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EDITORIAL

O Eixo de Pratica Profissional - Integracdo Ensino-Trabalho-Cidadania (IETC), esta previsto na
matriz curricular do primeiro ao oitavo periodo do curso de graduacdo em Medicina do UNIFESO. Estes
anais trazem os trabalhos produzidos por estudantes, preceptores e professores a partir de sua experién-
cia tedrico-pratica vivenciadas neste eixo formador, do primeiro ao quarto periodo, o qual se organiza,
a partir da insercdo do estudante no territorio. Neste contexto, a IETC consagra a indissociabilidade do
saber e do saber fazer, materializando as competéncias em construgao, exigindo a tomada de decisdo em
diferentes graus de complexidade e espagos de pratica diversos.

Diante do desafio prescrito para a formagéo médica humanizada proposto nas diretrizes curricu-
lares articuladas as necessidades dos servigos de saude e da comunidade, a experiéncia da IETC apre-
senta-se como espaco de ensino aprendizagem oportuno para a vivéncia de experiéncias humanizadas
de cuidado em satde. Os objetivos primordiais destas atividades s@o reconhecer os determinantes e
condicionantes de saude, refletir sobre esta experiéncia e construir projetos de intervengdes que serdo
aplicados aos servigos e territorio de acordo com as demandas locais, em equipe multidisciplinar sempre
mediados por professores e preceptores. Para isto, propde desenvolver estratégias de articulagdo entre
teoria e pratica através de acdes interdisciplinares, multiprofissionais e intersetoriais em atendimento as
necessidades da formagéo profissional e a complexidade do mundo do trabalho. Visa estimular no estu-
dante de medicina, a autonomia, a reflexao e a criticidade na construgdo do conhecimento e propiciar,
desde o inicio do curso, a aproximagdo do estudante com a realidade social, desenvolvendo a capacidade
de intervir no processo satide-doenca, reconhecendo os determinantes biologicos, psiquicos, socioeco-
ndmicos, histéricos, culturais e ecologicos envolvidos.

Do primeiro ao quarto periodo, as atividades de IETC sdo desenvolvidas a partir da inser¢@o dos
estudantes na atencdo primadria a satide e comunidade, propiciando a defesa dos principios da atengdo
integral, do vinculo, da responsabiliza¢do e do trabalho multidisciplinar em uma concepcdo de saude
mais complexa. As atividades sdo orientadas pelas demandas de cuidados as pessoas e pelas competén-
cias previstas para formag@o médica, considerando que se estabelega uma complexidade crescente para
atuacao dos estudantes ao longo dos periodos.

Trata-se de um eixo que contempla carga horaria pratica de 60 horas e 40 horas teoricas, totalizando 100
horas semestrais, distribuidas por 20 semanas letivas. Conta com um equipe docente oriunda de areas distin-
tas da satide: enfermagem, psicologia, biomedicina, farmécia e fisioterapia € um coordenador de eixo, cujas
principais atribui¢des se destinam a articulagao dos cendrios de pratica e atividades com a gestado municipal,
construcao e acompanhamento do desempenho dos estudantes nos espacos de pratica, bem como o acompa-
nhamento do processo de trabalho dos preceptores/professores com estudantes, servicos e comunidade. Além
da permanente articulagdo deste eixo formador com os demais presentes na matriz curricular.

O desenvolvimento de projetos de intervencdo no eixo Integracdo Ensino-Trabalho-Cidadania ¢
inovador, visto que os proprios estudantes identificam os problemas presentes na comunidade em que
estdo inseridos e propdem solugdes para suas resolugdes. Os projetos de intervengdo sdo desenvolvi-
dos por grupos de estudantes do primeiro e terceiro periodos sob a orientagdo do professor/preceptor
responsavel e serdo desenvolvidos pelos mesmos estudantes ao longo do segundo e quarto periodo, res-
pectivamente. Contam como critério avaliativo parcial para conclusdo das atividades discentes e visam
estimular os estudantes na busca de uma formagdo autdbnoma, aproximada da pesquisa e da construgdo
cientifica do conhecimento a partir da experiéncia valorizando o curriculo dos estudantes e professores.

Georgia Rosa Lobato
Coordenadora Eixo de Pratica Profissional — IETC 1° ao 4° periodo

Curso de graduag¢do em Medicina
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PROJETO DE INTERVENCAO
“ACIDENTES DOMESTICOS: COMO PROCEDER?”

Ana Beatriz de Andrade Chacel, Ana Beatriz Porto Guimaries, Ana Lydia de Castro,
Daniel Henrique R. M. Do Nascimento, Guilherme Custédio Leite,
Joao Pedro Lourenco Jordes, Julia da Silva Rodrigues, Larissa Dias Soares,
Milena Roseira da Costa, Thaissa Rosa Dos Santos, Vinicius Santos da Silva

INTRODUCAO

Durante as visitas realizadas as unidades de satde de Teresopolis, inclusive ao Servigo de Atendi-
mento Movel de Urgéncia e Emergéncia (SAMU), foi observado que, embora o nimero de ambuléancias
do Servico de Atendimento Modvel de Urgéncia (SAMU) esteja dentro do previsto pelo Ministério da
Saude, de acordo com o art. 30, §3, da Portaria no 1.864/2003 1, esse dispositivo apresenta entraves
devido a extensdo do municipio e isso ocasiona consequéncias para a populagdo, haja vista o alto tempo
de espera pelo atendimento em areas periféricas. Além desse fato, parte da populagdo de Teresopolis
concentra-se em comunidades afastadas do centro urbano ou em bairros mais distantes, como o bairro
Fonte Santa, e em zonas rurais. Por isso, o tempo de resposta a solicitagdes de socorro ocorre de forma
lenta. Logo, zonas periféricas sdo os grupos mais vulneraveis a riscos devido a falta de agilidade na
prestacdo de socorro. Nesse sentido, os primeiros socorros sao cuidados imediatos prestados a vitimas
de acidentes, cuja condi¢do de vida estd em perigo, a fim de evitar maiores complicagdes e manter seus
sinais vitais até a chegada do socorro especializado.2,3

O conhecimento dos primeiros socorros ¢ de suma importancia, sobretudo, para salvar vidas, uma
vez que uma vitima de engasgo, por exemplo, pode morrer em poucos minutos. Essa relevancia pode
ser elucidada, ainda, por meio de dados do Ministério da Satde que relatam que cerca de 1.616 6bitos de
criangas, de 0 a 14 anos, foram devido a acidentes domésticos que ndo foram corretamente socorridos.4
Nessa perspectiva, observa-se que através da capacitagdo da populacdo os principios podem ser difundi-
dos de modo a democratizar conhecimentos técnicos de saude e promover satde baseado na filosofia de
que “Acreditamos firmemente que a educagdo em primeiros socorros deve ser universal: todos podem
aprender primeiros socorros e todos devem fazé-lo.” 2

JUSTIFICATIVA

Apos visitas as unidades de satde e analise territorial do municipio de Teresopolis, foi diagnosti-
cada a caréncia de unidades de assisténcias méveis fornecidas pelo servigo publico de satde para aten-
dimentos emergenciais capazes de abranger todo o territdrio. Além disso, observou-se a precariedade de
conhecimentos prévios acerca dos primeiros socorros em acidentes domésticos por parte dos moradores.
Essa situacdo agrava-se ainda mais nas dreas distantes da base central do Servigo de Atendimento Movel
de Urgéncia (SAMU), visto que sdo mais vulneraveis a demora do socorro especializado.

Dessa forma, ¢ perceptivel a necessidade de existir um projeto que auxilie os habitantes de zonas
periféricas a agirem de maneira efetiva e imediata em situagdes de acidentes domésticos, a fim de redu-
zir maiores complicagoes.
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OBJETIVOS

Objetivo geral:

Promover agdes educativas que fornegam orientacdes tedricas e praticas sobre primeiros socorros
em acidentes domésticos para a comunidade, objetivando capacitar a populacdo a agir de forma adequa-
da em situagdes de emergéncia.

Objetivos especificos:

1. Orientar como manter a calma e controlar a situacao;

2. Ensinar os primeiros socorros nos principais acidentes, como queimadura, corte, engasgo, queda
¢ intoxicacao;

3. Instruir como socorrer uma vitima de forma rapida, evitando maiores complicagdes;

4. Nortear como prevenir acidentes cotidianos.

METODOLOGIA

Construindo Cenarios de Pratica de Primeiros Socorros nas Comunidades:

Esse projeto sera desenvolvido nas comunidades do municipio de Teresopolis e voltado para toda
a populagdo. O estudo serd desenvolvido de forma qualitativa e quantitativa, com base em observagdes
das necessidades locais em conjunto a coleta de dados. Serdo organizadas oficinas capacitadoras, a prin-
cipio no Posto de Saude da Familia Fonte Santa, com o intuito de expansdo para todas as comunidades
locais, sobretudo nas zonas periféricas.

