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INTERCAMBIO EM SAUDE MENTAL COM ENFASE NA REABILITACAO 3498
PSICOSSOCIAL EM BARBACENA/MG: REFLETINDO SOBRE A
EXPERIENCIA A PARTIR DE UMA LEITURA ETNOGRAFICA.
INTERSETORIALIDADE NA PROMOCAO DE ACOES EDUCATIVAS NO 3501
PROCESSO DE FORMACAO DO MEDICO: A PARCERIA ENTRE A
EDUCACAO E A SAUDE

JOGO DE TABULEIRO PARA PREVENCAO DA CARIE DENTARIA E 3504
PROMOGAO DA ALIMENTAGAO SAUDAVEL.
LIGA ACADEMICA DE PRODUGCAO DE CUIDADOS E SENSIBILIDADES 3507

(LAPCS): PROPOSTA PARA REDESENHAR A PRODUCAO DE CUIDADOS
NA GRADUACAO MEDICA

LIGA ACADEMICA DE GERIATRIA E GERONTOLOGIA DO AMAZONAS- 3510
LAGGEAM: EXPERIENCIA MULTIPROFISSIONAL

MEDICINA POPULAR E AS IMPLICACOES NO COTIDIANO DO 3513
PROFISSIONAL DE SAUDE: RELATO DE EXPERIENCIA

MEDIDAS PREVENTIVAS NA ASSISTENCIA AO PACIENTE COM 3516
TUBERCULOSE: UMA REVISAO INTEGRATIVA

METODOLOGIAS ATIVAS NA PROMOCAO DA SAUDE DE 3519

ADOLESCENTES: RELATO DE EXPERIENCIA
METODOLOGIAS ATIVAS NO ENSINO-APRENDIZAGEM SOBRE HIGIENE | 3522
ENTRE CRIANCAS RIBEIRINHAS: RELATO DE EXPERIENCIA DE UMA
ACAO REALIZADA NA ILHA DE COTIJUBA/PA

METODOLOGIAS ATIVAS NO TERRITORIO: A PLURALIDADE DOS 3525
ENCONTROS _ _
MUDANCA DA VISAO SOBRE O CURSO DE GRADUACAO EM 3528

ENFERMAGEM: UM RELATO DE EXPERIENCIA.
METODOLOGIAS DE ENSINO UTILIZADAS NA FORMACAO ACADEMICA 3531
DO ENFERMEIRO: REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA
MULTIPLICIDADE BRICOLEUR, EXPERIMENTACAO E MONTAGEM DE 3534
DISPOSITIVOS EM PROCESSOS DE (DES)FORMAGCAO EM SAUDE
MENTAL NO CONTEXTO DA SAUDE INDIGENA NA BAHIA

MAOS AMIGAS: UMA CAMPANHA DE COMBATE AO SUICIDIO E 3537
VALORIZACAO A VIDA DOS ESTUDANTES DE MEDICINA DA
UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS

NARRATIVAS DE PROFESSORES: A DOCENCIA NO PRO-SAUDE E PET- | 3540
SAUDE
NOVEMBRO AZUL: DIALOGO SOBRE A ATENCAO A SAUDE DO HOMEM | 3543
COM USUARIOS DO CAPS IlI
NUESTRO NORTE ES EL SUR: VIVENCIA DE ESTAGIO ELETIVO DA 3546
RESIDENCIA DE SAUDE COLETIVA NO SISTEMA DE SAUDE DO
URUGUAI

O ACOLHIMENTO A FAMILIA DO USUARIO DA UTI: VISAO DO FAMILIAR E | 3549
EQUIPE MULTIPROFISSIONAL
O ALUNO PC SEM FALA ORALIZADA NO CONTEXTO ESCOLAR 3552
ESPECIALIZADO UM OLHAR DA SAUDE COLETIVA
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O APRENDIZADO SOBRE AS EMOCOES EM UM CONTEXTO DE 3555
TREINAMENTO MEDICO: UMA ETNOGRAFIA SOBRE AS PRATICAS
MEDICAS EM UM HOSPITAL UNIVERSITARIO EM SALVADOR, BAHIA.
O ARCO DE MAGUEREZ NAS PRATICAS EDUCATIVAS EM SAUDE NA 3558
ATENCAO BASICA: EXPERIENCIA DE PROCESSOS EDUCATIVOS EM
ENFERMAGEM
O CANTINHO DO CHA : VIVENCIAS E PRATICAS DE ACOLHIMENTO NA 3561
UNIDADE BASICA DE SAUDE DO GROTAO EM JOAO PESSOA

O DESAFIO DE ARTICULAR AS ACOES DE EDUCACAO EM SAUDE A 3564
PARTIR DO PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA: (RE) ADESAO E

IMPLANTACAO

O DESAFIO PARA A QUALIDADE DE ENSINO EM ENFERMAGEM NO 3567
INTERIOR DO AMAZONAS: RELATO DE EXPERIENCIA

O ENSINO DA ARTE NA INCUBACAO DE EMPREENDIMENTOS 3570

ECONOMICOS SOLIDARIOS NO SEGMENTO DA SAUDE MENTAL NOS
MUNICIPIOS DE BLUMENAU E REGIAO

O ESTUDANTE DE ODONTOLOGIA NO CONTEXTO DA 3573
INTERDISCIPLINARIDADE ACADEMICA: ATUACAO DA EQUIPE DE
O IMPACTO DO PROJETO VER-SUS NA FORMAGCAO UNIVERSITARIAEM | 3576
DEFESA DO SUS: UM RELATO DE EXPERIENCIA?
O LUGAR DO FASCISMO NO DISCURSO DXS UNIVERSITARIXS DA 3579
SAUDE: QUAL A IMPLICACAO DA UNIVERSIDADE NO PROCESSO
FORMATIVO DXS ESTUDANTES?

O LUDICO COMO FERRAMENTA DE ENSINO-APRENDIZAGEM DE 3582
ACADEMICAS DE ENFERMAGEM NA EDUCACAO EM SAUDE PARA
CRIANCAS: RELATO DE EXPERIENCIA

O LUDICO COMO FERRAMENTA DE ENSINO-APRENDIZAGEM DE 3585
ACADEMICAS DE ENFERMAGEM NA EDUCACAO EM SAUDE PARA
CRIANCAS: RELATO DE EXPERIENCIA

O LUDICO COMO FERRAMENTA DE ENSINO-APRENDIZAGEM DE 3588
ACADEMICAS DE ENFERMAGEM NA EDUCACAO EM SAUDE PARA
CRIANCAS: RELATO DE EXPERIENCIA

O OLHAR DAS ACADEMICAS DE ENFERMAGEM SOBRE A RELACAO 3501
DOCENTE E DISCENTE
O PAPEL DO ASSISTENTE SOCIAL COMO PRECEPTOR NA RESIDENCIA | 3592
MULTIPROFISSIONAL DE SAUDE DA FUNDACAO SANTA CASA DE
MISERICORDIA DO PARA

O PET-GRADUASUS COMO INDUTOR DO FORTALECIMENTO DA 3596
INTEGRACAO ENSINO-SERVICO NOS CURSOS DE GRADUACAO DA
SAUDE NA UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA.

O PORTFOLIO COMO INSTRUMENTO DE AVALIACAO NA GRADUACAO 3599
EM ENFERMAGEM
O PROCESSO DE IMPLANTACAO DE UM CURSO MEDICO E A 3602
IMPLICACAO NECESSARIA COM A ORGANIZACAO DAS REDES DE
ATENCAO A SAUDE

O RECONHECIMENTO DA IDENTIDADE RACIAL NA EDUCACAO INFANTIL | 3606
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O SABER ACADEMICO SOBRE AS COMPETENCIAS DO ENFERMEIRO NA

3609
CONSULTA DO PREVENTIVO DO CANCER DE COLO DO UTERO
O SISTEMA DE REGULACAO DAS PRATICAS DE ENSINO NA SAUDE NO | 3612
CEARA: UMA EXPERIENCIA EXITOSA
O TERRITORIO E A TERRITORIALIZACAO COMO ESPACO DE 3616
EDUCACAO PERMANENTE: A EXPERIENCIA DO PROGRAMA DE
RESIDENCIA EM SAUDE DA FAMILIA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE
PERNAMBUCO
O TRABALHO DA ENFERMAGEM NA CASA DE APOIO A SAUDE 3619
INDIGENA: O OLHAR DOS ACADEMICOS ENFERMAGEM
O TRABALHO DO PRECEPTOR NA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL 3622
DE UM HOSPITAL UNIVERSITARIO: INTERDISCIPLINARIDADE E
FORMACAO PEDAGOGICA OU “CADA UM NO SEU QUADRADOQO’?
O USO DE METODOS NAO FARMACOLOGICOS PARA O ALIVIO DADOR | 3625
DO PARTO
O USO DE NARRATIVAS DE PRATICAS NA FORMACAO DE 3628
PRECEPTORES PARA O SISTEMA UNICO DE SAUDE
O USO DO QUESTIONARIO DKN-A PARA PAUTAR A EDUCACAO 3631
PERMANENTE EM DIABETES PARA AGENTES COMUNITARIOS DE
SAUDE EM CAMPO GRANDE-MS
O DESAFIO DA EDUCACAO EM SAUDE COM ENFOQUE NA 3634
ALIMENTACAO: UM RELATO DE EXPERIENCIA
O ENSINO DA CONSULTA DE ENFERMAGEM COMO INSTRUMENTO 3637
FORTALECEDOR DA SEGURANCA PERIOPERATORIA
O ESTADO DA ARTE DA FORMACAO EM SAUDE NAS RESIDENCIAS EM | 3640
SERVICO SOCIAL NO BRASIL
O PAPEL DO SANTO DAIME NA PERCEPCAO SOBRE A DIMENSAO 3643
ESPIRITUAL DA SAUDE: RELATO DE EXPERIENCIA.
O PROCESSO DE ENSINO-APRENDIZAGEM DE ACADEMICOS DE 3646
ENFERMAGEM EM UMA VISITA DOMICILIAR: RELATO DE EXPERIENCIA.
O PROCESSO DE FORMACAO EM EDUCACAO POPULAR EM SAUDE: 3649
CONSTRUINDO SABERES E PRATICA DE CUIDADO
O TRIPE ENSINO-PESQUISA-ASSISTENCIA NO INSTITUTO NACIONAL DE | 3652
CARDIOLOGIA
OFICINA PEDAGOGICA SOBRE FORMACAO E ORGANIZACAO DO 3655
CORPO HUMANO: UM RELATO DE EXPERIENCIA.
OFICINA TERAPEUTICA COMO INSTRUMENTO DE RESILIENCIA NOS 3658
CONFLITOS INERENTES A SAUDE MENTAL: UM RELATO DE
EXPERIENCIA.
OFICINA TERAPEUTICA: PINTANDO SAUDE MENTAL 3661
OFICINAS DIALOGICAS COMO ARTICULADORAS DO TRABALHO E 3662
CONHECIMENTO EM SAUDE
OFICINAS EDUCATIVAS PARA REDUCAO DO PESAR DO CARCERE E 3664
PROMOCAO DA SAUDE DA MULHER PRESIDIARIA
ORGANIZANDO O PROJETO VER-SUS NO ESTADO DO PARA 3666
ORGANIZACAO DE EVENTO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E 3669

COMPLEMENTARES EM SAUDE NA FORMACAO DO ENFERMEIRO
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OFICINA BOAS PRATICAS DE ENFERMAGEM: CONSTRUINDO SABERES | 3672
COM PROFESSORES, ESTUDANTES E TRABALHADORES DA AREA

OFICINAS PRATICAS NA SAUDE COLETIVA — AMPLIAR O OLHAR 3675
QUALIFICADO DO FUTURO PROFISSIONAL
OFICINA DE IMUNIZACAO COM AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE 3680
OFICINAS DE PROMOCAO E PREVENCAO A SAUDE DA MULHER AS 3683
ADOLESCENTES INTERNAS NA FUNDACAO DE ATENDIMENTO SOCIO-
EDUCATIVO (FASE): UM RELATO DE EXPERIENCIA

OFICINAS EDUCATIVAS JUNTO A ADOLESCENTES EM SITUACAO DE 3686
VULNERABILIDADE SOCIAL: PROMOVENDO SAUDE, CIDADANIA E
EMPODERAMENTO POR MEIO DE ACOES EXTENSIONISTAS

OS FAZERES E SABERES DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE 3689
QUE SAO OBJETO DO ENSINO-APRENDIZAGEM DE ESTUDANTES DE
GRADUACAO.

OS MARES DO SUS: A METAFORA NO ENSINO-APRENDIZAGEM DOS 3692
PRINCIPIOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

OS PROCESSOS HISTORICOS, POLITICOS E PEDAGOGICOS 3695

IMPLICADOS NA IMPLEMENTAGAO DA RESIDENCIA INTEGRADA EM
SAUDE MENTAL COLETIVA DA ESCOLA DE SAUDE PUBLICA DO CEARA
PASMEEN: PROMOCAO DE SAUDE MENTAL EM ESTUDANTES DO 3699
ENSINO MEDIO NO INSTITUTO DE EDUCACAO DO AMAZONAS NO
MUNICIPIO DE MANAUS

PERCEPCOES DE PERTURBACOES NO CAMPO ENERGETICO: RELATO | 3702
DE EXPERIENCIA COM A FASE DE AVALIACAO NO TOQUE
TERAPEUTICO

PERCEPCOES DISCENTES SOBRE A TUTORIA NA DISCIPLINA SAUDE E | 3705
CIDADANIA (SACI)

PERFIL COMPORTAMENTAL DOS ESTUDANTES DE ENFERMAGEM 3708
EXPOSTOS AOS VIRUS DAS HEPATITESBE C
PERFIL DOS USUARIOS INSULINODEPENDENTES DO CENTRO DE 3711

SAUDE DA FAMILIA BELVEDERE DO MUNICIPIO DE CHAPECO - SC
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Intercambio em Saulde Mental com énfase na Reabilitacdo Psicossocial em Barbacena/MG:
Refletindo sobre a experiéncia a partir de uma leitura etnogréfica.

Nayandra Stéphanie Souza Barbosa

Ultima alteracdo: 2017-12-21
Resumo

Apresentacdo: Atendendo ao edital do Ministério da Salde que tinha como intuito apoiar
financeiramente municipios que desenvolvem projetos de Educacdo Permanente para
profissionais da Rede de Atencgéo Psicossocial (RAPS), a Geréncia de Atencao Psicossocial
do Amazonas elaborou um projeto estruturando uma acéo de intercambio para profissionais
da RAPS como proposta de trocas de experiéncias e ampliagdo das possibilidades de
intervencdo a partir da convivéncia com outras realidades. No Amazonas (AM), o projeto foi
contemplado a participar do “Percurso Formativo” na linha de acdo em Reabilitacdo
Psicossocial, visto que ainda se encontra em processo de implantacdo de novos servigos
substitutivos ao hospital psiquiatrico. Por outro lado, Barbacena (MG), campo em que se
desenvolveu a experiéncia de intercambio, tem empreendido iniciativas de ordens técnicas e
politicas traduzidas no desenvolvimento de uma nova realidade em torno da “loucura”. Essas
mudancas referem-se a politica, aos paradigmas, aos servi¢os, a capacitacdo de pessoas,
aos modos de atengao a saude mental e a relacdo da sociedade com o “louco”. Ressalta-se
ainda que os servicos residenciais, que sdo 32 em Barbacena, delineiam-se como um projeto
avancado no processo da Reforma Psiquiatrica no Brasil, sobretudo por ser um dispositivo
em saude mental situado entre a assisténcia e a moradia. Assim, tendo em vista que o relato
etnografico toma forma de narrativa, a qual se caracteriza como uma longa histéria onde a
meta principal € reproduzir para o leitor a experiéncia de interacdo e vivéncia em uma
determinada comunidade, o presente trabalho tem como objetivo refletir sobre a experiéncia
do Intercambio em Saude Mental com énfase em Reabilitacdo Psicossocial realizado no
periodo de 22/02 a 22/03/2015 no municipio de Barbacena (MG), buscando articular tal
experiéncia com os conhecimentos adquiridos durante o curso de Antropologia Aplicada e
Etnografia da Intervencédo, como forma de identificar as contribuicdes do campo etnografico
na reflexdo desta narrativa especifica.

Desenvolvimento do trabalho: O “Percurso Formativo” organizou-se em 10 modulos de
formacdo na rede receptora (Barbacena-MG) com a participacdo mensal de 10 profissionais
diferentes em cada um destes moédulos, vindos de 5 redes visitantes (2 de cada estado
contemplado pelo edital do Ministério da Saude). Quanto a metodologia, o projeto propds uma
pratica profissional de 160 horas no territério da rede receptora e posterior realizacdo de
oficinas de integracdo no territério das redes visitantes. Ressalta-se que a narrativa da
experiéncia que proponho refletir neste trabalho foi vivenciada na 62 turma do intercambio.
As atividades desenvolvidas foram diversificadas, proporcionando um olhar ampliado da rede
de saude mental do municipio de Barbacena. Primeiramente conhecemos a histdria da cidade
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e o trabalho realizado pela FHEMIG e Hospital-Dia AD, ja nas semanas seguintes nos foi
oportunizado acompanhar de forma pratica o cotidiano dos seguintes servicos: CAPS I,
CAPS AD lll, Consultério na rua e Centro de convivéncia Bom Pastor. Além destas atividades,
visitamos as residéncias terapéuticas e conhecemos 0 processo de planejamento e
funcionamento da dindmica das casas. A imersdo gradativa no campo proporcionou uma
vivéncia ativa devido a natureza do proprio intercambio, sobretudo por possibilitar esse
encontro entre profissionais, usuarios, familia e suas demandas, histérias de vida e projetos
terapéuticos. Por fim, tivemos riquissimos momentos de discussbes tedrico-praticas,
apresentacao de trabalhos cientificos e a realizagéo de diversas rodas de conversas sobre
tematicas afins.

Resultados e/ou impactos: Por se tratar de um relato em que proponho refletir sobre a
experiéncia do intercambio, inicio esta narrativa pela percepcdo em ter adotado condutas de
carater etnografico durante minha experiéncia no cotidiano do percurso formativo, as quais
foram ganhando sentido a partir do meu contato com o curso supracitado, a exemplo:
aspectos de uma intervencao “minima”, da observacgao participante e a imersao no campo; a
tentativa de compreenséo do cotidiano dos servi¢os, aspectos sécio-historico-culturais que
permeiam as opinides, representacdes e praticas daqueles que ali transitam; a percepgao de
dialogos e nao ditos, podendo ainda citar a superac¢éo do mito da neutralidade, visto que fui
afetada em muitos aspectos, inclusive dando-me a possibilidade de rever conceitos e préticas
no meu proprio “fazer”, tudo isso sendo passivel de reflexao a partir das anotagées de minhas
impressdes, as quais buscava realizar ao fim de cada dia, podendo fazer uma analogia com
as notas de campo que se usam nhas pesquisas etnograficas. Nesse sentido, tanto as
atividades realizadas, como as compartilhadas pelos colegas do intercambio contribuiram de
maneira significativa em minha formacéo profissional, deixando-me uma responsabilidade
enorme para com 0 meu municipio, o qual vem enfrentando dificuldades no campo da saude
mental. Durante o intercambio também tivemos a possibilidade de apresentar a realidade de
nossa cidade no que tange aos servicos da rede de atengdo psicossocial — RAPS. Na
oportunidade, foi apresentada a rede a partir do meu olhar enquanto profissional da saude
mental, ressaltando-se as dificuldades enfrentadas no cotidiano dos servicos, principalmente
guanto ao numero reduzido de servigos substitutivos em Manaus, a superlotacdo dos CAPS
e a falta de articulagdo com a rede de maneira efetiva, evidenciando correlagdes entre estas
problematicas e ocasionando um constante ciclo de nao resolutividade da maioria dos casos.
No entanto, o intercambio proporcionou a vivéncia real e efetiva de que a saide mental pode
ser diferente! Que € possivel reescrevermos nossa historia, ainda que em algum momento
de nosso percurso historico carreguemos experiéncias tragicas, negativas e perversas para
com sujeitos que buscaram ajuda e so tiveram suas cidadanias negadas.

Considerac0es finais: O intercambio foi uma experiéncia incrivel, enriguecedora e intensa,

pois além de alcancar o objetivo proposto, proporcionou vivéncias Unicas, fazendo-me a
continuar acreditando na potencialidade das praticas antimanicomiais, nas possibilidades de
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udanca, na transformacgéo social, no resgate de subjetividades e de vida. O intercambio
proporcionou-me o0 animo, motivagdo, estimulo e for¢a para continuar caminhando em prol
de uma saude mental comprometida e ética, em que o respeito, o afeto e a esperan¢a séo
nossos combustiveis. Sem davida, a maior relevancia do intercambio para o trabalho que
realizo estar nas palavras cheias de autonomia, empoderamento e gratiddo daqueles que
cresceram dentro dos muros de uma instituicao total e hoje sdo memdrias vivas de que com
o tempo e “no seu tempo”, aprenderam a viver fora dos muros institucionais e, sobretudo, a
tirar a instituicdo e os muros de dentro de si. Falas e gestos que emanam o maior tesouro de
nossas vidas: liberdade. Dentre as principais potencialidades do intercambio, destaco o
engajamento dos profissionais envolvidos no projeto e na sua pratica cotidiana, emanando
compromisso, respeito e ética, demonstrando in loco que é possivel rescrever uma histéria
de saude mental que faga a diferenca e que resgata subjetividades e cidadania. Outro
potencial identificado foi a participacdo ativa de usuéarios dos servicos nos dias de encontro
coletivos, enriquecendo as discussfes com suas préprias vivéncias e exalando liberdade em
suas varias formas, ensinando-nos muito sobre reabilitacdo, transformacéo e vida. Por fim, a
organizacao do intercambio também pode ser vista como uma potencialidade, uma vez que
proporcionou um tempo para cada um dos pontos da rede de servigos, tendo o cuidado de
nao se tornar desgastante ou repetitivo, disponibilizando desde o primeiro encontro o
planejamento das atividades e seus respectivos locais, restaurantes e demais servigcos
necessarios.

Palavras-chave

Saude Mental; Reabilitacdo Psicossocial; Educacdo Permanente; Intercambio.
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Intersetorialidade na promocao de a¢6es educativas no processo de formagédo do médico: a
parceria entre a educacéo e a saude

Fatima Cristina Alves de Araujo, Alessandra Bento Veggi, Aline Bressan

Ultima alteracdo: 2018-01-25
Resumo

A Atencdo Priméaria a Saude (APS) é realizada por equipe multiprofissional e dirigida a
populacdo em territério definido, sobre as quais assumem responsabilidade sanitaria. Esta
responsabilidade faz com gque as equipes se aproximem de todos 0s recursos no territério a
fim de promover parcerias que possibilitem explorar a potencialidade destes recursos para a
promocado, prevencdo, protecdo, diagnoéstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos,
cuidados paliativos. As agbes no campo da APS devem ser garantidas a pessoas de qualquer
idade, género, raga/cor, etnia, crenga, nacionalidade, orientacdo sexual, identidade de
género, estado de saude, condicdo socioecondmica, escolaridade, limitagdo fisica,
intelectual, funcional e outras, sem qualquer tipo de discriminagdo. A Estratégia de Saude da
Familia (ESF) é a estratégia prioritaria para expansao e consolidagédo da Atengéo Basica, e
todas as suas unidades sé@o consideradas potenciais espagos de educacdo, formagéo de
recursos humanos, pesquisa, ensino em servigo, inovacao e avaliacao tecnoldgica para a
rede de atencdo a saude. Atualmente, a atengdo béasica ocupa o centro do processo de
formacdo médica, coordenado pela area de Medicina de Familia e Comunidade, e que deve
garantir a inser¢cdo do aluno na rede de servicos de salde desde as séries iniciais da
formacéo e ao longo de todo o curso proporcionando ao estudante a oportunidade de lidar
com problemas reais assumindo responsabilidades crescentes. Seguindo este
direcionamento o curso de Medicina da Universidade Estacio de Sa (UNESA), Campus Joao
Uchoa tem no seu Projeto Pedagdgico de Curso um eixo composto por disciplinas voltadas
para a APS — Eixo Saude da Familia. Este eixo € composto por 8 disciplinas que acompanham
todo o periodo pré-internato. A cada periodo ha um foco especifico em cada uma das
disciplinas. A disciplina Saude da Familia 2 tem como foco educacéo em saude e reducgéo de
vulnerabilidades. Trata-se de uma disciplina teérico pratica, oferecida no segundo periodo do
curso. O referencial teérico da disciplina € baseado no conceito de Educacao Popular em
Saude, Pedagogia da Autonomia e vulnerabilidades a partir de politicas de salde a grupos
especificos. As atividades praticas buscam desenvolver acdes de educagédo e promogao de
saude voltadas para diferentes grupos. As atividades de promocao da saude legitimam a
articulagdo entre setor sanitario e outros setores, proporcionando o rompimento com a
fragmentacdo da abordagem do processo saude-doenca, suprimindo vulnerabilidade, riscos
e danos que nele se produzem. Uma parceria extremamente potente para este fim se da entre
0s setores da saude e da educagédo. Frente a isso, a disciplina Saude da Familia 2 buscou
promover esta articulacdo a partir da parceria entre a UNESA e uma escola municipal da
Prefeitura da Cidade do Rio de Janeiro. A referida escola onde a acdo foi desenvolvida situa-
se na area adscrita da unidade da ESF responséavel também pelo territério onde localiza-se
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a universidade. No segundo semestre do ano de 2017 ficou definido que as atividades
préaticas da disciplina seriam entdo realizadas em uma escola, com o desenvolvimento de
acOes de educacgédo e promocéo de saude. Como ja mencionado, o foco da disciplina Saude
da Familia 2 é educacdo em saude e reducao de vulnerabilidades fazendo com que fosse
aceito o desafio proposto pela escola: promover atividade educativa em salde nas classes
especiais. Partindo-se do compromisso de formar médicos com perfil esperado para os
egressos do curso de Medicina a partir das diretrizes curriculares nacionais; dos objetivos da
disciplina, e da APS foram tracadas estratégias que garantissem uma prética articulada com
o referencial tedrico da disciplina. A escola possuia duas turmas especiais que contam com
pessoas de diferentes faixas etarias (criangas, adolescentes e adultos) e diferentes tipos e
graus de limitagcdo. A escola solicitou que fossem abordados os temas: alimentagéo saudavel
e higiene pessoal. Por se tratar de um publico téo distinto do que costuma ser alvo de agdes
educativas em saude; tdo distante do cotidiano dos académicos, e tdo vulneraveis, foi
realizada uma visita de aproximacao onde foi possivel que os académicos interagissem com
os alunos e docentes das classes especiais. Para o préximo encontro os académicos
organizaram uma acdo voltada para alimentacdo saudavel através de estratégias ludicas.
Foram utilizados jogos, desenhos e pintura, além da oferta de frutas. No dia previsto para a
atividade estava acontecendo na escola um evento envolvendo toda a comunidade escolar.
Com isto, o tempo proposto para a atividade com a classe especial foi reduzido. Contudo,
este contratempo possibilitou uma nova experiéncia aos estudantes. Eles tiveram que adaptar
a metodologia para um novo publico — criancas do primeiro ano do ensino fundamental da
turma regular. Sendo assim, os futuros médicos tiveram chance de desenvolver agbes de
educacdo em saude para dois publicos distintos. Durante toda a atividade os discentes
estiveram sob supervisdo das professoras da disciplina que puderam avaliar de maneira bem
proxima todo o desenvolvimento da atividade e fazer as pontuacdes pertinentes. Com a
realizacdo da atividade foi possivel perceber a apreensao do contetdo tedrico por parte dos
académicos que desenvolveram a atividade pratica reconhecendo e valorizando o saber
prévio dos individuos; buscando o aprendizado mutuo e ndo a transmissao de conhecimento,
além de valorizar a autonomia de cada um daqueles estudantes. Foi apontado que diferente
de querer ensinar, buscou-se uma relacdo que valorizasse o saber trazido pelos alunos,
incluindo os da classe especial. Para facilitar acdes deste tipo junto a estudantes de classe
especiais os alunos identificaram a necessidade de adquirir novas habilidades, como o
conhecimento de libras. A a¢do educativa na escola envolvendo alunos das classes especiais
foi vista como uma possibilidade para o crescimento pessoal e profissional proporcionando
um ganho emocional que ndo estard impresso no diploma, mas no carater dos egressos do
curso de medicina. Frente a todos os relatos identificamos que a estratégia de articulagéo
entre saude e educacédo contribuiu para a formacdo de médicos capazes de desenvolver
acbes de promocdo da saude de forma intersetorial, articulada as demais politicas e
tecnologias desenvolvidas no sistema de saude brasileiro, contribuindo para construcdo de
acoes que possibilitem responder as necessidades sociais em saude; com o desenvolvimento
de relacéo horizontal, compartilhada, respeitando as necessidades e desejos da pessoa sob
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cuidado, estimulando a insercdo de a¢fes de promocao e educacdo em saude na atencao

basica; apoiando a criatividade e a inovacdo, além de contribuir para a reducdo de
vulnerabilidades.

Palavras-chave

educacdo em saude; intersetorialidade; formac&o profissional
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JOGO DE TABULEIRO PARA PREVENCAO DA CARIE DENTARIA E PROMOCAO DA
ALIMENTAGCAO SAUDAVEL.

Andreza Martins de Souza, Thais Marques Motta, Thais Marques Motta, Leilane Da Costa
Maciel, Leilane Da Costa Maciel, Yngrid Lopes Andrade, Yngrid Lopes Andrade, NARA
MUNIK DE OLIVEIRA MARTINS, NARA MUNIK DE OLIVEIRA MARTINS

Ultima alteracdo: 2018-01-22
Resumo

O uso de estratégias no qual sdo utilizados jogos tende a oferecer um método mais facil para
aprendizagem e conhecimento dos escolares, favorecendo a construgdo de atividades
comunitarias como: solidariedade; socializacédo; relagcdo de respeito entre as criancas;
comunicacao e liderangas, que propicia a construcéo do entendimento do escolar.

O ambiente escolar é considerado um espaco bastante privilegiado para a implementagéo e
desenvolvimento de ac¢des de promocao de salde, pois pode influenciar diretamente na
construcdo de valores, habitos positivos e estilo de vida, entre eles a alimentacdo saudavel.
E importante reforcar e motivar dentro das escolas habitos alimentares saudaveis de forma
gue se possa contribuir para a melhoria das condi¢bes nutricionais das criangas, reduzindo
assim os agravos a saude relacionados ao consumo alimentar inadequado, tais como cérie
dentaria e obesidade infantil.

Atualmente, observa-se que muitas vezes a propria televisédo incentiva na alimentacdo das
criancas pois, comercias voltados para o publico infantil promovem o consumo de produtos
potencialmente cariogénicos, (com excesso de acgucares) utilizam personagens infantis para
estimular sua venda, tornando-o0s muito atrativos, em confronto com as diretrizes alimentares
brasileiras, portanto sdo necessarias estratégias criativas e atraentes que promovam
mensagens promotoras de saude.

O lddico proporciona um desenvolvimento alegre e harmonioso. Ao brincar, a crianca
desenvolve habilidades motoras, emocional, aumenta a interacdo, promovendo a
aprendizagem, o crescimento mental, e a adaptacao social, sendo uma atividade prazerosa,
tornando-se um método promissor para o desenvolvimento das criangas.

Os bons habitos de alimentag&o desde a infancia sdo a origem para a prevencédo de doencas
e promocao de uma vida saudavel. Para que as criangas percebam que se alimentar com
uma comida mais saudavel é fundamental para sua vida, € necessario que desde cedo seja
motivada a inclus@o de alimentos saudaveis no cotidiano. A incluséo de alimentos ricos em
nutrientes ainda na infancia vai diminuir a probabilidade de desenvolver céaries e outras
complicacdes bucais, além de reducéo da obesidade infantil.
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Propor um jogo didatico como alternativa de ensino é extremamente importante, pois
possibilita a socializacdo e promove o trabalho em grupo, estimula os alunos a respeitar
diferentes opinides e tomar decisfes, além de influenciar na formacdo do cidaddo pode
proporcionar a fixacdo dos temas abordados na atividade tal acdo educativa representa a
aprendizagem em todas as dimensdes. Trata-se de relato de experiéncia de educacdo em
saude bucal coletiva.

OBJETIVO

Promover atividade de educagdo em saude bucal coletiva envolvente explorando o tema:
prevencdo da carie dentaria e promocao da alimentacdo saudavel voltado as criancas.

DESCRIGCAO DA EXPERIENCIA

Foi desenvolvida atividade ladica educativa através de oficina de jogos de tabuleiro em
ambiente escolar para 27 educandos do ensino fundamental, com idade entre 9 e 13 anos da
escola publica, Escola Municipal de Ensino Fundamental Fabio Pereira de Lucena Bitencourt,
localizada no bairro Nova Esperanca, zona Oeste de Manaus.

A atividade de educacdo em saude bucal coletiva proposta foi escolhida a partir dos seguintes
critérios: Simplicidade, Interatividade, Facil execucdo, Baixo custo e alta reprodutibilidade.

O jogo de tabuleiro foi confeccionado com materiais de baixo custo tais como: folha de capa
dura, TNT, E.V.A, tesoura, lapis, cola quente.

O Tabuleiro foi confeccionado com a folha de capa dura, servindo como base e sustentacao,
coberto com o tecido de TNT. Para a confec¢do das casas e alimentos propostos no jogo,
utilizou-se folha A4 para os moldes, que foram recortados e passados para o E.V.A, e fixados
ao tabuleiro com cola quente. As perguntas das foram digitadas no computador, impressas e
plastificadas.

O jogo pode ser jogado por até cinco participantes por vez. Para o andamento do jogo, foi
realizada a leitura das cartas com as perguntas para cada jogador, deixando-o dar a resposta
final. Os alunos responderam as perguntas que foram feitas através de um sorteio pelo
operador do jogo. Incluindo questdes de verdadeiro ou falso, onde puderam avancar as casas
com 0s acertos, porém o jogo contou com algumas pegadinhas no meio do caminho, como:

“figue uma rodada sem jogar”, “volte duas casas”, “volte ao inicio do jogo”, até obter o jogador
vencedor no final do jogo.
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O operador sorteou uma pergunta, conforme o acerto do jogador, ele avancava as casas. O
jogo contou com as opgdes volte uma ou mais casas, para acirrar ainda mais disputa até o
término do Jogo que se deu quando o jogador conseguiu chegar no final do tabuleiro.

RESULTADOS

Os resultados dos estudos demonstraram que € possivel mudanca de mudanca de paradigma
em atividade educativa em saude bucal coletiva, pois as informagbes em vez de ser
transmitida de forma muitas vezes mecanica e passiva passa a ser posta em pratica
destacando o fator divertimento possibilitando motivacdo, envolvimento, funcionando como
refor¢co do aprendizado e estimulo a habitos positivos.

O jogo de tabuleiro apresentou excelente aceitagédo entre os escolares, foi considerado um
bom instrumento para promover educagao em salde de forma participativa em escolares com
9 e 12 anos. Além de auxiliar na aprendizagem, enquanto desperta o interesse e motiva.

CONSIDERACOES FINAIS

O jogo possibilitou experiéncias vivenciais prazerosas, compondo uma proposta diferente de
educacdo em saude bucal coletiva. Pode-se dizer, que as atividades ludicas, aqui
representada pelo jogo de tabuleiro, permitem liberdade de acdo, naturalidade e,
conseguentemente prazer, que raramente sdo encontradas em outras atividades coletivas.

O jogo demonstrou além da eficacia, funcdo bastante educativa favorecendo a retencao de
conhecimentos, em clima de alegria, competic&do e prazer representando aprendizagem em
todas as dimensfes: social, cognitiva, relacional e pessoal, além de proporcionar um
desenvolvimento sadio e harmonioso, aprimorando o entendimento, exercitando a
imaginacao e a criatividade.

Vale ressaltar a importancia de abordar assuntos como a cérie dentaria e a promocao da
alimentacdo saudavel em ambiente escolar, pois a carie pode ser controlada quando séo
adotadas medidas educativas por meio de trabalhos multidisciplinares. O método ludico pode
promover a prevengdo e do diagnéstico precoce da cérie, e alertar sobre os alimentos que
contribuem para o surgimento de problemas dentérios e risco de obesidade infantil de forma
divertida e alegre no qual o aluno teve oportunidade de absorver da melhor forma o tema
explorado, pois cuidar dos dentes e da alimentac&o favorece o bem-estar e a autoestima,
logo prevenir é a melhor forma de manter uma boa saude bucal e geral.

Palavras-chave
Saude Bucal, Educacédo em Saude, jogos ludicos, Cérie dentaria e Prevencao.
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LIGA ACADEMICA DE PRODUCAO DE CUIDADOS E SENSIBILIDADES (LAPCS): proposta
para redesenhar a producao de cuidados na graduacdo médica

Marlon Vinicius Gama Almeida, Fernanda Siqueira Lima, Aurea Beatriz Paula Silva, Marilia
Mariotti de Santana, Liz Maria Teles de Sa Almeida

Ultima alteragdo: 2018-01-24
Resumo

APRESENTACAO: As ligas académicas S30 espacos propicios ao aprimoramento
profissional e pessoal na medida em que favorecem multiplos aprendizados, que vao desde
o desenvolvimento de raciocinio clinico-cientifico ao aprimoramento de relacionamentos
interpessoais[A]. A Liga Académica de Producédo de Cuidados e Sensibilidades (LAPCS)
surge como instrumento que contribui para a aproximacdo de graduandos do curso de
Medicina com teméticas relacionais e interdisciplinares, contemplando a necessidade de
formacéo de profissionais da satde mais sensiveis as questdes que perpassam a promogao
de saude integral da pessoa sob cuidados, conforme especifica a Resolu¢cdo CNE/CES n° 3,
de 20 de junho de 2014, que instituiu as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduacdo em Medicina. Ao mesmo tempo, articula-se com a area da comunicacdo e das
teorias relacionais, para entender o processamento dos encontros e afetacfes que surgem
no momento do cuidado em saude, tanto da perspectiva do trabalhador quanto da pessoa
sob cuidado[B]. Compromete-se ainda em enfrentar um dos grandes desafios ainda vigentes
no campo da saude: a promocdo de mudangas estruturais, rompimento com a pratica
procedimento-centrada e a producdo do cuidado, direcionado a um fazer integral,
corresponsavel e resolutivo[C]. Assim, este estudo tem como objetivos descrever as
atividades desenvolvidas pela LAPCS e discutir as percepcdes dos ligantes acerca das
estratégias utilizadas nos encontros e seus desdobramentos, tanto na forma de agir quanto
pensar o cuidado em saude. Ademais, é objetivo, também, expandir os espacos de discusséo
das teméticas abordadas na liga, sensibilizando novos profissionais sobre o seu papel social
na consolida¢cdo de uma nova maneira de se produzir cuidado e saude, utilizando recursos
gue vao além do conhecimento técnico, mas que envolvam mais acolhimento e atencdo no
encontro com a pessoa sob cuidados. DESENVOLVIMENTO DO TRABALHO: A LAPCS faz
uso de multiplas estratégias para desencadear a producéo de cuidados e sensibilidades, seja
entre seus integrantes, integrantes e comunidade interna ou mesmo integrantes e
comunidade externa. Encontros quinzenais ocorrem rotineiramente, nos quais sao debatidos
filmes e textos pertinentes a tematica central da liga, bem como sé&o projetados e organizadas
acOes disparadoras promovidas pelos ligantes e convidados, tais como, dindmicas de grupo,
vivéncias e oficinas. Todas as atividades e reunies da liga funcionam no sistema de portas
abertas, segundo o qual, qualquer pessoa tem direito a participar de acordo com sua
disposicao e interesse para com a proposta do dia. A LAPCS também atua em espaco virtual
através de contas em redes sociais, tais como Instagram e Facebook, nos quais séo
publicados textos e registros das atividades. RESULTADOS: ApGs sete meses de existéncia,
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a LAPCS produziu nove encontros, foram realizadas duas “Tendas do Conto”, tendo sido a
primeira realizada com o intuito de fazer da tenda uma estratégia para se pensar as
implicacdes da liga em seus membros e a segunda como uma forma de acolher e cuidar de
um grupo de ocupantes, estudantes do ensino médio de uma instituicdo federal na regido,
durante a mobilizac&o nacional de estudantes contrarios a reforma do Ensino Médio e a PEC
241. A primeira Tenda foi um importante recurso tanto de mapeamento das trajetdrias quanto
dos anseios que levaram os ligantes a aderirem ao projeto da LAPCS, agiu, ainda, enquanto
um fortalecedor de elos entre os membros da liga. Este desdobramento foi imprescindivel
para que as ac¢des seguintes da equipe fossem desencadeadas, de forma mais harmoniosa
e consciente, mas, principalmente, permitiu um delineamento mais preciso das
intencionalidades e propdsitos edificantes das mesmas. A Tenda do Conto realizada com 0s
ocupantes de uma instituicdo federal de ensino foi um importante marco na concretizagdo dos
objetivos almejados com a criagdo da liga, isso porque, esse foi o primeiro momento em que
a promogdo de cuidado foi realizada em uma ag&o extramuros concebida e organizada dentro
da perspectiva de cuidar e acolher de um grupo sem nenhuma vinculagéo prévia a liga e seus
membros. O momento também marcou a materializacdo da proposta de transcender a
discussdo exclusiva de temas da area da saude e partir para uma abordagem de questbes
sociais variadas. Desse modo, 0s encontros e afeta¢des oriundos da segunda Tenda, foram
mobilizadores e marcados por ricas trocas e significativos aprendizados. Outrossim, acdes
promovidas pela LAPCS, como a oficina “Palavras Embargadas” e um convescote em um
parque publico municipal, constituiram recursos escolhidos para trabalhar de forma leve e
descontraida as dificuldades de fala e escuta, além de proporcionar um momento de maior
interacdo e socializacdo entre os ligantes. No ambito das produgdes subjetivas, foram obtidos
0s mais importantes resultados: o despertar de inquieta¢des profundas quanto ao papel do
médico na producéo de cuidados, o0 amadurecimento da consciéncia critica do que é cuidar
e ser cuidado e as diversas resisténcias ainda enfrentadas pelo profissional de salde que se
compromete a atuar a partir de praticas de cuidado integrais e humanisticas.
CONSIDERACOES FINAIS: A LAPCS criou um p6lo permanente de discusséo e acdo sobre
cuidados e sensibilidades em uma area de saber que tradicionalmente se distancia dessa
préatica. Existe uma dificuldade a priori de envolvimento dos estudantes de medicina com tal
proposta, muitas vezes decorrente da ndo compreensao da importancia desses assuntos ou
de entraves internos que advém de uma ideia limitada de cuidado ja difundida no senso
comum. Sendo as tematicas centrais da liga usualmente trabalhadas em outros meios como
acessorias ou complementares e ndo havendo, portanto, abordagens precedentes com este
perfil, muitas destas sdo construidas em ato durante os encontros. Até o momento, as a¢des
desempenhadas por ligantes e comunidade mostraram que a ampliagdo do espaco € possivel
e, mais que isso, necesséaria. Outras possibilidades sdo construidas em ato, com o
envolvimento dos ligantes em pesquisas e atividades de ensino e extensao paralelas que se
somam as vivéncias trocadas no espaco da LAPCS, elo fomentador de expressées do
cuidado integral e da sensibilidade na graduacé&o. Por fim, uma vez que a liga € um local,
também, de acolhimento de queixas e sentimentos diversos, trabalhados numa perspectiva
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composicdo € um exercicio de participacdo social e empoderamento, que se estrutura na
ressignificacao das sensibilidades e edificacdo de manifestacdes mais solidarias, empaticas
e estreitas, que contribuem para uma formacdo em medicina ampliada e forjada em
pardmetros mais afetivo e relacional.

Palavras-chave

Producéo de cuidados; Sensibilidades; Formagédo Médica; Pessoa sob cuidados.
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Liga Académica de Geriatria e Gerontologia do Amazonas- LAGGEAM: experiéncia
multiprofissional

Tainah Barbosa Nepomuceno, Thais Ferreira de Melo, Beatriz Franca Alencar, Vitor Souza
Da Costa, lenora Ferreira de Oliveira Sanson, Maria Tereza Felix da Silva, Karoline Rodrigues
da silva Martins, Handelandia Milon de Oliveira

Ultima alteracdo: 2017-12-20
Resumo

APRESENTACAO: Trata-se de um relato de experiéncia dos discentes participantes da Liga
Académica de Geriatria e Gerontologia do Amazonas - LAGGEAM nas a¢fes desenvolvidas
na comunidade e eventos cientificos. Com o aumento significativo da populacéo idosa, a
compreensdo do envelhecimento tem sido cada vez mais importante para discentes e
profissionais da area da saude. A velhice apresenta caracteristicas particulares que exigem
intervencdes e cuidados especificos, pois diversas alteracdes fisiologicas, psicoldgicas,
fisicas e sociais ocorrem, e € preciso conhecé-las para oferecer uma assisténcia de
gualidade. A Liga Académica de Geriatria e Gerontologia do Amazonas — LAGGEAM,
vinculada a Universidade Federal do Amazonas — UFAM, foi fundada em 2004 com base no
tripé: ensino, pesquisa e extenséo, com o enfoque principal no estudo sobre o envelhecimento
do ser humano no cuidado multiprofissional. Suas ag¢fes possibilitam o crescimento
profissional dos discentes no conhecimento da geriatria e gerontologia nos cuidados de
prevencgdo e promocao, reabilitagdo e cura do idoso. Atualmente € composta por profissionais
e discentes das é&reas de psicologia, medicina, enfermagem, nutricdo, fisioterapia e
odontologia.

DESCRICAO DA EXPERIENCIA: Apds o processo seletivo para novos ligantes foram
realizadas acdes cientificas com rodas de conversas e discussao de temas sobre
envelhecimento e cuidados multiprofissional e orientagdes sobre o estatuto da liga. Como
contribuicdo para a comunidade, os ligantes organizam eventos cientificos como a Semana
do Idoso que aconteceu em parceria com o Hospital Universitario Getualio Vargas - HUGV, o
Simpdsio de Geriatria e Gerontologia do Amazonas e a Jornada Multidisciplinar em Saude do
Idoso, visitas domiciliares nas comunidades atendidas pelo Programa de Atencao a Saude
do Idoso — PROASI e mutirdo de atendimentos dos idosos, um na Arena da Amazobnia
promovido pela Secretaria de Estado da Juventude e lazer - SEJEL juntamente com o
programa Vida ativa, e outro na Semana do Idoso que ocorreu no Centro de Convivéncia da
Familia Padre Pedro Vignola, em parceria com o Hospital Universitario Getulio Vargas -
HUGV e a Secretaria de Estado da Assisténcia Social - SEAS, além de participagcdo nas
atividades da Associagao Brasileira de Alzheimer do Amazonas - ABRAZ. Nas visitas foram
realizadas triagens e aplicacao de testes para mensurar o grau de vulnerabilidade da salde
do idoso e a probabilidade na reducéo da capacidade funcional para atividades da vida diéria
e instrumentais, sendo eles: Escala de atividades diaria de Katz, Escala de atividades
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1
instrumentais de vida diaria de Lawton (AIVD), Avaliagdo funcional Pffefer, Escala de
Depressao geriatrica na versao curta (EDG — 15), Fluéncia verbal, Mini exame do estado
mental, indice de vulnerabilidade clinico funcional — 20. A partir dessa triagem e das
demandas percebidas, os idosos foram encaminhados para atendimento com o0s
profissionais, para orientacdo e/ou tratamento, com o intuito de minimizar ou dissipar o
sofrimento fisico, psiquico e social existente. Os encontros cientificos e as visitas aos idosos
assistidos pela equipe aconteceram com o objetivo de adquirir, complementar e aprofundar
0s conhecimentos, tendo a possibilidade de perceber o idoso ndo somente a partir do olhar
de sua formacéo académica, mas promovendo um espaco de reflexdo das demandas e
experiéncias vivenciadas por cada area de conhecimento, e assim reduz os espagos entre as
ciéncias e a articula os saberes multiprofissionais. Oferece desse forma uma resposta maior
para essa fase do desenvolvimento, que tem uma demanda especifica se olharmos pelo
prisma das mudancgas nas estruturas familiares, socioculturais, econémicas e tecnolégicas
gue estédo acontecendo.

RESULTADOS: O projeto de extensdo acontece com a proposta de suplementar com a
pratica o aperfeicoamento na formacéo de profissionais de saude, reduzindo as lacunas para
contribuir ao discente a ter uma percepgdo que va além das teorias. Auxilia a perceber o
processo de envelhecimento como um contraponto entre a relevancia do envelhecimento nos
dias atuais e as dificuldades vivenciadas nesse processo. A partir das a¢cdes multiprofissionais
e da aplicacdo dos instrumentos de avaliagdo que colabora com a mensuracdo do grau de
vulnerabilidade do idoso a comunidade também teve beneficios com as atividades da Liga,
gue estimulou o cuidado e a prevencéo, principalmente, das doencas cronicas que podem
ser advindas da maior idade. Intensificando a assisténcia aos idosos assistidos na rede de
apoio biopsicossocial nos casos de vulnerabilidades funcionais, bioldgicas, psicolégicas,
politicas e sociais. A experiéncia em uma liga académica multidisciplinar € de suma
importancia na formacao profissional, uma vez que apenas alguns cursos de graduacdo na
regidao oferecem a disciplina de Saude do idoso em sua grade curricular, sendo assim, o
discente contribui para essa lacuna a partir da organizacdo de eventos cientificos e assim
auxilia na capacitagdo e na mudanca de olhar sobre o envelhecimento humano, contribuindo
assim para a formacédo mais ampla dos discentes/sociedade, pois a partir das trocas de
idéias, palestras, estudo de casos e atividades nas comunidades, o discente tem a
oportunidade de aprender e compartilhar conhecimento, aprofundando assim a compreenséao
sobre o objeto a ser estudado e trazendo de maneira mais efetiva uma resposta para a
comunidade. A vivéncia proporcionou aos discentes um olhar multidimensional do idoso, e se
mostrou fundamental para desenvolver novos conhecimentos e promover maior valorizacao
da especialidade Geriatria/Gerontologia

CONSIDERACOES FINAIS: Durante o processo, o discente é estimulado a perceber a

importancia e a necessidade da equipe multiprofissional no estudo sobre o envelhecimento
do ser humano e em outras areas de conhecimento. A experiéncia possibilitou a interagéo
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com idosos e a percepcdo de suas limitacdes, despertando no discente o desejo de
intensificar a busca no conhecimento cientifico, para aprender novas formas para estar
contribuindo de forma mais efetiva para atender as necessidades dos idosos na comunidade,
seja auxiliando na promoc¢do e prevencéo dos idosos assistidos, identificando os idosos
vulneraveis para possiveis encaminhamentos, seja ofertando o curso de cuidadores de idosos
para a comunidade. Como desafios, encontram-se a escassez de campos de pratica menos
burocréaticos e uma agenda que permita a continuidade das acbes que dé visibilidade ao
compromisso da Liga para com a comunidade. A formacg&o dos discentes procura ser
diferenciada, com uma visdo centralizada na atencao a saude do idoso, mas saindo do olhar
somente bioldgico e o compreendendo a partir das suas dimensdes bioldgicas, psicoldgicas,
sociais e espirituais, percebendo a necessidade da sua funcionalidade para o melhor bem
estar e saude, fundamenta-se na assisténcia e favorece o avango da aprendizagem dos
discentes, o qual auxilia no processo critico-reflexivo e acrescenta conhecimento, habilidades
e desenvolvendo assim um processo de aprendizagem mais completo, onde a teoria pode
ser correlacionada com a pratica e com os diversos campos de conhecimento.

Palavras-chave

Equipe Multiprofissional;Rede de Assisténcia a Saude do Idoso;Envelhecimento
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MEDICINA POPULAR E AS IMPLICACOES NO COTIDIANO DO PROFISSIONAL DE
SAUDE: RELATO DE EXPERIENCIA

Yaagho Aurelio Benevides Maia Figueiredo, Victor Nei Vasconcelos Monteiro, Erica da Silva
Carvalho, Gizelly de Carvalho Martins

Ultima alteracéo: 2018-01-22
Resumo

Apresentacao O objetivo do estudo é abordar sobre as vertentes da medicina, pois mesmo
com o grande desenvolvimento da medicina convencional, a popular ainda se faz muito
presente na sociedade, principalmente entre as familias mais carentes ou por questao
cultural. Essas familias buscam meios alternativos através da medicina popular para a
prevencédo ou a cura de enfermidades, sendo as plantas medicinais as mais utilizadas para
isso. Ao contrario do que muitos pensam, os métodos populares trazem beneficios para a
comunidade e com isso 0 estudo sobre esse assunto entre os profissionais de saude deve
ser estimulado para que assim estejam mais preparados ao lidarem com esses pacientes,
em especial no Sistema Unico de Satde (SUS), devido & intima interag&o com a comunidade.
Os profissionais deparam-se com diversos casos em que o conhecimento popular € utilizado
na cura e reabilitacdo, sabendo-se que os métodos populares existem ha muito tempo e
continuam sendo utilizados na procura de solugdes para problemas de saude pelas familias,
nao se pode ignorar essa situacao, e sim, interagir com seus costumes para entender melhor
seu paciente. Descricdo da Experiéncia Este relato de experiéncia foi baseado a partir da
matéria Historia da Medicina. O trabalho foi desenvolvido da entrevista realizada com uma
senhora que utiliza plantas terapéuticas, a qual atua na igreja catélica Sao Mateus, realizada
no més de maio de 2017; foi abordada durante seu trabalho utilizando plantas medicinais, o
gue evidenciou a relacdo entre a medicina convencional e a popular. Fica claro que o saber
popular é de extrema importancia para que os profissionais de saude pensem de forma mais
abrangente e eficaz, juntando seu conhecimento com o dos pacientes, e assim conseguindo
chegar mais rapido a um diagndéstico e tratamento de sucesso. O cuidar da saude é do
paciente e cabe ao profissional desenvolver da melhor forma esse auto cuidado. Os efeitos
percebidos decorrentes da experiéncia No inicio desse relato, o objetivo do trabalho era
apenas realizar uma entrevista com algum curandeiro, para depois demonstrar a turma da
Escola Superior de Ciéncias da Saude (ESA) que a medicina empirica ndo possui nenhum
vinculo com a convencional. Porém, durante a entrevista com a senhora que atua na igreja
catolica Sdo Mateus, observando 0s servigos que ela presta a comunidade com suas plantas
medicinais e a quantidade de pessoas que vao a sua procura, com iSsO notou - se a
necessidade de uma visa mais holistica, com o intuito de demonstrar esses fatos e entender
gue a medicina convencional e a popular apesar de suas diferencas possuem algumas
semelhancas. Como uma parte significativa da populacdo brasileira ndo possui acesso aos
medicamentos comercializados, o uso das plantas medicinais se torna uma das principais
alternativas na busca pelo tratamento de doengas. Fato este que motivou que essa senhora
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deixasse sua profissdo de enfermeira no Maranhdo para fazer cursos sobre plantas
terapéuticas no Instituto Nacional de Naturopatia Aplicada (INNAP), no Parana, sua terra
natal. O seu conhecimento sobre plantas medicinais e sua generosidade tém ajudado
bastante a comunidade na qual ela atua. Ela fornece chas, pomadas, garrafadas que ajudam
a curar ferimentos, dores, entre outras situacbes e sempre deixa claro que além desses
tratamentos a pessoa precisa buscar o auxilio de um médico. O estudo também demonstrou
a relevancia das plantas terapéuticas para a sociedade e a importancia do entendimento dos
profissionais de saude sobre esse assunto, a medicina popular possui uma papel importante
entre a populacao carente, pelo fato de ser um meio alternativo para quem ndo pode comprar
0s medicamentos alopaticos, e com a diversidade da flora do Brasil, especialmente na regido
norte, a utilizagdo de plantas medicinais pode ser muito bem aproveitada para fins
terapéuticos, levando em conta a saude adquirida de forma natural, por exemplo, as plantas
utilizadas pela senhora da entrevista sdo cultivadas por ela mesma no quintal da igreja
catélica Sado Mateus, como: planta guaco, pariri, boldo, gengibre, picao-preto, entre outras.
Claro que nem todos que atuam com plantas medicinais passaram por uma especializagédo
igual a dessa senhora, entretanto isso ndo quer dizer que a utilizacdo desse meio em si seja
algo ruim para a sociedade. Esse problema pode ser atribuido, principalmente, porque nao
h& muitos cursos de especializagdo sobre esse assunto ou sobre fitoterapicos, ao alcance
das pessoas que buscam meios alternativos de tratamento, tornando assim, esse
conhecimento mais como uma tradig&o cultural, adquirido de geracéo a geragéo, como nos
interiores dos estados, onde a falta do acesso aos medicamentos alopaticos € maior. Além
disso, essas pessoas que atuam com plantas medicinais, muitas vezes, sao parte integrante
da comunidade, da cultura e das tradigbes locais e importantes aliados na organizacdo de
medidas para aprimorar a saude da comunidade, como afirma a Conferéncia Internacional
sobre Cuidados Primarios de Saude, Alma-Ata. Ao invés de considerar a medicina popular e
a convencional como préticas totalmente distintas, o ideal é té-las como complementares uma
da outra. E muito importante incluir uma matéria sobre plantas medicinais na grade curricular
de todos os cursos da area da saude, bem como especializagbes em instituicbes publicas
para os profissionais interessados, como ocorre na Faculdade de Enfermagem da
Universidade Federal de Pelotas (UFPel) e no INNAP. O profissional de saude precisa ter um
entendimento amplo sobre a questao sociocultural e as limitagdes dos usuarios com 0s quais
trabalham, respeitando suas diferencas, especialmente dos que atuam na atencdo primaria.
Assim os profissionais poderdo orientar os pacientes da melhor forma sobre quais
medicamentos podem e quais ndo podem ser substituidos, trabalhando em parceria com as
praticas populares e, principalmente, integrando essas pessoas no sistema de saude.
Considerag0es finais A intencdo do trabalho ndo foi demonstrar qual forma de tratamento &
melhor e nem que deve ser aceito todos os tipos de terapias populares, e sim, evidenciar que
muitos ainda utilizam a medicina popular, cuja contribuicdo € muito importante para algumas
comunidades. Além disso, 0 mais adequado é ter no Brasil um aumento nas pesquisas
relacionadas as plantas medicinais, buscar os beneficios da grande biodiversidade do pais,
e também incentivar com cursos optativos sobre esse assunto para estudantes de saude
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utilizam esses meios alternativos de terapia. E um assunto que precisa ser mais bem debatido
e explanado para que haja um aprofundamento em relagdo as melhores formas que os
profissionais possam associar-se com essa situacdo, e assim, as vertentes da medicina
possam ser complementares com o objetivo fundamental de obter o bem estar da populacéo
e se adequar as suas necessidades. Este relato teve o termo de consentimento livre e
esclarecido da entrevistada.

Palavras-chave

Medicina Popular; Plantas Medicinais; Profissionais da Saude.
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MEDIDAS PREVENTIVAS NA ASSISTENCIA AO PACIENTE COM TUBERCULOSE: UMA
REVISAO INTEGRATIVA

Rebeca Arce Guilherme, Ellen Cristine de Oliveira Silveira, Ellen Cristine de Oliveira Silveira,
Felipe Lima dos Santos, Felipe Lima dos Santos, Alexandre Tadashi Inomata Bruce,
Alexandre Tadashi Inomata Bruce, Ana Carolina Scarpel Moncaio, Ana Carolina Scarpel
Moncaio

Ultima alteracdo: 2018-01-24
Resumo

APRESENTACAO: A tuberculose tem existido por milénios e permanece como um grande
problema de salde mundial, gerando problemas de saude em milhdes de pessoas a cada
ano e, em 2015, esteve entre as 10 principais causas de morte em todo o mundo. Trata-se
de uma doenca crbnica transmissivel, que afeta prioritariamente os pulmdes. Uma pessoa
com tuberculose pulmonar (bacilifera ou sintomatica) pode transmitir a bactéria para outras
10-15 pessoas por ano, quando nao diagnosticada, por meio de goticulas respiratérias (tosse,
espirro ou fala) que ficam suspensas no ar em forma de aerossois contendo o bacilo, ou seja,
a transmissao envolve vias aéreas principalmente. Uma das principais estratégias de controle
da doenca € a busca ativa dos sintomaticos respiratorios, os quais podem apresentar: tosse
persistente, produtiva ou ndo, sudorese noturna, febre vespertina, inapeténcia e
emagrecimento. A demora ou falha no diagnéstico, no isolamento e manejo destes pacientes
séo considerados determinantes para a disseminagdo da doenca. O controle da tuberculose
depende do melhoramento dos fatores relacionados aos servigos de saude: um sistema
unificado de saude, acompanhamento do paciente na referéncia e contra referéncia, unidades
descentralizadas a fim de aproximar o paciente das unidades de saude e principalmente, o
constante aprimoramento dos profissionais de saude. Esse processo de aprendizagem
permanente constantemente vem sido defendido pelo Sistema Unico de Saltde como sendo
um forte alicerce na resolugé@o de problemas enfrentados pela comunidade e pelas equipes
de saude de cada regido. A educacdo continuada parte da hip6tese da aprendizagem
significativa, que promove a aproximag¢do do cientifico e da realidade, e sugere que a
transformacao das praticas profissionais esteja pautada na reflexao critica sobre as praticas
reais, de profissionais que a vivenciam, em acdo na rede de saude, principalmente.
OBJETIVO: Revisar a literatura cientifica nacional e internacional acerca da tuberculose e
suas medidas preventivas aliando-as a importancia da educacao continuada no Sistema
Unico de Saide. DESENVOLVIMENTO: Tratou-se de uma Revis&o Integrativa da literatura
com a seguinte questdo norteadora: “qual a producédo cientifica nacional e internacional
relacionada a tuberculose e qual a perspectiva dos profissionais acerca das medidas
preventivas?”. Foram utilizadas as bases de dados: LILACS e MEDLINE. Para a sele¢céo dos
artigos consultou-se os Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS), sendo utilizados:
tuberculose, educacgé&o continuada, prevencédo e controle e seus correspondentes no idioma
inglés, com operador boleano “and”. Os critérios de inclusao foram artigos que abordassem
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a temética da tuberculose, suas medidas preventivas e educacado continuada, nacionais e
internacionais, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, dos Ultimos cinco anos, e os de
exclusdo foram artigos nado disponiveis na integra e publicagbes secundarias.
RESULTADOS: A amostra final resultou em sete artigos originais, sendo quatro da base de
dados LILACS e trés da base de dados MEDLINE. Os artigos foram organizados em duas
categorias tematicas: “conhecimento dos profissionais de saude acerca das medidas
preventivas da tuberculose” e “educacdo continuada na tematica da tuberculose”. O
conhecimento dos profissionais de saude foi avaliado por meio de questionarios em todos os
estudos relacionados aos conhecimentos e percep¢fes dos mesmos quando se trata da
tuberculose. Foram abordados diversos assuntos dentro desta tematica, que iam desde a
forma de transmisséo, diagndstico, tratamento e prevencao. Apesar da situacdo endémica da
doenca no pais, € possivel notar que ainda existem duvidas que podem acarretar no manejo
inadequado do paciente bem como na disseminacdo de informacfes errbneas e que
contribuem com a permanéncia do estigma em volta da doenga, a exemplo disso, foi
observado em um estudo de corte transversal que 56% do total de médicos e enfermeiros
afirmam que a tuberculose pode ser transmitida pela saliva do doente. Com relacéo aos sinais
e sintomas observados pelos profissionais, destaca-se a tosse seca ou produtiva por mais de
trés semanas como algo mais notavel pelos mesmos e a sudorese noturna algo menos
observado. Com relacdo as medidas de prevencao, mais especificamente relacionada a
precaucdo de contaminagao por aerossois, foram observados em prontuarios de 29 pacientes
SR em um hospital, que em apenas 44,8% destes, as medidas de seguranca foram
realizadas, sendo que destes, em 34,5% dos casos tais medidas so tiveram seu inicio no
segundo dia de internacédo e ainda 20,6% obtiveram alta sem registro algum de ac¢des de
biosseguranca em seu prontuario. Quando se fala em tratamento, foi observado que apenas
62% dos profissionais afirmaram que as caracteristicas da doenca devem ser elucidadas ao
paciente. Durante a pesquisa nas bases de dados, constatou-se a falta de informacfes
disponiveis relacionadas a educacdo continuada atrelada a tuberculose no Brasil, fator
preocupante visto a necessidade da implementacéo e acessibilidade deste componente na
formagdo dos profissionais, principalmente levando em conta as necessidades da
comunidade. Um estudo realizado no Malawi concluiu que as falhas nestes polos de
educacdo acontecem principalmente devido a limitacbes nestes projetos como falta de
interesse por partes dos profissionais, auséncia de liderancas, falta de suporte financeiro e
ma infraestrutura principalmente nas areas rurais. CONSIDERACOES FINAIS: A partir da
analise dos artigos, pode-se concluir que ainda existem lacunas abertas quando se fala em
conhecimento dos profissionais de salde acerca da tuberculose e revelou a necessidade de
uma maior sensibilizacdo da populagdo estudada em todas as &reas referentes a esta
tematica, que vao desde os quesitos basicos como mecanismo de transmissédo da doenca
até os cuidados necesséarios durante o tratamento e principalmente nas medidas de
prevencao da doenca. Tendo em vista o quadro epidemiol6gico alarmante da tuberculose em
todo o mundo e especificamente no Brasil, torna-se necesséria, por sua vez, a articulagcao de
poélos de educacdo continuada que acrescentem conhecimentos aos profissionais de saude
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observar que o intuito da educacédo continuada nao € focado somente no melhoramento dos
profissionais e sim em solucionar questdes e dificuldades encontradas pelos trabalhadores
juntamente com a comunidade na qual estéo inseridos, trabalhando o institucional além de
meramente o individual, com o objetivo de proporcionar mudancas e construcdo coletiva por
meio do ensino e formac¢do em conjunto com as necessidades da populacéo.

