata-se da realizagdo das rodas de conversa e aplicagdo das entrevistas
semiestruturadas; E a quarta etapa, analise e discussdo dos dados obtidos junto aos
participantes. Como critérios de inclusdo na pesquisa tém-se: ser aluno do ensino médio e
estar regularmente matriculado em uma das trés escolas escolhidas. De exclusdo: ndo ser
aluno das referidas escolas. Vale ressaltar que tal pesquisa encontra-se em andamento por
fazer parte do projeto que tera como fruto o trabalho de conclusdo do curso em Bacharel e
Formacgao do Psicélogo em Psicologia na Universidade Federal do Para.
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Trabalho n°® 10893

O DIREITO A INFORMACAO NO AMBITO DA POLITICA DE SAUDE

Autores: Luisa Bohnenberger Varela

Apresentacao: O presente trabalho trata-se de uma pesquisa empirica de natureza qualitativa
com revisao de literatura sobre a tematica e os marcos normativos sobre a informagao. Sendo
realizada uma pesquisa de campo com aplicagdo de questionario semiestruturado as(os)
assistentes sociais efetivas(os) do Hospital Universitario Polydoro Ernani de Sao Thiago (HU-
UFSC), sobre assuntos relacionados a informacgao e ao trabalho profissional. Nesse sentido,
tem por objetivo recuperar os marcos normativos da informagéao, refletir sobre o direito a
informacado e a atuagdo das(os) assistentes sociais. Para garantir o direito a saude, a
informacao se faz necessaria em seu sentido pleno, tanto para manter a populagao informada
sobre os direitos que possui e os servigos que tem disponivel, como para fornecer dados
sobre quadros clinicos e possibilidades de cuidado e prevencdo. Com base no estudo
realizado, foi possivel observar que houve um avango acerca da tematica no campo da saude
a partir da reforma sanitaria e da criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), por conta dos
diversos marcos historicos e legais que comprovam esta evolugdo. Em relacao aos dados da
pesquisa de campo, de forma unanime, observamos que ha compreensao da informacao
como direito e instrumento de trabalho. Por outro lado, constatou-se o desconhecimento em
relacdo ao documento sobre comunicagcdo do Conselho Federal de Servigo Social (CFESS)
e, quando as(os) participantes do estudo foram questionadas(os) sobre como operam a
informagéo no cotidiano profissional, as respostas foram bastante sucintas, semelhantes
entre si e insuficientes para atender ao que foi solicitado no enunciado da questao, dando a
entender um suposto padrao comunicacional, sem considerar os aspectos socioecondémicos
e culturais, mas cabe salientar os limites do instrumental utilizado para obten¢édo dos dados,
o que pode ter influenciado na resposta enxuta e nao completa das(os) profissionais, trazendo
certa imprecisdo quanto aos resultados da pergunta sete (07) e provavelmente nao revelando
a realidade dos atendimentos realizados no cotidiano das(os) participantes da pesquisa.
Diante disso, nota-se que o debate em questido se correlaciona diretamente com o Servigo
Social, sendo a comunicacgao e a informagao pontos cruciais e estratégicos, tendo em vista a
transformacédo das relagdes sociais. Portanto, faz-se necessario a construcao de uma
hegemonia profissional que compreenda tal questdo em sentido macro, e que também se
comprometa a tratar a informagcdo como um direito a ser garantido nos atendimentos
realizados, e em todos os servigos e politicas.
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Trabalho n° 10894

VIVENCIAS DE UMA NUTRICIONISTA VOLUNTARIA DO NASF NO MUNICIPIO DE TEFE
— AMAZONAS

Autores: Jéssica Bianca Ramires Aparicio, Lucas Leao Caldeira, Maria Adriana Moreira
Apresentacao: O Nucleo Ampliado a Saude da Familia (NASF) desempenha atividades de
grande importancia e alto impacto no funcionamento do Sistema Unico de Saude (SUS),
desenvolvendo agbes junto a Estratégia Saude da Familia em que a equipe esta lotada, juntos
desempenham acgdes de prevencdo e promocdo a saude assistindo a populagdo de forma
completa. O NASF comporta uma gama de profissionais das mais variadas especialidades
como Nutricionista, Fisioterapeuta, Psicologo, Assistente Social, Farmacéutico, Profissional
de Educacéo Fisica, Fonoaudi6logo, além de médicos especialistas, que realizam atividades
como as praticas de atividade fisica junto a populagao, elaboracéo e divulgacdo de material
e informacdes pertinentes a reducgio de riscos bem como promogao do autocuidado, Praticas
Integrativas e Complementares, capacitacdo de equipe, monitoramento, alcance de
indicadores de saude, planejamento e execugao das agbdes do Programa Saude na Escola
(PSE), HIPERDIA, Roda de Gestantes, e temas voltados para a saude da crianga, homem,
mulher, adolescente, jovem, idoso. Desta forma, o relato de experiéncia visa descrever as
vivéncias de uma Nutricionista em um contato profissional que se deu de forma voluntaria
para a participagao e execugao de agdes em prol a saude da populagdo por meio de visitas
domiciliares e educagdo em saude. Desenvolvimento: Durante o voluntariado que ocorreu ao
longo de 4 semanas entre os meses de setembro e outubro de 2019 em uma equipe NASF
composta por Nutricionista, Fisioterapeuta, Psicologo, Assistente Social, Farmacéutico,
Profissional de Educagéo Fisica e Fonoaudidlogo. O primeiro impacto foi relacionado as
visitas domiciliares. Inicialmente, o Agente Comunitario de Saude (ACS) leva a demanda a
equipe Estratégia Sauda da Familia (ESF) que identifica a necessidade e encaminha ao
NASF, este realiza a visita, avalia e aplica a conduta mais eficiente ao domiciliado. Dentro
das 4 semanas, foi também possivel vivenciar agcbes do PSE que abordou o Setembro
Amarelo sobre a saude mental e prevencido ao suicidio, praticas corporais e do lazer na
escola, promogao da cultura da paz, prevengcdo do uso de drogas, e HIPERDIA com
alimentacao saudavel, exercicios fisicos e zumba, direitos do idoso, prevengao de quedas e
saude mental. Resultado: A partir das agbes realizadas pela equipe NASF foi possivel
identificar a vulnerabilidade da populagao, tanto emocional quanto socioecondmica, onde os
profissionais executam suas acdes pautadas na real necessidade dos usuarios do sistema,
fazendo com que as politicas publicas sejam trabalhadas e tenham seus objetivos
alcangados, uma vez que esta equipe multidisciplinar leva ao usuario que necessita de
atencdo diferenciada os cuidados que ndo conseguiriam sem o protagonismo do NASF
somado a ESF, além de promover saude e qualidade de vida. Consideracgbes finais: As
vivéncias durante o voluntariado proporcionaram nao s6 o enriquecimento profissional, como
também reafirmaram a importancia do trabalho das equipes NASF e ESF assegurando
atendimento a todos de forma humanizada.
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Trabalho n° 10896

AVALIAGAO DA CAPACIDADE FUNCIONAL DE INDIVIDUOS POS-TRAMENTO DE
TUBERCULOSE PULMONAR NO INTERIOR DO AMAZONAS

Autores: Thiago Santos da Silva, Dina de Almeida Lopes Monteiro da Cruz, Grasiely Faccin
Borges

Apresentacao: A tuberculose (TB) € um importante problema de saude. Tem predilegdo pelos
pulmdes (tuberculose pulmonar), porém, pode acometer outros 6rgdos do corpo humano. A
doenca pode causar injurias e déficits fisico-funcionais como a reducado da capacidade
funcional, diminuicao da funcdo pulmonar e disfungcdo da modulagdo autonémica cardiaca,
que podem acarretar prejuizo na qualidade de vida do individuo. Os objetivos deste estudo
foram avaliar a capacidade funcional (CF) de individuos pés-tratamento farmacologico de TB
da cidade de Coari-AM por meio do teste de caminhada de 6 minutos e verificar possiveis
associagoes entre a CF e variaveis selecionadas. Desenvolvimento: O trabalho foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Amazonas, com o
parecer n°. 721.244. A primeira etapa contou com a avaliagao do perfil socioeconémico, de
saude e de composicdo corporal dos participantes. Posteriormente, os individuos foram
submetidos ao Teste de Caminhada de Seis Minutos (TC6), de acordo com normas da
American Thoracic Society, para se obter a distancia percorrida (DTCG6). A distancia predita
no TC6 (DPTCG6) dos participantes foi gerada através das equacdes propostas por Enright &
Sherrill (1998) [(7,57 x altura cm) — (5,02 x idade) — (1,76 x peso kg) — 309 m] que € um estudo
internacionalmente utilizado e de Soares & Pereira (2011) [511 + altura2 (cm) x 0,0066 -
idade2 x 0,030 - IMC2 x 0,068] que é um estudo nacional. Para analise estatistica, foram
utilizados a correlacdo de Pearson, bem como o teste T pareado unicaudal para comparar a
DTC6 e DPTC6, com auxilio do software Graph Pad Prism 5, sendo considerado o nivel de
significancia de 5% (p 0,05). Resultado: Os individuos estudados eram de cor parda, com
renda per capta de R$616,67+747,48, em sua maioria casados (67%), com ensino
fundamental (44,5%), ndo tabagistas (56%) e nao etilistas (78%). Também nao relataram

patologias pregressas diagnosticadas e nenhum deles relatou coinfecgao por HIV. A idade
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média foi de 42,41£12,89 anos, estatura de 163,44+2,95cm, peso 68,99+8,71 kg e o indice de
massa corporea (IMC) de 25,32+3,07 kg/m2. Com relagdo a CF, os sujeitos avaliados
caminharam DTC6 média de 460,191£62,93m. Observou-se reducao da CF dos pacientes
através da analise entre a DTC6 e a DPTC6 de acordo com as equagdes de predigdo de
Enright e Sherrill (460,19 m/585,07 m; p= 0,0006) e Soares & Pereira (460,19 m/597,02 m;
p=0,0003). Houve correlacdes fracas a médias entre DTC6 e idade (-0.448), IMC (0.461) peso
(0.352) e altura (-0.338). Consideragdes finais: Os sujeitos pos-tratamento farmacoldgico de
TB apresentaram reducdo da capacidade funcional em relagdo aos valores preditos.

Pesquisas posteriores necessitam ser elaboradas para melhor elucidagao do tema.

Trabalho n° 10897

REARTICULACAO DA DIRETORIA EXECUTIVA NACIONAL DE ESTUDANTES DE
FONOAUDIOLOGIA: UM ESPACO FORMATIVO

Autores: Deborah Melo, Marcos Oliveira Sousa, Viviane Pires, Hannah Shiva Farias Ludgenro
Apresentacao: Parte significativa dos graduandos iniciam sua trajetéria universitaria sem
contato com espacos de formacéao critica, e € no movimento estudantil que encontram a
primeira inclinagao para insergao nas tematicas pautadas pela coletividade. Neste contexto,
0 objetivo do trabalho é relatar a experiéncia do processo de rearticulagdo da Diretoria
Executiva Nacional dos Estudantes de Fonoaudiologia (DENEFONO), refletindo sobre suas
contribuicbes como instrumento formativo e politico. Desenvolvimento: Relato de experiéncia
sobre o processo de rearticulagdo da entidade nacional dos estudantes de fonoaudiologia,
sob a ¢dtica de alguns membros que participaram ativamente da construgdo. As atividades
ocorreram entre junho de 2014 a julho de 2016, periodo no qual a primeira gestdo de
rearticulagdo da DENEFONO foi finalizada. Inicialmente, houve o mapeamento dos Centros
Académicos e Diretérios Estudantis dos cursos de fonoaudiologia de todo Brasil. Em seguida,
foram realizadas reunides virtuais com estudantes independentes e representantes das
entidades mencionadas, objetivando construir o Encontro Nacional dos Estudantes de
Fonoaudiologia (ENEFON), concomitante com o regimento interno da executiva. Encontros
microrregionais foram desenvolvidos como etapas preparatérias para o encontro nacional,
que aconteceu no ano de 2015. Resultado: O anseio por uma rearticulagéo politica por parte
de alguns estudantes foi fundamental para o processo de retomada da DENEFONO. A
internet apresentou-se como uma ferramenta fundamental para identificar as entidades locais
e aproximar os pares, facilitando o processo de construgdo. A légica de encontros
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preparatorios entre os estados de Pernambuco, Rio Grande do Norte e Paraiba destacou a
forte militncia presente na regidao Nordeste e contribuiu para levar ao encontro nacional
pautas organizadas. Durante o ENEFON, ocorrido na cidade de Vitéria — ES, foi observado o
processo de compreensdo entre os estudantes do que era um encontro estudantil, seus
espacos de formagao politica e o porqué enquanto estudante era importante fortalecer o
espaco e dar continuidade a militancia. Além dos debates ocorridos, foi formada a gestdo da
DENEFONO, cronograma de reunides, e preparacado do Conselho de Entidades de Base da
Fonoaudiologia (CONEFON), ocorrido em 2016 na cidade de Salvador, todos estes espago
foram geradores de debates em defesa do SUS, fonoaudiologia e a Saude publica,
movimento estudantii e movimentos sociais, possibilitando compreensao politica aos
estudantes presentes. Consideracdes finais: Observa-se que a comunidade estudantil da
fonoaudiologia apresenta um distanciamento das questdes politicas, sociais e de auto-
organizagdo. Em geral, os espacos ocupados pelos estudantes s&o atividades académicas
cientificas. Essa lacuna reflete de forma sintomatica na falta de politizacdo na formacéao e
distanciamento da compreensdo das demandas da sociedade, nesse sentido, indo de
contramao ao que é preconizado pelo SUS. Pautar a importancia da rearticulagdo do
movimento estudantil traz a fonoaudiologia possibilidade de ampliagdo na formagéao politica
em saude e sociedade, olhar diferenciado para o SUS e possibilidades de atuagao para a
transformacao social. Por fim, é fundamental que os estudantes possam retomar seu
protagonismo politico a partir da articulagdo com seus pares, sobretudo em tempos de
criminalizagdo aos movimentos sociais e desmonte do SUS.
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Trabalho n°® 10898

A IMPORTANCIA DO PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM EM EDUCAGAO EM SAUDE

Autores: Dafhne Aquino, Nayla Castro

Apresentacao: O Programa Saude da familia surgiu da indignagao pela circunstancia de que,
no Brasil, 0 acesso aos servicos de saude era precario, ainda em 1993, cerca de 1000
municipios brasileiros ndo tinham nenhum profissional médico nessa época Em 1994 foi
implantado no Brasil pelo Ministério da Saude (MS) o Programa Saude da familia, mais
conhecido como a Estratégia Saude da Familia (ESF), surgiu como propésito para alterar o
modelo de atencdo a saude. Desde entdo, € utilizada como estratégia prioritaria para
efetivacdo e organizagao segundo os principios e diretrizes do sus. (PAIVA; ET AL 2016) A
Atencao Primaria deve ser o contato preferencial dos usuarios, a principal porta de entrada e
centro de comunicagdo com toda a rede de atencgao a saude e se qualifica por um conjunto
de acgbes de saude, no contexto individual e coletivo, que engloba a promogao, prevencgao de
agravos, diagnéstico, tratamento, reabilitacdo, manutencdo da saude em diferentes
caracteristicas e género. A ESF é formada por uma equipe multidisciplinar e composta por,
no minimo: Um médico generalista, ou especialista em Saude da Familia, ou médico de
Familia e Comunidade; Dois enfermeiros generalista ou especialista em Saude da Familia;
Trés auxiliares ou técnico de enfermagem; e seis agentes comunitarios de saude. Podem ser
acrescentados a essa equipe os profissionais de Saude Bucal: cirurgido-dentista generalista
ou especialista em Saude da Familia, auxiliar e/ou técnico em Saude Bucal. Devido a agoes
proposta pela ESF, enfermeiro é um profissional que conjunto a equipe de saude da familia,
elabora pratica de agbes educativas, que sao executadas em varios espagos dentro da
comunidade. O profissional da atengdo basica, principalmente o enfermeiro, deve ser
capacitado para gerenciar, supervisionar, planejar, organizar, desenvolver e avaliar agdes
que correspondam as necessidades da comunidade. Nessa perspectiva, a ESF tem como
objetivo fazer praticas educativas com intuito de oferecer adogéo de novos habitos e condutas
de atencdo a saude que busca promover a saude e prevenir doengas nos diferentes niveis
de complexidade do processo saude-doenga. (RAMOS; ET AL, 2018) Metodologia: Trata-se
de uma revisao integrativa, a qual se qualifica como: compilar, examinar e fundir as pesquisas
sobre um tema estabelecido. De maneira metodoldgica, com a finalidade de argumentar e
aprofundar o entendimento a respeito da tematica. Em consequéncia ao aumento da
demanda e da complexidade de informagdes, considera-se indispensavel o desenvolvimento
de estudo cientifico. Os artigos selecionados para a construgcdo do trabalho foram
encontrados nas bases de dados da: BVS, LILACS, MEDLINE. Os critérios de inclusao foram:
Texto completo, assunto principal, nas linguas portugués, espanhol nos ultimos 05 anos, com
os descritores: Educagao em saude; Enfermagem; Saude da familia Para a estruturagéo da
revisdo integrativa foram percorridos os seguintes processos: Pesquisa nas plataformas a
respeito da tematica, objetivo da pesquisa, foi estabelecido o critério de inclusdo e excluséo,
foi determinada os artigos quais seriam utilizados e a conjuntura do estudo. Foram
encontrados 124 artigos relacionados aos descritores, apds os critérios de inclusao
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encontrou-se 56 artigos restringindo-se no final em 23 artigos. No Brasil os problemas
incluindo educacdo em saude tomam uma ampla proporg¢ao, principalmente devido as
condi¢cdes socioecondmicas a falta de saneamento basico, educacédo sanitaria e habitos
culturais. Para que ocorra uma diminuicdo da prevaléncia das doencas parasitarias, seria
necessario que as autoridades governamentais ndo apenas disponibilizassem o tratamento
medicamentoso, porém investisse na profilaxia, através da conscientizagdo da populagao
para os bons habitos de higiene e através da disponibilizagdo do saneamento basico para as
comunidades mais carentes.
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Trabalho n° 10899

DESERGCAO PATETRNA SOCIOAFETIVA: UM OLHAR MATERNO

Autores: Heloisa Maria Palmeira, Juliana Luporini do Nascimento

Apresentacao: Dentro da abordagem da parentalidade como construgao social, é possivel o
reconhecimento de esteredtipos e ldgicas anteriores que, hoje, podem ser deixadas para tras
e analisadas a luz de um cenario sociolégico envolvendo politicas publicas, cidadania e o
estabelecimento das relagbes sociais, com destaque a desercido paterna socioafetiva. Para
as mulheres envolvidas em um processo socioafetivo de desergao paterna, o exercicio da
maternidade se interpde a dominagao histdrica legitimada pelo género masculino no contexto
de desercdo, uma vez que, em suas diversas atuagdes, podem acabar sendo vitimas dessas
construcdes e delimitagdes dos papeis de género, ainda que assumam protagonismo pessoal
no cuidado de si e dos filhos. Neste interim, busca-se a compreensao dos processos de
mudangas e das experiéncias ocorridas ao longo da vida das participantes em fungao da
desercao paterna socioafetiva, considerando-se os aspectos emocionais, motivacionais,
sociais, culturais e ocupacionais relacionados e esse contexto. Objetivo: Conhecer as
percepcdes de mulheres que residam na cidade de Campinas e regido acerca do processo
de desercao paterna socioafetiva cosanguinea em suas vidas. Método: Trata-se de um
estudo de qualitativo de carater exploratério, narrativo e cartografico que evidencia as
relagdes estabelecidas com mulheres, maes, com 25 anos ou mais, atuantes no mercado de
trabalho e escolaridade superior, que experenciaram a desercdo paterna socioafetiva em
suas vidas. Considera-se neste projeto a desergéo paterna socioafetiva nos casos em que as
maes possuam um maior repertorio de experiéncias relacionadas a esse processo, sendo o
componente principal e faltante das relagbes, no ambito familiar e psicossocial, 0 amor. Sera
utilizada a Técnica da Historia de Vida nas participantes e o recrutamento das mesmas dar-
se-a a partir da rede de contato da pesquisadora, com o apoio da técnica da “bola de neve”.
Para a organizagéo e realizagao das analises de dados, sera utilizado o método cartografico,
conforme o numero de encontros necessarios e com vistas a cartografar, em tais encontros,
as formas de viver, ver e sentir o mundo nas trajetérias de vida das participantes. Resultado:
Procura-se compreender as repercussdes que a desergao paterna socioafetiva cosanguinea
teve na vida das mulheres até o momento. A auséncia paterna socioafetiva remete a um leque
de questdes demarcadas pelas constru¢des de género, delimitagdes sexuais do trabalho na
esfera familiar, peculiaridades da luta pelos direitos reprodutivos no Brasil e politicas
intervencionistas e a favor da saude da mulher. A mulher contemporéanea deixou de ser a
responsavel pelo desenvolvimento reprodutivo da sociedade e em situagdes de desergao
paterna socioafetiva seu papel ndo se configura apenas enquanto corpo e género feminino,
mas enquanto atuante em um espaco social e politico. O carater politico transformador é
resgatado quando nos referimos a maternidade como processo de escolha, mas quando todo
0 processo de concretizacio das relacdes € movimentado por relagdes de poder, tal espaco
se transforma em um territério afetivo que deve ser pensado visando a sua desconstrucao e
superacao.
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Trabalho n° 10900

OUTUBRO ROSA NA RENNER: UMA ACAO EXTRAMUROS EM PROL DA PROMOGAO E
PREVENGCAO DO CANCER DE MAMA.

Autores: Brenda Freitas Pontes

Apresentacao: O controle do cancer de mama vem sendo uma das prioridades na agenda da
Politica Nacional de Saude, vindo a ser uma tematica de politicas publicas desenvolvida no
Brasil desde meados dos anos 80. Passando a ser um problema de saude publica que
corresponde a um numero significante de casos de neoplasias malignas em mulheres. O
evento do Outubro Rosa tem como foco principal a luta contra o cancer de mama, estimulo a
participacao da populagcdo no combate a essa doenga, proporcionar maior acesso aos
servigos de diagnostico e de tratamento contribuindo assim para a redugdo da mortalidade.
O Outubro Rosa € um evento criado no inicio da década de 1990 pela Fundagao Susan G.
Komen for the Cure, nos Estados Unidos, com expansdo para todo o mundo. A primeira
iniciativa vista no Brasil em relagao ao Outubro Rosa, foi a iluminagdo em rosa do monumento
Mausoléu do Soldado Constitucionalista, situado em Sdo Paulo-SP, no dia 02 de outubro de
2002. Em outubro de 2008, diversas entidades relacionadas ao cancer de mama iluminaram
de rosa monumentos e prédios em suas respectivas cidades. Aos poucos o Brasil foi ficando
iluminado em rosa em S&o Paulo-SP, Santos-SP, Rio de Janeiro-RJ, Porto Alegre-RS,
Brasilia-DF, Salvador (BA), Teresina-Pl, Pogos de Caldas-MG e outras cidades. O cancer de
mama, quando diagnosticado precocemente, tem elevadas chances de tratamento efetivo e
preservagao da mama, nesse contexto, o papel da enfermagem tem-se destaque no que se
refere a uma das agdes de sua competéncia, a realizagdo de reunides educativas e
informativas sobre o cancer de mama direcionada a populacéo alvo. O Ministério de Saude
definiu estratégias extremamente relevantes de diagnéstico precoce e o rastreamento com
intuito de diminuir a mortalidade em decorréncia dessa neoplasia. As Diretrizes para a
Detecgdo Precoce do Céncer de Mama, publicada em 2015 pelo Ministério da Saude e
Instituto Nacional do Céancer José Alencar Gomes da Silva (INCA), recomendam a
mamografia (MMG) como o método preconizado para rastreamento na rotina da atencao
integral a saude da mulher. O Consultério de Enfermagem da Universidade Federal
Fluminense de Rio das Ostras, inaugurado em 2017, € um cenario de inovagao pedagdgica
para o ensino, pesquisa e extensao em saude da mulher, tendo como prioridade a realizagao
de atividades praticas destinadas ao aprimoramento do académico de enfermagem e
atendimento a populagéo local, inclusive a comunidade académica (discentes, docentes,
técnico-administrativos e terceirizados). O objetivo deste trabalho é relatar os resultados do
evento Outubro Rosa no Consultério de Enfermagem da Universidade Federal Fluminense
de Rio das Ostras, sob a d6tica da formacao profissional em enfermagem, em uma de suas
acbes extramuros. Desenvolvimento: Trata-se de um relato de experiéncia sobre a
participagao de graduandos em enfermagem no evento Outubro Rosa no Consultério de
Enfermagem da Universidade Federal Fluminense de Rio das Ostras, realizado no dia 17 de
Outubro de 2019 no Centro de distribuicdo das lojas RENNER, localizado no municipio do
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Rio de Janeiro, de 10 as 22 horas. O grupo de trabalho contou com a participagao de 01
docente do Curso de Enfermagem e 07 discentes do Curso de Graduagao em Enfermagem.
A acdo extramuros realizou exame clinico das mamas, anamnese, avaliacdo em saude
(verificagao Pressao Arterial, circunferéncia abdominal, mensuragéo de peso e estatura para
o calculo de indice de Massa Corporal, solicitacdo de exames complementares
(Ultrassonografia das mamas, mamografia, papanicolaou oncética, Ultrassonografia
transvaginal), encaminhamento para atualizagdo do cartdo vacinal e, rodas de conversa. Os
discentes participaram de todas as etapas necessarias para a realizacdo do evento:
planejamento das atividades, elaboragao e reproducdo dos impressos, levantamento dos
materiais educativos (banners, album seriado, prétese peniana, pelve feminina de acrilico,
preservativos femininos e masculinos, mamas de tecido), levantamento dos equipamentos
para atendimento (luvas de procedimento, alcool gel, esfignomandémetro, estetoscopio,
balanga antropométrica, fita métrica, maca para exame clinico, mesa e cadeira), organizagéo
dos espacos de atendimento, atendimento ao publico e compilacdo dos resultados). Esta
atividade académica esta vinculada ao Projeto de Pesquisa intitulado: Saude Sexual e
Reprodutiva das Usuéarias do Consultério de Enfermagem do Campus Universitario da
Universidade Federal Fluminense Rio das Ostras, autorizado pelo Comité de Etica do Hospital
Universitario Anténio Pedro (HUAP), CAAE n° 93546617.3.0000.5243. Os dados foram
coletados dos prontuarios abertos. Resultado: do trabalho: Os resultados revelam que 88
mulheres realizaram avaliagcdo em saude e 69 mulheres realizaram o exame clinico das
mamas e 95 mulheres participaram das rodas de conversas. Quantos a solicitagdo de
exames: 20 mulheres foram encaminhadas para realizacdo do exame papanicolaou, 09
mulheres para ultrassonografia das mamas, 01 mulher para ultrassonografia transvaginal e
01 mulher para mamografia. Foram temas abordados nas rodas de conversa: planejamento
reprodutivo, sexualidade feminina: visibilidade e vulnerabilidade, infecgdes sexualmente
transmissiveis, cancer de mama e cancer de colo de utero. Ao realizarmos a tabulagédo dos
dados colhidos através da Ficha de prontuario podemos observar a faixa etaria das mulheres
sendo 11,1% possuem 25 anos e 9,5% possuiam 24 anos 9,6% 23 anos. 4,8% possuiam 28
anos, 7,9% possuiam 30 anos, 3,2% possuiam 32 anos, 3,2% possuiam 36 anos. Grau de
Instituicdo: 69,4% apresentavam ensino médio completo, 11,7% Superior Incompleto, 6,5%
Superior completo e 6,5% Médio incompleto. Orientagdo Sexual: 95,2% Heterossexual, 1,6%
Homossexual e 3,2% Bissexual. Ndo houve rastreamento de cancer de mama. Os discentes
consideraram uma acgao importantissima e essencial para a formacgao profissional sendo esse
um caminho para uma transformagao pessoal e aprimoramento como forma de colocar em
pratica conhecimentos adquiridos durante a vida académica, considerando a aproximacgao do
estudante a pratica como um momento privilegiado de formacdo, no qual diferentes
aprendizagens sdo construidas e partilhadas. Possibilitou o exercicio da escuta ativa, a
problematizacdo, e a adequacdo da linguagem verbal e ndo verbal. Desta forma
desenvolveram e compreenderam, de forma ampliada, os valores necessarios ao
desenvolvimento do trabalho em equipe e da empatia. Consideragdes finais: Ao longo dos
anos com enfoque na ultima década a saude da mulher ganhou destaque devido ao crescente
papel que a mulher tem representado na sociedade. Deste modo, o avango de conhecimento
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e do reconhecimento da igualdade de direitos entre os géneros, nota-se a necessidade da
ampliacdo de cuidados a saude da mulher. Esta atividade teve extrema relevancia, pois
enfatizou a conscientizagao das mulheres sobre os cuidados com a saude bem como, ag¢des
de promocgéo, prevencgao e diagnostico precoce do cancer de mama.
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Trabalho n° 10904

A ORGANIZACAO PEDAGOGICA DA FORMAGCAO EM SERVICO NO DEPARTAMENTO
DE ACOES EM SAUDE: UMA CONSTRUCAO PARTICIPATIVA COM MULTIPLOS
OLHARES

Autores: Maisa Beltrame Pedroso, Rebel Zambrano Machado, Rebel Zambrano Machado,
Poalla Vettorato, Poalla Vettorato

Apresentagdo: Os preceitos basicos do Sistema Unico de Saude (SUS), além da
universalidade e equidade no acesso a atencdo em saude, estabelecem um modelo
assistencial que exige novas formas de organizagao, planejamento e gestdo do sistema de
saude, enfatizando a integralidade das ag¢des e a qualificagdo da clinica. Assim, € importante
o papel indutor da Secretaria de Saude (SES (RS)), em suas varias instancias, possibilitando
um direcionamento na formacao profissional que se aproxime de uma atencao a saude mais
efetiva, equanime e de qualidade. Para tanto, € necessario que a gestao esteja alinhada com
a amplitude das diretrizes das politicas publicas de saude, acompanhando e promovendo
processos inovadores em direcao a modernizacao, racionalizagao de recursos, efetividade e
humanizacao desses processos. Nesse sentido, a qualificagdo profissional em servigo deve
integrar os campos técnicos e politico-administrativos como base para a formagao integral. O
Departamento de A¢des em Saude (DAS/SES (RS)) atua no planejamento e monitoramento
das agdes desenvolvidas por meio das politicas publicas de saude que sdo operacionalizadas
em todos os niveis de atencdo a saude, estando organizado nas seguintes areas técnicas:
Coordenacao Estadual de Atencao Basica; IST/HIV/AIDS; Monitoramento e Avaliagao;
Politica de Alimentacao e Nutricao; Politica Nacional de Saude Integral das Populacdes do
Campo, da Floresta e das Aguas; Primeira Infancia Melhor; Saude Bucal; Saude da Crianca
e Adolescente; Saude da Mulher; Saude da Populagao Indigena; Saude da Populagao LGBT;
Saude da Populagdo Negra; Saude da Populacao Prisional; Saude do Homem; Saude da
Pessoa ldosa e Saude Mental, estruturadas em quatro eixos: atencao primaria, ciclos vitais,
transversais e equidades. Objetivo: Construir coletivamente as diretrizes e um projeto

pedagogico para a institucionalizagdo de um espaco gestor dos processos de ensino
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aprendizagem (a formacédo em servigo) no DAS. A constituicdo do espago O trabalho das
areas técnicas transversaliza os diferentes niveis de atengéo a saude (Atengédo Primaria em
Saude — APS, média e alta complexidade), porém, o enfoque do Departamento reside no
fortalecimento da APS como principal porta de entrada e centro articulador do acesso dos
usuarios do SUS a Rede de Atencgao Integral. Dentro deste contexto, propomos ao DAS a
institucionalizagdo de um espaco gestor dos processos de ensino aprendizagem a fim de
facilitar a conducao das atividades formativas acolhidas neste Departamento. A participacao
dos servidores da SES (RS) na Especializagdo em Preceptoria para o SUS, executado pelo
Instituto de Ensino e Pesquisa do Hospital Sirio Libanés, com financiamento do Programa de
Desenvolvimento de Apoio Institucional do Sistema Unico de Saude (PROADI-SUS), acabou
instigando, a partir de suas reflexdes, para a necessidade de organizar o espago de formacgao
em servico no DAS. A partir do processo desencadeado e dos trabalhos finais apresentados
como requisitos para a conclusao do curso, o colegiado do DAS, grupo técnico formado por
representacao das 17 areas técnicas e responsavel pelas decisbes e encaminhamentos
necessarios no departamento, — decidiu por repensar todo o processo de formagdo em
servico de forma articulada no escopo de suas politicas. Nesse sentido, inicia-se essa
caminhada com a organizagdo do campo de pratica para os profissionais da Residéncia
Multiprofissional da SES (RS), R3 com a concepgao do projeto pedagdgico, problematizando
as questbes que emergiam no contexto, analisando o espagco da gestdo e as novas
configuragdes que assume o trabalho e as demandas sociais. O processo de avaliagao ensino
aprendizagem, em uma perspectiva participativa, envolveu todos os sujeitos no processo.
Nesse sentido, € importante demarcar o espago ocupado pelos preceptores mediante as suas
singularidades, o que implica considerar os significados do fazer profissional que cada um
carrega, articulados em torno do projeto em disputa no espaco institucional onde se busca
implementar. Considerando que o DAS conta com servidores que possuem diferentes
competéncias e trajetérias de formacao, € fundamental que dialoguem e pactuem processos

de trabalho e preceptoria mais uniformes, utilizando-se da poténcia destas caracteristicas,
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também, para o dialogo e na troca de experiéncias, para a constru¢do de novas praticas e
saberes no cotidiano da organizacdo. ACOES PROPOSTAS - Identificar as instituicées de
ensino conveniadas a SES que tem o DAS como campo de praticas; — Levantar a capacidade
instalada do DAS para atender as demandas formativas; — Discutir e pactuar as demandas
das areas técnicas para as quais as instituicdes de ensino possam contribuir com projetos ou
produtos a serem desenvolvidos pelos estudantes ou profissionais em formacao; — Construir
o Projeto Pedagogico do DAS; — Organizar o acolhimento de estudantes e profissionais em
formacdao no DAS; - Construir um acervo bibliografico para apoio as atividades dos
servidores; — Construir um banco de dados com informacgdes referentes aos estudantes e
profissionais em formacao, além dos projetos ou produtos desenvolvidos; — Elencar as
necessidades de apoio logistico para a gestdo adequada dos processos formativos; —
Institucionalizar a fungcdo de supervisor de estagio no DAS; — Fomentar a formagao de
preceptores e supervisores de estagio no DAS; — Institucionalizar a preceptoria no DAS; -
Inclusao no plano de carreira da atividade de preceptor, supervisor e tutor. Efeitos percebidos
decorrentes da experiéncia O processo de organizagédo do espacgo de formagao, coordenado
por um grupo gestor vem sendo melhorado a cada semestre, tanto a légica de construgéo
mais organica de projetos prioritarios seu cerne principal, tanto para as politicas quanto no
sentido de qualificar, potencializando a pratica dos profissionais. O processo contempla a
participacao da ESP, residentes e servidores preceptores. A avaliagdo feita pelos
profissionais em relacdo a experiéncia vivenciada tem sido muito positiva, soma-se ainda a
isso a entrega de produtos mais efetivos para o conjunto de trabalhadores e das politicas.
Por outro lado, serviu como mais uma estratégia para avangar na integracao entre os eixos
técnicos do DAS, ou seja, Atencado Primaria em Saude, Politicas dos Ciclos Vitais, Politicas
Transversais e Politicas para Equidades em Saude. Além de qualificar o processo de
preceptoria, considerando que os comportamentos dos preceptores no DAS estavam
condicionados por fatores pessoais e contextuais. Nem todos os servidores apresentavam os

recursos e ferramentas necessarias para desenvolver processos reflexivos e mais dindmicos
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para acompanhar e avaliar o desenvolvimento articulado do trabalho e da educagéao na saude;
desenvolver agoes educacionais e facilitar processos de ensino-aprendizagem; acompanhar
e avaliar acBes e processos educacionais e apoiar a produgado de novos conhecimentos.
Consideragdes finais: Trata, portanto, de uma experiéncia singular para a formagao de
preceptores e profissionais da saude, nos cenarios de pratica, que deve privilegiar o
compartilhamento solidario de experiéncias, utilizando uma postura aberta a diversidade de
valores, desejos e perspectivas, de modo a atuar segundo os principios da ética profissional
e da humanizacado na identificacao de necessidades de aprendizagem, respeitando os
diferentes tempos de aprendizagem de cada um. Institucionalizar um espaco gestor para os
processos de ensino aprendizagem no DAS implicara em aumentar a capacidade da
integrac&o ensino, servico e gestéo do Sistema Unico de Salde, qualificando a relacdo da
SES (RS) com as instituicbes de ensino conveniadas e/ou parceiras e seus sujeitos em

formacao.
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Trabalho n° 10905

CAPACITAGAO DE AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE EM EDUCAGAO ALIMENTAR:
ASPECTOS METODOLOGICOS E POTENCIALIDADES