Os idealizadores do projeto contactardo a associacdo de moradores de cada comunidade a fim de
reunir o maior nimero de pessoas, por meio de convites em folders e panfletos persuasivos, entregues
nos bairros convocando os residentes para as capacitagoes.

Durante os encontros serdo aplicados questionarios antes ¢ depois das capacitagdes para avaliar
o nivel de conhecimento prévio e o impacto das sessdes.Os resultados obtidos serdo convertidos em
graficos para uma analise percentual da agregacdo de conhecimento dos participantes. Em meio a isso,
pretende-se organizar cendrios praticos encenando acidentes domésticos, como queimadura, corte, en-
gasgo, queda, intoxicacdo e parada cardiorespiratdria para que a comunidade participe de forma ativa na
pratica dos primeiros socorros das vitimas.

PLANO DE ACAO

ETAPA 1: Diagnostico local.

Desinformagao acerca de conhecimentos de primeiros socorros no grupo de gestantes do PSF Fon-
te Santa e o alto tempo de esperada do socorro especializado nas zonas periféricas.

ETAPA 2: Identificacdo do problema e formula¢ao da situacio-problema.

Com esse panorama foi notorio a necessidade de realizar oficinas de capacitacdo para ensinar as
técnicas de primeiros socorros (engasgamento, parada cardiorrespiratoria, queimaduras, quedas, cortes e
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intoxicagao) pois em muitos casos, isso pode ocorrer € o sujeito ndo saber como agir diante dessas situa-
¢oes, como foi observado ao perguntar e a maioria do grupo nao sabia como proceder em tais situagdes.

ETAPA 3: Levantamento de alternativas para reverter a situacdo-problema.

Educar a populacdo quanto a importancia de ter conhecimento sobre primeiros socorros € como
colocar em pratica.

ETAPA 4: Proposta de intervencio.

Realizar oficinas com simulag¢des para aplica¢des das capacitagdes técnicas de primeiros socorros
para a comunidade.

ETAPA 5: Hipotese.

A disseminacdo dos conhecimentos adquiridos nas oficinas de primeiros socorros na comunidade
ao serem colocados em pratica minimizam complica¢des de acidentes.

ETAPA 6: Resultados esperados.

Capacitar a comunidade com as técnicas de primeiros socorros em acidentes domésticos.

ETAPA 7: Formas de acompanhamento (cronograma) e avaliacio do projeto proposto.

Oficina 1 (agosto): Capacitar a comunidade em como proceder diante de casos de engasgo.

Oficina 2 (agosto): Capacitar a comunidade em como proceder diante de queimaduras em acidentes
domésticos e intoxicagdo (envenenamento).

Oficina 3 (setembro): Capacitar a comunidade em como proceder diante de cortes e quedas.

Oficina 4 (setembro): Capacitar a comunidade em como proceder diante de parada cardiorespiratoria.

ETAPA 8: Levantamento de dados estatisticos.

Computagdo dos dados obtidos através dos questionarios para a analise da curva de aprendizado
dos participantes pds ofinicinas por meio da criagdo de graficos e tabelas.

ETAPA 9: Escrita final do trabalho

Riscos e beneficios para os participantes:

Riscos: O participante ndo compreender como realizar a técnica de forma correta, acarretando
consequéncias ao acidentado. O participante se acidentar durante a realizac¢ao da técnica.

Beneficios: Garantir que o acidentado seja socorrido rapidamente, de forma correta, ndo tendo
sequelas e evitando que venha a 6bito. Oferecer ajuda a quem precisa dos primeiros socorros.
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PROMOCAO A SAUDE DE MULHERES IDOSAS
ATRAVES DE HABITOS SAUDAVEIS

Ana Luisa Branco Cerbino, Atila Felix Daniel da Silva, Carolina Bistritschan Israel,
Edalmo Costa da Silva, Gabriel Bastos de Sousa, Jose Ilson Pelicioni lack,
Leonardo Cadilhe Pinto Marwell, Maiara dos Santos da Silva, Maria Clara Dolce Perez,
Maria Iara Gomes de Sousa, Thalia Machado Ferraz

1. INTRODUCAO

Atualmente o Brasil passa pelo envelhecimento populacional, consoante o IBGE 2021, a distri-
buigdo da populagdo do pais, que reside em grupos etarios, mostrou tendéncia de queda da proporgao
de pessoas da faixa etéria de trinta anos. Assim, com a senescéncia da sociedade, observam-se inlimeros
entraves como a diminui¢do da imunidade, da atividade celular, da densidade 6ssea e da fun¢édo car-
diopulmonar enfraquecida.

Nessa perspectiva, o aumento da expectativa de vida representa uma conquista importante, nacio-
nal e global, que é consequéncia da melhoria das condi¢des de vida, com a ampliacdo de acesso aos
servigos médicos e avanco da medicina preventiva.

Refletindo esse cuidado, a pratica mais eficiente para atingir a promogao a satide ¢ a disseminagao
de habitos saudaveis compartilhados e estimulados através da pratica de exercicios fisicos, alimentagio
saudavel, lazer e cuidado psicoldgico, entre outros.

Entende-se que pessoas com boas praticas de satde ficam menos suscetiveis as doengas. Com isso,
podemos dizer que comportamentos mais saudaveis podem nos garantir uma prevencao maior a diversas
enfermidades.

Com esse intuito, os académicos de medicina do primeiro periodo da UNIFESO, desenvolveram o
projeto sobre promover satide por meio de habitos saudaveis, o qual serd desenvolvido no bairro Ermi-
tage que se localiza na cidade de Teresopolis.

2. JUSTIFICATIVA:

Concomitante a criagdo e regulamentacdo do SUS pela Constituicdo Federal de 1988 e Lei n.°
8.080 de 1990, o Brasil, cresceu no pais a proposta de organizacdo responder as demandas crescentes de
sua populacdo e, com isso, passou a ser maior a atengdo para a parcela da sociedade que envelhece assim
como ao publico feminino, entendendo as particularidades desse publico.

Promulgada em 1994, a Politica Nacional do Idoso?, garante alguns direitos sociais aos idosos,
concebendo condi¢des para proporcionar sua integrag@o, autonomia e atuagdo efetiva na sociedade e
sustenta o direito constitucional a satide em todos os niveis de atendimento do SUS.

A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa® visa como objetivo recuperar, preservar € promover
a independéncia e autonomia, orientando medidas individuais e coletivas de satide para esse proposito.
Todo cidaddo brasileiro com 60 anos ou mais de idade € parte dessa politica, sendo necessario destacar
que ndo ¢ feita distingdo de sexo ou género.

Conforme a Politica Nacional de Atencao Integral a Satide da Mulher* — PNAISM de 2004 a hu-
manizacao e a qualidade da aten¢do sdo condi¢des essenciais para que as agdes de saude se traduzam na
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resolugdo dos problemas identificados, na satisfagdo das usuarias, no fortalecimento da capacidade das
mulheres frente a identificagdo de suas demandas, no reconhecimento ¢ reivindicacdo de seus direitos e
na promogao do autocuidado.

O cuidado com a promogao a saide em todas as fases da vida € essencial na prevencao das Doen-
¢as Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTS), como diabetes, hipertensdo e obesidade. Segundo estudo
Vigitel de 2017, 26,4% das mulheres nas 27 capitais brasileiras apresentam hipertensdo na fase adulta e
8,1% das mulheres apresentam diabetes®.

Porém, mesmo existindo uma politica voltada para a saude da mulher e satide do idoso, as necessi-
dades de satide da mulher idosa ndo estdao contempladas nessas politicas, considerando a especificidade
deste grupo da populag@o. Entende-se ser oportuno e relevante aprofundar a reflexdo acerca das neces-
sidades de saude da mulher idosa.

Se mostrou necessario, portanto, enfatizar a atuagao diante desse publico, sobretudo considerando
que nas Unidades Basicas de Saude, toda mulher idosa tem direito ao acesso e a avaliacdo integral da sua
saude, com atendimento multiprofissional e olhar multidimensional (clinico, psicossocial e funcional)®.

3. OBJETIVOS

3.1. Objetivo Geral

Educacdo com a saude continuada, por meio da promogdo do bem-estar biopsicossocial com énfase
nas praticas de mudanca de habitos.

3.2. Objetivo Especifico

Através das acdes voltadas nessa mudanga de habitos, tragam-se como alvos a identificacdo de
conhecimento prévios da populagao para atuar na melhoria do estilo de vida, o estimulo a pratica diaria
de atividade fisica, o emprego de praticas saudaveis sobre ingestdo hidrica e alimentar e a criagdo de
planos de autocuidado continuado.