Palavras-chave

tuberculose, educacao continuada, prevencéao e controle
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METODOLOGIAS ATIVAS NA PROMOGCAO DA SAUDE DE ADOLESCENTES: RELATO DE
EXPERIENCIA

ketty Munique Silva Munique Silva, ketty Munique Silva Munique Silva, Ana Maria Dourado
Lavinsky Fontes, Geovana Vianna dos Santos, Geovana Vianna dos Santos, Thais Lima
Ferreira, Thais Lima Ferreira, Lais Souza dos Santos Farias, Lais Souza dos Santos Farias,
Fernanda Alves Barbosa, Fernanda Alves Barbosa, Clicia Souza de Almeida Cruz, Clicia
Souza de Almeida Cruz

Ultima alteracéo: 2018-01-26
Resumo

ResumoApresentagadoEste relato traz a experiéncia de académicas do Curso de Enfermagem
da Universidade Estadual de Santa Cruz (UESC), em um projeto de extensdo, intitulado
Educacdo em saude na rede de ensino publico do Municipio de Ilhéus (BA): (des) construindo
com discentes modos para viver a sexualidade segura.A intervencdo do projeto esta
direcionada, portanto, aos adolescentes do ensino publico tendo em vista a vulnerabilidade
deste segmento as DST/AIDS, em face aos apelos erdticos midiaticos, as vezes
materializados por uma iniciagdo sexual precoce e a dificuldade de acesso aos servigos de
atencao a salde especializada para o atendimento desse grupo etario. Foi definido como
objetivo - geral: promover préaticas educativas interativas e inovadoras, mediante a utilizagéo
de metodologias ativas, no espaco escolar do ensino fundamental e médio da rede publica
do Municipio de Ilhéus (BA), voltadas para a construcdo de conhecimentos a respeito das
DST/AIDS, que possibilitem aos adolescentes a reflexdo sobre comportamentos sexuais de
risco e a solidariedade aos portadores do virus HIV.DesenvolvimentoA Organizacao Mundial
de Saude (OMS) define a fase da adolescéncia no periodo etario entre 10 e 19 anos,
enquanto no Brasil esta na faixa de 12 a 18 anos. A politica publica que dispbe sobre o
Estatuto da Crianca e do Adolescente e regula a saude do adolescente (Art. 7 da Lei N° 8.069)
define o direito a protecéo a vida e a saude da crianca e o adolescente mediante a efetivagéo
de politicas sociais publicas que permitam o nascimento e o desenvolvimento sadio e
harmonioso, em condi¢gdes dignas de existéncia.Segundo alguns autores na saude de
adolescentes e jovens, a sexualidade transcende o0 aspecto meramente biolégico
manifestando-se também como um fenémeno que envolve diversos campos, sob a influéncia
de crengas e valores pessoais e familiares, normas morais e tabus da sociedade. Logo,
adolescentes e jovens trazem consigo padrbes de comportamento que representam a
repeticdo dos contextos socioculturais em que estdo inseridos e que muitas vezes o0s coloca
em situacdo de risco.Nos ultimos dez anos, de acordo dados oficiais houve um aumento da
taxa de deteccdo de AIDS em adolescentes e jovens do sexo masculino, de 15 a 24 anos,
sendo que de 2006 para 2015 a taxa entre aqueles com 15 a 19 anos mais que triplicou (de
2,4 para 6,9 casos/100 mil hab.) e, entre os de 20 a 24, dobrou (de 15,9 para 33,1 casos/100
mil hab.). Entre as mulheres, nos ultimos dez anos, a taxa de deteccdo apesar de uma
tendéncia de queda em quase todas as faixas etérias, no grupo etario de 15 a 19 houve um
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aumento de 12,9%, de 2006 para 2015, respectivamente.Com base no exposto, cabe inferir
gue as condi¢des de saude desse grupo populacional indica a evidéncia da vulnerabilidade
as DST/Aids e a necessidade de intervengfes para a mudanga de comportamentos de risco
frente a magnitude e transcendéncia que estes agravos representam no perfil de morbi-
mortalidade deste grupo etario.A imersédo do grupo extensionista nos temas do projeto:Antes
da entrada em campo, o grupo buscou apropriar-se dos seguintes contetdos disciplinares
gue subsidiaram a intervencao: etiopatogenia e prevencdo das DST/AIDS, fisiologia dos
aparelhos reprodutores, gravidez na adolescéncia e temas transversaisrelacionados ao
objeto do projeto como o estigma e o preconceito, a sexualidade na adolescéncia, a resiliéncia
e o exercicio da alteridade.O didlogo com alguns autores colocou o grupo em autoanalise que
levou a algumas indagagdes: Como lidar em um grupo de adolescentes com temas velados
pelo preconceito? Como conciliar os temas propostos com a realidade dos adolescentes?
Como colocar os adolescentes em cena de forma interativa com a leveza necessaria de um
bom encontro?A entrada em campo:O grupo de adolescentes foi constituido de vinte e quatro
participantes na faixa etaria de 13 a 18 anos. Optou-se por metodologias ativas destacando-
se a problematizacdo de temas sugeridos pelos adolescentes em consulta prévia. O caminho
metodoldgico contemplou a realizag&o de oito oficinas pedagdgicas em saude articuladas ao
contexto sociocultural dos envolvidos e aos temas relacionados ao projeto. Foram realizadas
sete oficinas com as teméticas: Quem somos nés? Qual a representacao que tenho do meu
corpo? Como funciona o meu corpo com relagdo a minha sexualidade? Como evitar a
gravidez precoce? Qual o conhecimento que tenho sobre as DST/AIDS? Como o grupo
percebe a AIDS? Com estou me prevenindo com relagdo as DST/AIDS?A realizagdo das
oficinas pedagdgicas foi conduzida pelo grupo de discentes do da UESC que assumiram a
postura de facilitadores durante as discussfes, mantendo uma postura horizontal nas
atividades educativas com os adolescentes, colocando-se sempre como sujeitos em
formacdo e mediadores do conhecimento, promovendo, portanto, a interacdo com o0s
adolescentes em um processo de troca de saberes. Variados recursos metodoldgicos foram
utilizados para facilitar a compreensdo dos temas como: rodas de conversas, sociodramas,
exposicao oral dialogada, mapa conceitual.Resultados e/ou impactosAtravés de acdes
afirmativas, este projeto de extensdo universitaria contribuiu com o emponderamento dos
adolescentes mediante ao acesso a informagcBes que poderdo instrumentaliza-los na
promocado da saude no que diz respeito a viver a sexualidade segura. A adesdo e motivacao
dos adolescentes ao projeto como voluntarios foi um potente analisador que indicou o
interesse do grupo na teméatica proposta. Durante as oficinas foram estabelecidos vinculos
gue puderam ser observados no comportamento afetivo do grupo. Nos primeiros encontros
foram detectadas atitudes preconceituosas entre os adolescentes que foram posteriormente
trabalhadas nos encontros pedagoégicos. A centralidade na questdo do sexo e métodos
contraceptivos sem barreiras foi um marcador prevalente nas oficinas revelando
possibilidades de vida sexual ativa e desconhecimento de praticas sexuais seguras que
também foram colocados em cena durante as oficinas, visando a desconstru¢do de mitos e
promovendo a reflexdo a respeito de comportamentos de risco.Consideracdes finaisA
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precisa ser mais explorada como campo de intervencdo dos aparelhos formadores. Os
movimentos da educagdo em saude foram enriquecedores para 0s académicos que
motivados pelo projeto ampliaram o conhecimento sobre contetdos disciplinares de forma
prazerosa. A convivéncia com adolescentes proporcionou ao grupo a apropriacdo das
praticas educativas a luz das metodologias ativas.

Palavras-chave

Metodologias Ativas; Saude do Adolescente;Educacéo em Saude
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METODOLOGIAS ATIVAS NO ENSINO-APRENDIZAGEM SOBRE HIGIENE ENTRE
CRIANCAS RIBEIRINHAS: RELATO DE EXPERIENCIA DE UMA ACAO REALIZADA NA
ILHA DE COTIJUBA/PA

Jhemily Aires Amorim, Thainara Braga Soares, Ana Flavia Silva dos Anjos, Luane Freitas de
Araujo, Bruna Fonseca Maia, Jailma Bendelaque Sousa, Maria de Nazaré Goncalves Pereira,
Shirley Aviz de Miranda

Ultima alteracdo: 2017-12-27
Resumo

Apresentacédo: O trabalho a ser descrito integra atividades do projeto de extensao “Cuidando
e Brincando” e foi delineado durante a disciplina de Tépicos Integradores da Faculdade
Metropolitana da Amazonia (FAMAZ). O uso das metodologias ativas no processo de ensino-
aprendizagem tem sido utilizado no processo de formacgéo de profissionais de salde, assim
como pode ser percebida como importante instrumento na realizagdo de atividades de
educacdo em saude, onde, por meio da utilizagdo do Arco de Charles Maguerez e baseados
na metodologia da problematizagéo é possivel desenvolver atividades mais direcionadas para
as necessidades de intervencdo e/ou construcdo de conhecimento, que possibilitem a
mudanca de realidades. Percebe-se que muito esta sendo feito em politicas publicas, em
busca da melhoria da qualidade do atendimento do servigo oferecido pelo SUS, no entanto,
as margens dos rios, as chamadas comunidades ribeirinhas por vezes ainda vivenciam no
cotidiano a auséncia ou grandes fragilidades das politicas e servicos de saude nos seus
varios niveis de complexidade, somadas ao isolamento geografico, dificuldade de acesso e
falta de profissionais, 0 que acarreta em diversas ocasides o0 ndo cumprimento integral dos
direitos a salde e a universalidade da assisténcia. Na regido Amazobnica, especialmente nas
comunidades ribeirinhas, notam-se muitos desafios na promocéao da saude, sendo ainda mais
perceptivel as fragilidades no que se refere as criancas escolares, onde temas como cuidados
com a higiene pessoal representam elementos significativos na manutencdo da saude. Este
trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia vivenciada em uma atividade educativa,
desenvolvida por meio de metodologias ativas sobre a higiene corporal por académicas de
enfermagem, com 35 criancas de 05 a 07 anos que residem na llha de Cotijuba, em Belém
do Para. Desenvolvimento do trabalho: Trata-se de um relato de experiéncia sobre uma agao
educativa com a abordagem sobre cuidados com a higiene entre criangas ribeirinhas, que
aconteceu no dia 23 de Novembro de 2017. Participaram 35 criancas na faixa etaria entre 05
e 07 anos de idade. Durante quatro meses no decorrer da disciplina de topicos integradores,
houve a imersdo nas metodologias ativas com énfase no Arco de Charles Maguerez e suas
etapas, que se constituem em: identificacdo de problemas; pontos-chave; teorizacao;
hipotese e aplicacdo/ intervencao na realidade. Assim, no dia 06 de outubro foi realizada uma
visita a creche municipal da ilha de Cotijuba para realizar uma aproximacao com os gestores,
professores, criancas e outros trabalhadores no intuito de identificar quais seriam os
problemas mais relevantes no ambiente escolar e assim delimitar que tematica utilizar.
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Posteriormente a visita foi definida a importancia em se desenvolver atividades voltadas para
os cuidados com a higiene, pois houve relato de muitas fragilidades no que se refere a
higiene. Assim, durante varias semanas houve a imersao tedrica, visualizacdo de videos na
busca de elaboracdo de um estratégia de ensino-aprendizagem que privilegiasse a
construcao do conhecimento entre as criancas e 0s académicos. Considerando a importancia
do ludico e da fantasia, optou-se por realizar um peca teatral de uma historia criada com
personagens classicas, personagens infantis e de facil identificacdo para as criancas, sendo
elas: Chapeuzinho Vermelho, Branca de Neve, Mulher Maravilha, Magali, Chapeuzinho e uma
Fada. A acdo se deu em dois momentos. A acdo se deu em dois momentos. No primeiro
momento, mesclamos as historias das personagens com a finalidade de abordar o déficit de
higiene pessoal e as consequéncias para a saude, alertando as criangas sobre a importancia
de bons héabitos diarios de cuidados pessoais. As personagens apresentavam alguns
problemas de saude, consequéncia da falta de higiene pessoal, onde preocupou-se abordar
0s assuntos sobre higiene de maior relevancia na infancia, como pediculose, cerume,
lavagem das maos, escovacdo dos dentes e banho diario. Apos a peca, foram realizadas
perguntas a respeito da falta de higiene das personagens e foi ensinado sobre a escovacao
correta dos dentes utilizando-se de uma prétese produzida com E.V.A e garrafas PET, houve
grande participacdo das criangas, no qual elas repetiam os movimentos da escovagao. Ja no
segundo momento, foi feita a pintura das maos com tinta guache removivel, em que, as
criangas pressionaram a mao pintada em um grande painel em formato de dente. Foi
ensinada e acompanhada a lavagem das méaos das criancas, sendo alertado que ndo deveria
ficar nenhuma mancha de tinta nas maos. Durante toda a atividade da lavagem das maos,
foram utilizadas musicas infantis referentes a higiene pessoal. Foram realizadas brincadeiras
e foi entregue a todas as criancas presentes kits de higiene pessoal, contendo: sabonete,
toalhinha de méo, creme dental, escova de dente e pente fino. Ao final da acéo, as criangas
demonstraram felicidade com a visita e com os brindes, abracando e conversando sobre
hébitos de higiene que a familia adotava em casa. Resultados e/ou impactos: A creche onde
ocorreu a acao possibilita para os pais fazerem suas atividades de pesca, oferta de servigos
no turismo local, servigos de casa e outros, encontramos muitas criancas que relatavam néo
morar com 0s pais, mas sim com avos ou outros familiares. Na acado realizada, as criangas
demonstraram pouco conhecimento sobre a higiene corporal, porém estavam bem
interessadas em aprender, participando ativamente da a¢do. Evidenciou-se que as causas
para o problema da falta de higiene seriam a prética incorreta de escovacgéo e a auséncia de
outros habitos de higiene, em virtude da pouca idade das criancas e também pelo fato dos
pais ndo realizarem a higiene apropriada das criangcas em suas casas, sendo a questado
financeira e acesso a informacdo, os principais motivos que os levam a vivenciar essa
realidade. Durante a acdo percebeu-se a necessidade de integrar os familiares dessas
criancas em agles de educagdo em saude, com o objetivo de salientar a importancia de zelar
pela salde da crianca, visando a educacdo em salde para toda a comunidade.
Consideracoes finais: O desenvolvimento do trabalho com criangas de 05 a 07 anos, permitiu
constatar que ao realizar uma acao com essa faixa etaria, € imprescindivel a escolha de uma
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metodologia adequada para o publico alvo, levando em consideracdo a idade. A¢bes de
educacao a saude sdo importantes para sensibilizar a comunidade da importancia de adquirir
h&bitos de higiene pessoal, garantindo uma atencéo integral de promocao da saude. O
reconhecimento prévio da realidade da comunidade, levou a sugestdes de varios temas que
foram destacados durante visita na creche. Devido a varios fatores observados, foi constatado
gue durante a infancia torna-se imprescindivel o aprendizado de hébitos de higiene pessoal,
resultando na escolha do tema e da metodologia ativa, que permitiu o alcance do objetivo
esperado. O enfermeiro sendo um profissional de salde, possui como uma de suas
atribuicoes a de potencializar acdes para o desenvolvimento integral de criancas, adultos e
idosos, por meio de acgdes que integrem saude e educagdo, podendo essas agbes serem
desenvolvidas pela equipe multiprofissional da atencdo primaria em consonancia com a
comunidade, sendo importante a utilizacdo de métodos recreativos para cada faixa etaria,
tornando a abordagem mais compreensivel e interessante aos participantes. Por fim, o tema
exposto durante a acdo educativa na creche localizada na llha de Cotijuba, mostra-se de
extrema relevancia, enfatizando que o déficit de higiene pessoal é um dos principais
problemas encontrados na comunidade, principalmente em criancas escolares, fazendo-se
necessaria a abordagem do assunto.
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METODOLOGIAS ATIVAS NO TERRITORIO: A PLURALIDADE DOS ENCONTROS

Eliana Santos Goldman Pinto, Ramon Sena de Jesus dos Santos, Vatsi Meneghel Danilevicz,
Flavia dos Santos Farias, Ana Maria Dourado Lavinsky Fontes, Nairan Morais Caldas,
Regiane Cristina Duarte

Ultima alteracdo: 2018-01-26
Resumo

Apresentacdo Este relato faz parte das acdes desenvolvidas por residentes do Projeto de
Residéncia Multiprofissional em Saulde da Familia da Escola de Saude Publica/Secretaria
Estadual de Salde da Bahia em parceria com a Universidade Estadual de Santa Cruz
(UESC). Trata-se da experiéncia de aplicabilidade das metodologias ativas como um potente
dispositivo para a reorientacdo das praticas de salde na Atencdo Basica (AB) e no
empoderamento do usuario, visando a corresponsabilizacao desse sujeito, enquanto cidadao
de direito, no processo saude — doenga, na ampliagdo de sua autonomia, valorizando,
portanto, a sua participagdo como sujeitos ativos na constru¢do do seu autocuidado. Alguns
autores referem a metodologia ativa de ensino como um instrumento de transformacgéo, uma
vez que parte da leitura de um problema real para gerar aprendizagem, inspirando quebra de
protocolos. Esta vem sendo utilizada na area de saude, para despertar o olhar critico-reflexivo
do profissional, provocando mudancas significativas a medida que este intervém eficazmente
na realidade. Um dos cenarios para disparar esse processo € a Estratégia de Saude da
Familia (ESF), que de acordo a politica de descentraliza¢éo vigente consiste em um modelo
de reorientagdo das praticas em saude como parte do contexto social para atender
populacdes adscritas, centrado na pessoa e familia em suas singularidades, tendo como
principios norteadores os determinantes e condicionantes de salde. E neste sentido que as
evidéncias das ac¢les e reagles percebidas com a inser¢cdo da metodologia ativa, enquanto
dispositivo pedagdgico-pratico do trabalho em saude de residentes em um territério de
intervencdo da AB se faz importante como pré-requisito do médulo de aprendizagem do
programa de Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia. A visdo ampliada do cuidado
embasado na perspectiva dialégica de olhares multiprofissionais em uma Unidade de
Estratégia de Saude da Familia (UESF) levou o grupo de residentes a reflexdo sobre os
desafios do trabalho em equipe de um Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude
da Familia em um municipio do Sul da Bahia frente a fragmentag&o do cuidado, utilizando as
metodologias ativas como base metodoldgica de novas formas de produzir o cuidado em
saude. Desenvolvimento A partir de uma cartografia viva do servico, perceberam-se algumas
particularidades ainda presentes no funcionamento da UESF, destacando-se a fragmentacéo
das acdes, auséncia de espacos de didlogo e relacbes interpessoais frageis. A proposta
pedagdgica do curso esta fundamentada nas metodologias ativas, tendo como disparador a
espiral construtivista que, segundo alguns autores, constitui um método dial6gico aplicado a
uma situacdo problema que amplia a concepcdo sociointeracionista e desfragmenta os
processos de trabalho. A equipe de residentes responsavel por este relato é composta por
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uma enfermeira, uma nutricionista, um profissional de educacao fisica e uma psicéloga, cada
um desenvolvendo atividades do nucleo especifico de saber na salde coletiva. Fomentado
numa abordagem multiprofissional, procedeu-se a criacdo do grupo, - Conhecer e Cuidar -,
gue apresenta a transdisciplinaridade enquanto gerador de mudancas na oferta e qualificacéo
do cuidado. Foi definida a identificacéo e priorizacdo de problemas passiveis de intervencao
pela equipe de residentes, com modo de acdo usuério-centradas e de humanizagdo do
cuidado. Portanto, as acdes multifatoriais abordam, sistematicamente, as principais situacdes
de vulnerabilidades, utilizando-se da promogé&o de grupos como o da horta comunitaria, o de
mulheres além do grupo de atividades fisicas, ressignificando o cuidado, a
corresponsabilidade e elevando a autoestima dos participantes. Resultados e impactos Para
a implementacgé&o das intervengdes diversos entraves foram enfrentados pelos residentes, o
maior deles promover praticas segundo Modelo de Vigilancia a Saide em um cenario com
tendéncia para a perpetuacdo de acles isoladas, sem correlacbes e trabalho em equipe
fragmentada. Em paralelo, o desafio de desenvolver um trabalho multiprofissional, onde todas
as areas de conhecimento dialoguem entre si a luz das metodologias ativas. A formagéao
tradicional cartesiana e reducionista dos profissionais contribui para a fragmentacédo dos
saberes muitas vezes fruto do aparelho formador e dos servigos. Foi imprescindivel “quebrar
as caixinhas” inclusive, no préprio grupo de residéncia, que inicialmente teve dificuldade em
“descobrir” o ritmo do trabalho em equipe compartilhado. Assim, percebe-se que as
metodologias ativas pautadas na autonomia e pressupondo o autogerenciamento do
aprendizado tem sido um potente aglutinador do trabalho em equipe, sendo os encontros com
0s usuarios um importante nucleo potencializador dos encontros de profissionais. Portanto, o
grupo Conhecer e Cuidar revelou-se como produto de cuidado que extrapola consultérios e
muros da unidade, utilizando o territério como espaco de promocdo da saude que reflete
positivamente na reorganizacdo do servico e considerando uma microrede que permite a
interlocucao das areas em busca de uma assisténcia integral, onde elucida-se o protagonismo
dos atores sociais envolvidos. Em Rodas de Conversas o Grupo de Mulheres suscita o
empoderamento feminino favorecendo um espaco de ajuda mutua e troca de saberes. Ja a
horta Comunitaria potencializa saberes populares sobre plantio e desperta na comunidade o
interesse pelos alimentos organicos, além de revelar-se um ambiente terapéutico. O Grupo
de Atividades Fisicastem seu enfoque na promocao a salde e prevencao das Sindromes
Metabdlicas, intervindo diretamente no sobrepeso, niveis pressoérios e glicemia elevados,
tendo consideravel diminuicdo dessas variaveis. Nessa perspectiva, eleva autoestima e
atende as demandas terapéuticas de usuarios que necessitam de um plano terapéutico de
exercicios fisicos.Bem como, utiliza de espacos no proprio territorio para ressignificar
(auto)cuidado, levando o usuério aprocurar pelo servico, de forma a propiciar interseccao
entre acdes e ofertas existentes no proprio servico. Para, além disso, torna-se um meio de
socializacdo entre os diferentes atores, experienciando vivéncias prazerosas enguanto
producdo de saulde. Logo cabe a reflexdo com base no pensamento de um autor quando
afirma que pensar a educacdo na saude como dispositivo de reinvencdo de si mesmo
mediante a capacidade de outrar-se, ou seja, permitir a descoberta, producdo e acolhimento
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curiosidade diante do mundo e da vida. Consideracdes finais Os diversos encontros de
saberes tornam-se enriquecedores a medida que estes se alinham para ressignificar acdes
que promovam saude. E nessa pluralidade que a formulacéo de estratégias que valorizem as
praticas contra - hegemonicas se torna possivel. As metodologias ativas possibilitaram o
autogerenciamento do aprendizado e potencializaram a constru¢do de caminhos inovadores
na busca pela integralidade do cuidado.

Palavras-chave

Metodologias Ativas; Equipe Multiprofissional;Estratégia Salude da Familia
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MUDANCA DA VISAO SOBRE O CURSO DE GRADUAGCAO EM ENFERMAGEM: UM
RELATO DE EXPERIENCIA.

Thayanne Carlos Chaves, Rizioléia Marina Pinheiro Pina

Ultima alteracdo: 2018-01-26
Resumo

Apresentacéo

O processo de escolha da carreira profissional acontece concomitantemente ao
amadurecimento do individuo, sendo este precoce para uns e tardio para outros. Como
gualquer escolha a ser tomada, existem variaveis que influenciam nas escolhas do individuo,
sendo estas de origem religiosa, familiar, social, cultural e financeira.

A escolha profissional é trabalhada desde a infancia, onde costumeiramente sao levantados
guestionamentos que levam o individuo desde muito cedo, refletir sobre as inUmeras
possibilidades de escolhas para o futuro. Nesse sentido vale considerar que a escolha
profissional acompanha o individuo em um movimento constante ao longo de seu
desenvolvimento. Esse movimento leva o individuo a renunciar e buscar outras op¢fes de
escolhas profissionais, 0 que se constitui em um habito saudavel, fazendo parte do
crescimento individual, porém para alguns, culmina em frustracdo e em visédo equivocada de
outras profissoes.

O apreco por uma profissao na sociedade tem varios determinantes, entre eles o mercado de
trabalho, onde a oferta determina o valor do produto, sendo este associado a quanto mais
profissionais da area existir, 0 status social da mesma diminuird. Contudo, o valor que a
sociedade imp&e nas profissdes esta sustentado na dificuldade do individuo em ingressar na
mesma. E perceptivel que as convicgdes relacionadas as escolhas futuras sejam transmitidas
de pai para filho e influenciam diretamente na escolha da carreira profissional do individuo
buscando a ascensédo social devido ao seu prestigio. Sendo assim, é frequente que as
variaveis do meio influenciem no desejo de ingressar nas profissées mais prestigiadas criando
um ambiente mais competitivo.

Mas nem sempre o ingresso € possivel, e o individuo além de enfrentar uma frustracéo deve
novamente escolher uma profissdo. E costumeiro que se opte por profissdes que se
assemelham a primeira escolha devido as expectativas criadas, mas que possuam uma
acessibilidade maior.

Diante do exposto e refletindo sobre a experiéncia vivenciada durante o ingresso no curso de

graduacdo em enfermagem, foi possivel identificar que essa situacéo esta presente na vida
de muitos alunos do curso de enfermagem que entraram no curso como segunda opgéao.
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Nesse sentido os docentes da instituicdo efetuam o acolhimento dos académicos por meio
de dialogos, que consiste em o professor conduzi-los a um processo de reflexdo e descoberta
de seus proprios objetivos e valores, para que 0S mesmos se encontrem e sejam capazes de
desconstruir a visdo equivocada da enfermagem j& consolidada no senso comum, que se
relaciona diretamente a falta de informacg@es corretas relacionadas a profissdo, bem como o
desconhecimento da real atuagcdo do enfermeiro.

Método

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia, elaborado no contexto da
disciplina Processos Educacionais Aplicados a Saude, ministrada no segundo periodo do
curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Federal do Amazonas (UFAM), que
tem como objetivo principal capacitar o aluno ao desenvolvimento de uma pratica educativa
critica e reflexiva. Instrumentalizar o aluno para o ato de estudar, estimular a pratica da
pesquisa cientifica e o reconhecimento da Enfermagem como ciéncia.

Resultados

Nas primeiras aulas, os alunos foram levados a refletir sobre as razdes que os levaram a
escolher o curso de enfermagem, e como esperados, muitos alunos ndo sabiam o porqué da
escolha, enquanto outros achavam que sabiam Ao entrar no curso de enfermagem é comum
entre os alunos, a ideia limitada da atuacdo do enfermeiro no mercado de trabalho, o que
pode estd diretamente relacionada a falta de informacéo fidedigna no meio social sobre a
profissao e suas diversas areas de atuacao. As informacdes adquiridas e a influéncia para
refletir sobre tais questbes, fizeram com que o0s alunos ampliassem o olhar, favorecendo ao
grupo o vislumbrar da enfermagem para além de uma viséo limitada da profisséo .

As disciplinas do curso tais como Contexto Histdrico e Social da Enfermagem, promoveram
0 conhecimento da evolucdo da profissdo e como ela vem alcancando a cientificidade dos
métodos de trabalho, substituindo as agfes tecnicistas por agbes sustentadas na ciéncia.
Promovendo a visdo meritéria da profissdo, sendo possivel desmistificar as generalizacdes
gue a profissdo enfrenta e fazendo com que os discentes tenham um olhar mais fidedigno
sobre o curso.

Os alunos que em sua maioria, pensavam o curso de enfermagem como segundo plano
descobrem que a mesma sempre fora de fato o que desejavam, pois passaram a entender
gue a enfermagem é o cuidar do paciente, é o auxilio ao processo de cura, assim mediante
as informacgdes e experiéncias no curso, percebe-se que o processo de cura esté ligado a
equipe profissional e ndo somente a uma Unica profissao, pois acabam por compreender que
cada profissional tem seu papel e importancia dentro do contexto assistencial. O principio da
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equipe como pilar da assisténcia é trabalhado constantemente, com as atividades em grupo,
gue proporcionaram a confirmacédo da teoria.

O curso de enfermagem promove mudanc¢a na maneira de pensar na atuacdo do enfermeiro
e o valor da profissdo, proporcionando aos alunos tracar objetivos possiveis dentro da
enfermagem. A partir das experiéncias relatadas pelos docentes foi possivel me encantar
pela enfermagem, visto que ela oferece inUmeras possibilidades de atuacdo com um mesmo
objetivo de cuidar do paciente, bem como o auxilio no processo de cura, seja atuando na
gestao, pesquisa, ensino, ou assisténcia. A exposicdo aos inUmeros projetos de pesquisas
da instituicdo e as experiéncias dos docentes em diversas areas da profissdo demonstra que
a enfermagem possui diversas vertentes que atraem os alunos de imensuraveis formas.
Como é o caso de académicos que entram no curso e vislumbram-se pela area de pesquisa,
caminho ndo mostrado pela visdo limitada que o meio social apresenta sobre a enfermagem.
Além disso, a area de ensino é trabalhada intensificamente desde o inicio do curso, visto que
o enfermeiro deve ser um educador nato, através de disciplinas como Processos
Educacionais Aplicados a Saude, é possivel que o académico aflore a habilidade de ensinar
e seja atraido por essa area.

Consideracdes finais

E interessante mostrar que as informacées, experiéncias e ideias a respeito da enfermagem
proporcionam a desconstrucdo da visdo generalizada e limitada da profissédo, possibilitando
gue os académicos consigam encontrar-se dentro do curso tragando seus objetivos ou que
percebam, de maneira saudavel, que ndo estdo em sua area de interesse, possibilitando a
busca por novos caminhos.

O dialogo é chave, pois possibilita a formacao de uma perspectiva mais condizente com a
realidade que resultara em profissionais conscientes da importancia do papel da Enfermagem
como ciéncia e da atuacgdo do profissional do Enfermeiro a fim de proporcionar a sociedade
praticas de enfermagem baseadas em evidéncias cientificas, promovendo a¢fes/cuidados de
enfermagem que promovam saude, e reabilitar a satde da sociedade. Vale considerar que
essa visdo e conhecimento do real significado da enfermagem durante as aulas, trouxeram a
convicgdo da enfermagem como ciéncia, o que fez com que varios alunos descobrissem na
enfermagem sua primeira opgao.

Nesse sentido € importante que os alunos da graduacdo estejam expostos a dialogos e
experiéncias que os permitam refletir sobre o ingresso e caminhos dentro do curso

possibilitando o insight de sua vocacéo e desejo profissional.

Palavras-chave
Enfermagem;Profissdo;Ensino;Ciéncia.
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Metodologias de ensino utilizadas na formac&o académica do enfermeiro: reviséo integrativa
da literatura

Layana de Souza Rebolcas, Maria do Livramento Prata, llse Sodré da Motta, Arinete Véras
Fontes Esteves, Nair Chase da Silva

Ultima alterag&o: 2018-05-30
Resumo

Apresentacdo: O complexo cenario na formacdo do enfermeiro assim como em outras
profissdes, € um grande desafio para o docente, discente e instituicdo de ensino. Tanto a lei
de diretrizes brasileiras quanto as diretrizes curriculares nacionais, sugerem mudancas
paradigmaticas no processo de formacdo do enfermeiro, de modo que as universidades
possam adotar estratégias pedagdgicas que aproximem a teoria da prética, problematizando
situacdes do cotidiano, proporcionando ao egresso estimulo para reflexdo, raciocinio critico
e tomada de decisdo diante da situacéo problema. A formacgéo do enfermeiro deve evoluir a
medida em que a sociedade evolui, acompanhando as mudancas nas politicas publicas de
salude, deve ser capacitado para atuar em consonéncia com 0s modelos assistenciais
preconizadas pelos servicos de saude visando o atendimento integral & populacéo,
desenvolvendo suas potencialidades, exercitando sua habilidade e recriando competéncias
na intencdo de alcancar autonomia e condutas adequadas.

Desenvolvimento: Trata-se de uma Revisdo Integrativa da Literatura, com objetivo de
investigar nas evidéncias cientificas publicadas no periodo de 2012 a 2017 quais as
metodologia de ensino utilizadas na formagao académica do enfermeiro. Esse método tem o
propésito de reunir e sintetizar o conhecimento produzido por meio da andlise dos resultados
evidenciados, a partir de dados primarios. O estudo foi norteado a partir do seguinte
guestionamento: quais metodologias de ensino estdo sendo utilizadas na formacéo
académica do enfermeiro? A busca dos dados foram realizadas em outubro de 2017, nas
bases de dados LILACS, BDENF e MEDLINE utilizando artigos de fontes primarias,
disponiveis online na integra, nos idiomas portugués e inglés. A busca se deu a partir do uso
dos seguintes descritores: educacdo em enfermagem, ensino superior, enfermeiro,
aprendizagem; além de education, nursing, nurses e learming. Foram necessarias a aplicacéo
das palavras chaves: métodos de ensino e teaching methodos, para combinagdo destes
descritores nas bases de dados, utilizou-se os operadores booleanos AND e OR.

Resultados: A partir dos filtros realizados obtivemos uma amostra de 12 artigos, destes, cinco
(41,7%) foram publicados em inglés e sete (58,3%) em portugués; quanto ao ano de
publicacéo, a distribuicdo dos artigos foram: dois (16,7%) em 2012, cinco (41,7%) publicados
em 2014, um (8,3%) em 2015, trés (25%) em 2016 e um (8,3%) em 2017; no delineamento
metodoldgico, houve variagBes entre os estudos descritivos, descritivos-exploratoérios,
exploratorios, experimentais e fenomenoldgico, com abordagens qualitativas e quantitativas.
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A partir da analise dos artigos, obteve-se duas categorias: metodologias de ensino tradicional
e metodologias de ensino ativo. Os artigos de um a quatro foram agrupados na categoria
metodologias de ensino tradicional, enquanto que os artigos de cinco a doze compuseram a
categoria das metodologias de ensino ativo. As metodologias tradicionais disponiveis nos
artigos, séo os pautados na soberania do professor. Naquele que detém o saber e o transmite
a seus alunos. O aluno é passivo no processo, se tornando expectador, o receptor das
mensagens transmitidas por meio de aulas expositivas por meio de projecdo com uso do de
Datashow ou com o uso do quadro branco. Identificou-se as dificuldades encontradas em
romper os paradigmas, algumas por questdes de cunho pessoal como, daqueles professores
gue atuam nas areas especificas dos cursos de graduacdo em enfermagem e acreditam que
estdo formando enfermeiros para atuar na assisténcia com o desenvolvimento do dominio
motor, detendo apenas habilidades técnicas. Outras dificuldades elencadas estédo
relacionadas com a falta de participacdo das Instituicbes de Ensino Superior, seja por falta de
insumos matérias ou por falta de investimento em capacita¢éo pedagdgica dos docentes para
0 uso das metodologias ativas. Quanto aos artigos que utilizaram as metodologias de ensino
ativo, foi possivel evidenciar a importancia do uso uma vez que permite ao aluno uma
formacdo critica, reflexiva, com grande potencial para o desenvolvimento de competéncias e
habilidades para a pratica profissional. Por meio da metodologia ativa o aluno tem
participacdo efetiva na sua formacdo se comprometendo com seu aprendizado. Essa
concepcdo de educacdo pedagogica propde a elaboracdo de situacdo que promovam a
aproximacao critica do aluno a uma realidade, de modo que o produto dos problemas quais
forem, tenham condutas répidas, eficazes sem danos a vida do paciente. A simulagéo
realistica a exemplo de metodologia ativa evidenciada de dois estudos, mostraram-se
eficazes para a aquisi¢cdo de conhecimentos e desenvolvimento de habilidades do estudante,
entretanto, isoladamente ndo € suficiente uma vez que os participantes do estudo ao passar
dos trés meses tiveram perdas significativos dos conhecimentos obtidos. A simulacéo
realistica € uma estratégia importante na formacéo do enfermeiro, as simulacdes acontecem
em ambientes reais, com materiais artificiais, representando um acontecimento real,
despertando no aluno momento de reflexdo para tomada de decisdo. Na metodologia de
ensino ativa, o professor dispde de vérias ferramentas passiveis de mudanca no processo de
formacédo, como as evidenciadas neste estudo: jogos, o uso de filme projetando imagens e
associado ao conteudo explanado, plataforma virtuais, pinturas, além dos espacos informais
gue permitem ao aluno e ao professor a troca de saberes para a profissdo, como também
para vida. Portanto a formacéo do enfermeiro deve ser progressiva, objetivado preparar um
profissional capacitado para conduzir de forma auténoma o longo processo de aprendizado,
possibilitando adaptacdo a toda e qualguer mudanca imposta pela vida, desenvolvendo
raciocinio critico para tomadas de decisdes corretas sem gerar danos a vida de outrem, bem
como comprometer sua atuacao profissional.

ConsideracgoOes finais: A realizacdo deste estudo possibilitou identificar que nos dias atuais,
ainda ha necessidades de ajustes nos métodos de ensino utilizados nas praticas docentes.
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Uma vez que apés 16 anos da implementacdo das DCNs ainda € possivel identificar a
utilizacdo de metodologias de ensino tradicional o que contrapondo as recomendacdes das
DCNs para a formagao do enfermeiro. Dos 12 artigos analisados, nota-se a predominancia e
eficacia dos métodos ativos quando comparados aos métodos de ensino tradicionais e,
independente da ferramenta utilizada na pratica docente, para os discentes, os métodos
ativos sdo transformadores. Contudo ha lacunas expressivas, seja por falta de insumos
materiais, capacitacdo pedagdgica, falta de interesse ou disponibilidade para as capacitacfes
propostas e envolvimento do discente no processo de formacgéo. Espera-se com esta RIL,
despertar o interesse em desenvolver novos estudos que venham demostrar a
representatividade do uso das metodologias ativas com uso de novas ferramentas que
favorecam o processo de formacéo do enfermeiro, permitindo a aquisicdo de conhecimentos
e desenvolvimento de habilidades, com raciocinio critico e reflexivo para tomada de decisbes
exatas e precisas na sua pratica profissional.

Palavras-chave

Educacdo em enfermagem; ensino superior; enfermeiro; aprendizagem;métodos de ensino.
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Multiplicidade bricoleur, experimentagdo e montagem de dispositivos em processos de
(des)formacdo em saude mental no contexto da salde indigena na Bahia

LEONARDO JOSE DE ALENCAR MENDES

Ultima alteracdo: 2018-01-26
Resumo

Frente a urgéncia da producao de novos modos de operar o cuidado em salde mental em
tempos de retrocessos manicomiais, este trabalho trata de experimentacdes em andamento
no campo da formagdo em servigo na saude indigena. Nelas se inserem os desafios da
construcao de cuidados psicossociais na Atencao Basica, considerando suas singularidades
em contextos amerindios no nordeste brasileiro. Este trabalho compartilha efeitos de
experimentacdes metodologicas em espacos de formacao (Educagcdo Permanente e Apoio
Matricial em Salde Mental) ocorridos junto a profissionais da saude indigena do Distrito
Sanitario Especial Indigena da Bahia, tracando alguns desdobramentos decorrentes.

Através de encontros realizados com profissionais das equipes multidisciplinares da saude
indigena, no intuito de construir arranjos locais para os cuidados biopsicossociais, foram
possiveis as experimentacées metodoldgicas em pauta. Em sua maioria, os encontros foram
realizados em territérios indigenas, tendo como tematica maior a ser desvendada a saude
mental no contexto indigena, contando com a presenca de profissionais indigenas e néo-
indigenas. Estes sé@o responsaveis pelos cuidados em saude no nivel da atencao basica em
diferentes territérios indigenas no estado da Bahia. Os encontros se caracterizam pela
reunido de profissionais das equipes de uma mesma regido, que para operacionalizacdo da
descentralizacdo administrativa e assistencial da politica da saude indigena, chamam-se tais
unidades de Polo Base. Em alguns dos encontros estiveram presentes representantes do
Controle Social Indigena, assim como atores da Rede de Atencdo Psicossocial,
principalmente, profissionais dos Centros de Atencdo Psicossocial. Algumas agfes se
desdobraram também para atuacéo junto a populacao indigena local, de modo a conhecer e
produzir cuidados em saude mental, intervindo no cotidiano das comunidades e dos servi¢os
de saude. Diante da funcdo da gestdo do programa de saude mental, a responsabilidade
técnica de viabilizar os encontros também possibilitou a experimentacdo no modo de opera-
los. A liberdade para tal experimentagdo advém do ineditismo dos encontros, desprovidos de
formatacg@es institucionais. Compreende-se que a conquista desta agenda ja se trata de uma
intervencao organizacional a nivel do distrito. Assim, as inquieta¢des citadas no inicio do texto
fomentaram a busca por uma singularizagdo em termos de proposi¢cdes metodoldgicas e de
tratamento dos temas da saude mental. Para isso, a montagem dos dispositivos de acao-
intervencdo se deu em busca da multiplicidade de ferramentas. A isto chamamos de
multiplicidade bricoleur. O uso e a mistura de recursos de diferentes areas, das ciéncias as
artes, possibilitou abordar o tema da saude mental contemplando as dimensdes subjetivas e
institucionais intrinsecas ao agir em saude, para além das técnicas protocolares. As praticas
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integrativas e complementares também foram incorporadas nas montagens metodolégicas.
Todavia, foram postas em acéo para estrategicamente colocar em analise 0S processos
cotidianos de trabalho (Educacdo Permanente), assim como para conectar e produzir, a partir
das vivéncias corporais e incorporais dos participantes, conhecimentos para os cuidados em
saude mental (Apoio Matricial). Tal funcionamento de diferenciacdo que a montagem produz
nos procedimentos que reune se trata de uma agao intencional, conectada a dimensao ético-
estético e politica, devendo também as proposi¢cdes do Esquizodrama. A problemética da
pratica bricoleur tem servido para intervencdo nos diversos regimes de producdo subjetiva
para os cuidados em saude mental em profissionais da saude indigena, inclusive para o
profissional que a propde, tendo em vista que também comp&em a forga de trabalho, também
sendo afetados pelos funcionamentos grupais e organizacionais. A analise destes, junto com
a das afeccdes, seja nos efeitos ocorridos em ato nos encontros, nas duracdes subsequentes,
assim como no processo de planejamento, execucao, avaliagdo e monitoramento, também
se apresenta enquanto recurso relevante para compreensdo dos processos de captura-
repeticdo e de singularizagdo-diferenca que se operam sobre os cuidados em satude mental
nos contextos aplicados.

A realizagdo dos encontros tem viabilizado acontecimentos de diversas ordens, tanto nas
pessoas envolvidas, como nos servicos de salde indigena. E marcante e facilimente
identificAvel o contraste entre o0 modelo instituido historicamente estabelecido para os
encontros entre os profissionais da assisténcia, os destes com a gestéo, e a proposta em
guestdo. Salienta-se que tal modelo, que tende a promover a separagdo entre profissionais
da assisténcia e da gestéo, nao opera apenas no entendimento da dindmica operacional, mas
se reproduz no funcionamento real dos servicos. Em suma, tais encontros mostram-se
hegemonicamente formatados pelas praticas hierarquicas tanto na transmisséo de ordens,
tarefas e deveres, como no trato desigual dos conhecimentos e no desnivelamento dos
lugares de saber-poder. As expectativas e as solicitacbes manifestas continuadamente para
transmiss@o de conhecimentos técnicos, na busca pela seguranca do agir a partir de um
saber precedente, foram contrastadas com a perspectiva da experimentacdo da saude mental
nas concretudes dos servigos de saude, das atividades grupais, das atuagdes nos territorios
e da auto-observacdo diante destas. Diferentes narrativas de participantes reforgaram os
estranhamentos provocados pelas propostas metodolégicas, ao tempo em que outros se
reconhecem afins, em detrimento das experiéncias com os modelos tradicionais. Na via da
busca de ferramentas para uma praxis que favoreca a constru¢éo dos conhecimentos a partir
das demandas dos territorios, a problematizagéo dos lugares de saber-poder e das dindmicas
grupais e organizacionais influentes, a experiéncia coletiva enquanto dispositivo de
intervencao no trabalho e no cuidado, a vivéncia corporal para fomento de novas qualidades
sensiveis, dentre outros, as propostas experimentadas encontraram gradientes variantes de
porosidade. Vemos que tais gradientes versam sobre as producdes subjetivas dos contextos
em questdo, ao mesmo tempo em que tratam de contextos maiores, principalmente quanto
as formagBes em salude e para além da instituicdo saude. Contudo, temos percebido a
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gradual insercéo dos cuidados territoriais em saiude mental nos processos de trabalho das
equipes de saude indigena. O crescente interesse em alguns servicos e profissionais da rede
municipal, tanto para participar dos encontros propostos como para aderir e propor acoes
para fortalecimento da atencéo psicossocial local, inclusive mostrando efeitos de contagios
favoraveis a partir das propostas metodoldgicas, assim como a insercdo das demandas da
saude indigena nos servigos da RAPS, dao ensejos para avaliagfes favoraveis. Isto também
traz repercussdes relevantes para a consequente problematizacdo dos modos de cuidados
interculturais, compreendendo a necessidade da singularizacdo que a politica da saude
indigena prop8e em termos da atencgéo diferenciada.

As questbes referentes aos processos de formacdo para construcdo de préticas
antimanicomiais nos territérios de vida para além do controle a céu aberto, requerem revisbes
e reinvengdes quanto aos modos de operar dos seus agentes. O uso das ferramentas e
tecnologias da saude tem sido tema corrente no campo da saude mental e da formacéo. A
busca e o exercicio de metodologias e praticas que fomentem o modo ativo de operar a
gestao e o cuidado, diferentes das formacdes pautadas em conteldos e estritamente voltadas
as politicas instituidas, se faz ardor para o reposicionamento das lutas antimanicomiais. A
construcao dos modos de cuidado e arranjos de trabalho atuantes nos cotidianos dos servi¢os
de saude cada vez mais requer a urgéncia da ousadia e da prudéncia.

Palavras-chave

Saude mental em contexto indigena; metodologias ativas; cuidados antimanicomiais
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MAOS AMIGAS: UMA CAMPANHA DE COMBATE AO SUICIDIO E VALORIZACAO A VIDA
DOS ESTUDANTES DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS

Isabelle Louise da Cruz Lopo de Figueiredo, Luciana Costa Pinto da Silva, Lorena Praia
Bezerra, luri Matias Oliveira Schreiner, Lazara Gabriela Oliveira Silva

Ultima alteragdo: 2018-05-30
Resumo

Apresentacao: A Medicina, apesar da atual crise, ainda é uma profissédo que oferece grande
realizacdo material, intelectual e emocional, sendo considerada uma area de fascinio de
muitos. Sua importancia na sociedade costuma gerar expectativas demasiadas, as quais
muitas vezes levam a frustragfes e decepgdes significativas que promovem grande impacto
na saude de estudantes, residentes e médicos. Tratando-se de académicos, a pressao sobre
cada um inicia-se ainda precocemente na fase de preparo para o vestibular: o cansacgo e
estresse fisico-emocional que permeiam as rotinas de estudo sobrecarregam os alunos e
muitas vezes levam a cobrancgas excessivas causando transtornos de depressao e ansiedade

Ao ingressar no curso, a carga horaria exaustiva, preocupacdo com atividades
complementares, projetos de extenséo e pesquisa, realizagdo de provas e ainda manutengao
de boas médias curriculares geram, novamente, um ambiente de grande cobranca nédo
somente externa, mas também por parte dos préprios estudantes. Inimeros estudos ja foram
realizados em diversas Universidades brasileiras, buscando avaliar a frequéncia de sintomas
depressivos e ansiosos em futuros médicos, revelando inclusive distlrbios psiquiatricos, altas
taxas de suicidio, uso abusivos de remédios e até mesmo drogas e alcool em abundéncia.
Tais condutas promovem uma destruicdo do relacionamento dos académicos consigo
mesmos, com seus familiares, cdnjuges e até mesmo com o0s pacientes. Em meio a esse
cenario de insalubridade, a campanha Maos Amigas, idealizada por alunos do curso de
Medicina, visa criar um espaco saudavel para se debater e refletir a respeito de saide mental
no contexto aonde estamos diariamente inseridos. Relato: Durante as semanas do més de
setembro de 2017, um grupo de aproximadamente 4 alunos voluntarios pertencentes a
International Federation of Medical Students Associations (IFMSA) recrutaram mais alguns
estudantes interessados, para juntos se reunirem e comandarem uma campanha em
homenagem ao Setembro Amarelo, més separado nacionalmente para ampla
conscientizagdo e prevencdo do suicidio. O grupo foi orientados por uma equipe de
profissionais composta por psicologos e psiquiatras vinculados a Universidade e ao
Ambulatério Araujo Lima. As programac0@es foram realizadas durante as tardes de sexta-feira
das 8:00 as 18:00, visto que seria 0 dia mais ameno para os estudantes participarem das
atividades propostas pelo grupo. Inimeros cartazes foram distribuidos por todo o prédio,
divulgando as futuras atividades, propagando frases motivacionais, além de orientacdes de
funcionamento do Nucleo de Apoio Psicopedagdgico (NAPP) da Faculdade de Medicina, até
entdo pouco conhecido pelos proprios discentes que ali frequentam. A abertura da campanha
Maos Amigas iniciou-se as 8:00 do dia 15/09 com a distribuicdo de folders informativos e
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fitihos amarelos no hall da Faculdade de Medicina. Ao mesmo tempo, os organizadores
convidavam os académicos para participarem de uma roda de conversa comandada por uma
psicéloga a respeito de temas sugeridos pelos proprios alunos ao longo do dia, com intuito
de promover uma discussao saudavel a respeito de assuntos gue inconformam e afetam os
mesmos. Na semana seguinte (22/09), a programacao iniciou-se as 14 horas com uma
sessao de exercicios de relaxamento guiada por um instrutor em uma das salas da instituigao.
Exercicios de concentracao, relaxamento, respiracdo e yoga foram ofertados durante a tarde
para promover aos alunos um momento de distracdo, diversdo e autoconhecimento. Ao final
da atividade, os psicélogos e psiquiatras ali presentes promoveram um momento propicio
para os alunos expressarem seus sentimentos, angustias e insegurancas, buscando assim
abrir os olhos dos estudantes para a real necessidade e importancia de separarem
semanalmente um tempo para si mesmos visando desligar-se momentaneamente dos
problemas e chateacdes do cotidiano. Durante o terceiro e Ultimo dia (29/09), uma sesséao de
cinema, no auditorio da Faculdade de Medicina foi promovida, veiculando um filme que
demonstra um personagem conflituoso que passa por experiéncias e momentos parecidos
com aqueles que os alunos enfrentam em suas realidades pessoais. Ao final, um discusséo
sobre o que foi visto € novamente iniciado pela equipe de apoio, debatendo e refletindo a
respeito do que se viveu, ndo somente nesse dia, mas também ao longo das trés semanas
de atividades. Esse momento também foi reservado para os alunos expressarem opinides
sobre o0 que acharam e o que poderia ser melhorado em uma futura edigdo da Campanha
Maos Amigas. Resultados: A importancia de expor a realidade do ambiente académico diante
do suicidio e outros transtornos emocionais e psiquiatricos é enorme, pois somente é possivel
identificar e soluciona-los quando se tem conhecimento de suas causas e consequéncias.
Desse modo, os estudantes que se envolveram e participaram de todas ou algumas das
atividades promovidas ao longo do més de setembro puderam experimentar um momento
Gnico em meio a um cenario de tanta pressao e até mesmo opressao. Foi bonito e gratificante
ver como o0s académicos se engajaram e verdadeiramente se abriram durante as rodas de
conversa, expondo suas vulnerabilidades e insegurangas a respeito das mais variadas
variaveis académicas ou nao. A troca de experiéncias, conselhos e informagcdes puderam
criar um ambiente de amizade, cumplicidade e companheirismo que na boa parte do tempo
sdo infelizmente substituidos por desejos insuperaveis de superioridade e batalha de egos.
O mais importante com toda certeza foi saber que a mensagem principal foi claramente
absorvida pelos alunos, os mesmos obtiveram inimeras informacgfes e orientagfes de
guando e como procurar ajuda, e até mesmo fornecer amparo a algum amigo que esteja
passando por um momento dificil. Puderam reconhecer a importdncia de reservar um
momento para autoconhecimento e reflexdo, lembrando sempre que como seres humanos
possuimos muitas fungdes além de meros “estudantes de medicina” ou “futuros médicos”.
Conclusédo: Dessa forma, apds todas as experiéncias vividas durante as programagdes do
més de setembro, € possivel notar o crescimento pessoal tanto dos alunos que participaram
das atividades como também dos que organizaram. O objetivo inicial da campanha foi
plenamente alcangado, pois foi possivel ver como 0s alunos interagiam uns com 0s outros e
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continuo foi ofertado aos alunos com intencdo de continuar com aquilo que foi iniciado ao
longo do nono més do ano de 2017. E necessario falar sobre esse tema! E importante
reconhecermos que nao estamos sozinhos nessa longa jornada e que muito podemos fazer
para modificar o ambiente aonde estudamos. A primeira edicdo da Campanha Maos Amigas
superou todas as expectativas e preparou um terreno fértil para fazer florescer o inicio de
uma Universidade mais humana e sensivel as necessidades e angustias de seus proprios
alunos.

Palavras-chave

suicidio, autoconhecimento, salude, pressao, inseguranca
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NARRATIVAS DE PROFESSORES: A DOCENCIA NO PRO-SAUDE E PET-SAUDE
Sylvia Batista, GEOVANNIA MENDONCA

Ultima alteracdo: 2018-01-25
Resumo

APRESENTACAO: Desenvolver e avaliar propostas de desenvolvimento docente na area da
Saude que privilegiem a préatica docente, assumindo o desenvolvimento docente como um
processo continuado e institucional, € um desafio que esta posto para todos os envolvidos na
formacdo em saude. Neste contexto, expressam-se diferentes desafios, destacando-se a
docéncia no cenario das politicas indutoras de formagédo em/para a saude, a relacdo na triade
ensino-servigo-comunidade e o papel de mediacdo exercido dentro deste campo de
formacg&o. O Programa de Reorientacdo da Formac&o Profissional em Saide (PRO-SAUDE)
objetiva incentivar a transformacéo do processo de formacdo na perspectiva da abordagem
integral do processo saude-doenca. O Programa de Educagéo pelo Trabalho para a Saude
(PET-SAUDE), uma das ac¢des potencializadoras do PRO-SAUDE, objetiva fomentar grupos
de aprendizagem tutorial em &reas estratégicas para o SUS, ancorando-se na integracéo
ensino-servigo-comunidade. Este trabalho apresenta as trajetorias, concepg¢des e
expectativas de professores atuantes no PRO-SAUDE e PET-SAUDE de campi de uma
universidade publica federal do sudeste brasileiro. DESENVOLVIMENTO DO TRABALHO: a
producédo e analise de dados abrangeu narrativas de 9 professores, transcriadas a partir de
entrevistas semiestruturadas. Para analise dos dados empreendeu-se uma analise de
conteutdo do tipo temética, na qual se propdem a leitura critica do material e categorizacédo
das falas em unidades de contexto e registro afim de apreender os sentidos e questdes do
discurso analisado. RESULTADOS: no processo de andlise das narrativas foram apreendidas
83 unidades de contexto e 133 unidades de registro que permitiram a construcdo de
categorias referentes aos eixos orientadores Motivacdes, Formar em Saude, Docéncia em
Saude, Pontos Fortes, Fragilidades e Possibilidades. E possivel apreender, a partir das
andlises realizadas, que os professores atuantes no PRO-SAUDE e no PET-SAUDE dos
campi séo, além de profissionais de saude definidos por suas titula¢cdes, mulheres e homens
comprometidos com a salde e com a garantia de acesso aos direitos da populacao, trazendo
consigo um rico repertério de experiéncias que remetem a um preparo ético e politico para o
exercicio de um cuidado ampliado na salude.A docéncia surge para eles como algo inerente
ao campo da pratica, potencializada por experiéncias ao longo de seus trajetos como o
contato com alunos nos servicos, aproximagédo do campo da docéncia na pos-graduacao e
oportunidades correlatas. E também uma via pela qual através da formac&o, de acordo com
as falas, podem contribuir ativamente no processo de constru¢cdo do SUS.A partir das
trajetorias de formacao apresentadas, é possivel inferir que eles aprenderam a ser docentes
exercendo a docéncia nas experiéncias que Ihes foram apresentadas e a partir disto, e de
suas referéncias anteriores, deram vida ao modelo de docéncia que acreditam, da forma
como acreditam. Ao relatarem auséncia de formacao para a docéncia desconsideram que em
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suas insercdes estavam sendo preparados para este exercicio, uma vez que implicados a
tematica e comprometidos com a formacao em/para a saude. Os professores identificam o
PRO-SAUDE e PET-SAUDE como potente estratégia para o desenvolvimento de uma
postura critica e reflexiva. Contribui também para a implantacéo de servigcos que n&o existiam
ou que nao funcionavam da forma como deveriam além de promover mudancas no modo
como os profissionais se relacionam entre si, com os usuarios e com a rede, com 0s alunos
e docentes. Uma questdo importante € que os docentes que participaram deste estudo
vivenciaram as diversas mudancas politicas e sociais que ocorreram no pais entre 0s anos
80 e 90, tendo sido formados, em sua maioria, no “modelo pré-SUS”. S&o docentes
comprometidos com a sociedade, e em seus percursos formativos estiveram envolvidos em
movimentos estudantis e sociais, proximos a questdes historico-politicas motivados por
diferentes causas.

Estas aprendizagens no campo das politicas publicas parece favorecer a atuagéo docente a
favor da construcdo e defesa do SUS, superando a marca do especialista. Neste sentido,
promover experiéncias de formagéo docente que incorporem, também, questdes referentes
a histéria da saude no Brasil, poderia ser um meio de sensibilizar os docentes quanto ao
reconhecimento da implicac&o ético-politica de seu trabalho como professor. E necessario
ressaltar os dois diferentes cenarios dentro dos quais as narrativas foram construidas, apesar
da consonancia entre as falas dos docentes. No campus de expansao, cujo Projeto Politico
Pedagogico preconiza a formagéo interdisciplinar e multiprofissional, os docentes se referiram
ao PRO-SAUDE/PET-SAUDE como uma ferramenta que corrobora para o fortalecimento de
um projeto j& em execugdo, mas dependente de uma aposta coletiva - atualmente vive um
periodo fragil por conta das diferentes concepc¢des entre os docentes. No campus que
originou a universidade, questdes referentes a interagcéo entre os diferentes cursos, espacos
comuns no curriculo e trocas ainda sdo pouco discutidas. Neste cenario, o PRO-SAUDE/PET-
SAUDE tem contribuido para que ocorram mudancas e para que parte do corpo docente
esteja sendo sensibilizado para este novo modo de producdo de cuidado em salde que
prioriza a Interprofissionalidade. CONSIDERACOES FINAIS: Para os docentes que atuam no
PRO-SAUDE/PET-SAUDE dos campi investigados n&o ha davida de que para uma efetiva
transformacdo, além de trabalho e tempo, sdo necessarias mudancas curriculares e
institucionais que envolvam néo apenas as questdes referentes ao modo como os discentes
sdo formados, mas também sobre condi¢6es e oportunidades aos docentes, afim de que seja
possivel suscitar, naqueles que ainda ndo se sensibilizaram, um maior comprometimento com
a formagcdo em/para a saude. As politicas indutoras seriam, desta forma, meios para
promocdo de uma formacgdo ampla, privilegiando todos agueles que, envolvidos com o
processo, formam e estdo em processo de formacgéo. O PRO-SAUDE e PET-SAUDE foram,
de maneira geral, descritos como potenciais espacos de Educacéo Interprofissional, no
entanto fica clara a necessidade de que iniciativas como o PET-SAUDE possam ser
ampliadas a mais estudantes, profissionais e docentes, configurando uma insergéo curricular
estruturante da formacao. Os movimentos analiticos das narrativas permitem reconhecer a
importancia da formacdo in loco, a valorizacdo do trabalho docente em detrimento da
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cidadaos e profissionais para atuarem no SUS e a integracao entre universidade, servico e
comunidade como pilar fundamental para o desenvolvimento de projetos que tenham como
objetivo a reorientacdo da formacdo em saude nos diferentes espacos e para diferentes
atores.

Palavras-chave

Docéncia; Saude; Educacdo Superior; Politicas de Educacao Superior; Narrativas
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NOVEMBRO AZUL: DIALOGO SOBRE A ATENCAO A SAUDE DO HOMEM COM
USUARIOS DO CAPS I

Joyce Petrina Moura Santos, Akyson Zidane Merca, Christiane Tereza Aleixo dos Santos,
Jairo Pereira Morais, Karina Faine da Silva Freitas, Nathalia Souza Marques, Roberta Brelaz
do Carmo, Thais de Fatima Aleixo Correa

Ultima alteracdo: 2018-01-25
Resumo

Apresentacdo: A saude do homem é um assunto que gera desafios aos servigos de saude
pela forma como o género em questdo age sobre a sua propria saude. A falta de autonomia
sobre o processo de cuidado e do empoderamento de conhecimentos acerca das formas de
prevengdo geralmente sdo desencadeadas pelo preconceito advindo do machismo.
Historicamente, os homens séo caracterizados como provedores, mantenedores, protetores,
onde momentos de fragilidade, como as manifestagfes clinicas de uma doenca, sdo sinais
de fraqueza. Tratando-se de pacientes psiquiatricos, o enfrentamento vai além disso, pois
sdo pessoas com a capacidade de autocuidado muitas vezes deficiente. O Novembro Azul é
uma campanha mundial que ocorre em novembro e tem como propdsito conscientizar as
pessoas quanto a importancia do cuidado do homem a sua saude, incentivando o diagndéstico
precoce para que seja evitado o acometimento ou o agravo de doengas como o cancer de
prostata, o qual € a segunda maior causa de 6bito oncolégico no sexo masculino. E um
movimento que também engloba o sexo feminino em razdo de as mulheres serem
propagadoras indispensaveis de informacgfes e que geralmente influenciam seus familiares
na procura de um atendimento a saude. A abordagem do didlogo e da escuta sensivel sao
essenciais a propagacédo dessas informagdes, pois permitem a construgéo e estruturacdo de
conhecimentos prévios que somados aos novos, proporcionam a aprendizagem significativa.
Diante deste contexto, objetivou-se relatar a experiéncia vivida em uma acdo educativa
voltada para o publico de saide mental abordando os preceitos da campanha Novembro Azul
com enfoque na prevencgéo contra o cancer de prostata. Desenvolvimento do trabalho: Trata-
se de um estudo descritivo, qualitativo, do tipo relato de experiéncia de académicos de
enfermagem na construgdo de uma atividade educativa ocorrida em Novembro de 2016,
durante as aulas praticas da atividade curricular “Enfermagem em Saude Mental e Psiquiatria”
com um grupo de usuarios vinculados ao Centro de Atengéo Psicossocial do tipo 1l da regido
metropolitana de Belém/PA, os quais periodicamente se relinem as segundas-feiras para
atividades de educacdo em saude. Antes da aplicacdo da proposta de acdo, a construgao do
planejamento educativo se fez necesséria para que a atividade fosse impulsionada na direcédo
correta de acordo com os objetivos preestabelecidos para que entdo se pudesse obter os
resultados esperados. As etapas do planejamento educativo sdo sequencialmente
diagnostico, plano de acao, execucao e avaliacédo, sendo que essa Ultima etapa perpassa por
todas as outras para se analisar os possiveis entraves. Na etapa de diagnostico observou-se
o campo e o perfil dos usuéarios assim como a quantidade dos mesmos a fim de escolher a
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melhor abordagem para esse publico. Considerando o déficit do autocuidado muitas vezes
apresentado pelo publico alvo e também o periodo em questéo, decidiu-se, pois, abordar a
tematica do Novembro Azul. No plano de a¢édo passou-se a elaborar a atividade que seria
praticada, onde e como seria aplicada, quais 0s recursos necessarios, quais os objetivos e
resultados esperados. Apos isso, houve a execucao da atividade e por fim foi feita a avaliacdo
de todas as etapas afim de verificar se os objetivos foram alcancados. A dindmica foi chamada
de “Varal Novembro Azul” onde dez cartdes numerados, cada um com uma pergunta no
verso, foram anexados a um fio barbante correspondente. As questdes utilizadas
constituiram-se em: “O que é a prostata?”, “Qual a fungao da préstata?”, “O que é o cancer
de prostata?”, “Cancer de prostata tem cura?”, “O que causa o cancer de préstata?”, “Quais
os sintomas do cancer de prostata?”, “Qual o tratamento para o cancer de prostata?”, “Como
saber se vocé tem cancer de préstata?”’, “O cancer de prostata acomete mulheres?” e “Com
guantos anos € mais comum ter cancer de préstata?”. A dindmica foi dividida em trés
momentos. No primeiro momento realizou-se o acolhimento, que foi essencial para a criacao
de vinculo e desempenho do que da atividade. Os usuarios se apresentaram com o0 nome e
idade e em seguida expressaram o que entendem sobre o novembro azul, o que € o cancer
de préstata e se ja tiveram experiéncias com essa doenga. No segundo momento foi solicitada
formacdo de um semicirculo. Dessa forma, uma musica era tocada enquanto um objeto
passava de mdo em mao até que a musica parasse. A pessoa que ficava com o objeto no
momento da pausa deveria escolher um ndmero no “Varal do Novembro Azul” e assim
responder a pergunta contida no cartdo. Quando o usuario ndo queria ou ndo sabia
responder, 0 questionamento se voltava para o grupo. No final de cada resposta dada a
equipe de académicos se posicionava para complementa-las caso necessario. No momento
das perguntas “O que € a préstata?” e “Qual a fungéo da prostata?”, utilizou-se de imagens
da anatomia da glandula prostatica para explicar a sua localizag¢éo, aspecto e funcionalidade.
No terceiro e ultimo momento da atividade, um TNT na cor branca foi posto ao chao e
solicitou-se que 0s usuarios pintassem a mao com tinta azul e colocassem a mesma sobre o
TNT, simbolizando a luta conjunta a favor da satde do homem e contra o cancer de préstata.
Durante esse momento foram distribuidos bigode azuis colados em um palito e um lago na
cor azul, também representando a campanha. Resultados: O planejamento educativo que
antecedeu a acao foi essencial para que os objetivos fossem alcancados. A atividade contou
com aproximadamente vinte e cinco usudrios, tanto homens como mulheres. Observaram-se
muitas davidas acerca do assunto demonstradas nos relatos iniciais e no segundo momento
com a utilizacdo do varal. A dinamica aplicada e o didlogo que nela coube, assim como a
escuta ativa propiciou a atencao e interesse dos envolvidos, evidenciadas pelas perguntas,
relatos de experiéncias vividas e criticas acerca de mitos e preconceitos que envolvem o
assunto. Consideracdes finais: A campanha do Novembro Azul é um importante momento
para se discutir sobre a saide do homem e faz-se necesséario quando voltada a portadores
de transtorno mental, pois em momentos de alteraces psiquicas o processo de autocuidado
desses individuos pode ser prejudicado. Proporcionar momentos de escuta ativa e de
interagdo com o publico para tratar desse assunto € uma importante forma de se alcancar o
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empoderamento do conteldo, pois desperta maior interesse e coloca o aprendiz como autor
do seu processo de aprendizagem e dos cuidados com a prépria saude.

Palavras-chave

Educacdo em saude; Saude mental; Cancer de prostata.
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Nuestro norte €s el Sur: Vivéncia de Estagio Eletivo da Residéncia de Saude Coletiva no
Sistema de Saude do Uruguai

Flaviano Palmeira Santos, Emmanuela Mendes Amorim

Ultima alteracdo: 2018-01-10
Resumo

Esse estudo tem como objetivo analisar minha vivéncia enquanto residente brasileiro no
sistema de saude publica do Uruguai e, assim, contribuir para a reflexdo da area no sentido
do fortalecimento de sua produgéo, e, ainda, estimular outros profissionais em processo de
formacdo a realizarem intercambio na América Latina. Diante de tantas inquietacdes em
relacéo a formacéo a partir da pratica, foi se potencializando o projeto de articular estagio em
outro pais, para vivenciar como se caracteriza acdes e servicos em um sistema de saude
estrangeiro e qual a relacdo desse sistema, acdes e servicos de salde em comparacao ao
SUS. Mas para o0 estagio acontecer, era preciso forjar articulacdes. Nesse sentido, a proposta
desse estagio partiu do meu desejo enquanto Residente em ter uma experiéncia nomade de
producdo de cuidado em um territério internacional, de vivenciar outro sistema e rede de
atencdo em saude, que complementasse a vivéncia enquanto profissional residente na
dimensdo pessoal-profissional, no campo sociocultural articulado as producgdes cientificas.

Foi através de mediacao — trocas de mensagens via facebook e correio eletrénico - com os
profissionais de salde da Unidade Docente Assistencial — Saint Bois, conseguido através de
residentes que haviam realizado essa vivéncia, que se agenciou essa oportunidade de
vivéncia , tendo um profissional Médico e Especialista em Saude da Familia e Comunidade,
como profissional de referéncia e responsavel pela tutoria do estagio. A Faculdade de
Medicina da Universidade de la Republica do Uruguai, assumiu um compromisso de ampliar
e aprofundar relacdes entre instituicbes de ensino internacionais, favorecendo intercambios
e cooperacdes em diversas modalidades e vem assim, nos ultimos anos, estabelecendo
parcerias com instituicdes e universidade de varios paises para recepc¢do de estudantes em
processo de formagéo.

Para o processo de formalizacéo do convénio entre as instituicdes, foi necessario encaminhar
uma carta de intencdes a coordenacdo do Departamento de Medicina e Comunidade da
Faculdade de Medicina - UdelaR, apresentando algumas propostas de atividades a serem
desenvolvida durante a vivéncia, que seguem: Conhecer o modelo de atencédo a saude do
Uruguai e a dindmica do processo de trabalho nos diversos niveis de atencao; Vivéncias nos
espacos institucionais de saude a sua relacdo com os usudrios e o desenvolvimento do
controle social; Conhecer as atividades desenvolvidas de promocéo, prevencao e reabilitacdo
em saude, saude mental, saude no campo; Vivéncia o trabalho dos consultérios de saude
livre de homofobia e as préticas de cuidado integral com a populagéo transexuais; Conhecer
a proposta de atencao integral da interrupgéo voluntéria da gestacao e o processo de trabalho
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das equipes; Entender o processo histérico do sistema de saude publica e conhecer os
caminhos da reforma psiquiatrica.

Trata-se de um estudo qualitativo de inspiracdo cartografica, com uso de mapa analitico. O
cenério do estudo foram os processos formativos em salde, durante as experiéncias no
programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Coletiva da Prefeitura da Cidade do
Recife e no intercAmbio vivenciado no Sistema de Saude Publica na Cidade de Montevideo-
Uruguai. A elaboragéo desse artigo seguiu em trés etapas, a saber: a) revisitar os diarios de
campo contendo elementos das atividades e experiéncias vivenciadas, b) problematizacéo
dos contelidos que foram mais significativos, que apontavam para vivéncias significativas;
gue culminaram na construcdo de mapa analitico, contendo trés planos ou platés - momento
de preparagdo, chegada ao territério e trocas-, e d) a analise de inspiracdo cartografica do
mapa, com escolha dos conceitos-ferramenta com a e producao do texto. Para o registro de
ideias, observacdo, sentimentos, percep¢des de informagbes, duvidas, afeccdes que me
marcaram, utilizei o diario de campo, ferramenta que serve muito ao cartégrafo, sendo capaz
de ajudar no relato das suas atividades de campo. As reflexdes deste estudo compreendem
0 periodo entre agosto de 2015 e junho de 2016. Para o desenvolvimento e reflexdo dos
escritos, utilizo alguns conceitos que fui me aproximando durante minhas caminhadas
formativas, sdo eles: Formacdo e Educagcdo Permanente em Salde articulados a
Micropolitica e gestdo do cuidado em saude, com destaque para conceitos de afecgéo e
desterritorializacdo. Foi realizado um resgate dos escritos dos diarios de campo,
possibilitando assim, analisar as minhas implicacdes, afec¢des e reterritorializagbes enquanto
pesquisador-residente, revisitando memorias sentimentais, as lembrancas das experiéncias
dos caminhos e encontros produzidos.