Autores: Maria del Carmen Bisi Molina, Haysla Xavier Martins, Jordana Herzog Siqueira, Ana
Maria Abreu Oliveira, Hanna Carolina Jesus, Taisa Sabrina Silva Pereira, Marcia Mara Corréa

Apresentacdo: A Constituicdo Brasileira de 1988 define a saude como direito de todos e um
dever do Estado, sendo entdo o marco da criagdo e organizacéo do Sistema Unico de Saude
(SUS). Nesse cenario, a Atengao Primaria é o primeiro nivel e a porta de entrada para o SUS,
onde também sao desenvolvidas agdes de prevengao e protecdo a saude. Em 1991, o
Ministério da Saude (MS) implantou o Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS)
visando buscar alternativas para melhorar as condicbes de saude de suas comunidades.
Atualmente, o Agente Comunitario de Saude (ACS) também € um dos componentes da
Equipe da Estratégia de Saude da Familia, participando ativamente de diversas atividades
avaliativas e de diagnésticos de saude na sua area de abrangéncia, porém sao escassos 0s
estudos que visam conhecer e diagnosticar os problemas de saude desses profissionais.
Levando-se em consideragdo o processo de trabalho dos ACS e a caréncia de estudos com
esse grupo, ha necessidade de se investigar as condigdes de saude dos mesmos, bem como
promover a construcao de habitos de vida e alimentagao mais saudaveis na Atencao Primaria.
Portanto, este trabalho tem por objetivo descrever os aspectos metodoldgicos, a
caracterizacdo da amostra e as potencialidades do estudo “Impacto da Capacitacao de
Agentes Comunitarios de Saude em Educacgédo Alimentar (CACEA): um estudo piloto em
Vitoria (ES)”. Desenvolvimento: Trata-se de um estudo de intervengdo com ACS, de 25 a 72
anos, de ambos os sexos, que atuam nas Unidades Saude da Familia (USF) e Unidades
Basicas de Saude (UBS) no municipio de Vitoria (ES) (96,536 km?, 355.875 habitantes). O
estudo foi apresentado nas 25 Unidades de Saude (US) de Vitoria (ES) e todos os ACS ativos
foram convidados a participar de forma voluntaria. Os participantes realizaram exames e
responderam questionarios no Centro de Investigagcado Cardiovascular da UFES. O estudo foi

realizado em quatro etapas: 1. Avaliagdo da saude e nutricdo dos ACS; 2. Estudo qualitativo;
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3. Capacitagdo em Educacao Alimentar; 4. Reavaliacdo. Foram coletados dados bioquimicos
e antropométricos, de consumo alimentar, avaliacgdo hemodinamica, retinografia,
eletrocardiograma, forca palmar, eletrdlitos urinarios e testes fisicos de acordo com
procedimentos padronizados. O estudo qualitativo para o delineamento e qualificagdo do
programa de intervengao educativa foi realizado logo apos a primeira avaliagdo dos ACS.
Realizou-se um levantamento da percepcédo dos ACS sobre o objeto do estudo, as
dificuldades para instituir uma alimentacao saudavel e adequada, e sobre as caracteristicas
que deveriam ter o material instrucional da intervengao educativa. Os depoimentos foram,
entao, tabulados e organizados segundo a técnica de analise do Discurso do Sujeito Coletivo,
que consiste em uma sequéncia de operagcdes metodologicamente definidas. Em seguida, as
US foram randomizadas em dois grupos (intervengdo e controle). Para sele¢do do grupo
intervencgao, foi realizado um sorteio estratificado considerando o nivel de proximidade das
US e compartilhamento de territério das familias atendidas na ESF a fim de reduzir a
contaminacao entre grupos. Desta forma, cada US ou grupo de US recebeu um numero de
identificacdo, sendo entdo realizado o sorteio por meio do site Sorteador®. O grupo
intervencgao participou de uma capacitagdo em EA, tendo como base o Guia Alimentar para
a Populagdo Brasileira. A metodologia adotada baseou-se na aplicacdo de diversas
atividades com diferentes abordagens (rodas de conversa, estratégia mobile Health, oficinas
culinarias, aulas de estudo a distancia), totalizando uma carga horaria de 40 horas. O objetivo
da estratégia foi contribuir para o desenvolvimento da autonomia e autocuidado, bem como
para a participagao ativa nas escolhas alimentares adequadas. Ao final da capacitagao, todos
os ACS foram reavaliados para identificar mudangas nas condicdes de saude e
comportamentos em relagdo a alimentagdo. Desfechos marcadores de mudancgas foram
avaliados, tais como: relagao sédio/potassio, pressao arterial, fragdes lipidicas, glicemia de
jejum e hemoglobina glicada, comportamento e habitos relacionados ao consumo de sal,
acgucar, gorduras, alimentos/bebidas ultraprocessados, frutas, verduras e legumes, e

aquisicdo de conhecimento especifico. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica de

6960



Salde em Redes, v. 6, supl. 3 (2020). ISSN 2446-4813

Anais do 142 Congresso Internacional da
Rede Unida

Pesquisa da UFES (numero 88008418.6.0000.5060) e Registro Brasileiro de Ensaios Clinicos
(REBEC), registro RBR-4z26bv. Os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido. Resultado: Foram avaliados 237 ACS, com idade média de 45,5+8,9 anos,
94,5% do sexo feminino, 81,4% com ensino médio e 59,1% pertencentes as classes C, D e
E. Aproximadamente 42% apresentam hipertensado arterial, 58,2% hipercolesterolemia,
22,8% diabetes, 74,7% circunferéncia da cintura inadequada, 88,6% apresentam elevado
percentual de gordura corporal medido pela bioimpedancia e 40,5% foram diagnosticados
como obesos (IMC = 30kg/m?). Mais de 2/3 dos ACS utilizam condimentos industrializados e
consomem bebidas agucaradas. Consumo estimado de sddio é elevado, cerca de duas vezes
o recomendado (4,0+1,1g/dia) e o de potassio € baixo. Elevados percentuais de doencgas
crbnicas foram observados, comparaveis a resultados de outros estudos brasileiros.
Observou-se elevada relacao sodio/potassio, demonstrando baixa qualidade nutricional da
alimentacao. Ainda nao ha resultados para avaliagao do impacto da capacitagao, porém o
estudo CACEA é uma pesquisa ampla e inovadora sobre a saude de um grupo especifico de
trabalhadores. Foi possivel estudar diversos desfechos em saude, levando em consideragao
as caracteristicas sociodemograficas, de estilo de vida e alimentares. O diagndstico de saude
individual ja propiciou a realizagdo de tratamentos, visto que muitos ACS nédo tinham
conhecimento sobre a sua situagao, especialmente em relacao a hipertensao, diabetes e
hipercolesterolemia, desfechos de saude mais comuns. Outros problemas de saude também
foram diagnosticados e referenciados para tratamento e cirurgia. O diagndstico do grupo
também foi apresentado em seminario na Escola Técnica do SUS (ETSUS) e apresentado
aos ACS no primeiro encontro da intervengao propiciando debate sobre as condi¢des de
saude dos trabalhadores que lidam diretamente com a populagdo. Nao é também do nosso
conhecimento, a existéncia de estudos publicados sobre a saude desse grupo de
trabalhadores de forma tao abrangente. Além disso, avaliaremos o impacto de uma
intervencdo em EA em grupo de profissionais que atuam na atencao primaria, podendo

contribuir para a incorporacao do tema alimentacao e nutricdo, com énfase na alimentacao
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saudavel e na promog¢ao da saude. A adesao dos ACS ao estudo foi superior a 70%, porém
o fato da amostra incluir apenas ACS voluntarios do municipio de Vitéria impossibilita
extrapolar os resultados para outras localidades. No entanto, a maior limitacao foi que cerca
de 15% dos ACS se recusarem a dar continuidade ao acompanhamento, bem como participar
das atividades educativas, embora tenham sido realizadas ag¢des estratégicas para maior
adesao, como o contato frequente e a devolugao dos resultados de exames e entrevistas na
unidade de saude. Consideragoes finais: Levando em consideragdo que a alimentagao e
nutricdo sao fundamentais no que tange a promocgao de saude e prevencao de doencgas, a
EA é uma ferramenta de intervencao de grande importancia atualmente, especialmente no
atual cenario. A médio prazo € esperada melhoria das condi¢cdes de saude da populagao
atendida pelos ACS em sua area de abrangéncia. Além disso, ha possibilidade de reprodugéo
do protocolo de capacitacdo dos ACS em outros municipios e estados, além da producgao de
material educativo. A identificacdo das necessidades dessa populagdao pode propiciar a
realizagao de acdes preventivas voltadas n&o apenas para orientar o cuidado individual, mas
também para apoiar o desenvolvimento de politicas publicas mais eficazes. Portanto, o
Estudo CACEA também pode subsidiar o planejamento, implementagcdo, monitoramento e

avaliacdo de acdes mais especificas na atengao primaria de Vitoria.

6962



Salde em Redes, v. 6, supl. 3 (2020). ISS5N 2446-4813

Anais do 142 Congresso Internacional da
Rede Unida

6963



Salde em Redes, v. 6, supl. 3 (2020). ISSN 2446-4813

Anais do 142 Congresso Internacional da
Rede Unida

Trabalho n° 10908

EDUCACAO EM SAUDE: UMA BUSCA DE AUTONOMIA E EMANCIPAGAO

Autores: Amanda Alves Rezende, Carlos Anténio de Araujo Mamede

Apresentacao: A educagido em saude como processo politico pedagdgico requer o
desenvolvimento de um pensamento critico e reflexivo, permitindo propor agdes que levem
as pessoas a sua autonomia e emancipagao como sujeito, capaz de propor e opinar nas
decisdes de saude no cuidado de si, de sua familia e de sua comunidade, visando seu bem
estar individual e social. O presente resumo tem como objetivo analisar uma experiéncia de
educacdo em saude a partir de palestra sobre educacido sexual para jovens realizada em
escola estadual da cidade de Campo Grande, Mato Grosso do Sul, por académicos da
Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul - UFMS. Durante
disciplina ministrada na grade curricular do terceiro ano da graduagéo do curso de medicina
da UFMS, tem-se as atividades praticas realizadas nas Unidades Basicas de Saude da
Familia (UBSF) da cidade de Campo Grande - MS no médulo de Saude da Familia e
Comunidade que visam proporcionar ao graduando experiéncias no processo de trabalho na
atencao primaria a saude (APS). As atividades realizadas na Unidade Basica de Saude da
Familia Bonanga atendem um total de 11 bairros, oferecendo uma ampla gama de servigos,
como: consultas para demanda programada (pacientes cadastrados nos Programas de
Saude da Unidade) e para demanda espontanea, atendimento de enfermagem, imunizacéo,
agendamento de exames laboratoriais, coleta de preventivo, exame clinico de mama,
farmacia com dispensacdo de medicacdo controlada, saude da mulher, prevengcdo de
infeccdes sexualmente transmissiveis (ISTs), saude mental, notificagdo de violéncias,
atividades de promocao, prevencgao e educagcdo em saude, visitas domiciliares e realizadas
pelos agentes comunitarios de saude, enfermeiros e médicos. Além de possuir esses
servigcos, a UBSF esta inserida no Programa de Saude na Escola (PSE) oferecendo palestras,
dindmicas e atividades para conscientizar e ensinar alunos da rede publica de ensino sobre
os principais temas de saude. No Programa de Saude na Escola, a UBSF Bonanga promove
agdes educativas na Escola Estadual Professora Brasilina Ferraz Mantero, objetivando a
articulacdo permanente da educacéo e da saude. Nesse interim, académicos, no segundo
semestre de 2019, realizaram acao educativa sobre saude sexual nessa escola parceira. O
publico alvo foi alunos de quatro turmas do ensino médio, com idade entre 14 e 18 anos. A
agao teve como ponto de partida concepcbes do pedagogo brasileiro respeitado
mundialmente, Paulo Freire, que propunha um método de ensino no qual o aluno nao fosse
apenas deposito de conhecimento. Por isso, buscou-se instigar as duvidas empiricas em
correlagdo com o conhecimento formal, preservando a subjetividade e a corporeidade dos
alunos em anonimato. A experiéncia, inicialmente, consistiu em alocar, em dias anteriores a
palestra, nas quatro salas, caixas vedadas onde alunos deixassem papéis com suas
perguntas. O que serviu, posteriormente, para adaptar os conteudos da agdo em saude a
realidade urbana e negligenciada dos jovens, especialmente das meninas. A agdo aconteceu
durante toda a manha de uma quinta-feira, com média de 50 minutos de duragdo em cada
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turma, em que os estudantes tiveram contato explicito com métodos contraceptivos,
demonstragdo de infecgdes transmissiveis durante o ato sexual, além de alertas sobre a
importancia de se usar preservativo e de ir a UBSF. Assim, promoveu-se a experiéncia em
educacao em saude e, de alguma forma, o empoderamento desses alunos na tentativa de
coloca-los como protagonistas da promog¢ao e do cuidado de sua propria saude e de sua
comunidade, além dos lugares comuns: a residéncia e a unidade de saude; e em outra
dimensao temporal ja que o conhecimento é, nesse método, composto e elaborado pelo
préprio sujeito. Nesse sentido, a maioria dos questionamentos esteve relacionada as
questdes pragmaticas, como a prevencdo de gravidez e informagdes sobre infeccbes
sexualmente transmissiveis (ISTs). Logo, a visdo sobre a experiéncia é positiva, pois a
desinformacédo corrompe a consciéncia coletiva sobre si, culminando na opressao em
condicbes muitas vezes irreversiveis, especialmente para mulheres, as quais sao vitimas da
censura cultural sobre seu corpo e seu bem estar sexual. Com isso, a experiéncia de
educacado em saude propde a emancipacao das pessoas na sua relagdo com a comunidade,
ao difundir informagdes cientificas no meio coletivo e ao facilitar atendimentos primarios pelos
agentes comunitarios de saude (ACS). No entanto, ha oportunidade para uma perspectiva
mais profunda, ao propor a emancipagao na relagao com seu proprio corpo e sua sexualidade
enquanto existéncia da pessoa — instancias que alargam as dimensdes de atuagido da
medicina. Isso porque a opressao social impacta o entendimento e o cuidado que a sociedade
tem com as questdes de saude. Sobre isso, o ponto critico para o pesquisador, o0 académico
e o profissional sdo “as respostas silenciadas” que, na acdo educativa abordada neste
trabalho, encontraram-se por tras das emocoées nos rostos dos alunos. Meninos riam e faziam
perguntas em tom jocoso, enquanto meninas estavam envergonhadas. Por isso, o tempo de
50 minutos nao foi suficiente para atender as duvidas delas. E, concomitantemente, uma nova
estratégia didatica foi pensada: manter-se disponivel nos intervalos para receber
questionamentos sem a presenga sexista masculina. Neste momento de discussdo dos
impactos sexuais e sociais em conjunto, destaca-se o contexto preconceituoso, autoritario e
frivolo, ja que praticamente ndo houve duvidas sobre autoconhecimento do préprio corpo. Por
exemplo, sobre as dores fisica, psiquica e emocional inerentes ao coito. O que inclui desprezo
com relagao a diferentes orientagdes sexuais, libido e pornografia, a grande desafiadora para
uma educagao sexual saudavel entre jovens. Isso porque ela é a grande reprodutora cultural
dos padrbes heteronormativos que subjugam a mulher e banalizam, ao mesmo tempo em
que idealizam, o ato sexual ao reafirmar mitos de beleza feminina e comportamentos viris de
sua dominagdo, entravando a liberdade e o bem estar sexual. E, consequentemente,
promovendo a disseminacdo da violéncia contra a mulher e homossexuais, em indices
alarmantes ao afetar a saude mental e fisiolégica de muitos brasileiros periféricos. Por fim, a
educacdo em saude, segundo a metodologia dialégica de Paulo Freire, de que o
conhecimento é produzido no préprio meio social de acordo com os contextos de origem dos
participantes, mostra-se como uma precisa ferramenta para a medicina de familia e
comunidade realizar seus propésitos. Dessa forma, a partir da autonomia e emancipagao dos
sujeitos, & possivel promover a constru¢cao de um ambiente equilibrado em que o bem estar
fisico e mental seja um fim. Entao, junto a médicos, agentes comunitarios de saude e
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enfermeiros, estardo cidadaos, do presente ou do futuro, capazes de propor e opinar nas
decisdes de salde de si, de sua familia e de sua comunidade.
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Trabalho n° 10909

CAIXA DE PANDORA :UMA METODOLOGIA DE DESCONSTRUGAO DE CONVICGOES
ACERCA DA SAUDE DO ADOLESCENTE

Autores: lane Rocha de Souza, David Andrade da Silva, Marina dos Santos Silva, Matheus
Magnos dos Santos Fim, Savana Carletti Viela Santos, Elma Heitmann Mares Azevedo,
Raquel Baroni de Carvalho, Margareth Attianezi

Apresentacao: A concepgao sobre Adolescéncia € uma construgao social e cultural, o que
implica que essa categoria possui singularidade e aspectos biologicos, psicologicos,
identitarios, socioculturais e socioecondmicos, formas diferentes de ser e estar no mundo.
Estas pluralidades irdo dizer dos deveres e direitos, das demandas, das praticas de cuidado
e de protecdo, para com essa populacdo. A Constituicido Federal de 1988, o Estatuto da
Crianca e do Adolescente (ECA), sao exemplos de marcos legais que afirmam o lugar desses
individuos como cidaddos de direitos com condicbes especificas relacionadas a seu
desenvolvimento. Pelas multiplicidades e constantes transformagdes existentes neste grupo
social, além da persisténcia das relagdes verticais entre os profissionais de saude e os
usuarios, a atencgdo integral a saude dos adolescentes e jovens brasileiros é considerada um
desafio. A organizagao dos servigos, da acolhida e do cuidado deve compreender e respeitar
as diversas dimensoes, seja econdmica, social e/ou cultural, as singularidade e necessidades
especificas do sujeito e territério, visando fortalecer autonomia e participagao social, além da
garantia de seus direitos. Através do entendimento de que a atenc¢ao a saude nao se restringe
as agoes nas unidades basica de saude, e considerando os diversos vetores que atravessam
a vida dos sujeitos adolescentes, o Ministério da Saude orienta para uma atencéo de forma
intersetorial e conjunta que articule diferentes equipamentos existentes no territério, desta
forma, apresentando novas possibilidades de intervengbes que irdo impactar no acesso e
participacao de todos nos servigos oferecidos. O ambiente escolar se constitui como um
espaco potente para a realizagao dessas intervengdes, praticas de promogéo de saude e de
prevencao de agravos, uma vez que é local de destaque no cotidiano de grande parte desse
grupo social, além de proporcionar encontros, trocas, fortalecimento e/ou construcao de redes
sociais, formacao e informacdo. Portanto, a partir das discussdes sobre atencao integral a
saude de adolescentes, protagonismo juvenil e a proposta da educagdo em saude como
pratica, o grupo de PET Saude Interprofissionalidade Sao Cristévao elaborou uma proposta
de promocgado a saude do adolescente através do estimulo ao protagonismo juvenil e
autoconhecimento. O Pet Saude Interprofissionalidade € uma parceria ensino-servico da
Universidade Federal do Espirito Santo (UFES) com a Secretaria Municipal de Saude de
Vitéria, ES (SEMUS Vitéria), financiada pelo Ministério da Saude/Ministério da Educagéo. O
projeto é composto por representantes de nove cursos: Enfermagem, Farmacia, Fisioterapia,
Fonoaudiologia, Nutricdo, Medicina, Odontologia, Psicologia e Terapia Ocupacional e cinco
5 unidades basicas de saude de Vitdria ES. As ag¢des se ddo em cinco unidades de saude e
sdo desenvolvidas em dois grandes eixos: mudancga curricular na UFES e fortalecimento da
I6gica matricial no campo de pratica, através da promogao da integragdo ensino-servigo-
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comunidade a partir dos elementos teéricos e metodoldgicos da EIP e do matriciamento. O
grupo PET Saude Interprofissionalidade Sao Cristovao é formado por trés professoras
tutoras: duas do curso de Fonoaudiologia e uma de Odontologia, trés preceptoras: duas
enfermeiras e uma dentista e oito estudantes (2 Fonoaudiologia, 1 Psicologia, 1 Odontologia,
1 Terapia Ocupacional, 1 Enfermagem, 1 Fisioterapia e 1 Farmacia). Objetivo: Estimular o
protagonismo juvenil proporcionando um espago potencializador de dialogos e liberdade de
expressao, além de questionamentos e reflexdes acerca das vivéncias singulares de sua
adolescéncia. Método: Apds o contato com a gestdo da Escola Municipal de Ensino
Fundamental Eunice Pereira da Silveira foi agendada a participacdo do nosso grupo na
reunido semana de lideres de turma. Essa reunido se baseia na proposta da Secretaria
Municipal de Educacido de Vitéria de desenvolvimento de protagonismo de criangas e
adolescentes em fase escolar, através do entendimento de que o exercicio de cidadania se
dara ao se assegurar a participagao efetiva dos escolares na gestao. A partir desse encontro
foi criada um material onde os alunos teriam a liberdade de expressar duvidas, sentimentos,
demandas e sugestdes, A Caixa de Pandora. A escolha do nome, que remete a mitologia
grega, se deu a partir da sugestdo de um adolescente que relacionou a ideia com o mistério
de seu conteudo. A Caixa de Pandora ficou na escola por um periodo de duas semanas, por
sugestao dos alunos e em local por eles escolhido. A abertura da caixa foi feita durante uma
das reunides onde também foi discutido a proposta de nossa participacdo da retomada das
atividades da radio escolar, estimulo a criagdo de um grémio estudantil e encontros
sistematicos. Resultado: Foram contabilizados 85 itens entre questionamentos, sugestdes e
manifestagdes. Foi realizada analise de conteudo do material, o que permitiu a organizagao
em seis categorias: Fisiologia humana (29); Comportamento (15); Vida afetiva (8); Saude
mental (7); Sexualidade (16) e Conflito geracional e Estética (10). Em fisiologia humana
destacam-se as duvidas referentes a menstruacao, indicando a importancia de discussao
sobre crescimento e desenvolvimento. No item comportamento, destacou-se a violéncia
(bullying, machismo e drogas). Para vida afetiva, o namoro emerge como ponto de conflito.
Na categoria saude mental, baixa autoestima, depresséo e anorexia sao pontos de destaque.
Em relacdo a sexualidade revelaram-se de forma significativa questdées com referéncia ao
desejo sexual e uma animagao pornografica japonesa (Hentai). Finalmente, a categoria
conflito geracional e estética foi criada pelo agrupamento de questionamentos quanto a faixa
etaria e do local de fala dos facilitadores, além de cuidados com aparéncia fisica. A partir
dessa analise esta sendo elaborado um planejamento de ag¢des para o ano 2020, composto
por oficinas sistematicas quinzenais, produ¢cao de programas na radio escolar através da
criacdo de vinhetas, avisos institucionais, noticias, dicas, entrevistas, musicas etc., e fomento
a criagao do grémio estudantil. Salienta-se a participacao efetiva dos estudantes e da gestéo
no planejamento e execucdo de todas as atividades. Consideracdes finais: E essencial que
adolescentes e jovens sejam reconhecidos como participantes ativos do processo de
cuidado e de suas trajetérias, deve-se buscar promover uma relagdo horizontal entre
profissionais e usuario, oferecendo todas as informacdes e recursos necessarios, realizando
uma escuta eficaz, procurando possibilitar que este adolescente e jovem exerca seu direito
de escolha, tenha autonomia, apoio na construgéo de projetos de vida e de sua identidade,
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desenvolva habilidades e autoconhecimento, disponha de oportunidades de acesso e
responsabilidade sobre seus projetos, entre outros.
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Trabalho n°® 10911

EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE E A CONSTRUGAO DO CONHECIMENTO A
PARTIR DA VALORIZACAO DOS SABERES DA EQUIPE DE SAUDE BUCAL

Autores: Elisa Shizué Kitamura, Maria Emilia Teixeira de Moraes, Lucia Helena Fernandes da
Gama

Apresentacao: A maioria dos profissionais de Odontologia que compdem os servigcos publicos
de saude prossegue perpetuando uma pratica tradicional em que o modelo privado de
atencdo é transferido acriticamente para a pratica publica. A reformulagdo do processo de
trabalho exige um novo perfil profissional, no qual haja a capacidade de inserir-se em uma
equipe multiprofissional, revisar atitudes, vincular-se as familias/comunidades, desenvolver
estratégias para disseminagdo de conhecimentos e agir conhecendo-se a realidade sécio-
sanitaria da localidade e os determinantes sociais que nela incidem. Em 2014, instituiu-se a
Politica Nacional de Educagao Permanente em Saude (PNEPS) que propde que o aprender
e 0 ensinar sejam incorporados ao trabalho na possibilidade de transformar as praticas
profissionais, a partir da problematizacédo do processo de trabalho, pautado pela necessidade
de saude das pessoas e coletividades. Diante da necessidade de Educacdo Permanente em
Saude (EPS) manifestada nas reunides mensais de trabalho realizadas pela gestdo com os
dentistas da Atencao Primaria em Saude de Leopoldina/MG, surgiu a ideia da promogao dos
encontros de Educagdo Permanente para as Equipes de Saude Bucal. Num contexto de
reflexao sobre o que esta acontecendo no servico e o que precisa ser transformado, os
encontros sdo momentos que visam transformar o processo de trabalho, melhorar a qualidade
dos servigos, alinhar protocolos, consolidar a Rede de Atencdo a Saude (RAS) e ampliar o
acesso aos servicos de saude. Entretanto, tais encontros vao além das expectativas e sao
estratégicos para o fortalecimento do servico e da prépria Equipe de Saude Bucal.
Desenvolvimento: O publico alvo sdo todos os integrantes das Equipes de Saude Bucal da
Prefeitura Municipal de Leopoldina/MG, entre cirurgides-dentistas (CD), técnica em saude
bucal (TSB) e auxiliares de saude bucal (ASB). Entendendo-se a importancia do trabalho em
equipe e com a finalidade de valorizacdo da equipe auxiliar, nos encontros com tematicas
abrangentes, nos quais nao sao discutidas apenas técnicas operatérias, a presenca das ASB
mostra-se essencial e rica na construgcao do conhecimento. Os facilitadores das atividades
sdo escolhidos entre os proprios CD do corpo de funcionarios da Prefeitura Municipal de
Leopoldina, ora da Estratégia de Saude da Familia, Atengcdo Basica, ora do Centro de
Especialidades Odontolégicas (CEO). A coordenacédo de Saude Bucal realiza reunides de
trabalho mensais e nesse momento séo discutidos pontos frageis do servigo, que merecem
atencao e que seriam tematicas importantes a serem trabalhadas. A partir dessa necessidade
sentida e manifestada pela ESB na reunido mensal, a coordenac¢ao convida o profissional
com perfil que melhor se adéqua para o atendimento dessa demanda. A atividade de
educacao permanente ocorre com periodicidade mensal e cerca de quatro horas de duragao
em cada encontro. Os encontros mensais de educacdo permanente iniciaram-se em
novembro de 2018 e permanecem ocorrendo desde entdo. A metodologia utilizada para o
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desenvolvimento da atividade é a problematizagdo com base no referencial teérico de Paulo
Freire, fundamentada na relagao dialégica entre educando e educador, com aprendizagem
conjunta a partir da vivéncia de experiéncias significativas. Os encontros sao disponibilizados
para participacdo de toda a Equipe de Saude Bucal, profissionais da atengdo primaria e
secundaria e gestdo, possibilitando espago de discussdo ampla, busca de melhorias e
construcao de conhecimento. Resultado: A participagao dos proprios CD do municipio como
facilitadores do processo de educacao permanente além do fato de se convidar também a
equipe auxiliar para os encontros, possibilitou a valorizacido dos profissionais e contribuiu na
construcdo de uma aprendizagem significativa. A experiéncia pessoal é considerada e a
profissional, destacada, ocorrendo uma participacdo construtiva onde nao se apresenta
protocolos pré-estabelecidos e sim se constréi praticas a partir de demandas percebidas. A
discussdo dos processos de trabalho e construgdo coletiva dos protocolos fez com que
ocorressem melhorias dentro da equipe e também na RAS como um todo. A experiéncia dos
encontros de educagdo permanente é vista como exitosa por 100% dos participantes
conforme avaliagdo ocorrida no quinto encontro. Consideragdes finais: O objetivo da
realizagédo dos encontros de educagao permanente para as ESB foi atingido visto que houve
ampla discussdo sobre os diversos temas abordados sempre os relacionando com os
processos de trabalho tornando a atividade satisfatoria. A utilizacdo da metodologia
problematizadora e o fato dos facilitadores serem profissionais da rede de saude torna a
aprendizagem significativa. Além disso, a participacado da equipe auxiliar nos encontros traz
uma valorizacdo para toda a ESB. As acdes de educagao permanente devem ser constantes
nos servigos de saude buscando-se qualificar os profissionais de maneira continua para o
exercicio de suas funcdes no Sistema Unico de Saude.
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Trabalho n°® 10913

A EDUCAGAO POPULAR EM SAUDE MEDIANDO AS EXPERIENCIAS EDUCATIVAS EM
ALIMENTAGAO E NUTRICAO COM GRADUANDOS EM NUTRICAO E SUJEITOS EM
PROCESSO DE ADOECIMENTO

Autores: Vanessa Schottz, Rute Costa, Célia Patriarca Lisbdoa, Marcia Viana, Mirani Cristina
Barros

Apresentacao: Este trabalho tem como objetivo apresentar a experiéncia de Educagao
Popular em Saude (EPS) desenvolvida no &mbito da disciplina de Educagéo Alimentar e
Nutricional 3 (EAN 3), ministrada aos estudantes do sétimo periodo do Curso de Graduacao
em Nutricdo da Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ) Campus Macaé. Trata-se de
uma disciplina obrigatéria de carater extensionista, composta por um terco de carga horaria
tedrica (9 horas) e dois tergos (21 horas) destinada a realizagao de praticas educativas pelos
discentes. Adota-se a EPS como referencial teérico-metodolégico pelo entendimento de que
a mesma oferece as bases para a promocao de praticas contextualizadas e criticas de EAN
com populagdes em processo de adoecimento-cuidado, em consonancia com os principios
da Politica Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional e do Marco de Referéncia de EAN
para as Politicas Publicas. As aulas tedricas sdo planejadas e executadas a partir da
combinacdo de diferentes recursos pedagdgicos como dramatizagdes, instalagdes artistico
pedagogicas, discussdes em grupo, exposi¢cao dialogada, producdo de poesias, musicas e
videos, os educandos sao estimulados a refletir sobre as contradicbes opressores-oprimidos
no campo da nutricdo. As vivéncias praticas dos educandos ocorrem com coletividades em
processo de adoecimento nos municipios de Macaé e regido, sendo quatro cenarios a cada
semestre (podendo variar). Sdo eles: Sentrinho (escola voltada para a inclusdo social e
educacional de criangas com necessidades especiais); Polo Oncologico; Ambulatério da
UFRJ; Nucleo de praticas integrativas em saude; Estratégia da Saude da Familia (ESF); Casa
do ldoso; Centro de Referéncia do Diabetes; Nucleo de atengéo integral a saude da mulher
e da criangca (NUAMC). Nessas unidades de saude sao realizados de trés a quatro encontros,
intercalados por reunides de supervisdo, em sala de aula. Durante as supervisoes, a
professora tutora de cada cenario de pratica apresenta e discute com os/as educandos/as
outros referenciais tedricos, identificados a partir das questées que vao surgindo durante as
vivéncias, de forma, a subsidiar o planejamento das atividades educativas. Concluimos que
a racionalidade centrada no nutriente, distanciada das dimensodes sociais do humano, da
multidimensionalidade da alimentagao (direito, cultura, ambiente, psicossociais, econdmicas)
esta muito mais proxima da medicalizagcdo do alimento e da prescricdo da vida, e, portanto,
revela-se em um instrumento de opresséao. A superagao-transformagao da situagao concreta
da opressao na saude se da pela escolha do caminho do dialogo, da educacdo como pratica
da liberdade, do ato de cuidar pautado na amorosidade critica, no saber ouvir, no considerar
a humanidade dos sujeitos, entre outros principios da EPS.
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Trabalho n°® 10915

CONSTRUCAO HISTORICA DE MOVIMENTOS E CAMINHOS NAS CARTAS FINAIS DOS
ENCONTROS NACIONAIS DE RESIDENCIAS EM SAUDE

Autores: Lorrany Santos Rodrigues, Thais Barbosa de Oliveira, Sara da Silva Meneses,
Kleverson Gomes de Miranda, Gabriel Franke Viégas, Mauricio Yukio Hirata, Nayara da Silva
Lisboa