4. METODOLOGIA:

Para o levantamento de dados, sera utilizado um formulario como o do anexo. Ja para a analise do
conhecimento prévio do publico-alvo, havera perguntas como:

1. Quantos litros de agua vocés ingerem?

2. Quanto tempo dura sal e aglicar na casa de vocés?

3. Vocés utilizam temperos naturais?

4. Vocés realizam exercicios fisicos diariamente

5. Ha muitas frutas e legumes na rotina de vocés?

6. Bebidas e drogas estdo presentes em suas rotinas?

7. Vocés sabem os maleficios de alimentos e bebidas industrializadas?
8. Vocés conhecem e realizam o autoexame?

9. Vocés medem a pressao arterial de vocé€s com frequéncia?

10. Sabem o que ¢ IMC e como medi-lo?

Visando realizar a educag@o continuada, ou seja, a educagdo permanente, deve ser realizado uma
melhora dos habitos saudaveis, por meio de apresentagdo de receitas saudaveis, isto é, sem produtos

17



/ll‘ ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)

Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC1

industrializados, substituindo-os pelos naturais, com baixa caloria, agucar ¢ sddio. Por exemplo, sera
mostrado a quantidade de agticar concentrado em bebidas populares, como refrigerantes e sucos indus-
trializados. Em contrapartida, a 4gua saborizada e os sucos naturais sem agucar virdo como substitutos
para o dia a dia.

Além disso, sera destacado a necessidade do banho de sol (ressaltando a importancia da Vitamina
D e do calcio no nosso corpo), visita regular ao médico e maior ingestdo de agua. Havera um calculo
com cada pessoa da quantidade de consumo hidrica diaria, baseado no IMC das pessoas, sabendo que o
ideal ao ser consumido ¢ 35 mililitros de agua por peso corporal, no minimo.

Com o intuito de estimular o exercicio fisico didrio, ¢ necessario explicar e realizar, juntamente
com o publico alvo, atividades de facil acesso, realizagdo e baixo custo, como caminhadas, alongamen-
tos, dangas, entre outras, sempre respeitando os limites das pessoas.

Ademais, outro fator essencial para ao bem-estar do idoso,é o autocuidado continuado, que deve
ser influenciado através da transmissdo de conhecimento de técnicas de autoexame, que ¢ , observagio
de sintomas ou mudangas no proprio corpo, como edemas, indisposi¢ao, mal-estar, granulos, vermelhi-
ddo e manchas, entre outros, além de estimular a ida ao médico.

5.PLANO DE ACAO

ETAPA 1: Diagnéstico Local:

O Local da agdo, que ¢é no bairro Ermitage que se localiza no municipio de Teresopolis, de inter-
vengdo possui caracteristicas marcantes como a fragilidade sanitaria, o dificil acesso por ser um local
isolado, a caréncia de espagos apropriados de lazer, a auséncia de academia ao ar livre, o desconheci-
mento comum sobre autocuidado, a diversidade alimenticia limitada, um alto indice de pessoas idosas
apresentando problemas metabdlicos, sedentarismo, uma populacdo com baixo poder aquisitivo € um
grande indice de cidaddos traumatizadas decorrente do desastre que ocorreu em 2011 na cidade de Tere-
sopolis, o qual os deixou desassistidos psicologicamente.

O termo “fragilidade sanitaria” refere-se a suscetibilidade de um sistema, pessoa ou objeto a con-
taminacao ,ou deterioragdo devido a condic¢des insalubres. Isso implica que a entidade em questdo ¢
delicada e requer atengdo constante para manter sua limpeza e higiene. A frase sugere uma sensagao
de vulnerabilidade e a necessidade de manuseio cuidadoso para evitar danos, fragilidade esta que esta
presente na regido de intervencao.

O acesso que ¢ arduo ¢ comumente referido como “acesso dificil”.Este local ou recurso requer uma
quantidade significativa de esforgo, visto que se encontra longe do centro da cidade, e ¢ longe de espagos
de lazer, cultura e de institui¢des fundamentais como hospitais e escolas.

A deficiéncia de areas de lazer adequadas, a falta de uma academia gratuita, e de conscientizacdo
do publico sobre o autocuidado ¢ generalizada. A diversidade de alimentos disponiveis € restrita por
causa dessa localizagdo, a populagdo de idosos que sofrem de problemas relacionados ao metabolismo
é notavelmente alta. E evidente o alto indice de inatividade da populagao.

A capacidade de compra de bens e servigos ¢ restrita devido ao baixo poder aquisitivo. As conse-
quéncias do desastre de 2011 deixaram um numero significativo de individuos traumatizados.
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ETAPA 2: Identificacdo do Problema Encontrado e Formulagio da Situacdo Problema

Em 2011, a cidade de Teresopolis passou por uma grande tragédia ambiental. Fortes chuvas causa-
ram enchentes e deslizamentos de maneira que bairros inteiros foram cobertos pela 4gua. Estima-se que
34.600 pessoas ficaram desabrigadas, além de 905 mortos.

Para amenizar o problema dos desabrigados, foi construido um condominio no bairro Ermitage e
parte da populacdo realocada. Contudo, grande parte das pessoas que atualmente vivem no Condominio
ainda sofre pela perda de parentes e amigos e do espago em que viviam. Apods breves conversas com
a populagdo, ¢ possivel detectar inimeros problemas de ordem psicologica que influenciam na esfera
bioldgica. Muitos moradores quase ndo saem de casa, tem convivéncia limitada com as pessoas do
bairro e vivem com medo das mudangas climaticas . A falta de sentimento de pertencimento e todo o
trauma causado pelo evento de 2011 traz resultados negativos na saude da comunidade. E comum que
as pessoas do local, em sua maioria acima dos 50 anos, ndo se exercitem, ndo cuidem da propria saude e
desconhecem parcial ou totalmente a importancia do exercicio fisico para a saude fisica e mental, além
de se alimentarem de forma prejudicial e ndo terem o habito de utilizar a rede de saide municipal para
prevenc¢do de doengas.

ETAPA 3: Levantamento de alternativas para reverter a situa¢iao problema

Para amenizar os problemas descritos, ¢ necessario que as pessoas do Condominio sejam ampa-
radas através de agdes que levem apoio e conhecimento para melhorarem sua qualidade de vida. Para
amenizar a falta de exercicios fisicos, aulas de alongamentos e dicas de exercicios que podem ser feitos
em qualquer local compdem estratégia contra o sedentarismo. Rodas de conversa abordando os pontos
de atencdo a saude do idoso, como diabete e hipertensdo levam conhecimento sobre as medidas de
prevencdo e importancia do uso da rede de saide municipal. As estratégias a serem empregadas, além
de levarem conhecimento, permitirdo maior convivéncia entre as pessoas, fato que pode amenizar o
problema de sentimento de pertencimento.

ETAPA 4: Proposta de intervencao

Diante dos problemas abordados, os estudantes visam promover por meio da educag@o continuada,
acOes mensais com tematicas diferentes a cada més, mas tendo como eixo principal trabalhar com os
habitos saudaveis de forma transversal a esses temas, visto que sera contemplado em todas as acdes.

Cada més possuira 4 encontros no local de intervencdo, os trés primeiros serdo marcados ini-
cialmente com alongamento dos participantes que contard com a presenga de um educador fisico que
utilizara uma caixa de som como apoio para que o alongamento fique mais dindmico. Logo apds o
exercicio fisico, os estudantes abordardo o tema do més, por meio de uma roda de conversa, trazendo a
importancia do assunto no dia a dia dos individuos e no final de cada encontro sera servido um lanche
voltado para a tematica abordada. No ultimo encontro do més sera realizada uma a¢do que reunira todos
os assuntos ¢ estratégias apresentados, o qual visara a compreensdo dos temas pela populagéo local.
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ETAPA 5: Hipotese

As agdes de incentivo ao exercicio fisico e autocuidado tém como resultado a melhora da condicao
fisica da populacdo, menor indice de quedas e maior autonomia dos idosos. A conscientizagdo quanto a
prevengdo de diabetes e hipertensdo previne que a populagdo padega com quadros de satde agravados
pela hiperglicemia e pressao alta, diminuindo internagdes e mortes precoces.

ETAPA 6: Resultados esperados

A acdo de promocgdo a saude de mulheres idosas busca melhorar seu bem-estar e qualidade de
vida. Os resultados esperados incluem maior conhecimento sobre habitos saudaveis, como alimentagdo
balanceada e exercicios fisicos adequados, resultando em beneficios significativos, como melhorias na
saude cardiovascular e muscular, além da prevencdo de doengas cronicas.

Ademais, espera-se fortalecer os lagos sociais entre as mulheres idosas, promovendo suporte mu-
tuo e a criagdo de redes de apoio. Essa a¢do também pode levar a redugdo de custos de saude, evitando
hospitalizagdes e complicagdes médicas. O objetivo final é proporcionar uma melhor qualidade de vida
e envelhecimento ativo e saudéavel para essa parcela da populagao.

ETAPA 7: Formas de acompanhamento (Cronograma)

Os estudantes abordardo os temas com a populacdo da Fazenda Ermitage de cronograma mensal
apresentado abaixo, atuando um dia da semana no periodo da tarde.

Agosto Setembro Outubro Novembro
Agdo voltada para Acao voltada para Acdo ligada a hi- Acdo ligada a habitos ali-
atividades fisicas. diabetes. pertensdo. mentares saudaveis.