A construcdo do mapa analitico, a partir da analise e problematizacao dos conteddos que
foram marcantes. Houve a construcao do quadro resumo consolidando os escritos, utilizando
as informagfes obtidas na etapa anterior, surgindo assim trés platos...: 1) preparagdo 2)
aproximacao com o territorio 3)trocas.

Preparacéo: Nesse estudo ha uma proposta de outros olhares em relacdo a experiéncia de
estagio no Programa de Residéncia. Optou-se nao falar de “pré-campo”, mas da tessitura do
processo como vivencia relacionada a compreensdo em relacdo a um objeto a ser estudado,
tomando-se a ideia de “preparagao do corpo” , Assim estrategicamente se enunciou
“preparagéo” — desconstrucao-reconstrugéo do corpo territorio de afecgdes.

Aproximacdo do territério e desterritorializacdo de si: Vivéncia em ser estrangeiro. Imerséo
em um territério desconhecido. Apresentarei aqui duas cenas que achei importante: o meu
desembarque e estranhamento com a cultura e encontro com o preceptor.
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Trocas: irei apresentar 0os encontros, durante os processos formativos vividos junto com
atores, movimentos sociais e instituicbes de saude em cenarios diversos. Apresento trés
cenas que foram bastante significativas no meu processo enquanto pasante: Vivencia com a
populagéo transexual, encontro com o0 movimento pela reforma psiquiatrica e atividade no
territorio.

Como eixo transversal a esses plat0s, utilizarei elementos da literatura, artes visuais e da
Escola de Cinema Road Movie. Vale destacar que a construcdo desse escrito foi
desenvolvida mediada por encontros de orientacdo metodolégica, que intencionava
reconhecer e problematizar criticamente minha experiéncia no contexto da educacgdo
permanente em um pais estrangeiro. Visando a reflexdo dessa imersdo em territério
desconhecido. Esses encontros foram essenciais, serviram de alicerce para analise do mapa
analitico e construcédo do texto.

Experiéncias como essa refor¢a a importancia da aproximacéo e integracéo de estudantes e
trabalhadores a estarem vivenciando outros processos formativos de produgdes de cuidado,
principalmente no cenario latino-americano, garantindo a ampliagédo das trocas de saberes e
produzindo novos olhares. S80 nesses encontros, com 0 outro e outras, que podemos
convocar em noés a possibilidade de aprender e produzir coisas novas. Ao reterritérializar,
compartilhei a vivencia com outros residentes, com estudantes de pds-graduacdo e com
docente, foram encontros que dispararam novos desejos, outros residentes tiveram o
interesse de vivenciar estagio na América do sul. E valido ainda mencionar a necessidade de
investimento em pesquisas sobre formacdo e educacdo na saude, no cenario latino
americano. Existem poucos estudos sobre os processos formativos de estudantes e
residentes da area da saude em outros paises latino-americanos. Além disso, cabe ainda
pontuar a necessidade de uma Politica Nacional de Residéncia no Brasil. Concluo essa
vivéncia com a sensacao de que mais um passo foi dado na caminhada enquanto ser humano
e profissional que acredita no Poder Popular.

Palavras-chave

Educacdo permanente na saude; Micropolitica; afec¢éo
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O ACOLHIMENTO A FAMILIA DO USUARIO DA UTI: visdo do familiar e equipe
multiprofissional

Martha Nunes Freitas, Ellen Caroline Santos Navarro, Kamila Brielle Pantoja Vasconcelos,
Antdnia Regiane Pereira Duarte, Jefferson Guerreiro Da Costa, Marcia Jeane Do Rego Dias

Ultima alteragdo: 2018-01-25
Resumo

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) € um setor hospitalar de monitoramento intensivo dos
pacientes internados em estado grave nos hospitais. Consiste numa area especial onde ficam
0s pacientes com instabilidade clinica que necessitam de monitorizagdo continua e cuidados
da equipe multiprofissional. Por esta razdo, os familiares apresentam sentimentos de
desespero, angustia e medo de perder seu ente querido, e para lidar com todos esses
sentimentos a equipe multiprofissional deste setor deve estar preparada para acolher esses
familiares que necessitam de cuidados tanto quanto o paciente. As Politicas de Saude, em
especial a Politica Nacional de Humanizacdo (PNH), enfatizam a necessidade de que o
cuidado oferecido ao usuario realmente va além do cuidado técnico, dos procedimentos, e do
conhecimento cientifico. Assim, um acolhimento realizado de maneira adequada ou mais
proxima de suprir as necessidades humanas bésicas dos familiares, auxiliaria na construgao
de um servico de saude hospitalar com qualidade e humanizacdo. Diante disso, surgiu a
necessidade de pesquisar o relato dos usuérios e da equipe multiprofissional de um hospital
guanto a percepcao da importancia do acolhimento dispensado aos familiares dos pacientes
internados na UTI. Neste trabalho propde-se descrever a importancia da pratica do
acolhimento a familia do paciente internado na UTI, para garantir a implementacdo da
humanizacdo de qualidade realizado pela equipe multiprofissional da unidade de terapia
intensiva. Assim, acredita-se que sera possivel produzir um conhecimento para ajudar em
mudancas neste setor hospitalar partindo do ponto de vista de que o tema ainda € pouco
explorado. Tem por objetivo conhecer qual a percepcdo dos familiares e equipe
multiprofissional em relagdo ao acolhimento na unidade de terapia intensiva visando apontar
o grau de satisfacdo dos familiares em relagédo ao atendimento recebido; demonstrar a partir
dos relatos de familiares e colaboradores as metodologias de acolhimento utilizadas na UTI
e apresentar as sugestdes dos colaboradores e familiares para um acolhimento humanizado.
Trata-se de uma pesquisa qualitativa com utilizagdo da técnica de entrevista, realizada em
um hospital publico de Santarém, que é referéncia no atendimento de alta e média
complexidade. Participaram do estudo profissionais de saude que atuam na unidade e
familiares de pacientes internados na UTI adulto do HRBA. O processo de amostragem foi
por conveniéncia, sendo entrevistados cinco profissionais e cinco familiares, afim de abranger
ao maximo o problema a ser investigado. Os critérios de inclusdo foram: possuir idade
superior a 18 anos; ser da equipe da UTI adulto do HRBA, ser familiar de paciente internado
na UTI do referido hospital e assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Foram
excluidos sujeitos que ndo se enquadravam nos critérios da pesquisa. A coleta de dados foi
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feita por meio de entrevista individual com os profissionais de saude e familiares de pacientes,
através de um roteiro semiestruturado, com questdes referentes a importancia do acolhimento
dispensado pela equipe multiprofissional a familia dos pacientes internados na UTI adulto do
HRBA. Os participantes da pesquisa foram abordados individualmente em um local especifico
do setor, os mesmos foram identificados pela letra “E” acompanhada de um numero de
ordem, preservando a identidade dos sujeitos. Entre os participantes do estudo constatou-se
gue 60% dos colaboradores pertenciam ao género masculino, com idade entre 26 e 39 anos.
Em relacdo aos colaboradores do setor estudado, 03 entre os participantes possuiam nivel
superior (enfermeiro, médico e fisioterapeuta) e 02 tinham o ensino médio (técnicos de
enfermagem). Em relagdo a carga horaria varia muito de categoria, constatou que 0s
enfermeiros trabalham em um regime de 12 horas trabalhadas por 36 horas de descanso, ja
os técnicos de enfermagem trabalham 6 horas/dia com direito a uma folga semanal, assim
como os profissionais de fisioterapia, em contrapartida os profissionais médicos cumprem
uma escala de plantdo conforme pedidos pré-estabelecidos conforme sua disponibilidade.
Em relacdo a satisfagéo no trabalho todos os profissionais mostraram-se satisfeitos. O estudo
mostrou que o sexo feminino € o que mais se mostra disponivel em realizar visita ao familiar
internado (80%), entre os visitantes a faixa etaria mais predominante foi entre 22 a 44 anos
(80%). Em relacdo ao grau de parentesco constatou-se que os filhos e netos s&o os que mais
buscam visitar seus entes (80%). Dentre os participantes da pesquisa, observa-se que 100%
dos familiares entrevistados na pesquisa, referiram que o nivel de estresse dos familiares é
baixo. Quanto aos colaboradores do setor avaliado 60% relataram ter um nivel de estresse
baixo. Em relacdo ao nivel de estresse médio e alto verificou-se um percentual de 40%. Entre
relatos obtidos emergiram quatro categorias tematicas como: O acolhimento na visdo dos
familiares e equipe multiprofissional, Percepc¢éo da equipe multiprofissional e dos familiares
referente a importancia do acolhimento humanizado, Comunicacdo entre equipe
multiprofissional e familia e a Percepcao da familia e equipe multiprofissional em relacéo aos
resultados do acolhimento prestado pela equipe e suas sugestdes atribuidas para melhorar
o acolhimento dispensado na UTI. Para a categoria “O acolhimento na visdo dos familiares e
equipe multiprofissional” os entrevistados foram questionados sobre como é visto o processo
do acolhimento, sobre essa tematica, avaliou-se que tanto os profissionais quanto 0s
familiares tém bom entendimento sobre o que é acolhimento. Quanto a categoria “Percepgao
da equipe multiprofissional e dos familiares referente a importancia do acolhimento
humanizado”, todos os participantes da pesquisa consideram que o acolhimento humanizado
na UTl é de fundamental importancia para a recepcdo dos usudrios. Na categoria
“Comunicagéao entre equipe multiprofissional e familia”, foi possivel analisar nessa tematica
gue os familiares estéo satisfeitos com relagdo ao acolhimento prestado pela equipe durante
o horario de visita, observa-se algumas estratégias de acolhimento adotadas pela equipe na
recepcdo dos familiares no horério de visita como a apresentacdo dos colaboradores aos
familiares, orientacdes da rotina da UTI destacando o tempo de visita e o preparo do familiar
para adentrar no setor. Na categoria “Percepgédo da familia e equipe multiprofissional em
relac@o aos resultados do acolhimento prestado pela equipe e suas sugestdes atribuidas para
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melhorar o acolhimento dispensado na UTI”, evidenciou-se que 0s entrevistados estdo
satisfeitos com o processo de acolhimento na unidade. Os familiares demonstraram-se
satisfeitos com o processo de acolhimento na hora da visita e como melhoria, eles colocaram
como sugestdo um horario de visita mais flexivel, além de permitir a entrada de pelo menos
mais um familiar, assim, como maior tempo de contato com seu ente querido. O estudo sobre
o acolhimento a familia do usuario da UTI: visdo do familiar e equipe multiprofissional,
possibilitou alcancar os objetivos propostos e permitiu ainda confirmar as hipoteses
levantadas. Com base nos resultados obtidos, observa-se que todos os entrevistados
mostraram-se satisfeitos com o acolhimento recebido e ofertado, porém néo os furtou de
apresentarem sugestfes para melhorias no setor de Unidade de Terapia Intensiva. Diante
dos fatos conclui-se que tanto os colaboradores, quanto usuarios mostram-se empenhados
em minimizar o estresse/sofrimento dos futuros ocupantes do setor em estudo, uma vez que
estes mesmos vivenciando tal experiéncia preocuparam-se em contribuir para um melhor
direcionamento a uma assisténcia mais humanizada.

Palavras-chave

Unidade de Terapia Intensiva; Humanizagédo da Assisténcia; Equidade
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O ALUNO PCVSAEM FALA ORALIZADA NO CONTEXTO ESCOLAR ESPECIALIZADO UM
OLHAR DA SAUDE COLETIVA

Francieli de Ramos, Luciana Branco Carnevale

Ultima alteracdo: 2018-01-15
Resumo

Introducéo:

Esta pesquisa abordou questbes concernentes a linguagem no contexto escolar
especializado. Foi enfocado o “dialogo” entre professor e aluno com paralisia cerebral (PC)
impossibilitado de produzir a fala oralizada. A fala oral € a modalidade de manifestacéo da
linguagem priorizada na maioria das relagfes sociais. No ambito da escola, a fala é
pressuposta como um “instrumento de comunicacdo” que permite a “transmissao/construcao”
de conhecimentos num processo interativo, desde os primeiros anos da educacao bésica.
Além disso, é ainda pela via da chamada “comunicagao oral” que professores avaliam, pelo
menos em parte, o modo como tais conhecimentos sao adquiridos pelos alunos. A fala é vista,
nessa perspectiva, enquanto um meio de retorno quase imediato dessa aquisi¢éo e, desta
forma, permanece a servico do préprio processo de ensino-aprendizagem. A
auséncia/restricdo severa na producao da fala oral pode gerar “impasses comunicativos” que
comprometem o estabelecimento das relagcfes e dos vinculos entre professores e alunos. A
Intersetorialidade é uma diretriz operativa na abordagem dessa problemética. Trata-se de
compartilhar desafios e de articular saberes e experiéncias de distintos Campos para o
planejamento, avaliacdo e realizacdo de a¢bes conjuntas visando ao manejo de situacdes
complexas. Nessa dimensdo, o conhecimento sobre o universo escolar e as relagbes
dialégicas envolvendo professores e alunos PCs que nao oralizam, ou que ndo produzem fala
considerada “inteligivel”, permite ao fonoaudidlogo discutir com os educadores, a concepgao
reducionista da linguagem enquanto “instrumento de comunicagao” e a implicagao do “outro”
nos éxitos e fracassos do processo educativo. Além disso, espera-se que tal encontro
favoreca a interdisciplinaridade entre Fonoaudiologia e Educacdo e o enfrentamento
compartilhado do problema. O presente estudo teve como objetivo conhecer e discutir sobre
0 modo como se estabelecem, no campo da linguagem, as relacdes entre professor e aluno
no universo escolar especializado voltado a alunos com paralisia cerebral.

Metodologia:

Trata-se de um estudo observacional, transversal, qualitativo e descritivo foi aprovado pelo
Comité de Etica COMEP, sob o nimero de protocolo 57567016. 10000. 0106. Os
participantes da pesquisa foram 14 professores de alunos com paralisia cerebral sem fala
oralizada considerada inteligivel, atuantes em uma escola especial de um municipio do
interior do Parana. Os dados foram coletados por meio de entrevista semidirigida, norteada
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por um roteiro semiaberto de questdes, registrados em audiogravador e, posteriormente,
transcritos. A leitura flutuante do material transcrito, relativo aos depoimentos dos
entrevistados, possibilitou o estabelecimento de dois grandes eixos de andlise interpretativa
de contetdo (MINAYO, 1996): 1. A relacdo professor-aluno que ndo oraliza: efeitos da
auséncia da oralidade na interpretacao do professor; 2. O (des)conhecimento do professor
sobre a Comunicagdo Alternativa.

Resultados e discusséao:

Para exemplificar o primeiro eixo de discussao, serdo apresentados alguns depoimentos de
professores:

P1:“[...] A gente ndo tem a nitida certeza do que é, mas ha uma forma deles tentarem se
comunicar com a gente... pode ser através do olhar, do sorriso e até mesmo do choro. [...]
como eles ndo conseguem falar, a gente tenta meio adivinh& o que que eles querem transmitir
... as vezes ta sentindo uma dor, mas nao chora...”

P4:“Entao, assim, a grande dificuldade é justamente essa que vocé nunca sabe o que pode
ta acontecendo, vocé sé imagina, vocé ndao tem um retorno”.

P6:“Entao, ela entende quase tudo. O que é dificil € a gente entendé se ela entendeu, sabe,
porgue ela ndo consegue se expressar, ela so responde com a cabeca, e as vezes nem deve
ser 0 que a gente perguntou. E dificil, ndo vou dizé que nessa parte nao seja, sabe?”.

Os depoimentos evidenciam manifestacbes dos alunos como choro, sorriso, o olhar, as
expressoes faciais sdo entendidas como “intengées” comunicativas. Contudo, frente a
auséncia da fala oralizada dos alunos, sobressaem, nos relatos, as dificuldades de
interpretacdo. Os professores ndo tém certeza se seus alunos os compreendem. Quando
muito, “adivinham”, “imaginam”, “supdem”, “fazem algumas leituras” a partir de sinais no corpo
mas, de todo modo, resta a duvida. Atitudes de “deduzir/traduzir/adivinhar” sdo extremamente
negativas, pois geram retraimento e isolamento do aluno. O professor também se sente
constrangido, impotente e frustrado diante destes impasses comunicativos. E nessa
dimensdo que o processo de ensino-aprendizagem, funcdo maior da escola, torna-se
prejudicado, pois tal processo ndo pode dispensar a linguagem e o seu efeito de

comunicacdo, ainda que imaginario, mas necessdario a sustentacdo do dialogo entre os
falantes de uma lingua.

Tal efeito, nestes casos, € quase sempre desfeito pelo impacto que a deficiéncia causa no

olhar do professor sobre o aluno. O “imaginario de semelhanga” de que “todos somos iguais
e falamos a mesma lingua”, quase sempre sustentado quando alunos chegam a escola sem
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qualquer deficiéncia, é desfeito quando esta se faz presente. A diferenca instituida pela
condicdo corporea de alunos com paralisia cerebral quebra o ideal de semelhanca e faz
barreira ao didlogo entre professor e aluno. Fomentar discussdes sobre a constituicdo da
linguagem na vigéncia, ou ndo, da deficiéncia, no espaco da escola, nos parece fundamental
para que o professor venha a se reconhecer diretamente implicado nos éxitos e fracassos do
processo de ensino-aprendizagem que envolve esses alunos - um movimento necessario
para que possa apostar no aluno e, consequentemente, no seu préprio trabalho.

Quanto ao 2° Eixo:

Dos quatorze professores entrevistados, somente uma professora possui um curso
instrucional de doze horas em comunicagéo alternativa. Nessa dimensao, frente a auséncia
de fala oralmente articulada, as manifestaces corporais restritas desses sujeitos, como
“olhares” e “gestos”, longe de serem tomados como movimentos reflexos, convocam o outro
a significar e ganham sentido na interpretagdo. Reconhecer “o corpo” desta forma é admiti-lo
como gesto, presenca na linguagem: um corpo que é atravessado pelo linguistico e pela
interpretacao do outro. Contudo, cabe admitir que, nessa condicao, resta ao sujeito ser “falado
pelo outro”, dado que suas limitagbes corporais nao permitem fazer barreira as interpretacoes
imaginarias que esse corpo suscita. Na relacdo professor aluno, os sentidos nesse
“pseudodialogo” sao comandados sempre pelo professor.

Frente a isso, indaga sobre a possibilidade desses alunos assumirem uma posicao
protagonista no dialogo, ainda que se possa imaginar que tenham condi¢des subjetivas para
tanto. Nessa dimensdo, a autora enfatiza que a presenca de recursos alternativos
pictograficos de comunicacdo no processo de ensino aprendizagem, permite movimentar
leituras do professor sobre 0 aluno PC que néo oraliza. Para ela, a possibilidade de “falar com
simbolos” no didlogo com o professor, confere ao aluno uma posi¢do distinta daquela
ocupada por aquele que nao oraliza e que néo dispde desse recurso.

Consideracoes finais:

A falta de conhecimento acerca da utilizacdo de recursos alternativos de comunicagéo e do
papel desses recursos no dialogo com os alunos faz obstaculo a concretizagdo da prépria
funcdo da escola enquanto instituicdo compromissada com uma formacéo para a cidadania
dos sujeitos que ndo podem produzir a fala oralizada em decorréncia de transtornos
neuromotores devido a PC. A articulagdo entre Saude/Fonoaudiologia e Educacdo no
enfrentamento dessas questdes, expressa, nesse contexto, a co-responsabilidade pela
garantia do direito humano a educacéo e, consequentemente, & salde concebida de forma
ampliada neste trabalho.

Palavras-chave
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O APRENDIZADO SOBRE AS EMOCOES EM UM CONTEXTO DE TREINAMENTO
MEDICO: uma etnografia sobre as praticas médicas em um hospital universitario em
Salvador, Bahia.

Rosana dos Santos Silva

Ultima alteracdo: 2018-01-24
Resumo

A questdo “como a aprendizagem acontece?” demarca as investigagcbes sobre todo e
gualquer aspecto da vida. Com os campos da biomedicina e das emog¢des nao é diferente. O
objetivo deste trabalho é apresentar minha pesquisa de doutorado, que se integra aos
estudos sobre Ciéncias Sociais em Saude e Antropologia das Emocgdes. Esta investigacao,
cuja proposta é analisar a aprendizagem como parte das praticas sociais, tem como problema
de pesquisa: Como o aprendizado sobre as emogfes acontece em um contexto de
treinamento médico, o hospital universitario? Atenta-se para o universo das préticas, as
relacbes entre os atores que dividem a cena social no hospital mostrando como estdo
engajados neste aprendizado, e para os procedimentos interpretativos envolvidos. O
interesse esta na aprendizagem como/ na pratica, ja que a ideia central ndo é apenas saber
0 que se aprende, mas como se aprende. Os objetivos especificos do estudo sado: Identificar
0 que é considerado emog¢des em um contexto de treinamento médico; Descrever como se
apresentam as emocg0es neste contexto; Verificar quando as emocgdes (do médico e/ou do
usuario/usuaria) influenciam na decisdo médica; e Compreender como acontece o
aprendizado tacito e o aprendizado explicito sobre o lidar com as emocdes entre aprendizes
e preceptores meédicos. Esta investigagdo possui um desenho metodologico qualitativo e o
trabalho de campo foi realizado na enfermaria de um hospital universitario, referéncia em alta
complexidade do estado e integrante do SUS em Salvador-Bahia. A escolha por esta
instituicao hospitalar se baseou em dois critérios. O primeiro deles é a sua definigdo enquanto
unidade docente-assistencial que desenvolve atividades de formacéo e de pesquisas clinicas
e epidemioldgicas; e o segundo critério é o seu carater publico, que faz com que a préatica
médica esteja marcada por maiores tensdes sociais, econémicas, politicas, em relacdo a um
hospital privado, que podem repercutir na formacdo médica. Participaram da pesquisa,
fundamentalmente, internos, alunos de graduacdo em medicina que ainda ndo chegaram no
internato das disciplinas de Clinica, residentes e preceptores médicos que atuam na
enfermaria. A obtencdo e producdo de dados foram realizadas por meio do trabalho
etnografico através da observacao das visitas médica e interdisciplinar, passagem ao leito,
apresentacdo de caso e observacdo dos comunicados médicos, analisando praticas
concretas experienciadas no contexto da investigacdo. Este material compds o registro do
diario de campo, em que foram compiladas acdes individuais e coletivas, processos
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significativos que envolvem a complexa dindmica relacional do aprendizado, a descrigdo dos
contextos em que a acao acontece, a linguagem utilizada pelos atores sociais no campo, o
que estes definem como interessante, problemético sobre as emoc¢des no hospital. Para
efetivar a triangulacdo dos dados outra técnica de coleta de dados adotada foi a realizacéo
de entrevistas semi-estruturadas com internos, alunos de graduacdo em medicina das
disciplinas de Clinica, residentes e preceptores médicos. A construcdo deste estudo se
justifica primeiro, pela incipiéncia de pesquisas que abordem o aprendizado sobre emocdes
na formagdo médica, uma vez que parte das investigacdes afirma que esta questdo nédo é /ou
€ pouco contemplada na formacao, tomando apenas o arranjo curricular como objeto de
atencao, abrindo méo das préticas, que atravessam o processo de formacgéo e da andlise da
situacdo em que a experiéncia emotiva acontece; e segundo, pela contribuicdo que uma
abordagem teérico-etnografica pode ter para enriquecer a compreensdao sobre a
aprendizagem em um contexto de praticas como o hospital, uma instituicao socializante, que
se tornou a partir do séc. XVIII um dispositivo fundamental de ensino e tratamento. Os
resultados da pesquisa apontam que 0s alunos do internato e da graduacdo de medicina das
disciplinas de Clinica e os residentes, apds experienciarem no encontro clinico um conflito
emotivo, afirmam que n&o estdo sendo/foram preparados na sua formacao para lidar com as
emocdes do paciente. Este discurso ganhava eco na cena clinica que implicasse ameacga,
sofrimento e a escuta das emocdes: a raiva diante da impossibilidade de cura, a surpresa ao
receber o comunicado de um diagndstico, a tristeza diante do afastamento da familia na
internagcédo, o medo do paciente de fazer uma cirurgia. Mas a frase: “ndo somos preparados
(a conjugacédo do verbo ser no plural, remetendo-se a um n@s, sinalizava que se tratava
também de um fendbmeno que tem dimenséo coletiva) para lidar com estas experiéncias na
formacao” vinha frequentemente acompanhada pelas emoc¢des do médico ou aprendiz, que
apontavam para uma tensao estruturante entre saber e sentir na pratica da medicina. A
tensdo entre a busca do saber e as emocbes despertas neste processo atravessa o
aprendizado e a pratica médica, ganhando relevo na formacao da identidade profissional e
na aquisi¢cado do habitus do trabalho médico. Os achados etnograficos indicam que, embora
haja essa percepcdo de ndo preparacdo na formacgédo, nas observacfes dos seus sistemas
de préticas: as visitas médicas, apresentacdes de caso, 0s encontros clinicos, identificou-se
na categoria médica um repertério de diferentes praticas frente a experiéncia emotiva: dizer
ao paciente para parar de chorar, lancar mao do discurso religioso, silenciar, ser empatico,
antecipar a finalizacdo do encontro clinico e voltar o foco do atendimento para a informacéo
técnica. Existe entdo um aprendizado sobre o lidar com as emocdes, que orienta as praticas
no hospital. Estas praticas eram compartilhadas, revelavam uma historia de saber-fazer,
inventando cotidianamente solu¢des para as questdes concretas que a experiéncia emotiva
impunha naquele contexto e apontavam para o desenvolvimento de habilidades. Verifica-se
entdo que embora a medicina tenha caminhado na direcdo de uma crescente racionalidade
cientifica, nela seria possivel identificar uma compreensao pratica que a mantém ligada ao
contexto social em que ela se da, ao mundo da vida. Mesmo buscando intervir sobre um eixo
bastante limitado: os aspectos bioloégicos da doenca, a pratica médica abarcaria mais
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haveria uma série de supostos que os médicos e aprendizes trazem e/ou compartilham com
outros na préatica médica, que teriam um espago, mesmo que reduzido, tornando irrealizavel
o ideal de cientificidade pautado na racionalidade, neutralidade e objetividade. A proposta
desta pesquisa foi construir um caminho alternativo as analises panoramicas que tomam a
biomedicina e as emog¢des como realidades ja dadas, para entender os modos como sao
aprendidas, sem perder de vista o que os atores envolvidos tém a dizer e o0 universo das
praticas. Este percurso estd ancorado na premissa de que os atores sociais estdo no
movimento de interpretacdo da vida. A compreensdo néo lhes € alheia, na medida em se
configura em uma condi¢@o do nosso ser no mundo. Isso significa que constroem significados
sobre 0s eventos com que estdo envolvidos, 0s quais deixam suas marcas inscritas em seus
engajamentos praticos com o mundo.

Palavras-chave

biomedicina, emocdes, aprendizagem
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O ARCO DE MAGUEREZ NAS PRATICAS EDUCATIVAS EM SAUDE NA ATENCAO
BASICA: EXPERIENCIA DE PROCESSOS EDUCATIVOS EM ENFERMAGEM

Rennan Coelho Bastos, Joyce Petrina Moura Santos, Elizama Nascimento Pastana, Roberta
Brelaz do Carmo, Geyse Aline Rodrigues Dias

Ultima alteracéo: 2018-01-25
Resumo

Apresentacado: As atividades praticas séo tidas como parte fundamental dentro do processo
de ensino-aprendizado, inclusive na formacao de nivel superior, visto que o aprender-fazendo
estimula a investigagcdo, possibilitando uma compreensdo légica de todas as etapas
necessarias para alcangar determinado conhecimento cognitivo. Ademais, durante a vivéncia,
os alunos dialogam com uma realidade diferenciada e seus respectivos atores, podendo ter
um maior entendimento da mesma para atuar sobre ela, tal como infere a metodologia da
Problematiza¢do com o Arco de Maguerez. Posto que problematizar € basicamente observar
0s problemas por outros angulos e de forma contextualizada, o uso do Arco de Maguerez se
confere bem a tal metodologia, pois este tem a realidade como ponto de partida e ponto de
chegada, tendo a transformacéo como principal objetivo, apés implementagéo de suas cinco
etapas, que inicia com a observacdo da realidade para haver a definicdo de um problema
apos dialogo em grupo, o qual ira subsidiar a definicdo de pontos-chave, sendo esta a
segunda etapa. Na terceira etapa, chamada teorizacdo, o grupo devera se apoderar de
embasamento tedrico/cientifico como base para a quarta etapa, a qual concerne na criagdo
de uma hipé6tese de solucdo que devera ser consumada, caracterizando a Ultima etapa do
Arco de Maguerez, chamada de aplicacdo a realidade. Mediante 0 cumprimento dessa
sistematizacdo os alunos aprendem com a realidade a medida que a transformam, por meio
da execucdo de solugbes benéficas a todos os individuos. Dessa forma, a educacao é vista
como um campo de pratica social e ndo algo individualizante, conciliando com a praxis da
enfermagem, a qual tem o cuidado como ferramenta para a transformacédo da realidade, seja
mediante praticas educativas, assistenciais ou de geréncia. Diante disto, objetiva-se refletir
como se da o processo de ensino-aprendizagem realizado a luz da metodologia da
Problematizacdo com o Arco de Maguerez na pratica de uma atividade curricular com foco
nos processos educativos e empoderamento social no @mbito da saude. Desenvolvimento do
Trabalho: Tal experiéncia foi vivenciada durante as aulas praticas da atividade curricular
“Processos Educativos em Enfermagem I”, no curso de enfermagem da Universidade Federal
do Para. As aulas envolveram alunos do terceiro semestre e foram realizadas durante o
segundo semestre de 2017, em uma unidade basica de saude amazobnica, localizada na
periferia do municipio de Belém-Para. Partindo da problematiza¢cdo com a utilizagéo do Arco
de Charles Maguerez, os estudantes, sob orientacdo da docente e monitores, desenvolveram
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um planejamento educativo em salde para a execucao de propostas de intervencao a partir
da realidade observada. As etapas do arco auxiliaram nesse processo, na primeira etapa que
compete a observagdo da realidade, os académicos direcionaram-se para uma coleta de
dados minuciosa a partir da escuta sensivel de usuarios e funcionarios da unidade, assim
como a observacdo do ambiente. Na segunda etapa, definicbes dos pontos chave, 0s
discentes, iniciaram uma reflexdo, um questionamento sobre os possiveis fatores associados
aos problemas e que afetam a sua existéncia, assim como, 0s possiveis determinantes que
podem estar associados, possibilitando assim o estabelecimento de problemas prioritarios
para intervencdo. Na teorizacdo, definida como terceira etapa do arco, os alunos buscaram
conhecimento cientifico e experiéncias relevantes a cerca do problema em diversas fontes,
onde organizaram, analisaram e avaliaram essas informacgdes a fim de contribuir para o
desenvolvimento de solucdes. Na etapa de hipdteses de solucdo o potencial criativo e
reflexivo dos envolvidos foi mobilizado. Nesta fase foram pensadas, planejadas e
estruturadas acdes de intervencdo, com métodos, plano acéo e tecnologias que auxiliaram
na quinta etapa, que se caracteriza como aplica¢do das propostas de intervencao a realidade.
Ao final de cada aplicagdo, os académicos refletiram sobre os resultados alcancados e
avaliaram seus instrumentos. Vale ressaltar que em todas as etapas os discentes sao
acompanhados pelo docente e equipe de monitores, sendo auxiliados em cada etapa da
utilizacdo do arco e constru¢do do planejamento. Resultados: Na perspectiva da pratica da
atividade curricular baseada na Educacdo em Saude por meio da Problematizacdo, que tem
suas origens aceitas nos estudos de Paulo Freire, a utilizacdo da metodologia enfatizou para
os académicos que os problemas a serem diagnosticados tendo em vista uma intervencéo,
precisam valer-se de um cendrio real, com todas as suas contradi¢cdes, abordando as
experiéncias e saberes dos sujeitos envolvidos neste processo, compreendendo-0os como
detentores de um determinado conhecimento e ndo apenas receptores de informagdes. Ao
se confrontarem com as informacgdes da realidade observada, e utilizando dos seus saberes
e os articulando, os discentes desenvolvem diversas propostas de intervengdo que lhe
pareceram instigantes e que vieram a colaborar para o avanco na qualidade dos servigos de
salude que a unidade basica oferece e suas finalidades, assim como para a autonomia e
responsabilizacdo do usuario sobre sua saude. As atividades de monitoria proporcionam um
ganho singular no que diz respeito ao crescimento pessoal e profissional, pois ao auxiliar no
desenvolvimento da metodologia, o monitor dialoga com outros educandos, com o professor
e com os atores da realidade a qual ambos estdo inseridos. Dessa forma, a troca de
conhecimentos amplia-se, facilitando a compreensdo e a criatividade. Ademais, ao
proporcionar ao monitor uma jungao tedrico-préatica este também se torna um facilitador, visto
gue terd um maior entendimento quanto aquela vivéncia e podera dar apoio quanto as etapas
do método utilizado. Diante das etapas do Arco de Maguerez, monitores, educandos e
educador estimularam suas habilidades intelectuais, sociais e resolutivas, pois tal
metodologia propicia a sensibilizacdo com a realidade de outrem diante da primeira e
segunda etapas, a necessidade de pesquisa e criatividade devido a terceira e quarta etapas,
além da resolucao do que foi observado, caracterizando na transformacéo necesséria que a
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1988, por meio da Constituicdo Federal do Brasil, instituiu que os profissionais de saude
devem atuar seguindo os principios e diretrizes estabelecidos por esse sistema,
consolidando-se a formacéao profissional em salde voltada para o SUS. Nesta viséo, a pratica
da Educacdo em Saude é fundamental para que os académicos e monitores de enfermagem
desenvolvam e fortalecam a competéncia e perspectiva de educadores e gestores, para tanto
€ necesséario entender que a educacdo em saude € um processo dinamico, continuo e
organiza-se de acordo com as demandas da sociedade, neste sentido a metodologia da
problematizacédo oferece subsidios para tal pratica, visto que estimula o académico a tomar
consciéncia do mundo ao seu redor e atuar intencionalmente para transforma-lo, para
transformar uma determinada situacao de saude, onde permita a melhoria da qualidade de
vida do usuario e consequentemente um viver mais digno para o préprio homem.

Palavras-chave

Enfermagem; Educagdo em Enfermagem; Educacéo em Saude
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O Cantinho do Cha : Vivéncias e praticas de acolhimento na Unidade Basica de Saude do
Grotdo em Joao Pessoa

Andre Luis Bonifacio de Carvalho, Maria Janilce Oliveira Magalhaes, Helio Batista de Araujo
Terceiro, Lucas Wanderley da Nobrega Faria de Barros, Hugo Saloméao Furtado Grangeiro
Mird, Maria do Carmo de Amorim

Ultima alteracéo: 2018-01-15
Resumo

Apresentacéo:

O Projeto Cantinho do Cha vem sendo desenvolvido desde julho de 2017, como estratégia
de intervencdo no intuito de aprimorar as praticas de acolhimento, no &mbito da UBS do
Grotdo em Jodo Pessoa, tendo em vista as avaliacdes negativas feitas pela populacéo. Sua
organizacdo deu por meio de uma alianga entre trabalhadores, Residente de Medicina de
Familia e Comunidade (RMFC-UFPB) e estudantes de graduacdo de medicina a principio e
posteriormente estudantes de fisioterapia e terapia ocupacional da UFPB, que propuseram a
organizacao de uma nova dindmica de acolhimento na UBS, buscando ressignificar a escuta,
mudando parte da ambiéncia da UBS, integrado as a¢cfes de saude, préticas vinculadas a
uma horta comunitaria, propiciando o uso de plantas medicinais na producdo e consumo de
chas; introduzindo praticas de auriculoterapia e organizacdo de grupos de trabalho. Sendo
assim a construgdo do referido projeto buscou propiciar a vivéncia de alunos(as) de
graduacéo e pos-graduacdo, no ambito da Unidade Basica de Saude (UBS) do Grotéo,
partindo do reconhecimento de um processo vivenciado pelas equipes na relagdo com a
populacéo adscrita, potencializando mecanismos de escuta em sinergia com as atividades da
horta, reconhecendo as praticas populares no uso de plantas medicinais no apoiando a
promocdo de seu uso como elemento constitutivo da agéo terapéutica, propiciando aos
alunos envolvidos o contato com estratégias pedagoégicas capazes de ampliar sua percepgao
para os multiplos aspectos do processo saude-doenca.

Desenvolvimento do trabalho:

A referida proposta tem como base a construcédo de uma agenda de trabalho vinculada as
acbes da RMFC-UFPB, juntamente com os alunos de medicina (DPS/CCM) do primeiro ano
e posteriormente a integracdo de alunos de fisioterapia e terapia ocupacional (DPS/CCM).
Vinculados a este trabalho existem dois preceptores, um professor da UFPB/CCM/DPS, e
outro uma médica que juntamente com uma agroecologista, sdo vinculadas a UBS. Para dar
vazao a referida agenda, foram realizadas uma série de reunies com os Residentes e as
equipes de saude da UBS, alunos de graduacao, como também feita a pactuacdo com a
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direcdo da UBS, propiciando a construcdo de linhas para a construcdo de uma agenda interna
no intuito de qualificar as praticas do acolhimento. As atividades sdo organizadas por
semana, cada grupo de alunos possuem dindmicas distintas, onde destacam-se: as praticas
de acolhimento dos usuarios, acompanhamento da escuta aos pacientes, participacdo dos
grupos de trabalho com usuérios da UBS, programacéo de oficinas e palestras para a
comunidade, visitas guiadas as familias e usuérios na comunidade, reconhecimento do
territério e de seus equipamentos sociais, participacdo em reunifes com liderancas locais
para conhecer a histéria do bairro, reconhecimento dos servigos e acdes existentes nas UBS,
participacdo de agendas de capacitacdo sobre as préaticas envolvendo o manejo da horta,
producdo de chas feitos com as plantas medicinais, abordagem sobre auriculoterapia ,
aspectos inerentes a organizacdo de um memento terapéutico, além dos momentos de
tutoria para a sistematizagdo das experiéncias, com énfase nas praticas integrativas. S&o
trabalhados como instrumentos de aprendizado, a confec¢éo de diario de campo e portfélio ,
com registro das experiéncias, impressfes e estratégias vinculadas a qualificacdo do
acolhimento, das praticas nos espagos dos grupos e reunides na UBS, visitas as familias, das
praticas na horta e no uso de plantas medicinais. Cabe destacar também a montagem de um
acervo de fotos e video que ajudam na organiza¢do da memoria do projeto.

Resultados e/ou impactos: os efeitos percebidos decorrentes da experiéncia ou resultados
encontrados na pesquisa;

O projeto Cantinho do Ch4, ainda é muito recente, mas podemos destacar o fortalecimento
dos trabalhos da Horta na Unidade Béasica de Saude, que ja tem mais de 30 tipos de plantas,
das quais 15 com registros na Anvisa, com possivel utilizag&do terapéutica. A introducdo do
uso de chas na ritualistica do acolhimento de adultos e criangas, priorizando o uso das plantas
da horta. A introducéo de praticas qualificadas de escuta, a mudancas da ambiéncia da UBS
e da logica das equipes atendidas € um processo e franca construcao. A adoc¢ao sistematico
da auriculoterapia, como estratégia terapéutica, organizagéo de grupos de idosos e mulheres,
a confecgdo de um memento terapéutico a partir das escutas dos usuarios e as experiéncias
no manejo da horta também séo resultados vivenciados no ambito da UBS.

Consideracdes finais.

Como destacado, este é um processo muito recente, que vincula praticas académicas
envolvendo Residentes em Medicina de Familia e Comunidade, alunos de graduacéo,
docentes de uma Universidade Federal(UFPB), trabalhadores(as) de salude, que no ambito
de uma UBS buscam construir uma alianga em torno da mudanca de praticas envolvendo o
aprimoramento das estratégias do acolhimento, na perspectiva da melhoria do acesso da
populacdo. Por ser um processo em franca construgcdo, esta sujeito a uma série de criticas,
ajustes e reflexdes no que tange as estratégias estabelecidas e as dinamicas articuladas,
porém do pouco que foi feito cabe destacar a (re)colocacao da discussédo do acolhimento na
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agenda das equipes, da gestdo e da formacdo dos estudantes, passo importante para uma
leitura mas solidaria do cuidado em saude.

Palavras-chave

Acolhimento;Vivéncia no SUS; Préticas Integrativas
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O DESAFIO DE ARTICULAR AS ACOES DE EDUCACAO EM SAUDE A PARTIR DO
PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA: (RE) ADESAO E IMPLANTACAO

Adilson Ribeiro dos Santos, Alba Benemérita Alves Vilela, Josiane Moreira Germano, Tulio
Batista Franco, Soraya Dantas Santiago dos Anjos, Lisias Miranda S&o Mateus

Ultima alteragdo: 2018-01-25
Resumo

PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA

Apesar do Ministério da Saude reconhecer como necessario o didlogo entre educacédo e
saude, ainda persistem desafios na articulag@o entre os dois principais setores de servigcos
publicos da sociedade brasileira. A Educacdo em Saude apesar de ser um dos dispositivos
de producéo do cuidado e de promocédo da saulde, ainda ndo ocupa a posicao desejada nas
acOes do dia a dia das equipes.

As préticas educativas voltadas para criancas e adolescentes se apresentam como um
desafio para as equipes da Estratégia Saude da Familia (ESF), principal palco de produgéo
do cuidado e de maior vinculacdo com a comunidade escolar. Por meio do Programa Saude
na Escola (PSE) busca-se a articulagé@o intersetorial das redes publicas de saude e de
educacao e das demais redes sociais para o desenvolvimento de a¢des educativas voltadas
para o publico escolar.

O PSE possui dentre 0s seus objetivos promover a saude e a cultura da paz, reforcando a
prevencgdo de agravos a saude, bem como o fortalecimento da relagéo entre as redes publicas
de salde e de educaco, fortalecendo as ac¢des do Sistema Unico de Sadde (SUS) as acdes
das redes de educacao basica publica, de forma a ampliar o alcance e o impacto de suas
acOes relativas aos estudantes e a suas familias, otimizando a utilizacdo dos espacos,
equipamentos e recursos disponiveis, promover a comunicagao entre escolas e unidades de
saude, assegurando a troca de informagfes sobre as condi¢cdes de saude dos estudantes,
fortalecer a participacdo comunitaria nas politicas de educacdo béasica e saude, nos trés
niveis de governo, dentre outros.

Sao beneficiarios do PSE os estudantes da Educacao Basica, gestores e profissionais de
educacdo e saude, comunidade escolar e, de forma mais amplificada, estudantes da Rede
Federal de Educacéo Profissional e Tecnoldgica e da Educagéo de Jovens e Adultos (EJA).

Este trabalho traz a experiéncia de reorientagdo da gestdo publica municipal da saude
valorizando as acfes de promocéo da saude através do dialogo entre a salde e a educacao.
Assim, este estudo tem como objetivo relatar o processo de re (adesdo) do Programa Saude
na Escola e os desafios de sua implantacgéo.
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NOVO CAMINHO PARA A EDUCACAO NA GESTAO PUBLICA MUNICIPAL

Apesar de ocupar um lugar formal no SUS, alguns processos educativos e de promoc¢éao da
saude ainda ndo tomam corpo no fazer das equipes de salde da Atencdo Basica. No inicio
da gestdo em 2017 o municipio de Itajuipe no sul da Bahia, assumiu o desafio de
institucionalizar os processos educativos em saude contratando um Enfermeiro para a gestao
das acBes de Educacdo Permanente em Saude (EPS), do PSE e no acompanhamento dos
residentes do Programa de Residéncia Multiprofissional Regionalizado em Saude da Familia.
Em seguida foram realizadas reunides com as equipes da ESF para apresentacdo dos
principios educativos que regem o SUS. Em se tratando do PSE ap6s abertura da portaria
interministerial n°1055 de 25 de abril de2017 que redefiniu as regras e critérios para a adesao
do PSE e sobre o incentivo financeiro para custeio das a¢des foram realizadas reunides da
gestdo da secretaria de saude e em seguida buscou-se o dialogo com a Secretaria de
Educacéo.

O passo seguinte foi a criagdo do Grupo de Trabalho entre as secretarias de Educacéo e
Salde, identificando quais seriam as escolas vidveis para a adesdo ao programa
considerando os desafios da localizacdo de algumas do meio rural e do dificil acesso. A partir
das orientacdes dos documentos do Ministério da Educacao de quarenta escolas, apenas
uma nao era considerada prioritaria.

Foram realizadas inUmeras agfes educativas, dentre as quais feira de Saude no Colégio
Polivalente e Escola Dr. Luiz Viana Filho abordando a Prevengédo das Arboviroses, Saude
Bucal, Prevencdo da Gravidez Indesejada, Prevencdo de doencas de Notificacdo
Compulséria, Saude Alimentar e Primeiros Socorros.

Foram oferecidas orienta¢des sobre cuidados com a saude bucal, a importancia da pratica
dos exercicios fisicos e prevencdo das doencas sexualmente transmissiveis. Aconteceu
também a Semana de Saude na Escola na Zona Rural com aplicacéo de flGor nos alunos e
orientacdo sobre métodos contraceptivos e prevengdo das doengas sexualmente
transmissiveis para os pais.

Como um dos problemas de saude mais relevantes na regido foram intensificadas as a¢oes
de prevencdao das arboviroses com a caminhada realizada na Escola Municipal Brasilino José,
de conscientizacdo da prevencao das arboviroses, visitas realizadas em algumas escolas do
Municipio para conscientizacdo dos estudantes sobre a prevencdo das arboviroses, com
entrega de folhetos, adesivos e realizada dindmica de memorizagao.

A operacionalizacdo do PSE tem possibilitado as equipes da ESF maior aproximacdo com
recursos educativos voltados para o publico adolescente e infanto-juvenil. A secretaria de
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salde passou a confeccionar cartazes, folders e outros materiais voltados para atividades
ludicas.

IMPACTOS DA EXPERIENCIA

Como impacto significativo podemos apontar a ampliacdo do didlogo entre educacéo e saude.
Maior aproximacéao das acdes de promocao da salude e educacdo em salde voltadas para a
comunidade escolar. Ainda persistem como desafio o processo de ativagao dos profissionais
da educacao para importancia das acdes desenvolvidas a partir do PSE.

Com as diretrizes de descentralizacdo e respeito a autonomia federativa; integracéo e
articulagé@o das redes publicas de ensino e de saude; territorialidade; interdisciplinaridade e
intersetorialidade; bem como, o controle social e 0 monitoramento e avaliacdo permanentes
das acbBes tem possibilitado maior integracdo entre equipes de salde, educacdo e
comunidade nas agoes.

CONSIDERACOES FINAIS

O dialogo entre saude e educacéo é considerado um dos pilares béasicos para o alcance de
fato da promogédo da saude. O PSE surge como um potente programa na inducéo de acdes
gue buscam produzir cuidado em uma das fases mais importantes da vida, a idade escolar.
Este trabalho reflete os desdobramentos de uma gestdo municipal na busca de promover a
institucionalizacdo dos processos educativos em saude, destacando aqui o PSE.

Evidencia-se a necessidade de maior intersetorialidade entre educacéo e saude na busca de
consolidar as agbes do programa, bem como de maior abertura das equipes da ESF para
acOes extramuros, rompendo com a ldgica procedimento centrada na producdo do cuidado,
bem como maior envolvimento por parte da gestdo ao permitir espacos mais solidos de
reflexdo que permitam maiores didlogos sobre a importancia da educagdo em salde tanto na
secretaria de saude, como na de educacao, constituindo-se este, como um dos maiores
desafios para a consolidagéo do PSE.

Palavras-chave
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O DESAFIO PARA A QUALIDADE DE ENSINO EM ENFERMAGEM NO INTERIOR DO
AMAZONAS: RELATO DE EXPERIENCIA

Fernanda Farias de Castro, Miriam Elenit Lima de Fachin, Luzimere Pires do Nascimento,
Maria de Nazaré de Souza Ribeiro, Laurimar Vinhote de Souza, Clerton Floréncio Menezes,
Darlane Valério Pinto, Babara Pereira Pessoa

Ultima alteracdo: 2018-01-22
Resumo

APRESENTACAO: O desafio para a qualidade do ensino em enfermagem vai além da
formacao de um profissional técnico e cientificamente competente. Deve estar articulado com
as préticas sociais individuais e coletivas, requerendo flexibilidade e criatividades das préticas
pedagdgicas que capacitem os individuos para agir, diante da complexidade de situa¢cbes do
cotidiano do enfermeiro. A proposta de implementacdo de um curso de Bacharelado em
Enfermagem no interior do Amazonas, vai de encontro as necessidades da populagéo e de
muitos jovens que desejam entrar no mercado de trabalho, configurando a descentralizacao
e a democratizagdo do ensino. Neste sentido, abre-se um novo horizonte na construgéo
saberes mediados por uma pratica critica e reflexiva loco regional. O presente relato objetiva
descrever a experiéncia da realizacdo do Curso de Graduag&do em Enfermagem, oferecido no
Centro de Estudos Superiores de Parintins da Universidade do Estado do Amazonas —
CESP/UEA. DESENVOLVIMENTO DO TRABALHO: O Curso de Graduagdo em
enfermagem, turma especial, teve inicio no ano de 2013/2 e finalizagdo em 2017/2 iniciando
com 37 alunos e finalizando com 32 enfermeiros, sendo dois de etnia indigena. O desafio do
trabalho realizado ndo estava relacionado com a estrutura curricular e o conteddo das
disciplinas, mas com a logistica de infraestrutura, campo de pratica e quadro de professores.
Para o desenvolvimento do curso foi necessario aquisicao de materiais de laboratério, livros
e contratacao de professores. O projeto Pedagdégico do Curso esté alicercado nos parametros
legais das Diretrizes e Bases Educacionais, vinculado a Escola Superior de Ciéncias da
Saude- ESA/UEA, que obteve nota cinco na avaliacao do Conselho Estadual de Educacéo.
Contou com professores do préprio Centro de Parintins para as disciplinas béasicas e da
ESA/UEA, para as disciplinas especificas de enfermagem. Ai comeca o desafio, pois 0s
professores precisavam reversar-se entre duas Unidades Académicas e deslocar-se para
Parintins, exigindo sempre um cronograma diferenciado. A maioria das disciplinas como
Fundamentos de Assisténcia ao Paciente, Semiologia e Semiotécnica, Salde do Adulto e
Idoso, Saude da Mulher, Pediatria e Salde da Familia e Coletividade ocorrem em Parintins.
No entanto o municipio, ndo conta com Servicos de Saude especializadas em algumas
disciplinas como Neonatologia, Doencas Transmissiveis, Oncologia e Unidade de Terapia
Intensiva, sendo necessario o deslocamento dos alunos para a capital. Esse deslocamento
exigiu alojamento, alimentacéo transporte e seguro de vida para o bem estar dos alunos. Os
alunos deslocaram-se para Manaus por trés vezes, indo de barco ou lancha, sempre
acompanhados da Coordenagdo do Curso. Essas viagens sempre foram um grande desafio,
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pois a responsabilidade era grande em fazer dar certo toda a logistica e bom aproveitamento
dos alunos nos conteldos tedricos e praticos das disciplinas. Para os alunos, o desafio estava
no desconhecido, nas viagens, nos campos de estagios diferenciados e mais complexos e na
convivéncia com outros alunos. Outros desafios foram o estégio curricular urbano e rural. No
Estagio Curricular Urbano, as oportunidades de aprendizagem das disciplinas foram bem
aproveitadas, no sentido de haver demandas nas unidades de saude do municipio. No
Estagio Curricular Rural, tltima fase do curso, os alunos foram descolados em grupos para 5
comunidades rurais e 5 Polos de area indigena. Nesta modalidade os alunos tinha que morar
nas comunidades ou area indigena por um periodo de 60 dias. Esse foi 0 momento mais
importante considerados pelos alunos, pois ai tiveram oportunidade de desenvolver todas as
praticas e teorias das aulas, em atividades inerentes ao enfermeiro na Atencédo Basica e em
alguns casos no atendimento de urgéncia e emergéncia. Nesse estdgio, realizaram
campanhas educativas, consulta de enfermagem, curativos, suturas (quando ndo havia
presenca do médico na equipe), imunizacdes e visitas domiciliares. Essas visitas sempre
eram realizadas em localidades ribeirinhas vizinhas, necessitando de transporte como canoas
ou motor rabeta. Nos polos indigenas, o trabalho era mais dificil, tendo que caminhar por
horas em trilhas na mata ou por canoas nos igarapés para ter acesso as aldeias. No relato
dos alunos, para realizar este trabalho é necessario muito estimulo e boa vontade, pela
dificuldade de acesso e deficiente comunicagdo com os indios. Durante a permanéncia nas
comunidades rurais, todos o0s alunos desenvolveram projetos de extensao para maior alcance
de todos os comunitérios. Na finalizacdo do curso realizaram pesquisa de campo para a
elaboracdo do Trabalho de Conclusdo de Curso. RESULTADOS E/OU IMPACTOS: O
trabalho realizado pela Coordenacao e professores para a formacgéo de qualidade dos alunos
de graduacdo em Enfermagem, turma especial do CESP/UEA em Parintins foi desafiador no
sentido de romper barreiras pedagdgicas, mediar e facilitar as atividades dialogando,
problematizando e socializando as experiéncias com outras unidades académicas, servicos
de saude e sociedades de modo geral, pois era importante divulgar o trabalho da enfermagem
e assim tornar-se visivel para a sociedade. A experiéncia para os professores foi inovadora
considerando as mudltiplas possibilidades interativas e métodos de ensino aprendizagem
levando a reflexdo de suas praticas enquanto docente e estimulando os alunos a refletirem
também sobre o seu papel na sociedade. Para ao alunos, além da formacao superior, durante
todo processo de formacgéo houve estimulos para o exercicio do pensamento critico, tomada
de decisbes e execucdo com responsabilidade das atribuicdes do ser enfermeiro. Os alunos
foram estimulados a realizar projetos de ensino, extensdo e pesquisa. No ensino a
participacao foi na realizacéo de projetos educativos nas escolas e comunidades e cursos de
capacitacdes nos servicos de salde. Na extensdo desenvolveram Semanas Cientificas
(Semana de Enfermagem e Semana de Ciéncia e Tecnologia), Exposicdo, Acbes
comunitarias a cada semestre. Abrimos destaque para os projetos de extensao desenvolvidos
nas comunidade rurais, onde cada grupo planejou e desenvolveu um projeto de acordo com
a necessidade de cada comunidade ou de cada area indigena, trazendo resultados
significativos na mudanca do perfil de saude e procura de atendimentos pelos comunitarios
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nos servicos de saude, evidenciado pelas percentuais de atendimento no periodos em que
os alunos estavam nas comunidades. Na pesquisa, 0s alunos tiveram oportunidade de
participar de projetos de iniciacao cientifica e elaboracdo do Trabalho de Concluséo de Curso,
a maioria com pesquisa de campo, gerando conhecimento sobre diversos temas relacionados
a salde e realidade local. Por fim, o beneficios da concretizacdo e formacdo de 32
enfermeiros para a cidade de Parintins e outros municipios adjacentes colocou no mercado
de trabalho profissionais com uma formacéo pautada no conhecimento técnico e cientifico,
critico e reflexivo, que utilizou as melhores tecnologias disponiveis para sua formacédo
disponiveis. CONSIDERACOES FINAIS: Na formagio académica em enfermagem, os
desafios foram inGmeros, tanto nos aspectos pedagdgicos, quanto no atendimento as
demandas de infraestrutura, recursos materiais e humanos. Um dos maiores desafios foi em
desenvolver um curso tal qual os grandes centros urbanos, criando possibilidades inovadoras,
atualizadas e ao mesmo tempo ao alcance da realidade local. Entendendo que a formacao
em enfermagem precisa ter por parte de todos os atores envolvidos uma postura sensivel,
ética, acolhedora e reflexiva, politicamente engajada e socialmente transformadora, como
preconiza as Diretrizes Curriculares de Educacdo. Por fim, a experiéncia na realizacdo do
Curso nos remete a refletir sobre a superagdo ou ndo dos desafios na formagdo em
Enfermagem. N&o queremos apenas formar enfermeiros, mas formar enfermeiros com
grandes potenciais transformadores e inovadores na resolucdo dos problemas emergentes
das quais a enfermagem é responsavel por cuidar.

Palavras-chave
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O ENSINO DA ARTE NA INCUBACAO DE EMPREENDIMENTOS ECONOMICOS
SOLIDARIOS NO SEGMENTO DA SAUDE MENTAL NOS MUNICIPIOS DE BLUMENAU E
REGIAO

Lucineia Sanches, Claudia Sombrio Fronza, Josiane da Silva Martins Ewald, Lorena de
Fatima Prim, Kalinka Cristina Caetano, Jaison Hinkel, Jélia Cristina S. G. Mueller, Valmor
Schiochet

Ultima alteracéo: 2018-01-06
Resumo

Apresentacdo: Este texto relata uma experiéncia sobre a ceramica como atividade de
Educacdo n&o formal realizada com membros da Associagdo de Familiares, Amigos e
Usuarios do Servico de Saude Mental de Blumenau, a ENLOUCRESCER. Trata-se do projeto
de extensdo universitaria Incubacdo de Empreendimentos Econdmicos Solidarios no
Segmento da Saude Mental nos Municipios de Blumenau e Regido. Este projeto é
desenvolvido pela Incubadora Tecnoldgica de Cooperativas Populares da Universidade
Regional de Blumenau — ITCP/FURB. Com recursos dos Editais PROPEX 17/PROEXT 2015
/ Acdes Integradas, em parceria com o curso de Artes Visuais da FURB. O objetivo principal
das oficinas é o ensino da arte do fogo, ceramica, proporcionar bem estar aos usuarios
através da pratica de atividades ecologicamente sustentaveis e promover a geragéo de renda
(que acontece através da venda das ceramicas em feiras e eventos) seguindo os principios
da Economia Solidaria. Desenvolvimento do trabalho: Esta experiéncia busca relacionar a
area psicossocial com a arte e analisar as relagdes entre os elementos culturais presentes no
ambiente e o sujeito, de forma que seja possivel compreender o impacto destas relacdes no
cotidiano e nas expressfes artisticas. As oficinas sdo realizadas semanalmente, no
Laboratério de Ceramica da FURB. Os equipamentos e materiais utilizados sdo os mesmos
utilizados no curso de graduacdo em Artes Visuais. O que faz com que os participantes
sintam-se acolhidos e incluidos no espago universitario. A média € de 15 participantes por
oficina, no entanto, o grupo é composto por 30 usuarios do CAPS AD e CAPS Il. No inicio de
cada semestre, antecedendo as oficinas, sao realizadas reunides informais com o grupo para
o planejamento das aulas. Resultados e/ou impactos: No que diz respeito as oficinas de
ceramica, realizadas com membros da ENLOUCRESCER, a questédo central é a promocéao
da saude através da incluséo social, atividade que s6 se torna possivel através da educacgéo
nao formal. Neste processo, o trabalho é desenvolvido por professores e académicos
bolsistas que atuam com processos avaliativos, registrados em relatorios. Estes nao
conferem nota e n&o objetivam passar de um nivel para outro, mas sim de fazer da arte um
meio para a promoc¢ao do bem estar social de pessoas em situacao de sofrimento psiquico.
Neste ano de 2017, as propostas tematicas sugeridas apresentaram elementos da cultura
regional do Vale do Itajai, para serem incorporados na producdo de ceramica. Depois de
discutir a respeito das questbes ambientais da regido, relacionou se elementos da fauna e da
flora. Assim, o objeto desenvolvido é capaz de portar em si referéncias da identidade regional.
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Sendo assim, o elemento escolhido para tanto foi um mamifero, a Capivara (Hydrochoerus
hydrochaeri), animal muito comum na fauna local e carinhosamente considerada pela
populacdo blumenauense como o animal simbolo da cidade. Ao perceber a necessidade de
promover a reflexao sobre algumas questdes ambientais e sociais da cidade de Blumenau,
tomou-se a ceramica como uma das formas mais sustentaveis para se produzir arte. Por meio
da arte, a ceramica cumpre papel vital na construgcdo de um modo de fazer arte que sirva
como forma de resisténcia ao modelo capitalista, que na maioria de suas producdes, implica
na degradacdo do meio ambiente. A partir desta experiéncia, pode se confirmar a hipotese
que foi levantada ao iniciar o trabalho com ceramica em 2011: de que a arte possui
importantissimo papel na construgdo de uma consciéncia sustentavel, pois, como visto até
aqui, estimula a criatividade e a inclusédo, valores fundamentais para uma sociedade mais
justa. E ainda, busca desenvolver com os portadores de sofrimento psiquico atividades de
ensino nao formal através das quais se torna possivel ampliar e sistematizar conhecimentos.
Esta ideia, aliada ao objetivo de produzir saberes que possam ser aplicados na vida cotidiana
e possivelmente profissional sdo fundamentais para a busca por uma melhor qualidade de
vida. S&o fatores que fazem com que o ensino da Arte se estenda de forma nao formal em
projetos inovadores de tecnologia social. A utilizacdo das capivaras enquanto signo social e
historicamente elaborado na producdo de artesanato por parte dos usuarios de servigos de
salde mental apresenta-se como uma alternativa extremamente benéfica. Em primeiro lugar,
permite uma identificacdo dos consumidores com o produto, que facilmente conseguem
associar o artesanato assim produzido com a cultura local. Surge assim uma alternativa para
a caracterizacdo dos produtos com consequente potencializagdo da comercializagdo dos
mesmos. Em segundo lugar, a utilizagcdo desta significagdo no processo de trabalho permite
inserir de maneira oportuna 0s usuérios numa relagdo sadia com a sociedade, onde seu
trabalho se torna producéo social. As atividades possibilitam assim a participacdo destes
individuos na condicdo de sujeito, restaurando sua autonomia e identidade. Esta acao
constitui entdo uma dimensédo semidtica, na qual os individuos sao capazes de diferenciar as
coisas de seus significados. Entende-se que este movimento psicoldgico pressupde a
interiorizacao das acOes realizadas por estes individuos em seu labor. Isso pressupfe que
séo capazes entdo de, através deste mesmo movimento, passar do nivel da acéo para o nivel
da operacao; ou seja, pressupde uma melhor integracdo do individuo nas suas relacfes
consigo mesmo e com 0 social e, portanto, abre espaco para a utilizacdo deste trabalho
permeado pela acdo de significagdo do ambiente como atividade de saude mental. Buscou-
se principalmente a humanizacdo da salde, a atencao primaria e autonomia dos pacientes,
em contraste ao modelo hospitalocéntrico vigente, estabelecido no modelo Flexneriano.
Assim, os pacientes passaram a ser entendidos como individuos em relagdo com a sociedade
e ndo mais como doentes ou incapazes que deveriam ser afastados do convivio social. Esta
construcdo de um novo modelo de salde mental permite a interlocucdo entre as Artes e a
Psicologia, uma vez que o processo de criacao é compreendido como constituinte do homem
e da expressédo artistica humana. Esta capacidade de construir novos significados para os
signos interiorizados pelo individuo através das suas relagcdes € mister para viabilizar ndo
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apenas a possibilidade da producéo de arte, mas a vida em sociedade. Consideracfes finais:

Diante do exposto, evidencia-se a importancia e as potencialidades da arte da ceramica,
desenvolvida na regido do Vale do Itajai, como recurso para manifestar através da
materialidade elementos da cultura regional. E ainda, expressar na particularidade de cada
objeto, o jeito de interpretar que se forja na poética de cada um. Os resultados indicam
melhoria na satde dos usuérios dos CAPS. As atividades por serem prazerosas auxiliam na
reducao de surtos, crises e internacdes. Assim, tem elevado a qualidade de vida e promovido
a inclusdo social desses sujeitos nas acdes da Rede de Economia Solidaria o Vale do Itajai
(RESVI), no Forum de Economia Solidaria (FESB) e nas feiras de artesanato realizadas
mensalmente no Campus | da FURB. Esta experiéncia, que ja tragou percurso de quase dez
anos, se apresenta como referéncia para as redes de saude mental que esbo¢cam se formar
pelo Brasil. A luta antimanicomial e as novas propostas de inclusdo e socializagdo de
portadores de sofrimento psiquico encontram terreno fértil e amparo seguro em projetos de
extensdo mantidos pelas incubadoras universitarias. A ITCP/FURB abre espaco para o
desenvolvimento de estagios, Trabalhos de Conclusdo de Curso (TCC) e projetos de
pesquisa em diversas areas, aproxima o académico da realidade cotidiana. No tocante as
artes, o projeto coloca a educacao nédo formal em artes como fator social transformador.

