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Apresentacdo: A Lei Organica de Seguranca Alimentar e Nutricional foi promulgada em 2006
deu inicio a construcdo do Sistema Nacional de Seguranca Alimentar nas trés esferas de
governo. Contudo, ainda ndo é realidade em muitos municipios brasileiros. Contudo, a
alimentac&o adequada ainda é pouco conhecida como direito, € importante mencionar que o
aumento da inseguranca alimentar mesmo apés a implantacdo da politica de seguranca
alimentar e nutricional no Brasil é em parte, resultado da consequéncia dos retrocessos em
torno das diferentes politicas publicas. Com isso, 0 presente estudo visa realizar uma analise,
através de levantamento de fontes bibliograficas com o objetivo de analisar a fome e
identificar as politicas publicas voltadas para a segurancga alimentar. Desenvolvimento: Trata-
se de um estudo empirico com analise de fontes bibliograficas, com o objetivo de analisar a
fome e identificar as acfes e as politicas sociais voltadas a promocéao da seguranca alimentar
e nutricional no Brasil. O processo de coleta dos artigos foi realizado de forma néo sistematica
no periodo de junho a agosto de 2021. Foram pesquisadas bases de dados cientificas e
homepages institucionais, como Google Académico e SciELO. Desde os tempos evolutivos
da espécie humana, a fome se configura como uma necessidade de sobrevivéncia, fazendo
com que as necessidades alimentares tenham precedéncia sobre as demais. A definicdo de
fome né&o é tdo simples como possa parecer, ndo se trata apenas de uma sensagao universal
gue todos possuimos antes de comer, chamada de apetite ou fome aguda. A fome provocada
pela impossibilidade de comer, é descrita como fome crénica, frequentemente decorre do
aporte alimentar insuficiente em energia e nutrientes, resultando em deficiéncias nutricionais
gue podem levar a desnutricdo e até a morte. A definicdo de fome néo é simples, ndo se trata
apenas de uma sensagédo universal que é comum aos seres humanos, chamada de apetite,
por exemplo. A fome provocada pela impossibilidade de comer, descrita como fome crénica,
frequentemente decorre do aporte alimentar insuficiente em energia e nutrientes, resultando
em deficiéncias nutricionais que podem levar a desnutricdo e até a morte. O termo Seguranca
Alimentar originou-se na Europa, a partir da 12 Guerra Mundial (1914-1918), ganhando forca
a partir da 22 Guerra Mundial (1939- 1945), especialmente quando a Organizacdo das Nagdes
Unidas (ONU) foi criada. Concentrando esfor¢os, a alimentacdo passa a ser declarada como
condicdo essencial para a vida, implicando em obrigacdes e responsabilidade do Estado em
assegurar este direito para com seus cidadaos. Portanto, se considera que a inseguranca
alimentar e nutricional € um problema de saude. Ao longo dos anos, conferéncias foram
realizadas para que o direito a alimentacéo fosse de fato assumido como um direito humano,
contudo, no inicio da década de 90, no Governo Collor, o Brasil foi marcado pelo retrocesso
das politicas sociais, e alguns programas ligados a alimentacdo foram desestruturados,
extintos ou tiveram seus orgcamentos cortados. Diante do cendrio posto, varios seguimentos
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da sociedade, preocupados com a fome, a miséria e a exclusdo de milhares de brasileiros,
dentre eles o Socibdlogo e ativista Hebert de Souza, o Betinho, que usou a expressao “Quem
tem fome, tem pressa”, fez crescer a esperanca dos brasileiros com sua campanha contra a
fome. O conceito de fome como um objeto associado as questdes sociais, a pobreza,
dificuldade de acesso aos alimentos e a falta de trabalho e renda, passa a ser promulgado e
passa a abarcar as distintas politicas publicas envolvidas. Como uma estratégia de combate
a fome e a pobreza no pais, a transferéncia de renda condicionada se consolida como a
principal intervenc&o para o alcance da Seguranca Alimentar e Nutricional. E nesse momento,
gue a desnutricdo e inseguranga alimentar aparecem como outras singularidades da fome e
podem ser mensuradas, através de indicadores indiretos que buscavam medir o nivel de
seguranca alimentar familiar, mesmo sem deixar a fome enquanto disponibilidade calorica
per capita, agora a fome também passa ser traduzida em inseguranca alimentar. Em 2006, é
decretada a Lei Organica de Seguranca Alimentar e Nutricional, que foi resultado de uma
imensa mobilizacdo da sociedade, Parlamento e Governo. E a partir de 2007 outras
conferéncias nacionais de seguranga alimentar e nutricional foram realizadas, sendo
organizada pelo Conselho Nacional de Segurancga Alimentar e Nutricional da Presidéncia da
Republica e pelo Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome. As discussdes
abordadas visavam a consolidacao da politica de nacional de SAN e a constru¢do do Sistema
Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional. O relatorio final faz mencéo aos avangos da
incorporacéo da politica de SAN na agenda publica do pais e sua contribuicdo para integracéo
de acbes na direcao da intersetorialidade. Em 2010 foi instituida a Politica Nacional de
Seguranga Alimentar e Nutricional, com o objetivo geral de promover a segurancga alimentar
e nutricional, bem como assegurar o direito humano a alimentacdo adequada em todo Brasil.
Em 2011 e 2015 foram realizadas duas outras conferéncias nacionais que firmaram em seus
relatérios finais a efetivacdo do direito humano a alimentacdo adequada e saudavel,
ampliando e fortalecendo os compromissos politicos para promoc¢ao da soberania alimentar,
garantindo a todos o Direito Humano a Alimentacdo Adequada. Resultado: Percebe-se que
desde século XX até os dias atuais, diversos programas governamentais foram criados
visando a erradicagdo da inseguranca alimentar e nutricional, todavia, varias experiéncias
com a implantacdo de programas sociais voltados para esse fim, tém sido caracterizadas pela
descontinuidade e desarticulacdo entre eles, esbarrando na histérica subordinacdo das
politicas sociais a politica econdmica. Ao analisarmos a evolucdo da segurancga alimentar e
nutricional no Brasil, percebe-se que os avancos nessa area foram em decorréncia das acdes
e intervencdes do Estado, pois s6 ele é capaz de quebrar o “ciclo vicioso” e perverso da
pobreza e da fome. Consideragdes finais: Frente ao exposto, € importante mencionar que o
aumento da inseguranca alimentar mesmo apés a implantacdo da politica de seguranca
alimentar e nutricional no Brasil é, em parte, resultado da consequéncia dos retrocessos em
torno das diferentes politicas publicas. E um dos maiores responsaveis por esse retrocesso
e a Emenda Constitucional 95/2016, que limitou os gastos publicos por 20 anos — estagnacéao
econdmica, gerando impactos como a interrupcao do processo de consolidagdo do SISAN,
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diminuicdo do financiamento de programas de seguranca alimentar, extingdo do CONSEA
em 2019 e a deterioragdo no mercado de trabalho. Soma-se ainda que a inseguranga
alimentar e nutricional foi agravada pela pandemia de covid-19, que repercutiu em um grande
aumento do desemprego, acarretando na precarizacdo do trabalho, aumento da
desigualdade socioeconémica e a perda avassaladora da renda. Diante disso houve ameaca
ao acesso dos cidadaos mais vulneraveis aos alimentos, afetando de forma desigual as mais
diferentes camadas da sociedade.
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Trabalho n°: 13609

Titulo do trabalho: CIRCULO RIZOMATICO: INVENCOES E EXPERIMENTACOES NO
CAMPO DA PESQUISA CARTOGRAFICA

Autores: OLGA MARIA DE ALENCAR, HELENA MARIA SCHERLOWSKI LEAL DAVID,
ANTONIO RODRIGUES FERREIRA JUNIOR, LEONARDO DAMASCENO DE SA, MARIA
ROCINEIDE FERREIRA DA SILVA

Apresentacado: Este estudo é o resultado de uma experimentacdo no campo da pesquisa
gualitativa, sendo um platd de uma tese de doutorado sobre a cartografia da profissdo Agente
Comunitaria de Saude (ACS). Platd é tudo que estd no meio, no entre, ndo tem inicio, nem
fim; sdo zonas que compdem o0 rizoma, uma regido continua de multiplicidades e
intensidades. A criacdo do circulo rizomatico brotou dos didlogos com os participantes
durante o movimento de planejamento do campo. Buscamos suporte tedrico nas obras de
Gilles Deleuze e inspiracdo em autores brasileiros que vém experienciando metodologias
cartograficas inovadoras e insurgentes em suas producdes académicas. A pesquisa baseada
na cartografia foi se delineando no caminho, a medida que nos apropriamos do territorio,
fazendo emergir infinitas possibilidades e estratégias metodolégicas capaz de mapear as
redes rizomaticas construidas no encontro com os sujeitos da pesquisa, bem como foi
possivel a identificagdo de aliangas e parcerias para o desenvolvimento do estudo. Dessa
forma, nasce a ideia de criar um modo insurgente para a composicdo dos participantes da
pesquisa. Bebemos da concepg¢éo Deleuziana de circulo convergente, onde cada platd pode
ser analisado de forma relacional com suas multiplicidades e agenciamentos coletivos. O
agenciamento é um conjunto de singularidades e de tracos extraidos do fluxo; selecionados,
organizados, estratificados — de maneira a convergir em consisténcias artificialmente e
naturalmente. O objetivo deste ensaio é relatar a experiéncia na criagdo de um modo para o
acesso ao campo da pesquisa cartografica, com vista a inclusdo dos sujeitos como
participante ativo no processo de producéo das informagdes. Desenvolvimento: O presente
trabalho se insere no campo da pesquisa-intervencdo, que pretende cartografar as
singularidades da realidade e a producdo de pesquisa implicacional com o mundo vivo. A
cartografia se insere na compreensdo da cogni¢do inventiva e na politica criadora, se
afastando de métodos que se ancoram em bases epistemoldgicas da representacdo. As
andarilhagens pelo territério foram registradas no diario cartografico, sendo depois
sistematizadas no que denominamos de circulos rizomaticos . Consideramos circulos
rizomaticos os acontecimentos que foram se delineando durante todo o periodo que
estivemos no campo. Portanto, inseriu-se no circulo a nossa participacdo, numa oficina de
reterritorializacdo em saude realizada com todos e todas ACS do municipio, as visitas a casa
da primeira enfermeira que coordenou o programa, os didlogos com o responséavel pela
selecdo das primeiras ACS, encontros com a gestdo municipal; bem como as trocas e
impressdes entre nds autores e autoras. Enfim, um rizoma se esbogava e a cada encontro
expandia-se, invaginavam-se por novos territorios existenciais. Circulos dentro de circulos
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brotavam, como o0 movimento das dguas em redemoinho. Foi ai que entendemos que esses
momentos poderiam ser denominados de circulos rizomaticos, pois como rizoma a agua por
sua fluidez ndo tem comeco nem fim. Portanto, ao propormos o circulo rizomético
experienciamos uma reversdo metodoldgica, proposta pela cartografia, ou seja, fomos nos
desafiando no caminho a tragar nossas metas, norteadas por pistas que no percurso foram
nos dando a liberdade criadora ao nos deparar no plano da experiéncia. O campo desta
experimentacao foi a zona urbana do municipio de Taua, situado no sertdo dos Inhamuns,
Ceara, sendo que algumas Unidades Bésicas de Saude (UBS) eram mistas, ou seja, tinha
ACS que atuavam em zona rural. Essas foram inseridas na pesquisa. Taua é a cidade polo
da regido, apresenta bons indicadores de criangas na escola, mas ainda persiste alto indice
de analfabetismo, principalmente na zona rural. O acesso aos servigos de saneamento basico
ainda é incipiente, com média inferior a 50% de domicilios com rede de esgoto publico. No
periodo de sete de fevereiro a dez mar¢co de 2020, munidas do equipamento de cartografa,
percorremos as oito UBS da zona urbana do municipio. As conversas foram gravadas e apés
cada encontro escolhemos 0s ACS e as ACS para participar das oficinas posteriormente, bem
como pactuamos 0s movimentos seguintes da pesquisa. Para fins de comunicagao criamos
um grupo de WhatsApp, onde todos e todas podiam acompanhar o processo da produgéo da
pesquisa. Os encontros foram agendados previamente pela coordenacao da atencéo basica
e referendados em reunido extraordinaria da Associagdo de agente de saude, onde
apresentamos o projeto. A pesquisa foi realizada obedecendo os preceitos da Resolugéo
466/2012 do Conselho Nacional de Sautde e foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Estadual do Ceara, com numero de registro 26535319.1.0000.5534.
Resultado: Participaram da experiéncia 51 ACS, sendo 49 mulheres e dois homens. Com
relacdo a &rea de atuagéo, quatro ACS sao da zona rural e 47 da zona urbana. Todas e todos
tém o ensino médio completo e poucas ensino superior. Realizamos oito circulos rizomaticos,
gue seguiu as seguintes problematicas-pistas: Quais as potencialidades do coletivo ACS e
como acessa-las? Como produzir a cartografia da profissdo ACS? Quais sujeitos devem ser
inseridos na producdo da cartografia da profisséo ACS? O circulo rizomatico teve os
seguintes movimentos: (1)Apresentacdo: Dos participantes por meio de uma técnica grupal
denominada: meus talentos, (2) validagdo dos objetivos da pesquisa; (3) mapeamento dos
ACS e das ACS para patrticipar dos outros movimentos da pesquisa; (4) pactuacdo da
devolutiva dos efeitos da pesquisa. Dos circulos rizomaticos emergiram os talentos e
potencialidades que foram expressos em narrativas coletivas, apresentadas por eles ao final
de cada circulo. Apés cada encontro as/os ACS escolhiam algumas/alguns ACS para
participar das oficinas posteriormente, sendo elencados 15 ACS do municipio de Taua.
Consideracdes finais: A entrada no campo foi permeada de trajetdrias inventivas, que foram
se confluindo, se compondo como em uma aquarela, foi pura experimentacdo. Maquina
desejante. Na busca do comum ousamos nos aventurar pelo territério da comunidade,
verdadeiras andangas. Como andarilhos fomos caminhando e nos caminhos experimentamos
encontros furtivos com os participantes da pesquisa. Das andang¢as pudemos sistematizar um
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novo modo de adentrar no campo. Assim a sistematizag&o do circulo rizomatico se configurou
como uma experimentacgdo potente, capaz de incluir todos e todas no processo organizativo
e produtivo da tese. Palavras-chave: pesquisa qualitativa; cartografia; Agente Comunitario de
Saude
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Trabalho n°: 13610

Titulo do trabalho:  ACAO DE EXTENSAO NO INSTITUTO CAUSADORES DA ALEGRIA:
RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: NATHAN CANDIDO TEIXEIRA, SORAYA SOLLON, MARIA CHRISTINA DOS
SANTOS VERDAM

Apresentacdo: O presente trabalho consiste em um relato de experiéncia da acdo de
extensao “Dicas do Enem”, realizado no Instituto Causadores da Alegria. A acao foi realizada
pela LAMSA (Liga Académica Multidisciplinar da Saude do Adolescente), a qual atua de
acordo com os pilares educacionais de ensino, pesquisa e extensdo, visando garantir aos
seus académicos uma aprendizagem mais ampla, especialmente diante das necessidades
do publico externo, e, por meio de suas atividades extensionistas - tal como a que é retratada
pelo presente trabalho -, contribui para a promocao da saude do adolescente. Neste relato de
experiéncia, sera abordada atividade de extensao direcionada sobretudo a salde emocional
dos adolescentes em um contexto que antecede suas provas de vestibulares e do ENEM
(Exame Nacional do Ensino Médio). Objetivo: Descrever as trocas de experiéncias entre
escolares e estudantes de graduacdo em saude nas atividades da agao de extensao “Dicas
do Enem”. Método: A realizacao dessa atividade foi feita por universitarios da area da saude,
tendo participagdo de alunos de enfermagem, farméacia e medicina. A agdo ocorreu em um
dia e teve a duragéo de seis horas. Houve a participacao de um total de nove individuos
externos, dos quais 8 eram adolescentes. A estruturacdo do projeto consistiu em uma
subdivisdo em cinco etapas: (i) focar nos aspectos mais burocraticos, tais como 0 processo
de matricula no poés-prova, as documentacdes que 0S jovens precisam se atentar, como
ocorria o processo de cotas e a maneira mais eficiente para analisar as notas para conseguir
a aprovacao. (ii) Buscar elucidar os alunos no contexto anterior e posterior ao dia da prova,
neste ponto buscou-se oferecer aos estudantes orientagdes acerca de como proceder em um
momento de grande carga emocional e de instabilidade psicoldgica devido a proximidade do
dia da realizacdo do Enem. Além disso, foi oferecido recomendacfes para buscar técnicas
de relaxamento, meditagdo e atividades saudaveis (como a préatica de esportes), e ainda a
orientagdo sobre materiais e lanches que podem e/ou devem ser levados, os adolescentes
foram exortados também acerca da importancia do planejamento para outras provas visando
manter o habito de estudos. (iii) Aconselhamento na elaboracdo das estratégias de prova, 0s
estudantes foram instruidos a refletir sobre a maneira mais confortavel para realizacdo da
prova, levando em consideracdo a ordem em que poderiam fazé-la, ou seja, se comecaria
pela redacdo ou pelas questdes do exame, por exemplo, e em que momento, durante a
realizacdo da prova, seria mais recomendado para pedir para ir ao banheiro ou lanchar, caso
o estudante tenha alguma necessidade dessas. Houve também a recomendacgéo de certos
canais do YouTube e perfis de Instagram que poderiam contribuir para maior enriquecimento
educacional com baixo custo, considerando a possibilidade de estarem presente
adolescentes de baixa renda familiar, ou que realizaram a prova na modalidade de treineiro
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ou, ainda, que nao tinham concluido o ensino médio. Por fim, nesse terceiro ponto houve
também a reflexdo acerca de qual profissdo de escolha, e as influéncias para decisédo. (iv)
apresentacao de relatos de experiéncias dos proprios coordenadores da atividade, sendo um
momento em que houve a maior possibilidade da interacéo tanto daqueles que realizavam a
atividade quanto dos que participavam dela, foi possivel que os académicos universitarios
relataram suas experiéncias diante das provas dos vestibulares e do Enem, quais habitos e
estratégias deram certo e quais deram errado para eles. (v) Avaliar o grau de satisfacdo que
0s participantes tiveram com a apresentacao, nesta Ultima parte foi realizado uma pesquisa
com informacgdes objetivas, com escala numérica de um a cinco para avaliar cada uma das
etapas deste planejamento, sendo cinco um valor que corresponde que o projeto ultrapassou
positivamente as expectativas dos alunos e um que o evento foi pouco satisfatério. Foram
avaliados pelos estudantes estes itens: satisfagdo com o projeto como um todo, com o
conteldo da atividade, com a organizacao e o nivel de melhora que eles obtiveram. Também
foram consultados qual contetdo foi mais Util e qual menos contribuiu, na percepc¢éo deles,
para seu desempenho. Resultado: 100% avaliaram com cinco (pontuacdo maxima) sua
satisfacdo com o projeto como um todo, assim também com o contetido apresentado e com
a maneira que o projeto foi organizado. Houve variagcdo quanto o nivel de melhora avaliado
pelos estudantes: 60% dos que responderam este item avaliaram em cinco, 20% como 4 e
20% como 3 (sendo, nesta ultima avaliacdo, sugerido, pelos estudantes que avaliaram nota
3 de cinco, que o projeto poderia ter priorizado ainda mais a parte emocional no pré-prova).
Entre os contetdos mais Uteis, 80% dos estudantes consideraram as estratégias de prova,
20% os relatos de experiéncias e, como menos Util, todos marcaram como nenhuma atividade
foi pouco util ou preferiram ndo responder essa questdao. Como sugestdo geral também foi
reportado que abordasse ainda mais sobre métodos de estudo. Consideracfes finais: A
atividade foi considerada satisfatéria com base nos resultados das respostas dos estudantes,
contudo pontos como maior enfoque nas questfes individuais devem ser analisados com
maior cautela, além disso é preciso também aprofundar um pouco mais em temas como
estratégia e métodos de ensino como forma de que o as atividades de extensao possam
contribuir ainda mais com o publico externo. Outrossim, ficou evidente que a agao “Dicas do
Enem” auxilia escolares para a realizacdo da prova do Enem. H4 ainda o impacto na formacao
do estudante, uma vez que a acdo permitiu que os futuros profissionais da saude possam
aperfeicoar sua relagéo profissional-paciente. Esse ponto foi ainda mais notério pela interagéo
construtiva dessa atividade, de modo que tanto os participantes quanto os coordenadores
puderam ter uma oportunidade de se conhecerem e trocarem conhecimentos, sobretudo no
ambito educacional e, assim, ambos puderam sair da acédo de extensdo mais conhecedores
acerca do mecanismo das provas, da complexidade emocional e a importancia de lidar com
isso. Algumas outras observacdes sobre o projeto foi que ele se mostrou como um desafio
na medida em que se vislumbra um planejamento com varias tematicas a serem abordadas,
gue devem respeitar 0 tempo proposto pela instituicdo. Contudo, devido a quantidade mais
acessivel de participantes, foi possivel realizar uma abordagem mais direcionada de acordo
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com arealidade de cada estudante e com o grau de interesse que eles demonstravam durante
a atividade. Além disso, a interagdo com escolares permitiu oferecer apoio ao publico alvo
dessa acéo, diante de um contexto de ansiedade e estresse em decorréncia da prova que 0s
participantes iriam realizar, bem como favoreceu o estabelecimento de uma interagédo
construtiva tanto pelos participantes, quanto pelos realizadores do projeto.
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Trabalho n°: 13611

Titulo do trabalho: ETHOS COMUNITARIO VERSUS COERCAO SOCIAL NO COMBATE
A COVID-19 EM AMBITO ESCOLAR: RESULTADOS PARCIAIS DE PROJETO EM
ANDAMENTO

Autores: PEDRO HENRIQUE OLIVEIRA ALMEIDA, ROGERIO ANDRADE DOS SANTOS

Apresentacdo: A pandemia provocada pelo virus SARS-CoV-2 iniciada em 2019 suscitou a
producd@o de conhecimentos nas ciéncias bioldgicas, sociais, humanas e outras. Por isso, 0
objetivo desse trabalho é apresentar o percurso e os resultados parciais de uma pesquisa de
Iniciacdo Cientifica Junior em andamento, intitulada Ethos Comunitario versus coergéo social,
no combate a covid-19 em ambito escolar”, desenvolvido por alunos do 9°ano do Ensino
Fundamental, orientados pelo Secretario Escolar. Como conceitos-chave, temos ethos
comunitario como a ética coletiva necesséria ao cuidado mutuo entre os humanos, com a
natureza e com a terra, conforme ensina o Teblogo Leonardo Boff. Na mesma logica, o
historiador, fildsofo e tedlogo Henrique Vieira traz o cuidado matuo como o respeito aos limites
da outra pessoa, sua liberdade e sua singularidade, como uma protecdo sem dominagéo.
Como os pesquisadores sao adolescentes, a primeira atividade criada foi um grupo de leitura
semanal, nos ultimos trés meses, da obra "O Pequeno Principe" de Antoine de Exupery
dividida em capitulos por semana. A metodologia é a pesquisa-agdo, porque 0S
pesquisadores sdo parte do fendmeno e precisam construir coletivamente o conhecimento,
repensando as préprias acdes cotidianas, refletindo-as enquanto agem, em um processo
dindmico que nao para para ser analisado. Como resultado, foram listados comportamentos
gue prejudicam o combate ao virus, através dos seis personagens visitados pelo principe. O
rei exigia de cada um apenas o que podia cumprir e o acendedor de candeeiro tinha como
Gnico compromisso obedecer a norma, mesmo anulando sua subjetividade. Todos puderam
cumprir as exigéncias sanitarias? Na escola, ha pais de alunos que néo foram liberados do
trabalho para ficar em casa, alunos com casas pequenas superlotadas que nao se isolaram
nos casos de infeccéo, pessoas (deficientes, idosos, criancas) que precisam de cuidadores
nao tiveram distanciamento social. O vaidoso sé pensava em promover sua imagem, Como 0
lider que afirmou ter salde de atleta e ndo adoecer, religiosos que morreram negando
protocolos porque Deus 0s protegeria; governadores e presidente entre omissdes e brigas
pelo protagonismo eleitoreiro do combate a pandemia. O beberrdo bebia pra esquecer, auto
anestesiar-se como 0S hegacionistas, que temiam encarar a verdade dolorosa, fugiam do
noticiario, desacreditaram estatisticas, descumpriram protocolo porque isso os forcaria a
assumir que a situacao estava grave, colocando o coletivo em risco. O homem de negdécios
nao tinha tempo a perder em seu lucro, como os que criticavam fechamentos e pressionavam
0S governos por reaberturas, alegando prejuizos a economia. O gedgrafo, como cientista
preso no gabinete, sem ir a campo, anotava apenas o0 que traziam, como os que falavam do
virus a partir de achismos e ndo se baseava em dados cientificos. Com essas reflexdes, foi
produzido um artigo cientifico e um conto sobre a volta do Pequeno Principe a terra durante
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a pandemia. O préximo passo da pesquisa sera identificar barreiras atitudinais, culturais e
socioecondmicas a adesao aos protocolos sanitarios na escola e, ao final, refletir quando a
coercao é necessaria para garantir o cumprimento dos protocolos.
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Trabalho n°: 13618

Titulo do trabalho: REFLEXOES E Impacto: SOBRE A PRODUCAO DE PROGRAMETES
DE RADIO NO ENFRENTAMENTO A PANDEMIA DE COVID-19 Autores: ANA BEATRIZ
DE OLIVEIRA RABELLO DUARTE, CLARA JUDITHE DE JESUS NASCIMENTO, GABRIELA
JADE NASCIMENTO FIGUEIREDO, NILCEIA NASCIMENTO DE FIGUEIREDO, VALERIA
FERREIRA ROMANO, LUAN LIMOEIRO SILVA HERMOGENES DO AMARAL

Apresentacdo: O Laboratério de Estudos em Atencdo Primaria (LEAP) da Universidade
Federal do Rio de Janeiro, desde agosto de 2020 coordena uma acgdo de Extensao
Universitaria, que tem por objetivo produzir episddios semanais para a radio universitaria
UFRJ, com contetidos sobre direitos, acesso e informagdes sobre o Sistema Unico de Salde
(SUS). Durante o histérico colapso vivido pela salde do estado do Amazonas provocado pela
pandemia de covid-19 no ano letivo de 2021, uma série de cinco episédios foi produzida pelo
LEAP e veiculada em radios comunitarias e em regibes ribeirinhas da regido, levando
informacg@es sobre medidas de prevencao contra a covid, além de promover combate as fake
news, a época prevalentes na comunicacdo com a populacdo. Os episédios, foram
construidos concomitantes ao sentido de pertencimento, vinculo, amorosidade, solidariedade
entre estudantes e professoras; em um movimento onde o sentido de identificacdo e
idealizacdo, necessarios a intersubjetividade, no modo de operar do inconsciente; nos levou
a lidar com os temas dos episodios como defesa a finitude, desesperanca e sofrimento
impostos pela covid-19. Na construcdo dos episédios houve também uma construcdo de
novos olhares, ampliagdo para novos saberes e uma desconstrucdo dos lugares
hegemobnicos que a Universidade ocupa. Com isso, percebemos que nosso mundo é por
vezes preso ao que enxergamos dele e pouco conseguimos sair dele se ndo nos
distanciarmos do que acreditamos ser nds. Mesmo de maneira virtual, entrar em contato com
esse outro mundo que agora também fazia parte de mim, me tornou uma estudante mais
completa. Ha varias coisas que eu poderia elencar junto aos desafios impactantes propostos
por essa jornada como, em um primeiro momento acharmos que ndo seriamos bem recebidos
por estarmos falando de tdo longe, mas nossa/os ouvintes ficaram felizes quando
reconheceram um som de “x” entre as falas, o famoso chiado presente no sotaque carioca, o
gue gerou maior credibilidade nas informacdes ofertadas. Ser estudante de psicologia, em
uma Universidade federal carioca e participar dessa producéo, me atravessou em diversos
aspectos. Apesar da pandemia de covid-19 nos impde muitos desafios, nesse processo de
aprendizado e ampliacdo com outras linguagens, percebi o quanto a radio pode chegar onde
nés ndo chegamos, e a nossa voz é mais alta quando estamos juntos, na coletividade. Sendo
assim, uma reflexdo importante nos atualiza que na formacéo profissional dos estudantes da
area da saude, o contato com saberes outros através do dialogo, da educacao popular em
salude e do SUS, que mesmo sob ataque de uma politica ostensiva de sucateamento
(principalmente apds aprovagdo de Emenda Constitucional 95), se confirmou indispenséavel.
Para além do enfrentamento a pandemia de covid-19 no Brasil, o que nos impactou foi o uso
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da autonomia e liberdade como articulagdo de uma pedagogia da experiéncia; nos
transformando em sujeitos do fazer e do pensar, onde a saude tem um valor para a vida.
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Trabalho n°% 13622

Titulo do trabalho: A IMPORTANCIA DA EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE NA
PRATICA MULTIDISCIPLINAR DURANTE A PANDEMIA EM UM SERVICO DE
EMERGENCIA.