6. RISCOS E BENEFiCIOS PARA OS PARTICIPANTE

6.1. Beneficios:

A agdo na fazenda Ermitage visa uma possivel melhora a saude dos idosos, por meio de exercicios,
fator que é senso comum, mas que para os idosos possui um diferencial . Atualmente, a “melhor idade”
¢ vista como vulneravel e incapaz de manter a vida ativa e este tipo de agdo traz beneficios7-8, como
melhora da autoestima, fortalece os musculos e 0ssos, pode evitar a depressao, ajuda a manter o cérebro
em alerta, controle da pressdo arterial, controle do nivel de glicemia, possibilita melhora na qualidade
do sono e ajuda no funcionamento das articulagdes.

6.2. Riscos:

A promocao de exercicios aos idosos presentes na agdo possui iminentes riscos, como: queda da
propria altura, lesdo muscular9, possivel infarto, aumento dos batimentos cardiacos10.

Portanto, as atividades fisicas para idosos sdo essenciais para melhorar a mobilidade, fortalecer a
musculatura, ¢ evitar lesdes em articulagdes e 0ssos. Contudo, antes de comegar é fundamental realizar
exames de rotina para evitar maiores problemas, além da realizacdo dos exercicios por meio do acom-
panhamento profissional, como educador fisico e fisioterapeuta.
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MELHORA DA SAUDE DOS IDOSOS HABITANTES DO
CONDOMINIO GIRASSOIS DA FAZENDA ERMITAGE

Beatriz Menezes, Evandro José, Helio Neto, Isabelle Santos, Gabriel Vance,
Giselle Clemente, Gustavo Cordeiro, Maria Clara Agualuza, Maria Clara Nacelli.

INTRODUCAO:

A populacao idosa do Brasil enfrenta muitas complicagdes relacionadas a diabetes e hipertensao:
os maiores vildes desse cendrio sdo a desinformacgdo e falta de acompanhamento médico adequado,
refletindo num cenario em que mais de 60% dos idosos sdo hipertensos! e 72% dos dbitos confirmados
para a diabetes tinham mais de 60 anos2. Os individuos carentes sdo mais vulneraveis e suscetiveis ao
agravamento e piora das doencas. Com este embasamento, se torna nitida a necessidade de cuidados
para com a terceira idade do nosso pais, ndo somente pela conscientizagdo, mas também visando a di-
minuicao de danos e prevencao dos casos.

Visando melhorar a qualidade de vida dos mesmos, também ¢ visivel a necessidade de acolhimen-
to e socializacdo, ja que esta populacdo, na maior parte do tempo, encontra-se isolada em casa. Dessa
forma, é possivel estar presente, fazendo acompanhamento continuo que permitiria 0 monitoramento
de seu estado e incentivar cada vez mais idosos a participarem de agdes focadas neste aspecto. As taxas
de depressdo e ansiedade em idosos também tém se apresentado de maneira alarmante: cerca de 13%
da populacgdo entre 60 e 64 anos foram diagnosticados com a doenca, representando a faixa etaria mais
afetada3, sem contar os que enfrentam sintomas e as vezes nao possuem acesso a tratamento. Este qua-
dro acaba acarretando outros problemas ou piora dos ja existentes, principalmente pela dificuldade de
trabalho ¢ desenvolvimento com a doenca.

OBJETIVOS:

Objetivo geral: Conscientizar a populacdo idosa sobre Diabetes, Hipertensdo e promover habitos
de alimentagdo saudavel, além de promover a socializagéo.

Objetivos especificos:

*  Proporcionar a interagdo e comunicagao.

* Instruir sobre estilo de vida e sua relagdo com a diabetes ¢ a hipertensdo.
*  Promover a satide mental.

* Estimulo de uma melhor alimentacgéo.

JUSTIFICATIVA

Diante deste cenario, foram elaboradas propostas de intervencao visando melhora na qualidade de
vida da populacao idosa local. Ao realizar o mapeamento da area observada, nota-se que a maioria dos
residentes portadores de comorbidades associadas as doencas supracitadas ja haviam alcangado a tercei-
ra idade. A partir dessa inquiri¢do, observou-se que tais individuos enfrentavam os sintomas de diabetes
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e hipertensdo, mesmo realizando tratamentos médicos recomendados. Isto porque ainda eram desinfor-
mados e adotavam um estilo de vida - incluindo a alimentacdo - ndo saudavel. Com isso, o projeto a
seguir foi desenvolvido para aprimorar a qualidade de vida dessas pessoas, ndo somente diminuindo os
riscos de complicagdes dessas doengas, mas também promover uma alimentacao saudavel - enquadrado
na MEV (mudanga de estilo de vida)4, capaz de prevenir diversas doengas e seus agravamentos.

METODOLOGIA:

A partir de visitas quinzenais, sera verificado o estado ndo somente fisico, mas também mental
dos idosos. Estima-se que participem 25 idosos por visita. Sera feito um acompanhamento a partir de
conversas em grupo, alongamentos para preservacdo das articulagdes, afericdo de pressdo arterial e
avaliacdo do nivel glicémico e saturagdo de oxigénio. Com isso também serd feita a conscientizagdo a
respeito de uma alimentagdo saudavel. Sabe-se que idosos sdo resistentes 8 mudangas e novos costumes,
além de muitas das vezes recusar tratamentos com 0s quais suas crengas nao concordam. Dessa forma
sera feito uma introducdo passiva de habitos e alimentos saudaveis capazes de esmerar seu bem-estar.

Para alcangar os objetivos serdo realizadas conversas em grupo sobre a importancia da satude e o
quanto o projeto pode ser um facilitador na melhora da qualidade de vida - estimulo para participacao do
publico. Além da conversa inicial, o “quebra-gelo”, sera feito, nas duas reunides, uma sessao de alonga-
mento e na outra, um bingo (como premiagao ao vencedor, sera ofertada uma cesta de frutas).

Esta agdo fomentaria entusiasmo, interesse e socializagdo, além de proporcionar o controle € cons-
cientizagdo sobre diabetes e hipertensdo. As triagens realizadas a cada visita serdo capazes de monitorar
a evolucdo dos idosos, com dados sobre seu estado fisico, incluindo sua pressao arterial, sua glicemia
capilar e oximetria, mas também criara lagos com a sociedade na qual estdo inseridos visando o com-
prometimento mutuo entre os estudantes e os idosos.

PLANO DE ACAO

ETAPA 1: Diagnéstico local

Ao visitar a Fazenda Ermitage, nota-se uma grande caréncia por parte dos idosos residentes: perce-
be-se a desinformagdo e a falta de socializagdo vividas por eles. Muitos encontram-se isolados e alguns
desencorajados a procurar a unidade de satide disponivel, apesar de ser proxima.

ETAPA 2: Identificacido do problema e formulacio da situacio-problema

Ao acompanhar a situacdo citada, a maior parte dos problemas se resume em mau cuidado da dia-
betes e hipertensdo, problemas sociais (geralmente ligados ao isolamento) e maus habitos alimentares.
Essas caréncias observadas, em conjunto, impactam negativamente a satide do publico-alvo.
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ETAPA 3: Levantamento de alternativas para reverter a situacio-problema

Como medidas de intervencédo, faz-se necessario:

* Avaliagdo frequente da glicemia e pressao arterial dos idosos.

* Incentivo a procura de tratamento e consultas médicas regulares.

* Conscientizacdo dos maleficios e possiveis causas de piora dos quadros de Diabetes e Hiper-
tensdo.

* Acompanhamento do uso da medicag@o.

* Apresentacdo de habitos saudaveis para reeducagdo alimentar, visando melhora nos quadros
patologicos.

* Sondagem da alimentacdo da populagdo para identificar provaveis dificuldades no dia a dia.

» Estimulo a socializacdo entre os residentes.

* Identificagdo de possiveis agravamentos psicologicos a serem notificados a Unidade de Satide.

*  Supervisao geral de progresso do bem-estar dos residentes (visando acompanhar possivel piora
ou melhora dos quadros).

ETAPA 4: Proposta de intervencio

A partir das alternativas elaboradas no projeto, sera feito o acompanhamento do nivel de glicemia
capilar e pressdo arterial do publico-alvo, junto a isso a conscientizacdo dos idosos sobre estes proble-
mas e sua possivel correlacdo alimentar, visando sempre uma melhora na qualidade de vida. Além disso,
¢ possivel, com as visitas e as atividades propostas (o bingo e os grupos de alongamento), estimular a
socializagdo entre os residentes, tornando-se também possivel a prevengao e identificagdo de combina-
¢oes de pensamentos, percepgdes, emogdes € comportamentos anormais entre eles. Logo, sera feito o
registro mensal de cada participante da acao.