Apresentagdo: O Sistema Unico de Saude (SUS) conta com varios niveis de formagdo em
servigco, dentre eles, as residéncias em saude, que surgiram mediante a necessidade da
qualificacado de trabalhadores para esse sistema. Um dos pilares desta modalidade é uma
formacado que associa a complexidade e diversidade das demandas de saude a pratica
qualificada e subsidiada por um processo continuo de educacdao permanente, visando a
integracdo ensino-servigo-comunidade. Os eventos cientificos em saude, tais como
encontros, congressos € seminarios, constituem-se espacos de diadlogo e estimulo para a
producdo e divulgacdo de conhecimento, bem como para o reconhecimento de problemas
relacionados aos cenarios de atuagao dos participantes e o debate qualificado sobre os
mesmos. Nesse contexto, inserem-se os Encontros Nacionais de Residéncias em Saude
(ENRS) como movimento politico das residéncias. Diante disso, objetivou-se, neste estudo,
analisar o conteudo relativo as cartas finais dos ENRS, dos anos de 2012 a 2019. Método:
Realizou-se um estudo qualitativo e descritivo com base nas referidas cartas, estudadas por
meio da Analise de Conteudo (AC). Trata-se de um método que facilita a leitura e
interpretagdo de documentos, contando obrigatoriamente com trés fases: pré-analise e
estabelecimento de unidade de analise; exploragdo do material com determinacéo de
categorias; e resultados por meio da selegao de conteudo para compor as categorias. Neste
estudo, as categorias foram definidas a posteriori, ou seja, apds a finalizagdo da leitura das
cartas. Logo, apos uma leitura exaustiva dos documentos, identificou-se os temas mais
frequentes para comporem as categorias e selecionou-se seus conteudos. Os resultados
foram discutidos em acordo com a literatura cientifica. Resultado: Encontrou-se oito cartas
que foram publicadas nos anos de 2012 a 2019, a carta do Il ENRS n&o encontrava-se
disponivel. A AC permitiu a identificacdo de seis categorias: Participacao e Representagao
Social (n=111), Estruturagao das Residéncias (n=84), Residéncias e o SUS (n=57), Parceiros
de Formacao (n=18), Direitos dos residentes (n=16) e Avaliagdo dos programas (n=13).
Existem varios espacos de participacédo social no ambito das residéncias em saude. Uma
vertente refere-se a movimentos politicos como o préprio ENRS e a organizagao em féruns
de segmentos. Outra vertente refere-se a Comissdo Nacional de Residéncias
Multiprofissional em Saude (CNRMS), instancia que normatiza a estrutura e o funcionamento
das residéncias. Identificou-se 111 conteudos referentes a categoria “Participagdo Social”,
com maior frequéncia (36,93%, n=41) na IX carta, em 2019. A construcdo dos espacos de
participagao social das residéncias se deu a partir dos foruns de segmentos (residentes,
tutores, preceptores e coordenadores). Em 2006 formou-se o Férum Nacional de Residentes
em Saude (FNRS) e o Férum Nacional de Tutores e Preceptores (FNTP). Durante o |l
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Seminario Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude a partir do movimento de
residentes se propds o texto da CNRMS. A participacao social € um dos eixos transversais
desde o inicio da construgdo dos movimentos de residéncias, refletindo na alta apresentacao
nas cartas. Dois pontos assumiram grande relevancia: a solicitacdo da realizagdo do V
Seminario de Residéncias em Saude e a criacado de Comissdes Estaduais de Residéncias
em Saude, o primeiro visando a formulagao da politica nacional das residéncias e, o segundo,
apostando na descentralizacdo da normatizagdo e regulagdo dos programas. A categoria
“Estruturacao das Residéncias” dialoga intensamente com reivindica¢des da realizacdo do V
Seminario Nacional de Residéncias em Saude e da manutengao e efetivacdo da CNRMS.
Esta categoria aparece nas cartas 84 vezes, com preponderancia na IX carta (35,7% n=30),
2019. Esta categoria relaciona-se com as tematicas de: qualificacdo dos Projetos Politicos
Pedagdgicos dos programas de residéncia, alinhados com uma normativa nacional; redugao
e requalificacdo da carga horaria semanal dos profissionais de saude residentes (PSR);
valorizacdo do PSR egresso por meio de titulagio diferenciada de outras modalidade de pds
graduacéo; valorizagao das fung¢des de preceptoria, tutoria, docéncia e coordenagédo dos
programas; e da participagao social na formacgao de residentes, envolvendo desde instancias
deliberativas do SUS - conselhos e conferéncias - até participacdo em movimentos sociais.
Acerca da categoria ‘Residéncias e o0 SUS”, identificou-se 57 conteidos, com predominancia
na IX carta (28%, n=16), 2019. O cenario politico e seus desdobramentos afetam a l6gica de
trabalho e organizagédo do SUS, tal como dos programas de residéncia. Isso torna evidente
a necessidade de defesa de ambos frente aos desmontes e retrocessos, igualmente, na
consolidagao de seus principios. As residéncias em saude assumem papel estratégico e
intercessor na disseminacao da educagao permanente nos servigos, mas € fundamental a
institucionalizagdo dessa pratica independente das residéncias. Os conteudos apontam a
necessidade de fortalecer a dimensao politica e a defesa do SUS como eixo estruturante do
trabalho e da formacdo em saude, contemplados tanto no fazer diario, como nos espacos
educativos formais da residéncia, além da absor¢cdo dos PSR egressos, considerando a
competéncia pratica e tedrica para atuacdo no SUS. Considerando o desenvolvimento e
implementacao de diversos programas de residéncias em saude, identificou-se a categoria
“Parceiros de Formacgao”, que remete a todo o processo formativo do PSR inserido no &mbito
do SUS. Identificou-se 18 conteudos nas cartas, com predominancia na carta do IX ENRS
(55,% n=10), 2019. Observa-se que, apesar de ser um tema emergente, ainda é um desafio
para os préximos encontros e, consequentemente, para a implementagédo nos programas de
residéncia, sendo a interdisciplinaridade e a formagcdo em rede um objetivo ainda a ser
alcangado. As cartas trazem queixas de negligéncia de direitos nos servigos e cenarios de
insercdo das residéncias. A categoria “Direitos dos Residentes”, apresentou 16 conteudos,
com maior frequéncia na IX carta (56% n=9), 2019. Assédio e precariza¢ao do trabalho estao
historicamente relacionados a pratica das residéncias em saude, associado ao entendimento
ou falta dele do papel do PSR. Em consequéncia disso, as cartas, em sua maioria, sugerem
a criacdo de uma Politica Nacional de Residéncias, para alinhamento e construgcao de
espacos de acolhimento e uma legislagdo que proteja o PSR, supere o processo de
adoecimento gerado pelos processos de trabalho e consolide respostas para os grandes
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desafios levantados nas mais diversas realidades brasileiras. Um dos eixos que corroboram
com essa légica é o de “Avaliacado dos Programas”, com 13 conteudos, dentre os quais houve
predominancia também na IX carta (38%, n=5), 2019. As enciclicas desta categoria
demandaram a efetivagdo do processo de avaliagdo dos programas como uma promog¢ao do
controle social, transparéncia e manutencao da qualidade da formagao em saude. Por meio
da autoavaliagédo e da avaliac&do externa, torna-se possivel propagar uma cultura avaliativa
democratizada e ética para a transformacao e reestruturagao dos programas de residéncia
multiprofissional em saude, em acordo com a realidade de seus cenarios. Consideragdes
finais: A participacao social aparece expressivamente nas cartas, o que condiz com o objetivo
dos ENRS. O ano de 2019 apresentou a maior quantidade de conteudos na maioria das
categorias levantadas por este estudo. Esse achado pode ser explicado pelo momento de
inseguranca politica no Brasil, igualmente, das necessidades apontadas pelos residentes, em
anos anteriores, ainda nao atendidas. Considerando a importédncia dos ENRS como
movimento politico e espaco de compartiihamento e construgdo de saberes, € de extrema
relevancia a analise dessas cartas, que pode tornar-se um norteador para futuros encontros,
assim como dos caminhos ja percorridos e dos que ainda necessitam de continuidade.
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Trabalho n°® 10917

ACAO MULTIDISCIPLINAR: MANEJO DA DEPRESSAO E PREVENCAO DO SUICIDIO
COM O IDOSO (RELATO DE EXPERIENCIA)

Autores: Cassia Rozaria da Silva Souza, Yasmin Maria Pereira Lima, Antonio Simeone
Correia Leitado, Licia Kellen de Almeida Andrade, Sarah Sannai Almeida de Lima, Yone
Almeida da Rocha

Apresentacao: O termo “revolucéo da longevidade” retrata o crescimento da populagao idosa
no Brasil e os impactos na saude e qualidade de vida, aliado a crescente demanda de politicas
publicas especificas que visam a senescéncia e protecao a violagdo de direitos, de acordo
com Leandro-Franga e Murta (2014) e Sérvio e Cavalcante (2013). Segundo Faisca et al
(2019), a depressao é um disturbio psiquico que atinge frequentemente os idosos, as causas
abarcam fatores genéticos, estilo de vida, eventos vitais como luto e abandono, normalmente
associado a perda da qualidade de vida, isolamento social, doenga e desconsideragado3. Para
Calha, Arriaga e Cordeiro (2014), nesse cenario o suicidio, definido como ato premeditado de
tirar a prépria vida, emerge pela auséncia de politicas para o processo de envelhecimento
humano4. Teve como objetivo promover discussdo da tematica através de metodologias
ativas. Método: Pautado em estratégia descritiva da vivéncia dos académicos de saude por
ocasido da organizagéo da acao de educagao em saude por meio dos Projetos de Extensao
e a Liga Académica de Geriatria e Gerontologia do Amazonas, tendo participado 14 idosos.
Resultado: A depressao na pessoa idosa deve ser compreendida e discutida por profissionais
de saude para que haja intervengao eficaz junto ao idoso, para tal foi realizado o Circuito de
Saude, mediado por académicos dos cursos da area de saude (enfermagem, medicina,
fonoaudiologia, odontologia, nutricdo e psicologia), profissionais enfermeiros e psicélogos,
com as etapas: 1) montagem conjunta de mapa mental para contextualizar o tema; 2) roda
de conversa mediada por psicologos; 3) dindmica “espelho da verdade” e 4) dindmica “trilha
da felicidade”. Tais abordagens permitiram identificar dois casos de depressao e outros em
processo entre os idosos que participaram. Consideracgdes finais: € importante a definicdo de
fatores que inferem na sua evolugéo e que venham a ser difundidos em linguagem acessivel
para manejo e sua detecgao precoce. A aproximagao com na populacao idosa torna acessivel
ao académico ter uma visao mais realistica, sensivel e critica de seu papel em agdes positivas
e muitas das vezes, multidisciplinares em prol da promoc&o de saude e valorizagao da pessoa
idosa.
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Trabalho n°® 10919

RECONHECIMENTO E VALORIZAGAO DA DIVERSIDADE ETNICA E CULTURAL: AS
PLANTAS MEDICINAIS DA AMAZONIA NO TRATAMENTO DE DOENCAS

Autores: Clara Helena Corréa Silva, Ana Julia Gées Maués, Diego Emanoel Barros Pinto,
Jaqueline Alves Ferreira, José lago Ramos Oliveira, Biatriz Araujo Cardoso, Fernanda
Cristina Silva Da Silva

Apresentacédo: As plantas medicinais séo todas aquelas que podem ser usadas no tratamento
de algumas doengas, ajudando na recuperagéao do individuo e ocasionando até uma possivel
cura, elas tém um grande apelo popular devido principalmente ao seu facil acesso e também
aos tradicionais métodos de uso que sao repassados por gerag¢des. Muitas delas apresentam
grande eficacia contra diversos tipos de doengas e outras condigbes em que se faz
necessario seu uso, porém, como qualquer medicagdo, seu manuseio deve ser feito com
cuidado, entre varios motivos pelo uso exagerado e por toxicidade. No Brasil, temos a Politica
e Programa Nacional de plantas medicinais e fitoterapicas criada em 2006 para o
reconhecimento e valorizacdo da populacéo brasileira na pratica popular e tradicional no uso
de plantas medicinais e remédios caseiros. Objetivo: Realizar relato de experiéncia sobre a
divulgacao de folder visando a instrucdo dos académicos de enfermagem. Desenvolvimento:
Para essa pesquisa foram utilizados livros, artigos cientificos, o portal do Ministério da Saude
para entender os programas e politicas de nosso pais voltadas para a fitoterapia. Consiste
em uma abordagem descritiva do tipo relato de experiéncia, objetivando, assim, uma nova
compreensdo sobre as diferentes vertentes das plantas medicinais. Por isso, foi feita a
elaboragao de um folder educativo, apresentado no dia 18 de maio de 2019, para alunos que
realizavam uma exposicdo sobre os sistemas reprodutores feminino e masculino. Foi
entregue para o publico que tinha a faixa etaria de 19 a 24 anos, o total de 30 folders que
passasse as informagdes de forma dindmica e clara. Resultado: Durante a apresentagéo do
folder, direcionada aos académicos de enfermagem, foi observado que o publico esteve muito
receptivo e interessado em compreender sobre o assunto abordado, de forma que houve
questionamentos acerca do manuseio e como o enfermeiro pode instruir seu paciente na
utilizacdo das plantas medicinais. Ademais, um dos académicos presentes no local
argumentou que durante o seu estagio, um de seus pacientes relatou usar a fitoterapia como
uma medida alterativa e 0 mesmo nao sabia como conciliar seu uso com os de farmacos
quimicamente manipulados e que os profissionais ndo sabiam como orienta-lo, o que trouxe
uma duvida sobre a aptidao deles ao lidar com essas situagdes, a partir disso, as duvidas
foram sanadas, o que trouxe um feedback positivo. Consideracdes finais: Destarte, faz-se
necessario entender a importancia do enfermeiro ao instruir o seu paciente no uso adequado
de plantas medicinais, também, ao lidar com suas questdes étnicas e culturais, visando a
promogao da qualidade de vida do mesmo. Por fim, essa experiéncia promoveu melhor
contato com os académicos de enfermagem e proporcionou o esclarecimento de varios
duvidas sobre o assunto abordado
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Trabalho n°® 10919

RECONHECIMENTO E VALORIZAGAO DA DIVERSIDADE ETNICA E CULTURAL: AS
PLANTAS MEDICINAIS DA AMAZONIA NO TRATAMENTO DE DOENCAS

Autores: Clara Helena Corréa Silva, Ana Julia Gées Maués, Diego Emanoel Barros Pinto,
Jaqueline Alves Ferreira, José lago Ramos Oliveira, Biatriz Araujo Cardoso, Fernanda
Cristina Silva Da Silva

Apresentacdo: As plantas medicinais sdo todas aquelas que podem ser usadas no tratamento
de algumas doengas, ajudando na recuperagéao do individuo e ocasionando até uma possivel
cura, elas tém um grande apelo popular devido principalmente ao seu facil acesso e também
aos tradicionais métodos de uso que sao repassados por geragdes. Muitas delas apresentam
grande eficacia contra diversos tipos de doengas e outras condigbes em que se faz
necessario seu uso, porém, como qualquer medicagdo, seu manuseio deve ser feito com
cuidado, entre varios motivos pelo uso exagerado e por toxicidade. No Brasil, temos a Politica
e Programa Nacional de plantas medicinais e fitoterapicas criada em 2006 para o
reconhecimento e valorizacdo da populacéo brasileira na pratica popular e tradicional no uso
de plantas medicinais e remédios caseiros. Objetivo: Realizar relato de experiéncia sobre a
divulgacao de folder visando a instrugdo dos académicos de enfermagem. Desenvolvimento:
Para essa pesquisa foram utilizados livros, artigos cientificos, o portal do Ministério da Saude
para entender os programas e politicas de nosso pais voltadas para a fitoterapia. Consiste
em uma abordagem descritiva do tipo relato de experiéncia, objetivando, assim, uma nova
compreensdo sobre as diferentes vertentes das plantas medicinais. Por isso, foi feita a
elaboragéo de um folder educativo, apresentado no dia 18 de maio de 2019, para alunos que
realizavam uma exposicdo sobre os sistemas reprodutores feminino e masculino. Foi
entregue para o publico que tinha a faixa etaria de 19 a 24 anos, o total de 30 folders que
passasse as informagdes de forma dindmica e clara. Resultado: Durante a apresentagéo do
folder, direcionada aos académicos de enfermagem, foi observado que o publico esteve muito
receptivo e interessado em compreender sobre o assunto abordado, de forma que houve
guestionamentos acerca do manuseio e como o enfermeiro pode instruir seu paciente na
utilizacdo das plantas medicinais. Ademais, um dos académicos presentes no local
argumentou que durante o seu estagio, um de seus pacientes relatou usar a fitoterapia como
uma medida alterativa e 0 mesmo nao sabia como conciliar seu uso com os de farmacos
quimicamente manipulados e que os profissionais ndo sabiam como orienta-lo, o que trouxe
uma duvida sobre a aptidao deles ao lidar com essas situagdes, a partir disso, as duvidas
foram sanadas, o que trouxe um feedback positivo. Consideracdes finais: Destarte, faz-se
necessario entender a importancia do enfermeiro ao instruir o seu paciente no uso adequado
de plantas medicinais, também, ao lidar com suas questdes étnicas e culturais, visando a
promogao da qualidade de vida do mesmo. Por fim, essa experiéncia promoveu melhor
contato com os académicos de enfermagem e proporcionou o esclarecimento de varios
duvidas sobre o assunto abordado
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Trabalho n° 10920

Il MUTIRAO DE RASTREAMENTO DO CANCER DE PELE E O PAPEL DA LIGA
ACADEMICA DE ONCOLOGIA DO PARA: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: Maina Cristina Santos dos Santos, Adriano Rodrigues da Silva, Amanda da Silva
Furtado, Bruno Henrique Moraes Monteiro, Daniella da Silva Cal Monteiro, Fredson Murilo de
Oliveira Teixeira, Paul Gabriela Nascimento Gongalves, Vitéria Nazaré Moreira Gomes Araujo
Apresentacao: O cancer de pele é o mais frequente no mundo e no Brasil. O Instituto Nacional
de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA) estima 177 mil casos novos de cancer de
pele ndo melanoma, sendo 83.770 entre homens e 93.160 nas mulheres para cada ano do
triénio 2020-2022. Esses numeros correspondem a um risco estimado de 80,12 casos novos
a cada 100 mil homens e 86,65 casos novos a cada 100 mil mulheres. O cancer de pele
costuma apresentar-se sob trés principais formas: melanoma, carcinoma basocelular e
carcinoma espinocelular (ou epidermadide). O tipo melanoma (forma mais grave do tumor)
ocorre mais raramente e pode levar a morte. Ja os carcinomas basocelular e espinocelular,
também denominados como cancer de pele ndo melanoma, sdo os mais frequente em ambos
0S sexos, porém menos grave, no entanto, podem causar deformagdes no corpo. Ambos tém
cura se descobertos logo no inicio. Nesse sentido, existem trés niveis de programas de
prevengao: a primaria, que previne a ocorréncia da doenca; a secundaria, que consiste no
diagnodstico precoce por meio de rastreamento; e a terciaria, que previne deformidades,
recidivas e morte. Sabe-se que a ocorréncia de tal neoplasia esta intimamente relacionada a
exposicao solar que, associada a suscetibilidade individual a radiagao ultravioleta, constitui o
fator de risco mais importante para o desenvolvimento da doencga. Nesse contexto, acredita-
se que na regido Norte, de clima quente e umido, cujas estagcbes do ano ndo sao bem
definidas, a exposicao solar seja mais intensificada. Diante disso, a realizacao de campanhas
que promovam a conscientiza¢ao a respeito de medidas de fotoprotegao (prevencgao primaria)
e o rastreio de lesbes suspeitas (prevengdo secundaria), séo indispensaveis tanto para
prevenir a ocorréncia do cancer de pele quanto para auxiliar no diagnéstico precoce, a fim de
reduzir as taxas de morbidade e mortalidade. Portanto, o objetivo deste estudo foi construir
um relato de experiéncia a respeito de uma acao de extensado promovida pela Liga Académica
de Oncologia do Para, em parceria com a Oncolégica do Brasil, relacionada a prevencao e
deteccao precoce, ou seja, prevencao primaria e secundaria, do cancer de pele, em um ponto
turistico da cidade de Belém. A agao foi realizada em aluséo ao “Dezembro Laranja”; més de
prevencdo ao cancer de pele. Desenvolvimento: O mutirdo da pele foi precedido por uma
capacitagao realizada por médicos dermatologistas e oncologistas para os académicos de
medicina. As palestras ministradas consistiam na explicacdo sobre carcinoma basocelular,
carcinoma espinocelular, melanona e dermatoscopia de pele. Foram utilizadas imagens
praticas e ilustrativa das lesbes para que o assunto se tornasse de facil compreensdo. Ao
final, os académicos estavam aptos para fazer a identificacdo de lesdes suspeitas por meio
da anamnese e do exame fisico voltado para o cancer de pele, assim como realizar
orientacdes de prevencdo. O mutirdo de rastreio de cancer de pele foi realizado em um navio
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atracado em um ponto turistico da cidade de Belém, Para, em dezembro de 2019, uma
parceria da Liga de Oncologia do Para (LAOPA) com a Marinha do Brasil e a Oncolégica do
Brasil. A acao foi organizada de forma que os académicos tiveram a oportunidade de realizar
a captacao dos individuos interessados no atendimento por meio de panfletagem feita no
local do evento e os pacientes que tinham interesse eram direcionados para um cadastro e
recebiam senhas para a consulta. Nesta acao de rastreamento foram atendidos 60 pacientes,
sendo que, antes do atendimento todos assistiram a palestra “Falando sobre Cancer de Pele”
ministrada pelos ligantes. Durante as consultas, os académicos realizaram o atendimento dos
pacientes, composto pela anamnese e exame de dermatoscopia supervisionados pelas
médicas dermatologistas. Assim, ocorreu ndo somente uma oportunidade de atendimento
acessivel e aprendizado da semiologia, mas também um contato importante com a populagéo
e o repasse de informacdes sobre a prevencado do Cancer de Pele e o esclarecimento de
duvidas comuns, por meio da palestra ministrada. Resultado: Nesse sentido, observou-se
que houveram significativos ganhos tanto para a comunidade quanto para o aprendizado dos
académicos, haja vista que os primeiros obtiveram a oportunidade de sanar as suas duvidas
e ter uma consulta com profissionais especializados, os quais puderam receitar
medicamentos e encaminhamentos para as queixas dos mesmos. E apesar da maioria dos
casos serem de lesdes de aspecto benigno decorrentes da exposi¢cao solar, cerca de 6
pacientes apresentaram lesdes suspeitas de cancer de pele e foram encaminhados para o
ambulatério de dermatologia da Universidade Estadual do Para (UEPA) para serem
investigadas. J& os académicos, além de adquirirem maior contato com a comunidade,
puderam observar em mais detalhes a pratica médica e assim firmar o conhecimento
adquirido na capacitagcédo. Consideragoes finais: O projeto do Mutirdo da Pele € uma iniciativa
privada que consiste na promog&o do diagnostico precoce e prevengédo do cancer de Pele,
oferecendo atendimentos e informacdes de qualidade a populagdo. Desde sua criagao, ha 3
anos, ja foram atendidos mais de 400 pacientes no estado do Para de forma gratuita. Para
os académicos de medicina, o projeto possibilitou aliar a teoria aprendida na faculdade de
medicina com a pratica realizada no Mutirdo, auxiliando na formag¢ao académica, profissional
e no crescimento pessoal. A experiéncia auxiliou a obten¢gdo de uma visdo mais humanizada
dos pacientes, através do contato mais proximo por meio das palestras e das consultas;
identificou-se também a realidade desses pacientes, muitas vezes ignorada e com
dificuldades de acesso ao sistema de saude, visto que, muitas das pacientes presentes na
acgao relataram nunca ter se submetido a consulta para avaliacdo da pele. Portanto, a acao
de extensao promovida pela Liga Académica de Oncologia do Para, em parceria com a
Oncoldégica do Brasil e Marinha do Brasil revelou-se de fundamental importancia no contexto
do Estado do Para e para a formagao médica dos académicos participantes, proporcionando
contato com os pacientes e aprimorando sua pratica clinica. Além disso, contribuiu para o
conhecimento da populacdo sobre as peculiaridades do cancer de pele, assim como seus
meios de protecdo e identificagdo, tendo como base a prevengado e a promogao da saude.
Ademais, é necessario ampliar as campanhas de prevencao e divulgar informagdes sobre
esta neoplasia e medidas de combate e rastreio.
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Trabalho n°® 10921

ANALISE DA FILTRAGAO GLOMERULAR EM PACIENTES COM DIABETES MELLITUS
TIPO 2

Autores: Rayza Venina Bezerra Santana, Maria de Nazaré de Souza Ribeiro, Cassia Rosaria
da Silva Souza, Amanda Louise Colares Menezes

Apresentacao: O envelhecimento € um processo em que o individuo passa por mudancas
fisioldgicas, psiquicas e sociais, e que geralmente resultam em possiveis limitacées. Agdes
educativas e preventivas sobre depressao para idosos sdo essenciais a fim de reduzir riscos
de transtornos mentais, ansiedade e suicidio. Dessa forma buscou-se relatar a experiéncia
sobre o desenvolvimento de atividades educativas referentes a depressdo com um grupo de
idosos. Desenvolvimento: relato de experiéncia acerca das atividades educativas
desenvolvidas em um projeto de extensao universitaria intitulado: “Praticas educativas em
saude direcionadas aos idosos da Pastoral da Pessoa |ldosa e da Pastoral da Saude da
Paréquia de Sao Pedro Apdstolo no bairro de Petropolis — ano 2’realizado com trinta idosos
em uma oficina. Foram utilizados os materiais de apoio nas atividades: cartazes, musicas,
dancas e jogos interativos. As atividades foram realizadas na Escola Superior de Ciéncias da
Saude (ESA), da Universidade do Estado do Amazonas, na cidade de Manaus, onde foram
convidados um grupo de idosos para a Oficina da Prevencao de Depresséo. Resultado: As
atividades educativas foram realizadas em dois momentos: primeiro, intermediado por uma
psicologa, que abordou sobre a depressao, principais sinais e sintomas e como tratar. Além
disso, houve interacdo do grupo de idosos com alguns relatos e experiéncias relacionados
com a tematica. O segundo momento, foi intermediado pelos académicos da area de saude,
com a aplicagdo de dindmicas integrativas, dentre elas, o “caminho da felicidade”, onde os
idosos passaram, colocando-os em situagcbes-problemas e como enfrenta-las. Notou-se a
participacao efetiva dos idosos e demais participantes durante as dindmicas realizadas
resultando em aproximacédo e debates bastante enriquecedores e discutidos entre os idosos
e os demais membros. As atividades proporcionaram uma melhor aproximag¢ao dos idosos
com a equipe de alunos e ao término das dindmicas aplicou-se uma avaliagdo com a escala
de grau de satisfagao da oficina. Como resposta, a avaliagao trouxe agradecimentos diversos
pelas atividades propostas e sugestdes de novas atividades com tematicas variadas.
Consideragoes finais: A educagéo em saude implementada com o grupo de idosos buscou
orienta-los quanto aos riscos eminentes de transtornos mentais e outras desordens psiquicas.
Além disso, enfatizou-se a importancia da interagdo social e grupo de convivéncia que
abordam variadas tematicas em destaque as necessidades humanas basicas, como pratica
de exercicio fisico, nutricdo, sono e repouso que também interferem na salde dessa
populacéo.
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Trabalho n° 10922

PERCEPCAO DE ACADEMICOS DE MEDICINA SOBRE A INTERIORIZAGAO DO CURSO
NA AMAZONIA

Autores: Larissa Rachel Principe Azevedo, Kerolaine da Cruz Rodrigues, Miguel Reis
Caldeira, Maria Eliza Caldas dos Santos, Brenner Kassio Ferreira de Oliveira

Apresentacao: Em 2016, foi instituido o curso de Medicina da Universidade Federal do
Amazonas no municipio de Coari, localizado ha 363 km de Manaus. A implantacdo deste
curso fez parte da politica de interiorizagdo do Programa Mais Médicos, com o objetivo de
democratizar e proporcionar melhor oportunidade de acesso ao ensino superior publico e de
qualidade a populagao interiorana. Esse trabalho tem como obijetivo relatar a experiéncia de
académicos de Medicina em uma universidade no interior do Amazonas. Desenvolvimento:
O curso de Medicina em Coari foi implantado sem uma organizagao prévia: a estrutura fisica
nao é suficiente, uma vez que estava prevista a construgdo de um prédio que atendesse as
necessidades dos cursos da area da saude, entretanto, até o momento este se encontra
inacabado. O corpo docente ainda é incompleto, principalmente porque o municipio possui
poucos médicos especialistas, visto que os casos mais complexos sdo encaminhados a
capital — com recursos suficientes para lidar com servigos de alta complexidade. Além disso,
por ser uma area de dificil acesso, ha dificuldade em atrair médicos para a regiao e o instituto
nao oferece uma remuneracdo adequada aos padroes da classe médica, dependendo do
apoio da prefeitura para a fixagao dos médicos no municipio. Quanto aos servigos para pratica
dos conhecimentos do curso, os académicos contam com as Unidades Basicas de Saude,
uma policlinica e um o hospital municipal, que abrangem apenas a atencao primaria e
secundaria, dificultando o contato dos académicos com servi¢os de alta complexidade, como
Unidades Intensivas. Vale ressaltar que, a despeito dos desafios relatados, o processo de
interiorizagao também apresenta pontos positivos, como: a descentralizagao dos médicos em
formagdo em areas remotas da capital para os municipios do interior, tendo em vista que o
Amazonas é um estado de dimensdes continentais e as comunidades rurais tém dificuldade
de acesso a saude. Ademais, a universidade tem uma proposta de insergao precoce dos
académicos na pratica médica na atencao basica, vivenciando os casos mais comuns do
cotidiano de um médico generalista. Resultado: Os desafios descritos no processo de
implantacao do curso repercutem em descontentamento dos discentes, que refletem em altos
indices de evasdo da universidade, impactos na saude mental dos académicos e
manifestagcdes em prol de condigdes minimas ao curso. Consideragoes finais: A proposta de
interiorizacao do curso de Medicina em Coari € valida, ja que prevé a descentralizagéo de
médicos formados ao reconhecer a necessidade do interiorano a um melhor acesso a saude.
Todavia, a insercao de cursos em areas remotas necessita de melhor organizacédo da
estrutura fisica, recursos humanos e de uma rede de saiude ampla, que atenda todas as
complexidades.
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Trabalho n°® 10923

A ATUACAO DO APOIADOR REGIONAL COMO FACILITADOR NO PROCESSO DE
FORTALECIMENTO DA GESTAO MUNICIPAL

Autores: Pamella Morette, Gabriel Calazans Baptista, Kellen Nunes Rodrigues, Joice Laise
Fronza, Mario Vieira Marques Neto, Gustavo Haas Lermen, William Alves, Miriam Thais
Guterres Dias

Apresentacao: O intuito deste relato de experiéncia é aprofundar a discussao sobre a figura
do apoiador no dmbito de gestédo tendo por objetivo descrever o processo de trabalho do
mesmo junto ao Conselho das Secretarias Municipais de Saude do Rio Grande do Sul
(COSEMS (RS)) Dessa maneira buscou-se especificar os desafios cotidianos e analisar
através do conceito de “mascaras”, as varias posturas adotadas pelo apoiador em seu cenario
de praticas e desse modo compreender a multiplicidade constitutiva do apoiador, e como este
se produz a partir das relagbes vivenciadas em seu cotidiano. O Projeto Apoiador, como &
chamado, tem o objetivo do fortalecimento da Gestdo Municipal do SUS, por meio da
qualificagdo dos instrumentos de gestdo disponibilizados para obtencdo da melhoria da
assisténcia a populagdo em fungdo do melhor planejamento e da otimizagao dos recursos. O
Projeto de Formagao Rede Colaborativa para Fortalecimento da Gestdo Municipal do SUS é
fruto de uma proposta do CONASEMS que visava ampliar para todo Brasil a estratégia do
apoiador regional, a qual ja ocorria em alguns estados, e estava rendendo bons resultados e
qualificando os espacos de gestdo. Desse modo, foi elaborado um projeto via Programa de
Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Saude (PROADI-SUS), em
parceria com Ministério da Saude e o Hospital Alemao Oswaldo Cruz (HAOC), que daria
origem ao mesmo. No Rio Grande do Sul, o Projeto Apoiador iniciou em maio de 2017, com
11 apoiadores, os quais foram divididos entre as 30 Regides de Saude do Estado. O processo
de descentralizagdo e municipalizagao da saude possibilitou avangos importantes como a
ampliacdo do acesso aos servicos de saude e a atuacdo dos municipios nas praticas de
gestao, além da captacao de novos atores, garantindo a sustentabilidade politica e financeira
do setor saude. Porém este processo ocorreu de modo paralelo a regionalizagao, e isto gerou
a fragmentagado do sistema, afetando o acesso e a integralidade da atencdo a saude. A
regionalizagado, por sua vez levou cerca de duas décadas para ter uma normativa que
orientasse sua implementag&o nos territérios. E sabido que os municipios ndo conseguem
garantir, sozinhos, a integralidade das agdes e servicos de saude. Desse modo se faz
necessario fortalecer o processo de regionalizagao, o que significa fortalecer os espagos de
planejamento regional de modo a discutir de forma ascendente as necessidades de saude de
cada territério. O apoio COSEMS é uma nova metodologia de trabalho, onde tanto apoiador
como gestores “aprendem juntos” a fazer a gestdo da saude, guiados pelos principios
constitucionais da universalidade, da integralidade e da equidade, respeitando as diretrizes
da regionalizagéo. O “ser apoiador” € um processo continuo de constru¢ao e desconstrugao.
Conforme se avanca na leitura das relacdes e do cenario onde se esta inserido, se sabera o
momento da moldagem necessaria, da intervencao e até dos recuos oportunos. Na maioria
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das regides também foram criadas ou reorganizadas as reunides de COSEMS Regional, onde
os gestores tém um espacgo protegido de discussao e alinhamento. O Apoio nesse espago
contribui para fortalecer o ambiente e enriquecé-lo com informacdes atualizadas e uma visao
macro regional, articulando os gestores a partir da necessidade presente no territério, até a
organizagao das reunides: espacgo fisico, convites, pautas, atas, lista de presenca e
encaminhamentos para reunides de CIR ou outras instancias necessarias para dar
seguimento as discussodes. O processo de trabalho do apoiador € uma constante construcgao,
a adequacéo da teoria a pratica cotidiana. O apoiador COSEMS €& uma figura nova ainda no
Estado do Rio Grande do Sul, desse modo, o processo de trabalho tem se construido e
amadurecido no decorrer de sua implementagao. Em relacdo ao uso das mascaras é possivel
dizer que o marco ideal seria a mascara de apoiador-apoiador. Porém isso dependera de
diversos fatores, tais como o gestor se perceber como protagonista, ter consciéncia de seu
papel, ter dominio sobre temas relacionados a gestéo e o sistema de saude. Em resumo, o
apoiador tem se tornado a ponte para esse processo de empoderamento dos gestores. Para
exemplificar o uso das mascaras, se apresentara a seguir dois cenarios e 0 emprego das
mascaras em cada situacéo apresentada: Cenario 1: Os gestores municipais desta regido de
saude, possuem uma organizacado de reunidoes de secretarios de saude ja instituida,
conseguem se ver enquanto regido e se auxiliam mutualmente. Esta regido possui uma
proximidade com a associacdo de prefeitos que compde a regido e se articulam com os
mesmos. A chegada do apoiador neste cenario é desafiadora, pois ja existe um
funcionamento instituido, os gestores estdo de certo modo organizados. Desse modo, a
mascara usada neste cenario inicialmente é a de observador, para realizar uma analise do
cenario, mas o apoiador também pode se sentir intimidado diante da organizagao ja
estabelecida e do desafio da construcido de seu espaco junto a essa regido, tendo que obter
legitimidade junto aos gestores. Apds alguns sinais de legitimagao por parte da regido, ou
seja, o inicio da construgao dessa legitimidade, o apoiador seguira se constituindo no uso
intercalado das mascaras de técnico e apoiador, conforme a situagao demandar. Cenario 2:
Os gestores municipais desta regido nao se reunem além do espaco de CIR, enviam poucas
pautas e durante as reunides tem postura, por vezes, passiva. O espaco intergestor que
deveria promover a discussao e construcido acaba sendo ocupado em sua maioria pela CRS.
A chegada do apoiador neste cenario implica uma intensa construgao do protagonismo dos
gestores. Desse modo, ao longo dessa construgéo sera possivel ver o apoiador utilizando
diversas mascaras. Pode-se dizer que em um primeiro momento o apoiador utilizara a
mascara do observador para fazer a leitura do cenario em que esta inserido. Constatando a
dificuldade dos gestores em exercer o protagonismo, o apoiador pode vir a usar a mascara
do substituto. Ainda que o uso desta mascara nao seja recomendado, pode acontecer no
decorrer da aprendizagem do “ser apoiador”. Na medida em for compreendendo seu processo
de trabalho o apoiador usara por um tempo a mascara do técnico, a fim de preparar os
gestores para exercer o protagonismo e atuar ativamente nas reunides de intergestdo. Apos
esta preparacado e o arduo trabalho realizado, sera a vez do apoiador- apoiador entrar em
acao. Como analisado, € necessario ter clareza das responsabilidades de cada ente
federado, além de moldar por meio de “arranjos politico-institucionais criativos” uma rede
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solidaria, e a estratégia criada do projeto apoiador € um exemplo pratico de arranjo politico-
institucional criativo. Como foi descrito ao longo deste trabalho, o apoiador se caracteriza
como um agente de mudanga capaz de impulsionar o fortalecimento da gestdo municipal,
instruindo os gestores a respeito do seu papel e contribuindo com a construgdo de uma leitura
das necessidades de saude municipais e regionais. Em sintese tais fatores estimulam o
processo de regionalizagdo, na medida em ampliam a gama de saberes dos gestores
municipais e os instrumentaliza para desenvolver tal processo. O desenvolvimento do
presente estudo possibilitou uma analise do processo de trabalho do apoiador e trouxe
elementos relevantes que evidenciam a sua importancia mediante o cenario atual de
constante constru¢cao do SUS. Foi possivel delinear os avancos e entraves presentes no
cotidiano do apoio, as relacbes de poder que perpassam as praticas, e as varias mascaras
que constituem o processo do “se tornar apoiador”.
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Trabalho n° 10924

ENDOMETRIOSE: UMA ABORDAGEM SOBRE OS ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS,
CLINICOS E SEU DESCASO NA SAUDE PUBLICA

Autores: Rafael Brito Pamplona, Annarelly Morais Mendes, Francy Waltilia Cruz Araujo, José
Ricardo Fortes Sampaio