Autores: NIQUELLI THEREZINHA BOM ECCARD, MARIA CAROLINA ROCHA LIMA
FERREIRA DA SILVA, MONICA VILLELA GOUVEA

Apresentacdo: Este relato objetiva colocar para debates e reflexdes, como o processo de
educacdo permanente em saude na pratica multiprofissional de um servigo de emergéncia,
ao sofrer impactos como o enfrentamento da pandemia de covid-19 foi importante para a
qualidade do servigo prestado. Descrigdo do caso: Traz uma experiéncia de capacitacdo em
servico, realizado pela equipe multiprofissional de um Hospital Municipal do Rio de Janeiro,
ocorridos no ano de 2020, no auge da pandemia de covid-19, contando com a participacao
de toda equipe, liderada pela chefia de enfermagem do servico de emergéncia, para a
gualidade do servigco prestado e para minimizar possiveis riscos de contaminagéo pessoal e
coletiva durante o trabalho cotidiano. Desenvolvimento: A demanda para o processo
educativo surgiu da equipe, diante da revelagdo de uma pandemia de grandes proporgdes,
causada pela covid-19. Em conversa com a gestora de enfermagem, os relatos foram
acolhidos e as preocupagfes e demandas de novas condutas a serem realizadas foram
pautadas, principalmente no periodo critico da pandemia, onde sentimentos de ansiedade e
medo foram sentimentos constantes da equipe multiprofissional. Pelo fato de pouco se
conhecer sobre a doencga, houve a necessidade urgente de treinamento da equipe em novos
protocolos de atendimento a todos os pacientes na emergéncia, com finalidade de reduzir a
possibilidade de contagio, visto que o setor de emergéncia que atende a vitimas relacionadas
a traumas por causas externas também sofreu impacto no atendimento a vitimas de covid-19
em estado grave diariamente. Cada profissional, em sua area de conhecimento, elaborou um
plano assistencial, que foi discutido em grupo na equipe multiprofissional. O conteldo
produzido pelos profissionais, foi transmitido a toda equipe, com a lideranca da enfermeira
gestora do setor, para que houvesse a melhor conduta no cuidado desses pacientes. As
estratégias de ensino foram simulacdes praticas, como paramentacdo e desparamentagao,
protocolos diferenciados de intubacgéo e atualizacées sobre 0os novos protocolos veiculados
pelo Ministério da Saude. Intervengdes: Foi realizado pela equipe simulacdes praticas de
todas as atividades cotidianas realizadas na emergéncia, com vistas a minimizar possiveis
contagios e contribuir para que sentimentos de medo e ansiedade tomassem proporcdes
menores, afetando a salde mental dos profissionais que atuam em situagdes criticas. Com
relacdo a equipe multiprofissional, todos se debrucaram em estudos sobre a doenca, e
juntamente com a chefia, os conhecimentos partilhados possibilitaram uma melhor
organizacao do servico de atendimento na emergéncia tanto as vitimas de trauma quanto as
vitimas de covid-19. Consideracbes finais: apesar de todo periodo critico e todo
desconhecimento da pandemia, o processo educativo foi de extrema importancia,
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minimizando os contagios da equipe e dos pacientes, e reduzindo os processos de medo e
inseguranca gerados pelas situagbes de estresse vivenciadas, apds a experimentacao
pratica, pode-se constatar que foi um fator que contribuiu positivamente, em toda equipe
profissional que atua na emergéncia, abrindo espacos para continuidade dos processos
educativos em gque as demandas da equipe séo trabalhadas em conjunto, buscando novos
caminhos para realizar agbes educativas em saude. Palavras-chave: Educacdo em Saude;
Ensino; Emergéncia; Equipe de Assisténcia ao Paciente.
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Trabalho n°: 13624

Titulo do trabalho: A EXPERIENCIA DO MUNICIPIO DE PIMENTEIRAS-PI NO
COMBATE A PANDEMIA DA COVID-19.

Autores: MAYARA STEFANNI DE LACERDA BEZERRA, BRUNA RODRIGUES ALVES,
MARIA LUENNA ALVES LIMA, LUAN ROBSOM ROCHA SOARES, FRANCISCO JANDER
DE SOUSA NOGUEIRA

Apresentacado: Este trabalho tem como objetivo descrever a experiéncia do municipio de
Pimenteiras-Pl no enfrentamento da pandemia do coronavirus. Trata-se de um estudo
narrativo, do tipo relato de experiéncia, que buscou descrever as solucdes e os problemas
mais relevantes enfrentados pelo municipio durante os anos de 2020 e 2021. Com o avanco
do nimero de casos confirmados no Piaui, 0 municipio sentiu a necessidade de criar o Comité
de Resposta Rapida ao coronavirus de Pimenteiras-Pl, para tracar as estratégias de
prevencgdo, cuidado, promoc¢éo da cidadania e direitos humanos e sociais, para lidar com as
adversidades provocadas pela pandemia. Apés a criagdo do comité, foi criado também um
canal oficial de comunicacdo direta com a comunidade sobre a covid-19, através da rede
social Instagram. Em abril de 2020 foi confirmado o primeiro caso positivo da cidade e como
medida para tentar controlar a disseminagéo do virus foram instaladas barreiras sanitarias e
blogueio total em todos os acessos da cidade, evitando a entrada e a saida de pessoas,
mesmo os moradores da cidade. Os servigcos de atencao basica foram todos estruturados
para receber pacientes suspeitos e uma unidade de saude foi destinada exclusivamente para
esse tipo de atendimento. Durante a semana inteira eram realizados, pelos Agentes de
Combate de Endemias, a desinfec¢ao dos pontos publicos pela cidade e realizadas atividade
de orientacéo e educagdo em saude nos principais comeércios e correspondentes bancérios,
locais onde havia maior movimentacgdo de pessoas, devido aos saques financeiros do auxilio
emergencial do governo. A prefeitura fez aquisicdo de kits de higiene pessoal composto de
sabonete liquido, alcool em gel e mascaras para a populagdo mais carente e realizou a
distribuicdo especialmente na zona rural, ao mesmo tempo em que também orientava sobre
a importancia do isolamento social. Para a busca de casos suspeitos e tentativa de conter a
disseminacao do virus, eram realizadas buscas ativas na sede e na zona rural, com testagem
em massa e distribuicdo de medicamentos, quando havia necessidade. Em parceria com o
CRAS foram contratadas diversas costureiras da cidade para a confec¢do de mascaras a
serem distribuidas para a populacéo, gerando renda para as mesmas e suas familias. Ainda
preocupados com o avancgo de covid-19 foi instalada a Central Covid-19 de Pimenteiras em
julho de 2020, local que seria destinado a testagem, consultas médicas e internacdo de
pacientes. Ao longo de um ano e oito meses de pandemia foram notificados e testados até
14 de dezembro de 2021 um total de 4590 pessoas, sendo 1455 casos confirmados e 29
Obitos. As experiéncias de Pimenteiras sobressairam-se na regido de salde do Vale do
Sambito pela potencializacdo de acdes intersetoriais no enfrentamento a pandemia e de
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acOes de estimulo a participacdo da comunidade e controle social, permitindo ao municipio
ser pioneiro e referéncia da Regido no combate a pandemia de covid-19 até hoje.
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Trabalho n°: 13625

Titulo do trabalho: “EXISTE UM PADRAO DE BELEZA NA ADOLESCENCIA?” - RELATO
DE EXPERIENCIA.

Autores: NATHAN CANDIDO TEIXEIRA, SORAYA SOLLON, MARIA CHRISTINA DOS
SANTOS VERDAM

Apresentacdo: A LAMSA (Liga Académica Multidisciplinar da Saude do Adolescente) é uma
liga académica da Universidade Federal do Mato Grosso do Sul - UFMS, com estudantes de
diversos cursos, atuante no tripé universitario: ensino, pesquisa e extensao, na area de saude
do adolescente. Este relato possui como motivacéo a relevancia que certas questdes como
a busca por padrdes de beleza podem impactar a sociedade, em especial, tendo os
adolescentes como objeto central de analise. Objetivo: Apresentar um relato de experiéncia
acerca do projeto de ensino realizado pela LAMSA acerca dos Padrédo de Beleza na
Adolescéncia. Método: Para organizagdo da apresentagdo do método, foram destacados os
seguintes pontos que seréo respectivamente analisados: (i) multidisciplinaridades presente
na realizacdo das atividades; (ii) a divisdo dos subtemas pelos integrantes; (iii) os dias e
horarios utilizados para a realizacéo; (iv) contetdo de cada dia do modulo. Primeiramente, o
projeto de ensino contou com a mesma multidisciplinaridade que esta presente na LAMSA.
Desse modo, nessa atividade havia académicos da area da medicina, enfermagem e
farméacia, que puderam disponibilizar suas visdes sobre a tematica e sobre os impactos na
saude do adolescente de acordo com sua aprendizagem e conhecimento especifico. Em
segundo lugar, o projeto possuia cerca de cinco membros. Um com o papel de coordenacgéo
da atividade geral, outro responsavel pela divulgacdo do projeto e trés ficaram responséaveis
por seus respectivos subtemas que seriam publicados no Instagram. Os subtemas eram o0s
seguintes: padrbes de beleza e exercicios fisicos, gordofobia e capacitismo, e, por fim, os
padrbes de beleza na adolescéncia. Todos foram ministrados em cada dia de atividade.
Terceiro ponto, no dia 15 de outubro de 2021 ocorreu o planejamento do evento pela equipe.
A atividade ocorreu nos dias nove, 16 e 23 de novembro, tendo inicio as 17:30 até as 19:30.
Os dois primeiros encontros ocorreram de modo virtual por meio da plataforma do Google
Meet e o ultimo ocorreu presencialmente, obedecendo todos protocolos de biosseguranca.
Cada dia do mddulo teve um tema abordado. No primeiro dia, o subtema “Padrbes de Beleza
e exercicios fisicos” foi abordado por intermédio de um estudante de fisioterapia que possuia
experiéncia na area de atividades fisicas por ser o cofundador e atual presidente da
associacdo sul mato grossense de calistenia. Nesse dia, compareceram um total 34
participantes. Foi tirado diversas duvidas sobre a relacéo entre se exercitar e ter uma saude
mais saudavel. Foi relatado a influéncia da midia, a qual, muitas vezes, tende passar para a
populacdo uma imagem de que a pratica esportiva demasiada favorece uma boa saude,
contudo, como foi abordado, isso ndo necessariamente ocorre, uma vez que Mmuitos
estudiosos ressaltam que o esporte de alto nivel ndo é saudavel. No segundo dia, o tema
“Gordofobia e Capacitismo” foi o objeto de ensino. A palestrante convidada — Fisioterapeuta
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especialista e der mato-funcional, mestre em educacdo profissional e tecnolégica - ficou
encarregada de ministrar o tema. Nesse dia, houve a participacdo de 36 pessoas. Esse
encontro facilitou o entendimento e o impacto que a gordofobia causa, além disso foi possivel
também ter maior conscientizacdo do conceito de capacitismo, da sua relacdo com a
gordofobia e das consequéncias que esses termos sugerem que ocorre sobre a vida de certos
individuos, destacando-se os danos psiquicos, como depresséao, ansiedade e crise de péanico,
os transtornos alimentares, o isolamento social, entre outros. Ja no Ultimo encontro, a
atividade do dia iniciou-se com uma dindmica “quebra gelo” para que os participantes
ficassem mais a vontade, por ser uma atividade presencial. Nessa atividade, cada participante
tinha sido sorteado com uma frase que eles deveriam completar com as proprias palavras,
essas frases permitiam que as pessoas refletissem o modo que elas eram vistas
coletivamente e a imagem que 0s outros tinham a seu respeito. A segunda dindmica buscava
levar os participantes a pensarem acerca do fato que qualquer pessoa pode ser diferente
daquilo que aparenta. Para a realizagédo dessa atividade, foram feitos diversos presentes com
embalagens bem preparadas e de aparéncia agradavel, contudo, dentro desses presentes,
havia objetos banais, como papel amassado, jornal velho, pedras e entre outros, tudo isso
para fazer uma analogia de que, tal como esses presente, ha pessoas que nao sao
necessariamente como aparentam ser, isso tanto de forma positiva (a pessoas é mais do que
parece), quanto negativa (as virtudes do individuo se restringe a mera aparéncia). Na Ultima
parte desse dia, foi apresentado aos participantes um breve relato da historia mitolégica de
Narciso, destacando como a preocupacdo demasiada com a autoimagem pode ser algo
perigoso tal como o foi para Narciso, o qual teve sua vida ceifada pelo culto da prépria
aparéncia. Resultado: A avaliagdo do médulo 7 ocorreu pela plataforma do Google Forms em
gue os participantes poderiam ter a liberdade de avaliar o projeto e, das 32 pessoas que
responderam, 90.6% deram nota 5 (de um a 5). A atividade que mais agradou foi a que foi
realizada no terceiro dia, a qual foi realizada de modo presencial, enquanto a que menos
agradou foi a do segundo dia, a qual abordou o tema "Gordofobia e Capacitismo”, contudo,
vale destacar que era obrigatério marcar um dos dias como menos satisfatorio. Houve
diversos comentarios sobre o contentamento com o retorno do presencial. Sobre o tema, 0
principal comentario foi "que bom gque pude ouvir relatos que me fizeram sentir que ndo estou
sozinho e sei que outros adolescentes sentiram o mesmo acolhimento”. Consideragdes finais:
E valido ressaltar que a liga é composta por universitarios da area da salde em geral,
contendo, por exemplo, estudantes da educacao fisica, odontologia, fisioterapia, medicina,
entre outros. Conclui-se, assim, que o projeto como um todo atingiu um nivel satisfatério de
contentamento desse seu amplo e diversificado publico. Isso evidencia a utilidade que o tema
"padrdes de beleza na adolescéncia” possui e o quanto é relevante e deve ser debatido e
refletido na sociedade como um todo. Além disso, vale destacar que, por ter sido presencial
e ter tido a possibilidade de interacdes reais durante as dindmicas, o terceiro dia foi o que
mais agradou os participantes, isso também se justifica justamente pela facilidade
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proporcionada aos organizadores do projeto de ensino, os quais puderam planejar as
atividades para que dispusesse de uma maior interagdo entre os presentes.
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Trabalho n°: 13627

Titulo do trabalho: A PARTICIPAQAO SOCIAL NO ENFRENTAMENTO AO HIV: RELATO
DE EXPERIENCIA DE UMA OFICINA DE CAPACITAQAO DE MOBILIZADORES DE
PREVENCAO

Autores: DANIELA BAPTISTA MESSIAS GUZMAN, GABRIELA PORTO MARQUES,
DIOVANA ZACCHI PINAO, GABRIELA PETRI DE BORTOLO, LILIANA CRISTINA MUSSI,
ALEXANDRE DOS SANTOS FEDERICI, JULIMAR SOARES FRANCA

Apresentacao: As Infec¢des Sexualmente Transmissiveis (ISTs) sdo um desafio para a saude
publica e requerem esfor¢os integrados entre o poder pubico e a sociedade civil, sobretudo
em relacdo ao enfrentamento do estigma e da discriminacdo, fatores que podem estar
associados as barreiras de acesso que sofrem 0s segmentos populacionais em situagdo de
maior vulnerabilidade. Indicadores Epidemioldgicos do Ministério da Saude-MS registrados
no SINAN — Sistema de Informacdo de Agravos e Notificacdo, no periodo entre 2007 até
junho de 2018, notificaram 300.496 casos de infeccdo pelo HIV no Brasil, sendo 45,6% na
Regido Sudeste. No que se refere a distribuicdo segundo grupos etérios, observa-se maiores
taxas de detecgdo do HIV entre jovens (15 a 24 anos). A tendéncia observada quanto a
distribuicdo dos casos de HIV na populacéo geral mostra taxa de detec¢cdo maior em homens,
destacando homens gays e homens que fazem sexo com outros homens (HSH). A estimativa
€ de que no Brasil, mais de 134 mil pessoas vivem com o0 virus e ndo sabem. No Espirito
Santo, os dados epidemiolégicos de 2019 da Secretaria Estadual de Saude, mostram que
14.841 pessoas vivem com HIV no Estado. O maior aumento de casos novos ocorreu entre
pessoas do sexo masculino (20 a 39 anos) e HSH, o que mostra a necessidade de trabalhar
medidas de prevenc¢éo e protecdo da saude nesses grupos. O tratamento das pessoas com
HIV é pelo SUS e favorece a melhoria da qualidade de vida, além disso, é importante que o
foco seja voltado as agbes de enfrentamento e prevencdo. Entretanto, ainda ha auséncia ou
pouca acessibilidade de acgbes preventivas e as politicas publicas em saude pouco
considerarem a cultura sexual da populacéo e os fatores sociais que interferem na qualidade
da saude. Diante desse cenario, destaca-se a necessidade de estratégias participativas onde
a prevencao seja a protagonista. Esse cendrio exige articulacdes intersetoriais que integrem
uma agenda politica do governo em suas trés esferas de gestdo. Também é importante
compreender que as bases comunitarias sdo essenciais para intervengdes participativas e
solidarias porque ndo podemos dissociar as condigdes de saude do individuo do seu contexto
social e dos desafios cotidianos a qual ele esta inserido. As Organiza¢do da sociedade civil
de interesse publico (OSCIP) /AIDS tiveram participagdo importante em diversos momentos
na construgdo da resposta brasileira a epidemia do HIV. Foram fundamentais na educacéo e
promocéo da saude devido sua proximidade com cada publico-alvo, além de terem assumido
um posicionamento critico. Mesmo com avancos, ainda existe um distanciamento da
construgdo efetiva de uma agenda comum de enfrentamento as ISTs. Este relato de
experiéncia resulta da participagdo em uma Oficina de Mobilizadores de Prevencéo
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Combinada voltada para a disseminacdo de informac&o sobre as ISTs, promovida pela
OSCIP Terra das Andorinhas (TDA), em dezembro de 2021, em Vitéria-ES. Neste evento
ocorreram dindmicas e uma conversa com representantes de diversos setores: sociedade
civil, OSCIPs, profissionais de saude, Coordenac¢des Municipais de ISTs e Coordenacao
Estadual de ISTs. A TDA, sediada em Campinas-SP, atua no campo do Advocacy, na Regido
Sudeste, na defesa dos direitos humanos e da salde. Realiza desde 2015 uma iniciativa que
faz parte do Programa “Viva Melhor Sabendo”, estratégia do MS, que utiliza metodologias de
educacdo em saude e testagem rapida de ISTs, com foco nas populacdes-chave em seus
espacos de sociabilidade, em parceria com organizagfes da sociedade civil, realizando
testagem, encaminhamento e acompanhamento de pessoas vivendo com HIV (PVHIV) aos
servicos de referéncia e incentivando a adesdo ao tratamento. A Oficina em Vitéria foi
motivada a partir de um olhar de que oferecer o tratamento envolvendo apenas praticas
clinicas, sem uma atuacdo adequada na prevencao, tratamento, cuidado, empoderamento
comunitario e individual e enfrentamento as questfes de estigma e discriminagéo, ndo havera
resposta efetiva no combate as ISTs. As barreiras socioculturais como o preconceito e a
discriminacao provocam obstaculos na luta contra as epidemias. Em paralelo, a populacéo
ndo adota praticas de sexo seguro pois falta incentivo e informacao correta, contribuindo para
0 aumento dos casos. Nossa experiéncia com a oficina foi bastante enriquecedora uma vez
que tratou da importancia da atuacdo dos mobilizadores para a prevencédo das ISTs, bem
como para o alcance e o empoderamento dos individuos. Como disparador, foi utilizado um
video com a histéria da AIDS no mundo, salientando a forma como ela era retratada na
década de 80, os estigmas e as referéncias negativas ao adoecimento pelo HIV. Partindo
desse recurso, o grupo foi estimulado a refletir sobre as mudangas e avancos alcancados
desde o inicio da epidemia de AIDS até os dias atuais. Em um segundo momento, foi
realizada uma dindmica em grupos com o propésito de pensar estratégias de trabalho
enquanto mobilizadores de prevencao e articuladores de saude para abordar o tema ISTs
com os jovens. Esse momento exigiu a criatividade dos grupos na elaboracdo de ferramentas
de comunicacdo para atrair este publico e surgiram as seguintes propostas: utilizacao de
linguagem adequada para sensibilizacdo e humanizagdo do atendimento; veiculacdo de
informag@es através de formadores de opinido e/ou influenciadores digitais - visto que, no
geral, os jovens utilizam mais as redes sociais-; parceria com empresas promotoras de
eventos culturais onde possa ocorrer a distribuicdo de preservativos e informacgdes acerca
das ISTs. A partir das propostas levantadas, discutimos conjuntamente como seria a
incorporacdo de tais ideias nos servicos de saude. Alguns participantes compartilharam
exemplos onde tais metodologias foram aplicadas e houve um impacto positivo na
disseminacao de informacéo e incentivo a testagem rapida e a prevencao combinada as ISTs.
Também foram abordadas as formas de profilaxia, segundo preconizado desde 2010 pelo
MS. O uso de medicamentos antirretrovirais € uma forma de prevencdo para o HIV; a
Profilaxia P6s-Exposicdo (PEP) é uma medida que se insere no ambito da prevencao
combinada e consiste na prescricdo desses medicamentos em até 72 horas apds o contato
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do paciente com o virus. Outra forma de prevencéo é a Profilaxia Pré-Exposicao (PrEP) que
consiste no uso diario de antirretrovirais, com o intuito de reduzir o risco de infeccao pelo virus
nas relacfes sexuais. Essa estratégia tem se mostrado eficaz e segura em pessoas com risco
e vulnerabilidade acrescida ao HIV, como pessoas transsexuais, profissionais do sexo, gays,
HSH e casais sorodiferentes. Com o avango do cuidado as PVHIV e com a simplificacdo do
tratamento, a infeccao foi desenvolvendo caracteristicas de uma condi¢do crbnica e o modelo
centrado unicamente em servi¢os especializados passou a apresentar deficiéncias. Assim,
nesse modelo de atencéo, o0s servigos especializados continuam sendo fundamentais, mas a
linha de cuidado envolve outros servicos de saude, em especial da Atencdo Béasica. Esse
servigo favorece o vinculo terapéutico com a PVHIV, promovendo um estilo de vida saudavel
e a avaliagéo e identificacdo dos fatores de risco para outros agravos cronico-degenerativos.
Entretanto, nem sempre a PVHIV é acolhida sem discriminacgdo, dificultando a adesdo ao
tratamento e a quebra da cadeia de transmissédo do virus. Esta deficiéncia no acolhimento e
no atendimento humanizado também foram abordados na oficina. Além disso, a oficina
exaltou a importancia do empoderamento da PVHIV e a formacdo de atores sociais para a
disseminacao da cultura de prevencdo e de promocdo de saude entre a populagéo,
reforcando a importédncia do cuidado integral e da participacdo popular no combate a
epidemia do HIV.
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Trabalho n°: 13628

Titulo do trabalho:  ALEITAMENTO MATERNO: PROTECAO QUE VEM DO PEITO
Autores: PATRICIA ALBANI FERRI, ELISA PREZOTTO GIORDANI, JAMILLE DE FREITAS
BAROLO, LAISA BRITO TEIXEIRA, MARIA ALINE BRANDAO SOUSA, MARILZA COTTA
LOVATTI, ANDREZA DE OLVEIRA MELO SOUZA, ARIANNE MIRANDA FERREIRA

Apresentacdo: O aleitamento materno € um ato importante e essencial no desenvolvimento
do ser humano, pois fortalece o vinculo afetivo entre a mée e o filho recém-nascido. Além
disso, promove varios beneficios para o beb&, como a protecdo contra doencas respiratorias
e contra doencas alérgicas, protecdo contra infec¢cdes, promove o desenvolvimento dos
musculos e ossos da face. O leite é um alimento completo, rico em nutrientes e anticorpos,
por isso é considerado alimento ouro para os bebés, e aliado a isso é um alimento gratuito e
de facil acesso. A mée também recebe beneficios com a amamentacdo, como a reducédo do
risco de cancer de mama e de ovério, ajuda na reducdo da anemia e na perda de peso.
Visando melhorar a adesdo das mulheres a amamentacdo, e ampliar a divulgacdo das
informacbes, e com isso promover educacdo em saude, foi realizado uma campanha de
aleitamento materno, Agosto Dourado, ha unidade basica de saude de Novo Brasil, Cariacica-
ES, com as gestantes, onde houve orientagcbes sobre a importancia da amamentacéo,
orientagdes sobre o melhor posicionamento da boca do bebé no seio da mée durante as
mamadas, e ainda houve espaco para perguntas, e trocas de ideias e experiéncias. As
orientagdes foram realizadas pela dentista e pela enfermeira da unidade. A dentista enfatizou
a importancia da succéo durante a amamentacdo para o correto desenvolvimento de todo o
complexo bucomaxilofacial do bebé, e isso gerou um grande estimulo para as maes aderirem
ao aleitamento materno. Foi observado que as gestantes que tiveram mais duvidas foram as
gestantes de primeira gestacdo. Muitas j& tiveram experiéncias anteriores, algumas
conseguiram amamentar e outras que desistiram porque sentiram dores ou porque tiveram
gue voltar ao trabalho, ou ainda por serem muito novas e inexperientes. Foi percebido que
muitas que desistiram de amamentar foi devido a falta de orientacdes e informacdes corretas
de pessoas e profissionais capacitadas para isso, pois a pega incorreta do bebé no seio gera
dor, e com isso a mamadeira torna-se uma solugdo mais comoda e facil, diante das
dificuldades durante a amamentacdo. Com isso as gestantes foram orientadas a procurarem
um profissional capacitado quando tiverem duavidas e dificuldades, para que tenham mais
seguranca e ndo desistam de amamentar. Por fim foi concluido que é preciso intensificar as
orientacdes e campanhas sobre a importancia do aleitamento materno ndo sé no Agosto
Dourado, mas durante todo 0 ano devido a importancia desse ato.
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Trabalho n°: 13629

Titulo do trabalho: ~ ANALISE DOS INDICADORES RELACIONADOS A DOENCAS
CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS NA 272 REGIAO DE SAUDE DO RIO GRANDE DO SUL
Autores: VIVIANE DURIGON, DENISE BUENO