Palavras-chave
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O ESTUDANTE DE ODONTOLOGIA NO CONTEXTO DA INTERDISCIPLINARIDADE
ACADEMICA: ATUACAO DA EQUIPE DE

Jessica Miranda da Silva, Liliane Silva Do Nascimento, Kelly Lene Lopes Calderaro Elclides,
Gloria Beatriz Dos Santos Larédo

Ultima alteracdo: 2018-01-26
Resumo

Apresentacao: A violéncia apresenta-se como problema de grande relevancia para a saude
publica, de aspecto multifatorial e complexo. Presente em todos os paises, atinge homens e
mulheres de diferentes faixas etarias e todas as classes sociais. A violéncia doméstica que
acontece com a mulher, por ser de maior incidéncia de casos, € o foco do atendimento do
referido projeto. Atualmente a violéncia doméstica contra mulher é considerada um problema
social e de salde publica. A mulher que passa por um episédio de trauma de ordem tanto
fisica quanto psicoldgica, tem direito ao acolhimento humanizado e diferenciado, para que
haja uma diminuicdo dos danos e possiveis sequelas causadas a saude. A Clinica de Atencao
a Violéncia (CAV) é um projeto interdisciplinar iniciado em junho de 2016, que esté vinculado
a Faculdade de Direito da Universidade Federal do Para (UFPA) e tem como sede de
funcionamento o Nucleo de Préatica Juridica da mesma universidade. Desenvolvimento: O
projeto da CAV trabalha em parceria com outras frentes de trabalho atuantes na area de
extensdo e pesquisa que estdo vinculados principalmente com a tematica da violéncia. Um
tema abrangente e de abordagem complexa como a violéncia mostra a necessidade de uma
atuacado multiprofissional na andlise a atendimento adequado aos usuérios. Dessa forma,
foram incluidos no projeto alunos de diversos cursos da universidade como odontologia,
psicologia, enfermagem pedagogia, ciéncias sociais, servico social e direito O atendimento
as pessoas em situacado de violéncia que buscam apoio juridico e social, é prestado pela
equipe formada por alunos dos cursos de direito, servi¢o social, pedagogia e ciéncias sociais.
Os cuidados relacionados a saude sao prestados pelos alunos de psicologia, servigo social,
enfermagem e odontologia. Se configura em uma oportunidade pratica de ensino e extensao.
O papel da extensdo universitaria é possibilitar ao aluno a realizagdo de atividades de
integracdo do meio académico junto a comunidade onde esté inserida; onde por meio das
atividades, varios setores da sociedade mantém vinculo com a academia firmando acdes
conjuntas com o objetivo de transformar a sociedade que anseia por melhores condi¢fes de
vida. A complexa relagdo entre universidade e sociedade revela-se na integracdo das
diferentes areas do saber ofertadas pela mesma; considerando a indissociabilidade entre
ensino, pesquisa e extensdo torna-se possivel uma prética interdisciplinar a partir da extenséo
universitaria. Resultados e /ou Impactos: A experiéncia vivenciada na Clinica e a atuacéo da
equipe de saude no atendimento interdisciplinar a vitimas de violéncia, sob o ponto de vista
de estudantes de odontologia vem se mostrando bastante enriquecedora e possibilita uma
pratica multidisciplinar ainda na faculdade capacitando o aluno para atuacdo no mercado de
trabalho. S&o realizados atendimentos com escuta qualificada, acolhimento inicial pela equipe
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de saude, onde a equipe de enfermagem realiza exames de aferi¢cdo de presséo arterial e faz
perguntas relacionadas a doencas preexistentes. A equipe de odontologia realiza exame intra
-oral com afericdo do indice CPO-D e outros agravos bucais. As atividades do projeto em
guestdo sdo desenvolvidas na Clinica de Atendimento a Violéncia (CAV) com horario de
funcionamento de 8 as 12 horas somente as sextas feiras. A CAV se configura em um espaco
interdisciplinar que visa o enfrentamento de diversas formas de violéncia que se manifestam
na Amazoénia, envolvendo os alunos em uma modalidade préatica de ensino. A CAV realiza
acOes diversas como realizacdo de palestras e seminarios com a tematica da violéncia,
atendimento juridico e atendimento em satde. E realizado acolhimento, por meio da escuta
ativa e qualificada, orientacdes de enfermagem e encaminhamento quando necessario. S&o
utilizados impressos elaborados pela equipe de salde, onde destacamos a situagcfes de
saude, historico de Enfermagem, exame fisico e a situagdo da violéncia ocorrida. A
Odontologia tem importante papel nesse contexto, pois a visibilidade da violéncia, bem como
0 aumento da demanda de casos desta natureza nos servicos de saude, exige, de forma
crescente, conhecimento e preparo dos profis-sionais. Para os académicos de odontologia a
experiéncia vem se mostrando muito importante pois a violéncia manifesta-se causando
agravos a saude bucal e geral que requerem maior atencdo e assisténcia. Estima-se que
vitimas de violéncia tém mais problemas de salde e mais sintomas fisicos e psicolégicos do
gue pessoas que nunca sofreram violéncia. Desta forma, os profissionais de saude sdo
geralmente os primeiros a entrarem em contato com essas vitimas. Muitas vezes, a
materializacdo da violéncia pode ser observada através da andlise da cavidade bucal,
mediante a formagdo de corpos de prova do delito. Atualmente entdo em atendimento
74assistidos, sendo apenas dois homens, e 72 mulheres. A maioria em situacdo de violéncia
doméstica. Dentre os agravos bucais, 80% apresentam queixas relacionadas a DTM
(Disfungdo Temporomandibular) e DOF (Dor Orofacial), possivelmente decorrentes dos
traumas e estresses causados pela situacdo de violéncia. Devido a violéncia, vitimas tendem
a desenvolver baixa estima, baixo autocuidado e com isso, a cavidade bucal é atingida
imediatamente. E possivel identificar altos indices de placa, tartaro e sangramento, bem como
vitimas de violéncia tendem a esconder o rosto e ndo sorrir, 0 que é superestimado na
percepcgdo de sinais visiveis de baixo nivel de higiene, halitose entre outros agravos bucais.
Este projeto propbe promover além de atendimento juridico, proporcionar condi¢des
favoraveis de saude a pessoas em situacdo de violéncia e assim promover uma qualidade de
saude bucal e promovendo o cuidado integral. Na percepcdo das mulheres em situagéo de
violéncia com relacdo ao atendimento dos servigos de saude, os estudos apontaram que a
maioria delas ndo procura algum servico de saude por entender que ndo podem resolver
estes casos, ou que a violéncia que passam nado é um problema de saude, ou ainda por ndo
se sentirem acolhidas nestes servicos. Consideracdes Finais: Diante do exposto temos a
importancia da atuagédo da equipe de saude na clinica que formara profissionais com olhar
critico, reflexivo e holistico em atencéo a vitima para trabalhar com as situacées de violéncia
encontradas em sua pratica diaria. Necessita-se, portanto, de um olhar por parte dos
profissionais de saulde, especialmente dos futuros odont6logos, de modo a identificar a
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violéncia enquanto agravo, o que requer transformag&o no modelo de formacéo, incorporando
a violéncia como objeto da saude.

Palavras-chave

ODONTOLOGIA ; VIOLENCIA ; INTERDISCIPLINARIDADE
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O IMPACTO DO PROJETO VER-SUS NA FORMAGAO UNIVERSITARIA EM DEFESA DO
SUS: UM RELATO DE EXPERIENCIA!

Thais Gomes Oliveira, Sénia Maria Lemos, Nany Camilla Sevalho Azuelo, Natélia Guedes de
Melo Silva, 1zi Caterini Paiva Alves

Ultima alteracdo: 2018-01-26
Resumo

INTRODUGCAO: O Sistema Unico de Saude (SUS) é um dos maiores e mais abrangentes do
mundo. Ele foi concebido em 1988 em conjunto com a Constituicdo Federal do Brasil quando,
por meio desta, a saude tornou-se um direito de todos e um dever do Estado. Contudo,
somente com a Lei n° 8.080 de 19 de setembro de 1990, ganhou uma estrutura que buscou
viabiliza-lo para atender universalmente a populacdo. Para que possa operar
adequadamente, varios fatores sé@o relevantes, sendo um dos principais, profissionais com
conhecimento cientifico, capacitados a atuar nos diversos niveis de complexidade do sistema,
mas que permanecam engajados na defesa de uma saude publica de qualidade e com a
capacidade de promover a articulagdo da comunidade no sistema. O Ministério da Saude em
parceria com a Rede Unida, em 2002, lancou o programa de Vivéncias e Estagios na
Realidade do Sistema Unico de Saude (VER-SUS), com o intuito de estimular a formac&o de
profissionais comprometidos eticamente com os principios e diretrizes do SUS, além de
conscientes do seu papel como agentes politicos sociais capazes de realizar transformacdes
no seu meio. O projeto VER-SUS consiste de trés fases: a selecdo dos participantes,
realizada através de questionario on-line disponivel no site http://versus.otics.org; a vivéncia,
correspondente ao periodo de sete dias onde os académicos permanecem no municipio ou
Estado realizando as atividades propostas pelo projeto; e a devolutiva, onde sdo expostas as
experiéncias e impressfes vivenciadas aos demais grupos participantes da edicdo. Este
relato tem como objetivo expor a relevancia do programa VER-SUS na formacdo do
académico em prol do SUS. DESENVOLVIMENTO: A vivéncia ocorreu no segundo semestre
do ano letivo de 2015, mais precisamente de 8 a 15 de agosto, em um municipio do interior
do Estado do Amazonas. A equipe era composta por seis académicos, provenientes das
instituicbes publicas de ensino do Estado, pertencentes aos cursos de enfermagem,
medicina, odontologia, farmécia e saude coletiva. Ao longo dos dias de vivéncia em loco,
foram articuladas visitas nas instancias de saulde disponiveis, sendo elas duas UBAS
(Unidades Bésicas de Atencdo em Saude), um hospital geral e um CAPS (Centro de Atencao
Psicossocial); além disso, também foram desenvolvidas atividades externas caracterizadas
por visitas domiciliares a gravidas do pré-natal e idosos do programa hiperdia, ida a
comunidades indigenas e o comunicacédo direta com a populacdo do perimetro urbano em
estabelecimentos publicos ou particulares. Ao final do dia, era atividade de cada aluno relatar
suas experiéncias no portfélio pessoal e participar de uma roda de conversa com os demais
integrantes objetivando a troca de percep¢des e conhecimentos sobre o SUS no municipio.
RESULTADOS: A experiéncia VER-SUS ensejou de fato um amadurecimento de
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pensamento critico-social na formacao da académica. A ideia de outrora estava pautada em
especulacdes sem base cientifica e experiéncias pessoais insatisfatérias, contudo o ensino
superior chamou ao conhecimento documentos que desenham a maneira ideal de
funcionamento do SUS em todas as instancias, e a chance de participar do projeto despertou
a curiosidade em conhecer nao por falacias, mas pela realidade o sistema que atende a
populacdo. Durante a vivéncia, passou-se por instituicbes dos niveis primario e secundario.
Observou-se que, em sua maioria, a instituicdo do nivel secundario possuia um aparato
tecnolégico mais completo e satisfatério, com um quadro de profissionais mais completo e
com um abastecimento medicamentoso atualizado, enquanto que as instituicdes da atencao
primaria possuiam um arsenal tecnoldgico inferior e encontravam-se temporariamente
privadas de algumas medicagOes, todavia os profissionais que ali estavam demonstraram
habilidades organizacionais de suma importancia para compensar as dificuldades e continuar
levando um atendimento de salude engajado na busca por qualidade. Quanto a satde mental,
0 acesso ao documento da reforma psiquiatrica e as aulas expositivas nao tinham sido
suficientes para desconstruir uma concepgdo enraizada do modelo manicomial que estava
posta na mente da académica, contudo o contato com o espaco do CAPS observando e
participando da nova forma de fazer saude mental incentivou uma reestruturacdo de
concepgdo para a aluna, assim como também evidenciou uma evolug¢do sociocultural da
importancia dada pela populacdo em si ao cuidado com a saude psicossocial também das
populacdes tradicionais. Outro ponto formativo valoroso foi a oportunidade de estabelecer
uma comunicacao direta com a populacao fosse ela do perimetro urbano fosse do perimetro
rural, com a comunidade indigena, pois este contato ofertou uma verdadeira articulagéo entre
0 que é visto em sala de aula, com a literatura de apoio, e 0 que é de fato entregue a
populacdo. Mesmo as criticas mais negativas direcionadas a gestdo do municipio e
estabelecimentos de salde serviram de embasamento e instigagdo no processo de
amadurecimento do pensamento critico e de discurso da académica. Portanto, ao fim da
vivéncia, a concepc¢do de SUS nos interiores ja ndo estava mais baseada em teoria, mas sim
em vivéncia pratica realistica, onde ficou claro as imperfei¢cdes do sistema, mas também se
observou que um trabalho bem feito dos profissionais somado com a participacdo ativa da
populacao através da fiscalizacdo e cobrangas aos gestores mantém um bom funcionamento
permitindo também a visdo de que crescer sempre sera necessario, mas que apenas a forca
do conjunto tem poder para estimular isto. O SUS funciona sim, para aqueles que estédo
dispostos a contribuir e lutar sempre para garantir isso. CONSIDERACOES FINAIS: O projeto
VER- SUS provou ser de extrema relevancia para a formacao dos académicos, pois além de
viabilizar a entrada e o contato direto com as instalagbes, maquinarios e profissionais,
também proporciona aos estudantes uma articulagéo direta com 0s principais interessados
no atendimento de qualidade, os usuarios. Com isso, ha um estimulo da construcdo de uma
visdo prépria acerca do SUS sem as interferéncias de informagdes distorcidas, bem como o
incentivo em prol do amadurecimento do pensamento critico do académico possibilitando a
desconstrucdo de preconceitos e impericias. A marca que fica da vivéncia é que, mesmo com
as dificuldades encontradas, os profissionais que lutam e defendem o sistema s&o
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importantes agentes transformadores e, em conjunto com a populacéo que busca ativamente
melhorias, sdo os grandes responsaveis pelo funcionamento universal do sistema de salde.
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O LUGAR DO FASCISMO NO DISCURSO DXS UNIVERSITARIXS DA SAUDE: QUAL A
IMPLICACAO DA UNIVERSIDADE NO PROCESSO FORMATIVO DXS ESTUDANTES?

Priscila Melo, Nelson Eduardo Estamado Rivero, Laura Cecilia Lopez

Ultima alteracdo: 2017-12-20
Resumo

Este resumo refere-se a pesquisa realizada pela autora para seu trabalho de concluséo de
curso em psicologia na Universidade do Vale do Rio dos Sinos, RS. O estudo foi desenvolvido
entre os anos de 2016 e 2017 com estudantes de graduagbes da saude da regido
metropolitana de Porto Alegre, RS. A pesquisa teve como objetivo principal investigar como
o fascismo se reedita e se apresenta no discurso dxs universitarixs da area da saude. Essa
tematica se faz pertinente e atual na medida em que se entende que o fascismo esta
incrustado em nosso cotidiano e que 0 mesmo vem se reeditando e se renovando em diversos
modos de atuacdo no passado recente e no presente. O estudo se propde a investigar de
gue forma a singularidade e as histérias individuais de cada profissional afetam a forma com
gue os usuarios sdo atendidos e entendidos nos servicos e pelos profissionais de saude.
Entendendo a formag&o académica como espaco essencial para constru¢éo de profissionais
mais éticos e coerentes em seu fazer profissional, se optou por realizar o estudo com
estudantes em processo de formacdo. A pesquisa conta com delineamento qualitativo e
exploratério. O delineamento foi definido apds verificacdo da necessidade de expandir e abrir
maiores espacos para a discussao sobre a tematica dentro da academia. Foram realizadas
sete entrevistas individuais e semi-estruturadas com estudantes da salde de trés cursos,
sendo eles: enfermagem, nutricdo e psicologia. Adicionou-se ao estudo o0s seguintes critérios
de inclusao: conclusdo de ao menos 50% da grade curricular obrigatéria de seu curso, estar
realizando ou ja ter concluido ao menos uma vivéncia de estagio obrigatério referente a
formacédo atual e contar com 18 anos completos ou mais. O estudo foi avaliado e aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da universidade sob o nimero de
inscricdo 1.875.615. A andlise de dados ocorreu de acordo com analise de conteddo. Foram
elaboradas quatro categorias a partir da analise: visdo sobre x paciente, capitalismo,
formacdo em saude e cultura e/ou crenca. A primeira categoria (visdo sobre x paciente) foi
dividida em duas subcategorias, sendo elas: Incapacidade e Hostilidade. Verificou-se que xs
usuarixs sado constantemente visualizados como sujeitos despotentes e que o0
assistencialismo se faz fortemente presente no discurso voltado a pratica no campo da saude.
Entende-se que essa visdo despotencializadora dificulta o exercicio de préaticas
verdadeiramente emancipatorias. A segunda subcategoria apresenta a percepcao dx usuarix
como uma espécie de inimigo, como um sujeito que mal trata ou violenta de diversos modos
x profissional. Entendendo que a alianca terapéutica é diretamente afetada por uma relagéo
nesses moldes, verifica-se a relevancia de proporcionar abertura para a discussao acerca
dos efeitos da construcdo dessa relacdo no que tange ao atendimento proporcionado a
populacdo. A segunda categoria (capitalismo) também foi subdividida em duas, sendo elas:
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Servigos publicos e Logica de produgédo. O aspecto mais frequentemente mencionado acerca
da atuacado nos servi¢cos publicos diz respeito as dificuldades do trabalho nesse ambiente, em
especial no que tange ao desgaste das equipes e dos profissionais. Entende-se que a
construcao subjetiva pautada em modos individualizantes gera afastamento de importantes
vivéncias coletivas e, consequentemente, abre espaco para que o Estado atue de forma a
suspender direitos cada vez mais basicos. Assim, a participacdo da populacdo deve ser
incentivada em todos 0s cendrios possiveis, uma vez que essa participacdo tem poténcia
para romper com 0 modo individuo de nos constituirmos enquanto sujeitos. A subcategoria
de Logica de producéo foi construida na medida em que a nocédo do trabalho em saude
apresenta-se fortemente atrelada ao alcance de metas e resolutividade. Entende-se que este
modelo de exercicio profissional ndo condiz com o esperado para a atuacdo no campo da
saude, em especial apds as orientagcdes do Humaniza SUS. Atuagdes profissionais seguindo
este modelo ndo abrem o0 espacgo necesséario para a inventividade e para a poténcia do
encontro. A terceira categoria refere-se a Formacdo em saude e foi criada devido a
necessidade de pontuar a concepgdo mercadolégica empregada nas formacgdes, o que gera
formacgOes altamente tecnicistas e fortemente atreladas aos especialismos. Ressalta-se que
esse modelo de formacdo pode desembocar em préticas profissionais assistencialistas,
fragmentadas e/ou excludentes. Problematiza-se a responsabilizagdo da academia para com
as formacbes, em especial as voltadas para o campo da saude. Para além disso,
problematiza-se a responsabilizagdo da academia para com a sociedade, uma vez que 0s
profissionais formados por esse espaco estardo integrados aos servicos de salde fornecendo
atendimento a populacéo e reproduzindo as légicas absorvidas na academia em seu fazer
profissional. A quarta e Ultima categoria desenvolvida no presente estudo diz respeito a
Cultura e/ou crenca. Nao por acaso essa tematica destacou-se sobre as outras no que tange
ao aparecimento de contradi¢cdes discursivas. O estudo ressaltou a distancia existente entre
a teoria e as orientacdes voltadas para a pratica no campo da saude e a realidade vivenciada
em muitos campos de atuacao. Apesar de almejarmos uma atuacdo no campo da saude
voltada para préticas que valorizem e incentivem a emancipagéo do sujeito, foi constatado
gue ainda hé forte aproximacao aos exercicios de controle e dominacédo do outro no fazer em
saude. Compreende-se que as violéncias explicitas cotidianamente apresentadas na grande
midia sdo o &pice de um processo anterior, processo esse onde violéncias sutis sao
naturalizadas e ajustadas ao tecido social. A violéncia est4 constantemente impressa nos
mais variados modos de atuacdo, como em julgamentos ou ridicularizagdes. Os resultados
da pesquisa apontam que xs estudantes da saude estdo profundamente subjetivadxs pela
I6gica de um sistema fascista e (re)produzem tais l6gicas em seus discursos e préticas de
estagio. Exemplos disso sédo a nog¢ao do trabalho em saude como uma “linha de produgao”,
onde o alcance da meta é o objetivo maior; ou a percepgado de que xs estudantes contam
com conhecimentos mais valiosos que xs usuarixs, o que gera uma relacdo vertical que
despotencializa os sujeitos. Considerando que xs profissionais da satde devem zelar por uma
pratica de cuidado pautada na ética profissional que vise a potencializagdo dos sujeitos, o
bem-estar de todxs e o respeito aos mais diversos modos de vida é fundamental que as
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dxs futurxs profissionais. Essa constante andlise de implicacdo se faz necessaria uma vez
gue xs estudantes de hoje sao xs profissionais de amanh@ e estxs estardo atendendo a
populacéo e (re)produzindo l6gicas mais ou menos potencializadoras e emancipatorias.

Palavras-chave

Formacdao universitéaria; Graduacéo em Saude; Saude Coletiva; Fascismo
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O LUDICO COIQIO FERRAMENTA DE ENSINO-APRENDIZAGEM DE ACADEMICAS DE
ENFERMAGEM NA EDUCACAO EM SAUDE PARA CRIANCAS: RELATO DE
EXPERIENCIA

Risangela Patricia de Freitas Pantoja, Franciane do Socorro Rodrigues Pantoja, Juliete Nobre
dos Santos Silva, Brenna Marcela Evangelista Baltazar, Erica de Kassia Costa, Lisandra
Cristina Barbosa Gomes, Felipa Mahira Calandrini Tembé, Gabriela Farias de Lima

Ultima alteracdo: 2018-01-25
Resumo

INTRODUGCAO: A promocao da salde se faz através da educacéo, da adogdo de modos de
vida saudaveis, do desenvolvimento de habilidades e capacidades individuais e da produgéo
de um ambiente saudavel. Sendo assim, observa-se uma oportunidade para a enfermagem
atuar como educadora em saude com o objetivo de ensinar o autocuidado, de forma a garantir
a promogdo da saude e a prevencao de agravos. Nesse contexto, vé-se a oportunidade de,
através da extensao universitaria, aproximar o académico a realidade da comunidade na qual
a universidade encontra-se inserida, ndo apenas para colocar em pratica seus
conhecimentos, mas também para levar este até a comunidade, além de proporcionar o
enriquecimento do saber dos alunos através da interacao com a populagdo, para que essa
interagd@o ocorra. Sousa (2000) afirma que a extensao é o instrumento necessario para que o
produto universidade - a pesquisa e 0 ensino - esteja articulado entre si e possa ser levado o
mais proximo possivel das aplicagfes Uteis na sociedade e, ainda, que a universidade deve
estar presente na formacgéo do cidadao, dentro e fora de seus muros. De acordo com Silva
(1996), extensado universitaria € a chance que o académico tem de contribuir com a
sociedade, socializando o saber diminuindo as barreiras existentes entre a universidade e a
comunidade, trata-se da aplicacdo na pratica do conhecimento adquirido em sala de aula.
Dessa forma, objetivando a promocdo e a prevencdo da saude da crianca e
consequentemente favorecendo a prestagdo do cuidado de enfermagem é que desejamos
desenvolver atividades educativas a fim de fornecer as criancas participantes do projeto o
conhecimento necessario para que aprendam a cuidar de seu corpo, seu ambiente para
assim poder contribuir na preservacéo de sua saude, dos seus familiares e da comunidade
em que vivem.

Com o inicio da vida académica a enfermagem proporciona um leque de oportunidades em
cujas quais a educacdo em saulde encontra-se intimamente inserida fazendo parte do
cotidiano dos académicos, seja no ambito da atencdo primaria, em hospitais de médio e
grande porte ou mesmo na academia. Portanto, a enfermagem enquanto educadora em
saude considera necessario a realizagdo de acdes educativas sobre saude afim de contribuir
para a melhoria da qualidade de vida da comunidade a qual através da extenséo esta inserida
enfatizando a interac&o entre a universidade e a comunidade.
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As acdes educativas que séo realizadas com a ajuda de atividades ludicas sdo fundamentais
para o ensino-aprendizagem tanto de criancas quanto de jovens e adultos, por favorecer
melhor compreensao de temas propostos além de tratar assuntos complexos que muitas
vezes causam demasiado receio na populacdo de forma mais acessivel. E através das
atividades ludicas que a crianca consegue se desenvolver com mais facilidade, pois existe
uma interacdo e assimilagdo de determinados contetidos vivenciados. Essa prética possibilita
gue os alunos exemplifiquem os contextos adquiridos. A inser¢éo do lidico no ensino torna-
se de fundamental importancia e € uma ferramenta imprescindivel a qual os profissionais
devem aderir com o intuito de conseguir uma produtividade por parte desses alunos recém-
chegados a esse mundo (MATOS, 2013, p. 137). Com as atividades ludicas é possivel
estimular o pensamento das criangcas. OBJETIVO: Relatar a experiéncia de académicos de
enfermagem no uso de dindmica ludica para estimulacdo do processo de ensino-
aprendizagem em saude bucal em criancas de 06 a 10 anos de idade que séo atendidas pelo
projeto de extensdo “Criando um espago para desenvolvimento humano” da Faculdade de
enfermagem da Universidade Federal do Para. DESENVOLVIMENTO: Trata-se de um
estudo com abordagem qualitativa do tipo relato de experiéncia. O estudo foi realizado com
criangas, estudantes de uma comunidade catélica no bairro de Condor em Belém do Para. A
comunidade faz parte do campo de atuacéo do projeto de extensdo: Criando um espago para
o desenvolvimento humano (PROCEDH) da Universidade Federal do Pard (UFPA). Onde
através de atividade ludico-educativa foi abordado o tema PARASITOSE INTESTINAL com
a utilizacdo de um molde do aparelho digestivo confeccionado em E.V.A e TNT com o formato
de uma camisa juntamente com o molde de uma Taenia solium e dois Ascaris lumbricéides
em E.V.A para realizacdo de atividade ladica tipo construcdo coletiva onde através da
dindmica “A lombriga que todos temos” foram feitas varias perguntas sobre os tipos de
parasitas que podem viver no corpo caso a pessoa nao tenha bons habitos de higiene e
cuidados com a alimentacdo, o molde do aparelho digestivo foi vestido como uma camisa
onde a solitaria e as lombrigas foram coladas conforme eram explicadas as doencas
causadas, recurso este que auxiliou com a visualizagdo facilitando sua compreensédo e
tornando mais dindmico o processo de ensino-aprendizagem sobre parasitose intestinal.
RESULTADOS: Através da dinamica “A lombriga que todos temos” cuja qual aborda os
cuidados necessarios para manter a salde e bem estar do sistema digestivo e a prevencao
de doencas como a teniase e a ascaridiase. Através desta dindmica as académicas
evidenciaram um maior interesse pelas criangas cujas quais mostraram-se mais receptivas
expressando suas duvidas, mostrando que apesar da pouca idade (7 a 11 anos)
compreendem que cuidar da saude hoje ira prevenir doengas quando adultos e que cada um
pode ser multiplicador de conhecimento. Tornou-se evidente a importancia do ladico no
desenvolvimento e avaliacdo dos conteldos, uma vez que possibilitou as académicas
participar ativamente na constru¢do do conhecimento, através dos conteudos, da reflexao e
interacdo com as criangas, da mesma forma que podemos observar no estudo de Souza
(2017) que considera a utilizacdo do ludico como ferramenta didatica no processo ensino
aprendizagem, possibilitando ao estudante o protagonismo na construgdo do seu
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conhecimento. CONSIDERACOES FINAIS: Por se tratarem de criancas em fase escolar
todos os temas abordados sdo desenvolvidos com ludicidade visando a melhor compreensao
da crianga, incentivando sua interacdo e a troca de saberes. Extratégia esta que tem se
mostrado formidavel juntamente com a utilizacdo da metodologia ativa que busca colocar a
crianca como agente de seu aprendizado favorecendo melhor compreensdo. Todas as
atividades realizadas s&o aceitas e desenvolvidas com interacdo e curiosidade, onde as
criancas sdo estimuladas a praticarem bons habitos de higiene e estarem envolvidas no
cuidada de sua saude e bem estar. Por parte das académicas, acredita-se que a maior
dificuldade tenha sido a melhor forma de desenvolver as a¢des educativas uma vez que
chamar a atencdo de criancas na referida faixa etaria torna-se deveras complicado
considerando que atividades que demandam muito tempo ou que ndo se mostrem muito
interessantes facilitam para o desinteresse ndo apenas de criangas, mas em outras faixas
etarias ocorrendo o mesmo. Uma vez que a dindmica da atividade encontra-se concluida, sua
implementacéo torna-se deveras prazerosa sobretudo em meio as criangas, pois evidencia-
se uma maior aproximagdo entre teorias e realidade além de evidenciar o real grau de
aprendizagem da crianca e proporcionar melhor compreensédo por parte das académicas
acerca dos métodos de ensino.

Palavras-chave

Ludico; Educacao em saude; Enfermagem
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O LUDICO COMO FERRAMENTA DE ENSINO-APRENDIZAGEM DE ACADEMICAS DE
ENFERMAGEM NA EDUCACAO EM SAUDE PARA CRIANCAS: RELATO DE
EXPERIENCIA

Risangela Pantoja, Franciane do Socorro Rodrigues Gomes, Franciane do Socorro Rodrigues
Gomes, Juliete Nobre dos Santos Silva, Juliete Nobre dos Santos Silva, Brenna Marcela
Evangelista Baltazar, Brenna Marcela Evangelista Baltazar, Erica de Kassia Costa, Erica de
Kassia Costa Goncalves, Lisandra Cristina Barbosa Gomes, Lisandra Cristina Barbosa
Gomes, Felipa Mahira Calandrini Tembé, Felipa Mahira Calandrini Tembé, Gabriela Farias
de Lima, Gabriela Farias de Lima

Ultima alteracéo: 2018-01-26
Resumo

INTRODUGCAO: A promocao da salde se faz através da educacéo, da adogcdo de modos de
vida saudaveis, do desenvolvimento de habilidades e capacidades individuais e da produgéo
de um ambiente saudavel. Sendo assim, observa-se uma oportunidade para a enfermagem
atuar como educadora em saude com o objetivo de ensinar o autocuidado, de forma a garantir
a promogdo da saude e a prevencao de agravos. Nesse contexto, vé-se a oportunidade de,
através da extensao universitéria, aproximar o académico a realidade da comunidade na qual
a universidade encontra-se inserida, ndo apenas para colocar em pratica seus
conhecimentos, mas também para levar este até a comunidade, além de proporcionar o
enriquecimento do saber dos alunos atraves da interacdo com a populagdo, para que essa
interacd@o ocorra. Sousa (2000) afirma que a extensao é o instrumento necessario para que o
produto universidade - a pesquisa e o ensino - esteja articulado entre si e possa ser levado o
mais proximo possivel das aplicagfes Uteis na sociedade e, ainda, que a universidade deve
estar presente na formacéo do cidadao, dentro e fora de seus muros. De acordo com Silva
(1996), extensado universitaria € a chance que o académico tem de contribuir com a
sociedade, socializando o saber diminuindo as barreiras existentes entre a universidade e a
comunidade, trata-se da aplicacdo na pratica do conhecimento adquirido em sala de aula.
Dessa forma, objetivando a promogdo e a prevencdo da saude da criangca e
consequentemente favorecendo a prestacdo do cuidado de enfermagem é que desejamos
desenvolver atividades educativas a fim de fornecer as criancas participantes do projeto o
conhecimento necessario para que aprendam a cuidar de seu corpo, seu ambiente para
assim poder contribuir na preservacao de sua saude, dos seus familiares e da comunidade
em que vivem. Com o inicio da vida académica a enfermagem proporciona um leque de
oportunidades em cujas quais a educacdo em salde encontra-se intimamente inserida
fazendo parte do cotidiano dos académicos, seja no ambito da atencéo primaria, em hospitais
de médio e grande porte ou mesmo na academia. Portanto, a enfermagem enquanto
educadora em saude considera necessario a realizacdo de acbes educativas sobre saude
afim de contribuir para a melhoria da qualidade de vida da comunidade a qual através da
extensdo esta inserida enfatizando a interacdo entre a universidade e a comunidade. As
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acOes educativas que sao realizadas com a ajuda de atividades ludicas sdo fundamentais
para o ensino-aprendizagem tanto de criancas quanto de jovens e adultos, por favorecer
melhor compreensao de temas propostos além de tratar assuntos complexos que muitas
vezes causam demasiado receio na populacdo de forma mais acessivel. E através das
atividades ludicas que a crianca consegue se desenvolver com mais facilidade, pois existe
uma interacdo e assimilagdo de determinados contetidos vivenciados. Essa prética possibilita
gue os alunos exemplifiquem os contextos adquiridos. A inser¢éo do lidico no ensino torna-
se de fundamental importancia e € uma ferramenta imprescindivel a qual os profissionais
devem aderir com o intuito de conseguir uma produtividade por parte desses alunos recém-
chegados a esse mundo (MATOS, 2013, p. 137). Com as atividades ludicas é possivel
estimular o pensamento das criangcas. OBJETIVO: Relatar a experiéncia de académicos de
enfermagem no uso de dindmica ludica para estimulacdo do processo de ensino-
aprendizagem em saude bucal em criancas de 06 a 10 anos de idade que séo atendidas pelo
projeto de extensdo “Criando um espago para desenvolvimento humano” da Faculdade de
enfermagem da Universidade Federal do Para. DESENVOLVIMENTO: Trata-se de um
estudo com abordagem qualitativa do tipo relato de experiéncia. O estudo foi realizado com
criangas, estudantes de uma comunidade catélica no bairro de Condor em Belém do Para. A
comunidade faz parte do campo de atuacéo do projeto de extensdo: Criando um espago para
o desenvolvimento humano (PROCEDH) da Universidade Federal do Pard (UFPA). Onde
através de atividade ladico-educativa foi abordado o tema PARASITOSE INTESTINAL com
a utilizacdo de um molde do aparelho digestivo confeccionado em E.V.A e TNT com o formato
de uma camisa juntamente com o molde de uma Taenia solium e dois Ascaris lumbricéides
em E.V.A para realizacdo de atividade ladica tipo construgcdo coletiva onde através da
dindmica “A lombriga que todos temos” foram feitas varias perguntas sobre os tipos de
parasitas que podem viver no corpo caso a pessoa nao tenha bons habitos de higiene e
cuidados com a alimentacdo, o molde do aparelho digestivo foi vestido como uma camisa
onde a solitaria e as lombrigas foram coladas conforme eram explicadas as doencas
causadas, recurso este que auxiliou com a visualizagdo facilitando sua compreensédo e
tornando mais dindmico o processo de ensino-aprendizagem sobre parasitose intestinal.
RESULTADOS: Através da dinamica “A lombriga que todos temos” cuja qual aborda os
cuidados necessarios para manter a salde e bem estar do sistema digestivo e a prevencao
de doencas como a teniase e a ascaridiase. Através desta dindmica as académicas
evidenciaram um maior interesse pelas criangas cujas quais mostraram-se mais receptivas
expressando suas duvidas, mostrando que apesar da pouca idade (7 a 11 anos)
compreendem que cuidar da saude hoje ira prevenir doengas quando adultos e que cada um
pode ser multiplicador de conhecimento. Tornou-se evidente a importancia do ladico no
desenvolvimento e avaliacdo dos conteldos, uma vez que possibilitou as académicas
participar ativamente na constru¢do do conhecimento, através dos conteudos, da reflexdo e
interacdo com as criangas, da mesma forma que podemos observar no estudo de Souza
(2017) que considera a utilizacdo do ladico como ferramenta didatica no processo ensino
aprendizagem, possibilitando ao estudante o protagonismo na construgcdo do seu
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conhecimento. CONSIDERACOES FINAIS: Por se tratarem de criancas em fase escolar
todos os temas abordados sdo desenvolvidos com ludicidade visando a melhor compreensao
da crianga, incentivando sua interacdo e a troca de saberes. Extratégia esta que tem se
mostrado formidavel juntamente com a utilizacdo da metodologia ativa que busca colocar a
crianca como agente de seu aprendizado favorecendo melhor compreensdo. Todas as
atividades realizadas s&o aceitas e desenvolvidas com interacdo e curiosidade, onde as
criancas sdo estimuladas a praticarem bons habitos de higiene e estarem envolvidas no
cuidada de sua saude e bem estar. Por parte das académicas, acredita-se que a maior
dificuldade tenha sido a melhor forma de desenvolver as a¢fes educativas uma vez que
chamar a atencdo de criancas na referida faixa etaria torna-se deveras complicado
considerando que atividades que demandam muito tempo ou que ndo se mostrem muito
interessantes facilitam para o desinteresse ndo apenas de criangas, mas em outras faixas
etarias ocorrendo o mesmo. Uma vez que a dindmica da atividade encontra-se concluida, sua
implementacéo torna-se deveras prazerosa sobretudo em meio as criangas, pois evidencia-
se uma maior aproximagdo entre teorias e realidade além de evidenciar o real grau de
aprendizagem da crianca e proporcionar melhor compreensédo por parte das académicas
acerca dos métodos de ensino.

Palavras-chave

Ludico; Educacao em saude; Enfermagem.
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O LUDICO COIQIO FERRAMENTA DE ENSINO-APRENDIZAGEM DE ACADEMICAS DE
ENFERMAGEM NA EDUCACAO EM SAUDE PARA CRIANCAS: RELATO DE
EXPERIENCIA

Risangela Patricia de Freitas Pantoja, Franciane do Socorro Rodrigues Gomes, Lisandra
Cristina Barbosa Gomes, Juliete Nobre dos Santos Silva, Erica de Kassia Costa Gongalves,
Brenna Marcela Evangelista Baltazar, Felipa Mahira Calandrini Tembé, Gabriela Farias de
Lima

Ultima alterac&o: 2018-01-06
Resumo

INTRODUCAO: A promocao da salde se faz através da educacéo, da adogéo de modos de
vida saudaveis, do desenvolvimento de habilidades e capacidades individuais e da producéo
de um ambiente saudavel. Sendo assim, observa-se uma oportunidade para a enfermagem
atuar como educadora em saude com o objetivo de ensinar o autocuidado, de forma a garantir
a promocdo da saude e a prevencao de agravos. Nesse contexto, vé-se a oportunidade de,
através da extensao universitaria, aproximar o académico a realidade da comunidade na qual
a universidade encontra-se inserida, ndo apenas para colocar em pratica seus
conhecimentos, mas também para levar este até a comunidade, além de proporcionar o
enriquecimento do saber dos alunos através da interagdo com a populagéo, para que essa
interacd@o ocorra. Sousa (2000) afirma que a extensao é o instrumento necessario para que o
produto universidade - a pesquisa e 0 ensino - esteja articulado entre si e possa ser levado o
mais proximo possivel das aplicagfes Uteis na sociedade e, ainda, que a universidade deve
estar presente na formacéo do cidadao, dentro e fora de seus muros. De acordo com Silva
(1996), extensdo universitaria € a chance que o académico tem de contribuir com a
sociedade, socializando o saber diminuindo as barreiras existentes entre a universidade e a
comunidade, trata-se da aplicacdo na pratica do conhecimento adquirido em sala de aula.
Dessa forma, objetivando a promocdo e a prevencdo da saude da crianga e
consequentemente favorecendo a prestacdo do cuidado de enfermagem é que desejamos
desenvolver atividades educativas a fim de fornecer as criancas participantes do projeto o
conhecimento necessario para que aprendam a cuidar de seu corpo, seu ambiente para
assim poder contribuir na preservagao de sua saude, dos seus familiares e da comunidade
em que vivem.

Com o inicio da vida académica a enfermagem proporciona um leque de oportunidades em
cujas quais a educacdo em saude encontra-se intimamente inserida fazendo parte do
cotidiano dos académicos, seja no ambito da atencao primaria, em hospitais de médio e
grande porte ou mesmo na academia. Portanto, a enfermagem enquanto educadora em
salde considera necessario a realizacdo de acbes educativas sobre saude afim de contribuir
para a melhoria da qualidade de vida da comunidade a qual através da extensédo esta inserida
enfatizando a interac&o entre a universidade e a comunidade.
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As ac0les educativas que sdo realizadas com a ajuda de atividades ludicas sao fundamentais
para o ensino-aprendizagem tanto de criancas quanto de jovens e adultos, por favorecer
melhor compreensao de temas propostos além de tratar assuntos complexos que muitas
vezes causam demasiado receio na populacdo de forma mais acessivel. E através das
atividades ladicas que a crianca consegue se desenvolver com mais facilidade, pois existe
uma interacao e assimilacao de determinados conteldos vivenciados. Essa pratica possibilita
gue os alunos exemplifiquem os contextos adquiridos. A insercao do ludico no ensino torna-
se de fundamental importancia e € uma ferramenta imprescindivel a qual os profissionais
devem aderir com o intuito de conseguir uma produtividade por parte desses alunos recém-
chegados a esse mundo (MATOS, 2013, p. 137). Com as atividades ludicas € possivel
estimular o pensamento das criangas. OBJETIVO: Relatar a experiéncia de académicos de
enfermagem no uso de dinamica ludica para estimulacdo do processo de ensino-
aprendizagem em saude bucal em criancas de 06 a 10 anos de idade que séo atendidas pelo
projeto de extensio “Criando um espaco para desenvolvimento humano” da Faculdade de
enfermagem da Universidade Federal do Para. DESENVOLVIMENTO: Trata-se de um
estudo com abordagem qualitativa do tipo relato de experiéncia. O estudo foi realizado com
criangas, estudantes de uma comunidade catdélica no bairro de Condor em Belém do Para. A
comunidade faz parte do campo de atuacéo do projeto de extensdo: Criando um espacgo para
o desenvolvimento humano (PROCEDH) da Universidade Federal do Par4 (UFPA). Onde
através de atividade ladico-educativa foi abordado o tema PARASITOSE INTESTINAL com
a utilizagdo de um molde do aparelho digestivo confeccionado em E.V.A e TNT com o formato
de uma camisa juntamente com o molde de uma Taenia solium e dois Ascaris lumbricoides
em E.V.A para realizacdo de atividade ludica tipo constru¢do coletiva onde através da
dindmica “A lombriga que todos temos” foram feitas varias perguntas sobre os tipos de
parasitas que podem viver no corpo caso a pessoa nao tenha bons habitos de higiene e
cuidados com a alimentacdo, o molde do aparelho digestivo foi vestido como uma camisa
onde a solitaria e as lombrigas foram coladas conforme eram explicadas as doencas
causadas, recurso este que auxiliou com a visualizagdo facilitando sua compreenséo e
tornando mais dindmico o processo de ensino-aprendizagem sobre parasitose intestinal.
RESULTADOS: Através da dinamica “A lombriga que todos temos” cuja qual aborda os
cuidados necessarios para manter a salde e bem estar do sistema digestivo e a prevencao
de doencas como a teniase e a ascaridiase. Através desta dindmica as académicas
evidenciaram um maior interesse pelas criangas cujas quais mostraram-se mais receptivas
expressando suas duvidas, mostrando que apesar da pouca idade (7 a 11 anos)
compreendem que cuidar da saude hoje ira prevenir doengas quando adultos e que cada um
pode ser multiplicador de conhecimento. Tornou-se evidente a importancia do ladico no
desenvolvimento e avaliagdo dos contetdos, uma vez que possibilitou as académicas
participar ativamente na constru¢do do conhecimento, através dos conteudos, da reflexdo e
interacdo com as criancas, da mesma forma que podemos observar no estudo de Souza
(2017) que considera a utilizagdo do ludico como ferramenta didatica no processo ensino
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aprendizagem, possibilitando ao estudante o protagonismo na construgdo do seu
conhecimento. CONSIDERACOES FINAIS: Por se tratarem de criancas em fase escolar
todos os temas abordados séo desenvolvidos com ludicidade visando a melhor compreensao
da crianga, incentivando sua interacdo e a troca de saberes. Extratégia esta que tem se
mostrado formidavel juntamente com a utilizacdo da metodologia ativa que busca colocar a
criangca como agente de seu aprendizado favorecendo melhor compreenséo. Todas as
atividades realizadas sdo aceitas e desenvolvidas com interacdo e curiosidade, onde as
criancas sdo estimuladas a praticarem bons habitos de higiene e estarem envolvidas no
cuidada de sua saude e bem estar. Por parte das académicas, acredita-se que a maior
dificuldade tenha sido a melhor forma de desenvolver as ac¢des educativas uma vez que
chamar a atencdo de criancas na referida faixa etaria torna-se deveras complicado
considerando que atividades que demandam muito tempo ou que n&o se mostrem muito
interessantes facilitam para o desinteresse ndo apenas de criangcas, mas em outras faixas
etarias ocorrendo o mesmo. Uma vez que a dindmica da atividade encontra-se concluida, sua
implementacao torna-se deveras prazerosa sobretudo em meio as criangas, pois evidencia-
se uma maior aproximacdo entre teorias e realidade além de evidenciar o real grau de
aprendizagem da crianga e proporcionar melhor compreensdo por parte das académicas
acerca dos métodos de ensino.
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Ivana Annely Cortez da Fonseca

Ultima alteracdo: 2017-12-21
Resumo

Este livro nasce da producéo coletiva das académicas e professora da disciplina Metodologia
do Ensino em Enfermagem. Tal disciplina € ministrada no oitavo periodo de Enfermagem da
Unido das Escolas Superiores de Rondodnia (UNIRON). A proposta surgiu por meio de
discussbes em rodas de conversas no decorrer da disciplina. Para isso, cada académica se
propbs a relatar sua vivéncia com olhar critico reflexivo sobre seu processo de formagéo
profissional. O presente livro, O Olhar das Académicas de Enfermagem sobre a Relacéo
Docente e Discente,deseja contribuir, como o debate tedrico sobre formagao de profissionais
em enfermagem de nivel superior. Esperamos que 0s textos aqui reunidos possam ser Uteis
tanto para docentes quanto para discentes, no sentido de ampliarem sua compreensdo de
guestbes que sdo vivenciadas no cotidiano desses seres em formacéao.

Palavras-chave

VIVENCIA. REFLEXAO. PROCESSO ENSINO APRENDIZAGEM
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O PAPEL DO ASSISTENTE SOCIAL COMO PRECEPTOR NA RESIDENCIA
MULTIPROFISSIONAL DE SAUDE DA FUNDACAO SANTA CASA DE MISERICORDIA DO
PARA

Claudia Tereza Fonseca

Ultima alterag&o: 2018-02-09
Resumo

O presente resumo versa sobre a atuacdo do assistente social enquanto preceptor da
Residéncia Multiprofissional em Saude (RMS) da Fundagédo Santa Casa de Misericordia do
Para — FSCMP e teve como objetivo identificar as dificuldades que se apresentam no
cotidiano institucional em absorver a residéncia multiprofissional enquanto atividade do
profissional de Servico Social que atua na saude e identificar os limites e possibilidades da
preceptoria no exercicio profissional. Para isso realizamos uma pesquisa qualitativa e
bibliogréafica sobre o tema Residéncia Multiprofissional em Saude e Servigo Social utilizando-
se da observacdo participante que permitiu conhecer o universo da pesquisa, ou seja, a
relacdo da Residéncia Multiprofissional e a atuagédo do assistente social como preceptor e
sua realidade.

A Residéncia Multiprofissional de Saude da FSCMP é realizada em parceria com a
Universidade do Estado do Para (UEPA), instituicdo de ensino superior responsavel pelos
eixos tedricos transversais e a FSCMP responsavel pelos eixos especificos e cenarios de
préaticas dos residentes. A FSCMP oferece a residéncia multiprofissional em salude desde
2012 tendo como area de concentracdo a saude da mulher e da crianga, atendendo as
seguintes categorias: Servico Social, Psicologia, Enfermagem, Nutricdo, Farmacia,
Fisioterapia e Terapia Ocupacional.

Até 2012, a realidade das Residéncias Multiprofissionais em Saude, estavam bem distante
da Regido Norte, portanto, quando de fato esta se estabeleceu como uma realidade no
cenario profissional da Instituicdo, chegou sem ter sido discutida com as categorias
profissionais, podemos até afirmar como profissional que atua na FSCMP, que a RMS
primeiro foi implantada e posteriormente e paulatinamente os profissionais foram sendo
informados da existéncia da mesma no contexto institucional.

Diante desse cenario e sem ter dado conta de preparar os profissionais da assisténcia para
0 exercicio da preceptoria, sem ter apresentado o Projeto de Residéncia Multiprofissional em
Saude para estes profissionais, a RMS da FSCMP foi sendo acumulando problemas que tém
se intensificado, no que se refere a integragao ensino-servico.

Nesse cenario, podemos citar sem medo de errar, ja que estamos envolvidos nesse contexto,
gue os principais nés criticos sdo: a comunicacdo inadequada entre coordenagdo da
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Residéncia, Coordenadores/Tutores, Preceptores e residentes; auséncia de canal de diadlogo
entre preceptores e

FSCMP/UEPA; auséncia de capacitacdo em preceptoria e a inexisténcia de incentivos para
gue profissionais se tornem preceptores.

E nessa conjuntura que o Servico Social estéa inserido, procurando se estabelecer enquanto
categoria formadora de profissionais comprometidos com a efetivacdo do Sistema Unico de
Saude e com a garantia da qualidade dos servicos ofertados, contribuindo desta forma para
a integralidade ensino-servigo.

O SERVICO SOCIAL NA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL DA FSCMP: entre avangos
e desafios

A categoria profissional de Servico Social vem ao longo dos anos se constituindo um forte
aliado das conquistas da Reforma Sanitaria, bem como, vem garantindo nos seus espagos e
processos de trabalho, a discussdo da saude com o viés da integralidade, com uma
concepgcdo de saude biopsicossocial, cultural e econémico, colaborando para préticas
democréticas, interdisciplinares que véem no dialogo espacos profundos de exercicio de
cidadania e de protagonismo dos usuarios dos servicos de salde. E neste marco da disputa
e constituicdo de projetos coletivos que se situa o projeto ético-politico profissional da
categoria e estabelece um forte e necessario vinculo com o projeto da Reforma Sanitaria que
defende o viés da salde coletiva, enquanto bandeira de luta para desbancar a visao
hospitalocéntrica e centrada na conduta médica.

Podemos afirma que ambos os projetos, da reforma Sanitaria e do Etico Profissional do
Servico Social, se expressam na defesa da ampliacdo de abordagens coletivas e na pratica
de processos de trabalhos que priorizem a democratizacéo de agdes interdisciplinares tendo
como horizonte a formacgéo de profissionais de saude pautada no fortalecimento do SUS.

Neste sentido os programas de RMS sdo estratégias de qualificacdo profissional que
corrobora para a intervencdo do Servico Social na area da saude, pois apresenta em sua
composi¢cdo uma proposta que insere as expressfes da questdo social, no contexto do
processo saude-doenca. Portanto nos Programas de RMS perpassa a formacao no servico e
0s espacos de discussao teorico-pratico interdisciplinar que insere o Servi¢o Social, enquanto
reconhecidamente um profissional da area da saude. (Resolu¢des do Conselho Nacional de
Saude n°. 218, de 06 de Marco de 1997, e do Conselho Federal de Servico Social n°. 383, de
1999, além da Resolucéo n°. 196 de 1996).

Porém necessario se faz a discussdo e a visibilidade das dificuldades enfrentadas no
processo de efetivacdo da RMS da FSCMP, mais especificamente dos problemas e limites
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encontrados pela categoria profissional para o exercicio da preceptoria na residéncia. Sobre
o0 processo de trabalho ha RMS e entdo elencamos aos entraves/limites para a formacao em
servico, foram elas:

A falta de capacitacdo/formacao para os preceptores;

A nao definicdo de carga horéria para os preceptores orientarem os residentes;

O completo desconhecimento do contetdo programatico do eixo transversal e horéario das
aulas dos residentes na UEPA;

A inexisténcia de reunides sistematicas entre COREMU/preceptores/tutores e residentes para
resolver esses entraves;

A auséncia de didlogo entre UEPA e COREMU sobre a formagdo em servigo;
N&o disponibilidade de carga horéria para os tutores ministrarem as aulas dos eixos teoéricos;

O acumulo nas orientagBes de pesquisa para qualificacdo dos residentes do 1° ano e
Trabalho de Conclusdo de Residéncia dos residentes do 2° ano;

A ineficiéncia de didlogo entre Tutores e COMEMU,;

E quanto aos desafios elencamos alguns, que precisam ser trabalhados com cautela e com
a esperanca de que é possivel conseguir realiza-los, séo eles:

Criar um canal permanente de dialogo entre UEPA/FSCMP;
Garantir capacitacdo e educacgéo continuada aos preceptores;

Garantir carga horaria na jornada de trabalho dos preceptores e tutores para garantir a
formagao ensino-servigo;

Possibilitar os féruns e seminarios estaduais das RMS;

Possibilitar a insergéo dos preceptores-tutores-residentes nos congressos, foruns e encontros
nacionais sobre RMS;

Garantir o viés da integralidade na formacao ensino em servico;

Possibilidade a discussdo da singularidade das comunidades tradicionais da Amazonia;
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Implantar condicbes de monitoramento e avaliacdo da RMS, para equacionar possiveis
falhas;

N&o permite que a rotina do trabalho intenso, deixe de pensar a formacdo numa concepcao
ampliada de saude;

Fomentar préticas interdisciplinares dos eixos especificos das categorias participantes da
RMS.

Podemos comecgar as mudancgas por alguns desses desafios e posteriormente ir agregando
os demais. O importante é comecar e permitir que as criticas feitas, possam servir como
horizonte para a construcdo coletiva da politica de saldde para a regido norte, mas
especificamente das populacbes amazbnidas.

Podemos dizer que para o Servigo Social os avancgos e desafios da RMS estéo constituidos
na relagéo dialética estabelecida na sociedade e, portanto, o cuidado deve estar presente na
perspectiva critica que constroi e agrega ao trabalho profissional uma relacdo de incluséo,
escuta e reconhecimento do outro e de sua alteridade como forma de acolhimento e qualidade
da atencao.

Entdo podemos concluir com esse trabalho que a RMS vem se constituindo ao longo dos
anos uma modalidade de ensino em servigo que coaduna com 0s principios do projeto ético
profissional do Servico Social e fortalecem a categoria para o enfrentamento as questdes
sociais evidenciadas na relacéo profissional/usuario.

Palavras-chave

Servigo Social; Residéncia Multiprofissional; Formacéo Profissional
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O PET-GRADUASUS COMO INDUTOR DO FORTALECIMENTO DA INTEGRAGAO
ENSINO-SERVICO NOS CURSOS DE GRADUACAO DA SAUDE NA UNIVERSIDADE
FEDERAL DO PARA.

Liliane Silva do Nascimento, Tiago Silva do Nascimento, Carla Avelar Pires, Nayza Nayla
Bandeira de Sa, Keila de Nazaré Madureira Batista, Marcieni Ataide de Andrade, Francilene
da Luz Belo, Felipe Alves Safh Domingues da Silva

Ultima alteracéo: 2018-01-06
Resumo

Apresentacéo:

O Instituto de Ciéncias da Saude da Universidade Federal do Para participa ativamente de
varios projetos do Ministério da Saude com atuacao no estado do Pard articulando sua misséo
institucional as politicas de salde, projetos, programas e ac¢des dos cursos de graduacao e
pés-graduacao para fortalecer a implementacao do SUS. Assim, ja apresentamos resultados
nacionais significativos em todas as edi¢cdes dos editais ProSaude e PET, bem como
participacdo no PROVAB, PMAQ e MAIS MEDICOS. Em 2015 iniciamos com a gest&o
municipal, sede Belém, a construcdo coletiva do COAPES, através de processo de
integragdo ensino-servigo-comunidade, onde uma comissdo multiprofissional docente,
gerencia, avalia e repensa a insercao dos discentes e docentes nos cenarios de praticas
de forma articulada com a gestdo local na perspectiva da formacdo para o trabalho em
saude. Esta comissdo considera para suas atividades as mudancas preconizadas pelas
Diretrizes Curriculares Nacionais dos cursos de saude, nova lei de estagio e metas a serem
desenvolvidas e lei nacional do COAPES. O grupo do PET GRADUASUS UFPA ¢é formado
por docentes dos cursos de Enfermagem, Farmacia, Fisitoterapia, Medicina, Nutricdo e
Odontologia, por preceptores da gestdo e da assisténcia do municipio e discentes dos cursos
nas modalidades bolsistas e voluntarios. Este grupo teve inicio em 2015 em resposta a
chamada de edital publico do Ministério da Saude.

Desenvolvimento:

O GRADUASUS foi e € um desafio de articulagdo com as atividades que se desenvolveram
em edi¢bes anteriores do pet com as atividades curriculares dos cursos. Como politica
indutora num momento propicio a expansdo da discussdo das mudancas curriculares
marcada pela década das DCNs. Os cursos de graduagéao do Instituto de Ciéncias da Saude
possuem projetos pedagogicos em fases diferentes de implantacdo e monitoramento.
Entretanto, comprometidos com a realidade amazonica ao qual se inserem. Bem como,
chama os atores a assumir seus compromissos e premissas nas agoes de integracao ensino-
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servigco, dentre elas, a celebragdo do COAPES e adequacgdo as atividades obrigatérias de
extensado e praticas em servico, no caso nas unidades de salde em todos seus niveis de
complexidade (atencdo priméria, média e alta complexidade).

Considerando que apesar da autonomia das IES para elaborarem projetos flexiveis e
modernos, com insercdo de atuagdo multiprofissional nos servigos de salde com garantia da
formacdo de um profissional para atuacdo plena no SUS ainda € um desafio para as
instituicdes formadoras e para os gestores de saude. O petgraduasus vem por em discusséo

o conceito de discurso coletivo de que “na pratica é tudo diferente”.

A construgdo do projeto inicialmente contou com reunides dos docentes coordenadores e
diretores de curso para elaborar as metas e propostas de cada curso em ordem do
desenvolvimento da integracdo do ensino e do servi¢co (da teoria e da pratica). Apos o
refinamento institucional interno, as reunies foram com os gestores do municipio para
indicacéo do perfil do coordenador, pois nesta versédo do petgraduasus pela primeira vez, o
coordenador geral de todos 0s grupos pet precisava ser um profissional vinculado a gestéo
municipal. Essa justificativa pelo ministério deveu-se exatamente pelo objetivo principal de
concretizar o COAPES.

Apos a definicdo dos tutores coordenadores (docentes efetivos dos cursos de graduacao), do
coordenador geral e dos objetivos integrados aos eixos de formacgéao, foram selecionados os
preceptores, profissionais da gestdo e da assisténcia, sendo que o critério fundamental e
decisério para os preceptores da assisténcia era possuir disponibilidade de tempo e interesse
para o ensino, além de ser da area profissional de cada curso. Houve e h& ainda grande
dificuldade por parte dos gestores e profissionais da assisténcia. Primeiramente pelo fato de
alta rotatividade dos profissionais da modalidade contratados e também pela dificuldade na
execucdo de algumas metas. Durante estes dezoito meses de execuc¢éo do projeto, ajustes
foram realizados de natureza metodoldgica, bem como capacitagbes em metodologias ativas
e o0 incentivo as atividades multiprofissionais.

Destaca-se a importancia das reunides coletivas para socializacdo dos resultados de cada
grupo pet. Os seis cursos se dividiram em atividades em uma unidade bésica de saude (UMS
Guama, um CAPS AD, um centro de especialidades médico-odontoldgicas e uma unidade de
saude da familia. As atividades realizadas pelos petianos envolvem a¢des de educacdo em
saude, monitoramento de indicadores, estimulo a praticas assistenciais de cuidado
humanizado, workshops, seminarios e oficinas com temas pertinentes ao conhecimento,
execucao e fortalecimento do Sistema Unico de Satde (SUS).

Resultados:

O grupo petgraduasus UFPA possui 66 bolsistas pet e mais um quantitativo 50 voluntarios. A
modalidade de participacdo dos voluntarios € variavel, pois, implica em disponibilidade de
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carga horaria do discente para a participagdo. Alguns cursos tém poucos intervalos e espacgo
nas matrizes curriculares para atividades intervalares, entre elas o pet. Assim, entendemos
gue o0s cursos precisam além de rever suas fundamentacbes tedricas e percursos
metodolbgicos também precisam considerar o tempo de estudo, atividades complementares,
atividades de iniciacao cientifica, de integracdo em ensino e servigo, estagios curriculares e
extracurriculares, bem como as ac¢des de PET. Os grupos desenvolveram agdes publicadas
no site de comunidade de praticas do ministério da satde. Com um total de 39 relatos com
autorias dos membros dos grupos.

No ano de 2016 as reunifes para a elaboragdo da minuta do COAPES avangaram muito com
0 setor recém criado na gestdo municipal para a educacdo permanente. Ao final de doze
meses a comissao conseguiu finalizar a minuta e enviar ao setor juridico da secretaria
municipal de saude. Entretanto, apés dezembro de 2016, a celebracdo do COAPES ficou
estagnada. A Universidade espera a gestdo municipal se reorganizar e a participacéo ativa
dos preceptores dos gestores na celebracdo e implementacdo do COAPES. Os petianos
egressos, concluintes dos cursos tiveram avaliagdo positiva e diferenciada dos néo
participantes do pet.

Consideracdes finais:

Consideramos que o projeto do petgraduasus € essencial como incentivo a formacédo
multiprofissional dos profissionais de satude. Também demonstrou efetiva contribuicdo na
educacdo permanente e reciclagem dos profissionais do sistema unico de saude. A UFPA
busca dinamicamente atualizar seus desenhos curriculares, 0os processos pedagdgicos de
ensino e da aprendizagem e seus contelldos em consonéncia com as politicas de saude
vigentes e cumpre seu papel formador adequado as necessidades da Amazébnia e de todo
Brasil. Sugerimos a continua busca para a flexibilizagdo curricular e a possibilidade da
construcao de projetos pedagogicos adequados as realidades local e regional amazonica,
baseados em conhecimentos, habilidades e competéncias tendo como principios norteadores
a integralidade a visdo holistica de salide como componentes estruturantes da formacgéo
profissional para o cuidado. Sugerimos que a proposta seja integrada em carater definitivo e
regular nas propostas dos cursos de graduacao em saude, pois capazes de dar as respostas
a sociedade e formar profissionais de exceléncia para o SUS.

Palavras-chave

PET GRADUASUS; INTEGRAGAO ENSINO-SERVICO; EDUCAGAO PERMANENTE;
ESTAGIO CURRICULAR OBRIGATORIO
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O PORTFOLIO COMO INSTRUMENTO DE AVALIACAO NA GRADUACAO EM
ENFERMAGEM

ana kedma correa pinheiro, ANA PAULA REZENDES DE OLIVEIRA, BRUNNA SUSEJ
Guimardes Gomes, Gabriela Evelyn Rocha da Silva, Eliene do Socorro da Silva Santos-,
Widson Davi Vaz de Matos, Marcos José Risuenho Brito Silva, Maicon de Aradjo Nogueira

Ultima alterac&o: 2018-01-24
Resumo

INTRODUCAO: O uso do portfolio apresenta-se como um tema relativamente atual, o qual
estd sendo aprimorado de forma frequente e crescente em diversos paises e por
pesquisadores de distintas categorias profissionais, fato relevante a transformacdo da
educacdo na area da saude e enfermagem. A elaboracdo de novas tecnologias pode
possibilitar ao estudante de enfermagem um método de aprendizado mais criativo e interativo,
auxiliando-o nas praticas que condizem ao Processo de Enfermagem em ambiente hospitalar
e atividade assistencial marcada por questdes burocraticas. Novas ferramentas,
concomitante ao uso de tecnologias, podem trazer alternativas para a associagdo deste
processo como um método essencial no cuidado de enfermagem, transformando-o em uma
ferramenta menos burocréatica e mais interativa. Os portfélios sdo importantes metodologias
de ensino, aprendizagem e avaliagdo de maneira prética e teorica, cujo objetivo é promover
o aprendizado através da reflexdo e da atualizagdo pautada em pesquisa, por congregar as
diversas producfes dos alunos e os instigar as diferentes formas de expressdo de suas
qualidades, além de ser uma maneira de avaliacdo da aprendizagem continuada e processual
dos discentes. Diante desse contexto, torna-se essencial que durante a graduacdo os
académicos tenham esse contato legitimo com novas tecnologias educativas, por se
considerar que a melhor forma de aprender € pela execucao de tarefas praticas de ensino e
aprendizagem, as quais visam transformar e inovar o processo educacional, considerando o
estudante como protagonista de producédo do conhecimento. Tal recurso permite praticidade
durante a avaliagdo dos discentes, melhor desenvolvimento de suas habilidades e inovagéo
no ensino da Enfermagem. Dessa maneira, quando estiverem aptos a atuarem no mercado
de trabalho terdo facilidades para implementar melhorias na gestdo e planejamento de
cuidados pautados nos principios do Sistema Unico de Satde e da Politica Nacional de
humanizacdo. Assim, o objetivo deste trabalho foi descrever as experiéncias e as atividades
realizadas por académicas de Enfermagem na constru¢éo de um blog no formato de portfélio.
DESENVOLVIMENTO DO TRABALHO: Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de
experiéncia realizado no periodo de fevereiro a junho de 2017. A abordagem descreve
aspectos referentes a experiéncia de académicas do sétimo periodo do curso de Graduacgéao
de enfermagem da Universidade do Estado do Para (UEPA), com énfase sobre a saude
ocupacional na elaboragdo de um ambiente virtual como ferramenta educativa. A respectiva
atividade faz parte de uma avaliagdo semestral denominada “Atividade Integrada em Saude”
desenvolvida pelos discentes da referida universidade, fazendo parte do plano de ensino da
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instituicdo superior localizada em Belém, capital do Para. Inicialmente os docentes
ministraram uma aula integrada com a explanacao de ideias de como seria a construcéo de
um blog e confec¢do de portfélio, bem como o passo a passo da inser¢ao de publicacdes no
ambiente virtual de aprendizagem. No decorrer das aulas, as académicas por meio de
sorteios realizaram o resumo dos contetdos ministrados, tendo a liberdade para pesquisarem
imagens e links que fossem considerados importantes para fomentar o conhecimento acerca
da saude ocupacional. Quando iniciado o periodo de aulas praticas, foram concretizadas duas
visitas técnicas: Uma ocorreu em uma empresa, a outra em uma instituicdo de saude. Na
ocasido da referida visita a empresa, foi possivel observar como sucede o cronograma diério
da empresa e alguns esclarecimentos sobre o funcionamento dos programas de salde
ocupacional existentes no local, bem como a observacdo dos riscos ocupacionais que cada
setor especifico apresenta, essas informagfes disponibilizadas por um funcionario que
exercia o cargo de seguranca do trabalho que encarregou-se de receber as académicas. Os
contetdos eram organizados e inseridos de acordo com o cronograma das aulas. E para
finalizagdo, realizou-se a visita técnica em um hospital de referéncia de Belém- Para
observacao e identificagdo das principais hecessidades dos trabalhadores de servigos gerais
no que desrespeitasse a saude e seguranca no local de trabalho. Em seguida foi elaborado
um folheto informativo e realizada uma atividade educativa com 0s mesmos por meio de uma
roda de conversa. No momento da atividade, foi possivel sanar algumas duividas dos
trabalhadores que referiram desconhecer as normas regulamentadoras, assim como seus
direitos e deveres enquanto empregados, assim como as formas de prevencao dos acidentes
de trabalho e doencgas ocupacionais. Todas as aulas teoricas, atividade realizadas e imagens
foram inseridos no blog e serviram de subsidio para constru¢cdo do mesmo. RESULTADOS:
Durante a constru¢do da importante ferramenta foram inseridos links informativos, videos,
imagens de ilustracdo com informacdes relevantes sobre a temética, contetdos que faziam
parte das aulas ministradas e as atividades desenvolvidas no decorrer do semestre de acordo
com as respectivas datas da efetivacdo. Os contetdos foram organizados de acordo com o
cronograma da disciplina e a realizagdo das atividades no transcorrer do periodo, sempre
seguindo uma sequéncia cronolégica. Como produto final, construiu-se um portfélio e
apresentou-se aos colegas de sala a aos docentes, mostrando com riquezas de detalhes tudo
qgue foi elaborado e desenvolvido durante a construgdo dessa importante tecnologia.
Observou-se no periodo de preparacgdo, que o blog constitui-se como um importante recurso
metodolégico de avaliagdo, tanto no ensino quanto na aprendizagem, pois quando
organizado em formato de portfélio possibilita aos discentes a oportunidade de aprender de
forma prética, dindmica e interativa. Além de proporcionar aos internautas novas fontes de
conhecimentos, inova a metodologia educacional e impetra a triplice pesquisa, ensino e
extensdo proposta pelas instituicdes de ensino superior. CONSIDERACOES FINAIS: No
decorrer da experiéncia, foi considerado que o percurso transcorrido contribuiu grandemente
com o aprendizado e desenvolvimento de habilidades das académicas. Possibilitou a
oportunidade de criar uma tecnologia, contribuir dinamicamente com o proprio aprendizado e
também dos internautas que tiverem acesso, despertando o interesse das académicas pela
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desse profissional. Tais recursos permitem praticidade na execucao de atividades, tanto para
docentes quanto para discentes, fazendo-se necessario que durante a graduagdo o
académico possa ter esse contato real com a elaboracéo de novas tecnologias, possibilitando
a inovacao no ensino e na formacéo de Enfermeiros qualificados para o mercado de trabalho.
Desta forma, propBe-se que essa extraordinaria metodologia seja inserido nas bases
curriculares das instituicbes de ensino superior, fazendo parte do plano pedagdgico e de
ensino do curso de Graduagao em Enfermagem.

Palavras-chave

Avaliagéo; aprendizagem; Enfermagem
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O PROCESSO DE IMPLANTAQAO DE UM CURSO MEDICO E A IMPLICAQAO
NECESSARIA COM A ORGANIZACAO DAS REDES DE ATENGCAO A SAUDE

Jose Santos Pedrosa

Ultima alterac&o: 2018-01-24
Resumo

Apresentacéo

Identificam-se os efeitos da Lei 12.871 de 22/10/2013 que institucionaliza o Programa Mais
Médicos para o Brasil, particularmente um de seus pilares, qual seja, a reordenacao da
formac@o médica o que inclui a abertura de cursos em regides consideradas estratégicas
para a preenchimento dos vazios assistenciais e estratégias para a fixacdo desses
profissionais. A implantagdo dos cursos era monitorada por um documento/guia
compreendendo a imagem objetivo esperada de quatro dimensfes consideradas essenciais
para cumprir seus objetivos: infraestrutura, corpo docente, projeto pedagoégico e articulacao
ensino e servico, acompanhados por visitas in loco de membros da Comissédo de
Acompanhamento da Implantacéo das Escolas Médicas. O curso de Medicina da UFPI no
Campus Ministro Reis Velloso na cidade de Parnaiba foi sendo construido com base nas
imagens objetivas apontadas no instrumento de monitoramento. Nesta pesquisa Ss&o
identificados e analisados os efeitos do compartilhamento entre o curso e o0s servigos de
saude para a construcdo de Redes de Atencdo a Saude que fossem consideradas cenarios
de ensino/aprendizagem

Objetivo Geral: analisar os efeitos da articulagdo entre os servicos de saude, gestdo dos
municipios da Regido e o Curso de Medicina na construcao das Redes de Atencao a Saude

Objetivos Especificos: a) identificar elementos da reorganizacdo dos servigos voltados para
a articulagdo ensino/servico; b) analisar os movimentos autbnomos e institucionais
desencadeados no processo.