Apresentacdo: A endometriose é uma doencga ginecologica crbnica, de carater progressivo,
por vezes incapacitante, gerando fortes colicas e ciclos menstruais irregulares com
sangramento excessivo crénico. Caracteriza-se pela presenga ectépica de células do
endomeétrio fora da cavidade uterina, podendo comprometer varias regides, como: ovarios,
peritdnio, ligamentos utero-sacral, regido retrocervical, septo retovaginal, além de bexiga,
ureteres e por¢des do tubo digestivo. Essa patologia € considerada como um problema de
saude publica e acomete milhares de mulheres em idade reprodutiva, cerca de 10 a 15%, e
nas pés-menopausadas em torno de 3%. Este estudo tem como objetivo relatar os aspectos
epidemiologicos e clinicos, bem como, a dor e o descaso no atendimento na saude publica.
Desenvolvimento: Trata-se de um estudo descritivo, observacional e quantitativo. O estudo
foi aceito pelo comité de ética e as mulheres participaram através de aplicacdo de
questionarios em redes sociais, mediante o termo de consentimento. Critérios de Inclusao:
Paciente do sexo feminino; Pacientes em idade reprodutiva; Diagnosticadas com
endometriose. Critérios de Exclusdo: Questionarios com dados incompletos para a pesquisa;
Mulheres que apresentaram Adenomiose. Resultado: Responderam ao questionario 340
mulheres, porém ao adotar os critérios de exclusao so foi possivel uma amostragem de 149
participantes. Sobre os aspectos epidemioldgicos e clinicos notou-se que as participantes
apresentavam uma idade que variou entre 16 a 46 anos; 65,1% se autodeclararam branca;
53,7% apresentavam curso superior completo; 68,5% delas exerciam algum trabalho; 50,3%
consideraram n&o possuir um habito de vida saudavel; 69,1% asseguraram nao ter casos de
endometriose na familia; 89,9% afirmaram possuir alguma alteragao psicolégica, no qual
58,7% relataram depressivas, pois se sentem sozinhas e incompreendidas, sem apoio de
familiares, cénjuges e amigos; 65,8% das mulheres apresentaram diagndstico tardio, das
quais 41,6% delas levaram mais de 7 anos para obter o diagndstico definitivo. Todas
afirmaram fazer uso de dois ou mais tratamento como: uso do DIU, medicamentos orais e
injetaveis, fitoterapicos e acupuntura. Mesmo com o tratamento 34,7% ainda continuam
sentindo dor. 43 mulheres ja chegaram a abandonar o tratamento. Dentre os motivos que
levaram as portadoras a abandonarem ao tratamento estdo: efeitos adversos, alto custo,
tentativa de engravidar e ineficacia. Em relagéo as dores: 71,8% das portadoras relataram
sentir dor durante a relagéo sexual e 68,5% apds a relagdo sexual; 86,8% sentiram dor ou
desconforto durante a gestacdo; 53,7% possuem incapacidade reprodutiva. Todas ja
passaram por dificuldades no atendimento tanto em setores publicos ou privados. A demora
para se ter o diagndstico conclusivo esteve dentre os principais motivos: exames
inespecificos e negligéncia médica por parte de alguns profissionais, pois ndo aceitava a
endometriose como o diagndstico, bem como apresentaram diagnéstico erréneo. Além disso,
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algumas mulheres afirmaram serem tratadas como usuaria de drogas por demais
profissionais da saude pela busca frequente no atendimento em urgéncia e emergéncia.
Consideragoes finais: Portanto, embora a endometriose seja reconhecida ha bastante tempo,
as mulheres acometidas por essa patologia continuam sendo diagnosticadas tardiamente e
o tratamento se mostrou ineficaz. Pois as portadoras continuam sentindo dores e tendo
dificuldades no atendimento do setor publico da saude.
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Trabalho n°® 10927

CONSTRUINDO UMA REDE DE PROFISSIONAIS E INSTITUICOES PARA O CUIDADO A
LESOES DE PELE NA ATENGAO BASICA: CONCRETIZAGAO DE AGOES DE EDUCAGAO
PERMANENTE, PESQUISA, E INTEGRAGCAO ENSINO-SERVICOS

Autores: Carmen Lucia Mottin Duro, Erica Rosalba Mallmann Duarte, Dagmar Elaine Kaiser,
Celita Rosa Bonatto, Bruna Santos da Rosa, Guilherme Pontes Miranda

Apresentacao: As lesbes de pele interferem no cotidiano dos usuarios, pois podem gerar
sofrimento, dor, infecgbes graves, comorbidades, isolamento social, depressao,
comprometimento da saude mental, perda da mobilidade, aumento de custos, podem levar a
amputacdo do membro afetado e até mesmo o 6bito. Se a assisténcia e o tratamento forem
inadequados estas lesdes chegam a cronificagdo e a graves complicagbes, elevando o
investimento financeiro para os usuarios e para os servigos. Por meio da vivéncia dos
profissionais de saude e dos docentes a rede de atencio basica dos Servigos de Atencdo
Basica de Porto Alegre identificou-se que os profissionais de enfermagem atendem uma
expressiva parcela de usuarios com lesdes de pele, e na maioria das situagdes apresentam
desconhecimento em relagdo as possibilidades terapéuticas que ja existem na atualidade
para o tratamento das lesdes. Objetivo: Com a finalidade de colaborar na qualificagao dos
profissionais foi desenvolvida acdo de extensdo cuja proposta foi promover a educagéo
permanente dos profissionais de enfermagem atuantes nos servigos de atencio basica de
saude do municipio de Porto Alegre sobre a prevengao e tratamentos curativos nas lesdes
de pele. Trata-se, entdo, de relato de experiéncia sobre as atividades de extensdo
desenvolvidas por professores, académicos, residentes e enfermeiros da EEUFRGS e SMS-
POA. Desenvolvimento: O projeto de extensao iniciou em 2016, a partir do TCC de uma aluna
em Curso de Especializagdo do Cuidado Integral com & Pele no Ambito da Atengdo Basica,
o0 qual teve como resultado a elaboragdo de “Cartilha educativa de orientagao a usuarios
sobre cuidado de ulceras venosas”. A agao extensionista validou a cartilha elaborada no TCC
com usuarios portadores de Ulceras venosas e com enfermeiras atuantes em servigos
especializados do municipio de Porto Alegre e realizou a entrega aos usuarios dos Servigos
Especializados em Curativos Especiais municipais. Essa cartilha abordou em linguagem
acessivel aos usuarios, o conceito, sinais e sintomas da leséo e aspectos do autocuidado que
favorecem o processo de cicatrizagdo da mesma. Em 2017, seguindo a linha de projeto de
Pesquisa intitulado ‘Pesquisas integradas sobre organizagao do trabalho e integralidade nos
servigos: novas tecnologias no cuidado ao usuario com lesdo de pele na rede de atencéo a
salude no Estado do Rio Grande do Sul’, CAAE 56382316.2.3001.5338, foi elaborado
levantamento das dificuldades em termos de conhecimento das lesbes e terapéuticas
utilizadas nos curativos dos profissionais de enfermagem dos Distritos Gléria-Cruzeiro-Cristal
e Centro de Porto Alegre por TCC de graduanda do Curso de Enfermagem UFRGS. Os
resultados do estudo acusaram a necessidade de investimento em educagao permanente em
saude da pele com os profissionais de enfermagem da atengdo basica, visando qualificar e
trazer seguranga ao cuidado de pessoas com lesdes de pele. Assim, em nova edigdo de
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extensao foi elaborada outra cartilha, voltada para a equipe de enfermagem da rede basica
denominada “Orientagbes para profissionais de enfermagem sobre cuidados com lesdes de
pele”. Essa cartilha reune informagdes importantes sobre atuais tendéncias e avancos
tecnoldgicos e terapéuticos no cuidado de pessoas com lesdes de pele, orientadas para uma
atuacao coletiva no ambito da atencdo basica e especializada da SMS-POA, sendo
apresentadas as informagdes mais incidentes nos questionarios: lesées crénicas de pele
(ulceras venosas, arteriais e mistas, pé diabético, lesbes por pressao) e lesdes agudas de
pele (queimaduras e lesBes por tungiase). Além disso, foi elaborado um quadro e, que
constavam os materiais terapéuticos (coberturas) disponibilizados pela Secretaria Municipal
de Saude, descrevendo composicao, indicagdes, contraindicacdes e o tempo de troca de
cobertura dos curativos. A cartilha esta disponibilizada on-line por meio do biblioteca virtual
da UFRGS. As atividades de elaboragao, edi¢cao e impressao, além da entrega das cartilhas
aos usuarios e ap6és as equipe de enfermagem, nos anos de 2017, 2018 e 2019 foram atraves
de atividades de extensao (n° 33750, n° 36014 e 39315). Resultado: e Resultado: Para
realizar a entrega da cartilha as equipes enfermagem foi prevista oficinas educativas inseridas
e pactuadas com as gerentes distritais no Programa de Educac&o Permanente da Secretaria
Municipal de Saude. Esta atividade foi realizada em quatro Distritos Sanitérios de Porto
Alegre (geréncias Norte /Eixo Baltazar; Partenon /Lomba do Pinheiro; Gléria/Cruzeiro/Cristal
e Centro) com contatos e reunides de formalizagcdo e organizacao das acdes educativas. A
equipe extensionista contou com trés professores, dois alunos bolsistas de extensao, uma
enfermeira da residéncia em saude coletiva, todos da Escola de Enfermagem da UFRGS e
2 enfermeiras estomaterapeuta e especialista em lesdo de pele, funcionarias da SMS-POA.
No Distrito Gldria Cruzeiro Cristal foram realizados 2 oficinas com 84 participantes, no Distrito
Centro tivemos 1 oficina com 15 participantes, no Distrito Norte Baltazar foram realizadas 4
oficinas qualificando 108 e no Distrito Partenon/Lomba do Pinheiro foram realizadas 2
oficinas contemplando 63 participantes. Todos eram técnicos de enfermagem, auxiliares de
enfermagem e enfermeiros. Estdo previstos novos contatos com as outras quatro Geréncias
nao contempladas. A promoc¢ao de educagao permanente dos profissionais da saude resultou
entdao em oficinas, 270 participantes e 17 pessoas envolvidas na organizacio. Esta rede
desenvolvida ja realizou trés pesquisas, que aguardam e que envolveram 11 pesquisadores.
A atividade junto aos usudarios contou com varios encontros das pesquisadoras e dois
encontros com 0s usuarios sendo a primeira para ver os assuntos que gostariam que
incluissem na cartilha e o segundo para aprovarem a cartilha. A atividade junto as equipes de
enfermagem foi realizada em quatro das oito geréncias distritais de Porto Alegre.
Consideragdes finais: Por meio de diferentes abordagens o grupo percebeu que ainda
persistem lacunas na formagéo dos profissionais de enfermagem relativas ao conhecimento
no cuidado de pessoas com lesdes de pele na atengao basica. O grupo tem buscado o
planejamento de estratégias e a¢des de educagdo permanente voltadas a adog¢ao de medidas
preventivas e terapéuticas pelo enfermeiro e equipe nas singularidades das situacdes de
trabalho e exigéncias do cotidiano, coerentes com o processo de cuidar sistematizado e
focado no usuario com lesdes e suas peculiaridades. Concomitantemente, pautado no projeto
de Pesquisa, busca-se aprofundar conhecimento, com repercussdes para a produgao do
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cuidado sobre lesdes de pele, suscitando possibilidades de novas investiga¢des. Assim, por
meio das atividades de Educacédo Permanente e das pesquisas com publicagdes, tivemos a
ampliagdo do conhecimento sobre lesdes, o qual foi estimulado e construido nas oficinas de
Educacao Permanente em Saude, por meio da reflexao de todos sobre educagao para saude.
Cabe destacar a participacao ativa da gestao dos servigos no planejamento e execugao da
atividade, a contribuicdo dos formandos que certamente ampliaram sua formacgao académica,
€ 0 que se mais espera na Saude produziu o encontro efetivo da integracédo entre o Ensino e
os Servicos para o fortalecimento do Sistema Unico de Saude brasileiro.
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Trabalho n°® 10929

REVISITANDO A INFLUENCIA DO FLUXO DE INFORMACAO ENTRE BUROCRATAS DE
MEDIO ESCALAO E BUROCRATAS DE NIVEL DE RUA NA IMPLEMENTACAO DO
CONSULTORIO NA RUA

Autores: Guilherme Augusto Pires Gomes, Maria Fabiana Damasio Passos, Suylan suylan de
Almeida Midlej e Silva, Marcia Helena Leal, Rosana Ballestero Rodrigues, Marcelo Pedra
Martins Machado, Tatianne Fraga Cornélio, Carina Maria Batista Machado

Apresentagao: O presente trabalho tem como objetivo identificar de que forma o fluxo de
informacao entre a burocracia de médio escaldo (BME) e a burocracia de rua contribuiu na
implementacdo do Consultério na Rua, servico de saude voltado para a Populacdo em
Situacdo de Rua, considerando os seus distintos contextos. Desenvolvimento Como
referencial tedrico, foi discutido o conceito de implementagao de politicas publicas, com
abordagem de suas diferentes visdes e burocracias. Foram utilizados como procedimentos
metodoldgicos: observacao participante, entrevistas, pesquisa documental e bibliografica.
Para fazer a analise da implementacdo do Consultério na Rua foi realizada pesquisa
descritiva, dentro de uma abordagem qualitativa. Foram utilizados como procedimentos
metodoldgicos: observagao participante, entrevistas e pesquisa documental. A pesquisa de
campo ocorreu desde 2015 na Coordenacgéo Geral de Gestao da Atengao Basica (CGGAB),
subordinada ao Departamento de Atencéo Basica (DAB) da Secretaria de Atencao a Saude
(SAS), do Ministério da Saude (Atualmente o Consultério na Rua esta vinculado a
Coordenagao de Garantia da Equidade do Departamento de saude da Familia da Secretaria
de Atencdo Primaria em Saude) e observacao participante em diversos espagos da
comunidade epistémica envolvida com o Consultério na Rua, de 2015 a 2019. A pesquisa
iniciada em 2015 foi atualizada através da observacao participante dos pesquisadores
envolvidos e identificou que muitas iniciativas de educagao permanente e sensibilizagdo dos
burocratas de nivel de rua ocorreram desde a criagao do servigco em 2012 até dezembro de
2019, assim como outras formas de dialogo e estreitamento de atores no processo de
implementacdo. Resultado: A burocracia de médio escaldao tem ganhado destaque nos
estudos de politicas publicas. O lugar intermediario dos BMEs faz com que ela estabelega a
conexao e relacao entre o alto escalao e os burocratas de nivel de rua. Sao considerados um
conjunto central de atores na implementacgao de politicas publicas. Sendo o elo entre o alto
escaldo, e burocratas de nivel de rua, ator importante na conexao da fase de formulagao e
implementacado. Ja os burocratas de nivel de rua sdo aqueles que se relacionam diretamente
com usuarios, vivenciando o contexto da comunidade onde atuam, logo, o contexto da
implementacdo. Foram identificadas as diversas formas que o fluxo de informagéao ocorre
entre os burocratas de médio escalao (BMEs) e os burocratas de rua, sejam por meio de
contato formal ou informal nos seus dois sentidos: as informagdes que os BMEs recebem dos
burocratas de rua (ascendente) e as informagdes que os burocratas de rua recebem dos
BMEs (descendente). Tais sentidos sdo descritos assim com o intuito de contribuir com a
literatura acerca do tema e melhor caracterizar este diagndstico. No primeiro sentido, os
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burocratas de médio escalao recebem informagdes sobre os burocratas de nivel de rua e
seus respectivos contextos principalmente através de e-mails, chamadas telefbnicas,
videoconferéncias, videoconferéncias pelo facebook do Ministério da Saude, Grupos de
WhatsApp o monitoramento feito visitas as cidades que tém o servigo e acompanhamento in
loco junto a equipe do Consultério na Rua efetuando suas atividades e o0 monitoramento feito
pela coordenagado através dos sistemas Cadastro Nacional de Equipamentos de Saude-
CNES e e-SUS Atencao Basica (e-SUS AB) através do Sistema de Informagdo em Saude
para a Atencdo Basica (SISAB), que qualifica a gestdo da informacdo atraveés da
reestruturacao das informacgdes da Atencgao Basica. Ja no sentido descendente, os burocratas
de rua obtém informacbes através também dos e-mails, chamadas, videoconferéncias,
Grupos de WhatsApp, documentario e das trocas formais e informais nas visitas dos BMEs
as equipes do CR, mas também por meio das diversas formas de garantia do acesso a
educacao permanente das equipes do CR, preconizado no artigo 7° da portaria n°® 122 do
Ministério da Saude, que formaliza o Consultério na Rua. Muitos dos meios de formagéao e
educacao dos burocratas de rua tiveram a participacdo dos burocratas de médio escaldo do
Ministério da Saude na sua formulagao, incluindo os BMEs envolvidos na pesquisa. Observa-
se que ha instrumentos de fluxo de informagdo que operam em apenas um dos sentidos,
ascendentes ou descendentes, e instrumentos que funcionam nos dois fluxos. Estes
instrumentos de duplo fluxo de informagdes sdo os que permitem a maior troca de
experiéncias dos dois pontos da cadeia de implementacao, tanto no dmbito da realidade local
de implementacao dos burocratas de rua nas equipes de Consultério na Rua como no ambito
das acgdes de implementacao realizadas pelos burocratas de médio escaldo no Ministério da
Saude. Destacam-se nesse processo os trés Encontros de Trabalhadores dos Consultério na
Rua, as trés edi¢des do curso do Ministério da Saude em parceria com a ENSP, que contou
com a presenga, interlocugéo e participagdo na construgao dos objetivos de aprendizagem e
validacao por parte dos BMEs. Observou-se que, embora fisicamente distantes dos diversos
contextos de implementagdo, os Burocratas de Médio Escaldo contam com diversas
ferramentas para conhecerem diferentes retratos dos contextos de implementacao.
Consideragoes finais: Os resultados da pesquisa apontam que se de modo geral € um desafio
o fluxo de informacgdes entre burocratas de médio escalado e burocratas de rua que consolide
a efetividade na implementacao das politicas publicas. Neste sentido, no caso do Consultério
na Rua, foi possivel constatar que as ideias, praticas e conhecimento dos burocratas de rua
advém também de todas as relagdes que eles estabelecem; principalmente as estabelecidas
com os BMEs do Ministério da Saude. Foram pontuados diversos instrumentos de fluxo de
informacao de educacgao permanente, voltados para o aprendizado das equipes do CR em
que os BMEs participaram da construcdo. Estes instrumentos de aprendizagem impactam
positivamente na compreensao dos burocratas de nivel de rua dos principios, objetivos e
diretrizes que permeiam o servigo do Consultério na Rua. Foi possivel na pesquisa identificar
que os Burocratas de Médio Escaldo reconhecem a existéncia de variados contextos de
implementacdo do Consultério na Rua conseguindo propor inovagdes e informar ao alto
escaldo sobre a realidade da implementacdo. Em geral, tém-se uma ideia de que os BMEs
do governo federal ndo conseguem estabelecer constantes interlocugbes com os burocratas
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de nivel de rua que atuam nos diversos municipios, porém pode-se observar que no caso
analisado diversas formas de fluxo de informagéo estdo sendo estabelecidas entre estes
atores. Isto se deve a importancia que a educagao permanente dos burocratas de rua do SUS
ganhou no planejamento da implementagdo de ag¢des voltadas a garantir a equidade de
acesso a saude da Populagdo em Situagdo de Rua. Frente a nova conjuntura politica e
organizacional no Ministério da Saude, a aposta na consolidagdo das equipes de CR
enquanto politica publica depende do conhecimento estratégico adquirido pelos BMEs
envolvidos na trajetoria de implementagdo e fortemente da utilizagdo dos saberes dos
diversos burocratas de nivel de rua, estes que operam no cotidiano praticas e demais
recursos a implementar a politica no dmbito do real. Porém a atuacao do Ministério e BMEs
envolvidos atualmente ndo pode perder de vista que a consolidagdo dos Consultérios na Rua
depende da garantia de financiamento de um lado, mas também da resolutividade do servigo.
Este, é indissociavel da clareza de objetivos, ofertas clinicas, indicadores e estratégias de
monitoramento e avaliagdo e gestdo do processo de trabalho. A promocéo de direitos e a
garantia de acesso nao pode ser tratada dissociada da dimensao da gestéo, da politica do
trabalho e da clinica operacional.
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Trabalho n°® 10930

CHA DE BEBE — SAUDE E DIGNIDADE DE GESTANTES EM SITUACAO DE RUA

Autores: Monica Prado

Apresentacao: A gravidez sempre foi 0 momento mais sublime das mulheres. Nada muda
tanto no organismo feminino durante a gestagdo quanto a sua produg¢ao hormonal. Como o
corpo precisa se preparar fisicamente — e mentalmente — para a chegada do bebé, os
horménios femininos tém como obrigagdo mudar completamente o funcionamento de alguns
sistemas para que eles estejam aptos a ajudar o desenvolvimento do bebé. Os hormbnios
gestacionais, portanto, aumentam a capacidade da mulher em estocar energia, preparam as
glandulas mamarias para produzir leite e também afetam diretamente o humor e o emocional
da mulher, que fica mais sensivel, mais protetora e, em alguns casos, até um pouco mais
mal-humorada do que o normal durante os proximos nove meses. Para a mulher que esta em
situacao de rua nao deveria ser diferente, porém existem alguns complicadores que visto a
partir da 6tica da saude publica merece uma reflexdo. O fato de ndo ter o que comer
adequadamente, dormir ou tomar banho ja sédo fatores que contribuem para uma gestagao
considerada de extrema vulnerabilidade. Sendo usuaria de substancias psicoativas, os riscos
sdo maximizados. A exposi¢ao a toda sorte de violéncia e de situagbes ameacadoras e 0
medo da perda do bebé, somados aos aspectos psicolégicos, deixam a mulher gestante em
situacao de rua bastante refratarias a qualquer proposta. Nos 15 anos que vem atuando, o
programa Consultério na Rua, voltado para a atengdo a saude da populacdo em situagcao
de rua, tem se esmerado em entender estes complicadores e buscar alternativas para o
atendimento das gestantes em situagao de rua. As mulheres por estarem expostas as ruas,
apresentam dificuldades em ora dizer sim e ora dizer nao aos parceiros sexuais. Por serem
frageis, muitas vezes nao conseguem se defender quando forcadas a praticar sexo, e
algumas acabam fazendo o uso de bebidas alcodlicas, o que as deixam ainda mais
vulneraveis. A gravidez pode ser considerada um fator de risco social na esfera da saude
publica e um reforco a marginalidade e pobreza, dependendo das condigcbes em que se
desenvolve. Assim, no caso da gestacado em situagao de rua, nossos Agentes de Saude foram
identificando uma terrivel precariedade das condi¢cbes de vida e a dificuldade de acesso aos
servigos como fatores de risco para méae e bebé. O fato de estar nas ruas expde a gestante
a uma série de riscos, além de dificultar sua vinculagao a um servico de atencao basica que
realize seu pré-natal. Nas maternidades de Sao Paulo, diariamente nascem filhos de maes
dependentes do crack, situagéo de alta complexidade, causando grande prejuizo ao binémio
mae-filho, sendo o principal problema a separagdo destes no péds-parto imediato,
ocasionando profundos transtornos para ambos, prejudicando profundamente a saude do
recém-nascido, privando este do aleitamento materno, no principal momento da sua vida.
Portanto a gestacao é uma oportunidade para a reflexdo dessas mulheres, no sentido de
mudanc¢a de comportamento, buscando uma oportunidade de insergcéo social saudavel. Em
2007, foi apenas um caso, de separagao do bindmio, segundo a Secretaria Estadual da
Saude de Sao Paulo. No ano seguinte 15; em 2009 26. No ano 2010, a Vara da Infancia e da
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Juventude determinou que 43 bebés de maes dependentes de crack, nascidos na
maternidade Leonor Mendes de Barros fossem encaminhadas para adogao, um aumento de
65% de casos em relagao a 2009. Outros hospitais da cidade, em 2011, também registraram
dezenas de ocorréncias: 13 no Hospital Geral de Pedreira, 14 no Hospital Geral de Sao
Mateus e 32 no Hospital Estadual de Sapopemba. Além de ser garantido pelo SUS, conforme
preconizado pelo Ministério da Saude através da Assisténcia ao Pré-natal, bem como em
Protocolos Municipais, quando se trata de pessoas em situagdo de rua necessita-se de um
“algo” a mais para incrementar e garantir os direitos previstos e por isso o Consultério na Rua
BOMPAR/SMS, pensou a atividade do Cha de Bebé — Menino ou Menina como uma
estratégia importante para garantia desse acompanhamento das pacientes em situacao de
rua que sao atendidas. Objetivo:s1 - Identificacdo e vinculo da mulher gestante em situagéo
de rua. 1.1 - Descricdo - Os Agentes de Saude de Rua, visitam o territério, identificam a
mulher gestante, fazem a abordagem de protocolo e procuram através da oferta, vincular a
pessoa ao cadastro da equipe de CnR daquele territério.1.2- Objetivo especifico - Garantir
que a gestante realize o pré-natal;» Promover a adesao ao pré-natal, tendo os seguintes
impactos epidemioldgicos: Diminuigdo das transmissdes verticais (Sifilis, HIV), para as maes
soropositivas, articular o cuidado e acompanhamento a crianga aos SAES e com Consultério
na Rua, afim de diminuir a incidéncia de criangas soropositivasDesenvolvimento2 - Encontros
bimensais 2.1 - Visando a ades&o da Mulher gestante em situacéo de rua, sera proposto um
encontro de cuidado, formagao, lazer e saude 2.2 - Promover recepcao digna e afetiva as
gestantes convidadas; Contribuir para restaurar e preservar a integridade da gestante e seus
filhos em situagdo de vulnerabilidade e risco social; Trabalhar e Discutir mitos e verdades
sobre a gestacdo e fomentar um espaco de integragao e troca de experiéncias.3 - Oficinas
Terapéuticas e de geracao de renda 3.1 - Estimular o protagonismo e a autonomia, visando
a saida definitiva da rua, para garantir o bem da mulher e dos filhos 3.2 - Assegurar a gestante
encaminhamentos na area da saude em geral, fortalecendo sua autonomia e estabelecendo
relagdes personalizadas e em pequenos grupos;4 - Atividades Ludicas e culturais 4.1 -
Promover a criagdo de novos lagos afetivos, culturais e do projeto de vida 4.3 - Promover
acobes ludicas/culturais e terapéuticas. Os grupos tém uma dindmica multiprofissional, onde
inicia-se com uma roda de apresentacao das gestantes e equipe de Consultério na Rua.
Dentro desse contexto ha a participacdo do enfermeiro, médico, dentista, assistente social,
psicélogo e agentes de saude, os quais realizam uma ampla abordagem sobre os cuidados
com a gestacgdo, tais como: a importancia da realizagdo do pré-natal (aborda-se questbes
sobre exames, medicamentos etc.), mudancas fisiolégicas gestacionais, higiene e tratamento
bucal, cuidados com o recém-nascido, aspectos emocionais e os direitos das gestantes -
buscando envolver o parceiro nesse processo do cuidado, por isso € sempre fortalecido a
importancia da participacao dele. Ha a entrega dos enxovais para as gestantes que estao
com 7 meses em diante e a realizagao dos books fotograficos para as que estdo com 5 meses
de gestacao. Essa ultima agao propicia um espaco de valorizagdo do corpo feminino e da
interacao afetiva mamae-bebé, somado a experiéncia - muitas vezes unica - da primeira foto
impressa da gestante em toda sua vida. Sem duvida algo transformador para elas. Resultado:
Maior adesao das gestantes ao pré-natal, diminuindo assim as incidéncias das trasmissoes
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verticais, uma vez que os exames sao colhidos e patologias sdo detectadas e tratadas em
tempo habil. Diminuigdo da judicializacao precoce, uma vez que equipe e maternidade
discutem os casos das gestantes mensalmente. Consideragdes finais: O Projeto Cha de Bebé
tem trés anos e meio de funcionamento e surgiu a partir das dificuldades que as equipes de
consultério na rua traziam em abordar e vincular gestantes em situacao de rua ao pré-natal e
todo o calendario gestacional, demonstrando assim que torna-se necessario outras
tecnologias de cuidado para atrair as gestantes para o cuidado.
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Trabalho n°® 10934

ACAO DE EDUCACAO EM SAUDE: A CONTRIBUICAO DA ACADEMIA PARA A
COMUNIDADE

Autores: Geovana Faba Silva, Cristiane Vieira Soares, Maria Glaucia Silva Lima
Apresentagao: E evidente a importancia que a educagdo em satde proporciona na vida das
pessoas, principalmente na prevencao de doengas e agravos, pois na atuagao esta atrelada
a melhores condi¢des de vida e saude da populagdo. Por meio do projeto de extensao
denominado “Saude na Comunidade”, formado por académicos de enfermagem,
biomedicina, farmacia, nutricdo, fisioterapia, educacdo fisica e professores como
coordenadores, foi estabelecida a parceria entre a universidade e a escola, objetivando a
participagcao social dos académicos e a contribuicdo da academia com a comunidade.
Objetivo: Relatar a experiéncia vivenciada no Programa de Atividades Curricular de Extensao,
contribuindo assim, com o servigo de saude através da universidade. Desenvolvimento: Trata-
se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia das atividades desenvolvidas em
uma comunidade do Municipio de lIranduba, Estado do Amazonas, por académicos da area
de saude, no segundo semestre de 2019. Durante as atividades foram realizados testes
rapidos, dosagem de glicemia capilar, afericdo de pressao arterial, coleta de sangue para
exames laboratoriais, realizados parte na propria escola e parte em laboratérios parceiros em
Manaus, palestras, consultas farmacéuticas, atendimento nutricional, avaliacdes
fisioterapicas e servigcos estéticos. Além de servigcos de animagao e atividades fisicas para
criangas. Também foi construida uma horta alimenticia para a comunidade. Todos os servicos
visavam um atendimento humanizado aos usuarios. Resultado: As atividades proporcionaram
aos académicos um melhor aperfeicoamento da habilidade em realizar atividades basicas em
suas areas, da importancia de seu papel como educador em saude, da contribuicdo para a
sociedade, da participagao social na saude, da oportunidade de dialogar, atendendo e
respeitando as necessidades de cada pessoa, do mesmo modo, dando mais seguranga e
sapiéncia aos mesmos. Adquirindo também um conhecimento pratico que permitiu conhecer
a realidade da comunidade. Consideracdes finais: Observou-se, que a comunidade aprovou
a participacao dos académicos na realizacao das agdes em educacdo em saude. Além de ter
permitido aos académicos a vivéncia em realizar agoes de atencgéao integral a saude de forma
equanime, fazendo valer a lei e garantindo a participagao social da populagéo.
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Trabalho n°® 10937

CAPACITACAO DE BRIGADA DE INCENDIO PARA ACADEMICOS DA AREA DA SAUDE:
UM RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: Grace Anne Andrade de Cunha, Miguel Reis Caldeira, Larissa Rachel Principe
Azevedo, Maria Eliza Caldas dos Santos

Apresentacdo: Brigada de incéndio € um grupo organizado de pessoas treinadas e
capacitadas para atuar na prevencgao, combate a um principio de incéndio, abandono da area
e primeiros socorros, visando proteger a vida e o patriménio e reduzir as consequéncias
sociais do sinistro e os danos ao meio ambiente. Ter conhecimentos basicos sobre como agir
em situagdes de emergéncia, como no caso de incéndios, é fundamental para colaboradores
de qualquer instituicdo, sobretudo para académicos da area de saude que futuramente
atuardo em ambientes com individuos em situagao de vulnerabilidade. Esse trabalho tem
como objetivo relatar as experiéncias vivenciadas por académicos de Medicina da
Universidade Federal do Amazonas — ISB/Coari durante a capacitacdo de brigada de
incéndio. Desenvolvimento: Optou-se por um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia.
A capacitagao foi idealizada pela docente Grace Anne Andrade da Cunha e concretizada no
dia 16 de Junho de 2019, com a participacao do Corpo de Bombeiros do municipio de Coari
— Amazonas. O treinamento consistiu em duas etapas: Na primeira, foi realizada uma
capacitagdo teodrica intensiva sobre temas importantes para brigadistas, como métodos de
extingdo e manejo adequado de agentes extintores, utilizagdo adequada de equipamentos de
protecao e sobre a importancia da evacuagao organizada do local do incéndio, dentre outros.
Na segunda etapa, houve uma capacitagao pratica dos conhecimentos adquiridos, onde
foram feitas simulagbes de situagdes reais de incéndio, vazamento de gas e treinamento
quanto ao uso de extintores. Resultado: A capacitacdo permitiu aos académicos melhor
reconhecimento de locais vulneraveis a incidentes, bem como a atuar nestes cenarios.
Enquanto futuros profissionais da area da saude, o projeto foi ainda mais importante por
diminuir a mortalidade das vitimas, principalmente em ambientes hospitalares por serem
locais com aglomeracdo de pessoas, sendo muitas delas debilitadas e com mobilidade
reduzida. Ademais, o projeto foi importante por possibilitar a disseminagao do conhecimento
basico sobre o tema com a populagédo. Consideragdes finais: A realizagdo da capacitagao foi
importante para os estudantes saberem como atuar em um primeiro momento em uma
situacao de perigo, visto que o municipio de Coari carece ainda de profissionais para atender
toda a populagédo. Sendo assim, o conhecimento transmitido buscou auxiliar os académicos
para que ficassem aptos a agir em agdes de prevengao, assim como em situagdes de incéndio
ou acidentes, a fim de evitar maiores danos e garantir um ambiente mais seguro.
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Trabalho n°® 10939

O CONSULTORIO DE RUA COMO PONTO DE VIVENCIA NO SUS: REFLEXOES SOBRE
A RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL ENQUANTO ESTRATEGIA DE EDUCAGCAO
PERMANENTE