Apresentacdo: As Doencas Crénicas Nao Transmissiveis (DCNTs) sdo a principal causa de
morte prematura em adultos no mundo, sdo responsaveis por cerca de 63% do total de
mortes, além de causar impacto direto na economia e nas oportunidades de emprego. No
Brasil as DCNTSs representam uma parcela significativa dos custos relacionados a assisténcia
hospitalar. Este estudo objetivou analisar dados da 272 Regido de Saude do Rio Grande do
Sul-RS relacionados as DCNTs. A pesquisa foi realizada em de julho de 2021 no Portal Bl
Gestdo Municipal ( https:bi.saude.rs.gov.br/index.htm; https:bi.saude.rs.gov.br/index.htm).
Este portal, desenvolvido pelo Estado do Rio Grande do Sul, possibilita acompanhar
indicadores especificos elencados pela SES-RS. Foram analisados dados estaduais, da
macrorregido Vales e 272 Regido de Saude no ano de 2019 para os seguintes Indicadores:
Diabetes mellitus; Doencas do aparelho circulatério; Doengas do aparelho respiratorio;
Neoplasias malignas; Propor¢cdo de oObitos por Infarto Agudo do Miocéardio (IAM). Para os
indicadores: Diabetes mellitus, doencas do aparelho circulatério do aparelho respiratério e
neoplasias malignas, foi utilizada a taxa de internagéo hospitalar (AIH) por 10.000 hab dados
extraidos do Sistema de Internagdo Hospitalar (SIH/SUS) e Coeficiente de Mortalidade por
100.000 hab extraido do Sistema de Informacao de Mortalidade (SIM) associada aos dados
populacionais do IBGE. Na propor¢ao de 0Obitos por Infarto Agudo do Miocérdio foi avaliado o
namero de Obitos nas internacdes por IAM pelo namero total de internacdes por IAM, em
determinado local e periodo. Em relacéo a diabetes, as taxas de internacéo e coeficiente de
mortalidade da regido (13,66 e 49,02, respectivamente) e da macrorregido (9,46 e 48,87,
respectivamente) foram mais elevadas que a média estadual (7,43 e 48,45, respectivamente).
Para doencas do aparelho circulatorio, a regido apresentou taxa de internacdo de 99,29 e
coeficiente de mortalidade de 314,12 e a macrorregiao 93,89 e 256,78, respectivamente, 0s
valores estaduais foram de 83,34 e 207,44, respectivamente. As doencas respiratérias
cronicas na regido ocorreram em maior proporcdo (65,93 e 80,53, respectivamente) em
relacdo a macrorregido (48,62; 69,23, respectivamente) e ao RS (34,75 e 60,44,
respectivamente). As taxas de internacdo e coeficiente de mortalidade por neoplasias
malignas regionais foram de 76,26 e 182,07, respectivamente, a macrorregidao apresenta
69,34 e 183,48, respectivamente, resultados superiores aos estaduais (52,46 e 182,46,
respectivamente). A proporcgéo de 6bitos por IAM foi maior na 272 Regido de saude (17,88%)
em comparacdo a macrorregido (12,83%) e Estado (12,03%). O ano de 2019 foi escolhido
pois a série historica apresentou uma diminuicdo significativa das taxas apresentadas em
2020 e 2021, como reflexo das acdes voltadas ao enfrentamento do coronavirus. Com os
resultados foi possivel perceber que a regiao apresentou pior desempenho se comparada a
média estadual e macrorregional. Este cendrio pode ter se agravado frente a pandemia de
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covid-19, pois ocorreram varias alteracdes na rotina de vida e no acesso a atendimento de
salde neste periodo. A partir deste levantamento, observa-se a necessidade de promover
acOes de educacdo permanente e o fortalecimento da rede de atencdo a saude visando
contribuir nesta importante demanda de saude da populagéo.
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Trabalho n°: 13631

Titulo do trabalho:  ANALISE DO RUIDO EM UMA CLINICA ESCOLA: CONTRIBUICAO
PARA A FORMACAO DISCENTE

Autores: LAURA CHIRIBOGA, MARGARETH ATTIANEZI, PAULA GERSZT

Apresentacdo: A formacdo universitaria de profissionais da salde deve favorecer o
desenvolvimento de competéncias especificas para a atuacdo profissional na area. A
definicdo de saude proposta pela Organizacdo Mundial da Saude, bem como a ideia do
modelo biopsicossocial, aprofunda ainda mais as discussdes sobre a valorizagdo de
fendbmenos cotidianos presentes nas praticas de formacédo em saude. Nesse contexto, nos
espacos que integram formacao e assisténcia, como as Clinicas Escolas, a preocupac¢ao com
os niveis de ruido local deve ser constante, a fim de evitar que a polui¢cdo sonora, considerada
a terceira principal causa de poluicdo no mundo, cause agravos entre os seus frequentadores,
além de proporcionar reflexdes acerca de estratégias de prevencdo e promocao da saude
gue beneficiem a populacao em geral. Como defini¢éo, ruido € qualquer som desarmdnico,
indesejado, desagradavel ou perturbador, fisica ou psicologicamente para quem 0 ouve e
varia na sua composi¢ao em termos de frequéncia, intensidade e dura¢do Muito além de ser
apenas um incOmodo sonoro, a exposi¢cao aos ruidos pode provocar consequéncias como
insbnia, dor de cabeca, irritabilidade, nervosismo, perda auditiva, alteracdes cardiacas,
tensdo muscular e zumbido. Portanto, esse estudo teve como objetivo analisar a teméatica do
ruido por meio de discussbes e da medicdo do ruido em uma Clinica Escola.
Desenvolvimento: Durante 4 semanas, um grupo de discentes em Fonoaudiologia,
juntamente com suas docentes e a preceptora fonoaudiéloga, realizaram dinamicas,
discussfes em grupos para familiarizagdo com o tema e reflexdes sobre os possiveis efeitos
deletérios do ruido e a localizagdo de suas fontes. Em seguida, foi realizada a medicéo de
ruido dentro da Clinica Escola, por alunos previamente treinados, em quatro locais
demarcados de maior circulagédo e permanéncia de pessoas: dois pontos nos corredores, um
ponto na sala de supervisao de estagio e um ponto na recepc¢ao. As medidas foram tomadas
durante trés dias, no horéario de 15h. Os instrumentos utilizados foram: decibelimetro (marca
Instrutherm, modelo DEC-460), dois celulares com sistemas operacionais diferentes (iOs e
Android) e um tablet (sistema Android). Estes utilizaram o mesmo aplicativo de medicao,
chamado Sound Meter. Os locais de medicdo foram selecionados pelos préprios
pesquisadores, por serem locais de maior encontro de pessoas e possivel produc¢éo de ruido.
Resultado: As discussGes grupais elucidaram diversas questbes acerca do ruido,
principalmente as consequéncias na saude, da exposi¢ao a niveis fortes e constantes. Foram
também levantadas estratégias e acGes capazes de minimizar os impactos negativos da
exposicdo. Em relacdo a medicao dos niveis de ruido, observou-se que as médias de todos
0S equipamentos estavam ao redor de 55,36dB a 58,16dB nos corredores, 60,02dB na sala
de superviséo e 57,57dB na recepcédo. O valor minimo de ruido encontrado em um dos pontos
dos corredores foi 37dB (celular iOs) e o méximo foi de 76,30dB (decibelimetro). No ponto de
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encontro entre corredores, 0 minimo encontrado foi de 44dB (celular Android) e o maximo, de
83,8dB (decibelimetro). Na sala de supervisdo, o minimo de ruido obtido foi de 41dB (celular
iOs) e o maximo, de 80,5dB (decibelimetro). E na sala de espera, encontrou-se o0 minimo de
ruido de 48dB (celular Android) e 0 maximo de 75dB (tablet). Consideracdes finais: Verificou-
se a importancia da discusséo sobre este tema, no sentido de consideracéo de aspectos que
extrapolam a doenca no contexto e no encontro de todos os atores envolvidos na formacgéo
assistencial, incluindo usuarios. De acordo com as observacgdes, os aparelhos celulares (tanto
iOs quanto Android) foram capazes de captar ruidos de menores intensidades, enquanto o
decibelimetro e o tablet registraram os niveis mais intensos. As variagfes podem ter sido
decorrentes dos diferentes microfones de captacdo provenientes em cada equipamento,
assim como das discretas diferengas de posi¢éo dos individuos que realizaram a coleta. No
entanto, verifica-se a tendéncia de que os celulares captam menos ruido do que o
decibelimetro e o tablet. Observou-se o resultado médio de 57,77 dBNA dentre todas as
medicdes realizadas na clinica, valor superior ao preconizado pela norma 10151 da
Associacao Brasileira de Normas Técnicas, que estabelece 55 dBNA como adequado para
ambientes de clinica no quesito de servigos prestados, assim como ultrapassaram os niveis
de decibéis aceitaveis segundo a norma da Organiza¢do Mundial de Saude, que estabelece
em 55 dB como sendo poluicdo sonora. A analise dos dados coletados referente ao ruido na
clinica escola possibilitou a criagdo de a¢des e manejo de situacdes ruidosas que podem ser
evitadas e/ou minimizadas rotineiramente. Também foi verificada a necessidade do
desenvolvimento de acdes educacionais e medidas preventivas para 0 monitoramento
constante dos niveis de ruido em ambientes clinicos, assim como a conscientizagdo de modo
geral, sobre os impactos nocivos que o ruido ocasiona entre formandos e usuarios da clinica.
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Trabalho n°: 13632

Titulo do trabalho:  VIVENCIAS E PERCEPCOES POLITICAS PEDAGOGICAS NA
FORMACAO PARA O SUS — A EXPERIENCIA SINGULAR DA CONSTRUCAO COLETIVA
DE EPISODIOS NARRADOS DURANTE A PANDEMIA DE COVID-19

Autores: NILCEIA NASCIMENTO DE FIGUEIREDO, VALERIA FERREIRA ROMANO, ANA
BEATRIZ DE OLIVEIRA RABELLO DUARTE, GABRIELA JADE NASCIMENTO
FIGUEIREDO, CLARA JUDITHE DE JESUS NASCIMENTO, IOHANNA SANCHES
GRAMMATIKOPOULOS, LUCAS EUGENIO DA SILVA, LUAN LIMOEIRO SILVA
HERMOGENES DO AMARAL

Apresentacdo: Os pressupostos da interdisciplinaridade ja partem das oportunidades
escassas de politicas de acesso, desde a formagdo com uma grade curricular tecnicista e
dissociada da préxis. A propria insercdo nos estagios e ou especializagcdes, que na
modalidade de Residéncia em Salde busca responder as politicas governamentais,
priorizando pressupostos da aprendizagem significativa, reflexdo cotidiana da prética,
sobretudo da multiprofissional, sdo um exemplo da escassez. No Rio de Janeiro, a Unica
residéncia multiprofissional na Atencdo Primaria ndo prevé a inser¢cdo dos egressos da
Fisioterapia, por exemplo. As desigualdades j& atravessam as oportunidades entre as areas,
desenhando suas tendéncias do corporativismo das profissées na salde ainda durante a
graduacédo. Desde o valor das bolsas ofertadas, as proprias oportunidades, a orientacéo de
conteldos dirigidos para a atuacdo no SUS, sao desafios que ndo passam despercebidos
pela/os estudantes que desejam estudar para atuar na saude publica, tdo somente pelos
projetos pedagdgicos sistematizados no continuismos tecnicistas. O intuito desse trabalho
portanto é relatar a experiéncia exitosa, sobre a construgéo coletiva de contetdos para uma
radio universitaria durante a pandemia de covid-19, como foco em informagfes de educacéo
em saude, direitos e acesso, além do combate as fake news. Tendo estudantes de diversas
areas de saude como os protagonistas do processo, o Laboratorio de Estudos em Atencgéo
Primaria, que oferta desde 2014 a iniciagdo cientifica na UFRJ, atendendo uma chamada de
edital em agosto de 2020, adentrou na area da extensdo universitaria pactuando as
dimensdes prevista pelo ensino publico: ensino, pesquisa e extensdo. A divulgacéo sobre a
proposta de produgédo de um “programete”, nome dado a programas de até 5 minutos de
duracéo, articulou estudantes das graduagfes de enfermagem, fisioterapia, medicina, terapia
ocupacional, educacéo fisica e psicologia. O processo coletivo da producdo, vai da
mobilizacdo de conteldos, escrita, gravacéo, edicdo e acompanhamento da veiculacao feita
nas plataformas do Spotify, na rddio UFRJ uma edi¢do por semana com reprise em horario
alternativo no mesmo dia, além de radios comunitarias quando oportuno. As/os estudantes
relatam que suas experiéncias sensoriais em produzir conteldos que jamais pensaram em
discutir na graduacédo, o acesso a possibilidade de contribuirem com assuntos relevantes
para a sociedade durante uma crise sanitaria, além de transpor suas dificuldades em
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comunicar e timidez, os fizeram ter novas perspectivas sobre a construgdo de suas carreiras
profissionais.
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Trabalho n°: 13637

Titulo do trabalho:  TELEODONTOLOGIA NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NO
CONTEXTO DA PANDEMIA DE COVID-19

Autores: PAULA ALANA HOLZ FENNER

Apresentacdo: Teleodontologia € o uso de tecnologias de informacdo em Odontologia. A
pandemia de covid-19 impulsionou o uso da Teleodontologia no processo da formacao e do
trabalho em salde. Pesquisas e relatos de experiéncia sobre a Teleodontologia tém sido
produzidos em todo mundo. Esta pesquisa tem o objetivo de identificar, por meio da
percepcdo de cirurgibes-dentistas que atuam na Atencdo Primaria a Saude de municipios da
152 Coordenadoria Regional de Saude (CRS) do Rio Grande do Sul, o uso da Teleodontologia
na formagéo e no cuidado em saude no periodo da pandemia de covid-19. Trata-se de um
estudo transversal observacional, vinculado ao Programa de P6s-Graduagdo em Ensino na
Salde da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS). Foram convidados a
participar da pesquisa cirurgides-dentistas coordenadores de saude bucal que atuam em
cada um dos municipios da 15% CRS 26. A coleta de dados foi realizada por meio do
preenchimento de instrumento de pesquisa semiestruturado, on-line, com questdes objetivas
e abertas. O instrumento foi pré-testado. A andlise dos dados sera feita pela estatistica
descritiva utilizando o software estatistico IBM SPSS Statistics (questbes objetivas) e pela
andlise tematica de conteldo de Bardin, com o apoio do software ATLAS.ti (questdes
abertas). A pesquisa foi aprovada por Comité de Etica em Pesquisa (Parecer no 5103757) e
esta na etapa final de coleta de dados. Os resultados encontrados irdo nortear o planejamento
de curso de formacgdo profissional aos participantes do estudo. Este sera oferecido na
modalidade remoto com atividades sincronas e assincronas como uma ac¢ao de extensao
UFRGS e os participantes terdo certificagdo por sua participagdo. Espera-se que esta
pesquisa possa contribuir com a producdo de evidéncias cientificas sobre o uso da
Teleodontologia como uma das ferramentas potentes de educacao permanente e de trabalho
dos cirurgides-dentistas, qualificando o Sistema Unico de Saude (SUS). Essa qualificacio
expressa-se por meio de cursos remotos, teleconsultorias e monitoramento/educacdo de
pacientes por meio remoto, garantindo a continuidade e resolutividade do cuidado as
pessoas-familias-comunidade no contexto pandémico.
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Trabalho n°: 13639

Titulo do trabalho: 365 DIAS DE OUTUBRO ROSA: UMA ACAO EDUCATIVA

Autores: IZADORA LEONIDIA DE BARROS CRISTINO, YANA SARA GONCALVES
TEIXEIRA, GABRIELLI LOPES PINTO, BRENDA WASHINGTON DA CRUZ SANTOS

Apresentacédo: A estratificacdo dos servicos de saude em niveis de complexidade favorece a
atencdo as demandas especificas. Nesse contexto, a Atencéo Primaria a Saude (APS) atua
como porta de entrada do cidaddo aos servicos de saude. A Atencdo Priméria em Saude,
dentro do seu espectro de fungdes, engloba a Educacdo em Saude, a qual € um forte
componente das praticas de promog¢do em salde e prevencido de agravos. A vista disso,
durante o ano sao realizadas diversas campanhas sazonais com o objetivo de conscientizar
a populagéo a respeito de uma condigéo clinica especifica, como por exemplo a campanha
do Outubro Rosa, direcionada a prevencéo e orientacdo sobre o Cancer de Mama. Dentro do
ambito da Atenc&o Primaria a Saude, o profissional enfermeiro ganha destaque no que se
refere a acBes preventivas e educativas para a populacao. Além disso, durante a formacao
académica desses profissionais, é de grande relevancia que alunos da graduagdo estejam
atuando ativamente em campanhas de educagdo em saude para que a demanda da
populacdo seja atendida e para que essa conduta ja seja inserida na futura prética
profissional. Com isso, dentro do curso de Enfermagem e Obstetricia da Universidade Federal
do Espirito Santo (UFES), foi criada a Liga Académica de Obstetricia na Enfermagem
(LAOBE), que apesar de seu foco principal ser voltado para a temética obstétrica, estuda e
discute com os ligantes temas relevantes a salde da mulher. Analisando criteriosamente o
desejo de atuar em uma campanha de educagdo em saude e levar conhecimento de forma
acessivel a populagéo, foi idealizada uma agéo de Educagéo em Saude com o propdsito de
conscientizar, principalmente o publico feminino, a respeito do Cancer de Mama, com o foco
voltado para a identificacao precoce dos sinais e sintomas da condicéo clinica, sua relevancia
epidemioldgica e seu rastreamento nos servicos de saude. A acgédo intitulada 365 dias de
outubro Rosa” foi uma parceria realizada entre a LAOBE e o Projeto de Extenséo Vivéncias
da Atencdo Primaria, o qual também é vinculado ao Departamento de Enfermagem da
Universidade Federal do Espirito Santo. Durante a idealiza¢do da ag&o, houve a projecéo de
gue esta acontecesse em um local publico, de facil acesso e que contasse com um alto fluxo
de pessoas, visto o grande interesse em atingir um publico relevante. Para tal fim, a estratégia
adotada foi a escolha de um posto de vacinagao de referéncia do municipio de Vitoria, capital
do Espirito Santo. Logo, os individuos que estivessem presentes nesse espaco para receber
0 imunizante contra o virus causador de covid-19 também conseguiriam obter informagdes e
orientacdes sobre a tematica do cancer de mama. A a¢éo aconteceu no dia 30 de outubro de
2021 e contou com o apoio grafico de um banner, produzido com vocabulario descomplicado
e aproximavel a populacéo e ilustracdes lidicas, conjunto linguistico que objetivou facilitar a
associacdo de informacdes pelo publico-alvo. Para isso, o subsidio tedrico foi elaborado a
partir de informacdes retiradas de fontes oficiais, como o Instituto Nacional de Cancer (INCA)

1328



Satde em Redes, v. 8, Supl n. 3 (2022). ISSN 2446-4813

v E
SN 3

=g <» Anais do 15° Congresso Internacional da

Rede Unida

2

e Ministério da Saude-MS. Outrossim, os ligantes encarregados pela elaboracdo do banner
engrenaram o planejamento da adaptacdo do contelddo técnico-cientifico, o qual foi
transmutado em uma linguagem comum e de facil entendimento. Dessa forma, houve o
comprometimento em manter as informacdes fidedignas ao que € proposto pelo MS e INCA.
Os ligantes responsaveis por conversar com o publico receberam a orientacdo de fazer uso
de linguagem acessivel e adaptada aos aspectos socioculturais dos individuos abordados,
com a finalidade de atenuar impasses relacionados ao letramento em saude da populacéo.
Ademais, foram distribuidas pequenas rosas de papel crepom confeccionadas pela diretoria
da liga académica, além de lagos na cor rosa que simbolizam a campanha. Tal feito foi
realizado com o objetivo de chamar a atencdo das pessoas que estavam passando pelo local,
bem como de outras que viessem a ter contato com os simbolos usados na acdo, o que
poderia instigar a curiosidade dessas sobre o assunto. Foi realizada a contagem de pessoas
gue acessaram o posto de vacinagdo e pararam no local destinado a campanha durante a
manha do dia 30 de outubro de 2021, a qual revelou que cerca de 500 individuos foram
alcancadas com a acdo. Dentre elas, homens e mulheres com uma faixa etaria diversificada.
Um fato que chamou a atencédo dos ligantes responséaveis pela acédo foi o grande interesse
dos homens pelo assunto, de modo que se mostraram muito dispostos a aprender mais sobre
o cancer de mama. Ademais, houve surpresa de muitos ao descobrir que individuos do sexo
masculino também podem desenvolver cancer de mama. De fato, isso demonstra a
necessidade de produzir mais contetdos e campanhas de educacdo em saude voltadas para
0 publico masculino. Os resultados obtidos foram de grande relevancia, pois, apesar da
populacdo ter consciéncia sobre a existéncia da Campanha do Outubro Rosa, que é de
grande importancia nacional, foi possivel constatar que ainda ha um grande desconhecimento
da coletividade no que diz respeito ao cancer de mama e seus sintomas e manifestacdes
clinicas, assim como ainda persistem davidas acerca de como e quando procurar 0 Servigo
de saude e, principalmente, a possibilidade de homens desenvolverem a doenca. Com base
nas informacdes obtidas, foi possivel aferir o desconhecimento da populagéo do municipio de
Vitéria e arredores no que tange ao Cancer de Mama, perpassando pelos sintomas,
tratamento, agravos e acesso ao servico de saude para tal demanda. Com isso, observou-se
a necessidade de politicas publicas efetivas que de fato alcancem a populagdo. Essas
praticas podem e devem ser realizadas dentro do servico de saude de forma continua, com
destaque nas Unidades Basicas de Saude, as quais possibilitam um contato mais intimo e
rotineiro da populagdo com a promog¢do da saude. Isto posto, viabiliza-se o reconhecimento,
pela populacdo em geral, das alteragcbes que podem vir a surgir em seu corpo, além da
compreensdo da importancia de se buscar o servico de salde nessa situacdo. Ademais, é
pertinente reforcar que a precocidade na procura dos servicos de salde esta atrelada a
melhores situacdes prognosticas no contexto do cancer de mama.
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Trabalho n° 13641

Titulo do trabalho:  FEIRA DO SOMA-SEMPRE: E POSSIVEL “PRODUZIR
CONHECIMENTO DENTRO DO CAOS’?

Autores: MAYANA DANTAS, MARIA ROCINEIDE FERREIRA DA SILVA, RAIMUNDO FELIX
DE LIMA, VERA LUCIA DE AZEVEDO DANTAS, MARIA MARLENE MARQUES AVILA,
VANDERLEIA LAODETE PULGA, ANDRE RIBEIRO DE CASTRO JUNIOR, LUCIA CONDE
DE OLIVEIRA

Apresentacdo: O Curso Livre de Educacdo Popular em Saude (EdPopSUS) foi uma das
estratégias da Politica Nacional de Educac¢éo Popular em Saude (PNEPS-SUS) concretizada
até o momento. Constitui-se em um curso para ACS, ACE e movimentos sociais. Como parte
do processo seletivo de seus educadores, realizou-se uma formacgéo de Educacdo Popular
em Saude (EPS). No Ceara, entre as diversas metodologias vivenciadas durante esta
selecdo, destacamos a Feira do Soma-sempre, uma proposta pedagoégica criada no contexto
das acdes das Cirandas da Vida, pelo cenopoeta Ray Lima. Temos o objetivo de descrever
e analisar a Feria do Soma-Sempre como exercicio de producéo de conhecimento em dialogo
com a resiliéncia e a ancestralidade, na formacdo dos educadores e educadoras do
EdPopSUS. Utilizamo-nos da observacdo participante e da realizacdo de entrevistas a 23
educadores/as participantes da selecdo para a coleta de dados, os quais foram analisados
sob o referencial da andlise temética dos dados. Este estudo é fruto da dissertacdo O
“aprendizado sentido no corpo, uma poténcia de cuidado, escuta e cura” e teve sua aprovacao
ética no Comité da respectiva universidade. A Feira do Soma-sempre se fundamenta nos
principios da EPS, referenciando sua aplicacdo pratica no Movimento Escambo Popular Livre
de Rua. Ha mais de trés décadas, o Movimento Escambo mobiliza grupos artisticos de forma
autbnoma, propondo-se a organizar politicamente os grupos e as comunidades para o
fortalecimento da cultura local. A Feira tem sido experienciada em muitos espacgos da EPS
no pais e foi realizada também no contexto da formacdo (-selecdo) dos educadores e
educadoras do EdPopSUS. Esta proposta se da com a criagéo de barracas em grupos a partir
de um tema-gerador norteador. Para a criagcdo das barracas, toma-se uma discussdo nos
grupos como ponto de partida, baseada em pequenos textos (ou outros materiais
pedagdgicos) sobre o tema. Os integrantes das barracas alternam-se entre quem as visita e
guem as apresenta, de maneira que seja possibilitado a todos/as conhecerem os modos de
organizacao e de participacdo de todos os grupos e/ou comunidades presentes. Para tanto,
deverdo combinar-se internamente no grupo sobre a sequéncia de atuacdo como
apresentadores/as e visitantes para que todas as barracas possam ser visitadas por alguém
da comunidade e/ou grupo e que todos os integrantes tenham tido a oportunidade de atuar
na apresentacdo de sua barraca. Nesse processo, com base no que escutaram/vivenciaram,
0S sujeitos trazem a tona questbes problematizadoras, tanto sobre o tema abordado, como
sobre seus modos de organizacdo e participacdo. As barracas procuram acolher tais
guestionamentos, podendo inclui-los ou ndo como aprendizagens ou possiveis modificagcdes
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em seus padrbes de organizacdo e/ou de relacdes. Finalmente, cada barraca constréi e
socializa uma sintese do que havia pensado inicialmente, bem como as aprendizagens que
tiveram por meio da interacdo umas com as outras. Diz-nos um educador (E22): “tinha
conhecimento das outras pessoas, a sua vivéncia, um rodizio de conhecer. As pessoas se
permitiram. Quando eu olhei [0os produtos das barracas], cada um melhor que o outro, a
dedicacdo de cada um, a forma como se preparou, organizou 0 Seu espaco, COmo Se
dissesse, o que eu tenho de melhor, eu vou me dar agora”. Quem vai a Feira do Soma-sempre
precisa lembrar que, na vida, compreendida como um sistema livre, fluido, em rede-roda
aberta, nada se perde e ninguém prospera sozinho/a. Desta maneira, a Feira corporifica-se
na pratica de nossas experiéncias e saberes, com vistas a interacdo e ao compartilhamento
com o/a outro/a para a producdo de novas experiéncias e saberes. Para tanto, necessitamos
apenas nos mantermos com nossas estruturas mental e fisica abertas ao desejo de nos
transformarmos e aprofundarmos nossa humanidade, expandindo-a. Segue a fala de outro
educador (E21): “uma feira livre circulando, oferecendo seu produto e comprando o
conhecimento. H4 uma troca, as pessoas participam, se envolvem. Dentro da feira, tem a
poesia, o cordel...”. A feira configura-se como um ato de vontade e liberdade individuais que
se tornam coletivas & medida que as interagdes entre os sujeitos acontecem. Nao ha
fronteiras na cultura do “Soma-sempre”. Ha espacos envolvendo escuta, expressao, cuidado,
aprimoramento dos olhares e das praticas humanas em torno da produc¢é&o do coletivo que se
autogere, multiplica-se, expande-se, flui e reconfigura-se de forma permanente, superando o
conformado e instituido. E13: “produzir conhecimento dentro do caos em que as pessoas tao
dizendo varias coisas, seduzindo; ha uma certa competicdo, nogdo de mercado onde as
pessoas nao perdem nada, sempre somam (...) ”. Esta maneira de organizar e produzir
conhecimento aproxima-se, para nds, do movimento cientifico da crise do paradigma
dominante, que vem causando profunda reflexdo epistemolégica sobre a produgédo de
conhecimento e provocando uma articulagdo mais estreita entre as ciéncias naturais e
sociais. A caracteristica caotica da producdo de conhecimento na feira mencionada pelo
educador remete-nos a teoria da auto-organizacdo em situacdes de desequilibrio nos
sistemas de alta instabilidade. Assim, flutuacbes de energia, em momentos nem sempre
possiveis de serem previstos, desencadeiam, de forma espontanea, reagdes que pressionam
0 sistema para além de seu limite de instabilidade, o que o faz atingir um novo estado de
menor grau de irreversibilidade. Tais teorias nos provocam a refletir sobre como temos
exercitado nossa capacidade de resiliéncia diante do caos social, psicolégico, politico,
ambiental e econémico, latentes em nossos territérios? Tal questionamento, mostra-se
importante especialmente quando os/as ACS, principais educandos do EdPopSUS, tém sido
induzidos a se fixarem dentro dos servicos de saude, reproduzindo padrées de comunicacdo
e de vinculo abordados em formagdes convencionais que sdo permeadas por uma concepgao
fragmentada de territério. E2: “Era nosso escambo cultural. Tinha algo pra repassar, pra
vender e que precisava comprar, absorver. tinha que levar algo, mas também precisava
deixar (...), nos instigava a trabalhar: partilha, produtos ndo-pereciveis, ndo tinham data de
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validade, eram atrativos, de alta qualidade. Recomendava que levassem pra onde fossem,
produtos velhos, novos, fabricados, expostos, antiguissimos da nossa ancestralidade, mas
que o outro ainda nao tinha tido o prazer de conhecer (...)”. A Feira do Soma-sempre também
é influenciada pelas feiras populares que, de alguma maneira, apresentam-se a nés como
cagdticas, intensas e diversas em produtos. Nas feiras populares, presentificam-se também
Nossos saberes ancestrais que, por causa de seu dinamismo e preponderancia da oralidade,
nao foram aprisionados pelo senso mercadoldgico e frio das prateleiras de supermercado.
Contudo, como disse o educador, apesar de antigos, podem ser de dificil acesso. A
ancestralidade configura-se no reconhecimento de que a vida, apesar de individual, ndo é
Unica, constituindo-se numa relagcdo onde, por amor, cuidamos uns dos outros. Os saberes
ancestrais séo incorporados por meio da corporeidade, da oralidade. Por isso, distanciam-se
da logica capitalista na qual o acesso ao conhecimento define-se pelo poder financeiro. Em
nossa experiéncia enquanto praticantes de capoeira angola, percebemos que a
ancestralidade parte, por meio da convivéncia, de uma relacéo respeitosa na qual o educando
inclui-se de forma ativa. O educar ocorre de forma permanente e reciproca. Mostra-se, assim,
com o importante papel de educar os educadores e educadoras, 0 mundo e 0s outros, ha
convivéncia. Imprevisivelmente criativa, regeneravel e arredia, configura-se num exercicio da
maneira de viver dos e das feirantes, norteada pelo principio criativo do mundo. A Feira
apresenta-se, entdo, como um sistema fortemente inspirado na ancestralidade que pode nos
ajudar no exercicio da resiliéncia em nossos territorios.
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Trabalho n°: 13642