Metodologia
Por meio da pesquisa documental realizadas em documentos oficiais e relatorios de
atividades, além das anotacdes da percepcao do pesquisador, sujeito ativo e implicado no

processo foram identificados movimentos, sujeitos e espacos que se envolveram no processo
de articular o ensino com o trabalho em saude:
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Resultados:

Foram identificados 2 tipos de movimentos: institucionais que envolvem as gestdes
municipais e estadual e formalizacdo de parcerias e termos de cooperacdo e movimentos
autbnomos que emergiram da acdo dos sujeitos envolvidos

1.Movimentos institucionais:

a) Mobilizagdo para a constituicdo do Comité Gestor do Hospital Estadual Dirceu Arcoverde
(HEDA) que tem contribuido com a reorganizagdo da porta de entrada do Hospital e a
adequacdo do HEDA como hospital de ensino, resultado da articulacdo entre os cursos da
area da saude de instituicdes publicas e privadas e a Secretaria Estadual de Saude (SESAPI)

b) Criacdo de 2 Programas de Residéncia Médica (Clinica Médica e Cirurgia) e concessao
para abertura de 3 programas (Pediatria, Ginecologia e Medicina da Familia e Comunidade)
em parceria com instituicdes publicas o Curso de Medicina de uma instituicao privada

c) Participacdo na concepcgéo e cogestdo do Centro Integrado de Especialidades Médicas
em parceria com a SESAPI e a Fundacdo Estadual de Apoio a Pesquisa (FAPEPI) que
oferecerd a comunidade da Regido consultas e procedimentos em 11 especialidades médicas
articulando as Residéncias e o Internato

d) Assinatura do Contrato de A¢ao Publica para Articulagédo Ensino/Servico (COAPES) com
a Secretaria Municipal de Saude de Parnaiba e mobilizacdo dos cursos de saude das IES
privadas na construcdo do Plano de Trabalho, onde observou-se uma demanda anual de
2000 alunos que devem frequentar os servicos de saude.

e) Participacdo ativa na Comisséo Intergestora Regional e na Comisséo de Integracéo
Ensino Servico no sentido de articular os 11 municipios que comp8&em o Territério da Planicie
Litor&nea, espaco de responsabilidade social do Curso de Medicina da UFPI em Parnaiba.
Este espaco tem se mostrado como ponto de comunicagdo entre a Escola Médica e os
gestores municipais e as equipes gestoras.

f)  Participagdo no processo de Planificagdo da Microrregido que compreende 2 Territorios
de Desenvolvimento (Planicie Litoranea e Cocais) com o objetivo de organizar as RAS para
o cuidado integral as condi¢Bes cronicas, na perspectiva de integrar a agenda de educacéo
permanente a ser desenvolvida nas Unidades de Saude e o planejamento pedagdégico.

2. Movimentos autbnomos
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a) Agraciamento no Prémio INOVASUS que proporcionou a realizacdo de Oficina de
formacédo docente em metodologias ativas e Foruns de Atencdo Priméaria em Salde reunindo
discentes, docentes e comunidades

b) Criacdo da Comissdo do Internato no sentido de adequa-lo as orientacdes das DCN de
2010, incluindo Atencao Priméaria, Urgéncia e Emergéncia e Saude Mental na perspectiva de
internato/vivéncia em outros municipios da Regiédo

c) Constituicdo de Ligas Académicas que desenvolvem atividades diretamente com as
comunidades por meio de agbes como Saude na Praga, Ciéncias nas Escolas, Formacao de
professores de escolas publicas sobre primeiros socorros

d) Construcdo de projetos de pesquisa participante para a construcao de sustentabilidade
para modos de viver mais saudaveis com uma comunidade

e) Mobilizag&o e participagdo nas Conferéncias Municipais de Vigilancia em Saude e Saude
da Mulher

f) Utilizacdo e articulagdo com outros servigos de saude

g) Mobilizacdo dos estudantes em atividades cientificas, esportivas, comunitérias e
intercambio de experiéncias

Conclusdes

A analise da implicacao é importante dispositivo para refletir e orientar decisées em processos
de institucionalizagdo que exigem movimentos na esfera técnico-cientifica, politica e
organizacional.

A participacdo da Escola Médica na organizacdo dos servigos de saude é fundamental para
gue a integracdo entre ensino e servico se torne estratégia eficaz na formacao do perfil
médico preconizado pelas DCN de 2010.

As mudancas e a dindmica dos servicos acontecem em tempo diferente das adequacdes
necessarias ao Projeto Pedagogico gerando conflitos entre os objetivos de aprendizagem

formalizados e 0s contextos nos quais as praticas ocorrem.

A territorializac@o da Escola Médica requer que os problemas detectados no territério sejam
os problemas a serem analisados nos projetos de iniciacao cientifica.
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sociais em face um imaginario fortemente instituido sobre o saber e 0 médico.

Existem maiores possibilidades de articulagéo ensino e servico quando o docente atua nas
redes de atencédo a saude

Existem barreiras burocraticas as inovacdes preconizadas em virtude de um sistema de
gestdo académica que ndo apresenta flexibilidade para incorporar as inovacdes vivenciadas
como praticas docentes formais.

A cultura organizacional tanto nos servi¢cos quanto na Escola Médica impde ao trabalho em
saude por parte do profissional meédico individualismo, produtivismo, hierarquizacdo da

lideranca e fragmentacdo do processo de trabalho.

Romper os muros da Universidade e fazer a ponte dialégica com os servigos e a comunidade
€ um desafio permanente.

Palavras-chave

Educacao e Saude; Educacdo Médica; Integracdo ensino e servico
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O RECONHECIMENTO DA IDENTIDADE RACIAL NA EDUCACAO INFANTIL

ALINE APARECIDA ARANTES, HELLEN ARAUJO QUEIROZ, JADY BEATRIZ SIQUEIRA
ALVARENGA, Sénia Helena Carneiro Pinto, lel Marciano de Moraes Filho, Keila Cristina
Félis, Rodrigo Marques da Silva, Osmar Pereira dos Santos

Ultima alterac&o: 2018-05-09
Resumo

Apresentacao: O Brasil € um pais com riquissimos contetdos culturais devido as inimeras
etnias que compdem sua sociedade. Porém mesmo diante dessa pluralidade cultural, o pais
possui inumeras desigualdades étnicas. Essa desigualdade se faz presente em diversos
aspectos da sociedade: no &mbito educacional, quando, por meio de pesquisas, é mostrado
gue negros ainda possuem o menor indice de escolaridade; no ambito social, ocupando assim
0S empregos com remuneracdes baixas e moradias precérias que perfazem a realidade dos
mesmos neste pais. Essa desigualdade é resultado de sentimentos como 0 preconceito e
racismo, que acompanham uma identidade negra marcada por estere6tipos, construida por
uma etnia branca, que se julga melhor e superior. Objetivo: Avaliar o transcorrer da
construcdo da identidade de uma crianca afrodescendente nas Escolas Brasileiras. Método:
Trata-se de uma reviséo da literatura cientifica realizada em abril de 2017 na Biblioteca Virtual
em Educacgéo (BVE), Periodicos Capes e o Google Académico por meio dos descritores:
Identidade, crianga, educagéo infantil, racista, professor. Desenvolvimento: O estudo fora
dividido em trés vertentes: 1. A identidade do afrodescendente: O conceito de identidade tem
sido bastante discutido pelas ciéncias sociais devido a uma maior conscientizacdo das
pessoas que integram os grupos dos considerados marginalizados: mulheres, homossexuais
e negros. Esses grupos vém buscando cada vez mais serem vistos, e reconhecidos, e
tratados com igualdade de direitos. A identidade de um afrodescendente, busca compreender
0 processo indenitario em constante mudanca, caracterizando- o por expressdes de grupos
sociais, étnicos, mas que toma tragos individuais. Essa identidade estd sujeita a sofrer
influéncias positivas e negativas de agentes exteriores formando assim o individuo;2.
DESENVOLVIMENTO DA IDENTIDADE DA CRIANCA: Mesmo ainda no utero a identidade
da crianca ja esta sendo formada, pois sua alma vem de vidas passadas, experiéncias vividas
por seus antepassados. E aqui ndo se trata de espiritismo ou algo mistico, mas sim da ligacao
gue a criancga, ainda quando embrido, possui com a mae e com o mundo que aguarda o seu
nascimento. Posteriormente a mesma se da nas vivéncias com a familia e a escola como
agentes influenciadores. A escola como instituicdo educadora tem como dever assegurar o
respeito e o reconhecimento das diferencas de cada aluno, e o professor, protagonizando
assim o modelo para as criancas e também se pauta como mediador do processo educacional
e da formacdo da identidade dos alunos, que deve estar sempre preparado para 0S
obstaculos e desafios que surgem em sala de aula acerca do assunto da diversidade;3. O
PAPEL DO PROFESSOR NA CONSTRUCAO DA IDENTIDADE DA CRIANCA
AFRODESCENDENTE: Tratar a identidade de um individuo € complicado por si s, devido a
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pluralidade de sua construgcédo, estando sempre propensa a mudancas e adaptagcbes. A
construcdo da identidade de uma crianca, em que muito ainda estd em processo de
conhecimento é, sem duvida, ainda mais complicado. O fato de a identidade ser construida e
moldada nas rela¢Bes sociais faz-se necessario que essas relacées sejam vistas com muito
cuidado, sempre levando em conta as influéncias e marcas que a crianca podera interiorizar
por meio delas. Por esse motivo, o papel do professor nessa fase é de extrema importancia,
pois caberd a ele mediar o processo da constru¢do de identidade e saber lidar com os
obstaculos que surgirdo. O educador atuante nessa fase deve promover situa¢cdes em que a
crianca reconheca suas particularidades, mas que saiba conviver com as particularidades das
outras criancas. Este desenvolvimento podera ser ineficiente e acarretando as criancas
grande prejuizo educacional irreversiveis quando os educadores apresentam despreparo e
muitas vezes devido & ma formag&o inicial no ambito da licenciatura ou bacharelado.
Considerag0Oes finais: A identidade da criangca afrodescendente € construida nas séries
iniciais da educacao basica, ressaltando assim o papel fundamental em que a escola e os
fatores que a compdem, como professores, livros didaticos, e quaisquer outros materiais
didaticos desempenham nesse processo. Uma educacdo igualitaria, que respeite e
reconhega as diferencas das criangas e para as criangas, por menores que sejam, € de
inestimavel importancia, assim como o dever dos profissionais da educagéo, da escola e do
governo. Quanto mais novas, mais as criancas sao abertas ao aprendizado e a influéncias,
sejam negativas ou positivas, portanto, é também dever do professor educar ensinando o
respeito ao diferente, mostrando que as diferengas ndo fazem um sujeito melhor ou superior
gue o outro, e essas diferencas é que nos fazem to especiais e Unicos. O siléncio perante
as situacdes de violéncia, preconceito, injuria racial e descriminacdo devido as diferencas
étnicas so reforca esse sentimento de superioridade da etnia branca, criando uma falsa iluséo
de um relacionamento étnico saudavel em sala de aula. Ignorar o preconceito, o racismo e
as discriminag@es nao é a solugéo, ndo vaifazer com que as atitudes desaparecam ou deixem
de acontecer. O contrario, s6 fara com que aumente, e deixe o individuo que sofre a agresséo
com sentimento de inferioridade e inseguranca, sentido que ndo tem nem mesmo o direito de
lutar contra essas atitudes, provocando ai outro siléncio. A educacéo é o primeiro passo para
criar uma geracao de pessoas livres de preconceitos, que reconhecam na diferenca do outro,
ndo algo para ser temido ou odiado, mas sim uma histéria de ancestralidade t&o rica em
cultura e importancia quanto a sua, que reconheca as diferencas e a respeitem. N&o sera de
um dia para o outro que esse respeito ira nascer, por isso é preciso que os professores
estejam sempre atentos a forma com que educam, busquem diariamente mostrar a
importancia das diferengas, do reconhecimento da diversidade étnica e do quanto essa
discriminacdo pode acarretar males na sociedade e na consciéncia das criancas que
interiorizam esses sentimentos que podem causar marcas e feridas profundas até a vida
adulta. Para que o professor esteja realmente preparado para lidar com esses assuntos em
sala de aula, e ndo apenas propagar estereftipos sobre a identidade da crianca
afrodescendente, € importante que tenha uma formacdo adequada e de qualidade, que nao
se limite apenas a educacdo inicial que muitas vezes propicia apenas conhecimentos
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contextualizada com a realidade do pais, pois a educacdo ndo acontece apenas na sala de
aula. A escola é peca importante na sociedade, portanto, ela precisa estar relacionada com
tudo o que acontece nela. A diversidade € um assunto polémico da nossa geracéo, pois ela
vem sendo a causadora de muitas atitudes violentas, que terminam até mesmo em mortes,
tornando entéo a diversidade e o preconceito que anda lado a lado com ela um problema que
precisa ser trabalhado nas escolas. Pensando nessa sociedade onde a intolerancia, o
desrespeito, preconceitos, racismos e discriminacdes tém estado tao presentes, as escolas
e seus professores, sdo agentes com fungcédo mediadora pautam a capacidade de influenciar
os cidadaos em processo de formacgéo, assim devem lutar e buscar uma educacéao igualitéria,
gue seja democratica e cidada e valorize as identidades das criancas negras. Que essas
criangas possam falar, mostrar e “vestir’ sua identidade, sem medo e com orgulho.

Palavras-chave

Identidade; crianca; educacao infantil; racista; professor
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O SABER ACAISEMICO SOBRE AS COMPETENCIAS DO ENFERMEIRO NA CONSULTA
DO PREVENTIVO DO CANCER DE COLO DO UTERO

Paloma Cavalcante de Assis Martins, llse Sodré Motta

Ultima alteracdo: 2018-01-06
Resumo

INTRODUGCAO: No Brasil, 0 Cancer de Colo do Utero é o quarto tipo de cancer mais comum
entre as mulheres. Com excecdo do cancer de pele, esse tumor é 0 que apresenta maior
potencial de prevencgédo e cura quando diagnosticado precocemente. Na analise regional do
Brasil, o cancer de colo do Utero destaca-se como o primeiro mais incidente na regido norte,
com 23,97 casos por 100 mil mulheres. Esse tema se insere no ambito da salude da mulher,
area considerada estratégica para a¢des prioritarias no Sistema Unico de Sadde no nivel da
Atencdo Bésica. A concentracao de esfor¢cos governamentais aliada a producdo académica
e a atuacao dos profissionais trouxe melhorias no acesso a prevencgao desse cancer em todo
o pais. Entretanto, ainda se mostra insuficiente como sinalizado nas estimativas de incidéncia
e em muitas regifes e situagfes, o diagnéstico ainda é feito em estagios avangados da
patologia. E atribuicio da Atenc&o Basica, através da Estratégia de Satde da Familia, prestar
cuidado integral e conduzir acbes de promocao a saude, rastreamento e detec¢do precoce,
bem como acompanhar o seguimento terapéutico das mulheres nos demais niveis de
atencao, quando diante de resultado de exame alterado. Nesse contexto, o enfermeiro é
profissional imprescindivel, capacitado a exercer atividades técnicas especificas de sua
competéncia, administrativas e educativas e através do vinculo com as usuarias, concentrar
esfor¢os para reduzir os tabus, mitos e preconceitos, buscando o convencimento da clientela
feminina sobre os beneficios da prevengédo. A capacidade do enfermeiro em exercer o
trabalho de forma humanizada e integral, além de identificar as necessidades de salde da
populacéo, deve ser adquirida ao longo da graduacao e oferecida pela instituicdo em que foi
formado. No Brasil, o processo de formacgéo do Enfermeiro foi regulamentado pela Resolugéo
n.03, de 07/11/2001, e aponta que este profissional deve receber uma formacgao critico-
reflexiva para intervir nos problemas de atencéo a saude da populacdo. Assim, o enfermeiro
gue possui essa capacidade de reflexdo torna-se capaz de desenvolver uma assisténcia de
qualidade, holistica, conforme a necessidade de cada mulher. E fundamental que esse
profissional durante as consultas de enfermagem, ofere¢ca uma assisténcia com olhar integral,
sempre pensando que a mulher que esta diante de si, pode estar exposta e vulneravel a
desenvolver a doenca. OBJETIVO: Identificar o saber tedrico de académicos concluintes do
Curso de Enfermagem de uma universidade localizada na cidade de Manaus, quanto as
competéncias do enfermeiro da atencao basica durante a consulta de enfermagem do
Preventivo do Cancer de Colo do Utero. METODOS: Trata-se de um estudo guantitativo, com
carater descritivo-exploratério, desenvolvido em uma universidade localizada na cidade de
Manaus, com académicos concluintes do Curso de Enfermagem, no periodo do més de
outubro de 2017. Teve como sujeitos 30 académicos, identificados no estudo com nomes
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ficticios, resguardando o anonimato, que estavam regularmente matriculados e que
concordaram em participar do estudo, sendo excluidos aqueles que estavam de licenca
médica, licenca maternidade ou em atividade militar. A coleta de dados foi realizada apos
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelos sujeitos e aprovacédo do
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Amazonas. Para a producdo dos
dados foi utilizada a técnica de questionario com perguntas objetivas com a finalidade de
atender especificamente ao objetivo desta pesquisa, abordando aspectos como: fatores de
risco do cancer de colo do Utero, manifestagbes clinicas da doenca, faixa etaria de
abrangéncia do exame preventivo, rotina de rastreamento, situa¢cdes indicadas para a coleta
do exame, recomendacdes prévias para a realizagdo do mesmo, abordagem a paciente,
etapas e resultados do exame, além da importancia do profissional enfermeiro como agente
atuante na prevencdo desse cancer. Pesquisas de natureza quantitativa consideram que a
realidade s6 pode ser compreendida com base na andlise de dados brutos, recorrendo a
linguagem matematica para descrever as causas de um fenémeno, as relagBes entre
variaveis, etc. Através da enfatizagcdo da objetividade, analisa os dados numéricos através de
procedimentos estatisticos. Com base nisso, as respostas dos questionarios foram tabeladas
de forma a serem analisadas e contabilizadas estatisticamente. A partir dai, a porcentagem
dos acertos e erros dos participantes a cada questdo do instrumento foi disposta em tabelas
com o intuito de quantificar os dados. Baseando-se na andlise desses dados brutos, pode-se
utilizar a linguagem matematica para buscar conclusées a respeito do saber teérico dos
académicos concluintes sobre as habilidades do enfermeiro na assisténcia preventiva a
saude da mulher na consulta do preventivo do cancer de colo do Utero. RESULTADOS: O
nivel de conhecimento dos 30 académicos concluintes, participantes do estudo, acerca do
tema é de 64%. Em relacdo a quantidade de acertos por académico, 50% deles acertaram
entre 6 a 8 questdes, enquanto 6% acertaram entre 2 a 4 questdes. Nenhum dos 30
académicos concluintes acertou todas as questdes do instrumento, assim como nenhum
deles obteve nota zero. Analisando a quantidade de acertos por questao, o desempenho dos
académicos variou bastante. E possivel observar que determinadas questdes obtiveram
indice de acertos acima de 70%, enquanto outras este indice ficou abaixo de 50%. Os tépicos
nos quais os académicos demonstraram maior dificuldade em responder as questbes
corretamente foram a respeito da faixa etaria de mulheres que deve ser priorizada para o
exame preventivo, rotina de rastreamento, recomendacfes prévias para a realizacdo do
exame, atendimento precedente a coleta do mesmo e avaliagdo do resultado. Porém, nota-
se também que os académicos obtiveram resultados satisfatérios em outros pontos
abordados no questionario. Podem-se citar a avaliacdo de fatores de risco para o cancer de
colo do utero, manifestagfes clinicas da doenca, situagdes em que o exame preventivo € ou
nao indicado, como coletar o exame e, principalmente, as atribuicbes e a importancia do
profissional enfermeiro na deteccéo precoce do cancer de colo do Gtero. CONSIDERACOES
FINAIS: O estudo evidenciou que ha fragilidades no saber teérico dos académicos concluintes
sobre as competéncias do enfermeiro na consulta do preventivo do cancer de colo do utero.
Espera-se que este estudo possa contribuir para a reflexdo sobre a formacéo do enfermeiro
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possivel adequacédo do ensino possibilitard em uma melhor oferta aos servicos de salde de
profissionais capacitados em detectar precocemente o cancer de colo do Gtero. Além de
aumentar a quantidade de pesquisas cientificas brasileiras no campo de oncologia,
especificamente nesse tipo de cancer, contribuindo, assim, para alcancar uma assisténcia de
melhor qualidade a populagéo.

Palavras-chave

Enfermeiro; Prevenc&o; Cancer de Colo do Utero
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O SISTEMA DE REGULAGAO DAS PRATICAS DE ENSINO NA SAUDE NO CEARA: UMA
EXPERIENCIA EXITOSA

ROBERTA DUARTE MAIA BARAKAT, ANTONIA CRISTINA JORGE, CAMILA CAMPOS
COLARES DAS DORES, ELIZIANE OLIVEIRA DE LIMA, IVINA MARIA SIQUEIRA DE LIMA,
ILSE MARIA TIGRE DE ARRUDA LEITAO, ANDREA CAPRARA, SILVIA MARIA
NEGREIROS BOMFIM SILVA

Ultima alteracéo: 2018-01-22
Resumo

APRESENTACAO

A regulagéo das préticas de ensino na saude € uma das dimensdes da formacdo em saude.
A Secretaria da Saude do Estado do Ceara (SESA), por meio da Coordenadoria de Gestéao
da Educacdo Permanente em Saude (CGEPS), implantou a Politica de Educagéo
Permanente em Saude, tendo como uma de suas competéncias a regulagéo das praticas de
ensino na saude, dos cursos técnicos, de graduacdo e pos-graduacdo que realizam os
estagios curriculares nas unidades hospitalares e ambulatoriais integrantes da Rede SESA.

O Ministério da Saude tem envidado esfor¢os para integrar as politicas publicas aos servigos
de saude, buscando também relacionar a pratica na formacao com a assisténcia prestada a
populacéo, fortalecendo assim a triade ensino-servigo-comunidade.

De acordo com a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (DCN), o cenério da
Educacdo Superior define-se, entre outras finalidades, como espago de estimulo ao
conhecimento dos problemas atuais enfocando a prestacdo de servico especializado a
populacdo. Acolhe a importancia do atendimento as demandas sociais destacando o SUS,
convidando as Instituicdes de Ensino Superior (IES) a mudarem suas praticas pedagodgicas
na tentativa de trazer a realidade social ao corpo docente e discente, tragando uma acéo
horizontal e interventiva.

Tendo conhecimento acerca das diretrizes atuais do Ministério da Saude e do Ministério da
Educacdo, a SESA tem procurado acolher as crescentes demandas das IES do Municipio de
Fortaleza e de algumas Regides do Estado do Ceard, contribuindo para a melhoria do
processo de formagdo dos futuros profissionais de saude, proporcionando melhores
respostas as necessidades da populacdo e da operacionaliza¢éo do SUS.

A organizagéao dos servicos e do trabalho tal como a encontramos na rede (no minimo como

campos de estagio) e as demonstracdes de pensamento dos segmentos corporativos das
profissdbes e dos governos também sdo processos formativos. Este trabalho tem como
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objetivo descrever a experiéncia da implantacao do Sistema de Regula¢édo das Praticas de
Ensino na Saude no Estado do Ceara (SisRePES).

DESENVOLVIMENTO DO TRABALHO

Para simplificar e otimizar o acesso dos alunos a Rede SESA, no segundo semestre de 2016,
foi desenvolvido e implantado pela CGEPS um sistema computacional baseado na web. A
iniciativa é pioneira no Brasil, servindo de inspiracdo para outros Estados. Este sistema
viabiliza acdes de compartihamento de informagbes, automatizando o processo de
solicitacdo de estagios supervisionados, visitas técnicas, praticas assistidas e discusséao dos
processos e acoes, colaborando assim com o fortalecimento do SUS. O sistema atua como
ferramenta de gestéo ensino-servigo-comunidade, pautada no quadrilatero da formacgéo (para
a area da saude: ensino, gestao, atencao e controle social.)

Tal iniciativa visa a integracdo entre as areas da Saude e Educagéo, visando fortalecer as
IES, adequando sua formacéo as necessidades do SUS/CE, bem como a Rede de Servigos
de Saude do Estado, qualificando a atengéo, com a adocao de préaticas humanizadas pelos
gestores, trabalhadores e profissionais que atuam como docentes, utilizando o SUS como
Rede-Escola.

Até meados de 2016, para solicitar uma vaga de estagio supervisionado, visita técnica, pratica
assistida ou internato, as IES deveriam, inicialmente, abrir um processo fisico no protocolo da
SESA. Este processo era entdo encaminhado a CGEPS que, ap6s verificar a vigéncia do
convénio da respectiva IES, redirecionava-o para a Unidade de Saude (US) a qual a vaga
havia sido solicitada. De posse desse processo, a US verificava a disponibilidade para ofertar
a vaga e respondia a CGEPS através de despacho, deferindo ou indeferindo a solicitagao.
Apoés retornar a CGPES era incluido no processo um oficio de resposta, de acordo com a
resposta da US. Em seguida, o oficio era enviado a IES e o processo era arquivado. Esse
fluxo durava cerca de 2 meses.

Com a finalidade de simplificar e otimizar o acesso dos alunos a Rede SESA, no segundo
semestre de 2016 foi desenvolvido e implantado pela CGEPS um sistema computacional
baseado na web e chamado de Sistema de Regulagdo das Praticas de Ensino na Saude
(SisRePES), disponivel em: (http://extranet.saude.ce.gov.br/estagios/).

Este sistema viabiliza acdes de compartiihamento de informagbes, automatizando os
processos de solicitaces de estagios supervisionados, visitas técnicas, praticas assistidas e
discusséo dos processos e agdes, colaborando assim com o fortalecimento do SUS. O fluxo
de solicitac6es permaneceu praticamente inalterado, respeitando o que ja havia sido definido
e homologado pela CGEPS. O SisRePES trouxe de ganho para a gestdo a agilidade e a
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possibilidade de monitorar e acompanhar em tempo real todo o processo de solicitagcdo e
concessao de vagas.

Durante o ano de 2017, foram solicitadas mais de 22.000 vagas de estagio/visita
técnica/pratica assistida/internato para as unidades da Rede SESA, de acordo com as
solicitagbes das 27 IES conveniadas com a SESA. Nesse sentido, foi de fundamental
importancia a implantacdo do sistema para o fortalecimento e consolidacdo das politicas
publicas de saude no Ceara.

DISCUSSAO

A implantag&o do fluxo de Regulag&o das Praticas de Ensino na Saude foi uma agéo pioneira
do Ceard, servindo de referéncia para muitos Estados do Brasil. Esse fluxo foi criado com
base na legislacdo em vigor (Lei 11.788/08) e no Decreto Estadual N°29.704/09, que
regulamenta a realizagdo de estagios. Desde 2008, a SESA recebe alunos para realizar
estagios nas suas unidades hospitalares e ambulatoriais. Somente em 2016.2, recebeu 7.655
graduandos de todas as profissdes da salude, sendo 492 internos, 599 residentes médicos e
876 residentes multiprofissionais.

Registre-se que o Brasil € um dos poucos paises que tem politicas intersetoriais para
regulamentar graduacdo e residéncia, mas aparentemente, tais iniciativas ainda séo
incipientes diante da demanda.

O Estégio curricular, pela sua natureza, € uma atividade obrigatéria e estabelecida pelas
DCNs, em atendimento as normas legais. Consiste na permanéncia numa entidade gque se
disponibilize a acolher o aluno, por um periodo pré-definido, durante o qual o estagiario
desempenhara um conjunto de atividades consideradas relevantes para o desenvolvimento
da sua experiéncia profissional e que beneficiem igualmente a entidade de acolhimento. E
um momento de aprendizagem em que o académico, mediante trabalho orientado, entra em
contato com a realidade do campo de atuagéo profissional. Em suma, o papel do estagio
curricular é fomentar no aluno a interacdo entre o "saber" e o "fazer".

CONSIDERACOES FINAIS

O atual cenério da saude no Brasil tem refletido mudancas significativas, provocando novas
necessidades de aprendizagem principalmente aos trabalhadores da saude. Associada a
esta mudanca emerge a primordialidade de criacdo de uma rede de atencao a saude capaz
de ofertar servigos com qualidade, pautada na humanizacéo da atencéo prestada ao cidadéo
e na adocgao de uma politica educacional capaz de articular ensino-servico-comunidade com
foco nas préticas pedagdgicas inovadoras.
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docentes dos cursos de formacdo na area de salde como também os trabalhadores que
compdem as equipes dos servigos de saude, incluindo-se neste contexto os gestores.

A implementacao da regulacao das préticas de ensino na salde no Ceara visou a integracao
entre as areas da Saude e da Educacdo com o objetivo de fortalecer as IES, adequando sua
formacédo as necessidades do SUS/CE.

O SisReRPES esta apresentando resultados satisfatérios, possibilitando aos graduandos a
oportunidade de estagiar na Rede SESA de forma organizada e programada, permitindo o
desenvolvimento de competéncias gerenciais, técnicas, pedagogicas e emocionais no ambito

do SUS, contribuindo, portanto, para o fortalecimento e consolidacéo das politicas publicas
de saude no estado do Ceara.

Palavras-chave

Educacgédo Permanente. Formacdo em Saude.Sistema Unico de Salde.
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O TERRITORIO E A TERRITORIALIZACAO COMO ESPAGCO DE EDUCAGAO
PERMANENTE: A EXPERIENCIA DO PROGRAMA DE RESIDENCIA EM SAUDE DA
FAMILIA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO

Vanessa de Lima Silva, Josiglés Araujo de Oliveira Janior, Mauricéa Maria Santana, Waldiney
Fellipe Da Silva, Lorenna Brito Ferreira, Paulo Leopoldino da Silva Junior

Ultima alterac&o: 2018-04-04
Resumo

As tematicas territorio e territorializacdo permeiam as diretrizes organizativas do sistema de
saude brasileiro, principalmente quando se trata da descentralizagéo, regionalizacdo e redes
de atencdo. E estdo claramente explicitas nas diretrizes territorializacdo, adscricdo dos
usuarios, acessibilidade da atencéo basica descritas na Politica Nacional de Atengéo Basica
(PNAB-2012/2017) que guiam o processo de trabalho na Estratégia de Saude da Familia
(ESF) e no Nucleo de Apoio a Saude da Familia (Nasf). Considerando por um lado a
importancia da apropriagdo dos territorios para organizagdo do processo de trabalho das
equipes da atencao basica na perspectiva do planejamento participativo e uma intervengao
resolutiva. E por outro lado, a lacuna formativa dos profissionais de saulde, visto que a
tematica do territério e territorializacdo ndo compdem a grade curricular das graduagfes em
saude, com excec¢do de algumas graduacBes que tiveram suas grades curriculares
reformuladas recentemente. Compreende-se 0 momento de insercdo dos residentes nos
territérios de vinculacdo como um espago propicio para o desenvolvimento da educagéo
permanente (EP), pois parte da integracéo ensino-servi¢o, bem como a formacéo profissional
no ambiente de trabalho. Nesse contexto a educacao permanente representa um instrumento
fundamental para a capacitagédo e qualificacdo dos profissionais, pois objetiva responder as
lacunas de conhecimentos e atitudes. Este estudo tem por objetivo descrever o relato de
experiéncia vivenciado na disciplina Territério/Territorializacdo na Saude: foco na Estratégia
de Saude da Familia, do programa de Residéncia Multiprofissional em Salde da Familia —
RMSF da Universidade Federal de Pernambuco, cujo objetivo é oferecer e discutir elementos
tedricos e praticos que subsidiem aos residentes e profissionais de saude, assim como
organizar o planejamento do seu processo de trabalho na atencdo primaria sob a légica do
territério vivo. Nesse processo, além dos residentes, participam também os profissionais de
salde, incluindo os agentes comunitarios de saude, tanto nas etapas te6ricas como nas
etapas praticas. Diante disso, a vinculacdo dos residentes nas equipes pressupde a
necessidade de apropriacdo da realidade na perspectiva da construcdo do projeto de
intervencao para os dois anos de inser¢do nas unidades. Inicialmente é feita uma reunido de
acolhimento entre a instituicdo de ensino e a unidade, com a participacdo de todos os atores:
residentes, tutores (professor da disciplina), profissionais eNasf / eSF e as comunidades de
Mangueira e Bongi/ Novo Prado, onde s&o pactuadas as etapas do processo de
territorializagdo. Os residentes sdo preceptorados pela eNasf e pela eSF dos respectivos
territérios. As etapas do processo subdividem-se em trés etapas: qualitativa, quantitativa e

3616



Revista E

Saude - Sadde em Redes, v.4, Supl. n. 2 (2018). ISSN 2446-4813
em Redes

g

¥4, Seplemento
1SSN 24484813

Anais do 13° Congresso Internacional
da Rede Unida

cartografica, na perspectiva de ampliar o olhar para o territrio contemplando as
subcategorias analiticas, sendo elas: a dimensdo politica, simbolico-subjetiva, fisica e
técnica. A etapa qualitativa € realizada no primeiro més de inser¢cdo dos residentes no
territério e consiste no processo de construcdo de vinculos entre os residentes, equipes e
comunidades. A andlise da dimenséo politica consiste em caracterizar as relacdes de poder
existentes no territorio, j& na dimenséo simbolica subjetiva busca-se conhecer elementos da
identidade e pertencimento, as representacfes simbdlicas e culturais da comunidade. A
finalidade desta etapa é reconhecer o contexto histérico e contemporaneo de apropriacao do
territério, os elementos da organizacao politica e relacdes das redes de poder existentes, bem
como os atores politicos e as possiveis relacdes de parcerias. Tudo isso a partir das
percepcbes dos comunitérios, buscando identificar o que representa para eles a vivéncia
naquele lugar, a compreensdo do processo saude-doenca na concepcdo deles, o
reconhecimento dos principais problemas de saude e doencga, as potencialidades materiais e
humanas, e caracterizacdo das redes de solidariedade existentes, assim como 0s aspectos
culturais e religiosos. Também busca-se compreender a expectativa que a populagéo tem a
respeito do trabalho da equipe da atencéo basica. Desde essa etapa a comunidade é inserida
no processo de territorializagéo refletindo junto aos residentes e equipes envolvidas. Para
tanto, utilizam-se como instrumentos: diario de campo, onde séo registradas todas as
impressdes que os residentes e/ou profissionais concebem do territério, entrevista semi-
estruturada e/ou rodas de conversas com moradores e a aplicacdo da cartografia participativa
onde a comunidade faz o proprio mapa contemplando o sentido e o significado de viver
naquele lugar. Na etapa quantitativa, exploram-se o0s elementos da dimensao técnica,
caracterizando o territério a partir dos indicadores demograficos, sociais e epidemioldgicos.
Nela utiliza-se um instrumento elaborado na disciplina de territério em salude que permite uma
caracterizacao rapida do territério, onde héa a agregagdo de um elenco minimo de variaveis
gue permite compreender as condi¢cdes de moradia, o uso das edificacdes, a presenca de
saneamento basico, a populacdo por faixa etaria, as condicdes referidas de saude e as
prioridades descritas na Politica de Atencdo Basica, além de algumas variaveis
socioecondmicas. Na etapa cartografica é feita uma interface entre todas as dimensées do
territorio, além da cartografia participativa (elaborada na etapa qualitativa), um mapa sintese
€ confeccionado. O mapa elaborado apresenta as subdivisbes das microareas dos ACS
destacando elementos fixos dos territorios, naturais ou construidos. Sendo eles: ruas, becos,
escadarias, edificacdes, etc., evidenciando no mapa as condigfes de risco existentes. O
mapa mostra também a distribuicdo espacial das morbidades e condi¢des referidas, assim
como riscos e possibilidades por familia, obtendo-se uma sintese do territério a partir da
percepc¢do popular e técnica. Apés a realizagdo das trés etapas é realizado um planejamento
participativo com a presenca da comunidade, da instituicdo de ensino (residentes e tutores),
dos profissionais da eSF e eNasf e dos gestores, destacando os problemas prioritarios do
territério e a intervencao para eles. Assim, o processo de trabalho dos residentes e das
equipes é organizado a partir da realidade do territério. Os resultados obtidos com essa
experiéncia apontam a importancia desse processo enquanto um espaco de educagdo
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permanente, visto que supre lacunas substanciais da formacdo e traz um novo significado
para o trabalho a partir da ampliacdo do olhar para as reais necessidades do territorio. Sob
essa Otica, podemos destacar os beneficios advindos desse processo, como a percepgao
gualitativa da vida no territério, sobretudo com a inclusdo dos comunitarios enquanto sujeitos;
a compreensdao do territdrio em suas multidimensionalidades; a possibilidade de cruzamento
entre as variaveis quantitativas; além de permitir a visualizacdo das condi¢cbes de vida e
salude da comunidade com a confluéncia do saber popular e técnico. Um dos impactos mais
significativos € o reconhecimento da magnitude do trabalho pelos atores envolvidos, no
momento da conclusdo do processo a culminancia das experiéncias entre eles reflete numa
sensacao de prazer coletivo e de um novo sentido para o trabalho. Podemos concluir que a
conducdo do processo de trabalho sob a luz do territério vivo pressupde a escolha de
caminhos metodoldgicos que ampliem a forma de ver e consequentemente de atuar no
territério e envolvendo a comunidade em todo o processo, inclusive no planejamento
participativo. Pois, para além de andlise dos bancos de dados, quantificacédo das informacdes
e conhecimento dos indicadores sdcio epidemiolégicos, é preciso observar, sentir, cheirar os
territérios, assim como, ouvir 0s sujeitos signatarios que tornam o territorio vivo e dinamico.

Palavras-chave

territério; atencdo basica; educacdo permanente.

3618



Revista E

Saude - Sadde em Redes, v.4, Supl. n. 2 (2018). ISSN 2446-4813
em Redes

V.4, Suplementn 2 2018)
1SSN 24484813

Anais do 13° Congresso Internacional
da Rede Unida

—_— — — _
O TRABALHO DA ENFERMAGEM NA CASA DE APOIO A SAUDE iINDIGENA: O OLHAR
DOS ACADEMICOS ENFERMAGEM

Aryanne Lira dos Santos Chaves, Alexandre Tadashi Inomata Bruce, Felipe Lima dos Santos,
Gabriella Martins Soares, Nayara da Costa de Souza, Naiara Ramos de Albuquerque, Esron
Soares Carvalho Rocha

Ultima alteracdo: 2018-05-31
Resumo

INTRODUCAO: A Casa de Saude do indio (CASAI) é definida segundo a Portaria 1.801, de
09 de novembro de 2015, como um estabelecimento de saude responséavel pelo apoio,
acolhimento e assisténcia aos indigenas referenciados a Rede de Servigos do Sistema Unico
de Saude (SUS), para realizacao de acdes complementares da Atencdo Priméria a Saude e
de Atencdo Especializada, estendendo essa atencdo aos acompanhantes, quando
necessario. Ainda de acordo com a portaria, dentre as fun¢des da Casai destaca-se: recepgéo
aos pacientes encaminhados e aos seus acompanhantes, assisténcia de enfermagem 24
horas, desenvolvimento de préticas indigenas de cuidado, comunicagdo com a rede de
referéncia de média e alta complexidade, marcagdo e acompanhamento dos pacientes para
consultas, exames e internacdes, entre outras. Nesse contexto o enfermeiro vem assumindo
um papel central na CASAI, possibilitando uma maior criatividade e autonomia no
desenvolvimento das suas competéncias e, por outro lado, ampliando o nivel da sua
responsabilizacdo, acarretando muitas vezes uma sobrecarga de trabalho. A enfermagem
com o seu papel predominante de cuidador, educador e atualmente como gestor na CASAI,
deve insistir na necessidade de articulacdo de acdes de promocédo da salde com os demais
membros da equipe de saude e de outros servigos de saude existente em Manaus, agregando
saberes técnicos e populares, bem como mobilizacdo de recursos institucionais e
comunitarios, publicos e privados para o enfrentamento e resolu¢éo dos problemas de saude
a ser enfrentados no ambito da CASAI. OBJETIVO: Descrever a experiéncia vivenciada pelos
académicos de enfermagem sobre a gestao do trabalho dos profissionais de enfermagem na
Casa de Saude Indigena (CASAIl) de Manaus. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo
descritivo do tipo relato de experiéncia dos académicos de enfermagem do 8° periodo da
Universidade Federal do Amazonas durante aulas praticas da disciplina “Saude das
populagdes Amazonicas”. A CASAI encontra-se localizada no quildmetro 24 da estrada AM-
010. A mesma encontra-se sobre a coordenacao do Distrito Sanitario Especial Indigena de
Manaus (Dsei Manaus) vinculado & Secretaria Especial de Saude Indigena (Sesai). Recebe
por més 100 pacientes que permanecem na instituicdo por média de trés meses, esses sao
oriundos dos estados do Amazonas, Acre, Roraima e RondOnia. Sua estrutura possui
caracteristicas de um hospital de pequeno porte, contando com 41 leitos, dividido em
enfermarias masculina e feminina; posto de enfermagem, isolamento e alojamento para
criangas recém-nascidas e lactentes, coleta e andlise da pesquisa de plasmaddio, servi¢cos
farmacéuticos, de nutricdo e psicologia, além do setor administrativo. O processo de trabalho
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é dividido em agendamento, onde ha a organizacao e o planejamento dos procedimentos, do
itinerario que o indigena percorrera em seu tratamento e/ou recuperacédo fora da aldeia e da
cidade de origem, e o posto de enfermagem onde a equipe é responsavel pela assisténcia
direta aos usuarios e familiares do paciente internado. Inicialmente foi realizada visita ao local,
conduzida pela enfermeira do plantdo, objetivando o conhecimento da realidade vivenciada
pelos profissionais de enfermagem e pelos usuarios indigenas que ali se encontravam para
tratamentos de saude. Foi observado também a infraestrutura e seus setores organizacionais.
Observamos ainda, o trabalho dos profissionais de enfermagem na prestacdo do cuidado aos
pacientes indigenas e seus familiares. ApOs a vista, os académicos foram divididos nos
diversos setores existentes na CASAI. No caso especifico desse relato, os autores
permaneceram no setor de agendamento de consultas para os servicos especializados na
rede do SUS. Esse setor contempla um conjunto de atividades tais como: organizacdo dos
servicos de logistica, marcagdo de consulta, transporte de pacientes para as consultas,
elaboracéo do resumo de alta dos pacientes para seu Distrito Sanitario de origem, confeccéo
de relatérios técnicos, controle de entrada e saida de pacientes, etc. RESULTADOS: A
vivéncia nos permitiu observar a complexidade do trabalho dos profissionais de enfermagem
na CASAI, pois o trabalho desse profissional ndo se resume a questdo biolégica da doenca
gue acomete o indigena. Para isso, o enfermeiro (a) precisa compreender as necessidades
humanas afetas dos seus clientes, tendo em vista que, 0 mesmo encontra-se fora do seu
local de origem, as relagdes inter-étnicas também deve ser um fator que a nosso ver, dificulta
a estadia dos usuarios indigenas, pois possuem costumes diferentes e forma de compreender
0 processo saude e doenca, justamente num momento de saude fragilizada. Na CASAI, a
enfermagem vem assumindo um papel importante na gestédo do cuidado, observamos que a
assisténcia de enfermagem é dividida em dois setores: o agendamento e o posto de
enfermagem. No primeiro setor, trabalha uma enfermeira, cuja funcdo € realizar acdes
relacionadas ao agendamento, principalmente, de consultas, exames e comunicacdo com 0s
Distritos e demais servicos de saude. No segundo, atuam o0s outros enfermeiros,
conjuntamente com o0s técnicos de enfermagem, cujas principais responsabilidades séo
fornecer a atencdo direta aos usuarios e acompanha-los nas consultas e demais
procedimentos, realizados na complexa organizacdo da referéncia dos servicos de saude de
Manaus. O enfermeiro é responsavel por todo um fluxograma para a realizacdo do
agendamento de consultas. Com as redes do SUS os profissionais tentam integrar os
indigenas com as especializa¢des que necessitam. Apds a consulta com o médico geral e
com as solicitagbes de exames e consultas, os enfermeiros comegam a inserir no SISREG e
0s acompanham até conseguirem as vagas nas unidades de saude. Quando é realizado o
agendamento, o indigena é avisado pela equipe que também controla os dias que eles terdo
gue ir. Essa organizacao é feita através de pastas onde ficam organizadas as demandas por
instituicdo de saude e por data. Desta forma, é possivel organizar tudo para que o paciente
seja acompanhado e transportado até o local da sua consulta e que a equipe da CASAI
também consiga acompanha-los para ter o controle do estado de saude de cada um.
Observamos também que os profissionais de enfermagem aprendem a |lhe dar com as
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peculiaridades dos indigenas e conseguem trabalhar através da criacdo de meios de
comunicacdo com o indigena respeitando sua cultura, e assim ganhando a confianca deles.
Os indigenas formados como técnicos de enfermagem que trabalham na CASAI, séo
importantes para acompanhar os pacientes nas unidades de satude e manter um dialogo entre
profissional e paciente além de possibilitar o acompanhamento do quadro clinico dele fora da
CASAI. CONSIDERACOES FINAIS: As aulas praticas na CASAI nos permitiram conhecer e
refletir sobre o processo de trabalho da enfermagem no ambito da salde indigena e ir além
da teoria absolvida em sala de aula. Nos dias em que estivemos presentes no local, podemos
aprender e contribuir com o servi¢co, adquirindo um rico conhecimento teérico-préatico para
nossa vida profissional. Ressaltamos que, em nossa visdo, o cendrio estudado aponta para
uma falha no trabalho da enfermagem, pois muitas vezes ndo se considera o sujeito e seu
cuidado individual, além da fragmentacdo do cuidado, com espacos distintos entre quem
planeja e quem presta atencdo direta. O enfermeiro deve prestar seu cuidado de forma
sistematizada para o bem estar do paciente, ndo deixando de realizar orientagoes, prescrever
cuidados individuais e registrar para reforgcar a importancia da enfermagem e conquistar cada
vez mais seu espaco.

Palavras-chave
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O TRABALHO DO PRECEPTOR NA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL DE UM
HOSPITAL UNIVERSITARIO: INTERDISCIPLINARIDADE E FORMAGCAO PEDAGOGICA
OU “CADA UM NO SEU QUADRADO™?

MARIA DAS GRACAS GARCIA E SOUZA, JESSIKA AFONSO CASTRO, BENEDITO
CARLOS CORDEIRO

Ultima alteracdo: 2017-12-27
Resumo

APRESENTACAO: Este trabalho é fruto da atuac&o da pesquisadora como Assistente Social
e preceptora de residentes no Programa de Residéncia Multiprofissional em saldde (PRMS)
no Hospital Universitario Antdnio Pedro (HUAP) e da Pesquisa apresentada ao Programa de
Mestrado Profissional em Ensino na Saude (MPES): formacéo interdisciplinar para o Sistema
Unico (SUS), ambos da Universidade Federal Fluminense (UFF). O Programa de Residéncia
Multiprofissional em salde teve inicio no Hospital Universitario Antbénio Pedro da
Universidade Federal Fluminense (HUAP/UFF) em 2010, seguindo os moldes do MEC
(Resolugéo n° 11.129/2005). A Residéncia Multiprofissional em Saude constitui modalidade
de ensino de pds-graduacéo, voltada para a educagéo em servicos e destinada as categorias
profissionais que integram a &rea da saude. Dentre os profissionais envolvidos no Programa
pela conducgéo dos residentes, temos o preceptor. De acordo com a Portaria n® 1.111/GM, de
05 de julho de 2005, Art. 7°, a Preceptoria é considerada uma funcdo de supervisdo docente-
assistencial por area especifica de atuacdo ou de especialidade profissional, dirigida aos
profissionais de saude. O estudo faz uma reflexdo, analisando e problematizando sobre o
papel e o trabalho do preceptor a partir da préatica cotidiana dos mesmos e que envolve o
trabalho da Residéncia na Area de Concentracdo de Saude da Mulher, da Crianca e do
Adolescente (SAMUCA) no cenario deste estudo. Trazendo a problematica para a
preceptoria, no que se refere as competéncias do preceptor pelo regimento interno da
REMUS, bem como nas atribuicdes especificas da profissdo, verifica-se a auséncia de
atividades e trabalho interdisciplinares, fato comprovado também na préatica multiprofissional
com a equipe cotidianamente. Isso causou um estranhamento no inicio da Residéncia, pois
se implantou o Programa e 0s preceptores e residentes comecaram a trabalhar sem
capacitacdo para tal funcdo e em setores onde historicamente ndo havia um trabalho
interdisciplinar - como na fala de uma das residentes, “cada um no seu quadrado”. Visualiza-
se a multiprofissionalidade no trabalho das enfermarias femininas, porém cada um no seu
segmento, “dividindo” a saude, o paciente, sem a concepgao do todo. Dai a dificuldade
mesmo da interdisciplinaridade, desafiando para um novo olhar, exigindo dialogo e desafios
de mudar o que estéa posto. E no modo de preceptorar e atuar no contexto da Residéncia que
poderdo surgir coletivamente reunibes em formato de rodas de conversa visando, além do
debate sobre a atuacdo “em si”, propostas de resolutividade da atencdo e cuidado aos
usuéarios com base na Educacdo Permanente. Objetivamos de forma geral compreender se
a atuacéo dos preceptores da SAMUCA do HUAP/UFF contemplam a interdisciplinaridade e
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a formagéo pedagodgica nos moldes da Educagdo Permanente. Especificamente, nossos
objetivos sdo identificar comparativamente as visées que os profissionais possuem da sua
atuagdo como preceptores; apontar como se configura o trabalho interdisciplinar na pratica
da Preceptoria; propor diretrizes para a construcao interdisciplinar de rodas de conversas nos
moldes da Educacdo Permanente. DESENVOLVIMENTO: A pesquisa, com inicio no segundo
semestre de 2017, é qualitativa, de natureza descritiva, que terd como base a Triangulacdo
de Métodos de Minayo e a luz do Materialismo Histérico Dialético de Marx. E planejada em
trés momentos que movimentam as atividades e procedimentos investigativos e
sistematizadores da mesma, como algo dinadmico: analise bibliogréafica, pesquisa de campo e
sistematizagéo dos dados. Os participantes seréo os preceptores da SAMUCA na Residéncia
Multiprofissional do HUAP/UFF, e os instrumentos de coleta de dados acontecerdo por meio
de entrevistas semiestruturadas. De acordo com Minayo (1998), este tipo de entrevista
objetiva apreender a fala dos sujeitos, remetendo aos objetivos da pesquisa e configurando-
se em uma “conversa” com suficiente abertura para aprofundar a comunicagéo. O tratamento
e analise dos dados serdo trabalhados através da Analise de Conteudo e da Triangulacao de
Métodos da mesma autora. RESULTADOS: Como resultados alcangados nessa fase inicial
da pesquisa, realizamos um levantamento bibliografico e uma reviséo de literatura sobre a
tematica “preceptor”, visando uma melhor fundamentacido desse conceito, de suas
competéncias, formacéao e trabalho. Concluiu-se previamente que a formagéao e atuagéo dos
preceptores ndo pode se desenvolver endogenamente e a partir exclusivamente de sua
intencionalidade, mas também a partir do entendimento da categoria trabalho, reconhecido
em sua particularidade sécio-histérica, conforme nosso referencial politico pedagogico, o
Materialismo Historico-Dialético (Marx). Como consequéncia, iniciamos um debate no sentido
de discutir as acles e reacbes dos preceptores e compreender o objeto de estudo a partir
das perspectivas dos participantes, dos diferentes significados atribuido as experiéncias
vividas no contexto da REMUS. No texto “O quadrilatero da formacao para a area da saude:
ensino, gestao, atengao e controle social” (2004), os autores fazem um convite para que todos
participem “de uma operagao conjunta de protagonismo e da produgéo coletiva”, que eles
denominam de dindmica da roda. A roda [...] hdo representa apenas um mecanismo mais
democratico e participativo de gestdo, € um dispositivo de criagdo local de possibilidades
(neste tempo e lugar). [...] A roda serve para alimentar circuitos de troca, mediar
aprendizagens reciprocas e/ou associar competéncias. Em relagdo aos resultados
esperados, continuaremos o0 debate acerca da contribuicdo coletiva para a efetividade e
regularidade de reunides interdisciplinares no formato de rodas de conversas, baseadas na
concepcgdo critico-reflexiva de Paulo Freire e da Educacdo Permanente. Como produto,
acredita-se que o trabalho em equipe interdisciplinar e de forma integrada, através de
reunides sistematicas, seja determinante para a conducédo da preceptoria junto aos residentes
e para um melhor cuidado aos usuarios. Compreende-se que é necessério discutir as
questbes no coletivo, nhum principio de roda, como aponta a EPS. (BRASIL, 2008). O
momento fundamental na formacado permanente “é¢ o da reflexdo critica sobre a pratica”
(FREIRE, 2006, pag. 40). CONSIDERACOES: As conclusfes iniciais da pesquisa atestam
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para a relevancia do papel do preceptor e como a Educacdo permanente pode ser uma
ferramenta para a sua formacao e trabalho. O estudo demonstra qualificagcdo insuficiente para
as mudancgas das praticas nos espacos de trabalho e na prépria REMUS. Os preceptores tém
um papel de destaque na conducdo e construcdo da Educacdo permanente e, nesse
processo, “fortalecem as instituicdes formadoras em seu compromisso social de construcéo
de praticas de saude comprometidas com a qualidade e o exercicio da cidadania.” (Ribeiro,
2012, p.77). O papel de destaque dado aos preceptores, segundo a andlise da literatura, é
contrastado quando eles afirmam que esses profissionais possuem uma carga horéaria de
trabalho elevada, sobrecarga de trabalho, “0 que envolve muito estresse e pouco tempo
disponivel para se dedicar as atividades” (p.78). A possibilidade de auséncia de formacéao e
preparagao/qualificagdo para o desempenho da fungéo de preceptor, as adversidades do
mundo do trabalho aliadas a inexisténcia de um plano de trabalho
interdisciplinar/transdisciplinar de preceptoria, nos faz refletir sobre a importancia de se ter
reunides, em formas de “rodas de conversa” para esses sujeitos. Formagdo em servigo e
Educacgao Permanente! Vamos iniciar uma “forte poténcia”’[1] coletiva e entrar, quem sabe,
na dindmica da roda.

[1] Expresséo utilizada por Ceccim e Feuerwerker (2004) ao falar que o SUS provoca
importantes repercussdes nas estratégias e modos de ensinar e aprender, sem que,
entretanto, se tenha formulado uma forte poténcia aos modos de fazer formagéo.

Palavras-chave
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O USO DE METODOS NAO FARMACOLOGICOS PARA O ALIVIO DA DOR DO PARTO

GRACIANA de Sousa LOPES, Deiziane Lima SILVA, Luciana Barros de Lima Matuchewski,
Anny Wanessa dos Santos Nogueira, Monike Emyline Andrade Rodrigues, Deborah Cristina
Pinheiro da Silva, Erika Juliane Mendonca de Lima, Mirélia de Arado Rodrigues de Arado

Ultima alteracéo: 2018-05-27
Resumo

Apresentacdo: O parto € um evento natural e biolégico, portanto é necessério que se
transmita esse entendimento a parturiente, pois as dores e contragdes sdo componentes
integrantes durante o nascimento. Para isso é de fundamental importancia da realizacdo com
a parturiente dos métodos de alivio da dor, com a finalidade de proporcionar uma melhor
vivéncia na experiéncia do parto. A assisténcia ao parto humanizado é o mesmo que respeitar
a mulher como um ser humano individual, em um momento impar da sua vida no qual que
requer uma atencdo especial. Bem como expressa também um respeito ao novo ser humano
gue esta a chegar e seu direito em receber a melhor assisténcia para um nascimento
saudavel, tranquilo e sem traumas. A dor do trabalho de parto é a principal queixa das
parturientes, sendo um medo que as acompanha ao longo do periodo gestacional até que
esta inicie o processo de parturicdo, fato que na maioria das vezes torna um momento tao
Unico e especial em uma experiéncia desagradavel, muitas vezes até traumatica, podendo
leva-las a optar por realizar uma cesariana desnecesséria. Para os profissionais de saude o
método de alivio da dor torna- se uma oportunidade de colocar seu conhecimento em prética,
intervindo e minimizando essa dor, proporcionando o bem estar da gravida. A dor é uma
percepcdo individual que ocasiona alteracdes tanto psicolégicas como biolégicas as
parturientes, logo definir e esclarecer a forma como a gestante pretende dar a luz torna-se
um fato bastante questionavel em razdo do medo desses gestantes e dos proprios
profissionais de salude que associam a dor ao um leque de medicamentos existentes que se
ndo curam a elimina. Entretanto a dor ndo esté ligada somente a uma sensacao fisica e em
virtude disto os métodos naturais para o alivio da tal tornam-se considerais e favoraveis.
Objetivo: Descrever os beneficios da aplicacdo dos métodos néo farmacolégicos no alivio da
dor no trabalho de parto, de acordo com a literatura cientifica. Desenvolvimento do trabalho:
Trata-se de uma Revisado Integrativa da Literatura. As buscas dos artigos cientificos foram
realizadas nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e Literatura
Latino- Americana em Ciéncias da Saude (LILACS). Elegibilidade: Foram selecionados
artigos cientificos realizados no Brasil, em lingua portuguesa, que foram publicados no
periodo de 2007 a 2017, aqueles que respondiam aos objetivos geral e especificos do estudo
e artigos disponiveis gratuitamente e na integra. Inelegibilidade: Foram excluidos artigos
cientificos realizados em paises estrangeiros, em lingua estrangeira, os que foram publicados
anterior ao ano e 2007, que néo respondiam aos objetivos do trabalho. Resultados e/ou
impactos: Os principais métodos ndo farmacolégico utilizados para o alivio da dor do parto
sdo: a bola Suica que vem sendo bastante utilizado pelas as equipes multiprofissionais, pois
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proporciona beneficios para a gestante em seu processo de parturicdo. A utilizacdo desse
método vem com o objetivo de acelerar essa progressao no trabalho de parto e sendo assim
uma das técnicas mais bem aceita durante a gestacdo, que ndo causam muitos gastos e é
de facil manuseio. A bola é mais indicada quando a dilatacdo da parturiente atingir a0 menos
4 cm até atingir um resultado satisfatorio. A Deambulacdo que deve ser estimulada
principalmente na fase ativa do parto, o que foi possivel comprovar através de uma pesquisa
de campo, onde verificou-se que entre as primigestas que chegavam aos 5 cm de dilatagéo,
as que haviam deambulado mais relatavam um escore de dor mais alto, concluindo-se que
esse aumento da sensacao dolorosa € concomitante com a deambulacao prolongada, visto
gue essa acao faz com que ocorra uma facilitacdo do encaixe da apresentacao fetal, 0 mesmo
supde que o escore de dor aumentado esta relacionado a este fator. O Exercicio de
respiragdo (Respiracdo diafragmética) que tem como objetivo diminuir a dor e favorecer as
condi¢cbes de saturacao sanguinea da méae (especificamente de O2). A maioria dos exercicios
respiratorios ndo anulam a dor mas ajudam na reducdo desta sensacao dolorosa, além da
diminuicdo da ansiedade. A respiracao diafragmatica, realizada de forma lenta e profunda &
um dos tipos utilizados para a diminuicao da dor no trabalho de parto. A Hidroterapia que é
uma das técnicas instituidas no periodo do pré parto tal método é o mais adequado para a
situacdo gravidica, pois tem como caracteristica reduzir a dor de intensidade leve e
moderada, visto que a pressao hidrostéatica, diminui tal intensidade. Trata-se de uma técnica
ndo invasiva de estimulacdo cutanea de calor superficial que associada a intensidade e tempo
de aplicacdo, produz efeito local, regional e geral e dessa forma apresenta-se como
tratamento complementar e alternativo para a préatica obstétrica. Presenca do acompanhante
onde a atencdo nesse momento deve partir da compreensdo de que o parto € um momento
unico e de grande amplitude emocional e fisica, no qual os fatores fisiol6gicos, sociais,
culturais e psicolégicos estédo relacionados ao longo do trabalho de parto, é neste momento
gue a parturiente ira conhecer diversos tipos de sentimentos e sensacdes, necessitando de
apoio emocional, onde a presenca de um acompanhante para amparo e seguranca da
parturiente ou de um apoio firme a sua frente sdo fundamentais, o que é regulamentado de
acordo com a Lei N° 11.108, de 7 de abril de 2005 os servicos de satde do Sistema Unico de
Saude, “da rede propria ou conveniada, ficam obrigados a permitir a presenga, junto a
parturiente, de 1 (um) acompanhante durante todo o periodo de trabalho de parto, parto e
pés-parto imediato”, assim ha a necessidade de se trabalhar com os profissionais da saude
uma atengéo direcionada também ao acompanhante, esclarecendo duvidas e prestando um
atendimento cada vez mais humanizado e integral. Consideracdes finais: As principais
contribuicbes deste estudo é fornecer a profissionais e estudantes da area da salde um
subsidio para adquirir conhecimentos pertinente aos métodos ndo farmacoldgicos utilizados
durante o todo o processo de parturicdo, que ao nosso ponto de vista é bastante relevante
no sentido de contribuir para a humanizacdo do nascimento, para uma assisténcia de
gualidade voltada para as necessidades das parturientes visando também aumentar os niveis
de satisfacdo das mesmas em relagdo a assisténcia que Ihes foi prestada durante o trabalho
de parto.
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O USO DE NARRATIVAS DE PRATICAS NA FORMAGCAO DE PRECEPTORES PARA O
SISTEMA UNICO DE SAUDE

Gleide Magali Lemos Pinheiro, Erica Vernaschi Lima, Lyra Candida Calhau Reboucas, Karlla
Christina Albugquerque Bispo

Ultima alteracdo: 2018-01-26
Resumo

Nas ultimas décadas a formacdo em saude vem se modificando com base no entendimento
de que o processo de educagdo deve fundamentar-se em leituras da realidade, permeadas
por interrogagdes cujas respostas podem ser interpretadas como disparadores para novas
indagacdes. Nessa mesma direcdo € correto afirmar que a formacao profissional em saude,
deve pautar-se na conviccao de que ndo existe conhecimento pronto e acabado e sim, aquele
gue se transforma com base nas interacées entre as pessoas e destas com 0s cenarios pelos
guais figuram.

O uso de Metodologias Ativas na formacgao superior em saude, tanto em nivel de graduagéo
guanto de pds-graduacdo, emerge como valiosa alternativa para estimular a elaboracdo de
processos de aprendizagem tidos como significativos que, por conseguinte, podem
apresentar possibilidades de transformacéo das praticas profissionais, uma vez que esse
processo valoriza a diversidade de situagbes vivenciadas no mundo do trabalho e na
realidade dos educandos.

Esse relato de experiéncia objetiva descrever a utilizacdo de Narrativas de Pratica como
estratégia de construcdo do conhecimento na formacao de preceptores para o Sistema Unico
de Saude em nivel de especializacdo, em um curso ofertado durante nove meses, na
modalidade semipresencial, com uma carga horaria de 480 horas, sendo 390 presenciais e
90 em EAD, totalizando onze encontros com dura¢éo de nove meses.

Participaram da proposta, profissionais de salde que atuam como preceptores de residéncia
médica e de residéncia multiprofissional em um municipio do Nordeste brasileiro, totalizando
37 profissionais que atuavam na rede de Atencao Basica e na rede hospitalar, contemplando
profissionais com formacdo em: Medicina, Psicologia, Fisioterapia, Farmacia, Odontologia,
Fonoaudiologia, Educacao Fisica e Enfermagem.

Com base em um Termo de Referéncia discutido com grupos de até dez educandos, eles
foram convidados a produzirem, individualmente, uma Narrativa de Pratica em uma lauda, na
qual deveriam registrar uma situacdo vivenciada durante o desenvolvimento de suas
atividades de preceptoria, registrando ai posturas, comportamentos e atitudes proprias e das
pessoas envolvidas, sem nenhuma identificagao.

3628



Revista E

Saude - Sadde em Redes, v.4, Supl. n. 2 (2018). ISSN 2446-4813
em Redes

20018

| e
Anais do 13° Congresso Internacional
da Rede Unida

—_— _|

A producao de Narrativa de Pratica no campo da educagéo esté relacionada a habilidade de
estimular o educando a olhar reflexivamente para comportamentos individuais e coletivos das
pessoas envolvidas no processo de producéo do cuidado, se incluindo no processo, de forma
gue, a partir dai inicie uma analise critico/reflexiva sobre tais comportamentos, ja
vislumbrando possibilidades de ressignificacao.

Para o processamento das Narrativas de Prética, foi selecionada a Espiral Construtivista
como estratégia educacional que comporta seis momentos denominados de: Identificando
problemas; explicando problemas: elaborando questdes; buscando novas informacoes;
construindo novos significados e avaliando o processo.

A dindmica se constitui numa socializa¢éo das Narrativas produzidas, seguindo o principio de
gue nenhum educando leia a sua propria produgcdo, processo esse gerenciado pelo
Facilitador de Aprendizagem.

Apos a leitura de todas as narrativas, os educandos sado estimulados a caminharem na Espiral
Construtivista, sendo que, nesse primeiro momento, 0 processo segue até a elaboracdo de
guestao(bes) de aprendizagem e, a partir dai, sdo conduzidos para 0 momento de busca de
novas informagdes que serdo socializadas em encontro posterior, por meio da producao de
um texto reflexivo fundamentado em artigos cientificos, denominado de Nova Sintese,
visando a construgcao de novos significados.

Durante a socializa¢éo das Novas Sinteses, foi evidenciada a produgéo de novos significados
a partir do confronto entre os saberes prévios dos educandos, experiéncias consideradas
vélidas pelos proprios e as informagfes contidas nas referéncias consultadas. Observou-se
gue a articulagcdo entre esses novos saberes e a narrativa da pratica levam a reflexdes sobre
posturas e atitudes assumidas na condicdo de preceptores e mobiliza interesses sobre a
necessidade e importancia de desenvolver competéncias que contribuam para um
aprendizado significativo e um cuidado efetivo.

Essa estratégia educacional prevé, ao final, um momento de avaliagdo no qual os educandos
externalizam significados da acdo e sentimentos/emocdes emergidos durante a mesma.
Nesse momento, observou-se que os educandos demonstraram sentimentos de satisfacao,
de realizagéo e valorizagéo por realizarem uma atividade cujas reflexdes tiveram origem em
suas experiéncias cotidianas.

Para eles, discutir sobre narrativas originadas em suas realidades, contribuem para
aproximacoes significativas com o processo de aprendizagem, considerando que ha maior
empenho e interesse na busca por novos significados como forma de resolver problemas e
potencializar agbes que resultem em melhores estratégias de preceptoria.
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Referiram ainda que as questfes elaboradas a partir do processamento das narrativas de
préticas, permite ao educando o fortalecimento de vinculos com seus contextos profissionais,
diferindo assim de outras ac¢des educacionais.

Para eles, buscar respostas para questionamentos que emergiram de situacfes que tem uma
forte aderéncia com suas realidades profissionais, sejam elas individuais e/ou coletivas,
constitui-se como uma atividade desafiadora e estimulante, fato esse que fez com que se
empenhassem mais na busca pelas possiveis respostas.

Diante dessas constatacdes, entende-se que praticas pedagogicas na perspectiva das
Metodologias Ativas precisam estimular o potencial criativo dos educandos, contribuindo para
a formacao de profissionais melhores preparados que possam cooperar para o resgate de
suas necessidades e valorize 0s cenarios nos quais 0s processos de formacao se
materializam.

Na realidade atual de saude, o que se observa na pratica € uma formacgao dissociada da
realidade, pautada em treinamentos para implantacdo/implementacdo de normas e
protocolos que, na maioria das vezes sdo realizadas fora do contexto profissional e,
geralmente, ndo estdo vinculadas as necessidades de aprendizagem da demanda criando
um paradoxo com a configuragdo do Sistema Unico de Salde que exige estratégias de
formacéo cada vez mais proximas dos cenarios de prética.

Desse modo, é possivel afirmar que a dinamicidade de rela¢des e papéis no contexto da
saude, remete a necessidade de repensar o processo de formacdo destes profissionais,
considerando a tendéncia em desenvolver propostas pedagdgicas baseadas nas
Metodologias Ativas, estimulando reflexdes sobre a realidade local.

A Politica Nacional de Educagdo Permanente em Saude imprime a esse processo a
necessidade de formacdo vinculada a pratica profissional, cujas necessidades de
aprendizagem devem emergir do contexto.

Nessa direcdo, as estratégias educacionais com Metodologias Ativas em pequenos grupos
encontram eco ha citada politica, vez que estimula o desenvolvimento de competéncias
necessarias ao profissional de saude, tendo em vista a valorizagdo de praticas educacionais
gue estimulam a capacidade de andlise critica de contextos e a problematizacdo de saberes
para desenvolvimento das competéncias especificas de cada trabalhador.