ETAPA 5: Hipotese

Através da aplicagdo das atividades educativas, esperam-se beneficios significativos para o estilo
de vida saudével da populagdo idosa do Condominio Fazenda Ermitage, obtendo assim, um resultado
positivo em relagdo as comorbidades muitas vezes enfrentadas pelos residentes. Dessa forma, sera cons-
cientizado o publico-alvo do projeto que produtos nao industrializados, aliados a reeducacao alimentar,
trazem melhora na qualidade de vida e serdo proporcionadas atividades que buscam a evolugdo da
socializag¢do dos idosos, integrando-os a pratica de jogos e alongamentos durante o estudo proposto no
Condominio Fazenda Ermitage.

ETAPA 6: Resultados esperados

Tomadas todas as medidas de acdo do projeto, ¢ esperado que os residentes participantes saibam
mais sobre como prosseguir com o tratamento, prevenir e saber conscientizar outras pessoas sobre cau-
sas e riscos de diabetes e hipertensdo. Também se espera que eles tenham uma melhor consciéncia
alimentar, na qual vao priorizar uma alimenta¢do saudavel e que se tornem pessoas mais sociaveis € se
relacionem entre si, saindo desse isolamento social.
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ETAPA 7: Formas de acompanhamento (cronograma) e avaliacio do projeto proposto

As agdes serdo realizadas conforme calendario abaixo:

Ago | Ago | Set | Set | Out | Out
Alongamentos X X X
Bingo X X X

Palestras educativas com aferi¢do da presséo
arterial e glicemia capilar

MODELO DE FICHA DE ACOMPANHAMENTO:

Nome:
Idade:
Residéncia:

Diabetes: () sim () ndo () nao sabe
Hipertensdo: () sim () ndo () ndo sabe

Data | PA | SpO2 Glicemia Observagdes

Riscos e beneficios para os participantes:

RISCO
* Risco bioldgico, caso as orientacdes de biosseguranca ndo sejam seguidas de maneira adequada;
* Risco de lesao mediante atividade fisica realizada (alongamentos).

BENEFICIOS

* Conscientizacdo e informagdo sobre sua propria situagdo de saude;
* Estimulago a adesdo ao tratamento proposto;

+ Estimulacdo a pratica de exercicios fisicos;

e Socializacao da comunidade;

* Incentivo a alimentacdo saudavel,

e Diminuicdo da vulnerabilidade e riscos a saude.

Grupo I:

» Klara Vanessa Barbara Silva de Souza Coutinho (CPF: 11182120709)
*  Maria Clara Nacelli de Almeida (CPF: 13690424771)
*  Hélio Magalhdes Quintana Neto

*  Maria Clara Agualuza da Costa Pinho

* Giselle de Oliveira Clemente

e Gabriel Vance de Mattos

» Isabelle Vitoria Santos

e Beatriz de Menezes Soares

* Ronaldo Jardim de Oliveira Janior

e QGustavo Cordeiro de Souza

* Evandro José
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CRESCIMENTO, DESENVOLVIMENTO
E ACUIDADE VISUAL INFANTIL:
CONTRIBUICOES DOS ACADEMICOS
DE MEDICINA NA PROMOCAO
E PREVENCAO A SAUDE DA CRIANCA

Adriano Ferreira da Cruz, Amanda Brasil Basilico da Costa, Breno Carvalho Campos,
Carolina Sunny Azevedo Soares, Eduardo Ballista Serafim, Julia Luisa Tomaz Peres,
Laura Porter de Loyola Reis, Maria Clara de Almeida Becker, Naysa da Silva Ferraz Paiva,
Ryan Lucas Cardoso dos Santos e Thassiane Vieira Pavio.

INTRODUCAO

Para a OMS, “A obesidade ¢ um dos principais fatores de risco para varias doengas ndo transmis-
siveis (DNT’s) como diabetes tipo 2, doencas cardiovasculares, hipertensdo, acidente vascular cerebral
e varias formas de cancer”1, sendo caracterizado como um excesso de gordura presente no corpo. Outro
conceito importante é o da desnutri¢dao que, de acordo com o Ministério da Saude, “a desnutricdo pode
ser definida como uma condic¢ao clinica decorrente de uma deficiéncia ou excesso, relativo ou absoluto,
de um ou mais nutrientes” 2.

Um bilhdo de pessoas no mundo sdo consideradas obesas, sendo 340 milhdes adolescentes e 39
milhdes de criangas ja incluidas nessa classificacdo3. Além disso, de acordo com informagdes da Fio-
cruz, o Brasil registrou no ano de 2022 pelo menos sete internagdes por dia, de bebés com menos de um
ano de idade, por desnutrigdo4, sendo 828 milhdes de pessoas atingidas pela fome no mundo em 20215.
Fica clara a fragilidade no que se refere a alimentacao infantil na sociedade brasileira, tanto no excesso
de alimentos prejudiciais a satde quanto na falta de alimentagao adequada. Essa deficiéncia esta rela-
cionada tanto com a falta de recursos financeiros como também com a auséncia de conhecimentos sobre
a importancia do equilibrio na alimentagdo, principalmente para o desenvolvimento fisico da crianga.
O desequilibrio nesses primeiros anos pode gerar problemas como as doengas cardiovasculares, hiper-
tensdo e diabetes, ja citados anteriormente, bem como problemas ortopédicos, como dores nos joelhos
e na coluna6, comprometimento do desenvolvimento fisico e mental, além de influenciar nos riscos de
morbimortalidade?.

Outro fator a ser considerado sdo as anomalias visuais nas criangas. Algumas deficiéncias da visao
estdo relacionadas com a auséncia de vitaminas durante o desenvolvimento, como as do complexo B,
que contribuem para a prevencdo de irritagdes; vitamina A, que mantém a cornea clara e previne cata-
rata; vitamina C que € essencial para a formagdo da cornea; entre outras8. Logo, podemos relacionar
o desequilibrio da alimentacdo, tanto a obesidade quanto a desnutricdo, com a presencga de possiveis
problemas na visao, podendo prejudicar o desenvolvimento dessa crianga caso ndo sejam diagnostica-
dos. Essas dificuldades na visdo, ao se manterem indetectaveis, podem prejudicar o individuo na escola,
tornando a aprendizagem de leitura, por exemplo, um processo mais complicado e com defasagens.

Portanto, fica claro que o problema da obesidade e da desnutri¢ao infantil estdo presentes na socie-
dade brasileira e necessitam ser enfrentados, a fim de promover um desenvolvimento saudédvel para essa
faixa etaria, possibilitando também uma qualidade de vida e evitando os possiveis problemas gerados
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por esses desequilibrios. Sendo assim, o projeto a ser desenvolvido se mostra de intensa importancia nas
areas onde sera realizado, visto que serd aplicado em localidades mais carentes e com escolas e creches
proximas, permitindo atingir o ptblico desejado e complementar o Programa Satude nas Escolas, do Mi-
nistério da Educagao. O referido programa visa a integracao e articulagdo permanente da educacio e da
saude, tendo como objetivo contribuir para a formagdo dos estudantes por meio de agdes de promogao,
prevenc¢do e atencao a saude, enfrentando as vulnerabilidades que comprometem o pleno desenvolvi-
mento de criangas da rede publica de ensino9.

OBJETIVO GERAL

Analisar o crescimento, desenvolvimento e acuidade visual das criangas da Creche Amor Perfeito
no bairro do Pimentel ¢ moradoras do Condominio Margaridas no Parque Ermitage.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Analisar e investigar o desenvolvimento e crescimento através do IMC (indice de massa cor-
poral) usando a altura e o peso corporal das criancas alunas da Creche Amor Perfeito e residentes do
Condominio Margaridas do Parque Ermitage entre 4 ¢ 12 anos;

2. Apresentar as principais vitaminas para o crescimento e desenvolvimento infantil de maneira
ludica e divertida com o intuito de orienta-las sobre a nutrigdo para um crescimento e melhor qualidade
de vida;

3. Realizar testes de acuidade visual nas criancas de ambas as localidades para identificar possiveis
dificuldades visuais e encaminhar as criangas que necessitarem de um atendimento especializado.

METODOLOGIA

Tipo de pesquisa: Quantitativa e Qualitativa

O projeto sera realizado dentro das diretrizes das resolu¢des da CNS n°® 466/2012 e n°® 510/2016.
O trabalho acontecera na creche Amor Perfeito, localizado na Rua Manoel Carneiro de Melo, no bairro
do Pimentel, e no Condominio Parque das Margaridas, Estrada Rio-Bahia - Br 116, Km 80, no bairro da
Ermitage, ambos na Cidade de Teresopolis, no Estado do Rio de Janeiro. O trabalho serd realizado entre
os periodos de Agosto a Dezembro de 2023, com a participagdo de criangas entre 4 a 5 anos na primeira
localidade e criangas de 4 a 12 anos na segunda localidade. Serdo utilizadas balangas para verificacao do
peso da crianga, ¢ fita métrica para a altura. Faremos um breve questionario sobre a alimentacdo, visto
que estaremos trabalhando com criangas de varias idades e algumas terdo capacidade responder melhor
a essas perguntas do que outras. Utilizaremos também imagens ¢ desenhos como bichinhos, frutas, ver-
duras, cores e formas geométricas concomitantemente a brincadeiras tanto para a parte ltdica, sobre a
importancia das vitaminas, quanto para os testes visuais. Ao falar das vitaminas, sera utilizado um cata-
logo criado para o projeto em folhetos com as principais vitaminas necessarias para o crescimento e em
quais alimentos estdo presentes, relacionando-as com a questdo da obesidade e desnutrigdo.