Titulo do trabalho: “SUPERSUS”: UMA EXPERIENCIA “MERCADOLOGICA” DE
TUTORES E FACILITADORES NA PLANIFICACAO DO MUNICIPIO DE BRAGANCA, PARA
Autores: BRUNA MELO AMADOR

Apresentacédo: A regido de salde dos Caetés iniciou o processo de Planificacdo da Atencdo
a Saude (PAS) em 2019, o qual prop8e a organizacdo dos macroprocessos da Atencao
Primaria a Saude (APS) e da Atencdo Ambulatorial Especializada (AAE). Uma das etapas do
projeto compreende em operacionalizar seis ciclos de Workshops, que sdo momentos de
alinhamento tedrico, os quais abordam os conceitos centrais do projeto. O Wokshop quatro,
foco deste relato, teve como tema: “Gestao do cuidado”. Foram adotadas metodologias ativas
associadas a aprendizagem baseada em problemas, tomando a linha prioritaria de cuidado,
materno-infantil, como ponto norteador das atividades. Objetivo: Relatar a metodologia
aplicada, “SuperSUS”: o mercadinho do SUS, por tutores e facilitadores, durante o Workshop
quatro, do projeto PlanificaSUS”, no municipio de Braganca, Para. Desenvolvimento: A
experiéncia desenvolveu-se durante workshop quatro, nos dias 17 e 22 de dezembro de 2019,
no municipio de Braganca, Para. Participaram da experiéncia profissionais das Unidades
Béasicas de Saude e Pontos de Atenc¢do, sendo conduzida pela enfermeira tutora e quatro
enfermeiros facilitadores, baseado na tematica “Gestdo da Condi¢cao da Saude”. Propbs-se
fazer uma analogia entre a assisténcia pré-natal na APS e as compras em um supermercado,
onde para cada conduta, exame, referéncia ou procedimento a ser comprado foi agregado
um valor de dez reais. Cada grupo recebeu cem reais em notas ficticias, porém sem comando
de como gastar. Elaborou-se dois estudos de casos, um sobre o pré-natal de risco habitual e
outro de alto risco. A atividade foi caracterizada como “SuperSUS: o mercadinho do SUS”,
com logo marca, uniforme de funcionarios, bolsas e duas gondolas de “produtos”, uma da
APS e uma da AAE, além de um “Caixa Regulagao”. A experiéncia aconteceu em cinco
etapas. Na primeira etapa, formaram-se quatro grupos com trés representantes. Na segunda,
aconteceu a discussao dos casos, dois grupos ficaram com o pré-natal de risco habitual e
dois com o de alto risco. A terceira etapa representou “as compras”, pelo trio representante,
no “SuperSUS”, com duragdo de dez minutos. A quarta etapa foi a passagem pelo “Caixa
Regulacdo”. A quinta etapa foi a conferéncia dos resultados e a socializacao e discussao do
raciocinio clinico adotado. Resultado: Participaram 445 profissionais. Observou-se que
durante as discussdes dos casos ouve uma interacdo e troca de saberes, principalmente
entre os componentes da equipe de estratégia saude da familia: enfermeiro, médico, técnico
em enfermagem e agente comunitario de saude, que por vezes, ndo acontece na unidade
basica de saude. Um fator identificado pelo “caixa regulagdo” foi a auséncia de regras para o
uso do dinheiro recebido, o que permitiu que 30% dos grupos optassem por nédo utilizar todo
o valor, 30% utilizaram totalmente e 40% ultrapassaram o valor recebido, o que corrobora
com a situacdo das Centrais de Regulacdo Municipais com uma demanda reprimida alta, pois
a maioria das condutas relacionadas aos exames e procedimentos comprados ndo eram
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necessarias ao caso, demonstrando a auséncia da prevencdo quaternaria, a fragilidade em
fazer uma clinica ampliada e o uso irracional dos recursos dos servicos de saude. Identificou-
se que 80% dos grupos, que ficaram com o caso pré-natal de baixo risco, ndo priorizaram a
compra do “teste rapido de gravidez +”, o que reflete negativamente nos indicadores de
captura precoce do pré-natal. O componente vacina, também foi um item que se mostrou
fragilizado entre os profissionais da APS, demostrando desatualizacéo do calendario vacinal
vigente para o pré-natal, principalmente, os técnicos em enfermagem. Os médicos e
enfermeiros indicaram desconhecimento dos exames prioritérios, estabelecidos pela Portaria
n° 1.459, de 2011, que instituiu a Rede Cegonha. Consideragdes finais: Com o uso da
metodologia proposta, procurou-se envolver os profissionais a participarem do Workshop
quatro, permitindo a articulagéo da teoria com a prética, utilizando cenarios de aprendizagem
fazendo analogias de forma ludica. Entendemos, que a partir de estratégias didatico-
pedagdgicas ludicas e sendo contextualizadas com a tematica do Workshop 4 foi possivel
fazer uma interface com a realidade social municipal, problematizar casos da APS, em
contextos clinicos relevantes como o cuidado pré-natal. O que levou ao raciocinio na pratica,
instigando o interesse dos profissionais e tornando o conteudo de facil compreensao.
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Trabalho n°: 13647

Titulo do trabalho: PRATICAS E NECESSIDADES DE CUIDADO DE MULHERES
ASSENTADAS NO INTERIOR DO CEARA

Autores: NEIRES ALVES DE FREITAS, LEILSON LIRA DE LIMA, ROSENI PINHEIRO,
MARIA ROCINEIDE FERREIRA DA SILVA, VITORIA MONTEIRO MONTE OLIVEIRA,
MIKAELE ALVES FREITAS, MIRNA NEYARA ALEXANDRE DE SA BARRETO MARINHO,
FLORA LIA LEAL DA COSTA

Apresentacado: De acordo com a politica de atengédo integral ao homem do campo e da floresta
e outras politicas publicas que focalizam as mulheres do campo, as questdes relacionadas
ao cuidado de grupos vulneraveis, que incluem os Assentados residentes no campo,
apresentam-se com uma diversidade de condi¢des econdmicas, sociais, culturais e historicas
distintas do homem da cidade, ou zona urbana. Pois, considera-se que possuem perfil
epidemioldgico-social especifico e diferenciado daquelas que residem na cidade, e séo
influenciadas por determinantes que transcendem a rotina das outras, mediante um contexto
circundante, danoso a condicao de vida imersa. Nesse sentido, torna-se necessario atentar
para as condi¢cdes das mulheres que habitam o campo, em especial nos Assentamentos
camponeses, com enfoque em considerar praticas educativas e de cuidado singulares,
modos de interagir, existir e possibilidades existenciais nesses espacos, com consideragéo
de arte, estética, saberes e praticas nas manifestacdes do cuidado, obra da cultura popular,
0 acesso as acdes de saude e modos préprios de exercerem o cuidado de si e dos outros. O
objetivo do trabalho foi compreender as préticas e necessidades de cuidado das mulheres
em um Assentamento camponés no interior do Ceard. Desenvolvimento: Utilizou-se como
método o Estudo de Caso do tipo exploratério, e referencial tedrico do Circulo de Cultura,
tendo como unidade de analise um Assentamento camponés no interior do Ceara, durante o
periodo de junho a novembro de 2017. A pesquisa foi submetida a apreciacdo do Nucleo de
Estudos e Pesquisa em Satide do Municipio de Sobral (NEPS) e do Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) do Instituto de Medicina Social da Universidade do Estado do Rio de Janeiro
(IMS/UERJ), com parecer favoravel sob nimero de protocolo 66045617.1.0000.5260. Foram
20 mulheres envolvidas, com faixas etérias diferentes. Para coleta de informag¢fes adotou-se
a observacdo participante e entrevista do tipo histéria de vida. Resultado: A medicina
alternativa demonstrou ser predominantemente utilizada na pratica de cuidado, tais como:
ervas, chas, oracbes e massagens. Foram observadas como necessidades a serem
atendidas: a caréncia de informacg@es, educacao, cultura, arte e/ou outros determinantes de
saude, podendo relacionar-se com o fator pobreza que, segundo configura-se influenciador
nos agravos de saude. A falta de visitas dos representantes governamentais demonstrou
pouca assisténcia dos servigos de saude inerentes a estes. Consideracdes finais: As praticas
de cuidado demonstradas séo majoritariamente relacionadas a educagéo familiar e medicina
alternativa, que é muito importante, mas sozinha ndo contempla a saude em sua
integralidade. Ha necessidade de interveng8es governamentais voltadas aos determinantes
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de saude, acompanhamento terapéutico e educacdo para a saude. Consideracdes finais:
Para entender as necessidades de saude de uma populacdo € preciso identificar quais sao
as praticas de saude ja existentes, para depois pensar no aperfeicoamento e criacdo de
politicas que atuem naquele espaco. Por isso, esse conhecimento é fundamental,
especialmente quando se trata de grupos sociais com direitos negados.
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Trabalho n°: 13649

Titulo do trabalho: PROMOCAO DA SAUDE A CRIANCA E ADOLESCENTE POR MEIO
DO PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA: UM RELATO DE EXPERIENCIA.

Autores: EMILY EMANUELE DA SILVA PEDROSA, TARCISO FEIJO DA SILVA, ANA PAULA
RIBEIRO BATISTA, AMANDA LOYSE DA COSTA MIRANDA, JAINARA DE SOUZA
ARAUJO

Apresentacdo: A escola € um ambiente essencial na formacédo de valores dos individuos,
visto que, habitos e atitudes formados durante a infancia e a adolescéncia tém grandes
possibilidades de perdurarem durante a vida adulta. Assim sendo, o ambiente escolar é
privilegiado para a realizagdo de atividades relacionadas a promogdo de saude,
preocupando-se com a crianga e adolescente de forma integral, prevenindo e detectando
agravos. Por esta razdo, em 2007 o Ministério da Saude-MS integrado ao Ministério da
Educacdo (MEC) implementa o Programa Saude na Escola (PSE), tendo como alicerce a
articulacdo entre a escola e a rede basica de saude, visando a formagédo integral e o
desenvolvimento da cidadania de estudantes da educacgdo béasica. Para o alcance dos
objetivos propostos o PSE é composto por cinco componentes, sendo eles: 1- Avaliagéo
Clinica e Psicossocial; 2- Acbes de Promocao da Saude e Prevencdo de Agravos; 3-
Educacdo Permanente e Capacitacdo dos Profissionais para o PSE; 4- Monitoramento e
Avaliacdo da saude dos estudantes; 5- Monitoramento e Avaliacdo do PSE. Dessa forma,
este trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia de académicos de enfermagem ao
participar do Programa Salde na Escola. Método: Estudo descritivo do tipo relato de
experiéncia, realizado por académicos de enfermagem da Universidade Federal do Para no
periodo da pratica da disciplina de Semi-Internato de Enfermagem em Saulde Coletiva em
uma Escola Municipal de Ensino Fundamental no municipio de Belém-PA. Resultado: Varias
atividades foram realizadas no decorrer do PSE, a avaliagdo clinica e psicossocial foi
realizada através de uma consulta de enfermagem, feita pelos académicos e o enfermeiro
docente responsavel, onde foram analisados os seguintes componentes: idade; peso; altura;
indice de massa corporal; frequéncia cardiaca e respiratéria; quadro vacinal; exame fisico
com analise de sinais de violéncia ou negligéncia. A partir disso, fazia-se a classificagdo de
risco de cada estudante, onde a cor verde significava sem riscos atuais, apenas orientagcdes
basicas para o aluno e/ou responsavel; o amarelo indicava um risco moderado e a
necessidade de encaminhamento para servi¢os de salde; o vermelho correspondia a um alto
risco e necessidade imediata de encaminhamento para servicos de salde. Ademais, acdes
de promocdo da saude e prevencao de agravos também foram realizadas, a escola requisitou
gue termas sobre a dengue e covid fossem abordados, para isso os académicos utilizaram
metodologias ativas para orientar as criancas e adolescentes a respeito dessas patologias.
Por fim, mais de trinta estudantes receberam encaminhamentos para monitoramento da
saude com a enfermagem e outros profissionais de saude, com o intuito de acompanhar de
forma integral a saude, o crescimento e desenvolvimento da crianca e do adolescente.
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Considerag0es finais: Essa experiéncia foi primordial para que os discentes observassem na
realidade a importancia do olhar sensivel e critico em todos os componentes do PSE, ao
encontrar achados clinicos que fogem da normalidade, a fim de prevenir e detectar agravos,
preocupando-se integralmente com a salde da crianca e do adolescente.
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Trabalho n°: 13650

Titulo do trabalho: PROCESSO DE TRABALHO NO CONTEXTO DA COVID-19, EM
SOBRAL, CEARA.

Autores: NEIRES ALVES DE FREITAS, LEILSON LIRA DE LIMA, MIKAELE ALVES
FREITAS, MARIA ROCINEIDE FERREIRA DA SILVA, ADRIANO MATOS CUNHA, ELEM
JULIANA SILVA SANTANA, JOSE HENRIQUE MOREIRA DE ALBUQUERQUE, BRUNA
ARAUJO MADEIRA

Apresentacdo: O Sistema Unico de Saude (SUS) é gestado em 1988, regulamentado através
da Lei 8080/90 e 8142/90, assegurando a saude como direito de todos e dever do Estado
brasileiro. Tem-se, nesse sentido um sistema de salude que é considerado um dos maiores
do mundo, sendo Unico e gratuito. Portanto, deflagra-se a partir dessa prerrogativa a
necessidade de concretizar em suas préaticas assistenciais e na organizacdo dos servicos, a
integralidade do cuidado. Destacam-se como principios e diretrizes ordenadoras: a
universalidade, a integralidade, a equidade, a descentralizacdo, a hierarquizacdo e a
participacao social. A COVID-19 é uma doenca infecciosa causada pelo novo coronavirus
descoberta no final de 2019 e tendo transmisséo global no primeiro semestre de 2020. A
doenca instituida, denominade covid-19, uma grande familia de virus respiratérios de RNA
gue podem causar infec¢des graves nas vias aéreas se espalhou rapidamente pelo mundo
como vimos nos Ultimos meses. O virus altamente infeccioso infecta 2,5 pessoas em média.
A partir de entdo a covid-19 tem-se tornado um importante desafio para a sautde mundial
devido a potencial capacidade de sua rapida disseminagdo no mundo inteiro. Apesar dos
impactos advindos da pandemia em curso, encontra-se a oportunidade de promover a
reflexdo acerca da salde, principalmente do SUS brasileiro, a fim de avaliar e compreender
suas necessidades e assim intervir quanto ao aperfeicoamento de tal sistema, para se
alcancar a melhoria na qualidade da assisténcia ofertada. De acordo com o MS, acolher é
reconhecer 0 que o0 outro traz como legitima e singular necessidade de salde. Assim, as
acOes e cuidados de saude inerentes a tempos de pandemia se faz necessario € mandatério
na nova conjuntura e realidade da ESF. Esse trabalho teve como objetivo relatar a
reorganizacdo do processo de trabalho na Estratégia Saude da Familia em tempo de covid
em Sobral, Ceara. Desenvolvimento: Trata-se de um relato de experiéncia, realizado com a
comunidade dos bairros Cohab 2 e Sinha Saboia, localizados na cidade de Sobral, Ceara, no
periodo de abril a novembro de 2021. Envolveram-se nessas ac¢fes profissionais do Centro
de Saude da Familia (CSF), e atores sociais, representados por agentes comunitarios de
saude, gerentes, representantes da radio comunitaria, liderangas locais, e profissionais da
Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia (RMSF), sendo esses um Enfermeiro, uma
assistente social, uma Farmacéutica, e um Profissional de Educacao Fisica. Os momentos
aconteceram nos préprios CSF dos dois bairros, e em equipamentos sociais diversos da area,
através de mobilizacdes. Essas atividades foram desenvolvidas através de salas de espera,
rodas de quarteirdo, programas de radio, nas escolas em que ocorriam as campanhas,
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metodologias participativas. Para coleta de informacdes foi elaborado um diario de campo
acerca dos impactos dessas acbes para 0s usuarios e no cotidiano do servi¢o. Resultado: E
Impacto: As atividades aconteceram mediante o uso de metodologias ativas, através de
acles coletivas junto a comunidade. Algumas gue se pode citar, foram: Uso de Educacéo
Permanente com o uso do referencial do Arco de Charles Maguerez; sala de espera uso de
técnica metaplan; grupos de cuidado sobre o contexto pandémico com uso de musicoterapia,
roda de conversa, nuvem de palavras e painéis integrados. As rodas de gestdo do CSF com
uso de meditacdo guiada, exposicdo dialogada sobre a covid-19, processo de trabalho e
acolhimento; Roda de quarteirdo com uso de album seriado; uso da radio comunitaria para
interacdo com as pessoas da comunidade para educacdo em saude e participacdo popular;
visitas domiciliares; atividade coletivas; agdes com jovens escolares das Escolas do bairro,
sobre Covid e dengue e atengdo psicossocial na pandemia; e muitas campanhas de
vacinacao diferenciadas. Estas ocorreram em pontos estratégicos dos bairros, como escolas
centrais de facil acesso para toda populacdo. No ato de cada campanha havia um
revezamento dos profissionais da equipe minima e multiprofissional que iriam contribuir,
sendo dividido o publico a ser imunizado por faixa etéria, no caso de pacientes restritos ao
lar, a imunizag&o era realizada no proprio domicilio. Paralelo a campanha de imunizacéo,
ocorriam os momentos de educacdo em saude, por meio das salas de espera, rodas de
guarteirdo, da radio comunitaria, e das midias digitais, onde o intuito era esclarecer davidas
e anseios a respeito da vacinacéo, suas diferenciacdes e efetividade, informar sobre o publico
alvo de cada etapa, sendo realizado em diversos dias da semana, e na propria campanha de
vacinacao, onde ocorria distribuicdo de mascaras, concomitante com falas de sensibilizagédo
a comunidade sobre as medidas protetivas, que devem continuar posterior a vacinacao. Foi
possivel observar que a populacdo em sua maioria reconhecia a importancia da vacinagéo e
tinha interesse, mas que havia e ha muito medo e desconhecimento, dessa forma, a equipe
multiprofissional, juntamente com a equipe minima deve ser capaz de forma incisiva com
esse publico, promovendo mais momentos de educacdo em saude, visando a sensibilizagdo
da comunidade onde atua, com intuito de se obter melhores indices de vacinacao, e,
consequentemente, diminuicdo de agravos. Consideracdes finais: A nova conjuntura de
reorganizacdo do cuidado na ESF em tempos de pandemia nos desafiam, ao mesmo tempo
gue nos possibilitam recriar cenas, e fortalecer praticas e estratégias de cuidado na ESF,
como meio de esclarecimento e estimulo a comunidade, no cuidado de si e do outro através
das acdes programadas cotidianamente, tanto para covid-19, quanto para todas as outras
praticas inerentes a rotina do CSF. Essa experiéncia refor¢a a importancia da APS, e dos, na
promocédo da saude, continuidade das a¢fes proprias da ESF; vigilancia & saude; suporte
assistencial e social aos usuarios com covid-19, de forma a possibilitar a integralidade da
assisténcia aos usuarios do SUS. Palavras-chave: SUS; Covid-19; Cuidado.
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Trabalho n°: 13657

Titulo do trabalho:  VIVENTES DE RUA COM TUBERCULOSE: UMA REVISAO
SISTEMATICA

Autores: YASMIN DO CARMO LIMA, KATHLEEN TEREZA DA CRUZ

Apresentacdo: A tuberculose (TB) é considerada um problema de salde publica que afeta
consideravelmente as pessoas em situacdo de rua, as quais apresentam uma taxa de
incidéncia entre 37 e 60 vezes maior em comparacao a média nacional da populacdo em
geral. Sob a 6tica biopsicossocial, observa-se que as pessoas em situacao de rua apresentam
mais chances de contrair a doencga, pois encontram-se em situagao de vulnerabilidade, o que
interfere no processo de cura e de controle da doenga. Um dos aspectos que corrobora para
essa situacao esta na dificuldade do acesso a servigos de saude pelos viventes de rua, seja
pelo preconceito que sofrem pelos profissionais da area da salde, seja pelo excesso de
burocracia presente nesses estabelecimentos. Dessa forma, o atendimento a essas pessoas,
guando h4, fica restrito apenas ao primeiro contato, visto que elas nao conseguem ter acesso
continuado aos servicos de saude. O principal objetivo deste estudo é entender as
problematicas que dificultam o tratamento da tuberculose nas pessoas em situacdo de rua,
por meio de uma revisao sistematica, bem como as adversidades encontradas na vida nas
ruas que contribuam para os indices aumentados da doenca e seus agravos nessa
populacdo. A revisdo sistematica realizou-se por meio de pesquisa nas bases de dados
Medline e Lilacs, utilizando os descritores “pessoas em situagao de rua and tuberculose” e
restringindo os resultados aos idiomas portugués e inglés, ao intervalo do ano de publicacdo
entre 2016 e 2021 e ao local de realizacdo dos estudos, sendo, neste caso, o Brasil. Além
disso, utilizou-se, como critério para a sele¢édo dos artigos a andlise minuciosa dos resumos,
considerando as principais problematicas que envolvem as pessoas em situa¢do de rua com
tuberculose. Essa pesquisa foi realizada nos encontros tutoriais semanais sobre “Pessoas
em Situagdo de Rua”’ que aconteceram entre 21 de junho e 20 de setembro de 2021 na
disciplina de Saude da Comunidade do 2° periodo do Curso de Medicina. Inicialmente, foram
encontrados 78 artigos, mas somente 9 atendiam aos critérios utilizados. A literatura mostrou
gue, além dos indices de incidéncia para tuberculose aumentados entre a populacéo de rua
em comparacao a populacdo em geral, tém-se maiores chances de desfechos negativos para
a doenca, pois a vida nas ruas ndo garante condigbes adequadas para o tratamento, uma
vez que a falta de moradia dificulta 0 acesso aos servicos de saude pelas pessoas em
situacdo de rua, as quais estdo, muitas vezes, distantes dos estabelecimentos de saude.
Constatou-se também que essas pessoas tém o acesso a informacgéo dificultado e sofrem
alguns empecilhos na hora do atendimento, como o preconceito, a estigmatizacdo e a
exigéncia de documentacdo para cadastro na Atencdo Priméria a Saude. Profissionais da
saude que trabalham em Consultérios na Rua relataram o preconceito sofrido pelos viventes
de rua nos servicos de saude, os constantes deslocamentos, o uso abusivo de alcool e outras
drogas, a falta de perspectiva para o futuro e a inexisténcia de um projeto de vida como as
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principais dificuldades encontradas para que as pessoas em situacdo de rua possam
continuar o tratamento. Além disso, 0s viventes de rua, em um estudo aqui descrito, relataram
gue a auséncia de escuta qualificada, de adequacao do tratamento a realidade do paciente e
de informacgdo sobre a doenca e as condutas adotadas contribuem para o rompimento do
vinculo entre o profissional e o paciente. Notou-se também que muitos hospitais ndo praticam
a politica de reducao de danos aos usuarios de alcool e outras drogas, impondo a abstinéncia
aos mesmos, mesmo que a Politica Nacional de Alcool e Drogas preconize a reducéo de
danos como sendo mais eficaz. Esse conjunto de fatores podem contribuir para a desisténcia
do tratamento, antes mesmo de inicid-lo. Por fim, muitos profissionais da area da saude
afirmaram que desconhecem completamente acbes que podem ser desenvolvidas para a
populacdo em situacdo de rua e/ou simplesmente ndo as realizam. Outros profissionais
afirmaram, ainda, ndo realizar ou ndo conhecer algum tipo de capacitacdo destinada ao
cuidado da populacdo de rua, ao mesmo tempo que desconhecem a existéncia ou a
disponibilidade de manuais sobre o cuidado a saude nessa populagdo. Tal fato contribui para
gue uma série de profissionais realizem com o0s viventes de rua 0S mesmos critérios
destinados a populacédo geral, dificultando a implementacdo de um projeto terapéutico
singular. Muitas literaturas trazem como principal empecilho para a cura da tuberculose o
abandono do tratamento por parte das pessoas em situacdo de rua (PSR). Entretanto, €
interessante ressaltar que dar nome as coisas € carrega-las de significado. Dessa forma,
cunhar o termo “abandono” ao invés de “interrupcado” culpabiliza o outro de seu proéprio
desfecho em relacdo a doenca, isentando a equipe de saude e o Estado de suas
responsabilidades no cuidado com o outro. Além disso, tal fato perpetua a vulnerabilizacéo
dessas pessoas, ou seja, 0s viventes de rua nao sao vulneraveis, mas sim vulnerabilizados,
uma vez que sao cada vez mais marginalizados da sociedade. De modo geral, deve-se
buscar combater essa vulnerabilidade por meio da escuta para a criagéo de vinculos, ou seja,
humanizar o encontro com o paciente, compreendendo sem julgar, respeitando e
estabelecendo limites, e da educagdo em saude, ou seja, promover o0 ensino dos sintomas
da tuberculose, da prevencéo dessa doenca e do funcionamento dos servigos de saude, para
gue os viventes de rua participem ativamente do processo saude-doenga-cuidado. Dessa
maneira, o individuo torna-se protagonista de sua vida, podendo contribuir para o diagnéstico
precoce da tuberculose e, consequentemente, para o inicio rapido do tratamento, o que tem
influéncia direta com o aumento das chances de cura e de controle da doenca. A TB € uma
doenca relacionada a pobreza e a desigualdade social. Portanto, os profissionais da area da
salde devem buscar adequar os tratamentos ao contexto em que as PSR estéo inseridas,
por meio do vinculo e da escuta. Dessa maneira, deve-se buscar a implementacdo de um
projeto terapéutico singular aos pacientes, para que os viventes de rua possam receber um
cuidado integral que se adeque ao contexto em que estédo inseridos e, consequentemente,
possam atuar ativamente no processo saude-doenca-cuidado, uma vez que a nao
compreensdo do contexto em que 0 paciente esta inserido pode ser prejudicial para o
tratamento.
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Trabalho n°: 13658

Titulo do trabalho: ESPACO DE CUIDADO COLETIVO: PREVENCAO E PROMOGCAO
EM SAUDE MENTAL EM UMA POPULACAO RIBEIRINHA DE BELEM-PA