Palavras-chave

Educacao; Formagédo em Saude; Metodologias Ativas
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O USO DO QUESTIONARIO DKN-A PARA PAUTAR A EDUCAGAO PERMANENTE EM
DIABETES PARA AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE EM CAMPO GRANDE-MS

Adélia Delfina da Motta Silva Correia, Rosimeire Aparecida Manoel, Guilherme Ribeiro Gama,
Tais Rosa Calisto, Juliana Marques Benedito, Lais de Oliveira Lima, Viviane Silva Borghi,
Hércules Hideki Makio

Ultima alteracdo: 2018-01-22
Resumo

Apresentacado: O objetivo do presente trabalho é apresentar os resultados parciais ligados ao
Projeto “PET-SAUDE GRADUASUS EM CAMPO GRANDE-MS: SESAU e UFMS
fortalecendo as mudangas curriculares e a integracdo ensino-servico-comunidade”™ em
Campo Grande, Mato Grosso do Sul. Este recorte trata dos resultados parciais referentes a
aplicacao, para Agentes Comunitarios de Saude (ACS) de Unidades Bésicas de Saude da
Familia (UBSF), do questionario Diabetes Knowledge Questionnaire (DKN-A), em portugués
Questionario de Conhecimento em Diabetes, levantando também questbes de tempo de
trabalho e formagé&o. Esses dados servem de base para a organizagdo de a¢des de educagéo
permanente em Diabetes para os ACS nas unidades participantes, pela equipe do PET-
Saude, composta por coordenadores, tutores, preceptores e estudantes. O projeto foi
construido a muitas méos, com participacdo efetiva dos cursos de Medicina, Farmacia,
Psicologia e de setores da Secretaria Municipal de Saude Publica (SESAU), tanto da Diretoria
de Assisténcia a Salde quanto da Diretoria de Planejamento e Gestdo de Saude -
Coordenadoria de Convénios de Cooperacdo Mutua (CCCM). E sabido que as doencas
crénico-degenerativas, dentre elas o Diabetes Mellitus (DM), s&o hoje responsaveis por 72%
da mortalidade no Brasil e mais prevalentes entre as pessoas de baixa renda, por estarem
mais expostas aos fatores de risco e terem menos acesso aos servicos de saude. Em Campo
Grande, 7,7% da populacdo tém diabetes que, por estar habitualmente associado a
dislipidemia, a hipertensdo arterial sistémica (HAS) e a disfuncdo endotelial, apresenta-se
como um problema de saude sensivel a atencao primaria a saude. As evidéncias demonstram
gue o bom manejo deste problema ainda nas UBSF, evita hospitalizacdes e mortes por
complicagbes. Desenvolvimento do trabalho: Estd em andamento o estudo qualitativo,
epidemioldgico analitico, junto a todos os ACS das UBSF participantes que assinaram o
TCLE, sendo excluidos os ACS que no momento da pesquisa estdo de licenga ou férias, ou
ainda aqueles que desistiram em qualquer fase da pesquisa. O objetivo é qualifica-los sobre
DM, verificando e melhorando o seu conhecimento em relagdo a doenga, por meio da
aplicacdo do DKN-A. O DKN-A é autoaplicado, normalmente utilizado para pessoas com
diabetes, e nesta pesquisa aplicado aos ACS, com 15 itens de respostas de multipla escolha
relacionados ao conhecimento geral do DM- fisiologia basica, grupos de alimentos e suas
substituicbes, gerenciamento do diabetes na intercorréncia de alguma outra doenca, e
principios gerais dos cuidados da doenca. As escalas foram desenvolvidas na Austrélia, a fim
de atender a uma necessidade especifica de avaliacdo rapida e confiavel de conhecimento
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em pacientes diabéticos. Sua pontuacdo pode variar de 0-15 pontos, sendo cada resposta
correta aferida com escore 1 (e 0 para incorreta). Os itens de 1 a 12 requerem uma Unica
resposta correta. Para os itens de 13 a 15, duas respostas sdo corretas e todas devem ser
conferidas para obter o escore 1. Um escore maior que oito indica conhecimento acerca do
DM. Este questionario foi traduzido para a lingua portuguesa e validado no Brasil,
dispensando, portanto, pré-teste. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da UFMS com o n° CAAE 64571217.9.0000.0021, parecer n° 2.148.806.Resultados e/ou
impactos: Até setembro de 2017, foram entrevistados 101 ACS, distribuidos em 8 UBSF,
correspondendo a 67,79% dos ACS dessas unidades. O escore médio para o DKN-A nessas
unidades variou entre 8.12 e 10.86, sendo o menor escore encontrado de 3.0, na UBSF
Jardim Antéartica, e o maior, de 13.0, na UBSF Aero Rancho IV. E fundamental que se faca
uma leitura dos resultados por questdo, para que se tenha uma visdo mais adequada tanto
dos acertos quanto das principais davidas e erros existentes entre os ACS estudados. Assim,
percebe-se que, embora a maioria das respostas esperadas tenha sido correta (62.05%),
37.95% das respostas foram inadequadas, ou erradas (25.21%) ou com respostas
desconhecidas (12.74%) pelos pesquisados. Ainda se verifica que na populagédo estudada,
as questdes que geraram mais duvidas foram a 15, a 12 e a 8, sobre substituicdes permitidas
na dieta para diabéticos, a causa da hipoglicemia e paciente diabético sem controle glicémico
adequado, com hiperglicemia e glicosuria, respectivamente. Quanto a UBSF que obteve
melhores resultados no DKN-A, a UBSF Aero Rancho |V foi a que obteve média mais alta do
escore, de 10.86. J& a menor média ficou com a UBSF Jardim Antértica, de 8.12. Ja se forem
observados os resultados da perspectiva dos escores alcancados individualmente pelos ACS,
68 ACS (67.33%) tiveram escore superior a 8, considerado satisfatdrio para a escala DKN-A.
Entretanto, 33 ACS (32.67%) tiveram escore igual ou inferior a 8, considerado insatisfatorio
para a escala. Os resultados sdo superiores aos encontrados em pesquisa semelhante
realizada em Brumadinho, Minas Gerais (3), cujos escores finais tanto do pré-teste quanto do
pés-teste, constataram um bom conhecimento por parte dos ACS, visto que foi obtido um
escore maior que 8, ou seja, 10.0 e 11.1, respectivamente; com escore minimo e maximo de
5.0 e 14.0 no pré-teste, e 5.0 e 15.0 no pos-teste.De qualquer modo, os achados indicam o
guanto é importante programas e acdes educativas permanente e continuada em saude, tanto
para os profissionais de saude, quanto para as pessoas com Diabetes.Consideracdes Finais:
Apesar de a maioria dos ACS terem ficado com um escore satisfatorio, os resultados denotam
gue os ACS estudados precisam de investimentos educativos no tema DM, reforcando a
importancia de processos de educacdo permanente, jA que 0s mesmos estdo, todos os
meses, em contato direto com a comunidade, sendo fonte de informacao diaria. Alguns dados
indicam que ainda hé falta de conhecimento béasico da parte dos ACS para sanar davidas da
populacdo diabética atendida. Faz-se necessaria uma abordagem desses profissionais de
saude para que eles contribuam de forma correta para o diagndstico, tratamento e
seguimento desses pacientes. E essas acfes educativas devem abordar temas especificos
acerca da doencga, preparando os ACS para identificar e orientar os pacientes quanto as
complicacdes potencialmente fatais do diabetes. Assim, foram preparadas apresentacoes
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ao mesmo tempo em que se trabalhou a educacgéo permanente sobre o tema, enfocando as
principais duvidas e erros, de acordo com os resultados locais. De qualquer modo, os
achados indicam o quanto sédo importantes programas e acdes educativas permanentes em
salde para os profissionais de saude, especialmente para os ACS, que cuidam de pessoas
com Diabetes. Assim, € fundamental que esses adquiram conhecimento dos aspectos
psicossociais, epidemiolédgicos e fisiopatoldgicos da doenca, desenvolvendo habilidades
pedagdgicas, bem como capacidade de comunicacédo e de escuta.

Palavras-chave

PET-SAUDE; Educacéo de Graduacdo em Medicina; Medicina de Familia e Comunidade
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O desafio da educagdo em saude com enfoque na alimentacéo: um relato de experiéncia

Lorena Praia de Souza Bezerra, Mateus Almeida Farias dos Santos, Camila Santana de
Carvalho, Mayra Aparecida Santos Aradjo, Lara Kamylla Queiroz Silva, Jéssica Ohana de
Alencar Ferraz

Ultima alteragdo: 2018-01-25
Resumo

APRESENTACAO

A alimentacé&o nutricionalmente adequada pode atuar tanto na preveng&do como no tratamento
de doencas. Nesse sentido, torna-se cada vez mais evidente a importancia da avaliagdo dos
habitos alimentares da populacdo. Além disso, a obesidade, excesso de peso e a pressao
social pela busca de um padrao estético tém sido estimulos para a busca de conhecimento
sobre os alimentos, dieta saudavel e reeducacao alimentar. Porém, uma pesquisa divulgada
pelo Ministério da Saude mostra que quase metade da populacdo esta acima do peso.

Nesse contexto, podemos pensar em como campanhas de promocdo da saude sao
importantes, jA que o aumento desse numero populacional acarreta em sérios problemas para
o sistema de saude brasileiro. Segundo Mendes (1996), promoc¢ao de saude se constitui em
um elemento chave para que haja a reorientacdo de politicas e servicos de saude. E um
processo de capacitacdo de individuos em sua comunidade, e € um processo ativo que requer
planejamento e dedicagéo, dessa forma, ndo pode ser prescrito ou ordenado.

Em outras palavras, individuo precisa decidir por si mesmo se processara as alteracdes que
irdo ajuda-lo a melhorar seu préprio estado de saude e atingir nivel mais elevado de bem-
estar. Ele é o autor principal dessa histéria, pois é ele quem decide como sera seu futuro a
partir da escolha de acolher ou ndo o que Ihe foi passado. Desta forma torna-se necessario
empregar métodos de reeducacao alimentar que intervenham nos hébitos do cotidiano das
comunidades, sempre respeitando seus valores, crencas e significados culturais da
alimentacéo.

A reeducacgdo alimentar pretende facilitar a adogdo de héabitos alimentares ou qualquer
comportamento relacionado a alimentacdo promovendo a saude. Ela substitui as dietas e
suas pressoes e repressfes e vem como forma de estimulo que visa mudar a forma de
alimentagdo de uma comunidade para que esta aprenda a comer de forma saudavel.

Dessa forma, o evento intitulado “Comer é necessario, se reeducar é preciso!” realizado pelo

o comité local da IFMSA Brazil da UNIVERSIDADE ESTADUAL DO PIAUI (UESPI) teve como
objetivos: orientar a estudantes de medicina quanto & abordagem da tematica da alimentacéo
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em processos de educacdo em saude e, levar a populagdo em geral conhecimentos sobre
reeducacéo alimentar.

DESENVOLVIMENTO

O evento consistiu em uma sequéncia de palestras, contando com a presenca de trés
palestrantes convidados, sendo distribuidos em trés momentos distintos, que incluiram duas
palestras com especialistas na tematica e um relato de uma paciente. Primeiramente ocorreu
uma palestra ministrada por um gastroenterologista com formacédo adicional em nutrologia
abordando a importancia da alimentacéo saudavel e os impactos positivos de tais praticas na
saude. No segundo momento, foi a vez do relato de experiéncia, que apresentou um caso
bem sucedido de reeducacéo alimentar. E por ultimo, foi ministrada uma palestra dentro da
area da nutricdo, na qual foram focados os desafios da manutencédo de uma alimentagéo
equilibrada diante de uma rotina agitada e estressante, e a importancia de alguns alimentos
para melhoria da qualidade alimentar.

O evento foi realizado no dia 08/06/2017, no Centro de Ciéncias da Salde da UESPI (CCS/
UESPI), das 18:30 as 20:30, e obteve um publico total de 21 pessoas, envolvendo
académicos de medicina da UESPI do primeiro ao quinto bloco, além de seus

familiares. O publico se mostrou bastante interessado nas palestras, participando ativamente
com perguntas e promovendo discussoes.

RESULTADOS

Na primeira palestra, o gastroenterologista pontuou sobre fatores que interferem na saude do
ser humano, ressaltando que a alimentacao é disparadamente o mais importante, além disso,
argumentou que o ser humano foi "programado” para se alimentar de frutas e que no decorrer
de sua histéria houveram "desvios alimentares" como: ingerir carnes, leites e derivados,
gueimar alimentos e adicionar sal e agucar aos mesmos, dessa forma, sua palestra teve alto
poder persuasivo, despertando, desde o comeco do evento, a atencdo do publico e
estimulando a sua participacdo com perguntas. Apds sua palestra, sucedeu-se o relato de
experiéncia de uma advogada que teve sua saulde revitalizada apenas por alimentacdo e
exercicio fisico, perdendo 39,6 Kg em, aproximadamente, um ano e meio. A advogada explica
gue ndo fez uma dieta rigida, ao contrario do que muitos pensam, mas sim uma reeducacao
alimentar orientada por nutricionista, ndo deixando de comer o que gosta, porém com as
devidas moderacdes. Ela relata ainda, que a evolugdo trouxe melhoras em todas as
dimensbes de sua saude. Em seguida, houve a palestra de uma nutricionista esportiva que
abordou medidas praticas para se ter uma alimentacdo saudavel, frente a ardua rotina de
estudos e trabalhos, que tornam o tempo cada vez mais escasso, problema que é referido,
por muitas pessoas, como desculpa para o descuido com a alimentacdo saudavel.
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A avaliacdo de impacto foi realizada qualitativamente a partir da observacao do interesse dos
participantes em participar com perguntas e do feed back espontaneo dado por eles a
organizacdo do evento, e percebeu-se que participaram ativamente com perguntas que
enrigueceram os debates, ademais, houve comentarios positivos vindos dos participantes a
respeito de sua satisfacdo com o evento e da repercussédo em sua qualidade de vida.

CONSIDERAGOES FINAIS

Pode-se concluir que, em muitos casos, a populagdo tem uma breve nog¢éo de que a boa
alimentacédo é importante para a promog¢ao da saude, todavia, esse saber popular geralmente
é superficial, e ndo é considerado extremamente relevante para gque as pessoas se sintam
motivadas a buscar alternativas de uma boa alimentacao frente a sua ardua rotina. Diante
desse desafio, a educacdo em saude com enfoque na alimentacao, realizada em consultas
de profissionais de salde, em campanhas, em palestras e em outros eventos e dinAmicas
educacionais sédo de extrema importancia para informar a populacdo sobre a relevancia do
assunto, despertando seu interesse e persuadindo-a a melhorar sua alimentacéo.

Nesse sentido, a sequéncia de abordagens nas palestras realizadas pode ser destacada
como um ponto positivo do evento, e pode ser utilizada como estratégia educacional na
tematica, uma vez que, em primeiro lugar, é essencial o profissional se mostrar persuasivo,
como o gastroenterologista mostrou-se ao basear seus argumentos em informacdes pouco
difundidas e impactantes como o fato de que a alimentag&o inadequada vai de contra ao que
o ser humano foi "programado”, fato que despertou a atencdo dos ouvintes. Em segundo
lugar € importante que o profissional de saude adote uma boa alimentacdo em seu dia-a-dia,
visto que, como foi observado na segunda palestra, a presenca de um exemplo real contribui
positivamente para a motivacdo e entusiasmo dos ouvintes. Para finalizar o processo de
educacao, é essencial o profissional de saude proporcionar & populagéo orientagdes praticas
para ajuda-los a transformar sua motivacdo em resultados, assim como foi finalizado o
evento, com a palestra da nutricionista esportiva.

O desafio da educacdo em saude com enfoque na alimentagdo: um relato de experiéncia
Palavras-chave

educacdo em saude; alimentacgéo;
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O ensino da consulta de enfermagem como instrumento fortalecedor da seguranca
perioperatéria

Rosana Amora Ascari, Nathieli Aparecida Da Silva, Lucas Soares dos Santos, deborah
cristina Santin, Fabiane Pertille, Adriana Gracietti Kuczmainski

Ultima alteragdo: 2017-12-20
Resumo

Introducdo: Apesar das constantes inovacdes tecnolédgicas que envolvem os procedimentos
cirdrgicos, a cirurgia em si, continua sendo um momento delicado para o paciente e familia,
permeado por medo, ansiedade e outros sentimentos negativos que podem influenciar
fortemente sua percepcdo sobre a qualidade do atendimento hospitalar. No contexto
cirargico, muitas mudancgas permeiam o cotidiano do individuo/familia, tais como as rotinas
do préprio servico de salde, as alteracdes de higiene e alimentacdo decorrente das limitagdes
pré e poés-cirlrgicas, além da vulnerabilidade transoperatéria, o que pode gerar niveis
consideraveis de ansiedade. Diferentes fatores contribuem para a ansiedade no ambiente
hospitalar, sejam elas concretas ou imaginarias, que pode impactar o individuo de modo
diversificado, particularmente quando ele cria fantasias diante da espera de uma intervengéo
cirdrgica, podendo interferir no curso do procedimento e na sua recuperagao, uma vez que
seu estado emocional repercute na sua condigdo fisica geral, podendo levar ao
desenvolvimento de outros agravos e interferir no tempo de internagdo. O periodo que
antecede a cirurgia é o periodo em que 0 paciente se encontra mais vulneravel ao
desequilibrio emocional. A falta de orientacdo quanto a cirurgia e a auséncia de apoio, por
parte da equipe de saude, sao obstaculos para um relacionamento terapéutico adequado. A
presenca de informacgdes sobre a cirurgia, ao contrario, contribui para a reducéo dos niveis
de ansiedade e fortalecem a participacéo ativa do paciente e familia durante a hospitalizagéo.
Neste processo, uma das atuacbes mais marcantes da enfermagem se caracteriza pela
consulta de enfermagem no periodo pré-operatério, denominada visita pré-operatéria de
enfermagem (VPOE), que além de auxiliar a amenizar as davidas e ansiedade do
paciente/familia, também € um momento utilizado para a realizagdo do Preparo de Instrucdo
Pré-Operatoria (PIPO), ou seja, orientacbes especificas de cuidados a serem realizados
antes e apos a cirurgia para minimizar complicac6es pds-operatorias e até mesmo evitar o
cancelamento cirdrgico. Considerando as premissas legais da profissdo que orientam a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem Perioperatoria (SAEP) é uma forma de qualificar a assisténcia de enfermagem
dispensada ao paciente cirargico. Como forma de operacionalizar a SAEP, lan¢ca-se mao da
consulta de enfermagem como instrumento que objetiva uma assisténcia integral e
individualizada, focada nas necessidades de saude do paciente. Por meio da consulta de
enfermagem, evidencia-se a oferta do cuidado individualizado ao paciente como uma acgéo
indispenséavel & seguranca do paciente, com o preparo de instrucao pré-operatéria (PIPO),
uma forma de esclarecer o paciente/familia sobre a intervengdo anestésico-cirdrgica e
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prepara-los para tal procedimento. Nesse sentido, o enfermeiro é o profissional que tem a
responsabilidade legal e moral de fazé-lo, de forma clara e compreensiva, além do dever de
manter registro da assisténcia prestada. Objetivo: Este trabalho tem por objetivo relatar a
experiéncia acerca da realizacdo de consulta de enfermagem no pré-operatério como forma
de fortalecer a cultura de seguranca do paciente cirargico num servi¢o hospitalar publico no
oeste catarinense. Método: Trata-se de um relato de experiéncia vivenciado por discentes e
docentes integrantes do programa de extensao "Cultura de Seguranca do Paciente com foco
no Perioperatdrio” do curso de enfermagem da Universidade do Estado de Santa Catarina
(UDESC), campus Udesc Oeste, no segundo semestre de 2017. Tal programa tem por
objetivo fomentar a cultura de seguranga do paciente no periodo perioperatério em um
hospital publico do oeste de Santa Catarina. O servico de saude em questdo caracteriza-se
como referéncia hospitalar para 118 municipios do estado de Santa Catarina, Parana e Rio
Grande do Sul, com diferentes servigos especializados ofertados na area cirirgica. A referida
instituicdo hospitalar conta com sete salas cirargicas, contempla diversas especialidades
médicas e realiza mais de 1.500 cirurgias/més. Resultados: Neste contexto, foram realizadas
consultas de enfermagem pré-operatorias em duas unidades de internacgédo: Clinica Cirurgica
Traumato-ortopédica e Neurologia, durante os meses de outubro e novembro/2017, para
diversos pacientes eletivos institucionalizados nestes setores. As consultas de enfermagem
pré-operatérias foram realizadas durante as atividades teorico-praticas da disciplina de
Enfermagem no Cuidado Perioperatorio do curso graduagdo em enfermagem da Udesc,
orientadas por um portfolio desenvolvido para este fim intitulado: Instrumento Norteador para
o Preparo de Instrugdo Pré-Operatéria. Durante as consultas de enfermagem, também foi
preenchido o checklist assistencial, outro instrumento desenvolvido pela equipe extensionista
para sistematizar e registrar as informacdes referentes a assisténcia de enfermagem
perioperatéria. No que diz respeito a seguranca do paciente no contexto perioperatorio, a
adocao de instrumentos que favorecam a pratica segura, objetivam a integralidade da
atencao. No que se refere a consulta de enfermagem pré-operatoria, além da realizagcéo do
PIPO, o enfermeiro vislumbra a identificacdo de problemas e potencialidades de saude do
paciente, a fim de elencar os diagnésticos de enfermagem para balizar o planejamento da
assisténcia, orientar e implementar acdes especificas de acordo com as necessidades
individuais de saude. Para subsidiar a consulta de enfermagem pré-operatéria, langou-se méao
de um Portfélio - Instrumento Norteador para o Preparo de Instrucdo Pré-Operatéria, o qual
contempla: a) descricdo de cirurgia e as fases perioperatéria, estrutura do centro cirargico e
sala de recuperacao pds-anestésica; b) Explanacdo sobre as rotinas da unidade de
internacdo (estrutura fisica, horarios de medicacdo, alimentacdo, higiene e visitas por
familiares); c) Orientacdo Pré-operatoria, abordando a preparacéo corporal (jejum, higiene
corporal, retirada de proteses e adornos, puncdo venosa, medicacdo pré-anestésica,
tricotomia e uso de roupa prépria do centro cirargico, entre outros); d) Centro Cirurgico,
apresentando através de imagens, a area de recepcao e encaminhamentos vivenciados no
CC, bem como o ambiente das salas cirdrgicas (equipamentos, equipe multiprofissional,
paramentacao cirargica); e) Pds-operatorio, incluindo possiveis sinais e sintomas esperados
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no ambito da Sala de Recuperagdo Pds Anestésica (SRPA), horérios de visitas e
encaminhamentos pds SRPA; f) Em seguida incluiu-se uma secdo de apresentacdo de
dispositivos em que se pode fazer uso no pos-operatorio (drenos, sondas, infusdes, curativos,
fixadores, etc.); g) E para finalizacdo, o instrumento conduz ao momento de ensino,
supervisdo e treinamento dos exercicios para o pés-operatério. Consideracfes finais: A
consulta de enfermagem no pré-operatorio apresenta-se como uma ferramenta tecnoldgica
do cuidado no ambito da SAEP ao subsidiar o enfermeiro na realizacdo de uma assisténcia
qualificada, com vistas & melhoria de resultados e satisfagdo do paciente frente ao processo
cirurgico e hospitalizacao. O cuidado ao individuo frente a experiéncia cirargica deve ocorrer
de forma segura, participativa e individualizada, sendo a enfermagem responséavel por boa
parte desse processo. A realizacdo de consulta de enfermagem pré-operatéria implica em
ganho terapéutico, melhora da resposta fisiolégica do paciente, ganho de qualidade na
assisténcia, promove a seguranca no ambiente hospitalar e ainda, a valorizacéo do trabalho
do enfermeiro. Salienta-se aqui, que o ensino da consulta de enfermagem perioperatdria em
campo, possibilitou a reflexdo académica sobre a pratica profissional do enfermeiro no
perioperatério, com a finalidade de construir, de modo participativo, uma proposta que se
adequasse aos requisitos técnicos, cientificos e ético-legais do trabalho do enfermeiro, com
as necessidades, demandas e condi¢fes do servi¢co para a realizagdo no campo pratico, a
gual foi mediada por um Portfélio. Associar ao processo formativo a pratica da realizagéo de
consultas de enfermagem configura-se como uma potencialidade para a pratica do cuidado
seguro e visibilidade profissional.

Palavras-chave

Consulta de enfermagem; Sistematizagdo da Assisténcia de enfermagem; Seguran¢a do
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O estado da arte da formagdo em saude nas Residéncias em Servigo Social no Brasil

Sabrina Pereira Paiva, Mariana Magalhdes Ribeiro, Mariana Nery Sol Paulo, Vivian de
Almeida Costa Tristdo, Polyana Carvalho da Silva, Lara Rodrigues Caputo, Marcilea Tomaz,
Vanisse Bernardes Bedim

Ultima alteragdo: 2017-12-20
Resumo

Apresentacdo: O debate sobre a formagdo em saude e as particularidades do processo
formativo na Residéncia ganha destaque no Servigo Social ao final dos anos 2000, a partir
da ampliacdo da insercéo dos assistentes sociais nos Programas de Residéncia (CASTRO,
2013). Neste contexto, faz-se mister o alinhamento da formag&o continuada em saude com a
realidade social e profissional, visando conscientizar e instrumentalizar tedrica e
tecnicamente os profissionais para apreensdo qualificada do seu objeto de trabalho- a
guestdo social e suas refracdes. Preconiza-se o desenvolvimento de uma linha politica e
tedrica afinada com os interesses dos trabalhadores, abrindo canais de escuta e comunicacao
gue propiciem a democratizagéo das informacdes, a efetivagéo da educagédo em saude e dos
principios do SUS. Desenvolvimento: As diretrizes curriculares do Servico Social definem
gue uma formacéao de qualidade deve capacitar o/a assistente social para: Apreenséo critica
do processo histérico como totalidade; Investigagdo sobre a formacdo histérica e os
processos sociais contemporaneos que conformam a sociedade brasileira, no sentido de
apreender as particularidades da constituicdo e desenvolvimento do capitalismo e do Servigo
Social no pais; Apreenséao do significado social da profissdo desvelando as possibilidades de
acao contidas na realidade; Apreensdo das demandas - consolidadas e emergentes - postas
ao Servico Social via mercado de trabalho, visando formular respostas profissionais que
potenciem o enfrentamento da questdo social, considerando as novas articulagbes entre
publico e privado; Exercicio profissional cumprindo as competéncias e atribuicdes previstas
na Legislagdo Profissional em vigor (ABEPSS, 1996, p. 07-08). Neste contexto, valoriza-se a
articulacdo ensino/servico, na medida em que as Instituicdes de Ensino e de Salde se
responsabilizam mutuamente pela formagdo de recursos humanos, na perspectiva
generalista, compreendendo o usuario como sujeito, e nao como reprodutor de orientacdes e
prescri¢cdes, tendo como objetivo maior a qualidade dos servicos de saude (TEIXEIRA, 2002).
Porém, a falta de condi¢Bes de trabalho, o sucateamento das instituicdes e a limitacdo de
recursos humanos se colocam como elementos que trazem desafios para se garantir uma
formacéo de qualidade e a defesa dos principios e diretrizes do SUS. A falta de espaco fisico,
por exemplo, impacta no desenvolvimento de atividades grupais de educacdo em saude,
reunides de equipe e atendimentos individuais, ndo atendendo, muitas vezes, 0 que esta
definido na Resolucéo 493/2006 do Conselho Federal de Servigo Social (CFESS), que dispde
sobre as condicdes éticas e técnicas do exercicio profissional do assistente social. Em relacéo
aos recursos humanos, o reduzido quadro de profissionais, tanto no espago hospitalar como
na atencdo secundéria e basica, tem trazido claras dificuldades para que os profissionais se
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disponibilizem para assumir a preceptoria da residéncia. Outra questdo € a propria
fragmentacdo do trabalho profissional em alguns espacos, onde o assistente social atende a
varios territérios e ndo desenvolve um trabalho continuo nas unidades de saude (CASTRO,
2013). Tem-se ainda o cenério particular dos Hospitais Universitarios, com a proposta da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares (EBSERH) que tem sido objeto de debates, atos
e posicionamentos politicos contrarios do Servigo Social nos HU.

Entende-se que o0 quadro exposto influencia diretamente no processo formativo
desencadeado pelas Residéncias, mas trazem implicagbes ainda maiores para o
desenvolvimento de servigos qualificados que visem a assisténcia integral a satude. Partimos
da compreensdo de que a formacao para a area da saude tem particularidades que se
assentam, especialmente, na defesa do projeto de reforma sanitaria e dos principios e
diretrizes do SUS. Nesse sentido, torna-se elemento essencial tratar da qualificagdo em torno
de temas importantes como: ampliagédo da clinica, trabalho em equipes multiprofissionais e
interprofissionais, metodologias ativas de ensino-aprendizagem e metodologias de avaliagdo
da educacéo permanente (CECCIM, FEUERWERKER, 2004, p.58). Closs (2013) aponta a
necessidade de se inserir na pauta do debate sobre a formacéo o reconhecimento da saude
como direito social e o papel do Estado na sua garantia; a promocé&o de a¢des que fortalegam
e preservem a autonomia da populacdo usuaria do SUS; a identificacdo dos fatores
determinantes e condicionantes do processo saude-doenca, das condicbes necessarias a
garantia da saude; discutir o trabalho em saude, pautado na perspectiva de sistema/rede; e
a pesquisa e elaboragédo de dados socioepidemiolégicos como fundamentais no processo
formativo, uma vez que produz impactos na gestao/atencdo em salde, seja no que tange ao
planejamento/formulacdo, como no que se refere a execucdo e avaliacdo. Ou seja, é
necessario que a formacéo qualifique trabalhadores para atuacdo no SUS, visando a
realizacdo de mudancas no processo de trabalho e no modelo assistencial e o
desenvolvimento de praticas qualificadas que contemplem o conceito ampliado de salde e a
integralidade da atengado. Sendo assim, esta investigagao pretende apresentar o ‘estado da
arte’ sobre a formagédo em saude nas Residéncias em Servigo Social, a partir de 2009, ja que
a partir deste momento temos um avango da inser¢ao de assistentes sociais no contexto das
residéncias multiprofissionais em saudde no pais, chegando até o final do primeiro semestre
de 2018. A pesquisa bibliogréfica, em curso, € realizada em uma base de dados do Portal de
Peridédicos CAPES- SciELO Brasil, a partir dos descritores: formacdo em saude; Servico
Social; e Residéncia. Além disso, investiga-se o Portal de Teses de Dissertagfes da CAPES,
respeitando-se 0 mesmo periodo e descritores. Além disso, séo realizadas buscas nas
Revistas da Area do Servigo Social, apontadas no sistema Qualis como periddicos Al, A2,
B1l. E, como fontes documentais primarias, temos: - Documentos do Ministério da Saude
referentes as Residéncias em Saude; - Anais dos dois principais eventos da categoria de
assistentes sociais: Congresso Brasileiro de Servico Social e Encontro Nacional de
Pesquisadores de Servigo Social, a partir de 2009. Resultados e impactos esperados: Espera-
se que este estudo possa contribuir para a apreensdo das particularidades do Servico Social
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profissional que esteja atento as necessidades de salde da populacdo e aos principios e
diretrizes do Sistema Unico de Saulde, pautando-se no projeto de Reforma Sanitéaria.
Consideracdes Finais: Ao mesmo tempo em que se avanca na qualificacdo da formacéo
continuada em saude, tem-se o aprofundamento do projeto de mercado proposto para a area
da saude, que traz desafios para a consolidacdo de um projeto de educacdo e de saude
democratico e popular. Assim, o presente estudo se propde a apresentar o debate atualizado
sobre a formacdo em saude e as particularidades do processo formativo na Residéncia,
apontando elementos para qualificacdo da insercdo dos assistentes sociais neste espaco.

Palavras-chave

Residéncia; Servico Social; Formagédo em saude
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O papel do Santo Daime na percepcdo sobre a dimensdo espiritual da saude: relato de
experiéncia.

Giovanna Paula Macedo de Lacerda Guedes, luis felipe régo, victor merini machado,
francisco carlos campos

Ultima alteracdo: 2018-06-28
Resumo

APRESENTACAO: A doutrina Santo Daime surgiu no inicio do século XX, no municipio de
Céu do Mapia (AC), e desde entdo vem ajudando milhares de vidas na regido, principalmente
de ribeirinhos. Tornou-se uma importante ferramenta terapéutica, sobretudo em comunidades
amazonicas na qual a medicina moderna ndo consegue alcancar, embora mesmo em
grandes capitais, onde a medicina moderna tem seu papel consolidado, as préticas da
doutrina ainda sejam um complemento terapéutico muito utilizado pelos que a seguem. As
repercussoes terapéuticas e de cura pela espiritualidade no Santo Daime adquiriam tamanha
dimensdo, que passaram a ser contempladas dentro das Préaticas Integrativas e
Complementares do SUS, um programa que faz a conexao entre a medicina cientifica e as
praticas milenares com usos de plantas medicinais, meditacdes, danga, etc. Levando em
conta o momento atual da medicina baseada em evidéncia, da medicina das préticas
cientificas e pragmaticas, torna-se fundamental as vivéncias comunitarias e culturais fora do
ambito da universidade para a construcdo do conhecimento e visao dos estudantes de
medicina. Com isso em vista, inseridos no contexto da disciplina de Histéria da Medicina da
Universidade do Estado do Amazonas, os estudantes foram convidados a desenvolverem
projetos que pesquisassem as diferentes modalidades de medicina alternativa. Este trabalho,
portanto, teve como objetivo relatar de que maneira a vivéncia numa unidade do Santo Daime
em Manaus repercutiu na percepcao que os estudantes de medicina tém acerca de saude,
terapéutica e cura durante a sua formacao.

DESENVOLVIMENTO: A instituicdo em que foi realizado o estudo chama-se Igreja Céu do
Sol Nascente, localizado no bairro do Taruma, no municipio de Manaus. A igreja € uma
unidade do Santo Daime em Manaus e partilha fielmente dos principios difundidos na
doutrina. A igreja, tal qual a doutrina, ndo tem carater catequizador, o interesse dos chamados
fardados - fiéis da igreja e da doutrina - vem do proprio sujeito que a procura. O publico-alvo
se estende a todas as faixas etarias, profissdes, etnias, classes sociais etc. A missao da igreja
€ atender a demanda dos interessados no culto ao Santo Daime no municipio, dando
continuidade aos valores preconizados pelos mentores da doutrina. A metodologia utilizada
para a pesquisa foi entrevista com participantes desta doutrina e a observacdo do culto.
Todas as informacdes foram obtidas in loco com uma das estudiosas do Santo Daime em
Manaus, Maria de Fatima Santagata. A pesquisa foi realizada mediante entrevista com
integrantes importantes na hierarquia da igreja, os chamados "fardados". Os entrevistados
tiveram de responder alguns questionamentos que discorriam sobre a relagdo do daime com
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espiritualidade, terapéutica e cura. Os convidados tiveram a liberdade de elucubrar sobre o
Santo Daime e suas implica¢des, de modo que novos questionamentos iam sendo colocados
pelos entrevistadores ao longo da conversa. O instrumento de pesquisa utilizado foi a
entrevista em forma de questionario. Fez-se um questionario simples, objetivando-se uma
introducéo sintética da doutrina e o debate acerca do processo curativo do Santo Daime, suas
propriedades e influéncias no individuo, seu estreitamento quanto a condigao fisico-espiritual
do sujeito, o processo de producdo artesanal, suas respostas biologicas, as implicacbes
sociais e as articulages da igreja e da doutrina na comunidade. Enfatizou-se também um
paralelo com a medicina cientifica.

IMPACTOS: Diversas foram as impressdes coletadas durante as entrevistas e o culto. De
modo geral entendeu-se que a inser¢céo na doutrina do Santo Daime pode atuar num amplo
espectro de concepcdes de terapéutica e cura, desde o pingar de uma gota do daime na boca
de um recém-nascido até as sessGes de cura propriamente ditas, com seus hinos e
procedimentos proprios. A interpretacdo da importancia do cha varia de acordo com a
localidade, sendo perceptivel que, em comunidades rurais em que o Santo Daime esta
consolidado, ele passa a ser um constituinte central da vida em comunidade, enquanto na
cidade, configura-se como um complemento a vida. Para muitos fardados, o Daime é um
agente de "limpeza" interior, fato que associam inclusive com o sintoma comum de vomitar
ao tomar o cha, atuando tanto a nivel material quanto espiritual, um amplificador dos sentidos,
gue permite inclusive a convergéncia dos procedimentos de cura focalizados num grupo ou
pessoa especificos a quem se deseja curar ou tratar. O mais impactante, no entretanto, foi
gue a propria percepcao de cura para os daimistas difere da concepcao biologicista, podendo
inclusive variar dentro da prépria doutrina, tendo como ponto comum o entendimento de que
0 Santo Daime permite uma cura mesmo na doenga, mas uma cura que perpassa o nivel
biol6gico, como no depoimento da entrevistada a respeito de paciente terminal de cancer que
encontrava no daime o alento para uma morte tranquila, o que permite tragar um paralelo
com a medicina paliativa e a importancia de se compreender a dimensao extremamente
ampla da espiritualidade nesse momento do paciente. Outras questdes incluem as chamadas
“miragdes”, que sao as visbes que os daimistas podem vir receber em seus cultos, essas
miracdes também podem carregar em si um carater curativo, na percepc¢éo dos fardados,
visto que simbolizam a expansao da mente e 0 encontro com o subjetivo, uma ponte com o
divino, embalados pelos hinarios que séo verdadeiros mantras. Os hinarios e a simbologia do
Santo Daime carregam em si um sincretismo religioso que traduz na doutrina um carater de
abertura e pluralidade a pessoas de todas as origens, como que a doutrina fosse uma
plataforma de expanséo da prépria subjetividade, na qual o cha é um catalisador das proprias
potencialidades do sujeito. Nitida também foi a percepcao de o culto do Santo Daime é uma
experiéncia imersiva na qual os fardados encontram-se extremamente comprometidos com
aquele ato, que pode vir a durar horas a fio na madrugada. A ambientacdo (hum lugar
isolado), o tradicionalismo no preparo do ch4, com suas divisdes hierarquicas e simbdlicas, o
posicionamento dos membros durante o culto, a atuacdo colaborativa dos membros, todo
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esse microcosmo da Igreja parece funcionar no sentido de imprimir na doutrina um carater
onirico de purificacdo, de um processo de cura coletiva, na qual até as miracdes podem ser
fatores de conex@o com o outro em niveis mais elevados.

CONSIDERACOES FINAIS: A experiéncia na Igreja Céu do Sol Nascente permitiu, para além
do contato com a doutrina do Santo Daime, a percepcédo e a importancia da dimenséo
espiritual no entendimento de salde. Dimensao esta que se faz extremamente necessaria no
processo formativo do profissional de saude, visto que € parte intrinseca da maneira como o
paciente concebe o seu processo saude-doenca, devendo ser um componente contemplado
e respeitado durante o processo terapéutico. O conhecimento da doutrina e do modo como
ela se relaciona com a concepc¢do de saude dos daimistas pode ser fator chave para a
construcdo de uma relagéo profissional-paciente bem consolidada e a propria inser¢éo do
daime no processo terapéutico podera contemplar um fator de cura engendrado dentro das
concepcodes subjetivas do sujeito em tratamento.

Palavras-chave
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O processo de ensino-aprendizagem de académicos de enfermagem em uma visita
domiciliar: relato de experiéncia.

Fabiane Diniz Machado Vilhena, Alessandra Crystine da Silva Duarte, Jodo Lucas Moraes
Souza, Stelacelly Coelho Toscano de Brito

Ultima alteracdo: 2018-01-26
Resumo

Apresentacao: No Brasil, 0 grupo etario que mais cresce, atualmente, € aquele formado por
pessoas com 60 anos de idade ou mais. Desse modo, a medida que o individuo envelhece,
aumentam as chances para o aparecimento de agravos a saude, especialmente em relacdo
ao desenvolvimento de Doengas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT). Em vista disso, nos
tltimos anos vem ocorrendo modificagdes nas estratégias de cuidado, visando a adesao ao
tratamento e controle dessas doencgas. Dentre essas transformacdes, existe a mudanca do
Programa Saude da Familia (PSF) para Estratégia Saude da Familia (ESF), que se orienta
pelos principios da universalidade, da acessibilidade e da coordenagéo do cuidado, do vinculo
e continuidade, da integralidade, da responsabilidade, da humanizacdo, da equidade e da
participacdo social. A equipe de profissionais € multidimensional, visto que é composta por
médico, enfermeiro, auxiliar ou técnico de enfermagem e Agentes Comunitarios de Saude
(ACS). Nessa perspectiva, a atuagdo da enfermagem consiste em uma analise do historico
de saude do usuério, exame fisico, diagndsticos, prescri¢bes, implementacao da assisténcia
e evolucdo de enfermagem. E possui o0 objetivo de contribuir para a promogé&o, prevengao,
recuperacdo e reabilitacdo dos individuos inseridos nessa realidade. Para efetivacdo da
atencao integral e do cuidado longitudinal, a ESF deve possuir vinculo com a populagéo dos
territérios de saulde, adotar politicas publicas, exercer agdes assistenciais e realizar visita
domiciliar. Nesse sentido, as acdes domiciliares sdo essenciais aos idosos, visto que sao
mais suscetiveis a desenvolver doencas crénicas e devido muitas vezes existir a dificuldade
de locomocao, a ida da equipe interdisciplinar & residéncia desse publico alvo permite a
identificacdo de problemas, contribui no enfrentamento destes, além de atuar na resolucao.
Objetivo: Relatar a experiéncia de uma consulta de enfermagem ao idoso em um cenario
domiciliar. Descricdo da experiéncia: A visita domiciliar, objeto do nosso relato, ocorreu
durante as aulas praticas da atividade curricular Atencéo Integral a Saude do Adulto e do
Idoso, como um componente avaliativo do terceiro periodo do curso, dentro da cidade Belém,
no Para. Acompanhados de uma ACS, fomos levados a diferentes casas de alguns usuarios
ligados a uma dada regido adscrita de uma ESF do municipio, tanto para colhermos
informacgdes, quanto para realizarmos consultas e suas respectivas condutas. O alvo principal
de nossa consulta foi um casal de idosos, ambos portadores de Diabetes Mellitus e
Hipertensdo Arterial Sistémica. Com o auxilio da docente responsavel pela atividade, sua
monitora e um roteiro de consultas previamente preparado, realizamos a assisténcia
domiciliar que englobou a afericdo de sinais vitais, anamnese, verificacdo de medidas
antropométricas, exame fisico em localizagbes especificas (t6rax, abddémen, membros
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superiores e inferiores) e algumas condutas, como orientagcdes. Nossa assisténcia teve como
base a teoria das Necessidades Humanas Basicas, aliada ao Processo de Enfermagem,
ambos propostos por Wanda Horta. Os diagnésticos foram selecionados de acordo com a
taxonomia NANDA International 2015 - 2017. Resultados: No decorrer da assisténcia
prestada ao casal de idosos, os académicos detectaram a maior diferenca quando se fala das
fontes dos problemas. O marido tinha a maior parte de sua insatisfacao relacionada as suas
condicbes de saude, algo mais relacionado ao biol6gico, enquanto que sua esposa relatou
sofrer mais por conta da auséncia dos filhos, o que prejudica exponencialmente suas saudes
fisica e mental. Sendo que os dois tém problemas relacionados com doencas crénicas a
exemplo da diabetes mellitus, conferindo a estes maiores cuidados a salde, logo tendo o
direcionamento do cuidado na determinada situacdo apresentada. Um dos problemas
observado pelos académicos foi em relagdo a administragdo dos medicamentos. A esposa
guardava todos os medicamentos em uma Unica sacola, e em diferentes momentos do dia
pegava qualquer uma das caixas e tomava um comprimido, tornando assim a sua sequéncia
de medicamentos aleatéria. Como forma de solucionar seu problema, pedimos todas as
receitas médicas que ela possuia e a partir das instru¢des nelas contidas, no qual foi proposto
a partir de uma caixa ja identificada pela unidade de saude da organizacdo dos medicamentos
em tipos, horéarios e quantidades para evitar o risco de envenenamento. Além disso, a idosa
apresentava a integridade da pele prejudicada relacionada com extremos de idade
evidenciada por relato de nutricdo inadequada, por esse motivo foi questionada quanto os
machucados na parte dos membros superiores, e devido sua pele apresentar-se ressecada
indagou-se a ingestdo hidrica e o autocuidado. E de clara evidéncia que os calcados
ofereciam risco de queda devido sua inadequacao e desconforto. Dessa forma, foi orientado
0 aumento da ingestédo hidrica e o cuidado nutricional, assim como a mudanca para calcados
gue oferecam maior seguranca e conforto. O idoso encontrava-se no leito e estava com
hipertermia, em vista disso, foi orientado a utilizar o remédio para febre que comumente usa,
mas que ficasse também atento aos sinais, e que se a temperatura nao diminuisse, ele
deveria ir a unidade de atendimento de emergéncia com o auxilio do neto. Desse modo,
devido a sua indisponibilidade decorrente do seu quadro de saude, evidenciado por dispneia
e mobilidade fisica prejudicada, a consulta foi direcionada para a identificagdo dos principais
agravos a sua saude, por conta disso, nos limitamos a aferir seus sinais vitais, realizar a
ausculta cardiopulmonar e fazer questionamentos pontuais que envolviam sua percep¢ao
acerca do seu estado de saude. Nesse sentido, pode-se considerar que a visita domiciliar é
uma das ferramentas da assisténcia que mais contribui para a analise das reais necessidades
do usuério, visto que o lar é onde a intimidade da pessoa é revelada, e em decorréncia disso,
€ o local em que o instrumento basico da observacdo deve se manter agucado para todos os
possiveis problemas ali presentes. Partindo desse principio, nossas primeiras consideracdes
guanto aos espacos sao relacionadas a estrutura do local, que continha um risco de quedas
presente em todos os cOmodos que tivemos acesso, assim como, auséncia de iluminacédo e
ventilacdo. Observamos também condi¢des precéarias de higiene que evidenciaram o déficit
no autocuidado, prejudicando assim as recuperagfes dos usuarios e contribuindo para o
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surgimento de agravos e outras patologias. Além disso, a visita domiciliar nos proporcionou
um olhar diferente para o usudrio, um olhar mais atento, vigilante, investigador. De modo que,
ao sermos inseridos na realidade daquelas pessoas, foi possivel notar que alguns
guestionamentos passam despercebidos dentro de um consultério. Diversos problemas sao
negligenciados, algumas vezes nem séo lembrados. Considerac@es finais: Diante do que
vivenciamos foi possivel identificar a importancia da consulta de enfermagem no cenario da
visita domiciliar, no sentido de atender as necessidades dos usudrios, que possuem
dificuldade para se deslocarem a ESF, por exemplo. Como também, foi possivel analisar a
importancia da ambiéncia como fator contribuinte para os agravos a salde, os quais poderiam
ser mascados em um atendimento realizado no consultério de enfermagem. Dessa forma, a
experiéncia possibilitou aos académicos envolvidos o desenvolvimento de habilidades que
sdo fundamentais para a realizagdo de uma consulta de enfermagem satisfatéria, que
contemple as necessidades do usuario. Visto que, adentrando na residéncia do casal de
idosos, foi possivel identificar problemas que ndo envolviam apenas o anatomofisiolégico,
mas também, o emocional. Além da avaliagdo das condigbes do ambiente, ultrapassando os
limites da consulta de rotina e o aprendizado adquirido na sala de aula. Desse modo,
podemos dizer que estar fora do consultorio exige facilidade para adaptacéo e sensibilidade
para o atendimento holistico.

Palavras-chave

Idosos; Enfermagem; Visita domiciliar.
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0] proceééo de'formagéo em Educacao Popular em Saude: Construindo saberes e pratica de
cuidado

Rosiane Pinheiro Rodrigues, José Guilherme Wady Santos

Ultima alteracdo: 2017-12-20
Resumo

Trata-se de um relato de experiéncia vivenciada por uma das turmas da primeira edicédo do
EDPOPSUS, no estado do Para, formacaoofertada pela Escola Politécnica de Saude
Joaquim Venéncio, Fundacdo Osvaldo Cruz/Fiocruz e Secretaria de Gestdo Estratégica e
Participativa/MS no periodo de maio a setembro de 2017, em Belém-PA. Em sua maioria, a
turma era integrada por Agentes Comunitarios de Saldee Agentes Comunitarios de
Endemias, com cerca de metade dela residente nos dois maiores municipios da Regido
Metropolitana (Belém e Ananindeua) e a outra,em municipios da regiao do Marajé. Parte da
turma tinha envolvimento em movimentos sociais, sindicais e na histéria do territério, e um
pequeno contingente com recente participacdo na construgao histérica da sua comunidade e
do SUS. O objetivo é apresentar a experiéncia da turma durante o processo formativo, suas
praticas, vivéncias e transformacgfes a partir da proposta do curso. No momento inicial do
curso, asconcepcdes e praticas de educacao apresentadas foram de um grupo arraigado por
uma educagéo bancéaria e que nédo percebia que o foco da formag&o seriam eles proprios,
com seus saberes, suas experiéncias, fundada em trocas, com a construcdo de
conhecimentos facilitada pelos educadores. Apesar dessa constatacao inicial, a diversidade
de locais de origem e inser¢cdo dos mesmos fez 0 grupo se constituir como um coletivo de
ajuda mutua, com seus saberes, vivéncias, companheirismo e solidariedade.As atividades de
campo foram desenvolvidas com as comunidades adstritas das ESF de Belém e Ananindeua,
em maior escala, mas também, com participagbes nas comunidades adstritas das ESF do
Marajé. O trabalho desenvolvido mostrou uma riqueza e uma enorme diversidade de culturas
e realidades do nosso estado. Os educandos utilizavam videos produzidos por eles mesmos,
explanacbes orais, apresentacao de cartazes e dramatizacdes. Faziam uso de relatos em
poesia, entrevistas com moradores e representantes da comunidade. A educagéo popular
contribuiu para novas praticas de cuidado, pois houve, acima de tudo, o respeito por praticas
antes desconsideradas e que se se tornarammais fortalecidas pela turma, tais como o0s ritos
umbandistas, anteriormente marginalizados e, depois, potencializados através do
conhecimento e vivéncias dos rituais de cura trazidos para a roda. A fitoterapia, a energizacéo
pelas méos, a arte de rua, o cuidado corporal também foram potencializados como praticas
de cuidado. E sempre o0 UBUMTU (filosofia africana de unido e solidariedade) ficou marcado
por essa “grande familia EDPOPSUS” (como a turma sempre se intitulava). Outro momento
significativo de autonomia e de cuidado foi o desenvolvimento da Prética Integrativa, mais
precisamente um ritual de nossos ancestrais: trabalhando o corpo e a alma a partir da légica
do cuidado primeiramente com 0 n0sso corpo para depois trabalharmos o cuidado do outro.
No primeiro momento em roda realizamos alongamentos diversos, num segundo momento o
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caminhar de diversas formas, depois uma forma de regressdo a infancia a partir das
lembrancas em cores, a respiracdo como movimento de vida e, para finalizar, a composicéo
de pares para o olho no olho. E algo inesquecivel: o tlinel de energias emanadas das maos
dos educandos e educadores em cada parte do corpo de cada um. Partindo de todas as
percepcdes e impressdes vivenciadas abrimos para a discussdo de como se sentiram, como
visualizavam aquela préatica do tunel na sua vida e como préatica de saude. Foi para mim
educadora e para muitos educandos, inéditas as sensac¢des permitidas e vividas no tinel do
cuidado. Sensacdes de paz, harmonia, leveza, algo interior e infinito (qQue muitos néo
conseguiram representar, mas que por vezes vieram desabafos, antes nunca "ditos", choros
de alegria e tristezas, por trazerem a tona sentimentos tolhidos e guardados. O que nos levou
a discussdo das Préticas Integrativas, hoje parcialmentereconhecidas pelo Ministério da
Saude. Ao final da formacao foi realizada uma grande mostra, na qual foram reveladasricas
experiéncias fundadas na diversidade. Dentre tais experiéncias, destacamos aapresentacao
do Cordel “As veredas da educacao popular”; “A poesia de gratidao”; “O grito do Maraj6”;“Os
livros artesanais” (com todos os relatos de campo);os artesanatos construidos nas oficinas
do cuidado e o Mural de fotos dos encontros. Tudo isso revelou a construcdo coletiva
realizada pela educacdo popular em saude. A amorosidade e solidariedade, ao longo da
formacéo, a emancipagcdo/empoderamento/equidade desse povo, os saberes e vivéncias
trocados e percebidos a partir de cada histéria, bem como o fortalecimento do coletivo,
alicercado e construido a partir da convivéncia e dos principios da educacgdo popular.Esta,
despertou e fortaleceu a importancia da participacao para a luta dos direitos, ja que foram
muitas as vivéncias trocadas e debatidas, através da apresentacdo de estratégias e
experiéncias exitosas em diversos territérios. Um exemplo disso foi a experiéncia de um
educando de um bairro de periferia de Belém, que através da cultura (Boi Marronzinho),e
outras acdes,leva a populacdo para longe da marginalidade, busca resgatar a saude das
pessoas através da arte, pautando a emancipacao através da participagdo popular. Houve
outras experiéncias como o “O grito do Maraj6” —representando a busca ardua do povo local
por um olhar equanime, que considere seus rios, suas distancias, vulnerabilidades,
iniquidades, postas no papel, mas que ndo sao, de fato, implementadas pelos gestores.Sobre
a dimensao cultural, a investigagdo sobre expressfes e manifestacbes culturais gerou
transformacdes para o trabalho dos educandos, pois foram resgatados aspectos da umbanda;
tradicOes de cura (tunel do cuidado e da cura) dos nossos ancestrais e dancas circulares, as
guais foram muito potentes e que serviram para promover o cuidado com o proprio coletivo,
a medida que cada um tinha a necessidade ou que a turma reconhecia como necessidade
de cuidado.Sobre a dimenséo historica, foram percebidas diferencas nas narrativas dos
diversos fatos e acontecimentos, e o(re)conhecimento das memoérias produziu mudancas
pessoais e profissionais nos educandos. Isso foi reconhecido nas cartas de expectativas e de
finalizacdo da formagé&o, pois eram relatos de transformacédo, emancipacdo e libertacéo.
Historias de infancia nunca antes contadas, vivéncias de sofrimento e violéncias dialogadas
no coletivo, palco para uma libertagdo conjunta. Ajuda e solidariedade eram palavras de for¢ca
e superagédo a cada encontro. A historia das lutas dos territorios pelos seus direitos levava os
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para todos. Ao longo da formacdo EDPOPSUS foram observadas mudancas nas concepcdes
e praticas dos educandos, pois 0s educandos passassem a articular e organizar a
comunidade em prol da libertacdo e transformacéo da realidade, com base na concepcao de
gue educacao popular é parte dos movimentos do povo, de suas realidade e que é capaz de
emancipar 0s grupos mais vulneraveis. Foi possivel observar mudancas na vida e no
processo de trabalho dos educandos, e nas relagbes com os outros trabalhadores, através
da apresentacdo dos trabalhos de campo, numa construcado sistematica do conhecimento, de
empoderamento, de reflexdes criticas, antes ndo apontadas e debatidas e, principalmente,
na problematizagdo da realidade que vivenciaram no territério e do reconhecimento das
praticas integrativas e complementares.

Palavras-chave

Palavras-Chave: Educacéo Popular em Saude; Agentes Comunitarios de Saude; Agentes de
Endemias
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O tripé ensino-pesquisa-assisténcia no Instituto Nacional de Cardiologia

Melissa Cavalcanti Yaakoub, Monique Azevedo Silva, Livia Frankenfeld Mendonca

Ultima alteracdo: 2018-01-22
Resumo

Apresentacédo: Esta proposta de trabalho tem como obijetivo tratar do tripé Ensino — Pesquisa
— Assisténcia no Instituto Nacional de Cardiologia (INC/MS), buscando a reflexdo sobre as
atividades desenvolvidas nesta instituicdo pelos diversos setores, ou seja, apreender as
mediacdes no INC no que concerna ao processo de comunicagéo dentro do Instituto. A partir
da identificacdo e andlise da realidade de trabalho no diz respeito as falhas na comunicacao.
A partir disso, poderemos identificar como a assisténcia no hospital pode estar se articulando
com ensino e pesquisa, para que haja uma integracdo do trabalho numa perspectiva
interdisciplinar para tentar superar a dicotomia entre ensino-pesquisa e assisténcia.

A perspectiva para esse trabalho é conversar com os diversos atores no INC, desde os
gestores até os usuarios, pois é fundamental o controle social. E fundamental criar alianca
com os usuérios, fomentando a consciéncia critica desses sujeitos, que precisam ter um
protagonismo no seu processo de salde-doenca. Para isso podemos criar estratégias antigas
gue foram sendo deixadas de lado no INC, como o trabalho de com grupos de usuarios
discutindo diversas questdes. Mas a principal questdo a ser debatida com os usuarios nesses
grupos é a questao do processo de referéncia e contrarreferéncia, realizando uma analise da
atual conjuntura na saude, articulada ao tripé da seguridade social. Mas, além disso, é
importante refletir com os usuéarios e seus familiares como a perspectiva de rede é
fundamental.

Para atingir tal objetivo, abordaremos determinados assuntos relacionados ao tema proposto,
tais quais: os marcos legais e tedricos que dédo base ao desenvolvimento do tripé; o
financiamento do Sistema Unico de Saude (SUS) e do INC; o ensino, a pesquisa e a
assisténcia na esfera da Gestao do Servigo Social do INC; ensino, pesquisa e assisténcia no
INC e no meu papel como assistente social nesse processo; as instituicdes publicas do estado
do Rio de Janeiro que atuam nesse tripé; e a articulacdo entre a atencéo basica, média e alta
complexidade, apreendendo os limites da atual conjuntura, mas também pensar quais sao as
possibilidades de atuacao do assistente social nessa area de atuacao.

Ressalta-se que esta atividade representa, ndo apenas, uma pesquisa, mas, uma
possibilidade de se pensar a dindmica institucional do INC a partir da exposicdo de suas
principais atividades, em uma dimens&o mais estrita e, ainda, pensar esta instituicdo dentro
do contexto histérico atual do Brasil, a partir de uma reflexdo mais ampliada.
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Desenvolvimento do trabalho: A insercdo da gestdo no tripé Ensino-Pesquisa-Assisténcia
encontra-se em suas atribuicdes no INC:

Empreender e coordenar estudos e acdes estudos e acdes objetivando a identificacao
e o levantamento de recursos materiais (na unidade e ha comunidade) e institucionais
para o atendimento das demandas identificadas, através de estudos e pesquisas;
Promover, sistematicamente, reunides de pesquisa qualitativa com profissionais que
atuam diretamente na assisténcia aos usuarios, para tentar refletir sobre a integracéo
entre ensino, pesquisa e assisténcia, para a pesquisa seja desenvolvida na
assisténcia e, assim, fazer com que os profissionais possam refletir teoricamente
sobre sua atuacao profissional na assisténcia,

Empreender mecanismos e agbfes que incentivem estudos, pesquisas e
sistematizacdo da pratica profissional realizada;

Também pretendemos organizar grupos com usudrios e seus familiares nas
enfermarias no INC e, fomentar a consciéncia critica, para que 0s mesmos comecem
a participar das reunides dos Conselhos de Saude (distrital, municipal e estadual), do
Férum de Saulde, dentro outros. Também pretendo trabalhar nestes grupos a
importancia de sua organizagdo coletiva, no sentido de pensar em estratégias para
estarem nos sistemas de regulacdo, a partir da referéncia e contrarreferéncia e com
isso, discutir de que forma a politica de atencdo basica esta funcionando e, como os
USuUarios conseguem ou nao transitar na rede de saude. Apresentamos como alguns
dos objetivos especificos: realizagdo de um levantamento das pesquisas realizadas
pelos profissionais de salide em seus locais de trabalho, no INC; elencar as atividades
desenvolvidas com os pacientes, familiares e acompanhantes e os locais onde sédo
desenvolvidas; identificar as possibilidades e limites da comunicagdo entre atengéo
basica, média e alta complexidade. Um dado que temos percebido é em relacao aos
limites em relacdo a atuacdo profissional multidisciplinar, pois ha um
desconhecimento dos profissionais de diversas categorias, quanto as atribuicbes
profissionais de cada categoria profissional. Nesse sentido é importante pensarmos
de que forma em estratégias de acdo, com vistas ao esclarecimento das outras
categorias profissionais quanto ao trabalho realizado pelos outros profissionais. Para
finalizar, destacamos que para a compreensao do processo de trabalho no INC, é
imprescindivel conhecer o contexto social, politico e econémico da realidade social no
INC e, também das condic¢des de vida dos usuarios e seus familiares.

Resultados: No Brasil e, mais especificamente, no estado do Rio de Janeiro, existem outras
instituicbes publicas que, assim como o INC, atuam em ensino, pesquisa e assisténcia, como

outros

institutos nacionais e os hospitais universitarios. E preciso dizer também que a

fragmentacéo, a focalizacdo das politicas sociais permaneceu, 0 que representa a nao defesa
da concepcgdo de Seguridade Social, pois Saude, Assisténcia Social e Previdéncia Social
aparecem segmentadas. Além disso, houve a desvalorizagcéo da participacdo e do controle
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social, o que vai de encontro a propria ideia de democracia. Ha o fetiche das empresas
privadas, ou seja, as que sdo administradas pelo setor privado, a partir da defesa do discurso
da maior eficiéncia fora das méos do Estado. Tem como caracteristicas o foco no cliente (n&o
0 usuério, como cidadao portador de direitos), a eficiéncia (atingida somente através da
privatizacdo dos servi¢os) e a insercdo no SUS (que é totalmente administrado pelo Estado
e, agora, o setor privado tera uma parte nessa administracao).

Consideracdes Finais: E possivel dizer que este trabalho, ao tratar das principais atividades
desenvolvidas no INC, ir& permitir um maior conhecimento sobre a instituicdo, trazendo, ndo
s0, descri¢bes sobre 0 ensino, a pesquisa e a assisténcia realizados, mas a problematizagéo
destes elementos num aspecto politico, econébmico e social dentro da realidade de nosso
pais. Necessita-se afirmar a importancia do ensino e da pesquisa nas diversas instituicdes
publicas, visando a formacao qualificada dos ainda estudantes e a constante reciclagem dos
profissionais, oferecendo ou recebendo tais servicos. S&o importantes, ainda, por lidarem,
além da assisténcia, com a proposi¢cdo de politicas publicas, o que se revela ainda mais
essencial, visto que as politicas sociais sao 0s principais instrumentos de atuagdo. Neste
sentido, é imprescindivel a tentativa de lutarmos, mesmo no nosso cotidiano, pela nao
precarizac@o destas trés atividades e por sua qualidade, por mais que o tempo de reflexao
gue, geralmente, nos é permitido, seja cada vez menor. Enquanto profissionais de saude, é
preciso ndo perder de vista a atuagdo em favor dos usuérios, na viabilizacdo de seus direitos,
pois tudo o que se faz na organizacéo e execucao daquelas atividades tém impactos na vida
destes usuarios.
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OFICINA PEDAGOGICA SOBRE FORMACAO E ORGANIZACAO DO CORPO HUMANO:
um relato de experiéncia.

Anderson Junior dos Santos Aragéo, Dirce Nascimento Pinheiro, Cristiane Barbosa da Cruz,
Elciane Calandrino Martins, Joyce Gama Souza, Nazaré do Socorro Oliveira Afonso, Yanka
Macapuna Fontel, Renan Aviz Nascimento

Ultima alteracdo: 2018-01-06
Resumo

Apresentacdo: O corpo humano é um organismo integrado em que os diversos 6rgaos e
sistemas realizam funcgbes especificas, interagindo para a manutenc¢ao da vida. O equilibrio
do corpo também depende das suas interagfes com o meio, sendo que uma disfuncdo de
qualquer sistema ou 6rgdo representa um problema ao organismo todo, assim como
alteracdes no ambiente afetam esse organismo. Nesse ambito e com esse olhar, estuda-se
no segundo ciclo do fundamental o corpo, algumas de suas fungbes e seu estado de
equilibrio, isto é, a saude. A proposicao para a classe de situagdes em que 0s alunos possam
perceber e explicar alteragées do corpo — como o rubor, 0 aumento de suor, a aceleracao
das pulsacdes e do ritmo respiratério — decorrentes de mudanga no seu estado de repouso
(ao correr, pular corda, etc.) permite ao educador conhecer as representacdes dos alunos
acerca do organismo, a0 mesmo tempo que ja aponta para a ideia de totalidade desse corpo,
uma vez que ao realizar tais atividades os alunos poderdo perceber alteragcbes em varias
funcbes simultaneamente, sendo uma estratégia de ensino eficaz no que tange a
aprendizagem. Desse modo, por intermédio de estratégias variadas os alunos podem
construir a nogao de corpo humano como um todo integrado, que expressa as histérias de
vida dos individuos e cuja saude depende de um conjunto de atitudes e interagbes com o
meio, tais como alimentacao, higiene pessoal e ambiental, vinculos afetivos, insercdo social,
lazer e repouso adequados, possibilitando ao educando compreender a inter-relacédo e a
interdependéncia entre 0s sistemas que continuem o organismo humano, no qual o estado
de saude resultara da equalizacéo do bem-estar fisico, social e psiquico do individuo. Diante
do exposto esse trabalho visa relatar a experiéncia de académicos do curso de Enfermagem
da Universidade Federal do Para acerca de uma oficina pedagdgica que objetivou descrever
as regides ao qual o corpo humano se divide, bem como os principais 6rgaos e fun¢des que
realizam no organismo, enfocando em suas inter-relacdes e interdependéncias. Para a
realizacdo dessa atividade fizemos uso da concepcéo cognitivista, sendo que na avaliagéo
utilizamos como base a concepc¢ao humanista associada a cognitivista. Além disso, durante
a execucdo da oficina pedagogica utilizamos principios da educagdo entre pares.
Desenvolvimento do trabalho: A atividade educativa foi realizada no més de fevereiro de 2017
em uma Escola de Aplicacdo da Universidade Federal do Para localizada no Municipio de
Belém, Estado do Para, como instrumento avaliativo do componente curricular Processo
Educativo Il. O publico alvo foram alunos do 4° ano matriculados no estabelecimento de
ensino em questéo, publico que segundo os parametros curriculares nacionais de ciéncias
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devem ser capazes de compreender o corpo humano como um todo integrado e a saude
como beme-estar fisico, social e psiquico do individuo. Como local de realizac&o dessa pratica
educativa utilizamos a sala de midia da coordenacao de estagio da escola, sendo que o0s
recursos didaticos foram: massa de modelar; projetor multimidia; notebook; e impressos de
palavras cruzadas e de imagens representativas dos 6rgaos do corpo. O contetdo ministrado
envolveu a explanacéo tedrico-ilustrativo acerca do corpo humano com énfase em sua
divisdo, principais 6rgaos e funcbes desempenhadas no organismo, sendo a oficina dividida
metodologicamente em quatro momentos. Inicialmente nos apresentamos aos alunos e
explicamos como ocorreria a oficina. Subsequentemente solicitamos que os alunos se
reunissem em forma de semicirculo e que cada envolvido apresentasse seu colega gque esta
ao seu lado direito. No segundo momento dividimos os discentes em grupos, que no
transcorrer da oficina seriam uma equipe. A cada envolvido foi disponibilizado um quantitativo
de massa de modelar, ao qual usamos didaticamente para representar a formagéo do corpo
humano desde célula (fecundacao) até organismo, possibilitando a compreensédo desse
processo de forma ludica. No terceiro momento foi explanado de forma tedrica-ilustrativa as
divisdes do corpo humano e os principais 6rgdos que as compdem, relando as fun¢bes de
cada orgdo abordado no ambito de sistemas. Vale ressaltar que durante a explanagéo foram
dados comando aos alunos, como por exemplo: coloque a méo direita na altura do peito, com
o intuito deles comecarem a perceber as alteracbes em seu corpo e entender sua
funcionalidade, correlacionando com o contetido teérico. No quarto momento foi dado a cada
discente impressos de palavras cruzadas referentes a tematica, bem como ilustracdes de
alguns ¢6rgdos do corpo (olhos, ouvidos, nariz, boca, pele, cérebro, coragdo, pulmé&o,
estomago, figado, intestino e rins). A cruzadinha bem como as ilustra¢cées serviram como
meio de avalicdo, sendo que em equipe os alunos teriam que completar a cruzadinha bem
como colar a ilustragéo do 6rgao recebido no corpo humano projetado, enfocando em que
parte do corpo esse Orgdo se localiza e qual sua principal fungdo. Resultados: A oficina
educativa ministrada se configurou como importante estratégia de ensino caracterizada pela
construcao coletiva de um saber por meio da interacdo em equipe com o intuito de incentivar
a troca de experiéncias e a cooperacdo entre 0s participantes, que na oficina em questao
ocorreu através da linguagem néo verbal (presentes em ilustragdes e nas maquetes de massa
modelar que os alunos construiram), utilizacéo de palavras cruzadas e o uso de colagem que
0s remeteram a situacbes problemas e a jogos, pressupostos esses da concepcao
cognitivista. O aplicagcdo pratica da metodologia utilizada possibilitou ao publico alvo uma
aprendizagem significativa no que se refere a formagéo do corpo humano desde célula até
organismo, bem como as regides ao qual o corpo se divide e os principais 6rgdos que
constituem as mesmas, relacionando-os com as principais fun¢des que realizam no ambito
de sistemas, propiciando assim compreender o corpo humano como um todo integrado e a
saude como bem-estar fisico, social e psiquico do individuo, conhecimento esse que foi
evidenciado por meio da avaliagdo baseada na concepc¢do humanista associada a
cognitivista, sendo a ultima constatada principalmente no momento da colagem.
Consideragfes finais: Através dessa experiéncia enriquecedora, pode-se perceber a
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importancia das oficinas pedagogicas no desenvolvimento de uma experiéncia de ensino e
aprendizagem em que educadores e educandos constroem juntos o conhecimento num
tempo-espaco para vivéncia, a reflexdo, a conceitualizagédo, propiciando a participagéo, o
aprendizado e a sistematizacdo dos conhecimentos de forma ladica, aberta e dindmica. Vale
ressaltar que quando se propde um modelo de aprendizagem utilizando educacao entre
pares, a ideia é que sejam os proprios educandos 0s responsaveis tanto pela troca de
informacBes quanto pela coordenacdo de atividades de discussdo e debate junto a seus
colegas, por meio de um processo educativo e participativo, sendo que quanto maior a
participacdo, maior o conhecimento adquirido e, com isso, € ampliasse a possibilidade de
mudancgas. Nessa situacdo, o educador aprende a utilizar varios conhecimentos na
organizacdo de uma acdo na comunidade, a tomar iniciativas e, sobretudo, a comprometer-
se consigo mesmo e com a realidade a sua volta. No que concerne nossa formagéo
académica a atividade em questdo possui significativa importancia pois nos possibilitou
repensarmos e refletirmos sobre nossas competéncias de ensino relacionadas a futura
atuacao profissional, além de nos possibilitar exercer nossa fungéo de educador, visto que a
enfermagem trabalha numa triade de geréncia, assisténcia e ensino.