Nesse projeto, serd analisado o IMC, utilizando a altura e o peso das criangas, para verificar os
indicadores de obesidade ou desnutrigdo nas localidades. Também serdo levados em consideragdo para
analise o desenvolvimento visual das crian¢as na identificacdo de imagens, cores e formas geométricas,
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criados pelo grupo para utilizagdo no projeto. Caso seja identificado alguma dificuldade, os pais e a Uni-
dade Basica de Saude serdo alertados para que possa ser feito o encaminhamento para um especialista.
Por meio da jungdo de informagdes e graficos com os dados coletados, sera possivel realizar uma analise
mais especifica sobre as caracteristicas das criangas das localidades em questao, mostrando as principais
fraquezas. Para analise das informagdes, serdo usados os dados das criancas das duas regides divididas
em faixas etarias. A organizagdo dos dados sera feita através da realizagdo da média de IMC das crian-
cas nas localidades, e também das possiveis dificuldades visuais. Apos essa etapa, serdo comparados os
dados entre as faixas etarias adequadas das duas localidades, ou seja, as criangas de uma certa idade da
Fazenda Ermitage serdo comparadas com as de mesma idade da Creche Amor Perfeito, e também da
média geral coletada pelo projeto com os niimeros ideais indicados pela OMS e Ministério da Saude.
Essa acdo mostrara os possiveis niveis de obesidade e/ou desnutricdo encontrados nas regioes.

DESENHO METODOLOGICO

Beneficios

Dentre os beneficios, estdo o mapeamento das fragilidades das criangas nas localidades, como os
indices de sobrepeso e desnutrigdo, e também de alteragdes oftalmologicas, para que sejam superadas,
trazendo mais qualidade de vida e satide para elas e a disseminagdo de mais conhecimentos para as pes-
soas da localidade, promovendo a satude e a prevencao de agravantes dela.

Riscos

Entre os poucos riscos encontrados estdo a possibilidade da nao interpretagdo correta do questiona-
rio ou possivel sentimento de constrangimento dos responsaveis ou criangas, sendo nosso foco durante
0 processo evitar tais acontecimentos.

Contribuicoes da pesquisa

As principais contribui¢des sdo as coletas de dados para a melhoria das informacgdes sobre os indi-
ces de saude na regido e integrag@o entre os moradores ¢ a rede de satide da sua regido.

CRONOGRAMA
DATA PROCEDIMENTO
Criagdo e impressao dos materiais utilizados nos testes visuais e na
07/08/2023 apresentac@o das vitaminas para as criangas ¢ também a separagao
de balangas e fitas métricas para realizar o calculo do IMC; além da
entrega do TCLE aprovado pelo CEP aos pais e responsaveis;
14/08/2023 Divulgagdo das dat.as das atlv1dades para as criangas e pais nas loca-
lidades de realizagdo do projeto;
21/08/2023 Inicio das atividades com as medigdes e testes de acuidade visual
25/09/2023 Fim das atividades com as medigdes e testes de acuidade visual
02/10/2023 Jungdo dos dados e formulagao (}e graficos para apresentagdo dos
resultados dos niimeros coletados
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INTRODUCAO

A Organizagdo Mundial da Satide (OMS) recomenda que a amamentagao seja iniciada ja na pri-
meira hora de vida do recém-nascido e continue como aleitamento materno exclusivo até os 6 meses
de vida — ou seja, ndo devem ser oferecidos outros alimentos ou liquidos nesse periodo. A partir dos 6
meses, deve-se fornecer alimentos complementares adequados, mas permanecendo com o aleitamento
materno até os 2 anos de vida ou mais.' E de suma importancia que essas recomendagdes sejam segui-
das, pois a amamentagdo traz inimeros beneficios para o bebé, como a prevengdo de morte infantil,
diarréias e infecgdes respiratorias, diminuicdo do risco de alergias, hipertensao, colesterol alto, diabetes
e obesidade, melhor nutrigdo, contribuigdes para o desenvolvimento cognitivo ¢ da cavidade bucal.
Além disso, o aleitamento materno beneficia a nutriz, reduzindo o risco de cancer de mama e diabetes,
podendo evitar nova gravidez, promovendo vinculo afetivo entre mée e filho e proporcionando menores
custos financeiros.?

Foi exposto que em 1986, o percentual de criangas brasileiras com menos de 6 meses alimentadas
exclusivamente com leite materno ndo passava de 3%. Em 2008, ja tinha atingido os 41%. Atualmente,
a amamentagao exclusiva chega aos 46%,* a qual revela um avango percentual significativo. Porém, faz-
-se necessario que o desmame precoce, interrupgao do aleitamento materno antes dos seis meses de vida
(por decis@o materna ou ndo)*, continue sendo combatido a fim de que esse indice continue aumentando.

Existem muitos mitos e informagdes infundadas circulando sobre a tdo importante pratica da ama-
mentacdo®. Esses conhecimentos incorretos, incompletos ou sem base cientifica podem contribuir para o
desmame precoce®. O mito do “leite fraco”, por exemplo, esta entre as principais causas da interrupcéo
do aleitamento materno exclusivo. Ademais, outras crengas como leite insuficiente ¢ que ndo mata a
sede do bebé também sdo fatores relacionados ao desmame precoce’. Urge, portanto, que esses mitos
sejam desconstruidos por meio da educagdo em saude.

Além disso, problemas mamarios — que podem causar desconforto, estresse e inseguranga mater-
na — durante a amamentagdo também sao fatores que levam a substitui¢do do leite materno®. Dor nos
mamilos, mamilos machucados, mamilos planos ou invertidos, ingurgitamento mamario e mastite sdo
exemplos desses problemas que podem ser encontrados pelas lactantes. Para a prevencao e manejo
dessas dificuldades, orientacdes de profissionais da satde sdo essenciais. Por isso, estes devem reali-
zar aconselhamentos em amamentagdo no pré-natal, no inicio da amamentac¢do e na sua manutencao,
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tratando de condutas frente a esses obstaculos, além da pega correta e das davidas que podem surgir,
colaborando assim para a preven¢do do desmame precoce.?

1.1 Objetivo Geral

Promover o aleitamento materno através de atividades de educacdo em saude voltadas para orien-
tagOes as gestantes e puérperas.

1.2 Objetivos Especificos

1. Realizar um levantamento do perfil das gestantes da unidade através do prontuario;

2. Investigar as dificuldades e duvidas em relacdo a amamentagao;

3. Prevenir o desmame precoce a partir de orientagdes sobre a pega correta e outras dificuldades,
apresentando os mitos e verdades sobre a amamentagao;

4. Informar sobre os beneficios da amamentagio para a mie e seu bebé.

2. METODOLOGIA

A pesquisa sera realizada de modo quali-quantitativo durante o segundo semestre de 2023, no
cenario da Unidade Basica de Satde da Familia (UBSF), do bairro Fonte Santa, situado no municipio
de Teresopolis, pertencente ao estado do Rio de Janeiro, regido sudeste do territorio brasileiro. O bairro
fica localizado em uma porgao afastada do centro da cidade, com perfil populacional mais carente, onde
parte da populac@o ndo tem acesso a saneamento basico e descarte correto de residuos. Além disso, as
informacdes basicas sobre a satide da mulher sdo precarias nesse territorio vivo, havendo muitas davidas
e estigmas relacionados a fase pos gestacional.

A pesquisa contara com uma média de 25 gestantes e puérperas deste bairro como participantes e
os instrumentos utilizados para obtencdo de dados serdo seus prontudrios, um questionario estruturado
com perguntas abertas sobre as suas principais dificuldades relacionadas ao tema e um questionario
fechado sobre os mitos acerca do aleitamento materno nos quais acreditam. Para despertar interesse das
participantes a colaborarem e ajuda-las nos desafios expostos por elas no questionario, sera organizado
um cha de bebé com roda de conversa, palestras, atividades interativas sobre o tema e café¢ da manha,
além de distribuicdo de fraldas e outros itens para os bebés. Os questionarios serdo passados no dia do
cha de bebé, antes e depois das palestras e dinamicas. Dessa forma, sera possivel constatar se as orien-
tacdes dadas ajudaram nas dificuldades encontradas pelas nutrizes e se os mitos foram desconstruidos
com as informagoes prestadas. Com o uso desses aparatos, alcangar-se-4 uma andlise qualitativa e quan-
titativa, que gerara graficos e tabelas. Tal pesquisa sera realizada ap6s a aprovagdo da Plataforma Brasil,
conforme as resolucdes 466 ¢ 510 do Conselho Nacional de Satde (CNS).