Autores: MARCIO MARIATH BELLOC, LUANA BORGES TEIXEIRA

Apresentacdo: Trata-se de uma acéo de prevencdo e promo¢ao em saude mental com uma
comunidade ribeirinha de Belém-PA. Projeto desenvolvido e construido coletiva e
comunitariamente com residentes do Igarapé Periquitaquara, Ilha do Combu, no campo da
saude mental coletiva, de producdo de vida e cidadania, que utiliza tecnologias leves e, em
menos de um ano, ja produz resultados importantes na avaliagdo das participantes:
fortalecimento de uma rede de cuidado e construcdo de um espago seguro para O
compartilhamento de vivéncias. A cobertura da atengéo basica do municipio de Belém-PA é
de apenas 39,97%. Além da falta de acesso pela baixa cobertura, as caracteristicas
geograficas também oferecem um desafio a mais para as equipes. A llha do Combu, atendida
por uma UBS, intercortada por canais e igarapés, possui comunidades singulares, com suas
culturas e costumes, cuja principal atividade econdmica fora ha pouco tempo o extrativismo.
Atualmente, cada vez mais centrada no turismo: frequentada pela populacdo urbana
belenense e visitantes para lazer e turismo gastronémico. Tais mudanc¢as envolvem impactos
nas necessidades de salude dessas populagfes. Além dos processos de satude-adoecimento-
atencao ja vinculados a vida ribeirinha, somam-se questdes relacionadas a salde mental da
vida urbana. Em um contexto cultural tradicional possivelmente tivessem maior contorno e
continéncia comunitaria. E como se ndo bastasse, soma-se a equagdo os desafios de
produzir integralidade na pandemia. Nao obstante, a salde mental tem historicamente tido
maior dificuldade de implementacé&o na rede de ateng&o basica do municipio, que geralmente
se restringe a repeticdo da prescricdo da média e alta complexidade. Em algumas unidades
sdo desenvolvidos atendimentos individuais e grupais em saude mental, mas o trabalho, de
maneira geral, pouco é articulado em rede, seja na salde ou na intersetorialidade, ou nos
territérios existenciais dos usuarios. O que deveria ser a porta de entrada mais se assemelha
a uma via estreita, pela qual poucas pessoas veem como passar ou 0 que a partir dela podem
acessar. Rubén Ferro demonstra que quase a totalidade do financiamento da salde mental
mundial é colocado na média e na alta complexidade, apesar de 80% dos problemas de
saude mental serem trataveis no &mbito da atencdo primaria e comunitaria. 1sso significa que
a maioria das pessoas, para ter uma resposta de cuidado nesse campo, precisa vincular-se
a um servico especializado, o que as exp0de a riscos desnecessarios de iatrogenia inerentes,
principalmente por préaticas vinculadas ao modelo biomédico hegemdnico. Em salde coletiva
sabemos do ganho em qualidade de vida se as acdes sdo desenvolvidas no ambito
comunitario e da atencdo priméria, podendo auxiliar positivamente também em situacdes
crbnicas ndo diretamente vinculadas a saude mental, mas que tém o componente emocional
relacionado aos limites de agudizacéo. Trabalhar a sallde mental no &mbito comunitario e da
atencdo primaria promove qualidade de vida e pode aliviar a sobrecarga sobre o sistema,
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atuando também na diminuicdo das barreiras de acesso e iniquidades. Atualmente, as
guestbes especificas do territorio do Combu, somamos as questdes de salde mental
vinculadas ao enfrentamento da pandemia de covid-19. Os estudos da OMS envolvendo
desastres humanitarios, epidemias e a atual pandemia, apontam também para a necessidade
de acdes de prevencdo e promogao no ambito da satde mental, utilizando tecnologias leves,
preconizando acfes que auxiliem as populacdes na estabilizacdo psicossocial e elaboracéo
das perdas inerentes ao processo pandémico, principalmente na acdo comunitéria e atencéo
primaria, contando com média e alta complexidade para casos cujo padecimento ultrapassa
suas possibilidades de continéncia. O objetivo desse espaco de cuidado coletivo, criado com
a populacao a que se dirige, é desenvolver um trabalho de promocgéo e prevengdo no ambito
da salde mental a partir de encontros grupais semanais. O projeto nasceu do contato com
liderancas desse territério composto por cerca de 50 familias, que observavam o surgimento
de problemas emocionais e mal-estares, com presenca importante de afetos tristes e
sentimentos de desesperanca. Observa-se também a dificuldade de enderecamento do
cuidado desses mal-estares. Com relagdo a UBS, apontam a dificuldade de acesso
geografico e a inexisténcia até entdo de um trabalho de prevencdo nesse campo. Chegar a
Unidade envolve pagar pelo transporte, economicamente inviavel para muitas familias, ou
contar com a ajuda de quem tem um barco, ou ir remando. A metodologia inicial de trabalho
foi a roda de conversa. Afonso e Abade apontam que as Rodas de Conversas sao utilizadas
como metodologias de abordagem de temas de interesse comuns a um grupo de forma
participativa, isto €, constituem-se como um espaco no qual se possa refletir sobre situacdes
cotidianas vivenciadas. Neste sentido, Ferro salienta a importancia crucial de
desenvolvimento das ac¢Oes de prevencdo e promocao junto com as pessoas afetadas, de
forma participativa em seu territério e ao encontro de suas necessidades, potencialidades e
possibilidades. Assim, trata-se de uma estrutura de grupo como uma tecnologia leve de
cuidado que se estabelecerd num primeiro momento como acesso as formas de mal-estares
e a posterior criacao coletiva de propostas de acao futuras. Também utilizamos como ponto
de partida os grupos de ajuda e suporte mituo em satde mental. No nosso caso, a adaptacéo
e 0 proprio processo grupal levou ao que denominamos espaco de cuidado coletivo. A partir
de encontros semanais, a constituicdo do grupo, o intercambio de experiéncias, a elaboracéo
coletiva das experiéncias de padecimento € j& um primeiro e crucial momento de cuidado.
Sendo o processo grupal o guia para as acdes a serem criadas e desenvolvidas pelo grupo:
projetos culturais, artisticos, comunicacionais etc. Ac¢bGes sempre participativas e
comunitarias, sendo a continéncia grupal a principal tecnologia leve de promocéao e prevencao
de saude mental. Ndo obstante, casos que ultrapassaram essas possibilidades de continéncia
foram devidamente encaminhados para a média e/ou alta complexidade. Cada encontro
semanal tem um tema definido com antecedéncia pelo préprio grupo e é garantido espaco de
fala para todos os integrantes. No contrato inicial, e a cada pessoa nova que chega,
retomamos essas regras de funcionamento, que além das acima descritas, estdo o contrato
de sigilo e o respeito a pluralidade do que é conversado em cada encontro. Os temas séo
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diversos: Covid-19, companheirismo, medo, cuidado, lambancgas, respeito, liberdade, entre
outros. Falas emocionadas, lembrancas boas ou mesmo terriveis situa¢des de violéncia e
opressao, momentos hilarios, histérias de vidas singulares sdo colocadas na mesa da
partiiha, acompanhadas de afeto, empatia, risos e lagrimas. Além de café, chocolate
autoctone, sucos de frutas amazbnicas, quitutes e comidas locais. Quem mora nessas
latitudes sabe o valor de uma tarde de conversa com café e pupunha na beira. E justamente
de gestos simples, da micropolitica do trabalho vivo em ato, que esse espago de cuidado
coletivo é composto. Compartilhando saberes e sabores amazodnicos, cria-se um espago
comum onde a chave € a singularidade. Na avaliacdo dos participantes, um espago que se
tornou imprescindivel, que recompds uma vivéncia comunitaria que parecia perdida e que
tem ajudado singularmente a cada participante — inclusive aos facilitadores do grupo, autores
dessas linhas — na producéo de vida e cidadania necessarias para enfrentar nosso cotidiano,
principalmente em tempos de pandemia e impacto de um modelo ultraneoliberal sobre as
vidas ribeirinhas. Com resisténcia e reinvencao da vida comunitaria, nosso espaco de cuidado
coletivo tem ajudado amazonidamente a prevenir agravos e promover saide mental coletiva.
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Titulo do trabalho: SAUDE EMOCIONAL DO ADOLESCENTE ESCOLAR: UMA
ABORDAGEM SOCIOPOETICA

Autores: MARCELLE IGNACIO REBELLO, THIAGO NOGUEIRA SILVA, CLAUDIA MARA DE
MELO TAVARES

Apresentacdo: O estabelecimento da construcdo de um caminho para a promoc¢ao da saude
mental do adolescente com trabalhos sensiveis, envolvendo afetos, criatividade, sensacdes
e subjetividades, torna-se de grande relevancia a implantacdo de estratégias para o
aperfeicoamento do atendimento a esse publico. Com isso, o0 objetivo do presente resumo é
relatar a experiéncia da realizacdo de uma oficina de producgéo de dados, a partir do grupo-
pesquisador proprio da sociopoética. Desenvolvimento: A sociopoética é uma abordagem
metodolégica que, através de encontros coletivos conhecidos como Grupo Pesquisador,
possibilita manifestagdes artisticas e corporais com a valorizagéo da subjetividade. A oficina
de producéo de dados foi realizada com 30 adolescentes de 13 a 15 anos, matriculados entre
0s 7° e 9° anos do ensino fundamental I, de uma escola da rede estadual na regido oceénica
do municipio de Niter6i-RJ. As atividades se desenvolveram a partir de uma estratégia
(“Olimpiada Sociopoética”) que permite a participacdo ativa de todos os integrantes. Apdos
acolhimento dos adolescentes os pesquisadores oficiais (mediador e facilitadores) se
apresentaram ao grupo e procedeu a explicacdo dos seguintes passos: Explicacdo dos
objetivos da dinamica e como se dara a participacdo de cada um na experimentacao;
Solicitagdo de autorizagéo para registro de imagem e som; Solicitacdo para registro de todas
as observacgdes, sensacdes e qualquer sentimento no “diario de itinerancia” que estava
disponivel. Seguindo os passos da experimentacdo, os adolescentes foram entédo orientados
a: Subdivisdo em trés grupos para composi¢ado das equipes; -Proposi¢do para que cada grupo
elegera um “nome”; Disposi¢ao dos nomes das equipes em um placar. Na préxima etapa, os
sujeitos-participantes do estudo foram convidados a se tornarem copesquisadores com
eleicdo dos temas geradores das discussfes a serem abordados da seguinte forma: Sobre o
tema “conflito familiar/relagbes téxicas” os grupos realizaram uma encenagdo teatral
expressando livremente as vivéncias e sentimentos sobre a tematica; Sobre o tema
“Prevencado do Suicidio” os pesquisadores oficiais sugeriram a construcdo de cartazes
através da utilizacao de materiais de papelaria diversos e revistas; Sobre o tema “Controle da
Ansiedade e Estresse”, os grupos foram convidados a escolher e expressar artisticamente
uma musica que indique a melhor forma de lidar com o estresse e ansiedade. Ao término das
dindmicas, os grupos foram premiados e 0s pesquisadores se comprometeram a agendar
nova data para encontro. Resultado: A experimentacdo apontou que 0s adolescentes
reconhecem a importancia do autocuidado emocional através da realizacdo de atividades
prazerosas como fundamentais para a promocao da saude mental; a importancia do dialogo
no nucleo familiar e a valorizacdo dos vinculos de amizade. Além disso, emergiu a
necessidade de procurar ajuda profissional quando em sofrimento mental. Consideracdes
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finais: Com a realizagcdo da oficina sobre a saude emocional do adolescente através da
sociopoética, foi possivel identificar grande interesse do grupo relacionado a necessidade de
aprender formas saudaveis de lidar com as emocdes presentes nesta faixa etéria. Assim,
torna-se imprescindivel a abordagem da tematica nas atividades desenvolvidas com este
grupo.
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Trabalho n°: 13661

Titulo do trabalho: PREVENCAO/CONSCIENTIZACAO DE ESTUDANTES DE UM
CENTRO MUNICIPAL DE EDUCAGCAO INFANTIL ACERCA DA PEDICULOSE: UMA
PROPOSTA DE INTEGRACAO DA EXTENSAO UNIVERSITARIA E O PROGRAMA SAUDE
DO ESCOLAR- PSE

Autores: NATHAN VENTURINI BERTOLI, VITORIA LUMY NAGAO, VICTOR DEPES DE
REZENDE, PEDRO CABRAL NETO, MATHEUS CALDAS LOUREIRO, LUCA SCHMITID DE
OLIVEIRA

Apresentacao: O projeto de educagédo em saude realizado no Centro Municipal de Educacao
Infantil (CMEI) Sinclair Phillips foi uma atividade fundamentada na realidade social,
econdmica e cultural da comunidade do bairro Arivaldo Favalessa, localizado em Vitoria,
Espirito Santo, a partir de uma endemia, a pediculose como proposta de curricularizacdo da
extensao universitaria. Trata-se de uma proposta multidisciplinar, uma vez que foi elaborada
por académicos de medicina, com o0 apoio das equipes pedagdgicas, equipe da unidade
basica de saude (UBS), pais e docentes. O projeto tem como objetivo a conscientizacdo de
alunos e familia acerca do tema pediculose, a fim de evitar que 0 ambiente escolar seja um
local de foco para a disseminacédo do inseto. Na execucdo do projeto, a primeira atividade
realizada foi com massa de modelar caseira, na qual as criangas deveriam representar como
elas imaginavam o piolho. Apés algum tempo, para que fosse feita a confec¢édo do parasita,
um representante do grupo passava de mesa em mesa mostrando para os alunos como era
o piolho real. Para tal, utilizou-se piolhos mortos, guardados em um pote lacrado, e uma lupa
para melhor visualizacdo destes. Em seguida, ocorreu a apresentacdo de um teatro que, de
forma ludica, porém informativa, abordou os sintomas, a prevencdo e o tratamento da
pediculose, buscando sempre enfatizar a importancia da comunicagéo aluno/responsavel X
escola quando ocorre a presenca do piolho. Por fim, aplicou-se atividades educativas, como
cruzadinha, liga-pontos e jogo dos sete erros, todas voltadas a tematica da pediculose,
visando a fixacao das informacdes pelas criancas. Além da atividade desenvolvida com as
criangas, o teatro foi filmado e enviado no grupo de WhatsApp dos pais, para que eles também
fossem conscientizados. Ademais, foi feita uma parceria com a UBS para a disponibilizacédo
do medicamento utilizado no tratamento da pediculose. A Educacéo em Salde € um processo
educativo que envolve as relagBes entre os profissionais da area de Saude e os estudantes
e suas familias, que necessitam construir seus conhecimentos e aumentar sua autonomia
nos cuidados individual e coletivo. Durante toda a realizac&do do projeto, observou-se que as
criangcas ndo s6 compreenderam as atividades propostas pelo grupo, como também
participaram ativamente do processo, enriguecendo 0s conhecimentos passados a elas. Por
fim, foi possivel observar que a educacdo em saude proporcionou aproximacgao da realidade
comunitaria, criacdo do vinculo com os estudantes e equipe de saude, valorizacao do trabalho
em equipe e reconhecimento do papel do médico neste cenario.
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Titulo do trabalho: FREIRE SUSIANO, SUS FREIREANO

Autores: MARCIO MARIATH BELLOC, KAROL VEIGA CABRAL, LEANDRO PASSARINHO
REIS JUNIOR

Apresentacdo: No ano do centenario de Paulo Freire completamos 33 anos de vigéncia do
Sistema Unico de Saude (SUS) em nosso pais, a partir da promulgacdo da Constituicdo
Federal de 1988. Este trabalho tem a intencéo de colocar em destaque o que Paulo Freire e
0 SUS tém em comum: 0 pensamento e a agdo! S&o pensamentos e a¢des que convergem
no ideario e na constru¢do de um outro mundo possivel, com inclusao para todos. Um mundo
no qual o esperangar um futuro seja gesto cotidiano para a maioria da populagéo brasileira e
nao somente para uns poucos. Todos conhecem Paulo Freire como alguém que contribuiu
para revolucionar a educacdo, sendo considerado patrono da educacdo brasileira e
reconhecido internacionalmente pela reflexdo agucada, certeira e aplicada através de seu
método de ensino/aprendizagem que rompe com a légica de educacgéo bancéria e com a falta
de assimetria entre quem ensina e quem aprende, construindo uma proposta dialdgica,
participativa, mestica e em constante movimento espiral de producdo de vida. As
aproximacoes que serdo apresentadas estdo pautadas no eixo da educagdo permanente em
saude como ferramenta de compartilhamento e produgé&o em saude, resgatando também os
principios e diretrizes do SUS, como a universalidade, a equidade e a integralidade do
cuidado em saulde, respeitando a autonomia dos usuarios, seus costumes, tradicdes e
conhecimentos, concebendo um fazer em saldde que harmonize conhecimentos técnicos
oriundos das diferentes formagbes em salude com os saberes tradicionais e populares
oriundos das comunidades atendidas. Esta equacgéo j& demonstra o quanto o pensamento de
Paulo Freire é suserano e como se faz presente nas atividades de educacdo em saude que
desenvolvemos dentro de muitas das unidades de saude do Brasil, quando realizamos uma
roda de conversa, quando sentamos na pracga da cidade para desenvolver uma atividade em
saude, quando investimos na intersetorialidade e nas acdes de prevencdo e promocao e
vamos a escola com o Programa de Saude na Escola (PSE), quando deflagramos processos
de educagédo permanente com gestores e trabalhadores nos municipios, ou mesmo em agoes
desenvolvidas pelo controle social nos conselhos de saude etc. Por certo que ndo séo todos
os atores do cuidado que partilham destas ideias. Infelizmente em muitos municipios e
servicos de saude ainda se reproduz um pensamento hegemonicamente biomédico,
empobrecendo as relagbes necessariamente verticalizadas entre equipe e
usuéario/comunidade, o que empurra a produc¢ao de salude ao viés curativo apenas, deixando
de investir em promocao e prevencdo em saude e quanto menos em investir em educagao
em saude, em que pese toda a literatura que aponta o fracasso de uma saude dita bancéria!
Ainda carecemos de ampliar o entendimento de salde presente na maioria dos espacos
sociais e reproduzido na formacao das diferentes profissdes de saude. Romper com a légica
dominante exige muito trabalho e pequenas revolugbes que oportunizem macro € micro
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transformacfes. Revolugdes que tenham a capacidade de desacomodar velhas préticas e
saberes, indagar e ousar esperancar o novo como bem nos ensina Freire. O Brasil, através
da Constituicdo de 1988, que tomamos como marco neste escrito, vive a efervescéncia do
cendario de reabertura democratica apés longos anos de ditadura, que permite a repactuacéo
nacional de um projeto para o pais. Neste projeto, encharcado das ideias e ideais de Freire
desenha-se a constituicdo cidada, proclama-se na 8 Conferéncia de Salde através da voz do
sanitarista Arouca que saude € democracia. Micro e macropoliticas sdo engendradas e varios
movimentos pipocam no territério nacional. Ingressamos nos anos 90 municipalizando e
reformulando a salde na perspectiva de torna-la territorializada, o que novamente nos
aproxima das ideias freireanas, pois 0 mesmo concebia a educacdo como um processo a ser
moldado em parceria entre 0s atores, neste caso: professores, alunos e comunidade escolar,
e, portanto, territorializado. Iniciamos os anos dois mil com um crescimento acelerado do pais
como nacgdo, buscando superar desigualdades e fraturas histéricas de acesso a saude e
educacdo, por exemplo. Gradativamente 0 pensamento e a acdo em saude vai ganhar
contornos pretendidos pelo ideario dos artigos presentes na constituicdo de 1988, com muita
luta, com disputa no campo da saude por orcamento, para dar conta das especificidades e
necessidades de cada populagéo atendida. Em 2003 saimos do mapa da fome, e crescemos
tirando milhares de pessoas da linha da pobreza, diminuindo vulnerabilidades. Vérios
programas sociais, entre eles o Bolsa Familia apostam em um novo modelo de investimento
social para a familia brasileira, reconhecendo o lugar e a importancia da mulher na
constituicdo, cuidado e manutencdo da familia. Em 2004 é criada a Politica Nacional de
Educacdo Permanente em Saude (PNEPS), que em 2007 via a portaria GM-MS 1996/07 vai
implementar as diretrizes da politica. Em 2010 concebeu-se um projeto de satde em rede e
em linha de cuidado pautados nas necessidades das populagdes e ndo na oferta do sistema.
Ampliamos nossa capacidade de escutar as populacdes e de compreender 0s processos de
saude/doenca/atencdo (s/d/a) através dos itinerarios terapéuticos tracados pelos proprios
usuarios (Menendez, ANO) entre tantos outros avangos e desafios superados (e outros ndo)
para produzir saude em um territério continental com tantas especificidades. Em 2016
iniciamos um movimento de retrocesso, com a quebra do pacto nacional de sociedade,
esgacamento do tecido social que empurra para uma espiral de 6dio, fake news, pés verdade,
descredibilidade da populacdo das instituicdes e das estruturas sociais, nega¢ao da ciéncia,
acrescida da pandemia e de afastamento de parte da sociedade do projeto suserano e
freiriano para o pais. Um verdadeiro pandemdnio toma conta do pais e assistimos a milhares
de mortes evitaveis por covid-19 e o agravamento das desigualdades sociais que vieram
nesta esteira de pandemia e pandemoénio. O projeto social freiresusiano é mortalmente
atacado. Mas com Freire nenhum final € melancdélico. Se temos um SUS forte encaramos os
desafios de produzir saude, e a propria travessia da pandemia nos demonstra isso. As
vacinas chegam a derrubar o nimero de internacdes e mortes em todo o territério nacional.
Respiramos mais aliviados. E preciso esperar, colocando em movimento pensamento e acio
como nos ensina Freire. Chegamos a 2021 esperando um outro futuro, reconstruindo a utopia

1350



Satde em Redes, v. 8, Supl n. 3 (2022). ISSN 2446-4813

"—“"’"!W <» | Anais do 15° Congresso Internacional da

e

Rede Unida

brasileira pela democracia participativa com o processo das conferéncias em saude mental,
justamente uma das mais atingidas nesse esfacelamento do tecido social vivido nos ultimos
anos, em curso em todo pais. As primeiras conferéncias de saude iniciadas ainda no final de
2020 sdo um acalento que nos anima a seguir apostando na defesa da vida. Reconhecendo
nossa caminhada como jovem nacdo, assim como nossa jovem democracia, gestada e
despedacada, mas ainda viva e disposta a lutar. Aprendemos do nosso passado e gestamos
novos futuros quando nos damos conta dos erros cometidos e dos desvios tomados do
projeto de nacao igualitaria que concebemos em 1988. Nao existe atalho para a configuracao
de uma nacao forte e plural, com espaco para todes. E preciso lutar e perseverar a cada dia,
enfrentando as opressdes e construindo emancipacdes. Recuperar a aposta em uma nagao
melhor e igualitaria em acessos e direitos através do trabalho vivo em ato. Vida e cidadania
como sinbnimos desse esperancar um mundo melhor.
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Trabalho n°: 13663

Titulo do trabalho: MODELO DE MAPA MENTAL NA GESTAO DA ATENCAO
ESPECIALIZADA EM SAUDE: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: KAMYLA DE ARRUDA PEDROSA, MARCIO DE OLIVEIRA MOTA, CAROLINA
DRUMMOND BARBOZA, MOEMA DIOGO POMPEU BEZERRA, DANIELY BEZERRA DE
CASTRO SENA

Apresentacdo: A Atencdo Especializada (AE) consiste no conjunto de acdes e servicos em
salde a partir de processos de maior densidade tecnolégica. Na perspectiva assistencial, a
Atencdo Especializada é composta por acdes e servigos da atencdo secundaria ou média
complexidade, da atencdo terciaria ou alta complexidade, além da area de urgéncia e
emergéncia. Para trazer estratégias metodoldgicas eficazes, capazes de facilitar a reflexdo
critica dos alunos sobre suas préprias atividades ou praticas na visualizagdo da informacgéo
sobre a AE, usando organizadores graficos, isto inclui os mapas mentais criados por Buzan
durante a década de 1970. Essa técnica facilita aspectos relacionados a compreenséo,
organizacao e memoéria de informacdes. Os mapas mentais conseguem expressar de forma
gréfica e ndo linear uma grande quantidade de informacdes e dados sobre um determinado
tema. Portanto, levantou-se o problema cientifico: como organizar graficamente os contetdos
relacionados as configuracdes para a gestdo na Atencdo Especializada em Saude para
contribuir com o direcionamento de trabalhos de futuros gestores? A pesquisa foi realizada
com o objetivo de fazer um mapa mental sobre as configuragcfes para Atencéo Especializada
em Salde para contribuir com o direcionamento do trabalho de gestores em hospitais e
clinicas especializadas. Desenvolvimento: A populacdo do estudo foi composta por quatro
alunas do Mestrado Profissional de Gestdo em Saude (MEPGES) da Universidade Estadual
do Ceard (UECE). Foram utilizados métodos empiricos e a sintese da experiéncia foi
realizada em trés etapas: a) Obtencédo de informacg@es: analise bibliografica e documental em
bancos e bases de dados e na literatura cinzenta relacionada ao tema “Atengao Especializada
em Saude”; b) Interpretacao de textos: foram selecionados por cada aluna; c) Reflexdo e
avaliacdo: cada aluna relacionou o tema com a prépria experiéncia, conhecimento e ideias.
Foram realizadas 3 rodas de conversa utilizando a tecnologia Google Meet entre as alunas
de formacao multiprofissional enfermagem, fonoaudiologia, farméacia e nutricdo, todas com
experiéncia de gestao geral ou setoriais em hospitais ou policlinica, e com participacdo em
gestao da qualidade, comissdes ou Nucleos de Seguranca do Paciente. Na construcao do
mapa mental foi utilizada a ferramenta gratuita disponivel em https:www.gocongr.com/,
ressaltando que as tecnologias de informac&o e comunicacdo abrem todo um novo leque de
possibilidades para a construcdo de mapas mentais como estratégias de aprendizagem.
Resultado: O mapa mental € um método de analise que permite organizar facilmente os seus
pensamentos e utilizar ao maximo as suas capacidades mentais, e seu desenvolvimento
permite conhecer os valores desenvolvidos pelos alunos e avaliar a imagem que eles tém
sobre o tema. Com isto, foram detectados cinco topicos principais nas ramificacfes para a
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compreensdo dos conteldos tedricos e pela percepcdo na melhora da fixacdo dos conteudos:
a) Na Gestdo encontra-se 0 planejamento estratégico, tatico e operacional, bem como a
definicdo da identidade organizacional, estabelecendo a misséo, visao, valores, negécio e
vantagem competitiva da instituicdo. Buscando conhecer o campo de atuacdo da instituicdo
foi enfatizado o conhecimento das pactuacdes da instituicdo na rede do Sistema Unico de
Saude (SUS), realizando pesquisa nos documentos: Plano diretor de Regionalizacdo (PDR),
Plano Diretor de Investimentos (PDI), Programacao Pactuada Integrada (PPI) e Redes de
Atencdo a Saude (RAS). Durante as discussdes foram dadas énfase no conhecimento de
todos os stakeholders e no adequado gerenciamento da logistica na instituicdo na redugéo
dos custos e desperdicios. Na gestdo da qualidade foi relatado que € imprescindivel a
obtencdo do selo de qualidade por alguma Instituicdo Acreditadora Credenciada (IAC) na
Organizagdo Nacional de Acreditacdo (ONA) em saude e a aplicagdo da metodologia Lean
usando ferramentas da qualidade como o 5S, Kaizen, padronizacdo dos processos, Kanban
e gestdo visual. Quanto aos modelos de gestdo foram indicados dois para aplicagdo na AE:
gestdo por processos (macroprocessos) e gestdo para resultados (contratos). b) Na
identificacdo de locais que geram a producdo média e alta complexidade (MAC) identificou-
se: Centro Especializado de Reabilitagcdo (CER), Servico de Atencdo Domiciliar (SAD),
Servigos de Atendimento Mével as Urgéncia (SAMU), Unidades de Pronto Atendimento
(UPA), Forca Nacional de Saude (FNS-SUS), Consorcio: Policlinica e Centros de
Especialidades Odontolégicas (CEO), Atencao Primaria a Saude (APS), Centros de Atencao
Psicossocial (CAPS), Hospital e Centro de Atendimento para enfrentamento a covid-19 (CAE
covid-19). ¢) Somando-se a gestdo e aos locais, h4 um dos aspectos observados que foi 0
acesso a informacéo e o registro das producdes da instituicdo usando sistemas de informacao
em saude do SUS: Sistema de Informacdo do Céncer (SISCAN); Boletim de Producéo
Ambulatorial (BPA); Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA); Sistema de Informacéo
Hospitalar (SIH); Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES);
Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e Orteses, Proteses
e Materiais do SUS (SIGTAP); Sistema de Regulagéo (SISREG) a nivel nacional e software
de Gestdo de Complexo Regulador Fast Medic no Estado do Ceara na Regulagdo a nivel
local e de referéncia; Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide (DATASUS):
producdo e indicadores; Saude Digital: Central de Regulacdo do Estado (CORAC), da
Secretaria da Saude do Ceard (SESA) - CORAC/SESA: PPI e producdo ambulatorial e
hospitalar, e INTEGRASUS (plataforma de transparéncia no Estado do Ceard). d) Na
identificacdo dos tipos de servi¢cos de salde oferecidos a populacéo na AE foram identificados
gue podem ser trés: eletivo, emergéncia e urgéncia. €) E por ultimo, pontuou-se a importancia
das tecnologias em saude atualmente presentes na AE como a telemedicina (laudos de
tomografia, raio-x, mamografia, eletrocardiograma e eletroencefalograma), sistema
informatizado de prontuario e resultados dos exames laboratoriais e anatomopatolégicos via
web. Por acreditar-se no potencial dos mapas mentais como estratégia facilitadora tanto na
aprendizagem significativa como na empregabilidade no ambiente de trabalho, este mapa
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poderd ser importante no entendimento da complexidade no desenvolvimento da gestédo da
AE. Consideracdes finais: O mapa mental da Atencéo Especializada em saude foi elaborado
com carater sistémico, o que contribuira para o direcionamento de trabalhos para os futuros
gestores. E através dos mapas mentais que os individuos demonstram a sua experiéncia em
gestdo em saude, a sua realidade no ambiente de trabalho, o conhecimento que tem da
instituicdo, de orientacdo, os principais pontos de referéncias, enfim, através destes pode-se
conhecer melhor a realidade dos gestores e profissionais em instituicdes de saude.
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Trabalho n°: 13664