Autores: Priscilla Victéria Rodrigues Fraga; Wakyla Cristina Amaro Corréa

Apresentacao: A Residéncia Multiprofissional em Saude se constitui na modalidade de ensino
pos-graduagdo lato sensu, tendo sua caracteristica o ensino em servigo. A residéncia
multiprofissional em Saude da Familia/Atencéo Basica do Hospital Odilon Behrens (HOB),
possui a dindmica de Rede em Saude, onde o residente desse programa circula por diversos
servigcos de Saude da Prefeitura de Belo Horizonte, o que faz elucidar sobre o fluxo da REDE
SUS/BH. As residéncias em saude se situam como uma inovacdo da formagdo dos
trabalhadores, compondo uma estratégia de educagao permanente e acontecendo a partir
dos problemas enfrentados na realidade. Neste sentido, o presente trabalho tem como foco
relatar as reflexdes acerca da relagao ensino-aprendizagem estabelecida sob a ética da
residente e da preceptora do Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude da
Familia/Atengéo Basica do HOB no Consultério de Rua (CdeR) como campo secundario de
atuacao da residente, entendendo a residéncia como espago privilegiado de formagao em
saude, de fortalecimento do SUS e da categoria profissional. Desenvolvimento: O CdeR é um
dispositivo da Rede de Atencado Psicossocial (RAPS) de Belo Horizonte que atende a
populacédo em situacéo de rua do municipio, com atuagao nas cenas publicas de uso de alcool
e outras drogas na cidade na perspectiva da reducédo de danos. A equipe € composta por 1
enfermeira, 1 psicéloga, 2 assistentes sociais, 1 arte-educadora e 1 redutora de danos. Cabe
explanar que todas participantes envolvidas neste estudo identificam-se como do género
feminino. Desse modo, optou-se por utilizar o artigo “A”, no feminino, sempre que se refere a
alguma das participantes da pesquisa ou sua coletividade. O CdeR desenvolve ag¢des de
forma intersetorial com as politicas publicas, estabelecendo vinculo e acompanhamento dos
sujeitos que fazem uso prejudicial de alcool e outras drogas nas cenas publicas ou privadas
(casas de uso) no territério, reconhecendo a Redugéo de Danos como uma ética norteadora
do cuidado, e a partir dai constréi junto aos sujeitos articulagbes e estratégias que fagam
sentido em suas vidas. A insercao da residente assistente social no CdeR, revela-se como
importante ponto de imers&o do Sistema Unico de Saude (SUS) devido sua atuag&o junto a
uma populagao historicamente negligenciada pelas politicas publicas. A vivéncia durou um
periodo de 2 meses onde a residente atuava semanalmente junto a equipe multiprofissional.
Torna-se importante ressaltar que a insergao do residente neste campo nem sempre se da
de forma tranquila, considerando as particularidades da atuacao nestas cenas onde muitas
vezes se apresentam de forma devastadora e/ou sob o dominio do trafico. O CdeR se
apresenta nestes territérios como oferta de escuta, cuidado, acolhimento, redu¢ao de danos
e se propondo a ser ponte destes sujeitos até os demais servigos. Desta forma é fundamental
que o preceptor esteja proximo e atento, buscando dar informagdes praticas e leituras da
dindmica territorial ao residente de forma que subsidie sua atuagao. Durante a preceptoria é
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notoério a dindmica do servigo, desde os acompanhamentos dos usuarios no territério, nas
cenas de uso e a articulagdo com outros servigos da REDE SUS/BH. Enquanto residente,
estar presente em localidades que em sua maioria sdo marginalizados, com sujeitos
invisibilizados, diante de uma logica de exclusdo dessas pessoas € estar em contato direto
com as diversas expressdes da questdo social (objeto de intervencao do Assistente Social).
Durante esses meses foi possivel verificar a afirmacdo da luta pelos direitos sociais,
reafirmando esses sujeitos como seres de direitos. Como preceptora do programa de
residéncia multiprofissional, percebo grandes potencialidades no modelo de formacéao,
principalmente no sentido de envolver e capturar os profissionais residentes na construcao
de um compromisso ético-politico com o SUS. Atuar no CdeR traz uma experiéncia
extremamente importante para formacao profissional, principalmente no fortalecimento da
magnitude do trabalho multiprofissional que por meio da troca entre os diversos saberes
profissionais potencializa as possibilidades de constru¢des do cuidado. Outro ponto relevante
foi a troca preceptor versus residente, a abertura para o dialogo e a acolhida das sugestbes
de intervencéo facilitam no processo de aprendizagem durante essa vivéncia, possibilitando
um ambiente confortavel para a profissional assistente social residente realizar intervencoes.
Resultados: A vivéncia da preceptoria/residéncia se revela como importante espaco para o
processo formativo e de atuacao profissional enquanto formagao em servigco no SUS e para
o0 SUS, bem como possibilita aprendizado e reflexdes ao preceptor. A partir do momento que
proporciona a vivéncia pratica de atuacao ao residente, traz também para o cenario de pratica
o olhar de fora, olhar este que muitas vezes € o que enxerga as incoeréncias e ou
inconsisténcias estabelecidas no processo de trabalho e que muitas vezes ja nao é
identificado pelo preceptor que se “acostumou” com aquele processo. Estar no CdeR trouxe
para a residente uma abertura de intervencao importante. Enxergar e entender o fluxo da
REDE SUS/BH, a partir dessa insercéo esta sendo importantissimo para minha atuacao na
atencdo basica. A vivéncia me trouxe algo muito concreto, no campo do real, fez entender a
l6gica da Educacao Permanente em Saude, onde a pratica do dia a dia de profissionais esta
vinculado a uma transformacao e qualificagcao das praticas de saude. Atuar com a populacéo
em situagao de rua, é entender as diversas agdes vinculadas a sua sobrevivéncia nesse lugar
arduo que é a rua, é perceber suas necessidades, é ter um compromisso ético e politico com
o0 SUS e é fazer uma abordagem a partir da reducédo de danos. Estar com os usuarios em
seus territorios dialogando e acolhendo suas demandas € promover saude e cuidado. As
acolhidas trouxeram a chance de percepg¢ao acerca do perfil dos usuarios atendidos pelo
servico. E evidente o recorte de raca presente nos sujeitos acompanhados pelo CdeR, onde
majoritariamente sdo pessoas negras e pobres, trazendo um reflexo do racismo estrutural
presente nessa sociedade capitalista. Consideragdes finais: Para a preceptora, participar
ativamente do processo formativo de seu colega de categoria profissional se revela como
uma oportunidade impar de contribuir didaticamente na formagao continuada de seus pares.
Para a residente fica exposto o entusiasmo em poder conhecer a RAPS de Belo Horizonte, o
CdeR e a politica de reducéo de danos. Correlacionar pratica e ensino possibilita abertura de
novos horizontes em relacdo a intervengao profissional. Reconhecer esses sujeitos como
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assistente social estar na luta intransigente pela defesa dos direitos sociais. O crescente
aumento da populagdo em situacdo de rua, devido a perversidade do sistema capitalista,
afirma a necessidade da existéncia e garantia do funcionamento de servigos de saude sob
uma otica humanizada e alinhada com os principios do SUS. Estar no CdeR exige
observagao, escuta, disponibilidade para o outro e se revela como um importante momento
de vivenciar o SUS atuando com uma populagdo que segue muitas vezes desassistida na
cidade. Estar presente neste ponto da rede de saude possibilita vivenciar a concretizagao do
SUS como universal, integral e equénime, apesar das dificuldades postas no cotidiano,
evidenciando a promoc¢ao de saude. Finalizamos afirmando que o CdeR se revela como
importante campo secundario que possibilita uma leitura ampliada da rede de saude no
municipio, bem como uma possibilidade de sensibilizacdo dos profissionais residentes por
meio da aproximagao com essa realidade invisibilizada na cidade.
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Trabalho n°® 10940

SAUDE MENTAL PARA A ATENCAO BASICA: CONSTRUCAO DE UM PORTFOLIO DE
PRATICAS INSPIRADORAS

Autores: Nina Soalheiro, Elaine Rabelo, Elaine Rabelo, Amanda Linhares, Amanda Linhares,
Augusto César Rosito, Augusto César Rosito, Heloisa Passos Martins, Heloisa Passos
Martins, Karina Caetano, Karina Caetano, Raquel Tavares, Raquel Tavares, Danubiah
Mendes Pereira, Danubiah Mendes Pereira

Apresentagao: O presente trabalho relata o desenvolvimento de um dos produtos da pesquisa
“‘Desafios para a saude mental na atencdo basica: construindo estratégias colaborativas,
redes de cuidado e abordagens psicossociais na ESF (RJ)’. A pesquisa trabalha na
perspectiva do didlogo e defesa da fungao estratégica de ambas as politicas, partindo dos
seus principios convergentes: integralidade e territorializacao do cuidado. Apresentamos aqui
um recorte do tema, um Portfélio de Praticas potencialmente inspiradoras, que tem como
objetivo fortalecer a atuacao de trabalhadores do SUS e estimular a qualificagdo de praticas
e acoes de saude na Atencao Basica. A saude mental, para além de uma especialidade que
demandaria agbes especificas a equipe basica, seria aquela que vai contribuir para o
reconhecimento e acolhimento do sofrimento psiquico em sua relagao com o territério social,
existencial e biografico dos pacientes. Uma compreensdo do processo saude-doenca-
cuidado, onde o sofrimento mental € uma manifestagao particularizada, mas indissociavel do
contexto social. A dimensao do territério se incorpora definitivamente na compreensao dos
processos de adoecimento, como determinante das condi¢cdes de vida e saude, em meio a
relacbes de poder, leia-se forgas antagbnicas. O desafio é avangar na perspectiva de
entendimento desses processos, na sua complexidade. Sendo indispensaveis, portanto,
abordagens psicossociais que conectem diferentes saberes e praticas interdisciplinares. Num
contexto de reafirmagao do territério como lécus das agdes de saude, pretendemos dar
visibilidade as praticas ja constituidas na ESF, nas quais identificamos poténcia e
caracteristicas de abordagens integrais, territoriais e interdisciplinares. O nosso obijetivo é
sistematizar e disponibilizar praticas exemplares que possam ser identificadas como
abordagens psicossociais que superem diretrizes biomédicas, especialismos iatrogénicos e
caracteristicas medicalizantes. No formato de um portfélio de praticas estamos construindo
um instrumento de pesquisa acessivel aos trabalhadores da ESF e pensado como uma midia
que permita conectar praticas e saberes. Os pesquisadores envolvidos, originarios de
diferentes campos, trabalham na selecéo e organizagao dessas praticas identificadas como
abordagens potentes para a Atencdo Psicossocial. Para além dos relatos descritivos, o
portfélio inclui contextualizagao tedrica e analises das praticas e agdes coletivas escolhidas
pelos especialistas como exemplares: praticas grupais, rodas comunitarias, iniciativas
culturais, agdes educativas e de participacao politica. A construgdo do Portfolio de Praticas
permite constatar um cenario de grande vitalidade e criatividade das experiéncias na atencéo
basica ESF, apesar da conjuntura politica adversa. Ha um campo fértil a ser explorado pela
pesquisa com evidente fortalecimento do uso de saberes nao biomédicos, apesar da
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hegemonia deste no campo da saiude em geral. O foco do conjunto do nosso estudo é
construir coletivamente e de forma colaborativa com os trabalhadores do SUS produtos
voltados para o campo da atengao e construir subsidios para difusao cientifica e renovacéao
das praticas em saude. Objetivo: Objetivo Geral Contribuir para o debate e o desenvolvimento
de agdes e praticas coletivas para a articulacao entre Saude Mental e Atencao Basica na ESF

Objetivos Especificos - Investigar os desafios para a articulacdo entre saide mental e
atencao basica na ESF. - Identificar os conceitos fundamentais que sustentam o dialogo
entre os dois campos - Identificar praticas de cuidado integrais, territoriais e

interdisciplinares que possam ser reconhecidas e potencializadas como abordagens
psicossociais orientadas para a perspectiva da desinstitucionalizacdo em saude mental. -
Construir e disponibilizar uma midia interativa no formato de portfélio para disponibilizar aos
trabalhadores da ESF um conjunto de praticas exemplares, originarias de varios campos de
saber (educagao profissional, processos formativos; educag¢ao popular, praticas integrativas,
experiéncias comunitarias) e com diferentes metodologias (praticas corporais, grupais,
terapéuticas naturais, e tradicionais) Metodologia a - Revisdo da literatura brasileira sobre o
tema das ac¢des de saude mental na Atencédo Basica, com énfase em artigos no formato de
relatos de experiéncias e estudos de caso nas principais bases de dados em saude: BIREME,
LILACS, COCHRANE, SciELO , PEPSIC, CAPES E PUMED. - Investigagdo documental nos
anais dos principais congressos brasileiros de Saude e Saude Mental. Apés uma fase
exploratéria foram escolhidos como fonte o 12° Congresso Brasileiro de Saude Coletiva
(ABRASCO) e o 6° Congresso Brasileiro de Saude Mental (ABRASME), ambos realizados
em 2018. A selecao também conta com a inclusao de praticas convidadas, cujos autores sao
referéncia no seu campo de atuagéo e dialogam intensamente com a proposta do portfélio,
entendendo a importancia politica da articulacdo e da construcdo de um processo nao
engessado. Como recurso complementar a revisao foi feita uma busca em mostras nacionais
em Saude da Familia (mostras de governo, comunidade de praticas, relatos premiados) e
plataformas virtuais de compartiihamento dessas praticas. - Apds a selegado, esta sendo
realizado o contato com os autores via e-mail, ou telefone, para parabenizar, comunicar o
convite e quando necessario complementar informagdes, como local de origem; realizagao;
profissionais envolvidos; publico-alvo; descrigcao; resultados; observagdes. - Através do
preenchimento de um formulario (carta convite enviada por e-mail), desenvolvido por
profissionais com grande experiéncia em coleta de dados, sistematizagdo e comunicacéo,
sdo salvos os registros das praticas, e posteriormente organizados para a equipe de
desenvolvimento midia digital. - Resultado: Durante o desenvolvimento da pesquisa pudemos
constatar a vitalidade das experiéncias em curso na ESF em &dmbito nacional, apesar de uma
conjuntura politica ja adversa e de desmonte das politicas publicas e do SUS. Estamos ainda
em fase de coleta e analise dos dados que incluem atividades coletivas e praticas
terapéuticas de diversas origens e campos tematicos. Os pesquisadores indicam e analisam
suas caracteristicas e potenciais terapéuticos para serem replicadas e apropriadas como
abordagens psicossociais voltadas aos usuarios com sofrimento psiquico. No momento esta
sendo feita a discussdo e planejamento sobre a midia a ser utilizada para esses
trabalhadores, considerando toda a sua estrutura, de tal maneira que seja facilmente
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acessivel, estimulante e representativa para esta classe. Realizou-se um encontro com
especialistas para apresentacgao e validacao do portfélio através do método Sprint. O Portfolio
sera organizado por links de acesso aos eixos tematicos: praticas corporais, praticas grupais,
terapias naturais e tradicionais, experiéncias de processos formativos, experiéncias
comunitarias, e outros ainda em construcao. As praticas também serdo organizadas pela
indicacdo aos diversos grupos vulneraveis: pessoas com historico de psiquiatrizagéo, vitimas
de violéncia, dependentes de psicofarmicos, usuarios de alcool e drogas, idosos em situagao
de abandono, criangas e adolescentes em sofrimento psiquico, potenciais suicidas e pessoas
em intenso sofrimento psiquico. - Conclusdes/consideragoes finais. A pesquisa trabalha com
a perspectiva de um cuidado integral, territorial e promotor de saude e autonomia. O Portfdlio
de Praticas tem como objetivo oferecer instrumentos para enfrentar o desafio de construir
abordagens alternativas ao modelo biomédico para as pessoas com sofrimento psiquico
intenso advindo de condi¢des sociais e subjetivas adversas. Nesse sentido reconhecemos na
atencao basica ESF um espaco privilegiado para agbes promotoras de salde e autonomia,
pensadas a partir do reconhecimento e incorporacao dos determinantes subjetivos e sociais,
advindos das condigbes de vida nos territorios. O nosso estudo pretende se somar a outros
que buscam o reconhecimento da poténcia do seu proprio trabalho pelos profissionais da
ESF; o estimulo a valorizacdo de praticas e saberes locais, e o desenvolvimento nos
individuos e comunidade do interesse pela coletivizagao do sofrimento, acolhimento solidario
e comportamentos saudaveis.
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Trabalho n°® 10941

A NUVEM: QUANDO FORMAR PROFISSIONAIS DE SAUDE E LEMBRAR QUE SOMOS
CORPO

Autores: Denise Mattos, Monica Rocha

Apresentacao: Este trabalho é o relato de experimentacao sensivel realizada na cerimdnia de
acolhimento de alunos de graduacéo da area da saude de uma instituicido de ensino superior
tradicional e apresenta o recolhimento de seu efeito 18 meses depois. Descricdo da
experiéncia Primeiro Ato _ “Vocés ndo querem apresentar algo do Laboratério de
Sensibilidades e Devires-LSD-para os alunos? O convite partiu da professora que acabara
de encerrar sua conferéncia sobre Habilidades de Comunicacao, na recepg¢ao dos calouros
de quatro cursos da area da saude da faculdade de medicina de tradicional instituicdo de
ensino superior. Havia uns duzentos alunos. Uma dizia de pais e maes. Emocionadissimos.
Orgulhosissimos. Mais dez docentes de peso. Compenetradissimos. E. Estavamos |a, nos
trés, professoras do LSD. Uma exposi¢ao do diretor da instituicdo sobre a exceléncia das
ofertas dos cursos e outra da docente das Habilidades de Comunicagao sobre a importancia
do tema. Na sequéncia a aula formal esta ultima realizou e atividade de escuta de narrativas
em duplas. Finda a qual, o campo estava pronto. Ao receber o convite, uma de nés respondeu
de imediato se colocando a frente no palco: _Sim. Proponentes a postos. Proposta na roda.”
Impossivel se perder “ seria a interferéncia, uma agao incluida num de nosso projetos de
trabalho — Corpo e Aura. Logo as trés sacamos alegremente canetas hidrograficas para
oferecer e, a seguir, a explicagdo da agao. Quem topasse tiraria os sapatos, desenharia a
caneta na planta de um dos pés 0 mapa de sua vida do nascimento até aquela hora e depois
caminharia lentamente, pé ante pé, no ritmo da propria respiracéo. Pé direito na inspiragao e
pé esquerdo na expiragdo. Ou o inverso, porque importava o ritmo e ndo a ordem. A esmo.
No anfiteatro, no corredor externo do Centro. Até que se esgotasse o ciclo desejante. A
necessidade de perseverar sem conteldo a priori. Sem meta. Sem explicacao final. Risos
nervosos, rostos incrédulos. A proposig¢ao fez circular inquietacao frente ao estranho. Um
unheimlich freudiano. Momento de alarme gerador de energia vital. A maior parte dos jovens
calouros aderiu ao proposto. Sapatos retirados, mapas tragados. E subitamente a multidao
comecgou a se movimentar ritmicamente em anarquicos sentidos. Caminhando pelo anfiteatro,
pelo corredor externo do Centro. Caminhando, caminhando. Uma professora de fora do LSD
aderiu. Os demais professores se mantiveram estaticos, observando a tudo, subsumidos ao
tempo para eles visivel como subjetivamente interminavel da curta proposta. Ao fim e ao cabo
do ultimo retornado encerramos a interferéncia e nos despedimos. Deixando que flutuassem
ou se precipitassem as vivencias geradas. E que cada actante levasse consigo a experiéncia
em reverberagdao. Sem problematizagéo, sem tentativas de explicagdo, sem enquadramento
em efeitos (im)previsiveis. A questao foi a acdo, o ato, o instante em si. A acéo instituinte
repercutiu nas figuras chave do instituido presentes como um excesso, algo descabido, fora
da curva aos cénones tradicionalmente admitidos numa cerimbnia de tal relevancia. As
criticas nos chegaram depois. E 0 que afetou os corpos dos calouros ndo nos foi dado saber.
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Eles apenas la se foram para casa. “ Intervalo: O acolhimento dos calouros é um ritual
revestido de aura transcendente, centrado na valoragao da tradicao académica e na produgao
de conhecimento sobre a doenga tendo como base a exceléncia da pesquisa cientifica.
Aspectos de reconhecida importancia. Mas bom lembrar que toda pratica do cuidado se dara
também nos corpos dos estudantes, dos profissionais formados e dos usuarios dos servigos
de saude como experiéncia subjetiva dos sujeitos submetidos a um fora em acontecimento.
No sensivel além do cognitivo. Na afecg¢édo além da ciéncia. Num lugar onde a transcendéncia
do instituido, valor a priori incorporado de imediato pelos discentes, tera de conviver com a
producdo de imanéncias, no plano dos corpos em conversa. Na busca de um
compartilhamento de repertérios no encontro e nao de praticas puramente prescritivas. A
partir e sobre corpos vivos, desejantes, muitas vezes quase indomaveis. E como apreender
essa subijetividade do corpo outro sem se dar conta do corpo préprio? Essa fragilidade do eu
desconhecido na tenséo, na friccdo com o outro? No trabalho micropolitica cotidiano este é
um dilema inescapavel. A questao é a como produzir novos valores. O Programa Laboratério
de Sensibilidades e Devires tem como objetivo reunir experiéncias de alargamento do
sensivel na formacao de corpos inclinados ao encontro, principalmente aquelas pautadas em
conhecimentos e praticas classicamente definidas como marginais ou externas aquelas
coroadas e destacadas na academia, tendo como fio de amarragao as muitas possibilidades
de arte. Visa constituir-se um espacgo-tempo no qual se possa experimentar coletivamente,
discutir sobre as experiéncias e produzir interferéncias que se manifestem em ondas para
fora do Laboratério. Propde, como recurso metodolégico, a realizagdo de atividades de
experimentacao artistica e reflexdo sobre suas possibilidades de operar no afrouxamento das
bordas do sensivel, em diferentes espacos, momentos e com diferentes possibilidades de
propostas de intervencgao e participacao. Esta agao foi organizadas na forma de um de nossos
projetos, Corpo e Aura, voltado para experimentagdes sensiveis em dindmicas de grupo
tomando como dispositivo, no caso, intervengéo de dinamica corporal. Efeitos percebidos
Segundo ato: Um ano apds a acao de acolhimento dos calouros la estava uma das
professoras do LSD novamente diante da turma. Agora como coordenadora adjunta de
disciplina obrigatdria, sua outra fungéo na escola de medicina. Ao lembrar ao grupo ser uma
das proponentes da interferéncia inaugural houve uma troca de sorrisos olhares curiosos. Foi
uma turma especialmente participativa. Ao fim do semestre da disciplina, data da prova final,
todos os alunos respondem a uma avaliagdo andénima do curso. Neste dia, movida por
impulso irresistivel, a professora pediu que aqueles que recordassem da acéo do acolhimento
escrevessem em uma ou poucas palavras no que a interferéncia vivida os havia afetado.
Final: O recolhimento obtido foi organizado como a nuvem que sera apresentada no
Congresso. Para fim de adequacéao a ferramenta, respostas constituidas por pequenas frases
foram transformadas em unidade unica, como palavra, sem o0 que seria inviabilizado o
emprego da nuvem. O tamanho maior das letras das palavras corresponde ao numero maior
de vezes em que foram citadas. Ficaram as marcas nos corpos de cada um deles. E a nuvem.
E |4 se foram para casa...
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Trabalho n° 10942

UM RELATO DE CASO DOS BOLSISTAS DO PET-SAUDE INTERPROFISSIONALIDADE
UNIVALI EM UM AMBULATORIO ESCOLA DE PSIQUIATRIA

Autores: Jamilly Katielen Machado Floriano, Anna Paula Genoeffa Macarinni, Aline Wust, Ana
Paula Capeleto, Jodo Gabriel Bernardo Bueno, Larissa Aguiar, Milena Slaviero, Roberta
Borgetthi Alves

Apresentagcao: Como consequéncia da mudanga no modo de atuagcdo em saude, o PET-
Saude Interprofissionalidade, se define como importante politica indutora de processos de
transformacdo em distintas areas estratégicas da formacdo em saude, tais como:
incorporacao de iniciativas de aprendizagem compartilhada entre os diferentes cursos de
saude, desenvolvimento docente para a Educacao Interprofissional (EIP), integragéo ensino-
servigco-comunidade, valorizagdo da interdisciplinaridade, intersetorialidade e trabalho em
rede e nas atividades de Educacdo Permanente em Saude. A reforma na salude mental
acarretou diversas conquistas na aten¢ao a saude mental no Brasil, como a descentralizagao
do atendimento, ainda assim faz-se necessario o aprimoramento desses servigos que devido
a multiplos fatores, desde falta de profissionais, falta de investimento, encaminhamentos
inadequados, entre outros, acabam por replicar praticas fragmentadas e biomédicas do
arcaico modelo manicomial. Sendo assim, procura-se aplicar o trabalho interprofissional no
ambulatorio escola de psiquiatria da UNIVALI, visando em uma légica de atendimento na
atencdo basica. Este resumo tem como objetivo relatar um estudo de caso ocorrido no
ambulatério escola de psiquiatria por meio da educacgao interprofissional, juntamente a pratica
colaborativa dos bolsistas do PET-Saude Interprofissionalidade dos cursos de fonoaudiologia
e psicologia. Os bolsistas acompanharam uma paciente com 40 anos de idade, diagnosticada
com Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG), que é assistida pelo ambulatério ha
aproximadamente 10 anos e que esta com seu quadro estabilizado mediante ao uso das
medicagdes. Para que ocorresse uma possivel alta, entrou-se em contato com e Unidade
Basica da mesma e foi sugerido o matriciamento da Estratégia de Saude da Familia (ESF)
para que eles pudessem monitorar a paciente e renovar suas medicagdes, bem como inseri-
la em atendimentos de psicologia e atividades de promogao de salude realizadas na unidade
basica. A partir dessas agdes, foi possivel desenvolver aspectos como comunicagao
interprofissional, clareza nos papéis, resolugcdo de conflitos, liderangca colaborativa,
funcionamento da equipe, atengdo centrada no usuario e comunicagdo com a rede. No
decorrer da pratica uma das fragilidades encontradas foi que, considerando que o ambulatério
de psiquiatria é uma clinica escola, ndo esta integrado junto a rede de atenc&o secundaria,
sendo assim, a rede de saude do municipio encontra dificuldades para compreender seu fluxo
de funcionamento, desde o perfil do usuério a ser encaminhado, quanto para encaminha-lo
ao ambulatério. Portanto, as praticas colaborativas nas agdes interprofissionais implicam na
mudanca da formag¢ao em saude, contribuindo para melhores solug¢des frente as fragilidades
atuais do servico, bem como o fortalecimento do Sistema Unico de Saude, promovendo
atendimento de qualidade centrado no usuario
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Trabalho n°® 10943

INTERPROFISSIONALIDADE E AS FRONTEIRAS ENTRE ENSINO E PRATICA EM SAUDE
NA AMAZONIA: UMA ABORDAGEM SOB OLHAR DO PROGRAMA PET-SAUDE

Autores: Viviane Siqueira Magalhdes Rebelo, Priscilla Picango Horta, Gabrielly Da Silva
Amorim, Daniel Teixeira De Amorim, Henrique Gomes Martins, Karla Ferreira De Lima, Esron
Soares Carvalho Rocha, Renato Campos Freire Junior

Apresentacao: Abordagens sobre a interprofissionalidade e praticas colaborativas no
processo de trabalho em saude, vém ganhado destaque na atualidade. Contudo, esse olhar
diferenciado de configuracbes de trabalho ainda enfrenta desafios no contexto Amazonico,
onde a tematizagdo ainda se confunde com as conexdes multiprofissionais e
interdisciplinares, e a formagao profissional orientada nas Universidades locais, denota de
carater uniprofissional. A educacéo interprofissional, entendida como um processo que ocorre
quando dois ou mais profissionais aprendem com e sobre um ao outro para melhorar a
colaboracgao e a qualidade do cuidado, é uma estratégia discutida pela Organizagao Mundial
de saude como caminho para formacido de profissionais de saude incorporados a
interprofissionalidade. Nessa perspectiva, Agdes como o Programa de Educagéo pelo
Trabalho para a Saude (PET-Saude), do Ministério da Saude, tém proporcionado a alunos de
diversos cursos e periodos da Universidade Federal do Amazonas-UFAM, bem como,
Unidades Basicas de Saude (UBS) e trabalhadores da saude envolvidos no projeto, a
possibilidade de aliar teoria e pratica a partir de um modelo de compreenséao/saberes que
preconizem a interprofissionalidade e sua distingdo na rede de servicos do Sistema Unico de
Saude (SUS). Assim, este trabalho tem como objetivo refletir acerca da experiéncia das
praticas da educacéo interprofissional na Atengao Primaria da Regido Amazénica, orientadas
pelo PET-Saude. No primeiro ano de trabalho da equipe do PET-Saude, formada por
académicos e professores dos cursos de saude da Universidade Federal do Amazonas, além
dos profissionais da rede de Atengao primaria de Manaus, foram realizados relatérios de
vivéncia interprofissional, com a contribuicdo das vivéncias Petianas para insercido de
debates, rodas de conversas, e agbes na Atencdo Primaria do Distrito Norte do Estado
Amazonas, assim como participagdo nos centro académicos e nucleo Docente Estruturante,
buscando participar das discussdes e debates sobre a estruturagdo dos cursos da saude.
Constatou-se através das vivéncias, os desafios e fragilidades atrelados a zona de conforto
dos saberes profissionais, € a preocupacdo em compartilhar dentro da configuracdo de
trabalho. Da mesma forma, propiciou-se novas perspectivas quanto a relagdo ensino -
aprendizagem das Instituicdes de Ensino Superior (IES) locais sobre a tematica
interprofissional. Como colaboracdo fundamental, destaca-se a problematizagao de maior
capacitacao e debates nas UBS sobre praticas colaborativas e interprofissionalidade, e como
esse conhecimento pode contribuir para qualidade do servico em saude regional,
desmistificando a ideia de praticas profissionais isoladas.
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Trabalho n° 10944

AGROECOLOGIA NA PROMOGCAO DA SAUDE EM AREAS RURAIS DO SERTAO
PERNAMBUCANO SOB UM OLHAR INTERDISCIPLINAR

Autores: Juciany Medeiros Araujo, Ariandeny Silva de Souza Furtado, Tania Sarmento,
Gilmar Correia Dias, Ana Maria Dubeux Gervais, Paulo José de Santana

Apresentacao: O presente estudo relata uma visita técnica realizada por Doutorandos em
Agroecologia e Desenvolvimento Territorial da UFRPE, realizado na cidade de Ibimirim-PE,
sertdo pernambucano. O objetivo da visita era promover uma aproximagéo dos doutorandos
da disciplina de Agroecologia e Politicas Publicas, e um dos espacgos a ser visitado foi uma
Unidade de Saude da Familia localizado num Distrito Rural da cidade. A visita foi
recepcionada pela equipe de Saude da Unidade e conduzida por Profissionais do Nucleo
Ampliado da Saude da Familia-NASF que perdurou um turno de dialogo sobre a realidade
local. A partir desse dialogo o resumo proposto ira trazer um pouco da contribuicdo desse
momento enriquecedor e de compartilhamento de saberes. Trazendo um pouco da
metodologia aplicada, a Roda de Conversa foi a possibilidade metodoldgica sugerida para o
momento vivenciado, para uma comunicacdo dinamica e produtiva entre doutorandos,
professores, trabalhadores e moradores. Essa técnica apresentou-se como um rico
instrumento para ser utilizado como pratica metodoldgica de aproximagéo entre os varios
sujeitos. As discussdes na Roda de Conversa foram pautadas nas percep¢bes de cada ator
presente sobre seus relatos de vida no campo e sua relagdo com a condi¢cao de saude que
possuem. Nessa intengdo, a Roda de conversa se mostrou um instrumento eficaz para o
estabelecimento de um espacgo de dialogo e interagéo. Partindo da proposta de dialogar com
a Promocgéo da Saude com a Agroecologia, foi proposto inicialmente que os profissionais de
saude trouxessem os dados sociodemograficos e epidemiolégicos da comunidade que a
Unidade de Saude da cobertura. Atualmente o Brasil esta vivendo um nivel de inseguranca
alimentar e Nutricional que ja vem sendo alertado ha algumas décadas, com o desafio de
reduzir o percentual de quase 30% de desperdicio de alimentos. De acordo com a Pesquisa
de Orcamento Familiar (POF) 2008-2009, possuimos 48% da populagdo com sobrepeso e
15% ja se classifica em estado de obesidade. “A parcela dos meninos e rapazes de 10 a 19
anos de idade com excesso de peso passou de 3,7% (1974-75) para 21,7%, ja entre as
meninas e mogas o crescimento do excesso de peso foi de 7,6% para 19,4%”. Esse dado foi
relatado durante o desenho da realidade local que nao diferencia da realidade nacional. Outra
informacao importante é que 86% da populagdo consome mais gorduras saturadas do que o
necessario 61% se excede no consumo de acucar. A falta de vitaminas e nutrientes atinge
68% da populacédo, e mais de 90% dos brasileiros ndo ingere as 400 gramas diarias
recomendadas pelo Ministério da Saude de frutas, legumes e verduras, aumentando o risco
de doencas cardiovasculares, diabetes e outras graves doencgas crénicas. Por ser uma area
rural, o acesso a alimentos produzidos localmente, deveria ser uma realidade, mas a
escassez de agua e a facilidade do acesso a alimentos industrializados que chega até por
meio da merenda escolar, faz com que a mudanga de habitos e comportamentos alimentares
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reflita na sua condigdo de saude. Entendendo os dados relatados pela equipe de saude € o
NASF, da atual condicao de saude da populagéo rural, quando direcionamos a raiz do
problema para maior compreensao de como solucionar, surge a Agroecologia como um
campo do conhecimento interdisciplinar, fundado na aplicagcdo da Ecologia ao estudo e
manejo dos agroecossistemas, que objetiva o desenvolvimento de sistemas produtivos que
garantam, simultaneamente, crescente autonomia na utilizacdo de insumos externos, elevada
capacidade de autorregeneracao da fertilidade dos agroecossistemas e de auto regulagéo
das populagdes de insetos-praga e organismos patogénicos, niveis de produtividade e renda
satisfatérios para os produtores e produtoras e o atendimento da seguranca alimentar e
nutricional da populagdo e como perspectiva de garantir a saude do ambiente. Por se tratar
do sertdo do Moxotéd, regido onde esta localizada a Unidade de Saude, posso afirmar que
esta € uma localidade com grande diversidade da agricultura familiar e dos povos e
comunidades tradicionais e um enorme potencial para produgao de alimentos saudaveis para
a populagdo. Possui também uma grande capacidade de resisténcia nos territorios e de
responder a estimulos de politicas publicas, como o Programa de Aquisicdo de Alimentos,
Programa de Alimentacéo Escolar, Feiras da Roga e da Agricultura Familiar. Mas no percurso
do dialogo para conhecer melhor essa realidade, contamos com as falas de agricultores,
pescadores e indigenas da regido, que a producao de alimentos e segundo a Nutricionista e
os Agentes comunitarios, as familias que possuem uma boa condi¢cao de saude, sdo aquelas
que conseguem desenvolver os sistemas agroalimentares por meio de iniciativas orientadas
pelos principios da agroecologia e fortalecimento de redes, como o apoio de Organizagdes
Nao Governamentais-ONG, com apoio de tecnologias agroecoldgicas para os jovens e suas
familias, trazendo um olhar com maior atengao a setores da populagao — saude, qualidade
da alimentac&o e conservacdo ambiental. No entanto, ndo € a realidade da grande maioria
da populacdo que vive no meio rural dessa cidade, por isso existe uma luta por Politicas
publicas suficientes e pouco fragmentada, voltada para Agroecologia e Produgado Organica
no Municipio, por associacdes e familias que compreende a importancia de nao utilizar
agrotéxicos, por ter pessoas adoecidas, familiares, amigos, que utilizaram e ou consumiram
alimentos e agua contaminadas. Processos alérgicos, problemas respiratorios e o cancer séo
algumas das doengas que antes ndo eram vistas e hoje muito disseminada na comunidade.
Como consequéncia disso, a forma de produzir alimentos na perspectiva agroecolégica tem
baixo impacto ambiental e promove a qualidade de vida. A implantagdo de um sistema
produtivo sustentavel nos ambitos social, ambiental e econémico deve ser estimulado em
comunidades rurais, por profissionais e gestores da saude. Por fim, alguns estudos ja
demonstram que a agroecologia € a promoc¢ado da saude sao areas contributivas e
complementares, e que ao se aproximarem elas s6 vém enriquecer a discussdo em torno da
saude rural e a concepgéao das politicas publicas, estimulando intervengdes e novas praticas
intersetoriais. Assim, esta vivéncia € um dialogo freiriano, com obrigacdo de multiplicar o
sentimento de mudanga e de afirmagao da agroecologia como base para a sustentabilidade
e organizagao social e produtiva da agricultura familiar e camponesa, em oposi¢géo ao modelo
atual que so traz prejuizo a terra e a quem vive nela, pois é o modo de produzir e se relacionar
na agricultura, que preserva a biodiversidade, os ecossistemas e o patrimdnio genético, que
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produz alimentos saudaveis, livre de transgénicos e agrotoxicos, dessa forma valorizando os
saberes e culturas dos povos do campo, das aguas e das florestas e defendendo a vida.
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Trabalho n°® 10945

ANALISE DE GESTANTES COM HIV E CRIANGAS EXPOSTAS A TRANSMISSAO
VERTICAL NAS DIFERENTES GERENCIAS DISTRITAIS DE PORTO ALEGRE