Palavras-chave

Oficina Pedago6gica; Ensino-Aprendizagem; Corpo Humano.
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OFICINAiTER'A:PEUTICA COMO INSTRUMENTO DE RESILIENCIA NOS CONFLITOS
INERENTES A SAUDE MENTAL: um relato de experiéncia.

Anderson Junior dos Santos Aragdo, Karina Faine da Silva Freitas, Cristiane Barbosa da
Cruz, Joyce Gama Souza, Nazaré do Socorro Oliveira Afonso, Yanka Macapuna Fontel

Ultima alteragdo: 2017-12-27
Resumo

Apresentacéo: A atencdo psicossocial direciona suas a¢des para a construcao da cidadania,
da autoestima e da interag@o do individuo com a sociedade. Nesta realidade, a reproducéo
social do sujeito em sofrimento psiquico perpassa a pratica clinica e constitui um processo
complexo. Nesse sentido, o desenvolvimento das abordagens terapéuticas no trabalho em
saude mental ocorre com proposito a melhorar o enfrentamento do transtorno psiquico, sendo
as oficinas terapéuticas um instrumento importante de ressocializagéo e insergéo individual
em grupos, visto que propde o trabalho, o agir e o pensar em grupo, conferidos por uma légica
inerente ao paradigma psicossocial que é respeitar a diversidade, a subjetividade e a
capacidade de cada sujeito. Nesse panorama atual um dos integrantes da Rede de Atencéo
Psicossocial sdo o Centros de Atencao Psicossocial que possuem como alicerce modulador
a seu funcionamento o objetivo de promover a reinsercdo do portador de transtornos mentais
na sociedade por meio da criagdo de estratégias para a efetivacdo de acdes e métodos
terapéuticos que visam resgatar ou proporcionar autonomia dos usuario ao meio em que
vivem, por meio por exemplo da criacdo de grupos terapéuticos que é uma forma de criar
meios e situagBes que possibilitam as trocas dialégicas e o compartilhamento de experiéncias
resultando na melhoria da adaptacdo do modo de vida individual e coletivo, melhorando o
enfrentamento mediante a situacdes conflitantes. Desse modo, este trabalho visa relatar a
experiéncia de académicos da Universidade Federal do Para, durante uma oficina terapéutica
realizada na pratica de Enfermagem em Saude Mental e Psiquiatria. Oficina terapéutica que
teve por objetivos melhorar a interagéo grupal através do didlogo, estimular as habilidades
manuais, corporais e motoras por meio da fabricagdo de um porta-retratos artesanal, além de
proporcionar a externalizacdo de sentimentos e conflitos através da pintura, a qual
proporcionou aos participantes o pleno exercicio da cidadania, adquirindo dentro do grupo
terapéutico novas relacbes sociais, respeitando as diferencas e singularidades de cada
usuario. Desenvolvimento do trabalho: A atividade terapéutica foi realizada no més de marco
de 2017 em um Cento de Atencao Psicossocial lll localizado no Municipio de Belém, Estado
do Par&. No transcorrer da oficina foram confeccionados porta-retratos em uma atividade
alusiva ao dia Internacional da mulher. Participaram da oficina 13 usuéarias do Cento de
Atencdo Psicossocial em questdo que no plano terapéutico participavam de oficinas que
trabalhavam com obras manuais. Os materiais utilizados foram: pincéis; palitos de picolé; cola
de silicone; régua; tinta guache; cola glitter; e imagem alusiva ao dia da mulher, sendo que
0s materiais utilizados foram levados pelos discentes. Didaticamente, a atividade foi dividida
em momentos: inicialmente os discentes foram apresentados as usuarias e fizeram um breve
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comentario ressaltando a importancia do dia internacional da mulher enfatizando as
conquistas historicas e os desafios atuais. Posteriormente explicou-se o propdsito e objetivos
da oficina, bem como o passo-a-passo da confec¢éo dos porta-retratos. Subsequentemente
iniciou-se a montagem do porta retrato, sendo entregues kits as usuarias com os materiais
gue seriam necessarios na atividade. Nesse momento vale ressaltar que enquanto um
discente explicava o passo- a-passo da atividade os outros discentes ajudavam as usuarias
com maior dificuldade na execuc¢éo ou no entendimento do que estava sendo proposto. Um
exemplo da dificuldade encontrada ocorreu no uso da régua para fazer as dimensoées do porta
retrato, bem como na colagem dos palitos seguindo a quantificacdo medida, trabalhando a
coordenagdo motora dos usuarios. Apos a montagem do armagéo do porta retrato bem como
da base do mesmo seguiu-se para 0 momento da oficina terapéutica a qual os envolvidos
tiveram a oportunidade de se expressar por meio da pintura do seu porta retrato, isso segundo
suas escolhas, gostos e preferencias, sendo que apdés a secagem algumas usuarias
utilizaram a cola glitter para dar mais brilho ao porta retrato, finalizando a oficina por meio da
escolha de imagens com mensagens alusivas ao dia internacional da mulher que foram
inseridas em sua obra de arte. Resultados: A oficina realizada configurou-se como uma
importante estratégia no que tange o cuidado e reabilitacdo biopsicossocial dos usuéarios do
Cento de Atencdo Psicossocial visando sua autonomia e reinser¢cdo social, visto que
proporcionou por meio de uma confeccdo artesanal trabalhar o desenvolvimento motor,
intelectual, social e artistico dos clientes envolvidos na atividade. Nesse proposito vale
enfatizar que o desenvolvimento de oficinas terapéuticas no Cento de Atencdo Psicossocial
possibilita a projecéo de conflitos internos e externos por meio de atividades artisticas, com
a valorizacdo do potencial criativo, imaginativo e expressivo do usuario, além do
fortalecimento da autoestima e da autoconfianga, a miscigenacdo de saberes e a expressao
da subjetividade. No decorrer da atividade terapéutica foi notério e satisfatorio o envolvimento
e participacdo dos usuarios que viam a atividade proposta como uma oportunidade de troca
de experiencias, aprendizados e valores, aos quais 0s usuarios com maior comprometimento
da coordenacdo motora fina (evidenciada por solavancos musculares) e da acuidade visual
recebiam auxilio na execucéo de etapas aos quais julgavam incapaz de realizar, apoio este
vindo tanto por parte dos instrutores quanto por parte dos préprios colegas em um sistema
de ajuda e incentivo mutuo que resultou em um maior enfrentamento das limitagées fisicas e
cognitivas de cada envolvido, sendo que presenciar e ser agente atuante nessa interagao,
conquista e vitéria de cada envolvido € algo que nos marca, que nos cativa e faz-nos refletir
sobre a subjetividade de nossas vidas bem como a nossa relevancia como futuros
profissionais de saude. Consideragfes finais: Através dessa experiéncia enriquecedora,
pode-se perceber a importancia das oficinas terapéuticas no cuidado aos usuarios com
transtorno mentas, na medida em que essas atividades possibilitam sua adesdo ao
tratamento e consequentemente, proporcionam melhor qualidade de vida. Além disso,
podemos nos sensibilizar que as oficinas terapéuticas sdo um instrumento importante de
ressocializacdo e insercdo dos usuarios, visto que propde o trabalho, o fazer e o pensar
coletivos, sobretudo, respeitando a diversidade, a subjetividade e a capacidade de cada
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relevancia no que tange nossa formacdo académica e de vida, pois nos possibilitou refletir a
cerca na definicdo de saude no aspecto biolégico, psicologico e social, compreendendo a
correlacdo e interdependéncia desses fatores no que concerne o estado de salude ou de
doenca de um individuos, isso por meio de uma visao holistica, critica, reflexiva e isenta de
julgamento de valores e preceitos equivocados de principios de vida.

Palavras-chave

Saude Mental; Oficina Terapéutica; Enfermagem.
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OFICINA TERAPEUTICA: PINTANDO SAUDE MENTAL

Maria Betina Leite de Lima, Thauane de Oliveira Silva, Thais Neves de Carvalho, Marjana
Augusta Pinto da Silva Silva, Gabriela Piazza Pinto, Adamerflan Gouveia Sene, Nayara
Aparecida Sanches Chagas, Priscila Maria Marcheti Fiorin

Ultima alteragdo: 2018-01-25
Resumo

Apresentacdo: A Reforma Psiquiatrica Brasileira teve principio realizar a
desinstitucionalizacdo, promover a cidadania e autonomia dos pacientes com algum tipo de
disturbio psiquiatrico, através da organizacao e articulagao da Rede de Atencao Psicossocial,
por meio da utilizagéo de novas formas de cuidar, como a arteterapia. A pratica de arteterapia
no cotidiano do campo de saude mental € uma ferramenta utilizada com intuito de
proporcionar um espaco para 0S USUArios expressarem 0s seus sentimentos e emocgdes, além
de fortalecer o vinculo entre os profissionais e 0s proprios pacientes, aumentar a auto-estima
e minimizar os efeitos da doenca mental. A arteterapia fundamenta-se na utilizacdo da arte
como forma de manifesta¢éo do inconsciente por meio de imagens, de maneira a favorecer
a reflexdo dos pacientes acerca das suas emocgfes, medos e ansiedades referentes a
patologia e promover a vida. O trabalho visa relatar a experiéncia de uma oficina terapéutica
gue utiliza a arte da pintura para falar de salude. Desenvolvimento do trabalho: Relato de
experiéncia a respeito da vivéncia das integrantes da Liga Académica de Saude Mental em
Enfermagem (LASME) da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, ao participar de uma
oficina terapéutica realizada pela enfermeira do Centro de Atencdo Psicossocial Il (CAPS III)
localizado na cidade de Campo Grande — MS. Para desenvolver a oficina utilizou-se de
desenhos retirados dos livros de colorir e caga ao tesouro antiestresse da ilustradora Joanna
Basford, lapis de cor e apontador. Além disso, antes de iniciar a atividade realiza-se uma
dindmica para promover a interacdo entre os participantes da oficina. Resultados: Os
pacientes participam de forma efetiva da atividade, expressavam seus sentimentos, emocdes
ou relatavam algum fato de sua vida e cotidiano relacionado a imagem que escolheram para
colorir, de maneira a promover a sua saude mental, favorecer a compreensdo e 0
conhecimento da historia pregressa de cada individuo. Consideracdes finais: Foi possivel
evidenciar que a arteterapia € uma ferramenta que favorece a pratica do cuidado a saude,
promove a saude mental dos participantes da oficina, ao proporcionar um espago de escuta
terapéutica e por meio da explanacao dos pacientes e possiveis intervengcdes de enfermagem
para cada individuo.

Palavras-chave

Saude Mental; Cuidado de Enfermagem; Promocao da Saude.

3661



Revista E

Saude - Sadde em Redes, v.4, Supl. n. 2 (2018). ISSN 2446-4813
em Redes

V.4, Suplementn 2 2018)
1SSN 24484813

Anais do 13° Congresso Internacional
da Rede Unida

OFICINAS DTAI:OGICAS COMO ARTICULADORAS DO TRABALHO E CONHECIMENTO
EM SAUDE

Maria Ediléia Ribeiro da Silva, Carlos Eduardo Maximo

Ultima alteracdo: 2018-01-26
Resumo

O processo de trabalho multiprofissional dos Nucleos de Apoio a saude da Familia (NASF)
impacta diretamente no trabalho das equipes de Estratégia de Saude da Familia (ESF),
seguindo uma proposta de trabalho em conjunto, na qual o NASF serviria com apoio as
equipes. Esta caracteristica da equipe fomenta a construcdo do conhecimento, na qual as
experiéncias interdisciplinares, o compartilhamento de préaticas de atengdo a saude e o
conhecimento implicito dos participantes, as relagdes e a comunicacdo, sao parte importante
e integrante da construcdo de conhecimento. Esse estudo aponta para as possibilidades de
construcdo de conhecimento nas Equipes de Saude, a partir de oficinas, se configurando
como proposta inovadora, pela utilizacdo de ferramentas pedagdgicas. Objetivo do trabalho
foi compreender a relagdo do trabalho e producéo de conhecimento em saude no nucleo de
apoio a saude da familia nos municipios do médio vale do Itajai/sc. Os sujeitos da pesquisa,
trabalhadores do NASF compdem equipes em trés municipios da regional do Médio Vale do
Itajai, totalizando 4 equipes NASF, nas oficinas estavam presentes 24 individuos. Incialmente
realizou-se o levantamento Histérico das Equipes por meio de roteiro. Foram elaboradas trés
oficinas para cada equipe. As Oficinas foram transcritas antecedendo a proxima. Na Oficina
01 “Varal de Palavras” escolheu-se trinta palavras que fizessem referéncia ao SUS e ao
processo de trabalho das equipes na Atencao Basica, estas constituiram trés varais. Nesta
surgiu da importancia da verificagdo dos conceitos adquiridos pelos trabalhadores. Dialogar
sobre essas palavras vislumbrou a possibilidade de iniciar um processo reflexivo das teorias
e préticas. Para a Oficina 02 “Corpos, Objetos e praticas falam do trabalho” os participantes
trouxeram algum elemento abstrato ou concreto que fizesse referéncia a sua pratica. Estes
signos tiveram a funcédo de facilitar a comunicacgédo, problematizando os didlogos, em torno
dos contelidos concretos, pertencentes as realidades dos trabalhadores ampliando para a
possibilidade de uma reflexdo critica. Antecedendo a Oficina 03 “Trabalho-como reflexao-
acao” para a sua adequada execugao, solicitou-se que o0s participantes refletissem
criticamente sobre seus processos de trabalho, e no momento da execucéo da Oficina esses
aspectos foram discutidos. A partir destas, e do levantamento das problematicas trazidas nas
Oficinas anteriores, o0s participantes construiram acdes para tais probleméticas. Resultados:
As Oficinas instituiram-se como ferramenta geradora de problematizacao e reflexdo critica no
contexto das equipes para a constru¢ao de conscientizagdo e consequentemente producao
do conhecimento que resulte em mudangas nas praticas. Este movimento fez com que nédo
apenas 0s sujeitos da pesquisa aprendam, mas o proprio pesquisador implicado no processo.
Neste sentido as Oficinas podem representar um espaco vivo de producéao de conhecimento.
Consideracgoes finais: as oficinas foram utilizadas na sua potencialidade como tecnologia leve,
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esta considera a capacidade relacional como ferramenta geradora de visibilidades e
estranhamentos no processo de trabalho. Possibilitando aos sujeitos o entendimento do
processo de trabalho como relagdo da préxis, envolvendo a producdo do conhecimento no
cotidiano que pode ser otimizado como conhecimento técnico cientifico.

Palavras-chave

Oficinas, produgéo de conhecimento, trabalho
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OFICINAS EDUCATIVAS PARA REDUCAO DO PESAR DO CARCERE E PROMOCAO DA
SAUDE DA MULHER PRESIDIARIA

Purdenciana Ribeiro de Menezes, Suzélene Chagas Marinho, Camila Teixeira Moreira de
Vasconcelos, Odaléia de Oliveira Farias

Ultima alteragdo: 2018-01-25
Resumo

Apresentacao: O Ministério da Saude recomenda a oferta de atendimentos integrais a saude
da mulher que considerassem as necessidades especificas da mulher negra, lésbica, do
campo e da floresta, profissionais do sexo e indigenas, dentre outras, onde estdo também as
que estdo privadas de liberdade. E imprescindivel promover a atenc&o a satde das mulheres
em situacdo de priséo, incluindo a promocao das acfes de prevencao e controle de doengas
sexualmente transmissiveis e da infec¢éo pelo HIV/aids nessa populacdo, estando ampliando
0 acesso e qualificar a atengcdo a saude das presidiarias. Este estudo tem como objetivo
relatar a experiéncia da realizacao de oficinas para promoc¢ao da satde da mulher em unidade
prisional. Desenvolvimento do Trabalho: Trata-se de um relato de experiéncia, de acdes
ocorridas no periodo de janeiro a maio de 2017, em uma unidade prisional mista (masculina
e feminina) do interior do estado do Ceara. As oficinas foram realizadas em forma de
dramatizacéo, tendo como publico-alvo, mulheres reclusas em regime fechado; realizava-se
as acOes prioritariamente as quintas-feiras de cada semana, abordando assuntos
relacionados a saude. As dramatiza¢des tinham como atores a enfermeira, a técnica de
enfermagem e uma mulher reclusa, que era escolhida através de bilhetes enviados, que eram
sorteados toda semana. Dado o sorteio da atriz da semana, solicitava-se a agente
penitenciaria que retirasse a sorteada para ensaio todos os dias, fazia-se o ensinamento e na
guinta seguinte apresentava-se a peca. Foram realizado ao todo 12 pecas teatrais, com
participacao de 12 internas presas, que falavam sobre assuntos para a promoc¢ao da salde
e do autocuidado. Resultados: Percebeu-se com as ac¢bes uma grande procura de
atendimentos a saude para tratar de assuntos relacionados a pecas apresentadas. Obteve-
se um quéantico de 99% de realizagdo de exame de prevencado de cancer de colo de Utero; a
procura por planejamento familiar, por preservativos, realizacdo de exames de sangue e
consultas individuais, aumentaram 88%. Observou-se que 0s assuntos relacionados a saude
passaram a ser tratados como prioridade na vida das mulheres atingidas pelas agfes. Apos
as pecas, obteve-se ganhos na atencdo a mulher abrangendo o pré-natal, controle do cancer
cérvico-uterino e de mama,; diagndéstico, aconselhamento e tratamento de DST/Aids (desde
atividades preventivas como distribuicdo de preservativos e elaboragédo de material educativo
até acoes de diagnéstico e tratamento segundo a estratégia de abordagem sindrémica);
atencdo em saude mental (prevencgéo de agravos psicossociais, prejuizo a saude decorrente
do uso de alcool e outras drogas); imunizagfes; avaliacdo e orientacdo para planejamento
familiar Consideragfes Finais: A abordagem & pessoa encarcerada de forma descontraida,
torna menos severo a situacdo de prisdo, de modo que, com as a¢des executadas obteve-se
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além do ganho na saude fisica, também a melhoria da sadde mental e nenhum pouco
obstante, o maior ganho, que considera-se neste relato com o ganho da confianca daquelas
pessoa tdo estigmatizadas.

Palavras-chave

Saude da Mulher; Carcere; Promoc¢ao da Saude
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ORGANIZANDO O PROJETO VER-SUS NO ESTADO DO PARA

Eric Campos Alvarenga, Mayara Sabrina Luz Miranda, Regina Fatima Feio Barroso, Liliane
Silva do Nascimento

Ultima alterac&o: 2018-01-24
Resumo

Aqui narraremos nossas vivéncias enquanto comissao organizadora do projeto VER-SUS no
estado do Para no ano de 2016. Para tal, contaremos esta histéria contextualizando o que é
o projeto do VER-SUS, como esta vivéncia foi sendo construida ao longo de 2016 e o que
reverberou dela nas vidas daqueles que foram atravessados por ela. O VER-SUS é uma
proposta do Ministério da Saude em parceria com a Rede Unida, Conselho Nacional de
Secretarios de Salude/CONASS, Conselho Nacional de Secretarias Municipais de
Saude/CONASEMS, Unido Nacional dos Estudantes/UNE, Gestores municipais e outras
entidades, com finalidade de proporcionar Vivéncias e Estagios no Sistema Unico de Salde
(SUS), oportunizando espacos privilegiados de interacdo e imersdo no cotidiano das
organizacoes de redes e sistemas de salde para discentes universitarios da area da saude
e outras areas do conhecimento, favorecendo a apropriacdo dos principios e diretrizes do
SUS a partir da observacéao vivencial. Experiéncias anteriores do projeto VER-SUS na
Universidade Federal do Para tiveram inicio no ano de 2012 nos municipios de Breves e
Benevides. Em seguida, no ano de 2013, ocorreu a segunda vivéncia nos municipios de
Paragominas e Barcarena. Em cada ocasido, foram selecionados 20 viventes e dois
facilitadores que abarcavam os cursos de Direito, Enfermagem, Engenharia Sanitaria,
Farmacia, Fisioterapia, Medicina, Nutricdo, Odontologia, Psicologia e Servico Social. Estas
vivéncias mostraram gue é possivel que o SUS seja realizado dentro de todos os principios
e diretrizes funcionais, possibilitaram aos viventes a discussdo académica culminada nas
apresentacfes de trabalhos cientificos das experiéncias em congressos regionais, nacionais
e internacionais e estimularam os viventes e facilitadores na defesa do SUS. A vivéncia mais
recente no estado comecgou no inicio de 2016 em forma de seminario programado pela
Universidade Federal do Para. Nele, foram realizadas rodas de conversas com o0s
participantes, sendo gravadas suas sugestdes para uma versao do projeto. Entre elas, surgiu
a curiosidade de vivenciar alguns programas destinados as populacdes em situacdo de
vulnerabilidade como as que estdo em situagdo de rua. O municipio de Belém mostrou-se
muito favoravel a acatar a vivéncia. Decidiu-se realiza-la exclusivamente no distrito de
Mosqueiro, uma ilha localizada na capital. Conforme as sugestdes das rodas de conversas
do seminario, a comissdo organizadora optou pela vivéncia também em outro municipio que
contemplasse os anseios dos viventes. Por conta da boa relagdo entre a Universidade
Federal do Para e o Conselho dos Secretarios Municipais de Saude (COSEMS), pudemos
fechar parcerias com o municipio de Tucurui. Este fica na regido do rio Tocantins, abriga uma
das maiores usinas hidrelétrica do pais e tem suas origens a partir de povos indigenas da
regido. A selecéo dos participantes deu-se dos dias 7 a 13 de novembro para viventes, 7 a
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21 de novembro para facilitadores e dia 30 de novembro para a comisséo organizadora. Ela
foi aberta preferencialmente para estudantes de graduacao da area da saude, mas também
para estudantes de graduacgdo de outras areas, estudantes de ensino técnico, residéncia e
integrantes de movimentos sociais. Foram ofertadas 22 vagas para viventes e 2 para
facilitadores. Ao final do periodo de inscri¢cfes, tivemos exatamente 281 inscritos para as 22
vagas de viventes e 9 inscritos para as 2 vagas de facilitadores. Houve presenca
predominante de inscritos do curso de Enfermagem. Esta tem sido uma tendéncia desde as
primeiras vivéncias do VER-SUS no estado do Para. A selecéo final dos viventes seguiu este
movimento com a grande maioria de viventes sendo do curso de Enfermagem, mas também
com a presenca de alunos dos cursos de Medicina, Terapia Ocupacional, Odontologia,
Nutricdo, Servigo Social. Os candidatos foram avaliados tendo como base o arquivo gerado
pelo sistema do site de inscrigdo (OTICS). Diante destes dados, foram criados critérios de
avaliacdo e pontuacbes para selecionar os candidatos. Dentre os critérios para 0s
facilitadores, optamos por pontuar aqueles que ja participaram em edi¢cdes passadas como
viventes, participaram ou estavam participando de projeto de extensdo relacionado ao
Sistema Unico de Saude (SUS) nos ultimos 2 anos, integrantes de movimentos sociais, ja ter
sido facilitador/mediador/coordenador de alguma atividade, ja ter participado de atividades do
VER-SUS e ter sido membro de Centro Académico. Para os Viventes, pontuaram aqueles
gue ainda néo tinham sido viventes do VER-SUS e participaram de: 1- Projetos de extensao
ligados ao SUS, 2- Movimentos Sociais, 3- Atividades do VER-SUS, 4- Centro Académico. O
momento da vivéncia foi um pouco tumultuado politicamente, pois, aconteceu apés as
eleicdes municipais e antes da posse dos novos prefeitos eleitos. Em Mosqueiro, houve certa
dificuldade de comunicagdo com a gestdo local, pois a pessoa que ficou responsavel por
acompanhar os viventes nas unidades ndo conseguiu transporte pela secretaria municipal de
salde para estar no distrito. Sendo assim, 0 contato entre esta e 0s viventes era feito por
telefone. As intempéries aumentaram a medida em que o sinal da rede de celular é sofrivel
em certas areas da localidade. Apesar disso, foi possivel realizar visitas a trés Estratégias de
Salde da Familia, a Casa RECRIAR (local que oferece atendimento médico e social a
criancas e adolescentes em sofrimento fisico e mental), o Centro de Atencéo Psicossocial, o
Hospital Geral e um Nucleo de Apoio a Saude da Familia. Em Tucurui, aconteceram
problemas de comunicag&o com a secretaria antes da viagem dos viventes. A comissao ndo
conseguiu contato com a pessoa indicada pelo gestor municipal que iria acompanhar o grupo.
A estratégia que adotamos foi conduzir os viventes até a secretaria de saude local com o
termo de compromisso assinado pelo secretario municipal. Depois disso, as articulagbes na
cidade ficaram mais tranquilas e tornaram-se mais fluidas pelo fato de um dos viventes
possuir domicilio na cidade e conhecer diversos profissionais de salde da rede. Isso abriu 0
leque de opcdes de servigos que o0 grupo pdde visitar. Inicialmente, pelo que constava no
termo assinado pela secretaria, havia uma programac¢édo somente para unidades de saude da
familia e uma unidade de pronto atendimento. Assim, com esta mudanca no cronograma, o
grupo teve a oportunidade de conhecer a secretaria municipal de satude de Tucurui, Centro
de Testagem e Aconselhamento, Unidade de Pronto Atendimento, Unidade de Média e Alta
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Maternidade Municipal. Também visitaram a Aldeia Indigena Assurini, localizada a cerca de
40 quildbmetros de Tucurui, e acompanharam atendimentos feitos a esta populagédo por
profissionais da Unidade Basica de Saude Assurini. Os efeitos deste VER-SUS foram
diversos. Como Comissdo Organizadora aprendemos bastante durante todo o processo de
construcdo da vivéncia. Muitos erros e muitos acertos foram cometidos. Refletimos bastante
sobre a composicdo da comissdo organizadora para proximas edi¢des. Fica o aprendizado
de como lidar com a dificuldade de contratacdo de servicos em algumas localidades do estado
do Paréa e a necessidade de ter membros na comissédo que morem nas cidades da vivéncia.
Isso facilitaria e muito o contato com as gestfes locais e inclusive a pesquisa por servigos a
serem contratados.

Palavras-chave

Ver-SUS; Educacdo Permanente; Educacdo em Saude
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ORGANIZAGAO DE EVENTO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES EM
SAUDE NA FORMACAO DO ENFERMEIRO

Amanda Marinho da Silva, Anne Kimi Vasconcelos Okazaki, Agda Tainah Moura dos Santos,
Indira Silva dos Santos, Tamiris Moraes Siqueira

Ultima alteracdo: 2017-12-21
Resumo

INTRODUCAO

A Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares (PNPIC) contempla sistemas
médicos complexos e recursos terapéuticos, denominados de Medicina Tradicional e
Complementar/Alternativa (MT/MCA). Ambos envolvem abordagens que estimulam os
mecanismos naturais de prevencdo de agravos e recuperacdo da saude por meio de
tecnologias eficazes e seguras, com énfase na escuta acolhedora, no desenvolvimento do
vinculo terapéutico e na interacdo do ser humano com o meio ambiente e sociedade. Em
enfermagem, as Terapias Alternativas foram estabelecidas e reconhecidas como
especialidade ou qualificagéo do profissional por meio da Resolu¢do COFEN n° 197, de 1997.
No entanto, em 8 de dezembro de 2015, o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN)
publicou a Resolugdo COFEN N° 0500/2015 que revoga as disposicbes da acerca das
praticas alternativas exercidas pelo profissional em enfermagem. Em razdo disto, o
enfermeiro é respaldado legalmente para exercer somente a especialidade em Acupuntura
mediante a Resolugdo COFEN N° 326/2008. Estudos demonstram que o enfermeiro possui
déficit de conhecimento sobre a legislacdo e a falta de capacitacédo especifica. O que implica
na sua insercdo como disciplina optativa na grade do curso de graduagéo e divulgacéo para
a sociedade sobre o seu beneficio quando associadas ao tratamento convencional.

OBJETIVO

Descrever a experiéncia na organizacao e realizagdo da Il Feira de Préticas Integrativas e
Complementares em Saude.

METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia de académicos de enfermagem na organizacdo de
evento da disciplina de Praticas Complementares aplicadas a Saude, da Universidade
Federal do Amazonas — UFAM, durante o periodo de setembro a novembro de 2017, em
Manaus — Amazonas. Por tratar-se de uma disciplina de curso optativa, esta compreendia
alunos do 4° periodo até o 10° periodo, disposto em grupos concernentes as tarefas a qual
foram incumbidos: Marketing, Programacgdo, Infraestrutura, Financeira, Certificacdo e
Inscricao.
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RESULTADOS

A primeira etapa consistiu na busca por referencial teérico, durante as aulas da disciplina,
acerca de riscos e beneficios, indicacdes terapéuticas, sobre a PNPIC e como as Préticas
complementares e Integrativas em Saude (PICS) sé&o utilizadas na prética do profissional de
enfermagem. Em seguida, a turma foi dividida em comissbes para organizar o evento:
Marketing, Programagcéo, Infraestrutura, Financeira, Certificagcdo e Inscricdo. Cada comissao
continha entre 6 a 9 alunos mistos de 4° a 10° periodo. A proposta da feira era divulgar as
PICS a comunidade académica e civil, de forma que o publico se familiarizasse com o
conceito de praticas complementares como ciéncia e suas aplicabilidades bem como a
disponibilidade destas no ambito do Sistema Unico de Saulde, visto que por ser um assunto
pouco difundido mesmo na academia, a comunidade usuéria deste sistema também pouco
sabe da disponibilidade de tais terapias. Portanto a entrada foi gratuita, com certificacdo de
guatro horas de atividades complementares e vagas limitadas. O evento foi divulgado nas
redes sociais, como Facebook, Instagram e Whatsapp, além de banners afixados nas
faculdades de ciéncias da salude. Uma vez determinado qual seria a abordagem da feira,
cada comissdo trabalhou para que o evento ocorresse no dia 24 de Novembro de 2017, no
saldo social da Escola de Enfermagem de Manaus — UFAM, com a participacdo de
profissionais especializados em PICS que foram convidados antecipadamente, sendo estas:
Yoga, Terapia Hormonal, Quiropraxia, Programacéo Neurolinguistica, Termalismo, Dancas
Circulares, Musicoterapia, além da abordagem dos temas PNPIC no Contexto Municipal e
Espiritualidade e Saude, apresentados por representantes da Secretaria Municipal de Salde
e de seguimento religioso, respectivamente. A organizacdo teve como limitacdes a falta de
patrocinios e a mudanca de proposta do evento. Originalmente deveria ser uma exposi¢cao
das PICS em stands individuais com demonstracdes de cada terapia, como 0 modelo de feira
exige, e passou a ser um seminario, pois houve mais a explanacéo teorica do que a pratica,
isto deu-se pelo fato de que os profissionais convidados a participar da feira foram escalados
para fazerem uma breve introducéo de cada terapia, tendo como tempo estipulado para cada
profissional cerca de quinze minutos, e gue em segundo momento seriam divididos os stands.
No entanto, este primeiro momento compreendeu em toda a carga horaria do evento, pois
muitos dos profissionais ultrapassaram seu tempo limite, ndo sendo possivel a exposi¢céo de
praticas das terapias separadamente. Em contrapartida, para 0s académicos que o
organizaram, a experiéncia foi vélida, uma vez que contribuiu para o desenvolvimento de
habilidades e competéncias do profissional enfermeiro, como o trabalho em equipe,
autonomia, gerenciamento de pessoas e recursos, comunicacdo e planejamento de
atividades, assim como lidar com o imprevisivel. Para os participantes, este evento serviu
como ponto de discussao sobre a realidade das PICS nos servi¢os de saude, a qualificacao
dos profissionais, ndo somente para fins de tratamento, mas também na prevencédo de
agravos a saude. Questionou-se quanto tem sido difundido sobre estas praticas no SUS, além
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de informacdes sobre os beneficios das PICS para o bem-estar fisico, espiritual e social do
ser humano.

CONSIDERACOES FINAIS

A organizagéo de eventos proporciona ao académico de enfermagem o desenvolvimento de
suas habilidades e competéncias profissionais e a comunidade o conhecimento de temas ndo
convencionais, mas que trazem beneficios significativos. No contexto das Préticas
Integrativas e Complementares em Saulde, eventos com este carater multidisciplinar
dinamizam as discussdes e avangos cientificos na Politica Nacional de Préticas Integrativas
e Complementares, contribuindo para a saude do usuéario do Sistema Unico de Saude; e
sendo este evento ndo limitado apenas aos académicos da Universidade, mas aberto a
comunidade, entende-se que o conhecimento compartilhado alcancara as pessoas que
realmente fazem uso do Sistema Unico de Salide e que muitas vezes néo tem conhecimento
dessas praticas que s&o disponiveis a populacdo de forma gratuita e que s&o terapias
alternativas a terapia medicamentosa. Para futuros estudos, sugere-se a pesquisa pelo perfil
dos cursos que ofertam a disciplina de praticas complementares aplicadas a salde, a fim de
fortalecer e inserir a tematica desde a formacdo profissional, além do envolvimento de
académicos na organizacdo de novos eventos de médio a grande porte em Préticas
Integrativas e Complementares em Saude.

Palavras-chave

Terapias Complementares; Educacdo em Enfermagem; Promocao da Saude.
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Oficina Boas Préticas de Enfermagem: construindo saberes com professores, estudantes e
trabalhadores da area

Denise Vendruscolo, Denise Lucas Maffissoni, Denise Antunes de Azambuja Zocche, Leticia
de Lima Trinadade, Katia Jamile da Silva, M6nica Ludwig Weber

Ultima alteragdo: 2018-01-15
Resumo

Introducdo: as boas préaticas de Enfermagem consistem em um conjunto tecnolégico de a¢cfes
e servicos que objetiva qualificar a atencdo ofertada aos usuarios e coletividades. Define-se
como assisténcia de enfermagem orientada pelas boas préticas aquela que utiliza estratégias
resolutivas para identificar necessidades de saude, planejar e implementar intervengdes e
promover a elaboracdo de métodos avaliativos destas, com base em evidéncias cientificas e
com o0 menor custo ao sistema de saude. O estimulo ao desenvolvimento de um cuidado de
Enfermagem pautado pelas boas praticas emerge de movimentos realizados por
pesquisadores, professores e instituicdbes de ensino e de servico, em ambito nacional e
internacional, que buscam desenvolver as melhores praticas com base nos melhores
desfechos para a populacéo, e, ainda, levando em consideragéo os valores e necessidades
de salde individuais e coletivas. As boas praticas ja sdo observadas e desenvolvidas por
alguns profissionais no contexto da Enfermagem brasileira, um exemplo classico, mas nao o
Unico, é a utilizacdo do Processo de Enfermagem como principal recurso de trabalho.
Contudo, julga-se que esse conjunto tecnolégico ndo opera de modo homogéneo nas
diversas regibes do pais, necessitando de maior capilarizacdo para que possa ser
incorporado como um modelo orientador dos processos de cuidado. Diante disso, é evidente
a necessidade de abordagens mais significativas, desde a formacdo, e, ainda, nos
movimentos de gestéo e gerenciamento dos servi¢os, a fim de disseminar a importancia de
exercer a enfermagem a partir das boas praticas e também para empoderar os profissionais
guanto as iniciativas e estimulo de boas praticas no ambiente de trabalho em que estdo
inseridos.

Metodologia: trata-se de um relato de experiéncia sobre uma “Oficina sobre Boas Praticas de
Enfermagem”, desenvolvida no | Congresso Internacional de Politicas Publicas de Saude, em
gue foi abordada a tematica, a partir de uma metodologia problematizadora. A atividade teve
duracdo de quatro horas e foi ofertada para estudantes, trabalhadores e professores de
Enfermagem, totalizando 50 pessoas. Contudo trabalhadores de outras profissdes da area
da saude manifestaram interesse e participaram. A oficina foi iniciada com uma breve
apresentacdo dos participantes. Apés esse momento, estes foram convidados a manifestar
uma boa prética de Enfermagem que realizam no cotidiano laboral em que estdo inseridos.
Posteriormente, foi realizada uma explanacgéo tedrico-conceitual sobre as boas praticas de
enfermagem e pratica baseada em evidéncias, a fim de estreitar as rela¢cdes com o arcabougo
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tedrico que sustenta o tema. No quarto e Ultimo momento, foram tecidas reflex8es acerca das
possibilidades e dos desafios para a implementacao das boas praticas.

Resultados: os participantes elegeram diversas atividades que realizam no seu cotidiano,
definindo-as como boas praticas de enfermagem. A educacdo em saude foi aspecto que
apareceu diversas vezes, com dois delineamentos principais: a Educacdo Permanente em
Saude (EPS) para os profissionais e a Educacéo Popular, voltada a comunidade. A EPS para
os profissionais e usuarios representou uma boa pratica em enfermagem pois, geralmente, é
desenvolvida de maneira horizontal, respeitando os saberes individuais dos sujeitos, o que
significa constante atualizacdo de conhecimentos, tanto para aquele que é mediador da
atividade, como para os outros participantes da atividade. Além disso, a Educacéo Popular,
direcionada a comunidade, foi evidenciada como um meio de fortalecer vinculos e estabelecer
relagbes de confianga entre profissionais e usuarios. Neste mesmo sentido emerge a visita
domiciliar, compreendida como uma estratégia de interagcéo entre os profissionais da equipe
de salde e com a comunidade. A visita domiciliar também foi considerada uma boa préatica
em fungd@o de estimular o reconhecimento do territério em que o usuario reside, bem como
suas condicdes de vida, habitos e costumes, o0 que propicia a compreensdo dos
determinantes sociais sobre o processo de saude doenga. A consulta de enfermagem
emergiu como elemento que, constantemente, legitima as boas préaticas de enfermagem. As
reflexbes do grupo demonstraram que quando o profissional de enfermagem realiza a
consulta, ele se utiliza de diversas estratégias para qualificar a atencdo em saude, além de
aperfeicoar o seu préprio método assistencial. A possibilidade de encontro entre profissional
e usuario permite ao enfermeiro identificar diversas necessidades passiveis de assisténcia
direta, além de realizar importantes orientacdes para prevenir doencas e promover a saude.
No contexto da consulta de enfermagem, foi salientada a relevancia da realizagdo do pré-
natal pelos profissionais da enfermagem, assim como a importancia de um processo de
enfermagem bem delimitado, preferencialmente sistematizado a partir de sistemas de
informacéo, a fim de garantir o registro de informacdes e a avaliagdo das praticas realizadas.
Um ultimo fator caracterizado como uma possibilidade para desenvolver boas praticas foi o
exercicio do cuidado guiado pela cientificidade. Esse processo, conhecido como pratica
baseada em evidéncias, traz beneficios para os usuarios, pois é diminui a ocorréncia de
imprecisGes diagndésticas e intervencionistas, e confere propriedade e legitimidade a
enfermagem enquanto profissdo capaz de produzir transformacdes positivas na vida dos
individuos. Em relacdo aos desafios na realizacdo das boas praticas de enfermagem,
percebeu-se que hd um abismo entre a teoria e pratica que precisa ser amenizado. Grande
parte dos resultados de publicacdes (artigos, resumos, estudos e pesquisas) que utilizaram
o campo do trabalho como meio de captacdo de dados, ndo retornam aos profissionais, o que
inviabiliza o feedbeck sobre as praticas laborais. Neste sentido, revelou-se a dificuldade no
gerenciamento do tempo do enfermeiro. E possivel perceber que este profissional possui
muitas atribuicbes nos campos de trabalho, os quais comumente apresentam recursos
humanos insuficientes, deste modo, o enfermeiro permanece “apagando incéndios” em
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grande parte do tempo, impedindo ou dificultando o consumo de resultados provenientes dos
estudos e pesquisas. Outros empecilhos estéo relacionados com a resisténcia do profissional
as mudangas em suas praticas: “sempre fiz assim e nunca deu errada”, auséncia de
coparticipacdo dos usuarios, escassez de recursos ofertados pela gestdo, diferentes
geracles e distintas possibilidades de acesso a informacéo e insuficiéncia de abordagem do
tema durante o processo formativo (graduacédo) e investimentos na EPS nessa mesma
direcéo.

ConsideracOes finais: percebe-se que o0s participantes compreendem a importancia da
implementacdo das boas praticas nas acdes e servicos de enfermagem. Ao mesmo tempo
em que apontam possibilidades e estratégias promissoras para estimular o uso desse
conjunto tecnolégico, reconhecem a necessidade de superacdo de diversos desafios para
sua concretizacdo. A realizacdo da oficina se mostrou relevante ao passo que possibilitou
discussoes e reflexdes sobre a tematica, o que € fundamental para o processo de significacdo
e empoderamento dos individuos. Destaca-se a necessidade de dialogar sobre o tema com
maior frequéncia, para que, num dado momento, os enfermeiros possam utilizar as boas
praticas como um dispositivo inerente as atividades cotidianas, produzindo uma cultura de
cuidados qualificados, voltada ao progresso das competéncias da profisséo e qualificacdo da
assisténcia a saude, no contexto dos diversos servicos.
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Oficinas Préticas na Saude Coletiva — ampliar o olhar qualificado do futuro profissional

Vivian Alflen, Rackel Bien, ana Paula Valadares, maria helena sousa, cid andre gomes,
adriano rodrigues oliveira, ana llcia colabone

Ultima alteracdo: 2018-01-22
Resumo

Apresentacdo: O curso de Fisioterapia da implantou oficinas presenciais no periodo de
estagio visando o desenvolvimento de atividades que tem como objetivo: Valorizar o saber e
o fazer dos futuros profissionais da salde interagindo partir da reflexdo das praticas de
sau-de, baseada no significado da aprendizagem e na perspectiva de transformacdo das
praticas profissionais. Evidenciar praticas e experiéncias inovadoras na saude na construgcédo
do aprendizado, proporcionando a gestdo do conhecimento produzido.

Desenvolvimento do Trabalho:

Os temas abordados

1. Oficina de atendimento em grupo — primicias de atendimento

2. Oficina de elaboracao de técnicas para prevencao e promoc¢ao de saude

3. Oficina de ferramentas de avaliacdo de qualidade de vida

4. Oficina de reconhecimento de unidades publicas de saude

5. Oficina sobre conhecimento e aplicacédo da Classificacdo Internacional de Funcionalidade
6. Oficina de Matriciamento

Sequéncia Didéatica da Metodologia aplicada

Atividade 01- Oficina de Atendimento em Grupo — Primicias de Atendimento

Organizacéo/ Disposicdo da Sala — Em plenéaria

Apresentacéo individual

Dinamica do Reforgo Positivo/Elogio — entre os alunos
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- Cada aluno receberé uma folha onde devera pontuar um elogio a0 amigo mesmo sem
conhecé-lo, realizar a dinAmica com todos os colegas.

Intuito: salientar a importancia do reforco positivo tanto com os colegas de trabalho, como
com os pacientes e treinar a capacidade de ndo exercer pré-julgamentos.

Apds a pesquisa e leitura de artigos, cada grupo ird apresenta-lo salientando os principais
pontos, posteriormente serdo discutidos os temas e realizada uma reflexao com as seguintes
perguntas: 1 — Qual a importancia da construcdo de um grupo de salde? 2 — Quais 0s
componentes necessarios para a construcdo de um grupo? 3 — Pontue uma ordem de
atividades para a construcdo de um grupo e aponte as devidas funcdes e a importancia de
cada uma delas.

Questéo pratica — os mesmos grupos se dividirdo novamente e cada um ficara responséavel
por apresentar de maneira sucinta os seguintes temas: Aquecimento global; Fortalecimento,
Relaxamento.

Discutir a importancia do aquecimento, porgue realiza-lo, para que serve, tempo ideal, porque
realizar o relaxamento, comando de voz, a importancia de explicar o exercicio para o usuario,
corregBes, posicionamento do usuério e do terapeuta, fortalecimento repetigcbes x objetivos,
intervalo entre as repeticdes, correcdo e etc. O porque realizar, como realizar, tempo...
Pontuar o que estava correto e sugerir propostas ao que nao estava adequado.

Posteriormente, salientamos a importancia dos aspectos biopsicossociais, a importancia do
olhar ampliado, a procura de espagos na comunidade, mesmo que o equipamento de saude
tenha um espaco préprio, propostas de acdes partiihadas e compartilhadas com outros
profissionais.

Dindmica de sensibilizacao: “De profissional de saude a usuario do sistema”;

Emprestar do AIS-VM sob autorizagdo da Coordenadora do Ambulatério Dra. Luciene
Mendes, alguns dispositivos como: tala, bengala, muletas, cadeira de rodas, dentre outros
para que os alunos usem e sintam como é ser um portador de necessidades especiais.

Intuito: Colocar-se no lugar do usuario do Sistema de Saude.

Para finalizar: uma reflexdo em relacéo as atividades propostas.

Atividade 02- Oficina de elaboracg&o de técnicas para prevencdo e promocao de saude
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Pontuar na lousa os conceitos de Prevencdo de Doencas e/ou Agravos e Promocédo de
Saude.

Eleger 03 temas para que os alunos desenvolvam a atividade. Por exemplo: Grupo 01:
Doencas Cronicas; Grupo 02: Quedas; Grupo 03: Sedentarismo.

Cada grupo ficard com um tema. Nos trés temas, solicitar para que eles discorrem sobre o
tema pontuando:

- O que é? (Conceito/Definicdo); Tratamento; Promocdo de Saude, Intervencéo
Fisioterapéutica.

Elaborar material didatico sobre o tema abordado anteriormente, como folder, cartazes entre
outros.

Dindmica da “Caixa Surpresa”: O animador pede que todos figuem em pé, formando um
circulo. Enquanto segura a caixa de papeldo explica que dentro da caixa existe uma tarefa
para cumprir.Deve explicar que a tarefa tem de ser cumprida sem reclamagdes e sem ajuda
de ninguém. Ao som da mausica a caixa vai sendo passada e quando a musica para o
animador questiona a pessoa que tem a caixa na mao se de facto quer abrir a caixa ou
continuar a dindmica. Dependendo da resposta continua-se ou passa-se a0 momento de abrir
a caixa e para surpresa de todos encontra-se um chocolate!O principal objetivo desta
dindmica € mostrar como somos inseguros diante de situagfes que representam perigo ou
vergonha e que devemos aprender que podemos superar todos os desafios que séo
colocados a nossa frente. Desafios podem representar boas surpresas e nao
necessariamente mas noticias.

Atividade 03- Oficina de Ferramentas de avaliacdo de qualidade de vida
Pesquisa — qual o significado de qualidade de vida para vocé e /ou algum conhecido?
Artigos de proposta para avaliagdo em qualidade de vida

Listar com o grupo os Instrumentos e pontos positivos e negativos, comparando-0s

Dinamica: “Foco no Usuario do Sistema de Salde X Pressao Profissional e Pressdo Pessoal”.

Dindmica: constru¢do de uma teia com o barbante: cada aluno fala um sonho e um medo,
enquanto joga o barbante, dois dos colegas farao o papel dos “opressores”, estourando
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bexigas e falando com tom de voz alterado ao redor, enquanto falam de seus medos e
sonhos, os alunos deverdo passar uma bola com os pés ao colega ao lado, “a bola
representara os usuarios do sistema de saude”, ou seja, o grande foco profissional.
Atividade 04- Oficina de Reconhecimento das Unidades de Saude

Dindmica da Danca Sénior — Boas Vindas

A importancia do Acolhimento em uma unidade de saude

Pontos fortes e fracos em uma unidade de salde e comparar os desafios entre as unidades
atendidas

Elaborar material que divulgue como é a Unidade de salude do grupo e sua estrutura
organizacional e atividades desenvolvidas

Apresentacao das unidades

Atividade 05- Oficina de Conhecimento e Aplicagcdo da Classificacdo Internacional de
Funcionalidade (CIF)

Simular como representacao teatral uma patologia de base (exemplo osteoartrose) associada
a gravidade, localizacdo, comprometimento, fator emocional, facilitador e barreira.

Apresentar sobre a CIF — histérico, objetivos, aplicacdo, componentes, diferencas da CID-10
(doenca X funcao) e papel do fisioterapeuta.

Elaborar caso cinico e classificar.

Atividade 06- Oficina de Matriciamento

Falar sobre os servicos de saude e o desempenho da equipe
Vocabulérios especificos dentro da saude publica — comunicacéo

Din&mica para finalizar: “A importancia do trabalho em equipe”
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- Dindmica: abrir o pirulito sem usar uma méao e a boca. Intuito: mostrar a importancia do
trabalho em equipe, do pensamento coletivo, da importancia de saber pedir ajuda quando

necessério e do olhar ao préximo.

Resultados:

As oficinas foram muito produtivas, os alunos sdo colaborativos e estéo dispostos a aprender
com essa nova proposta de atividades. Produgdo de conhecimento cientifico através de
trocas das experiéncias e desafios vivenciados nas Unidades de Saude. Elaboracdo de
materiais de divulgacdo nas atividades em grupo com a finalidade de prevengéo e promogéo
de saude. indice de absenteismo reduzido, devido ao elevado grau de comprometimento com
o aprendizado do aluno

Consideracdes Finais

Projetos ja implementados que tenham como base evidéncias sobre a formacdo e
qualificacdo dos futuros profissionais de saude e que apresentam contribuicbes para a
melhoria da satde no Sistema Unico de Saude (SUS).

Palavras-chave

educacao; saude; publica
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Oficina de imunizagdo com Agentes Comunitarios de Saude

Jordana Rodrigues Moreira, Audenir Tavares Xavier Moreira, Kellinson Campos Catunda,
Aline Avila Vasconcelos, Yane Carmem Ferreira Brito, Maria Salete Bessa Jorge

Ultima alteracdo: 2018-01-26
Resumo

Vivemos tempo de mudancgas em todas as areas: economia, politica, educacao, ciéncia, e na
salde nao é diferente, pois as pesquisas alavancam grandes investimentos e em
contrapartida, aparecem novos métodos de cirurgias, novos medicamentos e novas vacinas.
Dai surge a real necessidade de educacdo permanente em saude, devido as novas
descobertas cientificas. Nesse cenario de descobertas, veem-se as demandas dos Agentes
Comunitarios de Saude (ACS) que cobrem as suas areas adscritas e precisam,
enormemente, serem capacitados por meio de uma qualificacéo profissional de atualizacéo,
nesse caso, do cartdo vacinal. O ACS ¢é o elo entre Atengédo Bésica e o territorio, é esse
profissional que fortalece os vinculos com a comunidade por ser além de tudo, um integrante
e membro da prépria comunidade. Sendo também alguém que desenvolve um trabalho de
promogéao e prevencdo da saude comunitaria. Nesse caso, esse trabalho procurou atender
as demandas dos proprios ACS que veem no enfermeiro um profissional capaz de promover
capacitacdo em saude, de forma permanente e continuada por tratar-se de um profissional
pertencente a equipe de referéncia e que coordena a atencdo em salde de suas areas de
abrangéncia. O objetivo estd em: Fomentar o conhecimento dos ACS por meio da educacéo
permanente em salde utilizando o método de oficinas, as quais tinham por tema: a
imunizacgdo. Portanto, a educacao permanente em saude é uma educacao que viabiliza meios
de assisténcia em sautde plena e eficaz, na via da construcéo de um Sistema Unico de Saude
gue vem sendo construido, apesar de todos os embates que vem sofrendo, como a reducéo
de gastos ou cortes para a saude. A educacdo permanente é feita, prioritariamente, com
recursos humanos, estes sendo, profissionais de salde precisam estar compromissados com
uma saude de qualidade. E para isso vem a tona, esse trabalho, como uma pequena amostra,
gue se é possivel trabalhar de forma satisfatéria para atender as diversas demandas dos
nossos ACS, e dentre essas varias demandas, emerge a imunizagdo como a agenda do dia
proposta nesse projeto de educacdo em salde pelos préprios ACS que enxergaram a
necessidade de uma explanacdo em formato de oficinas, do que seriam essas novas
atualizacBes no cartdo vacinal. Desenvolvimento do trabalho: As oficinas sobre imunizacéo
foram construidas com cinco ACS a partir de circulos de cultura, metodologia de Paulo Freire,
dessa forma, os ACS puderam apreender essas novas alteracdes ocorridas no calendario
vacinal. Utilizamos cartolinas coloridas com as vacinas e faixas etarias a elas relacionadas,
além de exposi¢des dialogadas, que proporcionaram uma maior interagdo entre a equipe e
0s ACS, promovendo assim, uma maior interacdo e aprendizado individual e coletivo. Os
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circulos sobre imunizagdo aconteceram de forma sistematica e satisfatoria, atendendo as
demandas de aprendizado de todos os ACS. O calendario vacinal foi construido e exposto
como um mural, de forma coletiva, reforcando o aprendizado em saude. Na primeira dindmica
de circulo de cultura, o calendario vacinal foi exposto, em forma de mural pelo profissional
enfermeiro, para fixacdo, repeticdo como pratica de um aprendizado. Dentre tantas outras
atividades desenvolvidas pela Atencao Basica e pelos ACS, o cartdo vacinal emergiu como
uma demanda prioritaria por tratar-se de um quesito exigido pelos préprios ACS. Dai surgem
dindmicas expositivas para atender as necessidades desses profissionais que trabalham na
linha de frente, em contato direto e constante com as comunidades de suas &reas de
cobertura. Em cada atividade do circulo de cultura, uma vacina era vista: BCG, Hepatite B,
Sarampo, HPV, dentre outras. No término da dinamica do circulo de cultura foi formado um
qguebra cabeca onde todos puderam mostrar o aprendizado por meio de sua participagao
efetiva. Dessa forma, as oficinas disparadas funcionaram como um aprendizado e atualizacéo
das préticas de saude da Estratégia Saude da Familia, tendo o profissional enfermeiro como
responsavel pela educacdo permanente em saude, e os ACS como corresponsaveis nessas
acOes e praticas transversais da Atencao Béasica de cuidado, promocgdo e prevencdo da
saude. O ACS como uma ponte que liga o territério com a Estratégia Saude da Familia deve
receber um aprimoramento profissional para prestar um servico de qualidade e resolubilidade
guanto ao seu papel de socializar, prevenir e promover sadde nas suas comunidades. As
oficinas também fomentaram a interacdo entre os profissionais da equipe de referéncia e os
ACS, articulando e fortalecendo os vinculos afetivos e profissionais. Resultados: A interacéo
e o aprendizado, entre o profissional enfermeiro e os ACS, vém a tona como ponto satisfatorio
dessa aplicacdo dos circulos de cultura para exposi¢éo do calendario vacinal de imunizagéo.
Uma equipe coesa, responsavel que prima pelo cuidado em saude acima de tudo fortalece o
Sistema Unico de Salde (SUS). A educagdo permanente visa, portanto, aprimorar acées de
salde e as politicas de gestao na Atencao Basica. Os resultados desses aprimoramentos e
atualizacdes no curriculo profissional do ACS desembocam e refletem diretamente 14 no
territorio, quando esses profissionais e trabalhadores da saude desenvolvem suas atividades
diarias de visitas domiciliares. O fortalecimento dos vinculos entre esses profissionais de
salude acontecem como desdobramentos dessas atividades, que além de tudo, sao ludicas e
convidativas a participacdo e valorizacao do profissional trabalhador da saude. A maxima
desses encontros feitos em formatos de oficina potencializa o cuidado em saulde e enobrece
a figura do ACS como protagonista de saude no territorio sanitario do qual é responsavel.
Existem pontos objetivos e subjetivos que permearam esses momentos de oficinas do cartdo
vacinal. Nos objetivos, temos a interacdo e a comunicacdo da equipe, e nos subjetivos. a
motivacdo e o fazer de cada profissional que se sente importante e fortalecido para
desenvolver as suas atividades de salde, junto as comunidades. Consideracdes finais As
oficinas com circulos de cultura utilizados pela Atencdo Béasica funcionam como encontros
para tratar de saude, de vinculos afetivos e profissionais, ordenacao do cuidado em saude,
universalizacao do cuidado e do aprendizado. As dindmicas desses circulos aconteceram de
forma criativa e proativa, com o envolvimento de todos que participaram ativamente de cada

3681



Revista =

:
Saude Sadde em Redes, v.4, Supl. n. 2 (2018). ISSN 2446-4813
em Redes

V.4, Suplementn 2 2018)

Anais do 13° Congresso Internacional
da Rede Unida

pelo profissional enfermeiro potencializam o trabalho do ACS, pois aprimoram e qualificam
cada atendimento, cada visita domiciliar desse profissional que vincula a Aten¢édo Bésica ao
territério sanitario. Os circulos de cultura das oficinas de imunizacdo mostraram
aprendizados, atualizacfes e qualificacdes dos ACS que caminham na linha de frente com
0s usudrios dos servigos de saude. O cuidado em saude é transversal e funciona como um
grande guarda chuva que acolhe os trabalhadores de salde, no caso os ACS e os demais
profissionais da Estratégia Saude da Familia e as comunidades. O ACS & um fomentador do
cuidado em seu territorio e necessita de permanentes aprendizados e atualiza¢cdes em saude,
visto que, as tecnologias avangam e os territorios sdo espagos Vvivos e dinamicos.

Palavras-chave

Educacdo Permanente; Imunizagédo; Agente Comunitario de Saude
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Oficinas de promocéo e prevencao a saude da mulher as adolescentes internas na Fundagao
de Atendimento Socio-Educativo (FASE): um relato de experiéncia

Erica Rosalba Mallmann Duarte, Rodrigo da Silveira, Jairo Botelho Santos, Laura Lucena
Fuchs, Raquel Carboneiro dos Santos, Ester Angela Walmarca Sangalli, Danusa Pires,
Carmen Lucia Mottin Duro

Ultima alteracdo: 2018-01-06
Resumo

Trata-se de um relato da experiéncia dos académicos de enfermagem na organizacdo das
oficinas com adolescentes do sexo feminino na FASE bem como do desenvolvimento das
mesmas. A Fundacdo de Atendimento Socio-Educativo (FASE) foi criada a partir da Lei
Estadual n® 11.800/2002 que propde a continuidade ao processo de reordenamento
institucional iniciado com o advento do Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA (Lei
8.069/90). A reorganizacao das instituicdes e entidades no pais para atendimento as criangas
e adolescentes foi necesséria tendo em vista a adequacgéo as mudancas apresentadas pelas
diretrizes da Doutrina de Protecdo Integral do ECA. Um dos mais importantes avangos
trazidos pelo Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA) foi a distingdo entre o tratamento
a ser dispensado a criangas e adolescentes vitimas de violéncia e abandono e o tratamento
a ser dispensado aos adolescentes autores de ato infracional. Com isso, foi alterada a l6gica
de atendimento direcionada a estes publicos, especializando-se a FASE no atendimento
exclusivo a adolescentes autores de atos infracionais com medida judicial de internacéo ou
semiliberdade. No Rio Grande do Sul, a FASE tem varias unidades que se destinam a
execugdo de medida de internacdo, entre eles o Centro de Atendimento Socioeducativo
Feminino, onde foram realizadas as oficinas. A FASE é uma instituicdo voltada a agfes
socioeducativas e demonstra interesse de parcerias que promovam essas ac¢des, assim, as
faculdades e universidades constituem-se em possibilidades para a atuagdo com os jovens,
para a promocédo de acdes que envolvam a educacao, a cidadania e o respeito. A Escola de
Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul tém como misséo investir na
formacéo de profissionais criticos e competentes, aptos a atender as necessidades de saude
da populacdo. No 8° ° semestre do curso de Bacharelado em Enfermagem, a Disciplina
Administracdo em Enfermagem nos Servicos de Saude, vem desenvolvendo suas praticas
de ensino, na rede de atencédo basica, na UBS Vila Cruzeiro — FASE, localizada no Distrito
de Saude Gloria-Cruzeiro-Cristal em Porto Alegre, RS. Essa Unidade esta localizada em um
prédio da FASE, cedido a Prefeitura Municipal de Porto Alegre, a mais de trinta anos. Assim,
a presenca dos académicos nesta Unidade de Saude fomentou a iniciativa de firmar parceria
com a FASE, com objetivo de auxiliar na organizacéo de oficinas de promocéo e educacao a
saude para as jovens que estdo em sistema internacdo no Centro de Atendimento
Socioeducativo Feminino(CASEF). Desenvolvimento: Utilizou-se o conceito de que oficinas
sdo técnicas de trabalhos e destacam-se por ser um trabalho estruturado em grupos, com
encontros estabelecidos, sendo focalizado em torno de uma questéo central a que o grupo

3683



Revista E

Saude - Sadde em Redes, v.4, Supl. n. 2 (2018). ISSN 2446-4813
em Redes

g

¥4, Seplemento
1SSN 24484813

Anais do 13° Congresso Internacional
da Rede Unida

se propde a elaborar em um contexto social. As oficinas foram realizadas no CASEF. Esse
centro tem capacidade para 33 adolescentes e destina-se ao atendimento de adolescentes
do sexo feminino que cumprem medida de semiliberdade, Internacdo com Possibilidade de
Atividade Externa (ICPAE), Internacdo sem Possibilidade de Atividade Externa (ISPAE) e
Internacéo Proviséria. As oficinas foram focadas no publico feminino, levando em conta as
linhas de agao de saude propostas pelo “Plano Nacional de Saude no Sistema Penitenciario”,
especificamente em relacdo a saude da mulher. No primeiro encontro realizado em outubro
de 2017 foi langado o questionamento no grupo de adolescentes: O que é ter saude, na sua
opini&o? Houve participagéo da maioria presente. Em um segundo momento, houve a entrega
de papéis e canetas, no qual foi solicitado que os participantes escrevessem o que era ter e
nao ter saude. Ao final, foi realizada a leitura das escritas e o esclarecimento de algumas
davidas que surgiram sobre diferentes assuntos dentro da area da salde. Dentre 0s assuntos
discutidos, destacou-se duvidas a respeito de infec¢cdes sexualmente transmissiveis (IST),
entre elas o HIV e AIDS, uso de preservativos e métodos anticoncepcionais. Na segunda
atividade, houve a apresentacdo dos meétodos contraceptivos, questionados na oficina
anterior. Foram apresentados os modelos de preservativo feminino e masculino, diafragma,
assim como materiais ilustrativos em plastico e silicone de mamas e do aparelho reprodutor
feminino e masculino. Foi realizada a demonstracdo da colocacdo dos preservativos e
diafragma, os materiais foram manuseados pelas participantes, com o esclarecimento
imediato das duvidas que surgiam. Foi explanado sobre o auto-exame de mamas e forma
realizar o auto-exame, destacando a importancia da detec¢éo precoce de altera¢des no tecido
mamario para prevencao do cancer de mama.Resultados e impactos:Surgiram duvidas sobre
a anticoncepcdao oral e injetavel, que foram discutidas no grupo e foi prestado esclarecimentos
guanto as apresentacdes farmacoldgicas disponiveis na Unidade de Salde, que consistem
no formato injetavel mensal e trimestral e nos anticoncepcionais orais. Foram questionados
aspectos relativos as infeccées sexualmente transmissiveis, o que gerou a necessidade de
organizacao de uma terceira oficina que sera apresentada em dezembro do corrente ano. As
oficinas contaram com a presencga dos académicos, de uma docente de enfermagem, de uma
enfermeira da unidade de saude e da enfermeira e da técnica de enfermagem da CASEF.
Cabe salientar que a participacdo da enfermeira e da técnica de enfermagem do CASEF foi
de extrema importancia pelo fato desses profissionais de satude de conhecer o dia-a-dia das
internas e ter possibilidade de contribuir no esclarecimento das dividas e questionamentos
das mesmas, ajudando a encaminhar as orientagcbes em relacdo a tematica tratada. As
oficinas de promoc¢édo a salde buscaram impactar na saude da mulher como um todo,
inserindo-se nos programas ja instalados no sistema da Instituicdo para atender & jovem com
privacéo de liberdade de acordo com as necessidades que sdo apresentadas durante o tempo
em que estiver interna. Considerag¢fes Finais: A temética IST/HIV vem sendo discutida por
muitos estudos, pois se entende que as pessoas sob tutela do sistema prisional apresentem,
devido as suas caracteristicas, maior risco as estas infec¢des. Nas oficinas essa tematica foi
tratada de forma nao reducionista, mas envolveu outros aspectos que permeiam a saude da
mulher. Além disso, o sistema prisional envolve pessoas com cultura, valores,
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realidade. Destacando-se que as condi¢Bes biopsicossociais das adolescentes que se
encontram no sistema de internacdo ou semiliberdade na FASE sdao relevantes na situacao
de saude geral das mesmas, identificou-se que a elaboracdo dessa atividade possibilitou a
insercao das jovens mulheres em acdes de prevencao e promoc¢do a saude busca qualificar
a sua integridade fisica e mental. A estratégia utilizada por meio das oficinas, propiciou as
adolescentes a oportunidade de interagir com pessoas diferentes do seu cotidiano e
colaborou imensamente com os académicos de enfermagem. O trabalho em uma instituicdo
como a FASE tornou possivel apreender o conceito de sautde com uma percepc¢ao fora da
academia, além da humanizag&o do cuidado desenvolvido as adolescentes que ali estao.