Titulo do trabalno: ACOMPANHAMENTO PSICOSSOCIAL DOS FAMILIARES NO
JULGAMENTO DO CASO KISS

Autores: KAROL VEIGA CABRAL, VOLNEI ANTONIO DASSOLER, GILSON MAFACIOLI,
CARLA LEAO, PATRICIA BUENO, SANDRA MARIA SALES FAGUNDES, PAULA EMILIA
ADAMY, CAMILA DOS SANTOS GONCALVES

Apresentacdo: Em janeiro de 2013 um incéndio nas dependéncias da boate Kiss em Santa
Maria-RS matou 242 pessoas e deixou mais de 600 sobreviventes, e a todos nés em luto no
Brasil e no mundo. As causas geradoras do sinistro constituiram uma espiral de questdes que
envolvem a falta de fiscalizagcdo, negligéncia com a vida e sensagdo de impunidade que
permeiam muitos dos negécios no Brasil. E a terra do “ndo da nada”, do famoso “jeitinho
brasileiro” ou mesmo da maxima de Gerson “o negocio é levar vantagem em tudo, certo?”
Errado! Mas quanto tempo se tolera esperar para se produzir um discurso que se coloque
finalmente como contraponto ético a este jeito displicente e desonesto de lidar com a vida?
O quanto o brasileiro comum ainda tem que esperar para que se produza um ponto de basta
aos interesses pessoais que se colocam acima do bem coletivo? No caso do incéndio da
boate Kiss foram quase nove anos para o julgamento ser marcado, depois de muitos janeiros
marcados pela luta pela preservacéo da memoria e pela busca de responsabilizacdo. N&ao foi
um processo simples, pois exigiu muita insisténcia das familias e de outros setores solidarios
da sociedade para manter a barraca da vigilia cravada no meio da praga de Santa Maria, com
um painel com as fotos dos filhos e filhas levados pelo incéndio, gritando em siléncio por
justica. A acdo comandada pela Associacdo dos Familiares de Vitimas e Sobreviventes da
Tragédia de Santa Maria (AVTSM), foi decisiva para enfrentar os obstaculos impostos
aqueles que clamam por justica em um pais que nega sua propria historia criando e
sustentando uma pds-verdade sobre quem realmente somos. Justica e verdade com a
memoria dos que se foram é uma pauta premente no Brasil, desde h& muito tempo. Alcangéa-
la é tarefa de todos nés como forma de evoluirmos como sociedade, restaurando a verdade,
encarando nossos fracassos, interrogando falsos mitos, restituindo a memdria: justica e
verdade, sem jeitinhos, sem mascaras, sem colocar panos quentes. Mas a travessia para
chegar neste ponto nao é facil e nos exige coragem. Nos exige a coeréncia de percebermos
na sociedade que criamos e sustentamos, as vicissitudes, os diferentes graus de implicacdo
e a nossa parcela de participacéo nisso que conforma a tal sociedade brasileira. Para muitos,
a espiral da boate Kiss era uma tragédia anunciada. Boate lotada; espaco sem adequacéao
de PPCI, como a maioria dos lugares no pais; fiscaliza¢éo precarizada, caracteristica comum
de como a coisa publica é gestada; uso de material pirotécnico inadequado ao ambiente,
venda facilitada pelo jeitinho brasileiro; falta de documentacdo de regularizagdo de
funcionamento do espaco; falta de treinamento para a equipe de trabalhadores para lidar com
o ocorrido, contratos precarizados de trabalho. Na verdade, cada um de nés perde algo como
humanidade quando um fato destes ocorre nestas circunstancias, pois definitivamente nao
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era para ser assim, era apenas para cada um deles ter tido uma noite de diversao e voltar
para suas casas em seguranca. Mas nao foi esse o desfecho, entdo é preciso encarar a
responsabilidade que recai também sobre nds, enquanto sociedade, nesta dor como
estratégia para restaurar a seguranca e a confiangca com justica e verdade. E ainda, reparar
o que foi rompido ao reconhecer as inumeras falhas ocorridas. O julgamento é marcado
inicialmente para ocorrer em Santa Maria. E algo pelo qual muitos pais e sobreviventes lutam.
E néo foi facil. Alguns pais chegaram a ser processados, mas, mesmo assim, seguiram em
frente. A cada 27 de janeiro, quando ocorre um encontro em memdria das vitimas e afetados
pelo incéndio na cidade, ou mesmo no fluxo diario da barraca da vigilia instalada na praca
central, a mola propulsora destas acdes € a busca por reconhecimento do crime e restaurar
a confianga na justica. Escutamos de muitos pais ao longo destes anos que a morte do/a
filho/a ndo poderia ser em vao, que coisas como essas ndo poderiam voltar a acontecer, que
nem um pai e nenhuma mae deveria receber este tipo de noticia. Tanto que um dos lemas
constituidos pela associagdo é: para que nunca mais aconteca! Estes pais transformaram o
luto em luta incluindo uma perspectiva adicional ao acontecimento visando honrar a historia
de seus filhos e filhas e restabelecer a seguranga e confianca nas instituicdes brasileiras.
Temos muito a aprender com este movimento no atual momento histérico do nosso pais, pois
sustentam e embalam o ideério de uma sociedade melhor, mais humana, mais coletiva e com
instituicdes fortes que preservem a vida acima de tudo. Apesar da dor, familiares e
sobreviventes sustentam o sonho de um Brasil melhor, e, com isso, nos ensinam que €&
preciso seguir e manter essa aposta. Com o indicativo do julgamento, as equipes de saude
foram provocadas a se colocam em movimento para pensar e projetar uma modalidade
ampliada de acompanhamento psicossocial para esse periodo. Assim como foi na época do
incéndio em 2013, uma rede integrada por varios profissionais e instituicbes se uniram para
compor este processo de cuidado. Assim, os/as trabalhadores e trabalhadoras que estavam
mais préximos no territério acionaram os demais colegas e uma rede de sustentacdo passou
a pensar como desenvolver o trabalho nesta nova realidade que envolveria uma grande
negociacdo com os operadores do direito. Porém, a epidemia de covid-19 que assolou o
mundo também chega ao Brasil e o inicio do julgamento é suspenso e somente retomado em
1 de dezembro de 2021 ja na cidade de Porto Alegre, a pedido dos réus. Reunides virtuais
sdo desencadeadas retomando o processo iniciado em 2013, jA com as atualizacdes feitas
pelo grupo, inclusive com aqueles que acompanharam o inicio das oitivas na comarca de
Santa Maria. Recuperam-se matérias, lembrancas, protocolos, em especial o material
produzido pelo grupo de trabalhadores que acompanhou o processo movido pelas Madres da
Plaza de Mayo em relagdo a memdria e justica do caso da ditadura na Argentina. Monta-se
uma equipe para trabalhar dentro do Férum com vistas a acompanhar familiares e populacéo
em geral durante todos os momentos do julgamento. Cria-se também, a pedido dos pais, um
grupo para atuar em um espago externo, chamado “tenda do cuidado” que acabou sendo
instalada em um terreno muito préximo ao Forum, mas independente dele. Muitos
profissionais se envolveram para construir ambos 0s espagos, com a ajuda de conselhos de
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classe, prefeituras e estado, com ampla negociacdo com o judiciario, mas em especial
sempre preservando o protagonismo dos familiares e sobreviventes sobre que tipo de
acompanhamento seria produzido durante a longa travessia do jari. Tudo foi negociado,
acordado respeitando o processo dessas pessoas e suas demandas. Em dez de dezembro
de 2021 a sentenca da condenacédo foi proferida e uma parte desta batalha foi alcancada.
Seguimos na luta, pois outros desdobramentos ainda estéo por vir, seja no ambito da reagéo
social frente ao julgamento, seja em desdobramentos juridicos. Mas seguimos, pois
acreditamos que atuar na atencao psicossocial € um fazer politico, e a constru¢do de uma
sociedade mais justa e mais humana vale a luta. A vida sempre vale a pena.
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Trabalho n°: 13665

Titulo do trabalho: UMA CARTOGRAFIA DAS PRATICAS DE CUIDADO EM
ENFERMAGEM EM TEMPOS DE PANDEMIA

Autores: ROBERTA DE PINHO SILVEIRA, MICHELE MENESES, FERNANDA MATTIONE,
ROSANE ROLLO, LIARA BRITES, JULIANA CHAPARRO, DELISSON LUZ, LAURA REGO

Apresentacdo: A pandemia de covid-19 se apresenta como uma grande crise humanitaria e
nos mostra de forma explicita os limites do modelo patriarcal-colonial-capitalista. Seréo
necessarios outros modos de levar a vida para que possamos ao menos mitigar os efeitos do
antropoceno. Nesse sentido, precisamos superar os limites das subjetividades produzidas
pelas estratégias biopoliticas, pois seus pilares fundamentais, o sexismo e 0 racismo,
produzem as condi¢des para que relagbes de dominacdo patriarcal-colonial-capitalistas se
mantenham hegemadnicas e possiveis. Nesse contexto, a Atengcdo Priméria a Saude (APS)
por sua capilaridade nos territérios tem um papel importante para que saberes e praticas
possam agenciar outras subjetividades, e, portanto, outros modos de levar a vida. Sendo o
papel da Enfermagem muito importante para a estruturacdo da APS, além de colaborar de
forma significativa no enfrentamento da pandemia, especialmente na organizagdo e
educacdo da populagdo para que possam resistir as estratégias necropoliticas em curso no
Brasil. Nesse estudo buscamos cartografar as praticas de cuidado em Enfermagem no
ambiente da APS no contexto da pandemia. Desenvolvimento: Por meio de um estudo
exploratério e descritivo com abordagem qualitativa na perspectiva do pensamento poés-
moderno e inspiragdo no método cartografico de Gilles Deleuze e Félix Guattari. Resultado:
As praticas de cuidado em Enfermagem na APS podem ser sistematizadas em quatro eixos:
1) vigilancia em saude nos territdrios visando notificar, detectar e acompanhar os casos de
covid-19; promover conscientizagdo comunitéria e combater fake news por meio de praticas
de educacao em saude; 2) organizacao de fluxos distintos para a atengcao aos usuarios com
covid-19, separando os sintomaticos respiratorios dos usuarios que buscam a APS por outras
guestdes de saude; 3) suporte social a grupos vulneraveis como idosos ou pessoas com
comorbidades; e, 4) continuidade das agbes proprias da APS. Consideragfes finais: As
préticas de cuidado em enfermagem buscam responder as necessidades em saldde da nossa
atualidade pandémica, tendo que lidar com as desigualdades sociais e 0 nhdo acesso as
determinagdes sociais da saude. A enfermagem pode atuar com préticas de cuidado variadas
como as mais voltadas para o cuidado com o corpo individual, mas também com a
coletividade de um territério. No enfrentamento a pandemia a enfermagem desenvolve acées
de prevencdao e controle de transmissibilidade, diminuicdo no agravamento de casos leves e
moderados de covid-19 e educacdo em saude.
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Trabalho n°: 13666

Titulo do trabalho:  VERDADES EM (DES) CONSTRUCAO: UMA ANALISE
DOCUMENTAL DAS PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES EM SAUDE
Autores: ROBERTA DE PINHO SILVEIRA, MICHELE NEVES MENESES, CRISTIANNE
MARIA FAMER ROCHA, JOSE GABRIEL LEAO, NORMA BARROS, LILIANE SPENCER,
PRISCILA TADEI NAKATA, LICIANE COSTA

Apresentacdo: Nesta pesquisa buscamos conhecer como foram se constituindo os regimes
de verdade sobre as Préticas Integrativas e Complementares em Salde nas politicas publicas
de saude, especialmente na Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares
(PNPIC), implantada a partir da Portaria GM n°® 971 (BRASIL, 2006), que incluiu saberes e
praticas ndo convencionais no Sistema Unico de Saude (SUS). Assim, analisamos as PICS
como uma invencgédo, uma fabricacdo que teve sua emergéncia na PNPIC. Ao olhar para a
histéria como a emergéncia de invencdes e fabricagbes das coisas, dos saberes, da propria
formacdao dos sujeitos, percebemos o seu carater politico, interessado e construtivo. Portanto,
€ necessario considerar que as historias ao se estabelecerem como uma verdade, sdo mais
precisamente o resultado de diferentes disputas empreendidas por variados grupos sociais
num tempo e lugar, e ndo constituem a Unica historia sobre um tema. Desenvolvimento:
Pesquisa de abordagem qualitativa inspirada na genealogia de Michel Foucault, se inscreve
em uma perspectiva pés-moderna para olhar, refletir sobre e analisar os documentos como
monumentos da histéria. Resultado: O estudo trouxe visibilidade para os regimes de verdade
gue constituem as PICS, assim podemos saber sobre o que foi dito e o que nao foi dito, e
percebemos que os discursos que constituem as politicas relacionadas as PICS ao nao fazer
referéncia aos saberes e praticas dos povos originarios do nosso pais pode colaborar com o
seu historico silenciamento. Além disso, percebemos que os discursos que constituem os
regimes de verdade acerca das PICS podem convergir para os discursos e as praticas de
Promocao da Saude, na vertente que responsabiliza os estilos de vida nos processos de
saude e doencas. Consideragdes finais: As PICS, enquanto politica publica, possuem papel
fundamental na constru¢cdo de outros modos de se perceber os processos de saude e
doencas, no entanto, é necessario a relacdo historica, cultural, politica, social e coletiva
experienciada para ndo se tornar uma politica medicalizante orientada pelo discurso sanitério
do autocuidado e sem compromisso com a garantia ao acesso as determinacgfes sociais da
salde e aos servicos de saude. Atenta-se que por meio do dispositivo do risco sédo colocados
em circulacdo discursos e praticas que buscam conduzir as condutas dos individuos e da
populacéo, produzindo corpos e subjetividades controlados pelas politicas neoliberais. Nesse
sentido, as PICS ndo podem perder o horizonte da pluralidade dos saberes e das praticas de
saude, para que possam oferecer outros modos de levar a vida, bem como a busca pela
garantia de condi¢cdes materiais para o seu desenvolvimento nos servigos publicos de saude.
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Trabalho n°: 13669

Titulo do trabalho:  CONSTITUICAO DA COMISSAO INTERNA DE SAUDE DA
TRABALHADORA E DO TRABALHADOR DA ESCOLA POLITECNICA DE SAUDE
JOAQUIM VENANCIO/FIOCRUZ

Autores: MARCIA RAPOSO LOPES, PAULEA ZAQUINI LIMA, AUGUSTO ROSITO
FERREIRA, SILVIO VALLE MOREIRA, WELLINGTON OLIVEIRA SANTOS, MARTHA
PECANHA SHARAPIN, MONICA PEREIRA OLIVAR

Apresentacao: Este trabalho tem como objetivo apresentar e discutir criticamente o trabalho
da Comisséo Interna de Saude da Trabalhadora e do Trabalhador da EPSJV no ano de 2021.
Em 2019, a Escola Politécnica de Salde Joaquim Venancio (EPSJV), unidade técnico-
cientifica da Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), foi estimulada pelo Nucleo de Saude do
Trabalhador (NUST) da Fiocruz a instituir uma Comissao Interna de Saude da Trabalhadora
e do Trabalhador. Nesta época a unidade convivia com varios casos de sofrimento psiquico
nao s6 em funcéo da tensd@o nos processos de trabalho, mas também devido a convivéncia
frequente com os conflitos armados que vinham ocorrendo com alguma regularidade nos
territorios vizinhos a Fiocruz. No final deste ano é constituido um Grupo de Trabalho (GT)
composto por professores e pesquisadores de diferentes laboratérios da unidade, um
membro do NUST, um membro do Servico de Gestao de Pessoas (SGP) e trabalhadores que
compunham, a época, a Representacdo dos Trabalhadores da EPSJV (Reprepoli). O objetivo
do GT era estudar Regimentos de outras ComissGes semelhantes constituidas em outras
instituicdbes publicas ou em outras unidades da propria Fiocruz para, entdo, fazer uma
proposta para de Regimento a ser discutida no Conselho Deliberativo (CD) da EPSJV e, partir
de sua aprovacado, organizar um processo eletivo para compor oficialmente a Comisséo.
Evidentemente, a pandemia de covid-19 interrompe abruptamente este processo que é
retomado de forma remota no segundo semestre de 2020. Em outubro de 2020, ja num
contexto que inclui como preocupacao a convivéncia dos trabalhadores com a nova doenca
e o efeito do isolamento social e do trabalho remoto na sua sadde, o regimento da Comissao
Interna de Salde do Trabalhador e da Trabalhadora (CISTT) da EPSJV é aprovado no CD,
instituindo oficialmente a Comissédo na escola. Em funcédo das enormes dificuldades que
envolveriam apresentar a ideia da Comissao para todos trabalhadores de forma a promover
um processo eleitoral participativo em plena pandemia, considerando o trabalho remoto e a
falta de troca e contato social entre os profissionais da instituicdo, abriu-se méo da eleicdo
dos componentes da Comissao neste primeiro momento. Vale lembrar também que os
trabalhadores mais vulneraveis da instituicdo como os terceirizados da empresa de limpeza
tém dificuldade inclusive de participar de reunides on-line. Neste sentido, foi proposto que os
integrantes do GT assumissem os trabalhos com o compromisso de chamar um processo
eleitoral assim que as condi¢cdes sanitarias permitissem uma aproximagcdo maior com 0
conjunto de profissionais da escola. A Comissdo inicialmente foi composta por 13
trabalhadores que tiveram histéria e envolvimento de diferentes formas com o GT. Como a
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Reprepoli se desmobilizou neste periodo e havia pouca participacdo de trabalhadores
terceirizados, alguns profissionais com este tipo de vinculo foram especialmente convidados
para participarem do processo. Vale dizer que ao final de um ano de trabalho esta composicéo
ja se modificou em funcao das dificuldades dos trabalhadores de conseguirem dedicar tempo
para realizar as tarefas da Comissdo. E um importante indicador das dificuldades da
composi¢do da Comissado o fato de nenhum trabalhador terceirizado ter permanecido e a
Coordenacao ter se modificado por trés vezes. Atualmente participam efetivamente das
reunides regulares da CISTT sete trabalhadores: cinco servidores da EPSJV, todos
professores-pesquisadores de laboratérios de pesquisa da escola (nenhum vinculado a
trabalhos operacionais da instituicdo), um bolsista vinculado ao SGP e uma servidora
vinculada ao NUST. Como proposto no regimento, a Comissdo comegou suas atividades com
um processo formativo organizado pelo NUST/Fiocruz em que se abordou em reunibes
quinzenais o histérico da saude do trabalhador a partir das concep¢des do Modelo Operério
Italiano (MOI) e diferentes aspectos da atuagdo neste campo. Além da formacao, o inicio das
atividades da CISTT envolveu uma reunido a distancia para apresentar a Comissao aos
trabalhadores da escola que contou com a presenca de um percentual pequeno de
trabalhadores da escola, mas que foi considerada importante ja que por muito tempo as
assembleias de trabalhadores da instituicAo vinham ficando excessivamente esvaziadas
(mesmo no periodo pré-pandémico). Além disso, a Comissédo acolheu algumas demandas de
trabalhadores que conheciam seus membros intermediando conversas com a diregdo. O
movimento de retorno de algumas atividades letivas para o modelo presencial encampado
pela dire¢cdo da EPSJV em meados de 2021 acabou por orientar o trabalho da CISTT para o
acompanhamento deste processo. A escola ja vinha mantendo trabalho em rodizio
(parcialmente presencial) em alguns setores (infraestrutura, a secretaria escolar e a biblioteca
entre outros), mas a circulacdo de pessoal era bem pequena e grande parte dos
trabalhadores utilizavam servigo de transporte préprio ou da Fiocruz (disponibilizado para
estes trabalhadores no periodo pior da pandemia). Mas a ideia de retorno de atividades
letivas, ainda que com varios protocolos de seguranca (incluindo a vacinacdo de todos os
professores) trazia inseguranca e ansiedade) Foi proposto que a escola fizesse uma reunido
remota com os trabalhadores para que as condigdes do retorno fossem expostas e discutidas.
Além de participar desta reunido, a CISTT se prop0s a fazer reunides menores com o0s setores
gue vinham trabalhando de forma presencial e 0s que iam comegar neste processo para
conhecer suas condic¢des de trabalho, suas ansiedades e insegurancas. Foram realizadas 11
reunides com diferentes setores da EPSJV. Alguns setores convidados ndo puderam fazer
reunido até o momento deste relatorio. Inicialmente, todas as reunifes tiveram como objetivo
apresentar a CISTT e coloca-la a disposicao para conversas sobre as condicdes e 0 processo
de trabalho nos setores, especialmente, mas ndo sé sobre o funcionamento, as dificuldades
e 0s receios da atividade presencial neste momento de pandemia. Vale dizer que a violéncia
no territrio agrava a situacao considerando que os protocolos de seguranca para lidar com
a covid, por vezes, vai em dire¢do contraria dos protocolos de segurancga construidos em
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funcdo da violéncia. De maneira geral, as reunides contaram com ndmero expressivo de
trabalhadores dos setores que foram bastante participativos. Considera-se que estas
reunides permitiram a CISTT conhecer um pouco mais da realidade dos trabalhadores
presenciais da escola. De maneira geral, os trabalhadores relataram se sentirem seguros com
0s atuais protocolos da escola, mas a dificuldade de trabalhar com eles, a necessidade do
transporte publico e a preocupacdo com a possibilidade de contaminar familiares foram
guestbes bastante recorrentes. As desigualdades entre a seguranca e condi¢des de trabalho
entre os diferentes setores da escola chamou a atenc¢éo, entretanto a preocupacédo com a
excessiva carga de trabalho no retorno presencial parece ser comum a grande parte dos
trabalhadores. E importante observar também que algumas reunides propiciaram também um
encontro mais reflexivo dentro da prépria equipe de trabalho, favorecendo o acolhimento e a
troca no interior das equipes. Ap6s um ano de funcionamento, consideramos que CISTT
comecga a forjar uma aproximagdo com os trabalhadores da instituicdo. O desafio para o
planejamento do préximo ano é construir um processo eleitoral participativo e favorecer que
atores de diferentes setores da escola se candidatem a serem membros da CISTT sem perder
no caminho o0 conhecimento e 0s pequenos avangos que conseguimos durante todo o ano
de 2020.
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Trabalho n°: 13670

Titulo do trabalho: DERIVA, DERIVANTE: CAMINHADA EM SENTIDO AO SENTIR!
Autores: LARA VITORIA LARA DA SILVA D'ALMEIDA, CESAR AUGUSTO PARO,
JONATHAN FONTELLA, NILCEIA NASCIMENTO DE FIGUEIREDO, LUAN LIMOEIRO
SILVA HERMOGENES DO AMARAL

Apresentacao: Este trabalho tem como objetivo compartilhar uma experiéncia de “Caminhada
a Deriva” realizada com graduandos da area da saude que participam das atividades de
ensino, pesquisa e extensdo do Laboratério de Estudos em Atencdo Primaria (LEAP), da
Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ). Os desafios das relacdes entre formacgéo de
trabalhadores de salde, salude publica, sujeito e sociedade expressam uma crise do
paradigma da saude onde a faléncia de um modelo educacional hospitalocéntrico, focado nas
condi¢ces agudas, no bioldgico, secundarizando a subjetividade, vem se colocando cada vez
como uma agenda central de discussdes. As praticas de salde iniciam novas demandas que,
na produgdo do conhecimento, tém se identificado com construtos como a
interdisciplinaridade, a interagéo dialdgica e o cuidado em saude. A Aten¢éo Primaria a Saude
(APS) vem protagonizando algumas destas iniciativas de demandas, procurando dialogar
entre as necessidades de saude dos sujeitos, a gestédo dos servicos, o processo de trabalho
e a formacgéo de novos profissionais de saude. Neste sentido, o LEAP vem desenvolvendo
diversas atividades pautadas no principio da dialogicidade e nos pressupostos da educacgao
popular em saude com o desafio de formar profissionais de e para a saude. Dentre as suas
frentes, estdo: a palhacaria, o teatro e estética do oprimido, os grupos Balint, as
racionalidades médicas, as narrativas em saude e a corporeidade em saude. Os diversos
professores que conduzem as agdes possuem formacdes diversas (doulagem, fisioterapia,
fonoaudiologia, medicina de familia e comunidade, salde coletiva), agregando desde
professores permanentes da préopria UFRJ até profissionais de saude convidados. Na
perspectiva da corporeidade em saude, um de nossos desafios tem sido a desmaterializacao
de nossos corpos e explorar as mdultiplas possibilidades de habitar o corpo e o mundo,
contemplando o brincar, o produzir arte e o descobrir do corpo. Desenvolvimento: A proposta
da “Caminhada a Deriva” foi idealizada por um dos professores do LEAP que convidou uma
das graduandas para planeja-la e executa-la — a integracdo dos discentes junto com os
docentes para o desenvolvimento de alguma das atividades é uma das marcas deste
laboratério. Inspirado em experiéncias pregressas de caminhadas filosoficas e de
performances urbanas que privilegiavam o “andar” pela cidade, idealizamos nesta atividade
uma deriva em direcdo ao sentir. O objetivo desta atividade era que os estudantes andassem
sem objetivo, que percorrem ruas, avenidas, vielas, becos, pracas, etc sem necessariamente
ter um ponto de chegada. Era um sdbado de manha quando nos reunimos on-line, diante a
nova realidade imposta pela pandemia. O que iria vir a partir dali, era uma surpresa para 0s
estudantes, assim como para todos. O que a vida €, se nao uma surpresa? Permitir a vivéncia
do imprevisivel era 0 nosso desejo. Em um mundo onde cada trabalho deve ter objetivo, cada
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andar deve ter uma direcdo previamente programada, cada acdo uma finalidade a ser
alcancada, andar a deriva € uma libertacdo ousada. No seu livro “A vida nao é util”, Ailton
Krenak nos provoca de que “a vida é fruicdo, € uma dancga, s6 que € uma danga cosmica, e
a gente quer reduzi-la a uma coreografia ridicula e utilitaria. Eramos sete. Iniciamos o
encontro com um aquecimento corporal. Uma musica tocava e fomos convidados a
movimentar o corpo livremente. Apds esse momento inicial, apresentamos a proposta. Nela,
apontamos os trés elementos que consideravamos necessarios para derivar: primeiro, um
desejo, o de sair do lugar; segundo, uma ignorancia, a de ndo saber para onde ir; e terceiro,
uma boa companhia, as inspiragées que levamos com a gente. Sugerimos trés companhias.
A primeira era uma carta de Manoel de Barros para seu amigo Castello, em que o autor inicia
comentando sobre os desvios de uma caminhada: “(...) No caminho, as criangas me
enriqueceram mais do que Socrates. Pois minha imaginag¢éo ndo tem estrada. E eu ndo gosto
mesmo de estrada. Gosto de desvio e de desver. (...) ”. A outra era a musica de Siba “Toda
Vez que Dou um Passo”, em que o autor brinca com a relagao do andar com o mundo: “(...)
Toda vez que dou um passo o0 mundo sai do lugar/Ougco o mundo me dizendo corra pra me
acompanhar (...) 7. Por fim, a terceira companhia foi o poema Cang¢éo do 6bvio, de Paulo
Freire, em que ele trata das esperas do esperancar: “(...) Desconfiarei daqueles que venham
me dizer/a sombra daquela arvore, prevenidos/que € perigoso esperar da forma que
espero/que € perigoso caminhar/que € perigoso falar... (...) 7. Apesar destas sugestoes,
qualquer um ali poderia convidar outras referéncias para poderem fazer a sua caminhada.
ApOs essa apresentagdo, combinamos um horério para retornarmos da deriva e pedimos que
cada um trouxesse algo para partilhar com o grupo: uma pergunta, uma inquietacdo, um
devaneio, uma foto, um objeto, um poema que lembrou, uma pedra, uma flor, ou 0 que mais
desejar. Resultado: No retorno da deriva, éramos seis. Uma pessoa se encontrou na sua
deriva, ao se perder nos horéarios. Todos nos colocamos 0s Nnossos corpos em dire¢cdo ao
imprevisivel. Os relatos se direcionaram em torno do que cada um encontrou ao se perder
em novos e velhos caminhos. A beleza do fluir permitiu o descobrir. O descobrir de novos
rumos, ou entdo de se atentar a rumos antigos. Uma derivante andou de olhos vendados pelo
quintal de casa e compartilhou uma poesia sobre essa experiéncia. Outra andou por uma
praga e fitou uma arvore secular, para a qual ela pouco havia dado importancia em outros
momentos. Outro foi guiado por perguntas que estavam pichadas nos muros do bairro e
trouxe as perguntas que estas perguntas lhe fizeram questionar. Outro andou pelos becos da
sua comunidade até a entrada do “asfalto”, sendo que, desta vez, preferiu utilizar um caminho
mais longo, pelo qual ele pouco passava e se deixou inundar pelas sonoridades que
compdem o espago-favela. Outro enquanto andava por trechos que sdo considerados
“perigosos” dentro do bairro, se questionava sobre as vulnerabilidades produzidas pelo nosso
sistema societério. Por fim, outra deu uma volta pelo seu condominio e se perdeu na prosa
com o jardineiro. Consideracdes finais: O caminhar e o compartilhar esta caminhada a
posteriori promoveu a reflexdo sobre 0 maniqueismo com que nossos corpos tém ocupado
as vias e como o “estar de passagem” de um lugar para o outro, sempre na urgéncia dos
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tempos e dos atrasos, tdo presente na nossa sociedade contemporanea, nos faz pouco se
deixar ser afetado e explorar os sinais que vem da rua. Todas as pessoas que experienciaram
esta vivéncia avaliaram como extremamente rica e fecunda para pensar na sua relacéo
consigo mesmo, com o mundo e com o0 espaco urbano. Das caminhadas, derivaram
escrevivéncias que buscaremos compartilhar com o publico presente no congresso.
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Trabalho n°: 13672