Autores: Rafael Henrique Ribeiro
Apresentacao: A gestacao na presenca do HIV impde diversos desafios a mulher e sua

familia, entre os quais se destacam os esforgos visando a prevencao da transmissao
materno-infantil do virus (transmissao vertical). Desde 2010, os paises da América Latina e
do Caribe tém trabalhado para eliminar a transmisséo mae para filho do HIV e da sifilis, como
problemas de saude publica, através da Estratégia de um Plano de Agao coordenada pela
OPAS. Desde entao, os paises conseguiram reduzir as novas infecgcdes em criangas em
cerca de 55%, de impedindo que cerca de 28.000 criancas fossem infectadas com o HIV.
Porto Alegre € a capital com a maior taxa de deteccao de HIV em gestantes, cuja taxa foi de
20,2 casos/mil nascidos vivos. Esta taxa foi sete vezes superior a média brasileira (que foi de
2,9 casos/mil nascidos vivos) e foi 2,2 vezes maior do que a taxa do Rio Grande do Sul (9,2
casos/mil nascidos vivos). A Organizagdo Mundial de Saude vem certificando paises com
eliminagao da transmissao vertical do HIV. A vigilancia epidemiolégica € base estruturante
para o controle e redugao da transmissao vertical, pois permite analisar, sistematicamente,
as ocorréncias e seus fatores de risco, com o propdsito de orientar intervengdes necessarias
ao controle ou eliminagéo. No caso de notificagdo de gestante HIV+ e crianga exposta, todos
0s casos suspeitos devem ser notificados. A vigilancia ocorre em trés momentos — no pré-
natal, no parto, e no acompanhamento da crianca, que em Porto Alegre se estende até os 24
meses. Apos 0s 24 meses, 0 caso € encerrado, mediante informagéao fornecida pelos servigos
sobre o resultado da sorologia para o HIV na crianga (positiva ou negativa), ou por perda de
seguimento. O objetivo deste trabalho foi analisar gestantes com HIV e criangas expostas em
Porto Alegre, fornecendo subsidios para discussao de possiveis melhorias assistenciais no
enfrentamento ao HIV. Método: Este trabalho se insere em um estudo de maior amplitude,
devidamente aprovado em Comité de Etica em Pesquisa. Trata-se de um estudo quantitativo,

caracterizado como uma coorte retrospectiva, com dados provenientes do Sistema de
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Informacgéo de Agravos de Notificacdo (SINAN) de Porto Alegre, de 2002 a 2019. O trabalho
retrospectivo consistiu no acompanhamento dos casos e encerramentos das criancas
expostas, consultadas em sistemas eletrénicos como E-SUS, e na busca ativa de casos sem
resultado do teste. Utilizou-se para comparacdes o recorte geografico das oito geréncias
distritais da cidade: 1) Centro (CEN), 2) Noroeste /Humaita /Navegantes /llhas (NHNI), 3)
Norte /Eixo Baltazar (NEB), 4) Leste /Nordeste (LENQO), 5) Gléria /Cruzeiro /Cristal (GCC), 6)
Sul /Centro-Sul (SCS), 7) Paternon /Lomba do Pinheiro (PLP), 8) Restinga /Extremo-Sul
(RES). Para analise estatistica utilizou-se estatistica descritiva e comparacdes entre as oito
geréncias distritais da cidade, por meio do teste de homogeneidade de proporgoes, baseado
na estatistica de qui-quadrado de Pearson. O nivel de significadncia adotado foi de 5%.
Resultado: A amostra foi composta por 8.520 gestantes e criancas. Na analise geral
observou-se que das gestantes com HIV 58% s&o brancas, a faixa etaria predominante é de
21 a 35 anos (72%) e maior concentragao entre as que cursaram da 42 a 72 série incompleta
(49,6%). As Geréncias com predominio de gestantes da raca negra foram Restinga Extremo
Sul (RES) com 58% e Leste Nordeste (LENO) com 52%. Entre as gestantes, 58,7% ja tinham
diagndstico do HIV antes do pré-natal e o inicio do pré-natal apds a 122 semana ocorreu para
73%. Na comparagdo entre as geréncias distritais da cidade, evidenciou-se diferenga
estatistica no perfil das gestantes com HIV em relagao a raga ( 0,001), escolaridade ( 0,001),
percentual de mulheres com diagnostico do HIV antes do pré-natal (p=0,047) e percentual de
mulheres com inicio do pré-natal até a 122 semana de gestacao (p=0,045). Em relacao a
criangca exposta, observou-se diferenga entre as geréncias quanto ao encerramento do caso
( 0,001), com maior percentual de criancas infectadas na geréncia NHNI e PLP, maior
percentual de perda de seguimento na geréncia centro e maior percentual de 6bitos na
geréncia NEB. Consideracgdes finais: A distribuicao de casos de gestantes considerando a
variavel raga/cor evidenciou que a infecgao do HIV atinge de modos diferentes brancos e nao
brancos nas geréncias, evidenciando iniquidades sociais em saude. Observou-se predominio

de gestantes com HIV da populagéo negra em duas Geréncias Distritais, RES e LENO, o que
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precisa ser melhor avaliado em termos de politicas publicas. O estudo apresenta elevado
percentual de gestantes com baixa escolaridade, com diagnostico do HIV antes do pré-natal,
mas que iniciam o pré-natal tardiamente, apontando fragilidade assistencial. O inicio mais
tardio do pré-natal se associa nao apenas a dificuldades pessoais das gestantes vivendo com
HIV, mas também ao processo de estigma e discriminagao, falhas do sistema de saude em
prover o diagnéstico precoce e atendimento especializado, apesar das claras recomendacoes
do Ministério da Saude a esse respeito. O Ministério da Saude recomenda que as gestantes
iniciem o pré-natal até a 122 semana. Entre as geréncias de Porto Alegre, haviam duas -
Noroeste/Humaita/llhas (NHNI) e Norte/Eixo Baltazar (NEB) com os maiores percentuais de
mulheres que iniciaram o pré-natal até a 122 semana, com 29,8% e 28,9% respectivamente.
S&0 regides que possuem um maior percentual de gestantes com mais escolaridade,
evidenciando o quanto os determinantes sociais da saude impactam sobre a questao
assistencial. A literatura indica que gestantes aderentes ao pré-natal também tendem a
apresentar maiores niveis de adesao a medicacao antirretroviral, dai a importancia deste
dado, tendo em vista que as criangas serdao acompanhadas do ponto de vista assistencial e
pela vigilancia em saude. Observam-se ainda diferengas entre perfil de gestantes e
encerramento dos casos das criangas entre as geréncias. Quanto ao encerramento de casos
das criangas, o percentual de criangas infectadas variou de 2,6 até 5% e o percentual de
perda de seguimento variou de 7,7 até 19,9%. O estudo das caracteristicas
sociodemograficas das gestantes HIV é um passo fundamental para o fortalecimento das
estratégias nos varios niveis de prevencao e para minimizar as taxas de infecgéo vertical.
Dessa forma, visando reduzir a infeccido de criangas a morbimortalidade infantil. Os achados
podem contribuir para o fortalecimento das estratégias de enfrentamento visando melhorar a

saude das gestantes e das criangas expostas ao HIV.
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Trabalho n°® 10946

PLANEJAMENTO NA ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA: A NECESSARIA
REORGANIZACAO DOS PROCESSOS DE TRABALHO

Autores: Elisa Shizué Kitamura, Maria Emilia Teixeira de Moraes, Lucia Helena Fernandes da
Gama

Apresentacao: A Estratégia Saude da Familia (ESF), eixo estruturante e principal estratégia
politica de saude no Brasil, ttm provocado grandes mudancas tanto de gestao organizacional
quanto no préprio processo de trabalho. Reorganizar a praxis exige muito além de mudancas
operacionais. Faz-se necessaria a identificacdo de conflitos, a solugdo de dificuldades, o
atendimento das demandas e o estabelecimento de relagdes de apoio mutuo entre os atores
sociais, para que haja a estabilidade das novas propostas. Além disso, as praticas devem
estar em sintonia com a realidade dos servigos levando a ambientes de solidariedade e
resolutividade dentro das diversas possibilidades de se produzir saude. Orientado pelas
normatizagdes ministeriais, o processo de trabalho desenvolvido na ESF, revela-se na pratica
didria que exige habilidades técnicas e de relacionamento interpessoal. Neste formato,
considerando os principios da Atengao Primaria a Saude (APS), o uso de tecnologias leves,
o enfoque no trabalho vivo e os aspectos relacionais, deve-se pensar em partilhar ideias,
discussoes, projetos, agbes e resultados com toda a equipe da ESF e com a participagao
popular. Para que se atenda a toda essa conformagao, ha que se considerar o Planejamento
Estratégico em Saude (PES) e seus quatro momentos fundamentais (explicativo, normativo,
estratégico e tatico-operacional). Desenvolvimento: Dessa forma, as coordenagdes
municipais de Saude da Familia e Saude Bucal organizaram visitas a cada unidade de ESF
no més de janeiro de 2019, e, conjuntamente com todos os integrantes, tragaram um PES
para cada equipe. No momento explicativo, as coordenadoras instigaram a equipe a analisar
as situagdes e identificar os “nds criticos”. Ja no normativo, foram elencadas prioridades e
agdes para resolver as demandas, os atores e recursos necessarios para tal e os percalgos
esperados no caminho. No momento estratégico, utilizou-se a abordagem de negociacéo e
cooperagdo como metodologia de enfrentamento de possiveis conflitos e ajuste de acdes.
Resultado: As equipes encontram-se no momento tatico-operacional em que tudo o que foi
planejado ja foi posto em pratica. As etapas estdo sendo monitoradas e os impactos das
acbes acompanhados criticamente, considerando o carater resolutivo. Consideragdes finais:
A abordagem do PES em acao conjunta da gestdo com a APS apresentou-se como estratégia
que levou a reflexdo sobre o processo de trabalho, o planejamento em si e a propria trajetéria
profissional de cada um.
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Trabalho n°® 10948

GRUPOS DE EDUCACAO EM SAUDE EM MULTIPLOS CENARIOS: A EXPERIENCIA DO
PROGRAMA CANDEAL

Autores: Lavinia Boaventura Silva Martins, Thiago Santos de Souza, Arlene de Queiroz Alves,
Renata Roseghini, Claudia de Carvalho Santana, Sidney Carlos de Jesus Santana, Léa Maria
dos Santos Lopes Ferreira, Ubton José Argolo Nascimento

Apresentacao: As propostas de reorganizagao curricular, elaboradas para as diversas areas
do campo da saude a partir das Diretrizes Curriculares Nacionais e de politicas
implementadas para uma formagdo de qualidade, humanistica, que possa atender as
demandas da populacéao e do sistema de Saude, inspiraram a Escola Bahiana de Medicina e
Saude Publica (EBMSP) implantar o Programa Candeal. Trata-se de uma pratica curricular
interdisciplinar, interprofissional e extramuros, alicergada no tripé ensino-pesquisa extensao
que ocorre desde agosto de 2006, com foco na saude coletiva, sobretudo na promogéao a
saude através de praticas de educacéo em saude. Inicialmente a participagédo dos estudantes
no Programa equivalia a uma atividade complementar. Posteriormente, pautada na
necessidade de formar profissionais com competéncias para trabalhar em grupo, foi
delineado, em 2015, um componente curricular — Pratica Interprofissional em Saude (PIS) -
comum a todos os cursos da EBMSP (Biomedicina, Enfermagem, Fisioterapia, Medicina,
Odontologia, Psicologia e Educacao Fisica). O objetivo do presente trabalho, portanto, é
descrever a experiéncia do Programa Candeal. Desenvolvimento: Atualmente, o Programa
Candeal integra estudantes e professores de todos os cursos de graduagdo da IES.
Semestralmente, cerca de 260 estudantes distribuem-se em uma média de 27 equipes
multiprofissionais e atuam sob a coordenacdo de um professor-tutor, podendo haver a
participacao de representante da instituicao parceira. Os grupos de Educacdo em Saude
(GES) acontecem semanalmente nos territérios de dois Distritos Sanitarios de Salvador, a
partir de parcerias intersetoriais entre a EBMSP e outras organizagdes governamentais e nao
governamentais em diferentes cenarios (escolas, associagbes comunitarias, unidades de
saude, igrejas, creches, entre outros). A atividade é operacionalizada a partir de um plano de
trabalho pré-determinado e cuja sequéncia envolve as seguintes etapas: 1) Encontros de
integracao/qualificacao da equipe de estudantes; Il) Visita as comunidades para identificagao
do territdrio; Ill) Atividades especificas junto a comunidade nos GES; IV) Avaliagédo do
processo de trabalho; V) Encontro de Praticas Interprofissionais para compartilhamento das
experiéncias. Resultado: O Programa Candeal mobiliza, aproximadamente, 523 pessoas
semanalmente. Ao longo dos ultimos 13 anos o Programa tem impactado nos distintos atores
envolvidos: docentes, discentes e comunidade. O corpo pedagdgico orienta-se por processos
de educacdo permanente, desenvolvimento de pesquisas e projetos de extensao,
apresentacdo de trabalhos em eventos, criagdo de tecnologia educativa digital e
ressignificacdo do seu processo de trabalho. Com base no sistema de avaliagao instituido,
os discentes avaliam que a oportunidade é enriquecedora e construtiva a sua formagao. A
atuacao em equipe € apontada como potente a ampliacdo do olhar sobre o outro e sobre o
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contexto onde ocorrem as atividades. Quanto a comunidade, foi utilizada uma matriz
avaliativa, fruto de um projeto de iniciagao cientifica, a qual revelou que os GES promoviam
acolhimento e vinculo, possibilitam trocas de saberes e fazeres e estimulam a populagao
melhorar sua qualidade de vida. Consideragoes finais: O Programa Candeal apresenta-se
como estratégia pedagdgica inovadora no ensino da graduagao universitaria. A educagao
interprofissional em multiplos cenarios tem se revelado como potente ferramenta para efetiva
pratica colaborativa e formacao de profissionais socialmente comprometidos.
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Trabalho n°® 10949

PARTEJAR NA FLORESTA: PRATICAS E ENGAJAMENTO POLITICO DAS PARTEIRAS
TRADICIONAIS DO MEDIO SOLIMOES, AMAZONIA-BRASIL

Autores: Marilia de Jesus da Silva Sousa, Ana Claudeise Silva Nascimento, Julio Cesar
Schweickardt, Dores Marinho, Edila Arnoud Moura, Leandro Eutasquio Gomes
Apresentacdo: Este estudo busca descrever o historico de engajamento e atuacdo das
parteiras tradicionais no Estado do Amazonas dando enfoque para as praticas das parteiras
na regiao do Médio Solimdes. A luta pelo reconhecimento do trabalho realizado pelas
parteiras tradicionais foi fortalecida com a criagdo da Associacao das Parteiras Tradicionais
do Estado do Amazonas Algodao Roxo (APTAM) em 2018 durante o Congresso Internacional
da Rede Unida em Manaus que teve a presenca de varias parteiras e o apoio decisivo da
FIOCRUZ Amazbnia. Este movimento das parteiras que toma forca com a criacdo da
associagao, tem uma trajetoria de mobilizagao construida desde 2001 no contexto das acdes
do Instituto Mamiraua com as parteiras da regido do Médio Solimées por meio de varias
atividades envolvendo profissionais de saude, mas especialmente com a realizacdo de 11
Encontros de Parteiras Tradicionais no periodo de 2001 a 2015. Estes encontros foram
promovidos em parceria com o Grupo Curumim, SESAM, secretarias municipais de saude,
com o financeiro do Ministério da Satde (MS/Area Técnica da Saude da Mulher) no bojo da
implementacao do Programa Trabalhando com Parteiras Tradicionais (PTPT) cujo objetivo
consiste “na melhoria do parto e nascimento domiciliar assistido por parteiras tradicionais,
considerando os direitos de cidadania e equidade”. As agbes foram exitosas em vista do
comprometimento dos profissionais que se articularam em diferentes frentes de mobilizagao
nos niveis municipal, estadual e federal para dar visibilidade ao trabalho das parteiras e
fomentar o protagonismo e reconhecimento da atuagao das parteiras no interior da Amazénia.
Esta analise esta baseada em informacbes levantadas em relatérios, entrevistas com as
parteiras e profissionais engajados com essa causa e com as observagdes e registros feitos
durante as reunides e os encontros das parteiras. Promover o reconhecimento deste trabalho
no contexto da humanizagao do parto e nascimento, sao elementos imprescindiveis para dar
protagonismo as parteiras como detentoras de saberes que devem ser validados, integrando
este saber-fazer a rede de atengao basica de saude.
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Trabalho n° 10950

EDUCACAO EM SAUDE COM OS JOVENS: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: Graciely Carmo, Jacqueline Moreira Silva

Apresentacao: Diante da proposta do projeto "Tecnologias Sociais de Prevengdo da
Tuberculose em Comunidades Tradicionais Afro-Brasileiras”, realizada por um grupo de
pesquisa do Instituto de Saude Coletiva da Universidade Federal da Bahia (UFBA), com
parceria da UNIJORGE, foram produzidas na Associacdao Emilia Machado (AEMBa)
localizada no bairro Marechal Rondon - BA, oficinas de saude abordando formas dos sinais
e sintomas, prevencéao, diagnostico, tratamento, estigma social e promog¢ao da saude sobre
temas relevantes no ambito da saude publica. O objetivo das atividades é disseminar
informagbes da saude e formar jovens multiplicadores do conhecimento acerca das
tematicas. Desenvolvimento: Todas as atividades tiveram um carater dindmico acompanhado
de palestras por profissionais de saude, roda de conversas, apresentagdes em jogral, oficinas
e gincanas, com auxilio de materiais impressos de preveng¢ao e educacdo em saude sobre
os respectivos assuntos. Resultado: A priori, sob perspectiva individual do projeto, as
atividades realizadas seriam baseadas na Tuberculose, doenca infecciosa de elevada
magnitude, reconhecida como problema de saude publica mundial. Tendo em vista que se
trata de uma doenga sujeita a um conjunto de determinantes sociais, como renda, cor da pele,
condicdes de moradia, entre outros, caracteristicas cabiveis a comunidade de Marechal
Rondon, a mesma foi escolhida para execug¢ao do projeto. No entanto, ao fazer analise das
necessidades do referido grupo populacional, além das demandas trazidas pela proépria
AEMBa, outras tematicas foram inseridas no projeto ocasionando num conjunto de atividades.
A primeira atividade contou com a apresentacdo do Sistema Unico de Saude, transparecendo
o conhecimento sobre seus servigos, apresentando de maneira ludica seus principios
doutrinarios, organizativos e diretrizes. Apds abordar o tema norteador para promoc¢ao da
saude, foram apresentados também conteudos sobre Infecgdes Sexualmente Transmissiveis
(ISTs), desvendando os “porqués?’ e “como?” questionados pelos adolescentes;
Hanseniase, apostando no entendimento da necessidade do diagndstico precoce, tratamento
adequado e desmistificagdo da doenca; Tuberculose, focando nas medidas preventivas e de
tratamento; Saude da Populagdo Negra, em busca do entendimento das politicas de saude a
populacdo especifica, além do empoderamento negro; e Arboviroses, restringindo as
enfermidades da febre amarela, dengue, zica-virus, e chikungunya. Consideragoes finais: A
partir das oficinas realizadas, foi possivel observar que tais acbes estariam qualificando os
jovens como potenciais educadores e multiplicadores em saude na comunidade de Marechal
Rondon. Sendo assim, toda e qualquer informagao/conhecimento compartilhado possibilitou-
se para o empoderamento sobre seus os direitos e deveres na saude publica, bem como o
conhecimento acerca da rede de atencao primaria a saude na vida dos mesmos.
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Trabalho n°® 10953

DAS HISTORIAS DE VIDA A EDUCACAO EM SAUDE COM PORTADORES DE DOENCA
DE CHAGAS

Autores: Fernanda Sant'Ana Pereira Silva, Marcio Luiz Braga Corréa de Mello, Tania
Cremonini de Araujo-Jorge

Apresentacao: O presente trabalho trata de uma pesquisa desenvolvida no mestrado da
autora. Este estudo teve como objetivo registrar as histérias de vida de portadores de Doencga
de Chagas para construir estratégias de educagdo em saude através das histérias de vida de
portadores da doenca de Chagas. A Doenga de Chagas (DC) é uma infecgdo causada pelo
protozoario Trypanosoma cruzi que tem parte de seu ciclo vital na subfamilia dos
triatomineos. Segundo a organizagdo mundial de saude (OMS, 2018) a DC pertence a lista
das doencgas tropicais negligenciadas que sdo aquelas doengas que afetam as populacdes
que vivem em condi¢gdes de pobreza. A DC apresenta grande distribuicdo no continente
americano, porém, hoje a doenga é mundialmente distribuida. De acordo com o quarto
relatorio da Organizagdo Mundial da Saude sobre doengas tropicais negligenciadas, estima-
se que existam em torno de 6 a 7 milhdes de pessoas infectadas pelo T.cruzi no mundo. No
Brasil, a fase crénica da doenga nao é de notificagdo obrigatéria, apenas os casos agudos o
que contribui para a invisibilidade dos portadores (MSF, 2018). A triste realidade da doenca
€ que 8 entre 10 pessoas infectadas nao tem acesso ao diagnéstico e ao tratamento. Em
geral a pessoa com Chagas descobre tardiamente ou até décadas depois a doenga e
problemas mais graves relacionados a saude. O estudo é qualitativo, através das técnicas de
histéria de vida e histéria oral de vida. Foram coletados depoimentos narrados para posterior
analise dos dados por tematizacao, e propormos ag¢des de educacdo em saude com base em
pontos relevantes identificados nas historias e vida. Estudos qualitativos que registrem a voz
do portador da DC s&o escassos, com poucos registros de histérias de vida de pacientes
atendidos em hospitais, sobretudo em areas urbanas. Mais escassos ainda, sdo materiais
educativos especialmente desenhados para esse publico, negligenciado também na
dimensao da informagdo e da comunicagao. Através das narrativas de vida identificamos
muitos elementos que emergiram e constatamos que o portador apresenta um conhecimento
muito empobrecido sobre a sua doenga, porém apresentam um conhecimento empirico
representado por uma rede de simbolos que articulam conceitos biomédicos. A histéria de
vida no campo da pesquisa qualitativa é considerada um étimo instrumento para a descoberta
de como as pessoas compreendem seu passado, vinculam suas experiéncias individuais ao
contexto social que vivem e interpretam e dao significado a partir do presente. Assim, como
a histoéria de vida, a histdria oral de vida refere-se as narrativas das experiéncias de vida de
uma pessoa. O sujeito tem total liberdade para narrar sua vida e participa de todo processo,
sendo considerado colaborador da criacdo. As atividades de educacdo em salde com os
portadores de doenga de Chagas, comega no curso idealizado pelo Laboratério de Inovagdes
em Terapias, Ensino e Bioprodutos, da Fiocruz (RJ) com o curso “Falamos de Chagas com
CienciArte”. Trata-se de atividade de extensao na forma de curso com abordagem CienciArte
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para abordar aspectos da educacdo em saude, cidadania e promogao da saude, com o
objetivo de construir coletivamente um pensamento critico e a autonomia dos sujeitos, dando
voz aos afetados pela DC. Inicialmente as atividades estavam voltadas em conhecer seus
direitos e como poderiam buscar sua visibilidade para uma doencga tdo esquecida. E assim
nasceu a primeira associagao de portadores e afetados pela doenga de Chagas no Estado
do Rio de Janeiro. Fundada em 08 de abril de 2016 na cidade do Rio de janeiro com sede
proviséria na Fundacao Oswaldo Cruz. A associagao € formada por pessoas afetadas pela
Doenca de Chagas, que s&o consideradas os portadores, familiares e pessoas que tenham
interesse no tema. Criada para divulgar e lutar pelos direitos dos portadores e familiares.
Entre as atividades do curso e da associagao, observamos o quéo importante era conhecer
as histérias de vidas desses alunos e assim, sujeitos da pesquisa de mestrado da autora. A
riqgueza das historias de vida foram tao importante que observamos que poderiamos inovar.
A partir dos relatos, confeccionamos um jogo da meméria para ser utilizado em atividades
nao formais com os portadores de Chagas. O objetivo do jogo é encontrar os pares que
correspondem a trechos das histérias de vida que fazem analogia com diferentes imagens.
As historias nos trouxe informacdes importantes sobre o processo educativo desses
portadores sobre sua doenga. Por exemplo, apds as analises, diferentes temas emergiram e
um que destaco foi: As percepgdes sobre a doenga. Alguns trechos dos relatos: “nunca tinha
ouvido falar nada” (P01); “Nao sabia o que a doenga provocaria, ndo sabia os efeitos, ndo
sabia [...] realmente, eu ja tinha todos os sintomas e ndo sabia” (P02). E foi através desses
relatos que criamos o protétipo do jogo da memoaria. Apds a testagem do jogo da memoria
em oficina do curso, observamos que a principal fungao do jogo foi trazer recordagdes e
lembrancas. Apesar dos trechos conterem informagdes sobre a doencga, o jogo ultrapassou
as perspectivas educativas. De forma simples, mas sensivel, relatos do tipo: “Isso aconteceu
comigo”, foram ouvidas diversas vezes. O jogo trouxe algo a mais que uma simples
ferramenta educacional ludica, trouxe a visibilidade que esse portador tanto necessita, pois
assim, evidenciamos suas historias de vida. Materiais educacionais para portadores da DC,
devem ser propostos na perspectiva da construcio coletiva, visando que de forma ludica o
paciente trabalhe tanto as questdes sociais como aquelas relacionadas com as informacdes
sobre a doenga em si. Acreditamos que a proposta de elaboragdo de materiais que
contenham imagens, audios, interpretagdes artisticas, e as proprias historias de vida, pode
ser uma estratégia eficaz para agbes focadas no portador. Em suas perspectivas, os
portadores necessitam de materiais educativos que valorizem seus conhecimentos e suas
experiéncias prévias, que valorizem a sua voz, 0 seu viver e 0s seus sentimentos. As histérias
de vida, trazem um aporte essencial na perspectiva de que o senso comum contribui para a
construgao do conhecimento cientifico. Para pensarmos na DC como uma doenca de carater
social e principalmente um problema de saude publica, devemos focar as agdes no portador.
Fornecendo educacgao, para melhorar o acesso a informacéo e consequentemente o acesso
ao diagnostico e ao tratamento. Para que assim, tenham além da melhoria na qualidade de
vida, condicbes para lutar pelos seus direitos. Esperamos que a partir da confecgcao do
prototipo do material educativo, possamos contribuir para o processo educacional em acgdes
de educacao popular em saude para portadores, familiares e demais afetados pela DC.
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Podendo ser util aos profissionais de saude e educagao, que poderao utiliza-los na sala de
espera, sala de aula e em outros espacos, a partir de atividades ludicas para proporcionar
informacao, bem-estar e interagao social.
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Trabalho n° 10954

MOVIMENTO VIVASUS: CONSELHOS DE SAUDE E MOVIMENTOS SOCIAIS EM LUTA
PARA FORTALECER A ATENGAO PRIMARIA E O CONTROLE SOCIAL NO SUS EM BELO
HORIZONTE

Autores: BRUNO ABREU GOMES; Carla Anunciatta de Carvalho

Apresentacdo: Do que trata o trabalho e o objetivo Relato da experiéncia do Movimento
VivaSUS, articulado pelo Conselho Municipal de Saude de Belo Horizonte em alianga com
movimentos populares e sindicais, com o objetivo de fortalecer a Atengdo Primaria em Saude
(APS) e o controle social. O objetivo principal é potencializar as agdes dos conselhos de
saude e movimentos sociais para conquistar avancos na APS do SUSBH, como a construgao
de novas UBS, seguranga nas Unidades, abastecimento de insumos, medicamentos e, no
processo, fortalecer o controle social no SUSBH através das Comissdes Locais, Conselhos
Distritais de Saude (CDS) e Conselho Municipal de Saude (CMS). O movimento teve inicio
em setembro de 2017 e continua em execugdo, em seu momento de balanco de acdes e
definicdo de novas perspectivas. Desenvolvimento: descricado da experiéncia em todos os
paises que possuem sistemas publicos nacionais de saude exemplares, a Atencao Primaria
em Saude é forte e organiza os cuidados as pessoas e comunidades. Em Belo Horizonte, a
APS é composta pela rede de Unidades Basicas de Saude (UBS), conhecidas como Centros
de Saude, e se organiza a partir da definigdo de areas de abrangéncia nos territérios sobre
os quais as UBS devem ter responsabilidade sanitaria. Tem entre seus principios a
universalidade, a integralidade, a acessibilidade, a coordenagdo do cuidado, o vinculo e a
participacao da comunidade. Dessa maneira, os servigos da APS devem ser orientados para
a comunidade, através do conhecimento de suas reais necessidades, o que impde
envolvimento e participagdo da comunidade nas decisdes sobre a saude. A Estratégia de
Saude da Familia (ESF), a principal modalidade de atuagdo na APS no Brasil, foi implantada
em Belo Horizonte em 2002. O municipio apresentava uma populagédo de 2.513.451
habitantes (IBGE, 2016) e contava com 86,67% de cobertura do PSF, por meio de 152
Unidades Basicas de Saude (UBS), 588 Equipes de Saude da Familia (ESF), 300 Equipes
de Saude Bucal (ESB), 150 Equipes de Saude Mental (ESM), 59 Nucleos de Apoio a Saude
da Familia (NASF) e 63 Academias da Cidade. No entanto, em diversos aspectos, a APS no
SUS-BH estacionou nos ultimos 4 anos. As estruturas, equipes e servigos estruturantes da
APS no SUS-BH né&o cresceram nos ultimos anos, mesmo diante do aumento da demanda
sobre os servigos de saude fruto do aumento do desemprego e diminuicdo do numero de
pessoas cobertas por planos de saude. Alguns dados disponiveis no Relatorio Detalhado do
1° Quadrimestre de 2017, publicado pela SMSA/PBH, evidenciam a situacdo atual, como
auséncia de construgdo de novas Unidades Basicas de Saude (UBS) desde 2016, auséncia
de novas Equipes de Saude da Familia (ESF) desde 2015 e a taxa de internagéo por causas
sensiveis a APS voltando a crescer em 2016. Por isso, 0 CMSBH construiu coletivamente a
proposta de um movimento. Além disso, a 142 Conferéncia Municipal de Saude de BH com o
tema “SUS: nenhum direito a menos!”, em homenagem ao Conselheiro José Carlos Machado,
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realizada em 2017 para deliberar as diretrizes do Plano Municipal de Saude 2018-2021,
apontou as demandas relacionadas a APS no SUS-BH entre as suas prioridades, sendo as
13 propostas mais votadas relacionadas a APS dentre todas as 90 propostas prioritarias
eleitas na 14? Conferéncia Municipal de Saude. A principal estratégia foi aglutinar
comunidades, Comissdes Locais e organizagdes populares e sindicais que lutavam de modo
fragmentado pela construcao de novas UBS ou criacdo de novas ESF. O primeiro passo foi
a construgdo de um questionario diagndstico sobre a APS no territério de cada UBS do SUS-
BH. Esse questionario foi preenchido por todas as 152 Comissbes Locais de Saude. Os
resultados dos questionarios foram sistematizados e apresentados como o diagnéstico dos
Conselhos de Saude sobre a situagdo da UBS, em Audiéncia Publica na Camara dos
Vereadores com cerca de 400 conselheiros de saude, com grande repercussao na imprensa
local. Por exemplo, foi identificado que 49 Comissdes Locais lutavam para reconstruir seu
Centro de Saude, 28 Comissdes Locais lutavam pela construcdo de um novo Centro de
Saude na sua regido, 101 Comissdes Locais lutavam pela ampliagdo do Centro de Saude e
138 Comissodes Locais lutavam por manutencgao predial. Comissdes Locais de alguns UBS
em piores condi¢gdes, como Gloéria, Serra Verde, Cafezal, Efigénia Murta, Jaqueline e Primeiro
de Maio, organizaram agdes especificas, como abaixo assinado, paralizacbes pontuais,
abracos ao Centro de Saude, manifestagdes de rua e ocupacido da UBS. Resultado: Os
efeitos percebidos decorrentes da experiéncia foram mudancgas na proposta da Prefeitura de
Belo Horizonte, ampliando de 11 para 40 UBS construidas entre 2018-2021. Além disso,
houve melhora no abastecimento de medicamentos com ampliacdo da taxa de abastecimento
de 71% em outubro de 2016 para 92% em dezembro de 2019, realizagao de novo contrato
para alarmes e camaras de seguranga nas UBS, entre outros. A maioria das UBS em
situacdes de maior gravidade obteve conquistas concretas, como reformas, construgdo de
novas unidades ou contratagbes emergenciais de profissionais de saude. O CMS se
fortaleceu enquanto importante interlocutor da luta popular por saude em BH. No entanto,
ainda nao obtivemos avangos na implantacdo de novas Equipes de Saude da Familia e na
reivindicagao de retorno dos profissionais porteiros para os Centros de Saude. Consideracdes
finais: No contexto de retrocessos na concepgao dos atores politicos hegeménicos da saude
enquanto um direito social universal e diante das medidas de desmonte das politicas publicas,
como a Emenda Constitucional 95 que pode retirar de 400 a 650 bilhdes de reais do SUS nos
préximos 20 anos e as mudancgas na Politica Nacional de Atencéo Basica, faz-se necessario
articular as justas demandas objetivas das comunidades, bairros, vilas e favelas com a luta
social pelo direito a saude e pela democracia. Na experiéncia citada, concluimos que os
conselhos de saude tém boas condicbes para a construcdo dessas lutas. No entanto,
apontamos que para obter éxito, os Conselhos de Saude precisam adequar sua concepgao
organizativa a nova conjuntura politica e econdmica do SUS e do Brasil. A nova concepgao
passa pela constru¢cdo de Conselhos de Saude com uma postura critica e protagonista,
desatrelados dos interesses politicos eleitorais das forgas hegemdnicas na gestdo do SUS e
com capacidade de se articular com movimentos populares e sindicais para construir a luta
pelo direito a saude para além das responsabilidades institucionais dos Conselhos de Saude.
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Trabalho n° 10956

16° CONFERENCIA NACIONAL DE SAUDE: FRENTE EM DEFESA DA SAUDE.