3. DESENHO METODOLOGICO

Esta pesquisa, na qual os riscos ndo se aplicam, trard muitos beneficios para as gestantes, puérperas
e seus bebés do territorio Fonte Santa, uma vez que incentivara a amamentacao pelo tempo adequado,
prevenindo o desmame precoce. Além de permitir a criagdo de vinculo e interagdo social das participan-
tes com outras gestantes ¢ puérperas, que entendem o momento — muitas vezes desafiador — pelo qual
estdo passando. Também promovera o melhor bem-estar durante o puerpério e fornecera informagdes
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essenciais para elas lidarem com as possiveis dificuldades que a amamentagdo pode acarretar. A pes-
quisa ainda proporcionara experiéncias no ambito da satide da mulher e do neonato, que irdo agregar na
construgdo de conhecimentos académicos durante a atuagdo na universidade e na futura vida profissio-
nal, sendo de grande contribui¢do para estudantes da 4rea da satide.

4. CRONOGRAMA

No dia 21 de agosto de 2023, sera tragado o perfil das participantes, por meio de seus prontuarios na
UBSF Fonte Santa. Em 11 e 18 de setembro sera feito o convite as gestantes e puérperas para participa-
rem do ché de bebé. No dia 25 de setembro, serdo elaboradas as atividades dindmicas que ocorrerao no
ché de bebé. Em 2 de outubro, sera realizado o cha de bebé na unidade, no qual orientagdes que auxiliem
na superacdo dos desafios trazidos pela amamentacdo e outras informagdes relevantes serdo abordadas,
além de suas eventuais davidas. No dia 9 de outubro, sera feita a analise dos dados coletados tanto pelos
questiondrios quanto pelo prontuario, produzindo graficos e tabelas.
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RESUMO

A pediculose do couro cabeludo ¢ uma ectoparasitose causada por Pediculus humanus capitis e
pode ser considerada um grave problema de satide publica que acomete em maior escala Centros de
Educagao Infantil, que carecem de agdes institucionais para interromper a cadeia de infestagdo. Posto
isso, criangas em idade escolar mostram ser o grupo mais suscetivel a essa parasitose e fatores como
condigdes socioecondmicas, resisténcia dos piolhos aos piolhicidas, habitos culturais e comportamento
podem estar associados a manutengdo da pediculose. Tendo em vista a observacao do prevalente nimero
de casos dessa patologia em criancas no bairro Ermitage, em Teresopolis, o presente projeto tem como
objetivo estimular a conscientizagdo do combate a pediculose em criangas no Centro Municipal José
Maria Leitao e no CIEP Professor Amaury Amaral dos Santos, a partir da apresentagdo do piolho e com-
preensdo sobre seus habitos, prejuizos e modos de combate. Com base no entendimento dos aspectos
associados a essa patologia, serdo elaborados folders explicativos, contendo recursos verbais e visuais
destinados tanto as criangas quanto aos adultos, e kits contendo jogos educativos, giz de cera e um pente
fino. O projeto consistira na realizagdo de uma agdo educativa nas instituigdes referidas para distribuir
os materiais elaborados e apresentar de forma Iudica a problematica em questdo, a fim de que seja cons-
truido um senso critico em relacdo a necessidade do combate a essa parasitose e que a incidéncia desse
agravo de satde diminua.

Palavras chave: Parasitose, Infestagao, Piolho
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INTRODUCAO

As ectoparasitoses, como a pediculose, a escabiose ¢ a tungiase sdo doencas que atingem comu-
mente parcelas carentes da populagdo.! A pediculose, por sua vez, ¢ um problema de saude publica que
acomete em maior escala Centros de Educacdo Infantil, que carecem de agdes institucionais para inter-
romper a cadeia de infestagdo. Dessa forma, a escassez de a¢des de educacao em satde que tenha como
alvo essas instituigdes favorece o uso indiscriminado de substancias piolhicidas.?

Muitas autoridades e profissionais de satde ndo enxergam a pediculose como um problema de
satde, e a veem como uma condigdo inofensiva que atinge apenas criangas.!* No entanto, as criangas
podem apresentar anemia como consequéncia da intensa hematofagia dos insetos, prejudicando-as nu-
tricionalmente, o que acarreta uma piora no seu desenvolvimento e rendimento escolar.’

A pediculose pode acometer o couro cabeludo, o corpo ou a regido pubica. As espécies Pediculus
humanus humanus e Pthirus pubis parasitam, respectivamente, o corpo e a regido pubica, causando
pediculose do corpo e pitiriase.3 Ja a pediculose do couro cabeludo ¢ causada pelo Pediculus humanus
capitis, conhecido popularmente como “piolho da cabega”.*

1.1. Agente etioldgico

A pediculose do couro cabeludo ¢ causada pelo Pediculus humanus capitis, que pertence ao filho
Arthropoda, classe Insecta, ordem Phthiraptera, subordem Anoplura. O agente etioldgico ndo possui
asas, € pequeno e achatado, com aparelho bucal picador-sugador. Esses insetos possuem 3 pares de per-
nas, que contém garras, possibilitando forte aderéncia ao pélo ou fibra.?

O P. humanus capitis pode ser encontrado em trés estagios no seu ciclo de vida (figura 1): ovo, nin-
fa e adulto. Os ovos deste parasito sdo conhecidos como “Iéndeas”, que apresentam coloracdo amarelada
a branca, e levam cerca de uma semana para eclodir. Quando o ovo eclode, ¢ liberada uma ninfa, que se
adultas cerca de sete dias apds a eclosdo, apds passarem por trés mudas. A casca do ovo permanece pre-
sa a haste do cabelo. Ja o piolho adulto possui seis pernas, com garras, ¢ podem viver até trinta dias na
cabeca de uma pessoa. Piolhos adultos necessitam de sangue para se alimentar. Na auséncia de sangue,
o piolho morre dentro de um a dois dias fora do hospedeiro.’

A fémea desse parasito (figura 2) pode viver de trés a quatro semanas, e coloca cerca de dez ovos
por dia, que permanecem aderidos ao fio do cabelo, proximos a base do fio do cabelo, devido a produgdo
de uma substancia cimentante.® Elas se diferenciam dos machos pela extremidade abdominal, que con-
tém uma reentrancia, diferente dos machos, cuja extremidade abdominal é arredondada.’
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Figura 1: Ciclo de vida do Pediculus humanus capitis.’

<

Figura 2: Pediculus humanus capitis - insetos adultos — Corpo dividido em cabega (A), torax (B) e abdome (C). As garras
(D) sdo adaptadas para andar nos fios de cabelo humanos. Fémea (& esquerda) apresentando a porgdo posterior bipartida (E),
enquanto no macho (a direita), nota-se o edeago (F). Fonte: adaptado de Atlas Virtual de Parasitologia Universidade Federal

Fluminense, 2020.11

E

>

1.2. Transmissao

A forma de transmissdo mais comum ¢ aquela na qual o piolho passa da cabeca de uma pessoa
parasitada para outra. A transmissdo por fomites ¢ mais incomum, mas também pode ocorrer, principal-
mente através de itens que tém contato direto com a cabega, como fronhas, chapéus, toucas e bonés.*
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1.3. Sintomas

A pediculose apresenta-se clinicamente com intenso prurido no couro cabeludo, podendo ser acom-
panhada de eritema local e pequenas papulas. Também pode haver a presenca de escoriagdes resultantes
do ato de cogar.*® A infestagdo, em um estagio mais grave, pode desencadear até mesmo alopecia.?

1.4. Diagnostico

O diagnostico geralmente ¢ realizado mediante inspeg@o no couro cabeludo, com a visualizagdo do
agente etiologico e das 1éndeas.® Os insetos normalmente sdo encontrados atras das orelhas, e na parte
posterior do pescogo.* O cabelo deve ser examinado por pelo menos cinco minutos, penteando-o bem,
com um pente fino, em busca de piolhos vivos para confirmar o diagndstico.?

Caso uma pessoa da familia seja diagnosticada com pediculose, todos os outros membros da fami-
lia devem ser examinados.*

1.5. Tratamento

A principal forma de tratamento para a pediculose ¢ a remog¢ao mecanica de piolhos através da pen-
teagdo do cabelo.® O tratamento ndo-medicamentoso consiste na utilizagdo de pentes com dentes finos,
comumente conhecido como “pente fino”. O pente fino geralmente ¢ utilizado nos cabelos molhados ¢
previamente desembaracados. Esse processo deve ser realizado a cada trés dias, até que nenhum piolho
seja detectado.*

O tratamento medicamentoso pode ser realizado utilizando lo¢des, como a Permeterina, Malathion,
Lindano e Ivermectina.®

1.6. Epidemiologia

A pediculose no couro cabeludo é muito comum em todo o mundo e, geralmente, mulheres sao
acometidas com maior frequéncia do que os homens. E um parasito cosmopolita.’