Titulo do trabalho: ~ ADESAO DO HOSPITAL UNIVERSITARIO CLEMENTINO FRAGA
FILHO A EBSERH: UM ESTUDO DA PERCEPCAO DOS ATORES ENVOLVIDOS

Autores: SIMONE CRISTINA DA COSTA FERREIRA, FRANCISCO CAMPOS BRAGA
NETO, JULIANA PIRES MACHADO, LARA VITORIA LARA DA SILVA D'ALMEIDA, FLAVIO
ASTOLPHO VIEIRA SOUTO REZENDE, ANTONIO JOSE MARINHO RIBEIRO

Apresentacdo: A Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares (Ebserh) foi criada em 2011
como uma das estratégias para enfrentar a crise dos Hospitais Universitarios. A discussao
sobre a adeséo a Ebserh é cercada de desconfiangas, particularmente em relacéo a garantia
da autonomia universitaria e os resultados que ela se propde alcancar. Este trabalho objetiva
avaliar a percepcdo dos atores envolvidos e relacionados ao Hospital Universitario
Clementino Fraga Filho (HUCFF) e a Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), diante
do processo de contratualizacdo iminente do HUCFF a Ebserh. Desenvolvimento: Trata-se
de uma pesquisa documental, que utiliza como instrumento metodoldgico a observacéo
simples, se debrucando sobre os debates produzidos nas redes sociais e redes internas do
HUCFF e da UFRJ, com o intuito de resgatar as discussoes feitas pelos atores envolvidos no
processo de contratualizagdo do HUCFF a Ebserh. Resultado: Nas ultimas décadas, a
atencdo, a organizacao e a gestdo hospitalar tém passado por transformacdes substantivas
no cendrio internacional. A mudanca do modelo de gestdo, com aumento da autonomia
administrativa e a introducdo de parametros de eficiéncia, como medida para a gestdo das
unidades hospitalares tem seu debate intensificado no inicio dos anos 2000, central nesta
discussédo estava a autonomia de gestdo e manutencao do carater publico ou estatal dos
servicos. As formulacdes propostas a época abarcavam a administracdo publica e a
administracdo da sociedade civil, ambas sob o regime juridico do direito privado. Destacam-
se neste sentido as fundagfes de apoio (1994); organizacdes sociais, regulamentadas em
1998, mas inicialmente sem atuacdo no segmento hospitalar; parcerias publico-privadas-
PPPs (2004); Fundacéo Estatal de direito privado (2005) e, por fim, a Empresa Brasileira de
servicos hospitalares — Ebserh (2011) — proposta direcionada aos hospitais universitarios
federais com base na celebragdo de um contrato de gestdo onde estdo configurados
compromissos e metas com 0s quais 0s hospitais e a empresa se comprometem. Diante de
uma crise permanente e, possivelmente, em razdo do seu destacado papel no atendimento
a média e alta complexidade do SUS, os hospitais universitarios federais - HUFs tém sido
alvo de um leque de ac¢des governamentais nos Ultimos 20 anos. Primeiro, com a politica de
certificac@o e contratualizacdo dos hospitais universitarios e de ensino, buscando desse modo
induzir uma maior integracdo dessas unidades na rede de servigos. Alguns anos depois, é
instituido o Plano de Reestruturacéo Nacional dos Hospitais Universitarios Federais - REHUF
(2010), voltado para a reestruturacdo e revitalizacdo dessas unidades, mediante o
estabelecimento de um novo mecanismo de financiamento compartilhado entre MEC e MS,
no intuito de criar as condicbes materiais e institucionais para que os HUFs desempenhem
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adequadamente suas funcdes de ensino, pesquisa e desenvolvimento tecnolégico e
assisténcia. Finalmente, ha a criacdo da Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares —
Ebserh (2011), arranjo organizacional adotado com vistas a permitir a regularizagéo e a
reposicdo do quadro de pessoal nesses hospitais, assim como promover a modernizacado
gerencial dos mesmos. Vale assinalar que a proposta da Ebserh, desde a sua tramitacdo no
Congresso Nacional, dividiu e segue até hoje dividindo opinides, suscitando tanto
expectativas, talvez exageradas, quanto criticas, por vezes mal fundamentadas. De um lado,
situam-se, em geral, gestores hospitalares ou especialistas no campo da Administracdo
Publica e da Gestao em Saude que ha anos clamam por um novo modelo de gestao publica
para o pais, em particular a gestdo da salde e reconhecem na proposta, ainda que nao seja
a solucdo ideal, uma oportunidade de assegurar maior flexibilidade administrativa e
autonomia deciséria para os dirigentes hospitalares, possibilitando por exemplo agilizar a
contratagdo de pessoal e ou a compra de suprimentos material e ou ainda induzindo a
profissionalizacdo da gerencial nestas unidades. Por outro lado, dirigentes sindicais,
estudantes, pesquisadores e funcionarios das universidades, militantes do SUS denunciam
gue a gestao desses hospitais pela Ebserh representa um risco de privatizacdo da atencéo
prestada nestas unidades. Manifestam também suas apreensdes quanto ao risco de perda
de autonomia universitaria no que tange as decisfes acerca dos rumos da pesquisa, do
ensino e da assisténcia nestes hospitais, bem como da adocdo de um estilo de gestdo nao
participativo ou dialégico, sob o qual os trabalhadores fiquem excluidos dos féruns de decisao
interna. A adesdo do HUCFF a Ebserh é entendida como um processo de gestao dentro de
uma estrutura complexa de ensino, pesquisa e aten¢éo, englobando um conjunto de valores,
expectativas, saberes, praticas e poderes. Em setembro de 2013, o debate acerca da
contratualizacdo do HUCFF com a Ebserh foi suspenso na UFRJ. Os argumentos contrarios
se direcionavam a uma possivel ameaca a autonomia universitaria, a gestao centralizada no
governo e a necessidade de cessao do patriménio dos Hospitais para a EBSERH. Havia
também o receio de que a mudancga pudesse sinalizar um risco de privatizagdo dos hospitais,
0 que no entanto é vedado pela legislacdo da empresa, segundo a qual os atendimentos
devem ser realizados exclusivamente pelo SUS. Oito anos apés a discussao sobre a adeséo
da Ebserh ter sido suspensa na UFRJ, o Conselho do Centro de Ciéncias da Saude solicitou
a reitoria, a pedido dos diretores dos hospitais do Complexo, a retomada das discussdes e
negociagdes. O Sindicato dos Trabalhadores em Educacao da UFRJ (Sintufrj) imediatamente
lancou uma nota contraria; a Regional Rio de Janeiro do Sindicato Nacional dos Docentes
das Instituicdes de Ensino Superior (Andes-SN) também tem impulsionado uma campanha
pela ndo-adeséo. Consideracdes finais: Em operacdo desde 2013, a Ebserh logrou nesse
periodo estabelecer contratos de gestdo com 40 hospitais universitarios federais em um
universo de 50 estabelecimentos. O Consuni - Conselho universitario da UFRJ aprovou a
adesao a EBSERH, o que levou a manifestacdes contrarias pela Andes e outras organizacoes
contrarias ao modelo proposto. Todavia, ha fortes indicacdes de que a universidade aprovara
proximamente a adeséo do seu complexo hospitalar, composto por oito unidades, & empresa.
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Sob este ponto de vista, ndo restam duvidas de que a Ebserh se consolida como o modelo
de gestao dos HUFs. Ao mesmo tempo, nao obstante ja existir um razoavel nimero de artigos
acerca dessa experiéncia gerencial, ainda ndo ha evidéncias suficientes sobre o impacto
dessa mudancga sobre o financiamento, a organizacdo, a gestdo e o desempenho dessas
unidades. Esta lacuna pode ser atribuida a diferentes fatores, dentre eles: (i) o periodo de
vigéncia dos contratos ser relativamente curto para a observacdo de resultados; (i) o
processo de transferéncia da gestdo para a Ebserh e de transicdo gerencial ser bastante
complexo e lento; (iii) a caréncia de estudos longitudinais acerca do tema que possibilitaria o
melhor acompanhamento dos processos de mudancga em curso e (iv) a presenca de um forte
viés ideologico em parte dos trabalhos realizados. Espera-se que essa pesquisa possa
contribuir com o debate sobre gestdo hospitalar, ao colocar em pauta o posicionamento dos
atores em torno da contratualizacdo da Ebserh pelo HUCFF.
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Trabalho n®; 13673

Titulo do trabalho: A PANDEMIA PELO NOVO CORONAVIRUS E AS INTERNACOES
POR CONDICOES SENSIVEIS A ATENCAO PRIMARIA A SAUDE EM MARAU-RS, 2019-
2020.

Autores: EDINADIA MARIA DALBERTO, ROGER DOS SANTOS ROSA, STELA NAZARETH
MENEGHEL

Apresentacdo: A pandemia pelo novo coronavirus comprometeu a articulagédo entre a rede
de atencdo primaria e a estrutura hospitalar em Marau, municipio gaucho com 44,8 mil
habitantes. As internagfes por condi¢cdes sensiveis a atencao primaria a saide (ICSAPS) tém
sido utilizadas como indicador indireto da capacidade resolutiva dos servigos da rede bésica.
Contudo, no periodo pandémico, mudangas nos niveis de ICSAPS podem adquirir outro
significado. Objetivou-se analisar o impacto da pandemia por covid-19 nas ICSAPS de
residentes do municipio de Marau-RS no ano de 2020 em relag&o a 2019. Desenvolvimento:
Foi realizada analise quantitativa, de cunho descritivo, a partir de dados secundéarios das
autorizacdes de internacdo hospitalar (AlHs) com diagnéstico principal por CSAPS nos
arquivos do tipo reduzido do Sistema de Informag6es Hospitalares (SIH) /SUS disponiveis
publicamente e célculo de indicadores por sexo, faixas etarias e raca/cor. Resultado: Foram
identificadas 424 hospitalizagbes por CSAPS em 2019 e 257 em 2020 (96,0 e 57,3/10 mil
hab. queda de 40,3%) que representaram respectivamente 15,9% e 10,4% do total de
internacBes do municipio em cada ano. A maior reducao ocorreu para o sexo feminino (243
para 125; 109,2 para 55,3/10mil hab. -49,4%) em relagdo ao masculino (181 para 132; 82,6
para 59,3/10mil hab. -28,2%). O maior impacto absoluto foi verificado na faixa etéria de 60 a
79 anos que se reduziu de 164 (38,7%) para 103 (40,1%), seguida de 40 aos 59 anos, com
95 (22,4%) para 56 (21,8%) internacdes. Contudo, a faixa etaria dos 80 e mais, com
diminuicdo expressiva no niumero absoluto de 70 (16,5%) para 29 internacdes (11,3%), teve
os coeficientes populacionais que refletiram o maior impacto (826,4 e 326,2/10 mil hab. queda
de 60,5%). Quanto a variavel raca/cor, destaca-se nimero elevado absoluto e percentual de
AlHs sem informacéo, atingindo 318 (75%) e 181 (70,4%), além do aumento no percentual
de internagBes em usuarios da raca branca apesar da reducdo do numero absoluto de 97
(22,9%) para 71 (27,6%), seguido da raca parda com oito (1,9%) e quatro (1,6%). Ja a
utilizacao de leitos de unidade de terapia intensiva (UTI) evidenciou o aumento da gravidade
dos casos de ICSAPS com o incremento de internagdes de dez para 23 (2,3 para 5,1/10 mil
hab.). A letalidade hospitalar aumentou (4,0% para 6,2%) embora o coeficiente de
mortalidade tenha apresentado pequena reducéo (3,8 para 3,6/10 mil hab.). Consideracdes
finais: A variacdo no volume de ICSAPS foi expressiva mas nao uniforme por sexo, faixa
etaria e raga/cor, com aparente aumento na gravidade das ICSAPS indicado na proporcao de
Obitos hospitalares e utilizagdo de UTI. Analisar as ICSAPS antes e durante a pandemia de
covid-19 mostrara ao gestor municipal que, no contexto pandémico, a reducao deste indicador
ndo significa necessariamente melhora na resolutividade da atuacédo da ateng&o primaria. O
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tradicional indicador ICSAP pode ter outros significados. Palavras-chave: Coronavirus.
Internagdes por Condigbes Sensiveis a Atencéo Primaria a Satde. Sistema Unico de Saude.
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Trabalho n°: 13674

Titulo do trabalho: FORTALECIMENTO DA INSERCAO DO COSEMS RJ NA GESTAO
DO SUS DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

Autores: ANA MARIA AULER MATHEUS PERES, LUCAS MANOEL DA SILVA CABRAL,
MARCELA DE SOUZA CALDAS, MARTA GAMA DE MAGALHAES, ALICE MEDEIROS
LIMA, PAULO HENRIQUE ALMEIDA RODRIGUES, RODRIGO ALVES TORRES OLIVEIRA

Apresentacdo: Desde 2012, o Conselho de Secretarias Municipais de Saude do Estado do
Rio de Janeiro (COSEMS RJ) mantém uma parceria com o Instituto de Medicina Social (IMS)
da Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ), através do Centro de Estudos e
Pesquisa em Saude Coletiva (CEPESC), que tem se mostrado fundamental para que a
organizacdo possa alcancar sua missao que € a de contribuir para a formulagéo,
implementacdo e avaliagdo de politicas publicas de saude e apoiar tecnicamente as
Secretarias Municipais na conducdo das mesmas, promovendo de maneira proativa, a
articulagcéo e a pactuacao técnica e politica em torno dos interesses municipais, com vistas a
defesa dos principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde. A parceria ja viabilizou o
registro da experiéncia através de publicacdes de livros, artigos, um documentério e vem
contribuindo para a qualificagéo da atuacéo da equipe de apoiadores, através de atividades
de Educacdo Permanente. Esta estratégia de fortalecimento do COSEMS RJ na Gestédo do
Estado do Rio de Janeiro se propde a ampliar o desenvolvimento de estudos, producéo e
divulgacéo de dados e informagdes visando subsidiar o debate sobre as politicas e diretrizes
do SUS no Estado do Rio de Janeiro. Este Projeto integra a linha de pesquisa Apoio a Gestédo
do SUS do Grupo Saude, Sociedade, Estado e Mercado do Conselho Nacional de
Desenvolvimento: Cientifico e Tecnologico SEM /CNPQ. Esta parceria possibilitou a criagao
de uma linha de pesquisa com o objetivo de investigar temas relacionados a gestao e
fortalecimento do SUS, visando a garantia dos principios constitucionais do sistema. Nesse
escopo, propde estudos relacionados a legislacéo, regulamentacéo, relagdes interfederativas
e, ainda, aspectos operacionais e ferramentas do campo da administragdo. Desenvolvimento:
Desde 2020, vivenciamos uma crise humanitaria decorrente da pandemia de covid-19. Diante
desse cenario, surgem os inimeros desafios para o Sistema Unico de Saude (SUS), sendo
primordial o fortalecimento e a qualificacdo desse sistema, que mais uma vez, demonstrou
sua importancia e sua poténcia, executando suas ac¢des para milhdes de usuarios. O Estado
do Rio de Janeiro apresenta grande diversidade entre seus 92 municipios, como por exemplo,
nos aspectos de populacdo, tendo a capital, Rio de Janeiro, com mais de seis milhdes de
habitantes e Macuco, com pouco mais de 5.000 municipes. Os desafios que se colocam sdo
variados, passando pelo fortalecimento das regides de saude e o processo de regionalizacao,
e até a qualificacdo da gestdo municipal. O Estado esta organizado em 9 regides de saude:
Norte; Noroeste; Baixada Litoranea; Metropolitana IlI; Metropolitana |; Baia da llha Grande;
Centro Sul; Serrana; e Médio Paraiba. Nas regides o COSEMS est4 presente através dos
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seus Vices-Regionais e também a partir da atuacéo nos espacos de governanca do SUS, por
seus Apoiadores Regionais. Estes acompanham as reunifes da CIR e das Camaras Técnicas
da CIR e outras agendas consideradas estratégicas, disponibilizam informacgdes e subsidios
técnicos aos gestores municipais de salde e suas equipes. Com essa estratégia, o COSEMS
RJ vem fortalecendo a capacidade técnica e politica dos municipios fluminenses.
Compreender as caracteristicas deste Estado, a realidade dos seus municipios, os limites e
potencialidades de suas redes de saude, em nivel local, regional e estadual vem se
mostrando a cada dia mais necessario. A parceria com a Universidade é fundamental, para
qgue se produza dados, informagfes e indicadores que subsidiem a atuacdo do COSEMS,
qualifiquem o debate sobre as politicas e diretrizes do SUS no Estado do Rio de Janeiro e
permitam o avanco do SUS. Para atingir estes objetivos a projeto se propde atuar em duas
metas: Observatério de politicas de salude no Estado do RJ e poio a gestdo municipal do SUS
no Estado do Rio de Janeiro. Resultado: O Observatorio de Politicas de Saude no Estado do
RJ tem como objetivo elaborar e difundir estudos e informagdes que permitam compreender
as caracteristicas epidemioldgicas da populacdo deste Estado, a realidade dos seus
municipios, os limites e potencialidades das redes de saude, em nivel local, regional e
estadual, contribuindo para a formulagéo de politicas de saude que atendam as necessidades
da populacéo fluminense com a disponibilizacdo de boletins que apresentam indicadores de
gestdo e de desempenho da rede SUS e a organizagéo de eventos. O trabalho desenvolvido
por uma equipe formada por pesquisadores do IMS-UERJ e IESC-UFRJ e assessores
técnicos do COSEMS RJ, qualificara o debate sobre as politicas e diretrizes do SUS no
Estado do Rio de Janeiro contribuindo para o avango do SUS. Até o momento, ja foram
disponibilizados dois boletins que apresentam indicadores de gestdo e de desempenho da
rede SUS no Estado do Rio de Janeiro. Eles foram produzidos a partir de resultados
analisados das pesquisas desenvolvidas pela equipe do Observatorio. Até dezembro de 2022
serdo publicados outros quatro boletins. Em relacédo a Estratégia de Apoio a Gestdo Municipal
do SUS no Estado do RJ, através de seus técnicos atuantes e presentes nas regides de
saulde do estado, se propde a alterar o padrao hegeménico de gestao e producao das praticas
de saude. A estratégia de apoio a vivéncia no cotidiano das suas acdes, o desafio de manter
viva a capacidade de reflexdo e transformacdo da gestdo municipal para consolida¢éo do
SUS nas regifes de saude, através da integracdo entre 0 COSEMS RJ e os Secretarios de
Saude. Consideragfes finais: O COSEMS RJ tem envidado esforgcos para fortalecer esta
iniciativa. Um exemplo disto é a incorporacéo das a¢fes de educacao permanente para sua
equipe técnica da Estratégia de Apoio Regional. Ainda no periodo, foi realizada a
implementacdo do Observatério de Politicas Publicas no Estado do Rio de Janeiro
(Observatorio do SUS), a realizacao de dois webinarios de divulgacéo dos boletins trimestrais
e a formacdo do Conselho Consultivo, com representantes de diversas instituicoes:
Associacdo Brasileira de Saude Coletiva (ABRASCO), Instituto de Estudos em Salde
Coletiva (IESC) da Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), Instituto de Medicina
Social Hésio Cordeiro (IMS) da Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ), Secretario
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de Estado e Saude do Rio de Janeiro (SES-RJ), Centro Brasileiro de Estudos de Saude
(Cebes), Rede Unida e Instituto de Saude Coletiva (ISC) da Universidade Federal Fluminense
(UFF). Diante dos grandes desafios impostos no contexto da pandemia de covid-19, o
COSEMS RJ aposta nas parcerias descritas, buscando garantir equidade, integralidade e
universalidade para a populacéo fluminense. Palavras-chave: COSEMS RJ, Apoio a Gestéo,
Observatorio do SUS.
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Trabalho n°: 13675

Titulo do trabalho:  APOIO REGIONAL DO COSEMS RJ: ESTRATEGIA PARA
FORTALECIMENTO DO SUS

Autores: MARCELA DE SOUZA CALDAS, MARTA GAMA DE MAGALHAES, LUCAS
CABRAL, ANA MARIA AULER MATHEUS PERES, ALICE MEDEIROS LIMA, PAULO
HENRIQUE ALMEIDA RODRIGUES, RODRIGO ALVES TORRES OLIVEIRA

Apresentacdo: O Brasil € um dos poucos paises do mundo com mais de 200 milhdes de
habitantes que conta com um sistema publico universal de saude. Com mais de 30 anos de
existéncia, o Sistema Unico de Satde (SUS) trouxe muitos avancgos para a nossa sociedade,
mas ainda enfrenta desafios para assegurar servicos de saude em quantidade e qualidade a
toda populagdo brasileira. A responsabilidade pela gestdo e financiamento do SUS é
compartilhada entre os governos federal, estadual e municipal. E importante mencionar que
os 5.570 municipios brasileiros sédo fundamentais na gestdo do SUS e que sua atuacgéo, a
partir da organizacdo em instancias representativas, € estratégica para a gestédo publica de
saude. O Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS) é a entidade
gue representa 0s municipios nas instancias do SUS no ambito nacional e os Conselhos de
Secretarias Municipais de Saude (COSEMS), desde que institucionalmente vinculados ao
CONASEMS, no ambito estadual. No Estado do Rio de Janeiro, o COSEMS RJ apoia
tecnicamente as SMS na conducao de suas politicas de saude, promovendo a articulagédo e
a negociacao técnica e politica dos seus interesses junto aos governos federal e estadual.
Para realizar essa tarefa, a instituicdo conta com um grupo de profissionais que realiza nas
nove regides de saude do Estado o apoio técnico aos 92 Municipios do 3° estado mais
populoso do Brasil, com mais de 16 milh6es de pessoas. Seus principais parceiros sdo a
Rede Colaborativa do CONASEMS, Hospital Aleméao Oswaldo Cruz (HAOC) e a Beneficéncia
Portuguesa (BP) através do Programa de Apoio ao DESENVOLVIMENTO Institucional do
Sistema Unico de Satde (PROADI-SUS) do Ministério da Saude e o Instituto de Medicina
Social Hésio Cordeiro (IMS) da Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ). Neste
sentido, o objetivo deste trabalho é apresentar a experiéncia de apoio do COSEMS RJ. O
projeto vem cumprindo um importante papel na consolidacdo do SUS no Estado do Rio de
Janeiro, fortalecendo a governanca regional e as relacbes entre os governos federal, do
Estado e dos municipios, além de oferecer apoio técnico para as SMS, o que contribui para
o aprimoramento da gestao local do SUS e efetivacéo de redes regionalizadas de atencéo a
saude. Desenvolvimento: Este Projeto vem sendo desenvolvido no Estado do Rio de Janeiro
desde 2012, em cogestdo com a estrutura ja existente no COSEMS RJ, coordenagéo,
apoiadores e diretoria, de forma a construir coletivamente uma articulacdo que contemple as
necessidades, particularidades e potencialidades da instituicdo e dos atores envolvidos e
considerando a proposta do projeto nacional. O desafio para 0 COSEMS RJ passou a ser,
estabelecer uma estratégia de apoio institucional, a partir da funcdo desenvolvida pelo
Ministério da Saude nesta estratégia integradora, inserida em movimentos coletivos, em um
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modo inovador de se fazer coordenacéo, planejamento, supervisdo e avaliacdo em saude,
com o objetivo de fomentar e acompanhar processos de mudanca nas organizacoes,
ressignificando e articulando conceitos e tecnologias advindas da analise institucional e da
gestdo. O COSEMS RJ entende, como uma de suas a¢des estratégicas, o desenvolvimento
do apoio institucional como ferramenta para o fortalecimento da gestdo municipal e de sua
capacidade de participacdo na constru¢do da governanca das regides de salude do nosso
estado. Atualmente o projeto conta com a participacao de seis (seis) apoiadores, profissionais
com formacao em politicas publicas de salde, que acompanham as nove regides de saude
fluminenses, de forma presencial e a distancia, participando de todas as instancias de
governanca regional e estadual, especialmente a Comisséao Intergestores Regionais (CIR), a
Camara Técnica da CIR, a Comissao Intergestores Bipartite (CIB) e a Camara Técnica da
CIB. Além disso, acompanham grupos de trabalho regionais e estaduais, conforme demanda
técnica do COSEMS-RJ. Resultado: O Projeto vem se mostrando uma experiéncia exitosa na
trajetoria da instituicdo, capaz de produzir impacto na organizagdo e estruturacao das regides
de salde, através da atuacdo dos apoiadores no territorio, socializando a informacédo e
potencializando os canais de comunicag¢ao entre todos atores envolvidos no campo no campo
das politicas publicas de saulde, especialmente os gestores municipais e suas equipes
técnicas. No COSEMS RJ, um dos objetivos prioritarios desde 2017, tem sido aprimorar o
processo ja construido, a luz de novas estratégias e saberes, tendo a Politica de Educacéo
Permanente (EP) em Saude como balizadora dessa caminhada. Reconhece-se a
necessidade de ampliar a problematizacao do cotidiano do apoiador nas regides de satude no
sentido de corroborar a relevancia da estratégia de apoio como uma das forgas necessarias
a ampliacdo da capacidade local de municipios e regifes de saude para o fortalecimento do
SUS, através do fortalecimento da gestdo e dos servicos de saude. Existem diversas
orientagdes e caminhos, incluidos em protocolos e marcos normativos para viabilizar préticas
compartilhadas e colaborativas na gestédo e para promoc¢ao de um cuidado mais resolutivo e
integral, porém ha também outros arranjos que reafirmam estratégias do trabalho vivo,
construtor, reconstrutor e inovador que se desenha e se estrutura a partir do préprio modo de
fazer no cotidiano. Nesse sentido, faz-se necessario aprimorar e subsidiar o trabalho do
apoiador, garantindo espacos de reflexdo e troca entre os pares, com possibilidade de
aprofundamento de reflexdo tedrica sobre metodologias e tecnologias de intervengéo. Dessa
forma, a acdo do apoiador no territorio, pautada no trabalho vivo, dindmico, promissor,
provocativo e instigador, pode ocorrer de forma leve e harmoniosa, respeitando as
singularidades e aprendendo com as adversidades. Consideracdes finais: A incorporacao da
EP, que se encontra em curso, tem gerado boas avaliagbes entre os membros da equipe.
Considera-se que esta estratégia tem sido um potente instrumento de monitoramento do
trabalho dos apoiadores e de producéo de reflex&o critica acerca da prética e cotidiano dos
mesmos, possibilitando e impulsionando sua transformacao. Além disso, a EP realizada tem
inspirado os apoiadores a replicarem as atividades em seus espacos de atuacédo gerando um
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efeito multiplicador, revelando todo potencial da estratégia de Educagdo Permanente.
Palavras-chave: Apoio, Regionalizacdo, COSEMS RJ.
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Trabalho n°: 13677