Palavras-chave

saude da mulher, promocéo a saude, restricdo de liberdade
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Oficinas educativas junto a adolescentes em situacao de vulnerabilidade social: promovendo
saude, cidadania e empoderamento por meio de a¢bes extensionistas

Elton Junio Sady Prates, Maria Luiza Sady Prates, Lays Figueiredo Inacio Silva, Glaucia
Marina Furini Ferreira, Bruna de Oliveira Bueno, Luana Matos Silva Araujo, Maria Ambrosina
Cardoso Maia, Raquel Dully Andrade

Ultima alteracdo: 2017-12-27
Resumo

Apresentacdo: O Brasil possui cerca de 24.033.745 adolescentes (12 a 18 anos) e destes
9.263.339 estdo na regido Sudeste (BRASIL, 2010). A adolescéncia constitui-se como uma
importante etapa do desenvolvimento humano, sendo marcada por caracteristicas
biopsicologicas relacionadas ao crescimento corporal, & maturagdo sexual e aos contatos
interpessoais, do adolescente como sujeito de valores e atitudes (REIS et al., 2013). Diversas
sdo as alteracdes psicoafetivas e de conduta vivenciada por esse grupo, se apresentando
como um grupo vulneravel aos graves problemas contemporéaneos, tais como violéncia,
desemprego, fome, trabalho infantil, prostituicdo e drogas. Por outro lado, a Politica Nacional
de Atencdo a Saude de Adolescentes e Jovens surge com o grande desafio de programar e
desenvolver acdes que atendam de modo integral as demandas referentes as distintas
vulnerabilidades a saude dos adolescentes em nosso pais (REIS et al., 2013). Nesse sentido,
as oficinas educativas sdo concebidas como o trabalho em grupo que possibilitam a quebra
da tradicdo vertical que existe entre o profissional da salde e o sujeito da sua acdo, sendo
uma estratégia facilitadora da expressao individual e coletiva das necessidades, expectativas
e circunstancia de vida que influenciam a satude (LACERDA et al., 2013). Assim, essas acdes
emergem diante da vulnerabilidade apresentada na fase da adolescéncia e com isso acdes
de extensédo e educacdo em saude mostram-se como potenciais instrumentos de promog¢ao
ao empoderamento, cidadania, emancipacdo e de transformacdo social na vida desses
adolescentes, buscando a promogdo da saude individual e coletiva e a constituicdo de
agentes promotores de mudanca. Diante disso, objetiva-se relatar as contribuicdes desse
projeto na formacéo e desenvolvimento desse grupo de adolescentes, no sentido da defesa
do seu direito a saude, qualidade de vida e desenvolvimento do seu pleno potencial.
Descricao da experiéncia: Trata-se de um projeto de extensédo intitulado: “Adolescentes em
Situagéo de Vulnerabilidade Social: Desenvolvimento de oficinas educativas”, vinculado ao
programa institucional de extensao da Universidade do Estado de Minas Gerais. Este projeto,
buscou realizar oficinas educativas sobre tematicas relacionadas a saulde, bem-estar,
gualidade de vida, desenvolvimento pessoal, empoderamento, cidadania e construcdo de
projetos de vida, junto a adolescentes em um Centro de Atencdo Pr6 Menor (CAP). As
atividades foram desenvolvidas dentro do CAP, uma organizacdo de apoio a adolescentes
em situacdo de vulnerabilidade social. O trabalho de campo foi planejado em conjunto com a
equipe profissional atuante do servico e com os adolescentes atendidos por eles. Iniciou-se
0 projeto com a realizagdo de um diagndstico por meio da aplicagcdo de um questionario junto
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ao publico-alvo. ApG6s a definicdo dos temas, a equipe extensionista reuniu-se para
preparacdo do conteldo e planejamento das oito oficinas programadas, buscando
metodologias ativas, problematizadas e ladicas. Foram entdo iniciadas as oficinas educativas
utilizando metodologias ativas de aprendizagem a luz de Paulo Freire. Essa metodologia de
aprendizagem promove a independéncia do educando, despertando a curiosidade,
encorajando nas tomadas de decisfes individuais e coletivas, de modo que o estudante
assuma papel ativo na constru¢do e producado do conhecimento, tornando-os reflexivos,
dialéticos e acima de tudo agente transformador (BORGES; ALENCAR, 2014). Resultados:
Evidenciou-se no decorrer do projeto que houve aprendizado significativo entre os sujeitos,
bem como o desenvolvimento da capacidade critica-reflexiva sobre os agravos que permeiam
o periodo da adolescéncia. Além disso, 0 empoderamento desses sujeitos sobre seus direitos
e deveres mostra-se imprescindivel, visto que o0 mesmo é um ser de direitos, mas vulneravel
para exercé-los por conta prépria, tornando-se um preceito ético para que todos os adultos,
especialmente os profissionais de saude, comprometam-se em agir em prol da protecéo e da
defesa do direito a salde e bem-estar do adolescente, concebendo aqui a salde em seu
conceito ampliado, em que ndo resulta apenas da auséncia de doenca, mas de um conjunto
de fatores que os levem a pratica de um estilo de vida pleno, equilibrado e saudavel. Ressalta-
se que o processo das oficinas educativas pautado em métodos ativos e horizontais, onde os
saberes se dialogam e se correlacionam, rompe com o método educativo tradicional e
contribuiu para o fortalecimento das relagbes interpessoais entre equipe extensionista e
publico-alvo e para a reconstrugdo coletiva dos saberes e praxis cotidianas. Dentro das
diversas tematicas abordadas, foi possivel denotar o surgimento de diversificadas duvidas,
evidenciando a necessidade de fontes de informagfes confidveis. Salienta-se que o alto grau
de vulnerabilidade do publico-alvo os concebem como um importante grupo para realizacédo
de atividades extensionistas, pois o aprendizado proporcionado pelo projeto pode contribuir
para formacdo de agentes de mudanca e difusores desses saberes para a comunidade.
Dentro das oito oficinas realizadas, buscou-se trabalhar em um circulo e com atividades
dialégicas, problematizadoras e dindmicas que buscam favorecer o processo de acao-
reflexdo-acdo sobre as teméaticas abordadas. Salienta-se que, para que haja o exercicio da
cidadania plena, faz-se necessario que os sujeitos tenham condigbes democraticas de acesso
a bens e servigos e possam reivindicar os seus direitos a uma atencdo de qualidade. Além
disso, é fundamental o conhecimento dos adolescentes acerca dos seus direitos e deveres
estabelecidos pelo ECA, para que 0os mesmo 0s tenham como instrumento para exercicio da
sua cidadania e autonomia. O diagndstico realizado para a execucao das oficinas, corroborou
com o desenvolvimento de tematicas do interesse do publico-alvo e subsidiou o
desenvolvimento de oficinas mais assertivas, de acordo com a necessidade do publico-alvo.
Destaca-se que foi notdrio que as oficinas conseguiram promover muito além de
conhecimento e saberes, por meio delas foi possivel proporcionar formacao politica e cidada,
gue sao base para a manutencéo e reivindicacdo da saude individual e coletiva, convidando
esses sujeitos a assumirem o seu papel de protagonista, agentes politicos e promotores de
mudanca da realidade no qual estdo inseridos. Assim, concebendo que politica, salude e
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cidadania, sdo um tripé indissociavel e que sédo base para o gozo de todos os direitos
constitucionais. Consideracdes finais: Considera-se, portanto, que este projeto atingiu seus
objetivos e contribuiu para o estreitamento das relacbes academia-sociedade e para a
formacédo de sujeitos criticos, cidaddos, autbnomos e politicos. Recomenda-se a ampliacdo
das acbes extensionistas, pois além de promover o desenvolvimento do publico-alvo, ela
estabelece uma interlocucdo plena entre publico-alvo e equipe, colocando os futuros
profissionais de salide em contato com o seu principal instrumento laboral, o outro.
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Os fazeres e saberes dos Agentes Comunitdrios de Salde que sdo objeto do ensino-
aprendizagem de estudantes de graduac&o.

Dara Felipe, Paulette Albuquerque, Paulette Albuguerque, Paulette Albuquerque

Ultima alteracéo: 2018-01-25
Resumo

Apresentacdo: Nas ultimas décadas vem ocorrendo reformas nas graduacgdes da saude,
induzindo maior aproximagédo entre 0os espacos de trabalho e educacdo com o intuito de
vencer a pouca ou nenhuma conexao com o mundo real e a experiéncia vivida, o siléncio
acerca da pratica multiprofissional e interdisciplinar e a caréncia de projetos para superacao
da fragmentacdo do cuidado em saude. No processo de mudanca do modelo de atencao a
saude a Atencdo Priméaria em Saulde (APS) apresenta-se como estratégica. Torna necessaria
novas competéncias, implica um fazer sustentado em uma nova ética, outra postura
assistencial na atuacao individual, no trabalho em equipe, com as familias, com a comunidade
e para o planejamento do trabalho. Nesse sentido, a rede basica de salde é um campo de
pratica potencial e necessério. Contudo, migrar o ensino para a Atencao Basica (AB) nao
significa, automaticamente, migrar para um novo paradigma. Frequentemente, a AB reproduz
0 modelo de cuidado dos servi¢os especializados, mesmo tendo como indicagdo a ampliagdo
do escopo das préticas. Evidencia-se o contraste entre a énfase na consulta clinica e a
integralidade das acgbes propostas pela APS. A insercdo dos estudantes nos cendrios de
aprendizagem pouco interroga as relagfes verticais e reducionistas que em geral marcam a
aproximacao entre profissionais de saude e usuérios. Diante do exposto, a equipe de Saude
da Familia, com destaque para os Agentes Comunitarios de Saude (ACS), sdo atores
fundamentais no fortalecimento da APS na relacdo ensino-servico. E possivel classificar o
fazer dos agentes comunitarios de salde em dois eixos: técnico e politico. O eixo técnico esta
relacionado ao atendimento de individuos e familias, ao monitoramento de grupos ou de
problemas especificos e a intervencao e orientacdo para a prevencao de agravos. O segundo,
politico, compreende a inser¢do da saude no contexto mais geral de vida, destacando-se a
discussdo desse contexto e a organizacdo da comunidade no sentido de transforma-lo. A
acdo do ACS exige, por um lado, a utilizacdo de tecnologia simplificada no controle da
doenca. Por outro, exige um conhecimento bastante complexo para acompanhar individuos
e grupos, no ambito da identificacdo de risco ambiental, da promocdo da saude e da
prevencdo de doencas prevalentes. Este deve ser habilitado a identificar problemas que tém
impacto sobre a saude e o bem-estar da comunidade e a conhecer 0s recursos necessarios
para sustentar sua acdo e atuacao, de forma criativa e autbnoma. Assim, buscou-se identificar
quais sdo os elementos da préatica dos ACS que s&o objeto de ensino aprendizagem dos
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estudantes relacionando as competéncias do trabalho desses profissionais com as previstas
na formacao de duas categorias profissionais (médicos e sanitaristas- graduacao).

Desenvolvimento do trabalho: A pesquisa se localizou no campo dos estudos qualitativos
tendo como referencial te6rico metodoldgico as préticas discursivas e producdo de sentidos
no cotidiano. Teve como campo de producao de sentido o territério de trés Distritos Sanitarios
de Recife e dois cursos de graduacédo em saude (medicina e saude coletiva) da Universidade
de Pernambuco — UPE. Foram realizados trés grupos com os ACS, e entrevistas com
docentes e estudantes, bem como analisados o0s curriculos e outros instrumentos
pedagdgicos.

Resultados: S&o nos primeiros periodos que a integracdo dos estudantes com os agentes
comunitarios de saude ocorre de maneira sistematica. O primeiro ano do curso médico tem
como tema principal a Promocao a Saude nos cenarios de aprendizagem dos territérios das
Unidades Bésicas de Saude - UBS. O primeiro periodo do curso de salde coletiva tem o
propésito de introduzir o estudante no campo da Saude Coletiva, a partir da viséo do Territério
Sanitario, cujo olhar dirige-se para a complexidade da vida familiar, tendo por objetivo a
producdo de um Diagndéstico Sociossanitario. Nesses momentos os ACS sao a referéncia ou
responsaveis pela inser¢do dos estudantes, sendo a figura de mediacdo das aprendizagens
ocorridas. Os estudantes retornam ao territério da AB nos ultimos semestres, quando nao
tem o ACS como responsaveis pela supervisdo, sendo essa realizada pelo profissional de
nivel superior correspondente. Foram identificadas as seguintes atividades realizadas pelos
estudantes de medicina e salde coletiva nos primeiros semestres quando ficam sob a
supervisdo dos ACS: Observacado do territério e das condi¢cdes de vida, salde e aspectos
socioambientais; Levantamento de dados do prontuario; Visita as familias que estejam sendo
acompanhadas pelas equipes de salde; Atividade de comunicacdo-educacdo em
saude;ldentificacdo dos Equipamentos Sociais; Identificacdo das condicfes sociossanitaria
da familia e do domicilio. O acompanhamento dos estudantes pelos ACS tem por objetivo
aproxima-los do territério. E no contato com os ACS que estudantes tém acesso as familias
e suas compreensfes quanto as condi¢cdes de saude do territério. O conhecimento do
territério é de grande relevancia para o desenvolvimento da integralidade, apontando para o
desenvolvimento de acdes de prevencdo de promoc¢do da saude e educagcdo em saude. Foi
destacado que os aprendizados dos estudantes a partir do contato com os ACS sao de
diferentes ordens: questfes éticas e do comportamento junto a comunidade, aspectos
comunicativos e os aspetos técnicos do cuidado em saude. No primeiro campo estéo situadas
0 respeito as praticas e aos modos de vida da comunidade, bem como o comportamento que
os profissionais devem ter de respeito aos comunitarios e discricdo. Quanto aos processos
de comunicacéo, trata da abordagem as familias e a maneira de transmitir informacéao. Os
aspectos técnicos dizem respeito ao acompanhamento e intervencfes realizadas pelos
Agentes Comunitarios de Saude e a Equipe de Saude da Familia. Visando sistematizar os
aprendizados os dos estudantes a partir das experiéncia nos territérios da Atencdo Basica
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junto aos ACS, foram organizados cinco eixos: Leitura do territério garantindo a aproximacgéo
com os determinantes e condicionantes do processo salde- doenca; Educacdo em Saude;
Acolhimento e vinculo. O comportamento junto a comunidade, destacando o0s aspectos
comunicativos da interacdo. O cuidado ampliado. Identificou-se que esses eixos estéo
previstos nas Diretrizes Curriculares Nacionais dos Cursos de Graduacdo em Medicina e
Saude Coletiva, relacionados as competéncias a serem desenvolvidas durante a formacgéo
profissional desses estudantes. Destaca-se também que tais saberes referem-se as
seguintes competéncias dos ACS, conforme definido no Perfil de Competéncias Profissionais
do Agente Comunitario de Saulde: promo¢cdo da salde; planejamento e avaliacdo; e
integragdo da equipe de saude com a populagao local.

Consideragfes finais: Os cursos investigados propiciam a inser¢do dos estudantes na
atencao primaria em dois momentos (primeiros e ultimos semestres). Nos demais semestres
os estudantes deslocam seu cenario de aprendizagem da atencao primaria para os demais
niveis de atencdo da rede de saude, Tal perspectiva indica uma néo valorizagdo da Atencéo
Béasica como espaco estratégico para a formacao, indicando uma visao ainda fragmentada e
hierarquizada do cuidado em salde. Destaca-se também o fato de que os ACS séo referéncia
dos estudantes apenas nos primeiros anos, sendo indicado uma desvalorizagcdo de seus
saberes a medida que o processo de profissionalizagéo se desenvolve. Contudo, € destacado
a relevancia do contato com os ACS na formagéo, vé-se a poténcia desses profissionais
para ampliar o cuidado a ser ofertado, inserindo aspectos sociais e culturais. Destaca-
se que tais aprendizados ja estdo previstos nas Diretrizes Curriculares indicando a
necessidade de reconhecimento e maior institucionalizacdo de estratégias que favoreceram
esse desenvolvimento, como é o caso da interacdo com os ACS.

Palavras-chave
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Os mares do SUS: a metéafora no ensino-aprendizagem dos principios do Sistema Unico de
Saude

RICARDO HENRIQUE VIEIRA DE MELO, MERCIA LIMA DE MELO, ANTONIO MEDEIROS
JUNIOR, JANETE LIMA DE CASTRO, ROSANA LUCIA ALVES DE VILAR

Ultima alteracéo: 2018-01-22
Resumo

Apresentacéo:

Trata-se do relato de aplicagcao de uma estratégia pedagoégica baseada no uso das figuras de
linguagem (metafora e analogia) para reforgcar a compreenséo dos graduandos dos cursos da
area de salde sobre as diretrizes do Sistema Unico de Salde. A pratica comunitaria pode
ser considerada um dos eixos norteadores da formagéo académica do futuro profissional de
saude, quando aproxima demandas universitarias, exigéncias sociais e prestacdo de servi¢cos
a populacdo. A integracdo precoce do estudante universitario a realidade concreta da
comunidade e dos servigos de saude implica na busca de sentidos nos didlogos e espacos
de escuta, reflexdo e construcdo multidisciplinar. Essa articulacdo de saberes induz cada
pessoa a mobilizar aprendizagens individuais adquiridas em situa¢cbes de acéo individual ou
coletiva. O contexto de aplicagdo da proposta remete as primeiras experiéncias de
aproximacao do graduando dos cursos de saude, da Universidade Federal do Rio Grande do
Norte, aos servigos publicos (municipais) de saude, orientados pela Estratégia Saude da
Familia, durante o primeiro ano de seus cursos, através das disciplinas Salde e Cidadania |
e Il. Na ocasido, os alunos vivenciam semanalmente a rotina da Atencdo Basica a Saude
durante o semestre letivo. Essa estratégia pedagogica foi pensada na intengéo de facilitar a
compreenséo das diretrizes e principios do SUS por meio de metodologias ativas de ensino
e aprendizagem. Os objetivos da ferramenta foram: estimular o pensamento critico-reflexivo
dos discentes através do potencial pedagégico da metafora e da analogia para compreensao
dos principios e diretrizes do SUS; compreender a percepcdo dos discentes sobre os
aspectos positivos e negativos da vivéncia da metodologia supracitada.

Desenvolvimento do trabalho:

A proposta, que vem sendo praticada desde 2015 a 2017, explora e compara,
metaforicamente, alguns aspectos, semelhantes e dissonantes, quanto a suposta navegacao
nos mares da antiguidade (Adriatico, Negro, Caspio, Vermelho, Pérsico, Mediterraneo,
Arabico) em analogia a compreensao dos principios do SUS (Universalizacdo, Equidade,
Integralidade, Regionalizacdo, Hierarquizacdo, Descentralizacdo, Participacdo Popular).
Para isso, o mediador fez uso dos referenciais da Metodologia de Andlise de Redes do
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Cotidiano (MARES) e do Método Aporético de Sécrates. A atividade constitui um Protocolo
Verbal que utiliza perguntas norteadoras e cartas tematicas, tipo baralho, como recursos
mobilizadores, para estimular a socializacdo do pensamento e o debate, em roda (grupo),
sobre a compreensao dos principios e diretrizes do SUS. A acdo também pode incluir, na
mesma perspectiva l6gica, os sete atributos da Atencdo Primaria a Salde e sete
caracteristicas principais da Estratégia Saude da Familia, para uma melhor triangulacéo das
discussdes. Os discentes, principais sujeitos da acdo, em média 15 alunos por turma, sao
acolhidos e dispostos na sala acomodados em formato de circulo, em volta a uma pequena
uma mesa ao centro. O mediador espalha e mistura as cartas tematicas mobilizadoras sobre
a mesa, enquanto explica a dindmica. Os temas estdo no ventre das cartas, que ficardo
inicialmente voltadas para baixo. No dorso das cartas estdo os mares das mil e uma noites.
Cada carta contém um principio no ventre e um mar no dorso. O preceptor/mediador convida
cada um dos alunos a escolher uma carta (mar) e comentar sobre ela, dizendo a todos o que
compreende acerca desse mar (principio) e como o percebeu/observou em sua vivéncia, no
semestre letivo anterior. Desta forma, cada aluno, um de cada vez, escolhe uma carta, que
contém no dorso (visivel) um mar da antiguidade, virando-a sobre a mesa, mostrando aos
demais o principio (do SUS) revelado (ventre). Em seguida esse mesmo aluno comenta a
respeito do principio, associando-o0 a sua vivéncia no semestre anterior, como discente em
aproximagao com os servicos de saude ou como usuario do SUS, caso tenha ocorrido essa
possibilidade. Em seguida, a palavra é facultada a quem desejar comentar, discordar ou
concordar, no todo ou em parte, com o que foi expresso. As questdes norteadoras e indutoras
da problematizacdo incluem: Como a navegar (transitar) na porta de entrada do sistema de
saude? Quais as caracteristicas (percepgdes) sobre os mares (principios) navegados? Sera
gue a navegacao nos principios do SUS é tdo ou mais dificil que a rota de percurso dos sete
mares da antiguidade? Que mares sao esses, que exigem uma navegacao precisa, diante da
imprecisdo da vida? Quem navega nesse mar? Como faz para navegar?

Resultados e/ou impactos:

A interagdo potencializada pelas figuras de linguagem foi um instrumento pedagoégico
potencial para dar voz ao aluno, possibilitando que ele fosse construtor de seu aprendizado,
protagonista, ativo e responsivo, conforme a perspectiva Freireana. As metéforas e analogias
incentivaram a criatividade, a conexao entre pessoas e contextos. Se tais instrumentos foram
eficazes até mesmo como recursos facilitadores dos ensinamentos de Jesus, por que nao 0s
aplicar enquanto ferramentas pedagodgicas de ensino-aprendizagem dos principios do SUS?
O processo metaférico envolveu cognig¢do, imaginacao e sentimento, através de uma espécie
de engenho, de uma forma e/ou fonte de saber, cujos processos e produtos resultam de
associacdes através das quais o conhecimento é construido. E um instrumento de
comunicacgao problematizado capaz de reorganizar, na sua trama, 0s contetdos de uma viséo
de vida, através da fusdo de pensamentos, de horizontes, de mundos diferentes. A aplicagdo
(modificada) da Metodologia MARES (criada pelo sociélogo Paulo Henriqgue Martins)
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provocou uma alternancia entre a desconstrugdo e reconstrucdo de opinides. Assim, as
ancoragens vagas acerca de percepcdes inconsistentes e sem fundamento critico sobre o
SUS séo desconstruidas e, através do dialogo democratico entre os saberes (conhecimento
cientifico e senso comum), as concepcdes consistentes sdo reforcadas, reconstruindo
sabedorias préaticas pautadas na cognicdo, no contexto, na experiéncia e na interacao.

A atividade foi usada no inicio de cada semestre letivo, geralmente na segunda e/ou terceira
aula, na ocasido da chegada dos alunos a unidade de saude (cenario de pratica). Sua
temporalidade deve ser analisada em fungdo das caracteristicas de cada debate. N&o h& de
se ter pressa durante a navegacao, principalmente se a dindmica for estendida também em
relacdo aos sete atributos da Atencdo Primaria, neste caso, absorveria, em torno de trés
aulas, ou parte de aulas. Os discentes, através de rodas avaliativas ou de registros em
portfolios reflexivos, consideraram a relevancia da ferramenta pedagogica enquanto método
ativo e envolvente na promocdo de debates e na facilitacdo do processo ensino-
aprendizagem na saude coletiva.

Consideracoes finais:

Seu uso representou uma oportunidade para desenvolvimento de habilidades, atitudes e
amadurecimento pessoal em relacdo a acepgdo de criticas construtivas. O movimento
articulado das discussodes, provocado pelas muitas idas e vindas, semelhante ao vai e vem
das ondas do mar, e ao encontro antagbnico ou sinérgico das correntes marinhas, misturando
os mares do Sistema Unico de Saude no cotidiano de uma unidade de satde/escola, induz
uma problematizacdo constante que retira os participantes da zona de conforto e os convida
a reflexdes criticas, através do confronto entre as experiéncias do vivido e as expectativas do
porvir.

Palavras-chave

Metodologias ativas; Ensino-aprendizagem; Integracdo ensino-servico.
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Os processos historicos, politicos e pedagdgicos implicados na implementacédo da Residéncia
Integrada em Saude Mental Coletiva da Escola de Saude Publica do Ceara

Aline Luiza de Paulo Evangelista, Ivana Cristina de Holanda Cunha Barreto

Ultima alteracdo: 2018-01-25
Resumo

Apresentacéo

A partir da década de 1990, fortaleceu-se a preocupagédo com a Educagdo Permanente em
Saude, gerando discussfes e a¢fes do Ministério da Saude, tendo em vista a necessidade
de formar profissionais capazes de atuar na realidade do sistema de salde publico brasileiro.
Dentro deste contexto, surgem os programas de Residéncia Multiprofissional em Saude. No
Ceara, a implementacéo da Residéncia Integrada em Saude da Escola de Salde Publica do
Cearéa de cunho Comunitario é composta pelas residéncias com énfase em Salde da Familia
e Comunidade, Saude Mental Coletiva e Saude Coletiva. As primeiras turmas iniciaram em
maio de 2013, sendo que para a énfase em Saude Mental Coletiva (RISMC-ESP/CE) foram
disponibilizadas 53 vagas. Considerando a necessidade, a importancia e a poténcia da
educacao para profissées da saude no contexto da atengéo psicossocial, o objetivo do estudo
foi compreender o0s processos histéricos, politicos e pedagdgicos implicados na
implementacdo da RISMC-ESP/CE nos municipios cearenses de Aracati, Fortaleza,
Horizonte e Iguatu.

Desenvolvimento do trabalho

O presente estudo é qualitativo descritivo, exploratério e analitico. Contou com analise
documental e entrevistas semiestruturadas como técnicas para a construcao das informacdes
e consideracdes elaboradas. Os municipios cearenses de Aracati, Fortaleza, Horizonte e
Iguatu formaram o contexto do estudo. A amostragem intencional foi utilizada, totalizando 34
participantes, a saber: secretarios municipais de salde, coordenadores de salde mental,
articuladores da RISMC-ESP/CE, gerentes dos servicos, preceptores de campo, profissionais
dos CAPS que interagiram com os residentes e os residentes. Analisamos as informacdes
através da Analise de Conteldo Tematica, considerando as discussdes tedricas e as
diretrizes nacionais da atenc¢éo psicossocial e da EPS. O estudo seguiu conforme os preceitos
éticos da Resolucéo n° 466/12 do Conselho Nacional de Saude, contando com o parecer de
namero 1. 121.574 do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Ceara. O
estudo € um recorte da dissertagdo de mestrado “Os reflexos da implementacdo da
Residéncia Integrada em Saude Mental Coletiva do Ceara na Atencdo Psicossocial’
defendida em 22 de fevereiro de 2017.
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Resultados

E importe frisar que antes de se tornar programa, a equipe de profissionais da ESP-CE
elaborou e submeteu o Projeto das Residéncias Integradas em Saude da Escola de Saude
Publica do Ceard com uma proposta de estrutura e organizacao pedagogica das residéncias
integradas em edital publicado pelo Ministério da Saude no ano de 2011.

Apés a aprovacao e a garantia de apoio a realizagdo dessa modalidade de educacao pelo
trabalho, iniciaram-se 0s processos organizativos de tal iniciativa, culminando na inauguragao
das primeiras turmas de residentes no ano de 2013, marcando no Estado do Ceara a
interiorizacdo das especializagdes pelo trabalho para profissdes de saude.

Tais processos foram: a selecdo dos municipios participantes; a celebracdo de convénios
com 0s mesmos. Foram 29 convénios firmados entre municipios e hospitais; a criagdo da
Comissédo de Residéncia Multiprofissional (COREMU) responsavel pela coordenacao e pelo
desenvolvimento das residéncias do programa RIS-ESP/CE; a realizacdo de oficinas de
competéncias profissionais; o planejamento da programagéo teorico-pratica; a selecdo e a
formacdo de preceptores; a selecdo de profissionais residentes através da publicacdo de
editais.

Chamamos processos, pois a articulacdo realizada a nivel federal, estadual e municipal
demandou tempo, lutas, didlogos, mobilizacdo de grupos e constante constru¢cdo do SUS,
afrmando o fato dos processos histéricos, politicos e pedagogicos acontecerem
dinamicamente, e ndo isoladamente, dentro do contexto brasileiro.

Consideramos as RMS no Ceara como frutos das iniciativas do Sistema Saude Escola. Este
€ um conceito que se configura por uma estratégia para gestdo de sistemas publicos de
saude, sendo comprometido com a transformacao dos servicos de saude, integrando os
diversos espacos de ensino, pesquisa, educacao permanente e desenvolvimento profissional
dentro do contexto territorial.

A analise documental do Projeto Politico Pedagdgico (PPP) demonstra que a instituicdo a
partir das demandas e das necessidades epidemioldgicas, sociais e formativas preocupou-
se com a formacao de profissionais de saude para atuagdo no SUS, mais especificamente,
no contexto cearense.

O PPP dos programas de residéncia é organizado por competéncias do ser, do fazer e do

saber dos profissionais que participam dessa experiéncia. Tais competéncias foram
organizadas através de reunifes e oficinas de planejamento, sendo organizadas em trés
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grupos: ensino-aprendizagem pelo trabalho (pratica); ensino-aprendizagem teorico-préatica e
ensino-aprendizagem tedrico-conceitual.

A énfase estudada foi pensada para formar especialistas nessa area com base nos
pressupostos da luta antimanicomial, da Reforma Psiquiatrica brasileira e do SUS, com
énfase na Politica Nacional de Saude Mental, considerando a indissociabilidade entre
educacao, trabalho e cidadania. A ESP-CE, dentre outras atividades, visitou os municipios
para apresentacao do programa RIS e elaboracdo de convénios com os mesmos. A primeira
turma funcionou como piloto para desenvolvimento da iniciativa, sendo repensadas e
reorganizadas as lacunas para 0s avangos nas turmas seguintes.

Dentro da inovagédo da RISMC-ESP/CE temos a focalizagéo na pratica, ou seja, no trabalho,
mas visando esta em articulagdo com a teoria, tendo em vista que nesse processo de ensino-
aprendizagem-trabalho da EPS a carga horéaria dentro dos servicos € mais extensa que a
carga horéria tedrica. Esse inicio e as suas dificuldades por ser algo novo (inovador)
apareceram nas falas dos atores sociais entrevistados.

E fato o pioneirismo da RISMC-ESP/CE e as dificuldades iniciais so intrinsecas ao processo
de desenvolvimento. Isto aparece de forma compreensiva nos relatos analisados. Diante da
possivel ndo compreensdo da necessidade de imersdo no servico e da articulagdo entre
teoria e prética, a formacéo tedrica apareceu durante as entrevistas como insuficiente, sendo
abordadas fragilidades dentro da mesma pelos atores sociais.

O foco na prética nao retira a importancia da formacao tedrica, pelo contrario, teoria e pratica
séo polos distintos, porém interdependentes, ndo existe essa dissocia¢éo, tendo em vista que
para uma pratica coesa € necessario um embasamento teérico. A ESP-CE organiza modulos
especificos e médulos transversais priorizando metodologias ativas para as énfases que
compdem o programa de RIS, mddulos estes necessarios para o processo formativo dos
residentes.

Quanto a formacédo profissional dos residentes, observamos que as lacunas existentes
durante e ap0s a graduacao na area de saude foram preenchidas com a prética adquirida a
partir da vivéncia da Residéncia. Diante disto, podemos relacionar os depoimentos
descontentes sobre a formacgéao teérica a essas lacunas e ndo a proposta pedagodgica da
ESP-CE. A referida questdo apareceu durante as entrevistas realizadas, mostrando ainda a
necessidade de incentivo financeiro e formacéo pedagdgica para os profissionais preceptores
envolvidos na realizacdo desse programa de ensino.

Consideracdes finais
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residentes conhecam o territério de atuagéo, proporciona uma visdo ampla de salude, uma
saude mental desinstitucionalizada, possibilitando intervengdes transformadoras “fora do
CAPS”. A partir disto, compreendemos a importancia da implementacédo da RISMC-ESP/CE
para o SUS e para a atencdo psicossocial, bem como a série de desafios relativos a essa
inovacgdo, tendo em vista o inicio do processo de interiorizacdo da Educacdo Permanente
Interprofissional pelo trabalho em Saldde Mental no Estado do Ceara a partir do ano de 2013,
ano da primeira turma de residentes.

Com a implementacdo da RISMC-ESP/CE os atores sociais da presente pesquisa
consideraram esse processo como inovador, mais precisamente, como uma iniciativa capaz
de renovar a pratica profissional dos profissionais de saude e a realidade dos servi¢os da
RAPS nos quais 0s mesmos estiveram imersos.

Palavras-chave

Educacdo Permanente; Internato e Residéncia; Saude Mental.
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PASMEEN: Promocado De Saude Mental Em Estudantes Do Ensino Médio No Instituto De
Educacédo Do Amazonas No Municipio De Manaus

Andreia Doria Cardoso da Silva, Bruna da Silva Sim&es, Thays Cristine Torres Martins

Ultima alteracéo: 2018-01-06
Resumo

Apresentacdo: A adolescéncia € caracterizada por ser a fase do desenvolvimento humano
em que ocorre multiplas e intensas alteracdes no estado fisico e mental. Isto ocorre, porque
0 adolescente esta descobrindo as responsabilidades e atividades da adultez, ocasionando
no mesmo, sensagdes como curiosidade, euforia, confusdo, com comportamentos impulsivos
e constantes mudancgas de opinides e metas. Expondo isso, os adolescentes estdo propensos
a desenvolver inumeros transtornos mentais, como depressdo, ansiedade e alguns
comportamentos de risco a salde como automutilamento, uso de drogas e suicidio, tendo em
vista que a saude mental, fisica e social sdo dominios precisamente interligadas
interdependentes e em equilibrio para o bem-estar geral dos individuos. Observando os
dados alarmantes descritos na literatura, a saude mental necessita ser entendida como uma
guestao de saude publica, sendo relevante intervir na promo¢do da saude mental dos
adolescentes em escolas de ensino médio, pois, séo jovens e a todo tempo sofrem pressoes
dos pais, da escola, da necessidade de crescer e se tornar um adulto, da necessidade de
fazer uma faculdade, dentre outros aspectos na qual muitas vezes ndo sabem lidar e a visdo
distorcida e errbnea que as pessoas tem dos transtornos mentais, fazem com que o0s
adolescentes se tornem omissos em buscar tratamento. Através da explanacdo deste
cenario, temos como objetivo neste projeto, desenvolver a¢des de promogédo a satde mental
e prevengdo contra transtornos mentais, em uma escola de ensino médio com turno integral,
focando em pontos como: contribuir na construgéo do conhecimento acerca da interface entre
estes transtornos; estimular a adocao do exercicio da empatia e do entendimento emocional
a diversas situagBes comuns nessa idade e proporcionar um ambiente que ofereca um bem-
estar psicolégico. Desenvolvimento: O cenario escolhido para a realizacdo do projeto de
intervencdo serd o Instituto de Educacdo do Amazonas, localizado na Avenida Ramos
Ferreira, 857, Centro, no municipio de Manaus. As acfes serao voltadas para estudantes do
ensino médio, na qual os autores envolvidos séo os académicos de enfermagem juntamente
com os professores da Instituicdo. Para a aplicabilidade das intervencoes, utilizaremos
papéis, canetas, cameras fotograficas, cartilhas, placas com rostos de varias expressdes
diferentes de sentimento, jogo de xadrez, e alguns materiais de esportes, como bolas, redes,
apitos, cordas, dentre outros. Estes recursos serao adquiridos e custeados apés a submissao
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e aprovacéo do projeto em programas de projetos de extensdo da Universidade do Estado
do Amazonas. A fim de atingir o nosso objetivo, utilizaremos 3 intervengdes que serao
realizadas no total de 36 dias. A divisdo das intervencfes dar-se-a de acordo com 0 ano e a
turma, sendo que cada ano escolar possui 4 turmas (A, B, C e D) e a execucdo das
intervencdes serdo realizadas em 3 dias seguidos com cada ano e turma, iniciando pelo
primeiro ano A do ensino médio e finalizando com o terceiro ano D. No 1° dia de intervencao,
sera realizada uma oficina tematica com a duracdo de 2 horas, divididas entre 3 temas, nos
quais abordaremos a interface entre os principais transtornos psicolégicos como a depressao,
ansiedade, transtornos alimentares e suas consequéncias; as principais caracteristicas
marcantes no desenvolvimento psicolégico dos adolescentes como a variabilidade humor
constante, preocupacdo com a aparéncia e a auto afirmacéo de personalidade e a questéo
da conscientizagdo quanto ao reconhecimento de comportamentos depressivos e suicidas,
além das males causados pelo uso predominante nesta fase de drogas. Serao utilizados para
a realizacdo da oficina materiais e recursos de aprendizagem como banners, cartilhas, videos
e encenagdes e os estudantes poderdo fazer seus questionamentos no decorrer da oficina.
No 2° dia de intervencao, serd realizada uma roda de conversa em uma sala disponivel pela
instituicdo, no tempo de 2 a 3 horas. Esta sera mediada através de um roteiro de roda de
conversa com perguntas norteadoras como “Vocé fala sobre seus sentimentos com alguém?
”, “Com que frequéncia vocé desabafa seus sentimentos? ”, “Vocé ja teve pensamentos
depressivos sobre si mesmo?”, dentre outras. Sera utilizado também um instrumento
denominado “emociondmetro”, onde iremos elaborar expressdes faciais em plaguinhas e
distribuir entre os alunos. Apés todos receberem suas plaquinhas, iremos lancar a pergunta
“Sinceramente, como vocé esta se sentindo hoje? ”, e cada estudante ira levantar a plaquinha
na qual representa seu sentimento naquele momento. Iremos instigar aos alunos que
responderam com expressdes de tristeza, medo e apreensdo para demonstrarem seus
sentimentos, propiciando um ambiente confortavel e acolhedor livre de julgamentos. No 3°
dia, serao realizados no horario de almoco da instituicdo atividades dinamicas como xadrez,
esportes e dancas, proporcionando bem-estar fisico e psicossocial devido a promogéo de
atividades que promovam relaxamento e contribuam para uma melhor relacdo interpessoal.
Resultados: Baseando- se em informagfes descritas na literatura, espera-se que através
destas intervengdes e da metodologia escolhida, consigamos atingir o objetivo de promover
uma saude mental nos adolescentes, explicando a importancia de se articular a saude fisica
com a saude mental, buscando um equilibrio entre ambas, e da relevancia de realizar
atividades que proporcionem lazer, deixando-0s menos ansiosos e mais relaxados. A
promocdo de um ambiente acolhedor, livre de julgamentos e de uma escuta sentimental
reduzirdo seus medos e anseios frente as mudancas que ocorrem nesta fase, estimulando a
curiosidade, expressdo de sentimentos e a empatia com outras pessoas. Como forma de
prevencdo dos transtornos mentais, o conhecimento dos principais transtornos e o
reconhecimento dos seus sinais e sintomas deverao ser repassados e dialogados, assim 0s
jovens poderado reconhecer e estimular precocemente a busca pelo atendimento em saude
adequado do transtorno em questéo, e perceber que n&o estdo solitarios e nem precisam se
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importancia de se realizar acbes de promocao em saude mental sdo tdo relevantes quanto
acOes voltadas para a saude fisica, pois, ambas sao interligadas, e caracterizam a qualidade
de vida de um individuo. Na problematica apresentada dos adolescentes, a perspectiva de
uma salde mental adequada encontra-se deficitaria e frente aos dados alarmantes, reforcam
gue os transtornos mentais se caracterizam como um grande agravo de salude publica, que
necessita de um olhar minucioso dos profissionais de salde e de educacao, a fim de que
estes possam repensar em conjunto meios que promovam o bem-estar mental e previnam o
acometimento dos transtornos mentais nos adolescentes, assim reduzindo o alto indice dos
mesmos.

Palavras-chave

Educacdo em Saude; Saude Mental,
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PERCEPCOES DE PERTURBACOES NO CAMPO ENERGETICO: RELATO DE
EXPERIENCIA COM A FASE DE AVALIACAO NO TOQUE TERAPEUTICO

ILDA ESTEFANI RIBEIRO MARTA, ANI FABIANA BERTON, GUILHERME BARBOSA DE
SOUZA, LAIS MARTINS KAMIYAMA, SAMARAH RAFAELA BEVILAQUA, MAYARA JUDITE
RODRIGUES PEREIRA, PAULA MARIA TOLEDO PEDROZO, SILVANA BATISTA DE
OLIVEIRA

Ultima alteracéo: 2018-01-25
Resumo

INTRODUCAO: O toque terapéutico é uma terapia integrativa e complementar baseada no
uso consciente da imposicdo das maos. Enquanto intervencdo de enfermagem, o toque
terapéutico ndo estd focado na doenca do paciente, ele é realizado com a intencdo de
harmonizar o campo de energia humano. Sua realizag&o envolve basicamente quatro fases:
centralizacdo, avaliacdo, reequilibrio e reavaliagdo do campo energético. Na fase de
avaliacdo do campo energético, o terapeuta desliza suas méos a aproximadamente cinco
centimetros da pele, em torno de todo corpo do paciente, em busca de sinais que indiquem
possiveis perturbacfes do campo energético, dentre eles, diferencas de temperatura,
congestdo ou bloqueio do fluxo de energia, sensacdo de formigamento ou de pequenos
choques elétricos. Esses sinais podem ser percebidos com os chakras das méos, no entanto,
informagBes sobre o campo de energia do paciente e seu estado emocional podem surgir
também sob a forma de ideias vagas, impressdes passageiras ou intuicdes. Do ano de 1994
até 2014, o diagndstico de enfermagem denominado Campo de Energia Perturbado esteve
incluido na taxonomia da North American Nursing Diagnosis Association (NANDA);
percepcdes de mudangas nos padrdes do fluxo de energia foram consideradas caracteristicas
definidoras, dentre elas, a sensacéo de calor, frio, congestdo, reducéo do fluxo de energia e
espessamento do campo. Na edicdo revisada de 2015 da classificacdo da NANDA, esse
diagnostico foi realocado para um nivel que ainda requer desenvolvimento e validagdo, uma
vez que as pesquisas atuais enfocam intervencdes e ndo o préprio diagnostico. Considerando
gue, enquanto praticantes de toque terapéutico, experimentamos sensacdes e percepcdes
gue indicam perturbacbes no campo de energia acreditamos que o relato e a troca de
experiéncias com outros terapeutas sobre o tema possam estimular o desenvolvimento de
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pesquisas tendo por objeto o diagnéstico de enfermagem Campo de Energia Perturbado.
OBJETIVO: Relatar as percepcdes/sensacdes de praticantes de toque terapéutico durante a
fase de avaliagdo do campo energético humano. DESCRICAO DA EXPERIENCIA: Trata-se
de um relato da experiéncia de docentes e discentes dos Cursos de Enfermagem e Medicina
da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, integrantes do projeto de extensao
denominado “Praticas Integrativas e Complementares: ampliando o cuidado na atencéo
basica”, desenvolvido com usuarios de uma unidade basica de saude do municipio de Trés
Lagoas, MS. O relato inclui as percepcdes/sensacdes relativas a 394 sessbes de toque
terapéutico, realizadas durante o periodo de abril de 2015 a novembro de 2017. As sessfes
foram realizadas por 8 (oito) terapeutas, autores deste relato, que, logo apds a avaliagéo do
campo energético de cada paciente, efetuaram anotacdes de suas percepcdes, intuicbes e
outras manifestagfes ocorridas. RESULTADOS: A experiéncia revelou a ocorréncia de um
total de 1962 percepcdes/sensacdes, destas, 51,27% se referem a sensacdes nas maos dos
terapeutas, 19,32 % a sensacOes em outras partes do corpo dos terapeutas, 13,81% a
compreensédo intuitiva, 12,39% a manifestagbes no corpo dos terapeutas e 3,21 % a
visualizagbes. Dentre as sensac¢des nas maos dos terapeutas foram registradas alteracdes
de temperatura no campo energeético, sensacdes de congestéo, pressdo ou volume no campo
energético, sensagdes de formigamento, agulhadas, pequenos choques elétricos, sensagéo
de pulsac¢des no campo energético, dor na mao, sensacao de aspereza e vibracdo nas maos.
No que se refere a sensagfes ou manifestagbes em outras partes do corpo dos terapeutas
foram registradas dor, queimacao, presséo, calor, pontadas, opressao no peito, sensacao de
substancia viscosa no estdmago, nausea, tontura, bocejos e contragbes musculares. Por
meio da compreensao intuitiva os terapeutas relataram angustia, necessidade de trabalhar
alguma éarea especifica sem nenhuma outra sensacgdo presente e tristeza. Em relacdo a
visualizacdes foram registradas visualizacdo do fluxo de energia nos meridianos, de nuvens
nas cores violeta, dourado e verde ao redor do corpo do paciente e de cores ao acessar 0s
chakras dos pacientes. A literatura sobre toque terapéutico atribui cinco niveis de consciéncia
as cinco percepgbes/sensagbes que tém sido captadas, com maior frequéncia, pelos
terapeutas durante a fase de avaliacdo do campo energético no processo de toque
terapéutico. Um primeiro nivel de consciéncia envolve a percepcdo relacionada com o
diferencial de temperatura, ou seja, sensagdes de calor ou frio. A percepcdo de presséo,
congestdo ou volume em uma determinada area do campo de energia do cliente, constitui
um segundo nivel de consciéncia. Em um terceiro nivel de consciéncia o terapeuta tem
sensacles de formigamento, explosdo de bolhas, agulhas ou pequenos choques elétricos.
Percepgbes de pulsacdes ritmicas no campo de energia constituem um quarto nivel de
consciéncia. Um quinto nivel de consciéncia se relaciona a compreensao das condi¢des do
cliente de forma intuitiva. Nos primeiros quatro niveis as percepcfes/sensacdes acontecem
nas maos do terapeuta. Em nossa experiéncia, das percepc¢des/sensagfes nas maos, 34%
delas podem ser alocadas no primeiro nivel; 37,8% no segundo nivel de consciéncia; 2,98%
no terceiro nivel e 2,68% no quarto nivel. As sensac¢fes de dor e aspereza que 0s terapeutas
também referiram nas maos, ndo sédo descritas na literatura. A literatura que versa sobre o
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toque terapéutico também néo faz referéncias a sensagfes e manifestagfes em outras areas
do corpo do terapeuta, assim como sobre visualizacdes. CONSIDERACOES FINAIS: Os
dados aqui relatados e a nossa experiéncia na préatica do toque terapéutico indicam a
possibilidade e a necessidade de investigacdes envolvendo a fase de avaliacdo do toque
terapéutico, que podem auxiliar no desenvolvimento e validacdo do diagndstico de
enfermagem Campo de Energia Perturbado. Muitas percepcdes/sensacdes aqui relatadas
sdo descritas como caracteristicas definidoras do diagnéstico de enfermagem Campo de
Energia Perturbado. Outras percepgcbes/sensacdes ndo constam na descricdo desse
diagnostico pela NANDA e também n&o séo descritas na literatura sobre esta tematica, como
mencionado anteriormente. Ressaltamos que encontramos dificuldade na categorizagéo das
percepcbes/sensacdes dos terapeutas, devido a grande variacdo na forma de elaborar a
escrita das mesmas. Acreditamos que essa variacdo se deve, em parte, pela falta de
familiaridade com a denominacao, definicdo e descricdo destes fenbmenos subjetivos que,
em geral, ndo sdo abordados dentro do paradigma biomédico, ainda predominante na area
da saude. A partir da elaboragdo deste relato de experiéncia os terapeutas iniciaram
discusses no sentido de aprofundar o conhecimento de outras racionalidades em saude para
compreender melhor as proprias percepc¢des/sensacgdes e realizar os registros das mesmas
de forma mais clara e compreensivel a todos. Cabe ressaltar que as percepgdes/sensacgdes
podem inicialmente causar algum desconforto, ho entanto, tem curta duragdo de tempo,
desaparecendo por completo, sem consequéncias para o terapeuta, desde que observadas
as bases conceituais e técnicas para cada fase do toque terapéutico.

Palavras-chave

Toque terapéutico, Terapias complementares, Diagndsticos de enfermagem
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PERCEPCOES DISCENTES SOBRE A TUTORIA NA DISCIPLINA SAUDE E CIDADANIA
(SACI)

JOSE JAILSON DE ALMEIDA JUNIOR, FLAVIA RAYONARA SANTANA DA SILVA, MARTA
MARIA CASTANHO ALMEIDA PERNAMBUCO, JULIA TEREZA COSTA BARBOSA,
JAYARA MIKARLA DE LIRA

Ultima alteracéo: 2018-01-26
Resumo

INTRODUCAO A Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN) na busca por
mudancas na formacéo profissional de seus graduandos nos diversos cursos da area da
saude implantou no ano 2000 o componente curricular Saude e Cidadania (SACI),
possibilitando um primeiro contato com os servigos de atencdo primaria aos estudantes dos
cursos da area da saude, estimulando o afloramento de senso ético, critico e sensivel da
realidade e o protagonismo ativo nas vivéncias sociais. A SACI tem como proposta
pedagdgica possibilitar aos discentes a descoberta dos mesmos quanto cidadaos, buscando
a formacédo de um profissional generalista que paute a sua atuacdo em principios éticos. Em
outras palavras, a construgdo de um profissional promotor do bem-estar do ser humano como
um todo e capaz de atuar nos diferentes niveis de atencdo a saude em equipe
multiprofissional. Entender a realidade e refletir sobre o seu papel enquanto ser social e sobre
0 seu processo de formagéo académica como futuro profissional da saude sé é realmente
possivel quando fundamentada pelo contato real com a comunidade na qual estéa inserido e
seus problemas locais. Confrontar a realidade encontrada, a teoria apreendida e as
experiéncias de vida pregressa deve levar o estudante a compreender que o profissional ndo
deve ser formado apenas dentro dos muros universitarios, mas sim a partir do conjunto de
vivéncias intra e extramuros académicos, além de compreender que a sua formacado deve
estar vinculadas as demandas sociais. Para essa compreensao deve ser incutida durante o
processo educativo a importancia do compromisso com a sociedade.OBJETIVOS Analisar as
percepcdes dos discentes a respeito das experiéncias vivenciadas através da tutoria da
disciplina Saude e Cidadania.METODOLOGIA A presente pesquisa trata-se de um estudo
qualitativo do tipo exploratério-descritivo a partir de levantamento de dados (grupos focais)
realizado no municipio de Santa Cruz, interior do Rio Grande do Norte. Quanto aos aspectos
éticos, foi obtido a aprovacéo do protocolo de pesquisa pelo Comité de Etica em Pesquisa da
UFRN, conforme parecer final n® 1439098. Os participantes foram convidados previamente a
fim de organizar e esclarecer sobre a pesquisa. Para registro dos participantes, foi elaborado
o0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) onde constavam informacoes
relacionadas a finalidade da pesquisa, cujos participantes assinaram voluntariamente para a
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sua participacdo. Como populacdo de estudo escolheu-se os alunos da graduacéo,
devidamente matriculados, que ja cursaram a SACI, selecionados de forma aleatéria e que
aceitaram participar da pesquisa. Para a coleta de dados foi utilizada a estratégia de grupos
focais. O material obtido foi analisado através da metodologia de Analise de Contelido que é
utiizada para a construcdo de significados extraidos das falas dos sujeitos
entrevistados.RESULTADOS E DISCUSSAO A andlise das falas dos discentes permite obter
uma perspectiva a respeito dos impactos da tutoria ao longo da disciplina Saude e Cidadania
-SACI, seus pontos positivos e falhas nessa experiéncia de primeiro contato com a realidade
das comunidades. Desenvolver habilidades no ambito da saude envolve compreender a
especificidade do trabalho nesta area tanto no ambito geral, quanto no especifico de cada
profissdo. Quanto ao desenvolvimento de competéncias diferenciar os tipos de competéncias
a serem desenvolvidas, sejam elas técnicas, sociais, gerenciais etc. J4 as atitudes nos levam
a possibilitar a reflexdo sobre qual o profissional queremos formar. Sendo a educagdo um
instrumento capaz de conduzir a formacao de individuos que irdo compor a “nova” sociedade,
se faz necessario que os docentes conhecam a trajetoria de vida dos alunos, a fim de
estimular o desenvolvimento do pensamento critico, a reflexdo, a autonomia e,
consequentemente a capacidade de liderar. O docente ainda é responsavel pela misséo de
constituir junto ao educando uma perspectiva de leitura e interpretacéo da realidade, fugir das
férmulas prontas dos manuais académicos, mas formular a partir do mundo que se faz
presente nas praticas cotidianas do ser humano. Ressalta-se ainda a necessidade de
construcao de didlogos que rompam com a légica da transferéncia de saberes, que sejam
pautados pelo encontro de sujeitos interlocutores que buscam a significagdo de significados.
Temos que dialogicizar a formagéo tecnicista, desenvolver o contato e interacdo entre o
estudante e mundo que o espera. Possibilitando a insercdo do estudante nos espagos em
gue ocorrem 0 processo-saude em varios momentos da formacao, inclusive nas etapas
iniciais, mesmo com docentes que ndo facam parte dos ciclos profissionais. O ato de dialogar
permite compartilhar saberes, histérias e emocdes. O dialogo com o outro, muitas vezes frio
e técnico, esconde 0 medo e a incapacidade de transpassar a barreira do conhecimento e do
status profissional. Quando se possibilita ao aluno perceber-se enquanto pessoa e mostrar-
se ndo sO como profissional, sua participacdo no processo € intensificada e valorizadas,
constituindo-se essas experiéncias em contribuicdes significativas para sua formacéo. E
nesse aspecto que a interdisciplinaridade é importante, o docente tem que vencer as barreiras
disciplinares e partir para o novo, o desafio da inovacdo, da experimentacdo, do
descobrimento de novas formas de agir. A superacao de um processo de alienacao histdrico
nos traz mais um dos desafios para a inovagdo, em que as barreiras do tradicional j& estdo
alicercadas e devidamente delimitadas. Observamos uma educacdo pautada basicamente
em disciplinas que separam e compartimentalizam os saberes, 0 que acaba por desintegrar
a unidade complexa da natureza humana, que é a um s6 tempo fisica, biologica, psiquica,
cultural, social e histérica. Pode-se observar a existéncia de um conflito entre o conceito e
pratica da humanizac&o, que compreende acolher de forma subjetiva. E relevante levantar os
seguintes questionamentos: os tutores/professores acolhem de forma humanizada ao
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estudante? Essa pratica € colocada em prética nas atividade dentro e fora da sala de aula?
Como se lida com as questdes emocionais da formacédo? Percebemos quao necessario € que
o professor enquanto formador de futuros profissionais, tenha em mente ndo apenas a
formacéo estritamente académica, mas também as necessidades dos alunos enquanto seres
humanos. E neste encontro que o estudante passa a estabelecer um dialogo que o capacitara
para as bases cognitivas do trabalho em salde e também os habilitara para o enfrentamento
das novas demandas da sociedade. Para isso o docente deve estar disposto a se desafiar no
cotidiano do contexto da aprendizagem e estar disposto a aprender permanentemente. Neste
caso, 0 desafio é reconstruir uma praxis na perspectiva de buscar novos aprendizados,
conceber um novo modo agir além de constituir vinculos ativos com 0s atores sociais que
fazem parte do cotidiano dos espacos sociais de ensino/aprendizagem.CONSIDERACOES
FINAIS Na busca pela formagéo de futuros profissionais de saude éticos, sensiveis, com
senso critico aflorado, capazes de exercer lideranca e de incorporar a humanizagédo a sua
pratica cotidiana, observa-se que a educagdo ‘bancaria’ pautada na verticalizagao das
relacdes entre docentes e discentes ndo tem sido suficientemente eficiente em seus objetivos
finais. Educar em saude ndo deve resumir-se em transmitir conhecimento. Através da breve
andlise das falas apresentadas ao longo desse artigo, observamos que as relagfes entre
professores/tutores e discentes tornam-se mais eficientes e estimulantes onde as relacdes
se estabelecem de maneira tao horizontalizada quanto possivel, tendo-se em mente que em
uma relagdo quem educa € educado e quem aprende também possui muito a compatrtilhar.

Palavras-chave

Educacao Superior; Docentes, Estudantes
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PERFIL COMPORTAMENTAL DOS ESTUDANTES DE ENFERMAGEM EXPOSTOS AOS
VIRUS DAS HEPATITESBE C

Carlos Eduardo Bezerra Monteiro, Francisca Moreira Dantas, Josiane Montanho Marifio

Ultima alteracdo: 2017-12-27
Resumo

Apresentacado: A hepatite B € causada pelo virus da hepatite B (HBV), sendo um virus DNA
pertencente a familia Hepadnaviridae, considerado altamente infectivo. E uma doenca viral
gue cursa de forma assintomatica ou oligossintomatica, prejudicando a sua identificacdo e o
tratamento na fase aguda. A hepatite C é ocasionada pelo virus da hepatite C (HCV), um
virus do tipo RNA no qual pertence ao género Hepacivirus e familia Flaviviridae. Na maioria
dos casos a infeccao é subclinica ou assintomética, representando uma ameaca significativa
para a saude publica, podendo transmitir o virus a outros, sem o conhecimento. As hepatites
virais tém grande importancia para a sau-de publica no Brasil e no mundo devido ao niumero
de individuos atingidos e pela possibilidade de complica¢des. Constitui-se um importante
desafio especialmente pela prevaléncia da infeccdo e risco de desenvolvimento das
complicacdes crbnicas incluindo cirrose, insuficiéncia hepatica cronica e carcinoma
hepatocelular. O objetivo do estudo é descrever o perfil sociodemografico e comportamental
dos académicos do curso de Enfermagem do Instituto de Saude e Biotecnologia expostos
aos virus das Hepatites B e C. Desenvolvimento do trabalho: Trata-se de um estudo
quantitativo, descritivo, transversal, aninhado a pesquisa intitulada “Hepatite B e C em
estudantes de enfermagem: prevaléncia e associacdo com os fatores de risco”. A amostra foi
composta por 94 académicos do curso de Bacharelado em Enfermagem do Instituto de Saude
e Biotecnologia (ISB) da Universidade Federal do Amazonas (UFAM) localizado no municipio
de Coari, Amazonas. O curso de enfermagem do ISB tem 5 turmas por semestre (ocorre
apenas uma entrada de 40 alunos por ano). Desta maneira, no periodo em que os dados
foram coletados, os alunos cursavam o 1°, 3°, 59, 7° e 9° semestres. O estudo teve como
critérios de inclusdo graduandos de ambos 0s sexos, matriculados regularmente nos cinco
semestres do curso, onde foram selecionados de forma aleatoria. Estiveram excluidos da
pesquisa os académicos afastados de sala de aula quando o motivo da reclusdo ndo se
relacione com o evento estudado, a exemplo dos casos de licenca maternidade e outras
patologias. Foram excluidos, ainda, os alunos oriundos de povos indigenas, bem como os
discentes com matriculas trancadas. Os dados foram coletados por 2 entrevistadores
previamente treinados, nos meses de Julho e Agosto de 2017 no laboratério de Enfermagem
do ISB, em local privado. Os pesquisadores envolvidos explicaram os objetivos do estudo,
procedimentos e destino dos dados, bem como informaram que a participacdo na pesquisa
consiste de forma voluntaria e que os resultados seriam tratados com confidencialidade,
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garantindo o anonimato das informacdes. Os entrevistados participantes do estudo assinaram
duas vias do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. O instrumento utilizado para a
coleta de dados foi um questionario composto por trés blocos (1) informacdes gerais: dados
sociodemograficos; (2) informacBes comportamentais e (3) resultados dos exames (teste
rapido das Hepatites B e C). Os dados foram tabulados e analisados com o auxilio do software
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) 20.0 for Windows. O projeto de pesquisa
foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Amazonas, que
aprovou conforme Certificado de Apresentacdo para Apreciacdo Etica (CAAE)
67016317.6.0000.5020, resguardando todos os aspectos éticos dos estudos envolvendo
seres humanos. Resultados e/ou impactos: Dos 94 estudantes do curso de graduacdo em
enfermagem avaliados 62,8% (n=59) eram do sexo feminino e 37,2% (n=35) do sexo
masculino, com faixa etéaria entre 16 e 39 anos, obtendo uma média de idade de 22,5 anos.
Se tratando da situacao conjugal 78,7% eram solteiros, 11,7% unido estavel e 9,6% casados.
Quanto aos fatores comportamentais em que estdo expostos aos virus das Hepatites B e C,
8,5% dos alunos realizaram tatuagens e 91,5% nao fizeram tatuagens, 97,9% efetivaram
transfusao sanguinea e 2,1% nao executaram a transfusao sanguinea, no uso de preservativo
durante as relagfes sexuais 54,3% garantiram usar sempre, 37,2% relataram usar as vezes
e 3,2% nao faziam uso do preservativo. De 94 académicos entrevistados, 58 estudantes ja
haviam realizado aulas praticas conforme a matriz curricular do curso de Bacharelado em
Enfermagem do ISB. Durante a fase das aulas praticas do curso 8,6% dos alunos tinham se
acidentado com material perfurocortante. Quanto ao uso dos Equipamentos de Protecéo
Individual (EPI’s) necessarios em estagio, 10,3% dos graduandos costumavam utilizar as
vezes durante a realizacdo dos procedimentos e 89,7% afirmaram fazerem uso sempre dos
EPI's. Consideragdes Finais: Os estudantes da area de enfermagem encontram-se inseridos
no grupo de risco para a infeccao pelo virus da hepatite B e C, pois o curriculo é constituido
de um ciclo béasico de matérias que englobam as disciplinas das areas biol6gicas e humanas,
onde aprende-se na teoria e, posteriormente, aplica-se na pratica nos laboratérios do curso
com simuladores e depois com pacientes hospitalizados e em situa¢des de risco, o que
aumenta a exposi¢cdo a infecgBes. Varios fatores de risco podem estar associados a
transmissdo do HBY e HCV como o uso de drogas injetaveis, transfusdo de sangue,
realizacdo de tatuagens e relacdo sexual desprotegida. Os acidentes com materiais
perfurocortantes de-vem ser considerados por representarem gravidade especial, devido a
possibilidade de contaminagdo biologica. A pesquisa abordada torna-se relevante para
ampliacdo da visdo dos estudantes de enfermagem sobre esse grave problema de saude
publica que pode ser de uma cronicidade elevada, levando em consideracéo a evolugéo para
estagios irrevogaveis de assisténcia hepatolégica, aumentando substancialmente o risco de
morte, pois a hepatite B juntamente com a do tipo C sdo patologias progressivas que tem
aumentado suas incidéncias. Recomenda-se que os académicos de enfermagem expostos
as infeccbes pelos virus da Hepatite B e virus da Hepatite C em funcéo de contato com
pacientes e manipulacdo de fluidos corporais, sejam todos conscientizados da necessidade
da utilizacdo permanente dos equipamentos de protecao individual EPI's, e de fazer a
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como uma importante ferramenta para a instituicdo pertencente, uma vez que permite
conhecer as caracteristicas dos seus alunos, possibilitando estratégias de intervencao na
promocdo da saude. Propbem-se, também, estu-dos adicionais de investigacdo da
soroprevaléncia de imunidade pés-vacinacéo e de procedimentos frente aos acidentes com
material perfurocortante.
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Resumo

Introducdo: Diferente de outros paises, a triade de doencas que predomina no territorio
brasileiro corresponde a juncédo de doengas comuns em paises subdesenvolvidos (doencas
infecciosas e carenciais) com doengas caracteristicas de paises desenvolvidos (Doencas
Crbnicas Nao Transmissiveis — DCNT — e causas externas). Essa situacdo de saude é
consequéncia da transicdo demogréfica e epidemiologica acelerada, ja que o pais passa por
um crescente processo de envelhecimento populacional, bem como por alteragdes no padrao
agudo das doencas por condi¢des cronicas. As DCNT correspondem a 72% das causas de
mortes no Brasil e englobam as doencas cardiovasculares, o cancer, as doencas respiratorias
cronicas, doencas metabdlicas (diabetes) e doencas neuropsiquiatricas. A diabetes mellitus
€ uma doenca metabolica, caracterizada por niveis hiperglicémicos consequentes as falhas
na secrecao ou na acao da insulina. Ela pode ser classificada em Diabetes Tipo |, originaria
da destruicdo das células beta pancreaticas e deficiéncia insulinica; Diabetes Tipo I,
caracterizada pela resisténcia a agéo insulinica, agregada a um defeito na sua secrec¢ao ou
Diabetes Gestacional, quando a placenta comeca a produzir grande nimero de horménios
gue causam resisténcia a insulina. Apds diagnosticada, o tratamento é iniciado com a
monoterapia oral e, caso a resposta ndo seja efetiva, o usuario passara a usar uma
combinagéo oral. Caso, mesmo assim, o resultado n&o seja satisfatorio, o tratamento seguira
utilizando com uso de insulina. Vale ressaltar que todas estas etapas devem ser
acompanhadas por uma dieta hipocaldrica, hipoglicEmica e exercicios fisicos, ou seja, por
modificagBes nos habitos de vida. A insulina € um hormonio produzido pelo pancreas e tem
como funcéo transportar a glicose da corrente sanguinea para dentro das células, para que
estas a utilizem como fonte de energia. Pacientes diabéticos sem sucesso com a terapia oral
podem fazer uso de dois tipos distintos de insulina para equilibrar seus niveis sanguineos de
glicose: a insulina regular e a insulina NPH, as quais diferem no tempo de inicio e na duragéo
da acdo. Esses pacientes sdo denominados insulinodependentes e, por apresentarem
caracteristicas em comum, tornaram-se publico-alvo deste estudo. Objetivo: Identificar o perfil
dos usuarios insulinodependentes que residem na area de abrangéncia do Centro de Saude
da Familia do Bairro Belvedere no Municipio de Chapecé — SC. Metodologia: Trata-se de um
estudo descritivo desenvolvido durante insercdo de estudantes e docentes no cenario de
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praticas no decorrer do componente curricular ‘O cuidado no processo de viver humano I’ do
sexto semestre do curso de Enfermagem. Durante as atividades tedrico-praticas, e para
nortea-las, foram analisados 16 prontuarios eletrdnicos de usuérios insulinodependentes
cadastrados naquele Centro de Saude da Familia no més de novembro de 2017. Os dados
coletados foram extraidos destes prontuarios, bem como dos Processos de Enfermagem
elaborados a partir das visitas domiciliares nas residéncias destes pacientes. Posteriormente,
os dados obtidos foram organizados em planilha eletrnica disponibilizada pela ferramenta
Excel. Os itens coletados foram: numero do cadastro do SUS municipal, idade, sexo, peso
em quilogramas, altura em metros, indice de Massa Corporal (IMC — Kg/m2), circunferéncia
abdominal (cm), pressao arterial (mmHg), HGT (mg/dl), complicagbes cronicas de saude,
medicamentos utilizados, comorbidades, prescricdo da dose diaria e consumo mensal de
insulina (NPH e regular), data da ultima consulta com endocrinologista e oftalmologista, micro
area de residéncia e questionamento sobre o uso ou ndo da insulina no més de novembro de
2017. Resultados: Dos dados coletados observou-se que, dos 16 prontuarios analisados, dois
usuarios ja nao faziam uso regular de insulina e uma usuaria possuia diagnéstico de diabetes
mellitus tipo I. Desta primeira andlise restaram 13 prontuérios de usuérios com diagndéstico
de diabetes mellitus tipo Il, cujos dados foram coletados para o estudo. A analise indicou que
13 possuiam idade igual ou superior a 44 anos e que oito eram do sexo feminino. Em rela¢do
ao Indice de Massa Corporal (IMC), 07 usuérios classificavam-se como sobrepeso, 05 como
obesidade (graus I, Il ou Ill), nenhum apresentou eutrofia e um usudrio ndo apresentava, no
prontuario, informacdes sobre esses dados. Considerando a circunferéncia abdominal, cinco
encontravam-se fora dos padrdes de normalidade, seis estavam dentro dos padrbes e dois
nao apresentavam registro desses dados. Quanto a pressdo arterial, 10 usuarios
apresentavam hipertensao arterial sistémica, com a pressao arterial sistélica (PAS) variando
de 140 a 180 mmHg e a pressao arterial diastélica (PAD) entre 90 e 110 mmHg. No HGT, 10
usuérios apresentaram valores acima de 200 mg/dl, variando de 210 a 438 mg/dl, enquanto
outros trés variaram de 110 a 183 mg/dl. Dentre os usuérios analisados, 10 apresentaram
alguma complicacdo crénica associada ao diabetes. Dos medicamentos utilizados todos
fazem uso de Glibenclamida e/ou Metformina em associag&o, na maioria dos casos, com um
anti-hipertensivo. Quanto ao uso da insulina, um usuario utiliza insulina regular na quantidade
de 27 Ul diérias, enquanto os outros 12 aplicam a insulina NPH variando de 10 a 62 Ul diérias.
Destes, oito aplicavam até 30 Ul e quatro, acima de 40 Ul. Em relacdo as consultas com
endocrinologista observou-se que 11 usuarios foram encaminhados no ano de 2017, dois
consultaram pela ultima vez em 2015. Quanto a consulta oftalmoldgica, trés usuérios foram
encaminhados no ano de 2017, cinco datam do ano de 2015/2016, um usuario realizou
consulta particular e quatro usuarios ndo tinham essa informacdo registrada em seus
prontuarios eletrénicos. Concluséo: A partir da anélise dos resultados observou-se que o perfil
dos insulinodependentes do CSF Belvedere no Municipio de Chapec6-SC, é caracterizado
por usuarios com idades igual ou superior a 44 anos, com prevaléncia dos casos de diabetes
mellitus tipo Il e predominancia do sexo feminino. O IMC da maioria dos usuarios estava
acima do adequado, assim como o HGT e a PA. Houve também predominancia de
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de uma dieta apropriada, acompanhada pela pratica de exercicios fisicos e habitos saudaveis
de vida. No presente estudo observou-se a fragilidade no autocuidado, incluindo a
autoaplicacdo da insulina evidenciado por hiperglicemia na realizacdo do hemoglicoteste.
Contudo, os usuarios nao referiam limitacGes fisicas ou cognitivas que os impedisse de
realizar a autoaplicac@o da insulina. A escolaridade foi o Gnico fator apontado por eles para
nao aderirem a autoaplicacdo da insulina. Desse modo, os dados encontrados reforcam a
necessidade de elaborar estratégias de educacdo em saude que considerem as limitacdes
de cada usuario como forma de estimular o autocuidado. Tais acdes podem ser
desenvolvidas durante a consulta de enfermagem feita em visita domiciliar.

Palavras-chave

Insulino dependetes; diabetes mellitus;DCNT
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