Autores: Ricardo Luiz Saldanha da Silva, Diully Siqueira Monteiro, Atila Augusto Cordeiro
Pereira, Ana Clara Lima Moreira

Apresentacao: O controle social € compreendido como espago de participacdo popular
institucionalizado por arcaboucos juridicos como a constituicdo federal de 1988 e a lei
organica da saude n° 8.142/90. Com a proposta de debate e deliberacbes na area das
politicas publicas em saude, reflete as disputas entre diversos atores da sociedade civil pelos
rumos da saude. No ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), o controle social é
representado pelos conselhos e conferéncias de saude. Os atuais desafios das politicas
publicas em saude resultam de uma complexa interagao de fatores e obstaculos oriundos de
perspectivas ideologicas e econdmicas antagdnicas, desde o processo de criagdo do SUS. A
expansao dos servigos publicos surgiu junto a ascensao dos setores privados advindos da
onda neoliberal, o que possibilitou a saude tornar-se um mercado, o capital privado por meio
de entidades e empresas disputam os recursos do Estado e empurra a sociedade a compra
de servigos, os quais ja sdo garantidos como direitos sociais. Essas disputas entre o
entendimento da saide como bem publico e privado repercutem nos espagos de participagao
popular. Por essa razdo ocupar esses espacos pode ser umas das taticas de participacao
democratica para frear o crescente desmonte dos direitos sociais na atualidade. Destaca-se
como imprescindivel o resgate dos principios da luta do movimento da reforma sanitaria
brasileira que deu vozes a diversos sujeitos sociais para a construgcédo de politicas publicas
capazes de reduzir as desigualdades no acesso a saude, com o SUS. O controle social
também é atingido pela mercantilizagcado da saude e tem sofrido desvios importantes a ponto
de questionarmos quem de fato exerce controle sobre quem, se a sociedade sobre o Estado
ou o Estado sobre a sociedade. Nesse contexto, faz-se necessario a disputa de narrativas,
ainda que seja um espacgo contraditério. O estudo tem como objetivo relatar a experiéncia da
participacao nas etapas preparatérias da 162 Conferéncia Nacional de Saude: saude e
democracia. Desenvolvimento: Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia
com abordagem qualitativa. O estudo apresenta a vivéncia de um grupo na participagao das
etapas preparatérias da 162 Conferéncia Nacional de Saude (CNS). O grupo era composto
por entidades e associacdes profissionais e estudantis de saude, professores universitarios,
entidades estudantis, representantes de estudantes indigenas e quilombolas da regiao,
mandatos politicos progressistas e membros da sociedade civil organizada em defesa da
saude. A articulacdo para a participacado das etapas iniciais da 8+8 CNS aconteceu no
municipio de Belém-Pa no periodo de fevereiro a junho de 2019. A participagdo se deu em
forma vertical e horizontal como a etapa municipal e Conferéncia Livre Saude e Democracia
(CLSD), respectivamente. Primeiramente, foram organizadas reunides que passaram a ser
articuladas via plataforma digital de mensagens instantaneas no periodo de fevereiro e margo.
Durante as cinco reunides foram discutidas o documento orientador da 162 CNS desenvolvido
pelo Conselho Nacional de Saude e as necessidades e os entraves reais da saude do
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contexto local e nacional. O grupo articulado deliberou a divisdo de tarefas e as estratégias
de participagdo. A etapa municipal, em margo e abril, deu-se por meio da realizagdo de
plenarias nos distritos administrativos (DA) de saude deliberando delegados e supléncia para
a participacao da 13° Conferéncia Municipal de Saude (CMS) de Belém-Pa. Por conseguinte,
em abril e junho de 2019, ocorreu a articulagdo para a construgdo e participagdo da
conferéncia livre. Realizada, primeiramente por reunido metodoldgica, envio do projeto do
evento e validagcao do Conselho Nacional de Saude por via de correio eletrénico (e-mail). A
CLSD ocorreu na Universidade Federal do Para nos dias 21 e 22 de maio. Resultado: Nas
pré-conferéncias de saude houve a participacao timida da sociedade civil nos debates e na
criacdo de propostas, ainda foi possivel observar a presenca de relagdes clientelistas e
patrimonialistas que pode se configurar como fragilidades no controle social, evidenciando a
hegemonia de alguns grupos politicos nesse processo. Nessa etapa foram eleitos 100
delegados usuarios, sendo divididos por DA de saude de Belém, buscando a ampla
participacao da populagao; 50 delegados trabalhadores de saude; e 50 delegados gestores
e prestadores do SUS para participarem da 13% CMS, segundo informagdes divulgados pelo
endereco eletronico oficial do municipio de Belém. Foram debatidos assuntos relacionados
aos seguintes eixos: “Democracia e a Participagdo Social na Saude”, “Saude como Direito”,
“Consolidacdo dos Principios do Sistema Unico de Salude” e “Financiamento adequado e
suficiente para o SUS”. Ressalta-se que o grupo organizado para disputa nas etapas
preparatoérias da CNS era composto por 26 participantes, destes 11 (correspondendo 42%)
do total participaram como delegados da etapa municipal de Belém. Ainda que heterogénea
e com multiplas representacdes de segmentos sociais, a pauta comum dos membros do
grupo convergiu na defesa da saude como direito social. Importante salientar o papel dos
movimentos sociais organizados nesse processo. Estes, na maioria das vezes, sdo capazes
de fazer sinteses balizadas na analise de conjuntura para a definicdo de sua forma de intervir
na realidade. Avalia-se o passado, as repercussdes dele na atualidade e uma acéao futura
consequente, impulsionando um projeto politico de pais. Esse processo é dindmico tém sua
marca politico-pedagdgico, ou seja, formar atores sociais e transformar a sociedade. Assim,
o grupo foi de suma importancia nestes ambientes de disputa de narrativas. Findadas as
etapas verticais da 162 CNS, ocorreu a etapa horizontal, a CLSD resultado do esforco de
todos os atores do grupo articulado. A adesdo da CLSD foi avaliada de forma positiva,
contado com 158 participantes, e desse momento foi possivel eleger 2 delegados e 2
suplentes para a 8+8 CNS. A preparac¢ao dos presentes com discussdes voltadas para a 162
CNS estimulou a refletir os rumos da saude do local e do pais. Essa vivéncia da etapas
preparatorias possibilitou a consolidagao da participagao popular, visto que a atuagao na luta
pela efetivagcdo dos direitos, necessidades e interesses, s6 podem ser conquistados
coletivamente. Consideragdes finais: O controle social teve um papel importante no
acompanhamento da gestdo, ainda que caracterizada como timida a participagéo popular nas
etapas iniciais da CNS na experiéncia de Belém. Esse dispositivo representou uma atuagao
democratica, além de reforcar a compreensao que € uma conquista com significativo valor de
avanco para o setor salde. E necessario apreender que as correlacdes de forcas em defesa
de interesses na saude, assim como na sociedade, sdo antagbnicos, oras inclinadas para o
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lado do direito a saude oras para a saude mercantilizada, a depender da conjuntura politica
e social. No atual contexto de ataque as politicas publicas torna-se fundamental fortalecer a
participacao popular para além dessas instancias. A sociedade civil organizada, a partir da
reflexdo de conjuntura, pode tem o potencial de intervir na garantia de uma saude publica de
qualidade, atendendo as reais necessidades da populagéo.
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Trabalho n°® 10957

PERFIL DE IDOSOS COM CANCER ATENDIDOS EM HOSPITAIS DE ALTA
COMPLEXIDADE NO ESTADO DO PARA NO ANOS DE 2013 A 2017

Autores: Joao Victor Cunha Paz, Jaqueline Dantas Neres Martins, Samara Machado Castilho,
Roseli Reis da Silva, Jéssica Maria Lins da Silva, Amanda Pinho Fernandes, Dayara de
Nazaré Rosa de Carvalho, Lucrecia Aline Cabral Formigosa

Apresentacao: O Brasil vivencia um aumento do nimero de idoso, adjunto disso, percebe a
interrelacdo desse processo junto com o despontamento de doengas crbnicas né&o
transmissiveis, especificamente o cancer, a qual encontra subterfugio na processo de
senescéncia e habitos de vida desfavoraveis. Objetivo: Tragar o perfil de idosos com
neoplasias malignas no Para nos anos de 2013-2017. Método: Pesquisa transversal,
provenientes de base de dado do Registro Hospitalar de Cancer (RHC) na qual foram
selecionados variaveis sociodemograficas de idosos com diagnéstico de neoplasias malignas
atendidas nas instituicoes de alta complexidade em oncologia na unidade federativa do Para
em 2013-2017. Foram eleitas as variaveis: sexo, cor, escolaridade, estado conjugal,
tabagismo, etilismo. Os dados foram agrupados na planilha Excel e realizada analise por
estatistica descritiva mediante o programa bioestat versdo 5.3. Resultado: Houve o total de
7.436 casos de cancer em idosos, com maior prevaléncia do sexo masculino com 4.068 (55%)
casos, seguido do sexo feminino com 3.368 (45%) positivos. Quanto ao perfil de idosos
atendidos na alta complexidade em oncologia predominou idosos homens com faixa etéaria
entre 65-69 anos com ensino fundamental incompleto e casado. Na topografia da neoplasia
para os individuos idosos, de maneira geral despontou as neoplasias malignas dos orgaos
digestivos com 25% dos casos registrados. Na analise da predominancia de cancer por sexo,
em mulheres ascenderam as localizagdes, com respectivos niumeros e propor¢cées: mama
com 21%, colo do utero 18% e estbmago 7%. Em relacdo aos homens os casos sao
representados com: prostata 27% e estdbmago 16%. Com relagéo aos habitos de vida 34%
dos individuos bebiam ou tinham o histérico do mesmo e 57% fumavam e/ou tinham o
histérico do referido habito. Consideracdes finais: O Para apresenta perfil de prevaléncia e
mortalidade por cancer divergente das demais regides do pais, predominando os canceres
de estbmago e colo de utero. A causalidade da maior incidéncia de cancer gastrico esta
ancorada na sustentacdo da maior expectativa de vida em idosos na regido subsidiada por
habitos de vida desfavoraveis. O elevado numero de cancer de mama e colo de utero na
regido pode ter causalidade no baixo acesso a informagéo a populagao sobre prevencéo e
diagndstico precoce, bem como da diminuta cobertura assistencial oferecida.
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Trabalho n°® 10958

AS APROXIMAGOES PARA UM CUIDADO INTERCULTURAL NO DISTRITO SANITARIO
ESPECIAL INDIGENA DO ALTO RIO SOLIMOES, AMAZONAS

Autores: Cristiane Ferreira Silva, Julio Cesar Schweickardt

Apresentacao: A saude indigena tem a responsabilidade de desenvolver o cuidado integral
aos povos indigenas no pais, buscando dialogar com as praticas tradicionais de cada etnia.
As Equipes Multidisciplinares de Saude Indigena (EMSI) tem a responsabilidade de
desenvolver as acbes de saude e ao mesmo tempo promover estratégias que possam
envolver e integrar outros cuidadores como os pajés, curandeiros, rezadores, parteiras, para
além dos saberes biomédicos. No entanto, esse tem sido um dos maiores desafios para a
politica de saude indigena nos diferentes territorios do Brasil. Assim, a coordenacao da Saude
da mulher, do Distrito Sanitario Especial Indigena do Alto Rio Solimbées (DSEI ARS) iniciou
atividades de oficinas, em parceria com o Laboratério de Histéria, Politicas Publicas e Saude
na Amazoénia (LAHPSA/Fiocruz Amazodnia) com as parteiras no sentido de valorizar e realizar
trocas de saberes no cuidado da saude das mulheres indigenas. Desenvolvimento: O
resultado tem sido a integragdo das parteiras com as EMSI nas cenas do cuidado das
gestantes nas aldeias. Do mesmo modo, foi realizado uma a oficina de cartografia social com
pajés e rezadores, em parceria com o grupo de pesquisa da Nova Cartografia Social da
Amazobnia, nucleo da Universidade do Estado do Amazonas (UEA), no municipio de
Tabatinga, AM. Nessa oficina houve a participagdo de 06 rezadores e foi aplicado um
instrumento para conhecer melhor as praticas dos pajés e rezadores. Depois disso, o
formulario com os ajustes foi enviado para cada Polo Base, onde a equipe de saude se reuniu
com as liderangas, pajés e rezadores para aproximagao. Na tradigdo indigena, quando uma
pessoa se encontra doente procurar primeiramente os pajés e rezadores. Assim, entendemos
que é importante uma aproximagao com o grupo e sendo relevante o desenvolvimento de
estratégias de apoio as suas praticas. O instrumento buscou mapear o perfil dos pajés para
conhecer melhor a sua situagdo social para depois buscarmos outras metodologias de
conhecimento dos seus saberes. Ao todo 97 responderam ao instrumento: Polo Base de
Betania- 10, Campo Alegre-09, Feijoal-02, Filadelfia-10, Nova lItalia-17, Sdo Paulo de
Olivenca-15, Tonantins-01, Umariagu I- 11, Umariagull- 11 e Vendaval-02. Verificamos que
80% dos pajés e rezadores sao da etnia Ticuna. Em relagao ao estado civil e idade, 46% séo
casados e 55% se encontram com 60 anos ou mais. Em relagcdo aos documentos, 94% tem
carteira identidade e CPF. Quanto a escolaridade, 43% tem o ensino fundamental incompleto.
Quanto ao trabalho e renda, 71% sao agricultores, 48% recebem aposentadoria, 32%
recebem entre 12 a 01 salario minimo. Em relagao a sua pratica, 94% continuam exercendo
a funcao de rezador/pajé, 67% realizam suas rezas na prépria residéncia, 65% referem que
nao sao convidados pelo Polo Base para participarem das reunides e ndo tem parcerias com
a EMSI e 23% referem que ja terem participado de outros encontros. Uns 72% ja rezou para
nao indigenas. Quanto a sua identidade, 53% se autodenominam rezador e apenas 25% se
veem com pajé. CONSIDERACAO FINAIS: O instrumento nos trouxe uma ideia melhor sobre
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0os rezadores, pajés e curandeiros, permitindo uma aproximacdo desses cuidadores
tradicionais. Desse modo, podemos desenvolver estratégias de colaboragdo que promovam
o cuidado intercultural, respeitando os diferentes saberes que estdo presentes nas cenas do
cuidado. A proposta do trabalho com as parteiras e pajés é pela promocgao de relagbes mais
dialégicas entre as diferentes formas de realizar a atengao a saude para nos aproximarmos
de um cuidado integral e intercultural.
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Trabalho n° 10960

POPULARIZACAO DO SABER SOBRE O CANCER BUCAL EM ESPACOS SOCIAIS:
RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: Carla Do Vale Marinho

Apresentacao: Segundo o Instituto Nacional do Céncer, define-se cancer como um conjunto
de patologias que apresentam crescimento desordenado de células atipicas com decorrente
malignidade. De acordo com o 6rgao, a estimativa € de mais de 14.000 novos casos de cancer
oral em 2020. A educacdo popular em saude bucal pode impactar os habitos de vida da
populacéo além de ser compreendida como uma vertente imprescindivel para prevencao de
agravos. Nessa logica, o presente trabalho tem por objetivo relatar as vivéncias em projeto
de extensao realizado em ambientes de circulagdo urbana e com alto fluxo de pessoas na
regido metropolitana de Belém do Para. Assim, o projeto de extensdo baseou-se no
pressuposto de que anatomicamente é facilmente perceptivel alteracées na cavidade bucal,
no entanto ao adentrar 6nibus e outros espagos sociais observou-se completa desinformacéao
a respeito das possiveis anormalidades da cavidade oral e provaveis manifestacbes de
malignidades, as quais envolvem lesdes avermelhadas, placas brancas ndo removiveis e
nédulos que perduram por mais de 15 dias, o desconhecimento da populagéo contribui para
o diagndstico tardio e 0 aumento da morbimortalidade. A fundamentacao epistemolégica do
projeto consiste em orientar e estimular o autoexame, para isso o projeto elenca rotas de
maior fluxo e através de exposi¢cao oral por discentes de odontologia esclarecem o que é e
como realizar o autoexame, ademais discutiu-se com a populagao sobre os fatores de risco,
ilustrando através de imagens como as lesdes se apresentam e como ¢ feito o autoexame.
Os usuarios do transporte coletivo recebem as agdes exprimindo por intermédio de perguntas
o impacto gerado, caso seja reportado alguma lesao o individuo é encaminhado a hospital de
referéncia para diagndstico. Percebe-se que as agdes estimulam o interesse pelo auto
cuidado o que impacta na diminuicdo da vulnerabilidade a fatores de risco ao cancer.
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Trabalho n°® 10961

EDUCACAO EM SAUDE SOBRE INFEGOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS PARA
UMA TURMA DE ENSINO MEDIO: RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: Pamela de Oliveira Franca, Gabriela Aimeida Kaippert, Danielle Freire de Andrade
Carvalho

Apresentacao: A formacao profissional de enfermeiros requer um ensino de qualidade, que
Ihe confira competéncia na realizacao de atividades assistenciais, gerenciais, de ensino e
pesquisa. A intersegdo entre ensino e aprendizagem se da pela necessidade de transmisséo
e recepcao de conhecimento. Neste contexto, a equipagem de abordagens didaticas séo
recursos fundamentais para os processos de ensino e aprendizagem. O objetivo da atividade
€ descrever a experiéncia da pratica de educagdo em saude com adolescentes, e
compreender como se da o processo de transformagdao do saber em autonomia.
Desenvolvimento: Trata-se de um relato de experiéncia vivenciada em uma escola particular,
unidade localizada em Sao Gongalo (RJ), durante o ensino teérico pratico da disciplina
Didatica, do Curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Federal Fluminense. A
atividade foi organizada em trés etapas: Planejamento, Organizagéo e Implementagédo. A
primeira etapa consistiu na programacgao e preparo de uma aula expositiva sobre infec¢des
sexualmente transmissiveis (ISTs) mais comuns, elaboragdo de uma dindmica pratica
(utilizando vinagre, cha de repolho roxo e agua), com intuito de ilustrar a facilidade de
transferéncia das enfermidades abordadas ao subestimar uso de protecdo e realizar a
conscientizagéo efetiva dos alunos quanto o assunto exposto. A segunda etapa baseou-se
na escolha do local e concessao de autorizagédo para a realizagdo da atividade, enquanto a
terceira etapa consistiu na efetivacdo da proposta com uma turma do 3° ano do ensino médio
e outra de pré-vestibular. Resultado: Dos resultados obtidos percebeu-se que os ouvintes da
palestra descreveram grande aproveitamento, destacando a necessidade e importancia da
abordagem do assunto nas escolas. A atividade possibilitou demonstrar aos alunos de pré-
vestibular as diversas atribuigdes que o enfermeiro possui, podendo ser um mecanismo de
divulgacdo e conquista de espacgo. A interlocugcao possibilitou ao grupo de palestrantes a
execucgao de conhecimentos adquiridos ao longo da disciplina de didatica e na graduacgéo.
Consideragoes finais: A partir disso conclui-se que a atividade possuiu notavel aplicabilidade
para os discentes de enfermagem, que puderam constatar a efetividade de uma estratégia
de educacgao planejada e realizada, além da importancia do engajamento e apropriacéo da
educacao em saude nas escolas e demais espacgos da sociedade pela enfermagem.
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Trabalho n° 10962

EDUCACAO POPULAR EM SAUDE PARA PREVENGCAO DO CANCER ORAL NO
NORDESTE PARAENSE

Autores: Gustavo Bezerra dos santos Lira, Mayra emanuele magalhaes alves, Marcio Vinicius
de gouveia affonso, Ramom breno leite, Victor brendon kodani dos santos, Liliane silva do
nascimento, Gabriel Macola de almeida, Raquel rodrigues bastos

Apresentacao: O cancer de boca caracteriza-se como uma das neoplasias mais recorrentes
na populagao brasileira. Possui etiologia multifatorial que envolve fatores extrinsecos e
intrinsecos aos individuos. As altas taxas de incidéncia dessa neoplasia trazem a tona
discussoes acerca dos fatores de risco relacionados ao cancer de boca, levantando hipéteses
que apontam a auséncia de informacdes acerca da interacao entre esses fatores. A atividade
popular em saude constitui-se como uma solugao para essa problematica, onde académicos
e profissionais da saude atuam em conjunto para garantir a integragdo ensino-servico,
promovendo saude por meio da sensibilizacdo acerca do autocuidado; tornando o individuo
protagonista da propria saude. O objetivo deste trabalho & descrever a experiéncia de
académicos do curso de odontologia da Universidade Federal do Para, a partir de uma
atividade popular em saude realizada na cidade de Braganga, localizada na regido nordeste
do Estado do Para e proposta pelo projeto extensionista “Prevenc¢ao do cancer de boca: de
ponto em ponto, de vila em vila na Amazoénia”. Desenvolvimento: Um dos objetivos deste
projeto € o de compartilhar este conhecimento para os locais mais afastados da capital
principalmente aqueles em que os fatores de risco sdo mais exacerbados, que é o caso da
Vila dos Pescadores no nordeste paraense. Comumente as pessoas desta vila provém o
sustento das suas familias a partir da pescaria na regido, o que condiciona esses individuos
a exposicao excessiva a radiacao Ultravioleta, sendo a principal responsavel pelo cancer de
labio inferior. Detectada essa condi¢ao, a coordenagdo do projeto, junto aos integrantes e
secretaria municipal do municipio de Braganga se articularam para realizar uma atividade de
educacao popular no dia 16 de novembro de 2019. Duas agentes comunitarias de saude
acompanharam os alunos e residentes pela Vila de Pescadores, com o intuito de dialogar
com a populagao local, viabilizando um dialogo bilateral sobre formas de prote¢cado e como
realizar o autoexame de boca, buscando sempre ouvir e discutir o assunto para construgao
de um saber mais dinamizado, pautado pela unido entre o conhecimento cientifico e o
popular; sempre atentando-se a adequacao da fala. Foi possivel incluir e debater assuntos
relacionados a realidade daquela comunidade, o que configurou um assunto de interesse
para os individuos. Resultado: Os resultados desta experiéncia se mostraram bastante
positivos, uma vez que muitos no local nunca tinham tido contato com a palavra cancer. A
forma como as pessoas receberam as informacdes e sentiram a necessidade de tomar
medidas para precaver um cancer bucal, ou mesmo amenizar os fatores de risco, mostrou-
se como um dos pilares que resultaram desta atividade. Consideracoes finais: Tendo isso
como base, percebeu-se a importadncia da realizacdo de mais momentos como esse, ao
passo que existem muitas comunidades localizadas em varias regides do Brasil que
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necessitam ser assistidas pelas politicas de saude publica. Além disso, essa perspectiva é
capaz de tornar os alunos mais atuantes e os transforma em agentes de transformagao social;
levando os preceitos da universidade para o ambiente extra muro.
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Trabalho n° 10963

WORLD CAFE NA FORMAGCAO EM SAUDE: REFLEXOES A PARTIR DA POLITICA
NACIONAL DE ATENGAO BASICA

Autores: Vanessa de Almeida Ferreira Corréa, Juliana Roza Dias

Apresentacao: Relato de experiéncia do uso do método world café na formagdao em saude
em um Curso de Graduagao em Enfermagem de uma Universidade Federal localizada no
Estado do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, RJ, Brasil. Evidencia-se, a necessidade do debate
entre a Politica Nacional de Atengéo Basica (PNAB) aprovada no ano de 2017 e o ensino do
referido campo nos Cursos de Graduagdo em Enfermagem. Nesse contexto, a partir da busca
em desenvolver processos de ensino-aprendizagem participativos que articulem perguntas
significativas para a reflexdo do cotidiano de politicas em saude no Brasil, utilizou-se o método
world café como uma estratégia educativa na formagdo em saude. O world café tem como
objetivo criar um ambiente seguro para que conversas significativas acontegam e as pessoas
possam falar do que realmente importa. E um método onde as pessoas podem compartilhar
ideias e propor solugdes para os problemas identificados. Assim, o referido método estimula
o dialogo e o aprendizado significativo, a partir de um tema definido. Nesta perspectiva, este
relato de experiéncia tem como objetivo: Relatar a experiéncia de uso do world café como
estratégia de ensino-aprendizagem participativa na formacdo em saude em um Curso de
Graduacgao em Enfermagem de uma Universidade Federal localizada no Estado do Rio de
Janeiro, Rio de Janeiro, RJ, Brasil. Desenvolvimento: Estudo qualitativo e descritivo. Trata-
se de um relato de experiéncia através da apresentagao dos seguintes passos: 1° passo:
Preparo do ambiente seguro para discussdo e apresentagao da tematica; 2° passo:
Explicacdo do método: world café; 3° passo: Divisdo dos grupos; e 4° passo:Apresentacao:
das perguntas disparadoras. Resultado: Os locais de desenvolvimento foram salas de aulas;
refrigeradas; e com a disponibilidade de cadeiras e mesas para a realizagdo do world café.
Desenvolveu-se o total de 04 experiéncias com o referido método durante os anos de 2018 e
2019, com duracao de 03 horas cada e a participagcado de 25 discentes. No inicio do world
café criou-se um espaco acolhedor e informal, com a disponibilidade de cadeiras e mesas em
03 pequenos circulos. O que remeteu a um ambiente de liberdade e dialogo. Cada circulo
possuia cartolinas, canetas e etiquetas autoadesivas, de modo que os discentes pudessem
registrar suas ideias. Também garantiu que ndo se tratava de uma atividade avaliativa, porém,
uma estratégia para apresentar ideias. Explicou-se o world café como um método de
discussao e construcdo do conhecimento de forma compartilhada, a partir das experiéncias
e leituras previa de cada participante. Em seguida, apresentou-se uma sistematizagao acerca
das principais conquistas na PNAB dos anos de 2006 e 2011. Dividiu-se os discentes em trés
grupos para debate e troca de ideias, a partir de um roteiro previamente elaborado com 03
perguntas disparadoras para a discussao entre os participantes: |: Qual é o contexto politico,
econdmico e social de aprovagéo da PNAB 20177?; II: Quais s&o as mudangas aprovadas no
modelo da Estratégia Saude da Familia apresentadas na PNAB 20177?; lll: Quais sédo as
estratégias de resisténcias desenvolvidas/a serem desenvolvidas pela comunidade
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universitaria, profissional e usuaria? Posteriormente, escolheu-se um anfitrido que
permaneceu na mesa para registrar as ideias apresentadas, enquanto os outros discentes
trocaram de mesa a cada rodada e foram orientados a discutirem as ideias que surgissem no
grupo. Cada rodada teve duracao entre 15 e 20 minutos. Apds o retorno dos participantes
para a sua pergunta inicial, estes aprofundaram as perguntas realizadas, organizaram as
ideias e sintetizam suas descobertas. Posteriormente, solicitou-se que os anfitrides
apresentassem as ideias compartilhadas pelos discentes, de forma que fosse possivel uma
sintese do conteudo desenvolvido pelo grupo. Finalmente, é sugerido a turma que as ideias
registradas nas cartolinas, a partir de cada pergunta disparadora, sejam digitadas pelos
grupos e compartilhadas entre os discentes para que sirvam como um guia de estudo e
reflexdo. Consideragdes finais: Observou-se que as perguntas elaboradas serviram como
orientadoras das propostas apresentadas pelos participantes e que todos os discentes
participaram da discussdo em grupo. Portanto, a elaboracdo de perguntas disparadoras &
uma etapa importante na estratégia em aprecgo, por sensibilizar os participantes, gerar
debates, potencializar a troca de conhecimentos e favorecer a contextualizagao das ideias, a
partir do cotidiano de praticas em saude. Na apresentagao das ideias, identificou-se que os
discentes intervieram nas ideias expostas tanto para exemplifica-las quanto para defender a
sua importancia. Percebeu-se que, esse foi um momento de troca de experiéncias e angustias
sobre a formagao universitaria e o campo da atencao basica. Destaca-se que, a primeira
tematica foi a tematica de maior dificuldade de apresentagcado pelos discentes; sendo a
segunda tematica, apresentada com maior facilidade ao pontuar as mudangas ocorridas. E,
finalmente, na terceira, as possiveis formas de resisténcia desenvolvidas/a serem
desenvolvidas no didlogo entre universidade e comunidade, também foram pouco
mencionadas. Destaca-se, o método world café, como uma estratégia participativa de ensino-
aprendizagem. Este possibilita o didlogo entre os participantes e a sintese do conhecimento
no momento de discussdo em grupo. Neste momento, € possivel que o docente, como
facilitador da aprendizagem, indique a leitura de artigos cientificos, apresente reportagens
atualizadas referentes a politica de atencao basica e discuta as duvidas referentes as politicas
de saude. Destacou-se que, os discentes identificaram a técnica do world café como
importante estratégia a ser utilizada em outros momentos da formagao em saude, por permitir
uma maior participacdo. Assim, espera-se, com este relato incentivar o uso do world café na
formacgado em saude e na reflexao sobre os diversos olhares quanto a tematica em apreco,
como um momento de reflexdo compartilhado entre os participantes. Tal reflexao colabora
para qualificar a proposta de intervencao construida de forma coletiva, pois se torna um
projeto a partir da consciéncia critica dos participantes do seu cotidiano de praticas. Sugere-
se, 0 uso do world café como uma estratégia de ensino-aprendizagem participativa na
reflexdo sobre o campo da atengdo basica e as politicas em saude; além de sua
contextualizagao no cotidiano das praticas. Além de novos estudos que possam qualificar o
uso do world café como uma estratégia de construcao coletiva na formagdo em saude e
propostas de agao para os problemas identificados nos diferentes contextos em saude.
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Trabalho n°® 10966

ENTRE PARTOS E PLANTAS: SABERES DAS PARTEIRAS TRADICIONAIS DO MEDIO
SOLIMOES

Autores: Maria Cecilia Lima Rodrigues

Apresentacao: A arte de partejar € uma pratica milenar que se evidencia até hoje por meio da
transmissao de saberes e praticas desenvolvidas e transmitidas pelas parteiras em forma de
conhecimento e heranga ancestral entre varias geragées. As parteiras sdo mulheres dotadas
de “dons” que participam ativamente nos cuidados da parturiente durante a gestagao, no parto
e no pos-parto. Contam com elementos naturais para auxiliar em tratamentos conhecidos
como medicina tradicional, que é transmissao oral e gestual que ndo passa pela mediagao
da medicina convencional, e sim pelo saber da parteira. Os saberes e praticas das parteiras
tradicionais tornou- se uma estratégia para a redugdo da morte materna e neonatal, e de
qualificagao da assisténcia obstétrica no pais. Nesta pesquisa foi possivel identificar o vasto
conhecimento das parteiras em varios aspectos, especialmente sobre o uso das plantas
medicinais para tratar de possiveis doencgas apresentadas pela parturiente e recém nascidos.
Por meio de entrevistas com 31 parteiras oriundas de comunidades de varios municipios da
regidao do Médio Solimdes, sendo Tefé, Maraa, Alvaraes, foi realizado um levantamento das
plantas utilizadas pelas parteiras. Foram identificadas 53 plantas de diferentes espécies
citadas pelas parteiras sendo: Alfavaca, Cibalena, cha-preto, Capim Santo, Erva Cidreira,
Mulata Catinga, Hortelazinho, Crajiru, Chicdria, Coentro, Cip6 Tuira, Cravo de Defunto ou de
Anjo, Ajuricam, Vassourinha, Sucubinha, Sara tudo, Mucuracaa, Pluma, Gergelim, Amor
Crescido, Casca da Azeitona, Agai, Mangarataia, Casca da Copaiba, Casca do Jatoba,
Pracanauba, Urtiga, Carrapateira, Folha do mamé&o, Mastruz, Casca do Tapereba, Folha do
Abil, Caju, Acapurana, Folha do Abacate, Casca da Andiroba, Sena, Jambu, Manjericao e
Malvarisco. De acordo com as parteiras entrevistadas, dentre as plantas citadas as folhas sédo
as partes mais usadas no preparo dos chas, representando 57%. As receitas preparadas
pelas parteiras ribeirinhas e parteiras indigenas e apresentam semelhangas na sua forma de
preparo, sendo por infusdo e fervura. Identificou-se que as parteiras utilizam na maioria dos
casos espécies similares de plantas que sao utilizadas nos cuidados das parturientes e dos
recém nascidos, servindo para fazer chas, mistura de ervas, cascas,0leos e pomadas. As
parteiras possuem ciéncia que para cada enfermidade ha uma planta especifica, por isso
chamam ateng¢ao de que nao se pode tomar qualquer cha, é necessario ter conhecimento
dos efeitos e do que podera acarretar. Assim, as parteiras tradicionais sao sujeitos historicos
que habitam as comunidades rurais da Amazdnia, cujo conhecimentos advém das praticas e
experiéncias, configurando-se uma pratica importante de assisténcia aos partos e cuidados
com a saude das mulheres que residem em areas rurais da Amazénia onde a saude publica
é limitada.
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Trabalho n°® 10967

UNIVERSALIDADE DO SUS: VIVENCIAS DA SAUDE PUBLICA.

Autores: Gabrielle Souza Santos, Alciléia Barbosa de Andrade Sora, Daniel da Silva
Granadeiro, Fabiana Ferreira Koopmans, Helena Portes Sava de Farias, Marcelly Martins
Alves, Natalia Loureiro Rocha, Thayana de Oliveira Vieira

Apresentagao: De acordo com Vianna (2014) universal é visto como tudo aquilo que é comum
a todos. A universalidade no ambito da saude é um dos principios e pilares que norteiam o
SUS vigente, com o compromisso de garantir uma assisténcia integral e universal, em todos
os niveis de complexidade. Objetivo: Relatar a experiéncia vivenciada por académicos de
Enfermagem no transcorrer do Trabalho de Campo de uma Universidade do Rio de Janeiro
em um Centro Municipal de Saude do respectivo municipio. Método: A acdo contou com
atividades em todos os setores da unidade por aproximadamente dois meses, com a
realizagdo de curativos, imunizagéo, consultas, acompanhamentos em geral, afericdo de
pressao arterial, administracdo de medicamentos e orientagdes inerentes a saude
objetivando a aproximacgao da teoria com a pratica de exercicio do trabalho do Enfermeiro na
Saude Publica. Resultado: Em um dos iniumeros casos experienciados no setor de
procedimentos de Enfermagem foi realizado um atendimento a uma mulher de
aproximadamente 40 anos, residente do Chile, que estava no Rio de Janeiro a
aproximadamente oito dias e que necessitava de um curativo visto um acidente com um barco
turistico. Nesse atendimento foi possivel visualizar a magnitude de um Sistema de Saude
gratuito e para todos, independentemente do pais de origem. Além de oportunizar a reflexao
de académicos sobre a imprescindibilidade da garantia dessa prerrogativa no sistema de
saude vigente. E notério nesse CMS em especial o grande fluxo de viajantes buscando por
imunizagao, curativos, consultas ou simples esclarecimentos sobre a saude. Destacamos que
por vezes, estes apresentam duvidas quanto onde procurar em caso de acidentes e se
mostram, em sua maioria, temerosos quanto a essa assisténcia ser cara financeiramente o
que leva em sua totalidade uma demora expressiva na busca pelo servigo. Consideracgoes
finais: E vital atentar para a importancia da atencdo basica como porta de entrada aos
servicos de saude que através da formacado de um vinculo efetivo oportuniza uma melhor
experiéncia assistencial e continuidade do atendimento as demandas espontaneas.
Enfatizamos que é importante agcbes continuas nos acessos ao pais que abordam sobre onde
o turista deve buscar assisténcia nos momentos precisos. Ademais, € necessario a
capacitacao das equipes de saude da atengao primaria para lidar com as diferengas culturais
do sujeito, visando a garantia e defesa da universalidade de acesso a rede do SUS,
independente das condigdes socioecondmicas e pais de origem.
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Trabalho n° 10968

PROJETO TRABALHO, CIENCIA E CULTURA: INICIAGAO CIENTIFICA EM UMA ESCOLA
TECNICA DE SAUDE

Autores: Leticia Silva, Flavia Coelho Ribeiro Mendonga, Jairo Dias

Apresentacao: O objetivo deste trabalho é compartilhar uma experiéncia de iniciacao
cientifica realizada em escola técnica de saude no municipio do Rio de Janeiro. O Projeto
Trabalho, Ciéncia e Cultura (PTCC) é componente curricular obrigatério de cursos técnicos
em saude integrado ao Ensino Médio, inserido do Projeto Politico Pedagogico da referida
escola com carga horaria integral. O objetivo do PTCC ¢é possibilitar aos estudantes
adolescentes a vivéncia da investigagao cientifica como atitude cotidiana a ser construida
entre alunos e educadores/orientadores durante a realizagdo do curso técnico. O foco é
promover a educacgio pela pesquisa, possibilitar que os jovens possam ser produtores de
conhecimento. Nesse sentido a formagdo compreende a pesquisa como um principio
educativo, explicitado em seu Projeto Politico Pedagdgico e abordado no curriculo do ensino
médio integrado ao longo de todo o processo formativo. O exercicio da pesquisa como
principio educativo tem por objetivo a consolidagao, critica e reflexiva, da inter-relagdo entre
ensino e pesquisa, considerando o estudante como sujeito do processo de apreensao da
investigacao cientifica. Nessa compreensao, considera-se fundamental que o processo
investigativo seja construido a partir do interesse, da curiosidade do estudante. A pesquisa
se desenvolve como parte integrante do processo formativo do aluno. A pesquisa é uma
estratégia curricular transversal, desenvolvida ao longo dos quatro anos dos cursos técnicos,
permitindo o aluno a viver e experimentar o fazer cientifico ao longo do curriculo. Na 12 série
dos Cursos Técnicos de Nivel Médio em Saude, sdo desenvolvidas reflexbes acerca da
construcao soécio-histérica do conhecimento no campo das ciéncias naturais, humanas, da
filosofia e das linguagens no &mbito dos Eixos da Iniciagdo a Educagao Politécnica. Na 22
série, 0 estimulo a pesquisa e construgdo do conhecimento € abordado no Trabalho de
Integracéo, em que os alunos desenvolvem juntos tematicas de pesquisa. Na 32 série, essa
discussdo é aprofundada na disciplina de Metodologia, que trata dos processos e
metodologias de pesquisa, visando apoiar os estudantes na elaboragéo dos seus projetos de
monografia. Tais projetos, na 42 série, ddo continuidade a elaboragdo da monografia,
trabalho acompanhado pelos seus orientadores, passando por sua qualificacao, até a banca
no final do curso. O desenvolvimento de um trabalho de final de curso, como uma monografia,
contribui para o seu processo formativo, pois permite uma melhor compreensao da natureza
do conhecimento cientifico, podendo ser os trabalhos de temas diversos, os quais nao
precisam estar necessariamente relacionados a sua area de formagao. Além disso, o
desenvolvimento de um projeto de pesquisa, ainda nessa faixa etaria, instiga o aluno a sanar
suas curiosidades, e possibilita o desenvolvimento de caracteristicas como: raciocinio légico,
capacidade de observacao, atencéo e pensamento critico. A atividade cientifica no ambito do
ensino técnico de nivel médio visa promover a apropriagcdo do conhecimento socialmente
produzido, bem como estimular o dialogo critico e criativo com essa produgéo. O PTCC é
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conduzido por uma coordenagdo colegiada, visando colaborar para a integracédo entre a
formacéao técnica com a formacgao geral. Atualmente, os alunos do quarto ano, recebem uma
bolsa de Iniciagao Cientifica.
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Trabalho n°® 10970

AS ‘PRIMEIRAS IMPRESSOES’ DOS MEDICOS CUBANOS NO BRASIL REGISTRAM A
PRIMEIRA OFERTA EDUCACIONAL DO PROGRAMA MAIS MEDICOS?