Titulo do trabalho: TELE ODONTOLOGIA E O PRE-NATAL ODONTOLOGICO: UM
RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: RAVENNA OLIVEIRA DE SOUZA, GABRIELA NOGUEIRA FERREIRA, SAMYLA
FARIA DE AGUIAR, AMANDA LIMA TAVARES

Apresentacdo: Durante a pandemia, 0 medo se fez presente cada vez mais em nossas vidas
e em nossas casas. Os usuarios se afastaram das unidades de saude por causa do medo do
desconhecido e até mesmo por orientagdo para sSe manter seguro em casa.
Consequentemente, as gestantes também se afastaram e ainda foram consideradas grupo
de risco de covid-19, sendo orientadas a procurar as unidades de salde apenas para as
consultas do pré-natal e/ou urgéncias e emergéncias. Uma alternativa para aproximar as
gestantes do pré-natal odontolégico e levar informacdes sobre salde bucal, foi a
teleodontologia. Esse trabalho tem por objetivo relatar a experiéncia da teleodontologia no
pré-natal odontol6gico na unidade de salude do municipio de Apiaca-ES. Desenvolvimento:
Esse relato de experiéncia tem como abordagem a teleodontologia. A acdo foi realizada com
as gestantes da Unidade de Saude | do municipio de Apiacé no ano de 2020 e 2021. Durante
as ligacOes, informagbes como a importancia da higiene bucal, a importancia dos primeiros
1000 dias do bebé sem agucar, as consequéncias da perda precoce do elemento dentério, a
influéncia da alimentacdo na saude bucal e a prevencdo de doengas bucais como a cérie.
Resultado: As gestantes foram solicitas e se mostraram interessadas em buscar
conhecimento, foram entregues kits de saude bucal com escova dental e dentifricio fluoretado
e foram realizadas visitas domiciliares também. Apds as conversas e visitas, muitas
agendaram uma consulta na unidade, adquirindo mais confianca para o atendimento
presencial. Consideragdes finais: Ao transmitir informagéo, as gestantes tém autonomia e
adquirem mais conhecimento para cuidar da salude bucal do seu bebé. As mesmas néo
guerem que seus filhos passem pela mesma situagdo que muitas delas ja viveram, como dor
de dente, perda precoce dos elementos dentarios, entre outras situacdes que a falta de
conhecimento pode gerar. E importante destacar a participacéo da equipe multidisciplinar,
como a participacdo dos Agentes Comunitarios de Saude, eles realizaram a ponte necesséria
para que essa experiéncia fosse realizada. Com esses experimentos, podemos concluir que
€ de extrema importancia a aproximacgdo das gestantes para que o trabalho de hoje tenha
reflexos no futuro, com criangas com baixo indice de carie.
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Trabalho n°: 13679

Titulo do trabalho: RESTRICAO DA VENDA DE PRODUTOS DE TABACO APENAS
TABACARIAS: EXPERIENCIAS, CENARIOS E PANORAMA DAS LEGISLACOES ATUAIS
Autores: LUCAS MANOEL DA SILVA CABRAL, FERNANDO NAGIB JARDIM, MARIA JOSE
DOMINGUES DA SILVA GIONGO, ANDREA RAMALHO REIS CARDOSO, MARIA RAQUEL
FERNANDES DA SILVA, VERA LUCIA GOMES BORGES, ALINE DE MESQUITA
CARVALHO

Apresentacdo: A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) aponta que o tabaco mata mais de
oito milhdes de pessoas por ano. Mais de sete milhdes dessas mortes resultam do uso direto
desse produto, enquanto cerca de 1,2 milhdo é o resultado de ndo-fumantes expostos ao
fumo passivo. A OMS afirma ainda que cerca de 80% dos mais de um bilhdo de fumantes do
mundo vivem em paises de baixa e média renda onde o peso das doencas e mortes
relacionadas ao tabaco é maior. No Brasil, 443 pessoas morrem a cada dia por causa do
tabagismo, o que corresponde a 161.853 mortes anuais que poderiam ser evitadas, sendo
que: 37.686 correspondem a Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica, 33.179 as doencas
cardiacas, 25.683 a outros canceres, 24.443 ao cancer de pulméo, 18.620 ao tabagismo
passivo e outras causas, 12.201 a pneumonia e 10.041 ao acidente vascular cerebral.
R$125.148 bilhdes séo os custos diretos e indiretos referentes aos danos gerados pelo
consumo de cigarro no sistema de salde e na economia. Existem na sociedade inUmeros
fatores que contribuem para a iniciacdo ao tabagismo, dentre eles podem ser citados: a
diversidade de pontos de venda de produtos de tabaco que facilitam o acesso aos produtos,
pontos de venda proximo a unidades de ensino, a venda a varejo, a venda a menores de
idade, a presenca do mercado ilegal de tabaco, a auséncia de embalagens padronizadas, a
grande variedade de produtos de entrega de nicotina, os modelos de comportamento
(influenciadores, pais ou responsaveis, parentes e profissionais que convivem com criancgas,
adolescentes e jovens), e o baixo prec¢o do produto, sendo que o Brasil tém o 5° menor prego
na Regido das Américas para o0 maco de 20 cigarros da marca mais vendida no pais. Além
disso, as redes sociais atingiram uma grande popularidade entre os adolescentes e jovens e
a industria do tabaco, ciente deste fato, tem criado varias estratégias e taticas para promover
e vender os seus produtos, em especial os dispositivos eletrénicos para fumar. A
experimentagao é o primeiro passo para uma futura adesé@o ao consumo regular dos produtos
de tabaco, e no Brasil esta € a segunda droga mais consumida pelos jovens. Frente aos
desafios impostos, verificou-se a oportunidade de realizar uma busca abrangente das
publicacBes relacionadas a venda dos produtos derivados de tabaco, com o propésito de
conhecer e sistematizar o conhecimento sobre os possiveis aspectos favoraveis ou
limitadores relacionados ao facil acesso a tais produtos. Este estudo teve como objeto a
restricdo da venda de produtos derivados de tabaco apenas em tabacaria no Brasil. O objetivo
foi analisar a legislacao atual, experiéncias e cenarios existentes sobre a restricdo da venda
de produtos derivados de tabaco apenas em tabacarias. Método: Trata-se de uma pesquisa
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gualitativa, na qual realizou-se uma revisdo de escopo conduzida de acordo com a
metodologia JBI com base na estrutura do PRISMA Checklist and Explanation. A fim de se
obter uma viséo geral do estado atual do conhecimento, o estudo foi dividido em duas fases.
Na fase um, fez-se o mapeamento das publicacdes sobre experiéncias e cenarios existentes
sobre a restricdo da venda de produtos de tabaco apenas tabacarias no mundo; e, na fase
dois, mapeou-se as legislacbes sobre experiéncias e cenarios existentes sobre a restricdo da
venda de produtos derivados de tabaco apenas tabacarias em 33 paises pré-selecionados.
Resultado: Os resultados evidenciaram que os bairros de baixa renda geralmente tém uma
densidade maior de pontos de venda de tabaco e apresentam taxas mais altas de uso do
tabaco, levando a iniquidades em saude. Estudos tém demonstrado de forma consistente que
as criangas tém maior probabilidade de fumar quando vivem ou vao a escola em bairros com
alta densidade de varejistas de tabaco. As empresas de tabaco também séo conhecidas por
atingirem bairros de baixa renda com praticas predatdrias de marketing e varejo. Com base
nos resultados do estudo foram elaboradas recomendagfes que detalham procedimentos
gue sdo necessarios para restringir a venda de produtos de tabaco apenas em tabacarias,
com o objetivo de limitar a densidade de pontos de venda de produtos de tabaco a fim de
facilitar o planejamento da fiscalizacdo do ponto de venda, de aspectos relacionados ao
comércio legal, tais como o controle do preco, propaganda e publicidade ilegais, embalagens
de acordo com o disposto na legislacdo, dentre outros. Tais recomendacdes indicam a
restricdo do numero de pontos de vendas autorizados a operar em uma localidade, limitando
a proximidade entre eles, restringindo a proximidade de escolas e outras areas voltadas para
criangas, adolescentes e jovens, proibindo a venda de produtos do tabaco em outros
estabelecimentos comerciais, que nao sejam tabacarias nas quais também seria proibido o
uso de produtos de tabaco. A restricdo dos pontos de venda possibilitaria um maior poder de
fiscalizacdo dos precos estabelecidos, a verificacdo da adequagdo das embalagens,
estimularia a cessacao (diminuindo o acesso dos produtos aos fumantes), coibiria 0 comércio
ilicito e a venda de tais produtos a menores de idade. Adicionalmente, cabe ressaltar que a
restricdo da venda de produtos de tabaco apenas em tabacarias, com normas legais para
abertura e funcionamento desses estabelecimentos, com localizacdo prévia bem definida,
com o cumprimento da legislagdo sobre seu funcionamento, fiscalizag&do sanitaria prioritaria
e com restricdo de acesso a populacdo, seria um grande passo nas ac¢fes de controle do
tabaco, contribuindo assim com a maior queda da prevaléncia de consumo do tabaco, com a
prevencao da iniciagdo e do tabagismo passivo no Pais. Considerag¢es finais: Por meio do
estudo realizado, compreende-se que € possivel instituir a venda de produtos derivados de
tabaco exclusivamente em tabacarias no Brasil, contudo, tais estabelecimentos estariam
sujeitos a um novo ordenamento juridico a ser instituido em ambito nacional. Conclui-se,
portanto, que tal medida contribuiria com a Politica Nacional de Controle do Tabaco,
reduzindo a demanda e a oferta destes produtos no territério nacional. A adocao da medida
de restricdo de venda de tabaco apenas em tabacarias fortaleceria a implementacdo dos
artigos 6, 11, 12, 13, 14, 15 e 16 de forma mais especifica, da Conveng¢do-Quadro da
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Organizacdo Mundial da Saude para o Controle do Tabaco (CQCT /OMS). Palavras-chave:
promocéo da saude, tabaco, tabagismo, restricbes de vendas, controle do tabaco.
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Trabalho n°: 13680

Titulo do trabalho:  APRIMORAMENTO DA POLITICA NACIONAL DE CONTROLE DO
TABACO NO BRASIL

Autores: LUCAS MANOEL DA SILVA CABRAL, FERNANDO NAGIB JARDIM, ERICA
CAVALCANTI, MARIA JOSE DOMINGUES DA SILVA GIONGO, ANDREA RAMALHO REIS
CARDOSO, MARIA RAQUEL FERNANDES DA SILVA, VERA LUCIA GOMES BORGES

Apresentacdo: O Brasil desenvolve medidas de controle do tabagismo desde o final da
década de oitenta. As agdes sdo estruturadas por meio do Programa Nacional de Controle
do Tabagismo (PNCT). O objetivo é reduzir a prevaléncia de fumantes e a consequente
morbimortalidade relacionada ao consumo de produtos do tabaco. As agdes desenvolvidas
também objetivam prevenir a iniciacdo, estimular a cessacdo do tabagismo, proteger a
populacdo da exposicdo a fumaca ambiental do tabaco e aprimorar a legislacao. O trabalho
€ desenvolvido de forma descentralizada, por meio das Secretarias Estaduais e Municipais
de Saude, formando uma rede de atencéo e cuidado em todo o territério nacional seguindo a
l6gica e os principios do Sistema Unico de Satde (SUS). Para expandir as a¢bes que vém
sendo desenvolvidas e, principalmente, para aprimorar o trabalho, é necesséario um plano de
acao estruturado e consistente que oriente os Estados na implementacdo de mecanismos de
sustentabilidade financeira, politica e técnica. Ao mesmo tempo, € preciso fortalecer as agbes
relacionadas a promocdo de ambientes livres da fumaca do tabaco, restringir os pontos de
venda, fortalecer as ac¢bes de fiscalizacdo, e de comunicacdo e informacdo sobre os
maleficios do uso dos produtos de tabaco junto & populacéo. Para tal, a Divisdo de Controle
do tabagismo (DITAB), da Coordenacao de Prevencao e Vigilancia, do Instituto Nacional de
Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA), com o apoio Centro de Estudos e Pesquisa em
Saude Coletiva (Cepesc) da Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ) e com o auxilio
financeiro gerenciado pela Unido Internacional Contra tuberculose e Doengas Pulmonares
(The Union) e financiado pela Filantropia Bloomberg elaborou um projeto que tem como
objetivo aprimorar a rede do Programa Nacional de Controle do tabagismo nos Estados e no
Distrito Federal, fortalecendo recomendacdes baseadas em evidéncias para a
implementacéo da Politica Nacional de Controle do Tabaco, por meio da promogéo de acdes
para a sua sustentabilidade, considerando a Convengéo-Quadro da Organizagdo Mundial da
Salde para o Controle do Tabaco (CQCT/OMS) e seus artigos, especialmente o 5.2
(Estabelecer ou reforgar e financiar mecanismo de coordenagdo nacional ou pontos focais
para controle do tabaco), o Artigo 8 (Protecdo contra a exposicao a fumaca do tabaco) e o
Artigo 13 (Publicidade, promocado e patrocinio do tabaco). Desenvolvimento: O Programa
Nacional de Controle do Tabagismo (PNCT) faz parte da Politica Nacional de Controle do
Tabaco, orientada pela Convencéo-Quadro da OMS para o Controle do Tabaco, ratificada
pelo Congresso Nacional em 2005 e promulgada pela Presidéncia da Republica em 2006. O
PNCT é desenvolvido ha mais de 30 anos no pais, envolvendo 26 estados e o Distrito Federal.
Essa rede organiza-se seguindo a légica da descentralizagdo do SUS com base na premissa
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da intersetorialidade e da integralidade da atencao, promovendo, assim, maior capilaridade
das acdes. Considerando as dimensdes continentais do pais, as suas diferencas regionais e
culturais, bem como a necessidade de dar continuidade ao trabalho que vem sendo
desenvolvido em um cenario de restricdes financeiras, compreende-se que € preciso priorizar
estratégias que visam a sustentabilidade do trabalho que j& vem sendo realizado
regionalmente. Dessa forma, a Rede do PNCT cumpre o seu papel no Brasil. A Lei Federal
n° 12.546/2011 proibe o uso de cigarros, cigarrilhas, charutos, cachimbos ou qualquer outro
produto fumigeno, derivado ou ndo do tabaco, em recinto coletivo fechado, privado ou publico,
em todo pais, e o Decreto n° 8.262/2014, regulamenta a proibicdo do tabagismo em recintos
coletivos de todo pais e a exposicao de produto de tabaco nos pontos de venda. As vigilancias
sdo responsaveis por fiscalizar o cumprimento da legislagdo. Se o estabelecimento n&o
cumprir a legislacéo ele pode ser multado e até perder a licenca de funcionamento. Porém,
devido ao grande numero de municipios (5570), a falta de recursos e a quantidade de
estabelecimentos a serem fiscalizados, ha necessidade de fortalecer as agdes para que haja
maior cumprimento da legislagdo vigente, bem como informar a populacdo sobre a sua
existéncia. Resultado: Através deste projeto pretende-se alcancar os seguintes resultados:
elaborar recomendag¢des com base em estudos legislativos e epidemiolégicos de cinco
estados para promover a sustentabilidade das a¢bfes de controle do tabagismo na rede
estadual; prestar suporte técnico aos grupos técnicos e suas Coordenagfes Estaduais na
busca pela sustentabilidade financeira das acbes do PNCT; mapear os principais obstaculos
e lacunas para a implementacdo das medidas da CQCT relacionadas as leis antifumo;
produzir publicagdo sobre ambientes livres de fumo, considerando os dispositivos eletrénicos
de fumo, a ser compartilhada em nivel nacional; produzir uma andlise juridica sobre os
ambientes livres de fumo, considerando os dispositivos eletrdnicos para fumar; elaborar um
documento técnico com sugestbes para a regulagdo sobre a restricdo da venda de produtos
do tabaco apenas em tabacarias com base na andlise da legislacao vigente, experiéncias e
cenarios no mundo; e por fim, sensibilizar gerentes e partes interessadas sobre a importancia
de um ambiente favoravel para as medidas de controle do tabaco. Consideracdes finais: O
principal obstaculo para a implementacdo da CQCT ¢é a interferéncia da industria do tabaco
no Executivo, Legislativo e Judiciario. A industria do tabaco blogueia a implementacdo da
CQCT de diferentes maneiras, tais como: com o lancamento de novos produtos, o patrocinio
de eventos, o ndo cumprimento da legislacéo, o blogueio de projetos de lei com o seu forte
lobby, a divulgacdo de propaganda enganosa sobre seus produtos e uso de outras estratégias
contra a saude publica. Além disso, o Brasil vem enfrentando dificuldades econdmicas e alta
rotatividade de profissionais diretamente envolvidos no controle do tabagismo. Como
estratégias de enfrentamento, busca-se fortalecer as parcerias a fim de conjugar esforcos
entre as diferentes instituicbes que realizam acbes de controle do tabagismo para
potencializar a implementacdo da CQCT. A¢cBes que promovam a sustentabilidade do PNCT,
contribuirdo para o trabalho, permitindo assim alcancar maior eficiéncia. Apesar da restricdo
orcamentaria, o trabalho tem sido realizado de forma eficaz, garantindo reconhecimento
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nacional e internacional. O PNCT possui uma rede de estruturas como parceiros
governamentais e ndo governamentais, permitindo sua continuidade. Ressaltamos também
gue o Brasil foi reconhecido pelo mais alto nivel de cumprimento das medidas MPower. Em
relacdo a este projeto, a principal prioridade € buscar mecanismos locais para sustentar as
medidas de controle do tabagismo no longo prazo e a aplicagdo da legislacdo antifumo,
garantido o direito a salde de todos. Palavras-chave: promocédo da saude, tabaco, tabagismo,
ambientes livres de fumo, controle do tabaco.
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Trabalho n° 13681
Titulo do trabalho: ORCAMENTO DA SAUDE E FUNDO PUBLICO
Autores: ELISANE BARROS DE SOUSA, ELLEN SOUSA FONSECA

Apresentacao: O objeto deste estudo pontuou reflexdes sobre o orgamento publico da saude,
0 que permite compreender as escolhas politicas no direcionamento/alocacéo de recursos do
fundo publico destinados as politicas publicas de salde. Nesse sentido, o fundo publico se
constitui, a partir da relacdo contraditéria entre capital e trabalho, e esta presente na
reproducdo social, além de ser o fundamento das politicas macroeconémicas e do processo
de acumulacao capitalista, por meio da capacidade de financiamento das politicas sociais. O
gue torna o papel do Estado essencial na regulacdo da sociedade capitalista. Nas sociedades
capitalistas modernas, as politicas sociais assumiram uma dupla funcéo: a de regular a
relacdo entre capital e trabalho, ao mesmo tempo em que promovem protecdo social por
intermédio de politicas publicas. Na particularidade do Brasil, entretanto, cumpre-se uma
agenda neoliberal com mais focalizacdo e menos universalidade - a primeira com tragos
caritativos, mesmo quando se trata de servigos publicos estatais. Nesse contexto, o recurso
alocado a saude é intermediado, muitas vezes, por interesses eleitoreiros, clientelistas e
corruptos. Assim, o fundo publico, como estruturante do capitalismo contemporaneo, reflete
disputas existentes nas sociedades de classes que buscam garantias de verbas publicas para
financiarem suas demandas, que s@o expressas via politicas publicas. Ocorre, portanto, uma
contradicdo uma vez que o Estado, voltado ao capital, participa de sua reprodugéo por meio
de politicas de subsidios econdmicos, com destaque para a rolagem da divida publica,
através da alocacdo de orcamento publico. Como consequéncia, a reducdo dos gastos
sociais tém sua expressdo na privatizacdo, descentralizacéo, focalizagdo e programas
assistenciais emergenciais. Entéo, a politica social se reconfigura com forte dualizagéo entre
‘os que podem e para os que nao podem pagar’ no contexto de ajuste fiscal, apesar dos
avancos da Constituicdo Federal (CF) de 1988 e leis complementares. Desenvolvimento: O
Orcamento publico € um planejamento financeiro e é necessario, através de suas pecas
orcamentarias (Plano Plurianual — PPA; a Lei de Diretrizes Orcamentarias — LDO; e a Lei
Orcamentéria Anual — LOA), para que haja repasse financeiro das a¢des descentralizadas e
centralizadas (Unido). Portanto, nossas interlocugcbes estdo centradas no Orcamento
destinado a Politica Social, particularmente as Politicas Publicas de Saude. O orgamento €
utilizado como mecanismo de controle no direcionamento dos gastos. Esses, por sua vez,
definem a acdo do Estado e suas prioridades, enquanto politicas publicas. As escolhas a
serem implementadas envolvem negociagdes politicas e consequentemente, o orcamento é
resultado das reivindicacdes. Na fase atual do capitalismo contemporéaneo, os interesses do
capital financeiro intensificam as disputas pelos recursos do fundo puablico brasileiro. Nesse
sentido, os recursos destinados as Politicas Sociais, especialmente os da Seguridade Social
(Previdéncia, Saude e Assisténcia Social), que compdem um fundo publico especifico de
recursos federais de acordo com a CF de 1988 séo captados para o pagamento da divida
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publica. Desse modo, os mercados financeiros passam a disputar mais recursos do fundo
publico, pressionando pelo aumento das despesas do orcamento estatal, 0 que passa pela
remuneracdo dos titulos publicos emitidos pelas autoridades monetarias e que sao
negociados no mercado. A financeirizacdo desse orcamento publico destinado a saude
colabora para o subfinanciamento do Sistema Unico de Satde (SUS) universal, e que se
encontra longe de ser algo decorrente das restricdes materiais da sociedade brasileira, ou
seja, a falta de recursos € consequéncia de prioridades governamentais na alocacdo de
receitas tributarias. Ha uma escassez na alocacgéo do fundo publico para as politicas publicas
e uma maior atividade de rentabilidade do capital. Porém, diante desse cenario, a CF de 1988
prevé que, de acordo com as necessidades, o orgamento da seguridade social pode ser
complementado pelos recursos do Or¢camento fiscal. Cabe ressaltar ainda que o0s recursos
alocados para o financiamento das politicas sociais advém, principalmente, de impostos.
Observa-se que o fundo publico e o orgamento destinado a saude tém sofrido sérios
retrocessos, ainda que em relacdo ao financiamento da saude houveram significativas
mudancas legislativas ja na primeira década do século XXI. Destaca-se que a CF de 1988
estabeleceu novos direitos, particularmente a salde, pautados pelo acesso universal, e sem
embargo. E que no processo de formulagdo de politicas publicas de saude, sua
implementacdo e a escolha de suas prioridades, estdo entre as diretrizes de agdes sob a
autoridade e responsabilidade do Estado. Portanto, é na dimenséo politica de nossas
sociedades que se encontram as tomadas de deciséo e organizacdo deste processo. Posto
isso, defendemos o principio da universalidade. Essa visdo € a que melhor se aproxima da
relac@o entre direitos sociais e politicas publicas, e a adoc¢do desse principio coaduna com
um processo democratico de ndo discriminar as pessoas no seu acesso a bens e servicos
publicos. Entretanto, nas decisbes de priorizagdo dos recursos destinados a saude
destacamos o principio de equidade. Desse modo, com a judicializagdo da saude vem
ocorrendo a violacdo ao principio da igualdade. A equidade é entendida como um dos
principios do SUS que tem relacdo direta com os conceitos de igualdade e de justica social.
Nessa dire¢do, ha um conceito de justica social adotado pelas sociedades, centrados nas
diferentes teorias sobre a questéo, e elaboradas pela corrente do pensamento liberal, que
sustentam esse conceito. Essas teorias, implicitas ou explicitas nas obras dos pensadores
da corrente liberal, deixam dividas em relacao ao conceito de equidade que cada uma delas
pode sustentar. O termo equidade provém do pensamento Aristotélico, compreendendo que
bens e direitos deveriam ser distribuidos segundo o grau de mérito social da pessoa, avaliado
no interesse da coletividade. Do ponto de vista etimoldgico, a equidade constitui um termo
polissémico. H4 uma diversidade de interpretacdes sobre ele, sobre o que seria um sistema
de saude justo e equanime. Com relacao ao conceito, alguns o consideram como sendo o
mais importante para orientar as politicas de saude, tendo sido aventado na Declaracao de
Alma Ata. Consideracdes finais: O Orcamento publico no capitalismo brasileiro é refém do
rentismo do capital financeiro, o que dificulta a constru¢ao e materializacdo de um sistema de
protecdo social universal. O subfinanciamento do SUS impossibilita a universalizacdo do
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acesso e a qualidade na prestagdo dos servicos de saude. Logo, uma solucdo para os
problemas da saude publica brasileira passa pela recomposicdo do seu or¢gamento e pela
efetiva implementacéo do SUS publico e universal, e ndo por mais privatizagdo em detrimento
das reais demandas sociais da classe trabalhadora. O financiamento inadequado do Sistema
€ observado em todos os governos. H4 uma desresponsabilizagdo do Estado e incentivo ao
mercado financeiro. Ocorre um contingenciamento dos gastos, e 0s que deveriam efetivar
direitos sdo direcionados para logica do mercado financeiro, ou seja, para o capital.
Contingenciamento e liberacé@o de recursos sao utilizados para barganha politica de relacédo
de poder.
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Trabalho n®: 13682

Titulo do trabalno:  COBERTURA VACINAL RELACIONADA A FAIXA ETARIA NO
MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO, BRASIL

Autores: MARIANNA ABREU LUCCHESI DE ALBUQUERQUE, GRAZIELLE CRISTINE
ALVES BITTENCOURT, VINICIUS FERREIRA DOS SANTOS, MARY ANN MENEZES
FREIRE, CAMILA TORQUATO DE PAULA

Apresentacdo: A queda de imunizacdo no territério brasileiro € uma realidade para o
Ministério da Saude-MS, que publicou um Manifesto em parceria das Sociedades Brasileiras
de Pediatria (SBP), Imunizactes (SBIm), Infectologia (SBI) e com a Rotary Internacional com
0 apoio do Plano Nacional de Imunizac¢do (PNI), com um alerta a respeito do risco do retorno
da poliomielite e da reemergéncia do sarampo. Além disso, devido a essa mesma
preocupacdo, foi langcado um relatério o qual faz referéncia ao questionamento sobre os
motivos de existir a chamada “hesitacao vacinal”, deduzindo que essas razées sdo complexas
e variadas. Cada vez mais se faz necessario produzir conhecimento sobre os indicadores de
saude referentes a imunizagdo. Objetivo: analisar a cobertura vacinal no municipio do Rio de
Janeiro, no periodo de 2013 — 2019. Método: Estudo descritivo ecolégico, analitico, do tipo
guantitativo e transversal, abrangendo o municipio do Rio de Janeiro, no periodo
compreendido entre os anos de 2013 a 2019. As coberturas vacinais foram calculadas por
meio da razdo entre o nUmero de doses aplicadas e a populacdo alvo. Dados coletados