Autores: HARINEIDE MADEIRA MACEDO, Erika Rodrigues Almeida, José Carlos Silva,
Adriano Ferreira Martins, Anderson Sales Dias

Apresentacao: O Programa Mais Médicos (PMM) firmou um termo de cooperagdo com o
governo de Cuba para prover assisténcia aos municipios prioritarios do Sistema Unico de
Saude (SUS). No PMM os participantes enquadravam-se em trés perfis: CRM Brasil,
intercambista individual — estrangeiros que se candidatam individualmente - e intercambista
cooperado, o perfil dos médicos cubanos. Todos participaram da formacao seletiva
obrigatéria conhecida como Modulo de Acolhimento e Avaliagéo (MAAv), enquanto
candidatos ao Programa. Apds aprovagao no MAAv os participantes eram distribuidos pelo
pais e convidados a preencher o Relatério de Primeiras Impressdes (RPI), a fim de
registrarem suas expectativas e acolhimentos recebidos apds a chegada no local de atuagao.
O objetivo deste estudo é compreender se a preparagao dos médicos cubanos ofertada pelos
MAAv é perceptivel na chegada ao Programa. Método do estudo: Sob a abordagem
qualitativa, os autores referenciam-se nas politicas nacionais abarcadas pelo PMM, no
conceito de educacgao permanente em saude e sua politica de inclusdo do médico como parte
da equipe de saude da familia. O método de investigagdo envolveu analise documental do
planejamento dos MAAv e dos RPI preenchidos pelos cooperados. Os relatérios foram
extraidos do sistema da Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS). Para analise e
sistematizagcdo dos dados foram utilizadas as técnicas de analise do discurso de Michel
Foucault, em especial, na questao aberta do relatério, onde a expressao era livre e possuia
a orientagdo de um relato com o maximo de 350 palavras. Foram analisados
aproximadamente 800 RPIs, utilizando o software livre Iramuteq. Resultado: A indicagao era
de que o preenchimento do RPI ocorresse entre os trés e seis primeiros meses de sua
chegada. Todavia, com tantos outros aspectos sendo implantados e implementados, nem
todos os médicos o fizeram no tempo previsto - menos de 50% da maior quantidade do
periodo estudado o fez. Entretanto, do material analisado, a opg¢ao pelos sujeitos permite
inferir a seguranga e expectativas decorrentes do primeiro contato que o intercambista teve
com o sistema de saude brasileiro no MAAv, ou seja, ha relacdo direta entre os conteudos
apreendidos e a desenvoltura dos sujeitos. Para isso, também foi importante verificar a data
de registro e identificar a que turma do MAAv pertenceu o médico. Consideragdes finais: Ha
possibilidade de uma inovadora leitura acerca dos registros dos médicos cubanos sobre o
cenario de atuagao, cultura e territério, modos de produgcdo de saude e processos de
educacao permanente. Muito além da checagem pura e simples dos registros, este estudo
assume que o registro dos RPl em comparagdo com os MAAv implica diretamente a atuacao
do supervisor académico, visto que a supervisdo no PMM mantém o carater pedagdgico do
qual necessita o médico estrangeiro quando atuante em territério brasileiro. Todavia, apesar
de analise pdstuma, uma vez que os intercambistas cooperados deixaram o pais em
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novembro de 2018, reconhece-se que esses profissionais contribuiram substancialmente
com a ampliagdo do acesso e resolutividade na Atencao Primaria a Saude (APS) brasileira,
levando assisténcia a saude as areas de maior vulnerabilidade e prioritarias do SUS.
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Trabalho n° 10971

A UTILIZAGAO DAS PIC'S NO CUIDADO DE USUARIOS(AS) NUM CONTEXTO DE
RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE DE FAMILIA

Autores: Paulo Roberto da Paixdo Sena, Rafaela Oliveira de Souza

Apresentacao: O trabalho a seguir busca apresentar a utilizagdo das Praticas Integrativas e
Complementares (PIC’s) como proposta de intervengdes dentro da pratica de professores de
Educacao Fisica inseridos no Nucleo Ampliado de Saude da Familia na cidade de Camacari.
O objetivo desse estudo €& possibilitar a compreensao das potencialidades das PIC’s na
atencao basica para o cuidado dos usuarios (as) e a construgéo de corresponsabilizagédo e
autonomia a partir do conceito de integralidade desenvolvida por essas praticas. O relato de
experiéncia se desenvolveu numa residéncia multiprofissional em Saude da Familia (SF)
situada na cidade de Camacari, a qual tem a funcéo de introduzir os profissionais de saude
em Unidades de Saude da Familia (USF’s) para que os mesmos vivenciem a realidade do
processo de trabalho atrelado a um processo pedagogico que embasa sua pratica. Entre as
unidades pertencentes a esse programa estdo USF Nova Alianga e USF Phoc Caic, cujas
possuem equipes minima compostas por médicos, enfermeiros e odontologistas assim como
uma equipe do NASF contendo professor de Educagéo Fisica, Nutricionista, Psicéloga e
Fisioterapeuta que desenvolvem estratégias de cuidado para as populagbes adscritas ao
territério coberto pelas unidades. Entre as ferramentas para essas estratégias estao as
Praticas Integrativas e Complementares (PIC’s) que foram instituidas nos diferentes locais da
saude a partir da Portaria 971/GM/MS de 3 de Maio de 2006 e a Portaria 2.446/GM/MS de 11
de Novembro de 2014, com a finalidade de proporcionar um outro modelo de saude que nao
visasse Unica e exclusivamente o tratamento medicamentoso e que priorizasse a promocao
e prevencédo a satde em detrimento do método curativo. E nesse intuito que desenvolvemos
nas USF's citadas as PIC's de maneira mais intencional trés questdes centrais: a primeira o
conceito e o objetivo das praticas utilizadas, a segunda como essas praticas explicam o ser
humano e seu estado de saude e qual a responsabilidade dos diversos atores inseridos no
processo. Portanto, buscamos durante o processo avangar na compreensao dos usuarios
(as) principalmente nesses pontos. Os resultados encontrados sao na perspectiva do
conhecimento das PIC's, entendimento de que outras formas de cuidado sdo possiveis e que
0 processo de saude nao se da apenas quando estamos com alguma enfermidade, mas que
ao lidarmos de maneira horizontal com nossa saude nos prevenimos de eventuais doencgas
que possam nos acometer. Além disso sobre a responsabilidade dos profissionais de saude
e do usuario (a) sobre a sua saude e que é possivel influenciarmos outras pessoas quando
estamos promovendo a nossa saude. Entao entendemos que as PIC's sdo fundamentais para
a compreensao do modelo da clinica ampliada na dimensao pratica, pois demonstra
resultados nos tratamentos e abrem possibilidades de avangar na consciéncia dos
profissionais e usuarios (as) em relagao ao conceito de saude integral, de promogao a saude,
de horizontalidade e corresponsabilizagao do cuidado. Porém precisamos identificar quais os
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principais gargalos que dificultam a utilizagcdo dessas PIC's nos aspectos macro e
micropoliticos para que, coletivamente, procuremos as alternativas para essas problematicas.
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Trabalho n°® 10973

SIMULACAO REALISTICA: UMA CONTRIBUICAO PARA PROCESSO DE ALTA
HOSPITALAR

Autores: VERONICA PINHEIRO SIMOES, CLAUDIA MENDES ARAUJO, ILMEIRE RAMOS
ROSEMBACH DE VASCONCELLOS, LUCIANO TEIXEIRA ROCHA, BIANCA RIBEIRO
SALES, LEONOR DA SILVA GOMES, PATRICIA DA SILVA OLARIO, MARIA DA
CONCEICAO COELHO DE MORAES

Apresentacdo: A simulacado realistica empregada para melhoria do trabalho em equipe,
permitindo a reflexdo do processo de alta, como um importante instrumento para construcao
dos processos envolvendo a alta hospitalar, articulando saberes diversos e praticas dos
diversos profissionais responsaveis por esse processo. Mais que garantir a implantagao de
um protocolo, a simulacdo realistica provoca a reflexdo do cuidado focado no paciente.
Objetivo: descrever a experiéncia de uma simulagao realistica do processo de internagao a
alta hospitalar manejada pela equipe multidisciplinar junto ao paciente e familiares
reafirmando o principio da integralidade do cuidado, previsto no Sistema Unico de Saude -
SUS e tao importante para garantia da continuidade do cuidado. Método: estudo descritivo,
tipo relato de experiéncia da equipe multidisciplinar ao simular realisticamente o processo de
alta hospitalar. A etapa inicial da construcdo da simulagao se deu a partir do estudo dos
componentes necessarios para a construgéo das cenas, seguidas de ensaios. Resultado: A
simulacgao realistica foi apresentada para profissionais que atuam com a desospitalizacio da
rede de hospitais e institutos federais do Rio de Janeiro e logo apés ocorreu uma discussao
sobre o processo de alta e as possiveis implicagdes para o paciente e familiares.
Consideragdes finais: A simulagao realistica possibilitou o grupo de profissionais ampliar a
discussao sobre os desafios no processo de alta hospitalar a partir de uma nova perspectiva,
na tentativa de romper com a fragmentagao do cuidado, que geralmente é transferida para
alta hospitalar e consequentemente para a continuidade desse cuidado. Conclui-se também
a necessidade de ampliagdo das discussdées de forma multiprofissional, também nos cursos
de formacgao dos futuros profissionais de saude, com a introducdo e/ou ampliacdo das
discussdes sobre a construgdo de um processo de alta hospitalar que busque um olhar
integral do usuario dos servigos de saude como forma de garantir de forma efetiva o cuidado
e continuidade do mesmo através do SUS
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Trabalho n°® 10974

FARMACIA SERTANEJA: UMA FORMA DE DIMINUICAO DA AUTOMEDICACAO NA
ATENCAO PRIMARIA

Autores: Maria Bianca Brasil Freire, Fernanda Mariany de Almeida Menezes Frei, Anténia
Suellen Fernandes Dantas, Bianka Andressa de Oliveira Medeiros, Camila Mesquita Soares
Apresentacao: A automedicagdo é definida como ato de ingerir substincias de acao
medicamentosa sem o aconselhamento e/ou acompanhamento de um profissional de saude
qualificado, visando o alivio de sinais e sintomas por meio de indicacédo de outra pessoa nao
habilitada, como amigos e familiares. Se tratando da automedicacao responsavel, a mesma
¢ limitada a utilizacdo de medicamentos que nao necessitam de prescri¢cao, os Medicamentos
Isentos de Prescrigéo (MIP), que podem ser utilizados com seguranga. Porém, a populagao
tem utilizado ndo apenas MIP para a automedicagao, mas também medicamentos que
exigem prescricdo, sem a necessaria supervisao, até mesmo medicamentos tarja preta, como
os ansioliticos. Assim, o presente estudo tem por objetivo descrever uma sala de espera
sobre a automedicagdo, e apresentar a farmacia sertaneja como forma de minimizar essa
pratica. Trata-se de um relato de experiéncia acerca da sala de espera sobre a
automedicacao e apresentagido da farmacia sertaneja realizada no dia 20 de agosto de 2019
com o publico que aguardava atendimento. A agao foi realizada pela equipe de residentes
(enfermeira, nutricionista, assistente social, psicéloga e fisioterapeuta) do programa
residéncia multiprofissional em atencéo basica/saude da familia e comunidade na unidade
basica de saude Dr. Cid Salém Duarte, localizada no bairro aboligdo IV municipio de Mossoré
(RN). Para o desenvolvimento da atividade foi levado charges sobre o uso de medicamentos.
As charges eram numeradas de um a cinco, de acordo com cada uma foram levantado
questionamentos, como por exemplo: “vocés sabem o que é automedicagido?”; “ o que tem
levado as pessoas realizarem essa pratica?” entre outras. Dentre as pessoas presentes, uma
média de 15 pessoas participou da sala de espera. Foram distribuidas as cinco charges e
pedido para que as pessoas lessem para posteriormente discutirmos. As pessoas comegaram
a se colocar e trazer experiéncias ja vividas por meio da automedicagdo, relatos de
tratamentos interrompidos, do uso das sobras de medicamentos, e até mesmo da busca do
medicamento na casa do vizinho. Dentre os medicamentos mais utilizados a comunidade
citou os anti-inflamatadrios, antibidticos e até mesmo os ansioliticos como o clonazepam. Apds
a discussao, foi apresentada a farmacia sertaneja, onde foi montada no corredor da UBS uma
estante com produtos naturais, desde chas até lambedores, como forma de alternativa para
diminui¢cao do uso de medicamentos de forma inapropriada, muitos relatarem ja fazerem uso,
mas prefere 0 medicamento devido a resolutividade rapida. Com isso percebe-se que a
populacdo possui conhecimento prévio sobre a pratica, porém acaba desconhecendo as
consequéncias que a mesma apresenta, dando énfase a apenas a facilidade de obtencao e
a cura sintomatica de forma rapida, acreditando que somente o medicamento resolvera seu
problema. Portanto, é de extrema importancia tragar estratégias que venham a minimizar
essa pratica, como a abertura de espagos para producao de dialogo acerca do uso racional
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de medicamentos, que promovam a reflexdo da populagao, possibilitando dessa forma a
construcao de uma relagao de corresponsabilidade entre os usuarios e profissionais por meio
da educagao em saude.
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Trabalho n°® 10976

UMA ABORDAGEM MULTIDISCIPLINAR ACERCA DOS ESTIGMAS PERMEADOS AOS
PACIENTES HIV POSITIVOS

Autores: Karollayny Macédo Oliveira, Igor Oliveira da Silva, Paula Katharine Cébrrea
Nascimento, Vitéria de Souza Ximenes, Laura Raquel Silva da Costa, Murillo Umbelino
Malheiros, Pamella Padua Rodrigues, Hilka Flavia Barra do Espirito Santo Alves Pereira

Apresentacao: A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) representa um dos sérios
problemas de saude publica, caracterizando-se como epidemia global, com rapida
disseminacdo e agravamento. Nesse contexto, ha necessidade de recursos econémicos,
politicos e sociais para resolu¢ao. Considerando as profundas desigualdades da sociedade
brasileira e a propagacgéao da infecgao pelo virus HIV no pais, a AIDS se revela uma epidemia
de multiplas dimensdes que vem, ao longo do tempo, sofrendo transformagdes significativas
em seu perfil epidemiolégico. Em quase trés décadas da epidemia, é evidente o avango no
tratamento dessa doenca; pois, com o advento dos antirretrovirais, observou-se melhora
significativa na qualidade de vida das pessoas acometidas. Apesar dos avangos na area
médica referentes ao aumento da qualidade de vida do paciente soropositivo, nota-se que o
tema HIV continua estigmatizado e permeado de tabus no meio social. Por meio da
abordagem do filme “Filadélfia”, no qual é evidenciado o processo sofrido pelo individuo
portador do virus no ambiente de trabalho, procurou-se instigar os académicos a refletirem a
respeito da importancia da tematica. Dessa forma, o presente trabalho teve como obijetivo
abordar e analisar os aspectos sociais dos pacientes HIV positivos através do filme Filadélfia
associado a discussao e roda de conversa com os académicos de medicina acerca do
estigma sofrido pelo paciente aidético. A Federagdo Internacional de Associagdes de
Estudantes de Medicina-Brazil (IFMSA-BR), em parceria com os alunos de medicina da
Faculdade Federal do Amazonas promoveram uma atividade chamada “CineScora”, cuja a
composigao deu-se primeiramente com a exposigao do filme Filadélfia trazendo a tematica
dos pacientes soropositivo em contexto de surgimento e explosdo da doenga nos Estados
Unidos da e a formacgao do estereotipo pela sociedade que n&o estava pronta para lidar com
a tematica. Em momento posterior, seguiu-se o debate sob orientacdo de académicos do
internato do modulo de Infectologia acerca do tema, assim como o interagcao dos estudantes
em experiéncia sobre o tema. A experiéncia de proporcionar um momento de relaxamento e
reflexdo simultdneos foi muito enriquecedora tanto para os participantes quanto para os
organizadores. Ao final do filme, houve um debate em que varios académicos relataram o
quanto aquela acdo havia representado no contexto de combate ao preconceito,
humanizacao e empatia. Além disso, muitos participantes constataram o quanto a tematica
de homofobia e atendimento médico a essa demanda s&o negligenciados no meio
académico, demonstrando apoio a futuras agdes nesse aspecto. Apos a exibigao do filme, os
participantes tiveram espacgo para discutir sobre o impacto social no paciente portador do
virus HIV, a discriminagao e a exclusao que acaba sofrendo por apenas possuir uma doenca.
Também puderam expor como o debate contribuiu para a sua formacdo académica e
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individualmente, além de se aproximar da proposta da IFMSA BRAZIL. Por fim, a atividade
instigou os académicos a refletirem a respeito da importancia do conhecimento da tematica
para que se tornem futuros profissionais éticos, esclarecidos e possam se posicionar contra
0s mais diversos tipos de abusos e preconceitos sofridos por esse grupo.
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Trabalho n°® 10977

PROCESSOS LICITATORIOS OU PREGOES DE COMPRAS REALIZADAS NO ANO DE
2019, PELA UNIDADE DE ABASTECIMENTO DO HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO
MULLER (HUJM) - EBSERH NA CIDADE DE CUIABA-MT

Autores:Natalicol do Nascimento Marques, Katia Regina Nunes Motizuki, Thabila Araujo Braz
de Proenca Oliveira, Larissa Maciel Menezes Santos, Silvana Barbosa de Oliveira, Jessica
Maydan Moraes da Silva

Apresentagao: O trabalho descreve o processo de compras da unidade de abastecimento
conhecida como almoxarifado central, através de licitagbes ocorridas no ano de 2019 em um
hospital universitario gerido pela rede Empresa Brasileiro de Servigos Hospitalares Ebserh no
municipio de Cuiaba-MT, serdo apresentados no trabalho os indicadores de julgamento
desfavoraveis ao processo de licitagdo de compras para materiais de expediente, materiais
médico hospitalares, materiais saneantes, sépticos e limpeza e materiais de uso e consumo.
Método: Consiste em uma pesquisa exploratéria documental, que analisou documentos
através dos processos digitais de compras dos materiais hospitalares no sistema eletrdnico
de informacao (SEI), sendo o mesmo uma plataforma interna de gestdo de processos e
documentos eletrénicos da rede Ebserh, dentre os documentos analisados tivemos 33
pregdes ou processos licitatérios ocorridos no ano de 2019 da unidade de abastecimento do
hospital HUJM, sendo destes somente 12 finalizados no periodo de vigéncia da pesquisa:
Pregao (PE), PE 53/2019, PE 54/2019, PE 58/2019, PE 60/2019, PE 64/2019, PE 68/2019,
PE 77/2019, PE 81/2019, PE 82/2019, PE 85/2019, PE 92/2019, PE 102/2019. Resultado: A
pesquisa elencou as seguintes informagdes acerca dos processos de compras licitatérias ou
pregdes no ano de 2019, foram identificados como itens aprovados quando nao ocorreu
nenhum cancelamento por algum julgamento do processo de aceitagdo daquele item, e
processos de compras frustradas quando ocorre algum cancelamento da proposta de compra
sendo os mesmos cancelado na aceitagdo, cancelado por inexisténcia de proposta e
cancelado no julgamento, junto aos 12 processos elencados e finalizados foi solicitado um
total de 500 itens entre materiais de expediente, materiais médico hospitalares, materiais
saneantes, sépticos e limpeza e materiais de uso e consumo, sendo que dos mesmos 100
itens foram cancelados por algum determinantes, equivalente a um percentual macro de 20%
de cancelamentos de todo o processo licitatério de compras da unidade de abastecimento.
Os itens cancelados na aceitagcao foram 41 sendo o mesmo um percentual de 8,2% de toda
compra do processo licitatério. Os itens cancelados por inexisténcia de proposta foram 55
sendo o mesmo um percentual de 11% de toda compra do processo licitatério. Os itens
cancelados no julgamento foram 04 sendo o mesmo um percentual de 0,8% de toda compra
do processo licitatorio. Ao olhar micro de todos os levantamentos realizados chegou a uma
analise por processo individual sendo o mesmo: PE 53/2019 houve a solicitagdo de 07 itens
sendo que nenhum foi cancelado gerando 100% de aproveitamento do processo de compra,
PE 54/2019 houve uma solicitacdo de 45 itens, onde 03 foram cancelados na aceitacéo,
gerando um percentual de 6,66% de itens nao comprados no pregao, PE 58/2019 houve uma
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solicitagdo de 55 itens, onde 04 foram cancelados na aceitagdo e 02 cancelados por
inexisténcia de proposta, gerando um percentual de 10,90% de itens ndo comprados no
pregao, PE 60/2019 houve uma solicitagdo de 29 itens sedo que nenhum foi cancelado
gerando 100% de aproveitamento do processo de compra, PE 64/2019 houve uma solicitagéo
de 26 itens, onde 06 foram cancelados na aceitagdo e 01 cancelado por inexisténcia de
proposta, gerando um percentual de 26,92% de itens ndo comprados no pregéo, PE 68/2019
houve uma solicitacdo de 37 itens, onde 05 foram cancelados na aceitagdo, gerando um
percentual de 13,51% de itens ndo comprados no pregao, PE 77/2019 houve uma solicitagao
de 81 itens, onde 23 foram cancelados na aceitagdo, gerando um percentual de 28,40% de
itens ndo comprados no pregdo, PE 81/2019 houve uma solicitacdo de 64 itens, onde 18
foram cancelados por inexisténcia de proposta, gerando um percentual de 28,13% de itens
nao comprados no pregao, PE 82/2019 houve uma solicitacdo de 14 itens sendo que nenhum
foi cancelado gerando 100% de aproveitamento do processo de compra, PE 85/2019 houve
uma solicitacdo de 117 itens, onde 29 foram cancelados por inexisténcia de proposta,
gerando um percentual de 24,79% de itens ndo comprados no pregao, PE 92/2019 houve
uma solicitacdo de 09 itens, onde 04 foram cancelados por inexisténcia de proposta e 04
cancelados no julgamento, gerando um percentual de 88,88% de itens ndo comprados no
pregdo, PE 102/2019 houve uma solicitagdo de 13 itens, onde 01 foi cancelado por
inexisténcia de proposta, gerando um percentual de 7,69% de itens ndo comprados no
pregdo. Consideragdes finais: Podemos identificar nesta pesquisa que os processos
licitatérios de compras de materiais de insumos e consumo hospitalares além de seguir
grande burocracia ainda encontram se sendo processos onerosos, sendo que de 33
processos iniciados para compras da unidade de abastecimento no ano de 2019 no Hospital
universitario Julio Muller, somente 12 findaram todos os tramites necessarios no mesmo ano
de elaboracgao, e destes que chegaram a sua conclusdo somente 03 atingiram o percentual
de constancia esperado no processo, sdo numeros que demonstram a necessidade de
reavaliagdes do processo licitatério e de todo o fluxo de trabalho, ou uma possivel analise de
mercado, analise técnica cientifica do proprio processo licitatério, ou aproveitar as mudancas
de mercado e as novas tecnologias que veem surgindo para esses tipos de processos, pois
0s numeros sao claros dentre os 12 processos avaliados ja se vé a necessidade de maior
monitoramento, houve 21 processos iniciados em 2019 ainda nao tiveram os pareceres de
continuidade acerca do andamento do processo de compra, muitas vezes isso acaba gerando
0s processos de compras emergenciais que ainda precisam ser analisadas para poder se
discutir se as mesmas trazem beneficios ou ndo ao setor publico. Da mesma forma a pesquisa
identificou que existe uma necessidade acerca do tema elencado, tanto em levantamentos
de periodos maiores para as analises, como de macro € micro processos acerca do tema
licitagdo, com isso espera-se chegar a conclusées e respostas que possam ser
implementadas na melhoria de todo o trabalho e processo nos setores publicos brasileiros.
Sabe-se que somente o periodo de 12 meses para esta andlise nao é suficiente, mas o
importante é iniciar algo para assim se dar continuidade em pesquisas maiores.
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Trabalho n°® 10980

FITOTERAPICOS: ANALISE DA EDUCACAO CONTINUADA DOS PROFISSIONAIS NO
SISTEMA UNICO DE SAUDE NO MUNICIPIO DE PALMAS/TO, TERRITORIO APINAJE II

Autores: Martin Dharlle Oliveira Santana, Nayane Dias de Souza, Edilma Fiel Barbosa, Lindon
Jhonsom de Araujo Madalena

Apresentacao: A Unidade Basica de Saude é considerada como a porta de entrada ao
Sistema Unico de Saude (SUS). Os profissionais que entram em contato com a populagéo
assistida possuem uma enorme responsabilidade que vai além do acolhimento e das
consultas. Orientar os pacientes sobre os males que Ihes acometem e sobre as terapias as
quais estao ou serédo submetidos é uma atividade primordial. O estudo foi estruturado a partir
de uma pesquisa exploratéria com analise quantitativa, foi realizada no territério Apinajé Il no
municipio de Palmas, Tocantins com a participagdo de 91 profissionais (Enfermeiros,
Médicos, Técnicos de Enfermagem, Agentes Comunitarios de Saude, Farmacéutico e outros
membros da equipe da Atengdo Basica) e 100 usuarios. E habito que no Brasil as pessoas
utilizem dos conhecimentos populares para tratar e/ou curar doengas ou agravos a saude,
buscando muitas vezes o uso de plantas medicinais e fitoterapia, atitude esta que vem
tornando-se mais comum, logo é de grande importancia ter-se o conhecimento sobre o papel
e a correta execucao das atividades de orientacdo dispensadas aos pacientes pelos
profissionais de saude. Apurou-se que 52,7% dos profissionais nao investigam se o
usuario/paciente faz uso de fitoterapicos e/ou plantas medicinais, corroborando com 69,2%
dos profissionais que informaram n&o conhecem as possiveis complicagbes geradas pelo
mau uso dessa terapia. Informando ainda que 53,7% dos usuarios/pacientes entrevistados
afirmam ter orientacdo ou questionamentos sobre essa pratica com os Enfermeiros.
Estabelecer um trabalho constante de aprimoramento da equipe multidisciplinar, atentando
para as politicas em saude que regem o correto uso de fitoterapicos, assim como a
prospecgao de dados sobre o uso dessa terapia em conjunto com outras drogas de uso
comum em pacientes polimedicados, certamente possibilitara o éxito da terapia empregada
e diminuicdo dos agravos gerados pelo mau uso e/ou falta de conhecimento sobre esta
pratica.
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Trabalho n°® 10981

INTERRUPGCOES NA ROTINA DE TRABALHO: PERCEPCOES DE ENFERMEIROS

Autores: Ana Carolina de Oliveira Paiva, Marilia Alves

Apresentacao: A interrupgao do trabalho do enfermeiro em unidades de saude é uma situagao
frequente e nao recente, o que pode ser pela natureza do trabalho ou pelo perfil do
profissional que atende concomitantemente a diversas demandas. As interrup¢des geram
problemas, como perda de concentragdo, necessidade de recomeg¢o da atividade e
redefinicdo de prioridades com elevado grau de estresse, mas também podem contribuir para
interceptagdes de erros, reavaliacdo de mudangas do quadro clinico dos pacientes e
atendimento a familiares e membros da equipe, sendo possivel se apresentarem como
situacdes negativas ou positivas. Na rotina de trabalho, as interrup¢des criam um desafio para
o enfermeiro, que é conviver com o dilema de estar acessivel para a equipe, paciente e familia
e permanecer focado em sua atividade, o que ocasiona um constante rearranjo das
prioridades com implicagdes na continuidade das atividades assistenciais. Diante deste
contexto, para se desenvolverem intervencdes que previnam interrupgdes negativas para o
trabalho desse profissional e para a segurangca do paciente, pesquisadores precisam
compreender o fendbmeno interrupcado. Nesse sentido, o conhecimento sobre as interrupgdes
possibilitara o desenvolvimento de processos que previnam ocorréncias de interferéncias
desagregadoras, reduzindo seus impactos na assisténcia e no trabalho do enfermeiro, além
de proporcionar melhoria na qualidade do cuidado e seguranga do paciente. Estudo sobre as
interrupgdes no trabalho do enfermeiro, durante a realizagcao de suas atividades assistenciais,
é relativamente novo no Brasil. Esforcos tém sido feitos pelos pesquisadores para entender
esse evento, bem como a sua implicacdo na seguranga do paciente e no fluxo de trabalho
desses profissionais. O objetivo do estudo € analisar as percepgdes dos enfermeiros sobre
as interrupgcdes durante o desenvolvimento de suas atividades em uma unidade de pronto
atendimento de um hospital de ensino de Minas Gerais. Desenvolvimento: Trata-se de uma
pesquisa qualitativa de corte transversal desenvolvida em uma unidade de pronto
atendimento de um hospital universitario de Minas Gerais. A coleta de dados foi realizada
entre os dias 8 de junho a 23 de julho de 2018, por meio de entrevistas. Apds aprovagao do
Comité de Etica em Pesquisa e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), foram realizadas 15 entrevistas com os enfermeiros que trabalham na referida
unidade. Para desenvolver as entrevistas, utilizou-se o seguinte roteiro semiestruturado: Fale
sobre as interrupgdes do enfermeiro no dia a dia de trabalho. Quais as consequéncias das
interrupgdes no trabalho do enfermeiro e para a seguranga do paciente? Quais medidas vocé
sugere que sejam adotadas no ambiente de trabalho para evitar interrup¢des no trabalho do
enfermeiro? Entende-se interrupcdo como ato de romper ou suspender uma atividade em
execucao derivadas de eventos externos, provenientes de fatores ambientais ou humanos,
ou de auto interrupcdo. Os dados obtidos foram transcritos e submetidos a analise de
conteudo com base no referencial de Bardin e foram analisados utilizando-se o software
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MAXQDA®, versao 12.2.0. Resultado: Dos 15 enfermeiros entrevistados, 60% s&o do sexo
feminino, estao entre a faixa etaria de 29 aos 37 anos e com um tempo de trabalho na unidade
de pronto atendimento entre 6 meses a 3 anos. A maior concentragcao de profissionais com
um tempo de servigo de até trés anos se deve ao inicio de uma nova forma de gestao na
instituicdo, na qual novos profissionais foram admitidos. Inicialmente foi solicitado aos
enfermeiros a falarem sobre as interrupgdes em seu dia a dia de trabalho. De acordo com os
discursos, os profissionais se sentem muito interrompidos, tal fato é evidenciado pelas
seguintes falas dos enfermeiros: "a gente tem uma demanda muito grande de interrupgao”;
“os processos ficam muito fragmentados”, “Entdo, sdo muitas”. Pesquisas internacionais
trazem que as interrupgdes ocorrem em varios ambientes de trabalho da enfermagem,
variando de 0,4 a 41,7 interrupgdes por hora. O pronto atendimento favorece tais ocorréncias
por ser um ambiente de trabalho complexo, dindmico, superlotado e com pacientes e
cuidados imprevisiveis para a equipe de saude. Sendo considerado, dessa forma, como um
caos organizado que funciona através de interrupgdes frequentes no fluxo de trabalho.
Quando os enfermeiros entrevistados foram questionados sobre as consequéncias das
interrup¢cdes no trabalho e para a seguranca do paciente, os relatos foram “erros na
medicagao”; “risco com seu paciente”; “perde muitas vezes uma linha de raciocinio clinico”;
“deixar de evoluir algum procedimento, ou evoluir mal”. As falas vao ao encontro aos relatos
da literatura que complementam que as interrupg¢des atrasam a conclusdo de uma tarefa,
dificultam os processos de tomada de decisdo e viabilizam a ocorréncia de erros. A partir
dessa verificagao, é importante refletir sobre a premissa de que interrupgdes no trabalho do
enfermeiro tém somente efeitos negativos e ignorar os beneficios que podem resultar dessa
acao. As interrupgbes viabilizam a seguranca, o conforto e a condigdo do paciente. Os
enfermeiros interrompem intencionalmente outros enfermeiros para evitar erros. Ao final da
entrevista, tais profissionais foram questionados em relagdo as medidas que eles sugerem
que sejam adotadas no ambiente de trabalho para evitar interrupcdes em seu trabalho. Os
relatos foram “o trabalho de conscientizagao”; “vocé ter cuidado na hora de interromper ou
até. quando vocé foi interrompido, vocé ter mais tranquilidade pra falar assim 6, pera ai um
pouquinho”; “ter o envolvimento maior dos outros profissionais na resolugao dos problemas”.
O enfermeiro considera essencial sua contribuicdo para o gerenciamento das necessidades
emergentes apresentadas nas interrupcdes. Além disso, o estudo italiano traz a ideia de que
ignorar ou atrasar interrupgcdes também pode ser considerado culturalmente grosseiro e
inaceitavel. Consideracobes finais: Pelas entrevistas realizadas, foi possivel verificar que as
interrupgdes ocorreram regularmente na rotina de trabalho dos enfermeiros do pronto
atendimento do hospital universitario. Abordar as interrupcoes é relevante, tendo em vista
que o enfermeiro € um dos profissionais mais interrompidos por ter informagdes importantes
sobre os pacientes e participar da geréncia de unidades de saude, sendo referéncia para os
diversos profissionais. As interrupgdes devem ser analisadas e estratégias devem ser
implantadas, de forma que tragam melhorias ao ambiente de trabalho. Além disso, devem-se
minimizar interrupgdes desnecessarias sofridas pelos enfermeiros e fornecer maior atencao
aquelas que sao inadiaveis e tragam melhorias ao ambiente de trabalho, assegurando a
concentracao e a qualidade da assisténcia a saude.
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Trabalho n°® 10985

DIAGNOSTICO PARTICIPATIVO SOBRE A SITUACAO DE SEGURANGCA ALIMENTAR E
NUTRICIONAL NA COMUNIDADE INDIGENA TABALASCADA-RORAIMA

Autores:Vanessa Fernandes Ribeiro, Inara do Nascimento Tavares

Apresentacao: Esta experiéncia € produto de um diagndstico participativo sobre a situagao
de segurancga alimentar e nutricional da comunidade indigena Tabalascada, localizada na
regido Serra da Lua, Municipio de Canta a 26 km de Boa Vista- Roraima. Esse diagnéstico é
fruto do estagio tempo comunitario do curso de graduagdo em Gestdo em Saude Coletiva
Indigena — INSIKIRAN/UFRR. O objetivo dessa atividade foi registrar a situagao de seguranca
alimentar da comunidade a partir da percep¢ao dos estudantes indigenas, através de
desenhos. Além de registrar o consumo de alimentos na comunidade, também foi feito um
mapa da comunidade para indicar a area onde se produz alimentos, quais alimentos
plantados por eles, como também os alimentos que consomem na escola, alimentos que
gostam de comer, e relatar por que gostam tanto. A abordagem metodolégica da atividade foi
a realizagao de grupo focal, com estudantes indigenas do 4° e 5° ano do Ensino Fundamental
(faixa etaria de 05-12 anos) das etnias Wapixana e Makuxi da Escola Estadual Indigena
Professor Ednilson Lima Cavalcante da comunidade.A partir dos desenhos desenvolvidos
pelos alunos percebeu-se que os alimentos que sido plantados na comunidade s&o: milho
abobora, pimenta, cara, melancia, maméo, banana, cana, macaxeira, feijao, maxixe, batata
e abacaxi. E todos os alunos ja plantaram algum alimento na comunidade, seja no quintal de
casa ou na roga. Conforme os desenhos, os alimentos que comem na escola sio: biscoito
doce e salgado, suco, achocolatado, mingau de arroz, mingau de mungunza, sopa, pagoca,
carne, frango, feijao, macarrao, arroz, farinha, melancia, banana, mamao, melao e laranja.
Grande parte desses alimentos é industrializada, fornecido pela Secretaria de Educacéao do
Estado, visto que nao tem atendido as especificidades do nosso povo. Observou-se que os
alimentos que gostam muito, mas ndo comem tanto sdo: maca, pera, uva, melancia, meléo,
kiwi, alface, repolho, bolo, sopa, sopa, pizza, biscoito, e sorvete, que segundo 0s mesmos
comem apenas quando ha recursos financeiros. Quanto ao bolo comem apenas em festas.
As frutas como goiaba, coco, bacaba, manga, pimenta malagueta, abacaxi, batata e graviola
nao comem tanto devido a sazonalidade da produgdo desses alimentos.Com base nos
resultados, observou-se que os alunos consomem alimentos que sao produzido na
comunidade como também alimentos industrializados, através da merenda escolar e
compram nos pequenos comercios que existem na comunidade. Diante disso, verificou-se
que os alimentos industrializados estdo presentes no cotidiano destas criangas o que
compromete a saude. As doencgas cronicas ndo transmissiveis como diabetes e hipertenséo
tém acometido os moradores da comunidade, que anteriormente nao existia, pois nao eram
consumidos tanto alimentos industrializados, apenas alimentos naturais provindo de suas
rogas, da caga e pesca.
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