JUSTIFICATIVA

E comum a incidéncia de pediculose em criangas em idade escolar.'® Isso acontece porque muitas
atividades desenvolvidas em ambiente escolar envolvem o contato fisico entre as criangas, o que favo-
rece a transmissao do piolho. Além disso, muitas criangas, por estarem em uma fase de formacao, ndo
sabem reconhecer os sinais da infestagdo, contribuindo assim para a persisténcia do problema.'> Outro
problema relacionado com a pediculose nessa faixa etaria € o sentimento de vergonha por parte da crian-
¢a parasitada, ja que a condigdo ¢ associada com ma higiene.’

Assim, ¢ evidente que a vergonha e a estigmatizacdo da pediculose devem ser abordadas em acdes
de educagdo em saude para a populacdo afetada. A educacao em satde, o tratamento em massa e o sanea-
mento basico sdo medidas que sdo efetivas e contribuem para o controle duradouro das ectoparasitoses
como a pediculose.’

Muitos educadores, devido a escassez de ag¢oes de satide dentro das escolas, veem-se na situagdo de
lidar com a pediculose, mesmo sem preparagao para a interrupgdo da cadeia de infestagdo.? Além disso,
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existem muitas informagdes erroneas que circulam na populacdo e que prejudicam o combate a pedicu-
lose. Como exemplos dessas informacdes equivocadas, percebe-se que muitos individuos acreditam que
os piolhos sdo capazes de voar, que preferem o verdo, que provém da falta de higiene e que preferem
pessoas com sangue doce.?

Portanto, tendo em vista a importancia do combate a pediculose em criangas, o projeto foi proposto
com o objetivo de conscientizar as criangas e seus responsaveis contra essa infestacao.

OBJETIVOS

3.1. Objetivo geral

Estimular o combate a pediculose em criangas no Centro Municipal José Maria Leitdo ¢ no CIEP
Professor Amaury Amaral dos Santos.

3.2. Objetivos especificos

*  Apresentar o piolho, identificando-o entre outros insetos;

*  Conhecer os habitos e forma de proliferagao dos piolhos;

* Compreender os prejuizos causados a uma pessoa contaminada por piolhos;
*  Compreender os modos de combater a infestagéo.

METODOLOGIA

4.1. Desenho de estudo

Trata-se de um estudo observacional descritivo qualitativo e quantitativo realizado em centros
de educagio infantil, desenvolvido pelo grupo G da turma de Eixo de Pratica Profissional (IETEC) do
Centro Universitario Serra dos 6rgdos (UNIFESO), com o objetivo de apresentar a pediculose do couro
cabeludo para criangas. O projeto conta com a participagdo de académicos do curso de graduagdo de
Medicina da UNIFESO, sendo orientado por um preceptor da disciplina da instituicdo. Os cendrios de
acdo escolhidos foram o Centro Municipal de Educagdo Infantil José Maria Leitdo Carneiro ¢ CIEP
Professor Amaury Amaral dos Santos, escolas localizadas na Fazenda Ermitage e Fonte Santa, em Te-
resopolis, Rio de Janeiro, Brasil. O periodo de realiza¢do do projeto serd no segundo semestre de 2023.

A populacao envolvida no projeto se constituira de 120 criangas do ensino fundamental (2° ao 5°
ano) matriculadas nas instituigdes referidas e 120 pelos respectivos responsaveis. Os diretores, profes-
sores e coordenadores da instituicdo serdo previamente consultados e, por sua vez, avaliardo sua parti-
cipacdo no projeto.

4.2. Analise de dados

A coleta de dados ocorrera por meio de dois formularios enviados aos Pais/responsaveis legais dos
escolares das séries, 2° a 5° ano, que cursam regularmente o ensino na escola e sera enviado um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Esses formularios serdo divididos em linguagens diferentes
para cada publico, sendo o voltado para criangas com variaveis confirmativas ou exclusivas para perguntas
de carater de contato com a pediculose e conhecimento sobre a tematica envolvida. Além disso, idade e
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turma serdo respondidas. Ja o voltado para os responsaveis, as variaveis utilizadas serdo: sexo, idade, es-
colaridade, experiéncia prévia com a pediculose, conhecimentos, dificuldades e manejo da ectoparasitose.

Os dados coletados serdo processados eletronicamente e quantificados por meio de Excel for Win-
dows para melhor aplicabilidade das variaveis e organizacdo dos dados em tabelas e figuras. Esta pes-
quisa seguira as normas relativas a pesquisa envolvendo seres humanos da Resolucdo 196/ 96 do Con-
selho Nacional de Saude.
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4.3. Etapas do projeto

A primeira etapa a ser realizada sera a constituicdo da elaboragdo do projeto por meio de reunides
com o grupo de acadé€micos que, em conjunto com o preceptor, discutirdo a producio de um folder edu-
cativo e o desafio da abordagem mais adequada das criangas. Para isso, recomenda-se a agdo por meio
de recursos ludicos, jogos e apresentacdo, que estimulardo a participacdo de diferentes faixas etarias,
resultando assim em uma forma mais interessante de conquistar a atencdo das criangas. Apds defini¢dao
dessas particularidades, os académicos se dedicardo em buscar, através da internet, inspira¢des de jogos
e conteudo didatico para confeccdo do folder que serd entregue aos pais.

A segunda etapa do projeto sera a confecg@o dos folders explicativos com as seguintes informa-
¢oes: o que ¢ o piolho, sintomas da pediculose, transmissao, e prevencao e tratamento, que seguirdo o
modelo da figura 3. O modelo em questao ja foi utilizado em uma acdo de educagdo em saude feita pelo
grupo G na Escola Municipal Professor Sylvio Amaral dos Santos, conforme mostrado na figura 4, e
sera utilizado como molde para os novos confeccionados. Os folders serdo distribuidos para as crian-
cas, e serdo destinados tanto a elas quanto aos pais, para que possam reconhecer caso seus filhos sejam
acometidos pela pediculose, € como eles devem agir para conter a infestagcdo. Além disso, serdo con-
feccionados junto com os folders, kits para serem entregues as criangas. Cada kit contera uma cartilha
contendo jogos educativos, como mostrados nas figuras 5, 6, 7 e 8, para que as criangas possam aprender
tais conceitos de forma ludica, um pente fino e giz de cera.
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Figura 3: Folder elaborado pelo grupo G.
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Figura 4: Acdo de prevengédo contra o piolho na Escola Municipal Professor Sylvio Amaral dos Santos.
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Figura 5: Capa da cartilha de jogos educativos contra o piolho.’
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Figura 6: Jogo dos sete erros.’
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Figura 7: Cruzadinha.’
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Piclhos

Figura 8: Dicas de higiene pessoal que auxiliam na prevengao da pediculose.

PLANO DE ACAO

9

5.1. Etapa 1: Reconhecimento do local onde se pretende atuar

Durante as visitas realizadas na Fazenda Ermitage, durante o primeiro semestre de 2023, foi obser-
vado no local grande incidéncia de criancas acometidas por pediculose do couro cabeludo.

A infestacdo por piolhos ficou evidente durante as

acOes realizadas no condominio “Camélias”,

principalmente durante o café da manha oferecido pelos alunos aos moradores durante uma agao de pro-
mogao a satde. Nessa ocasido, as criangas que se apresentaram ao local estavam com léndeas visiveis

nos cabelos e prurido capilar, o que motivou a realizagdo deste projeto.

5.2. Etapa 2: Identificacido do problema e formulacio da situacio-problema

Visto que a infestacdo de piolho em criangas em idade escolar prejudica o rendimento dessas crian-

cas nos estudos, foi preciso realizar uma acgéo nas escolas.

A pediculose em criangas, se nao tratada, pode

acarretar anemia, € o intenso prurido pode levar a falta de atengdo durante as aulas na escola.

5.3. Etapa 3: Levantamento de alternativas para

reverter a situacio-problema

Tendo em vista o publico-alvo do projeto, a realizagdo de atividades ludicas ¢ uma forma importante
para reverter a infestagdo por piolhos. Nesse sentido, além de uma apresentagao oral de conscientizagao acer-
ca do tema, serdo entregues panfletos com orientagdes de higiene pessoal, principalmente dos cabelos, jogos
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educativos sobre a educagdo em saude contra o piolho e giz de cera para estimular a participagdo ativa das
criangas na ac¢ao. Ainda serdao entregues pente finos para que as criangas levem para suas residéncias.

5.4. Etapa 4: Proposta de intervencao

Realizag¢do de uma agdo educativa com alunos do Centro Municipal de Educacao Infantil José Maria
Leitdo Carneiro ¢ do CIEP Professor Amaury Amaral dos Santos. Planeja-se a realizagdo de dois encontros
em cada institui¢ao de ensino, com diferentes turmas do ensino fundamental (2° ao 5° ano) matriculadas nas
instituicdes referidas. As etapas de realizagdo do projeto ja foram elucidadas no item anterior, “metodologia”.

5.5. Etapa S: Hipotese

Com arealizagdo de uma a¢do que promova a conscientizagdo acerca da infestacdo por piolhos, ha-
vera o desenvolvimento de senso critico em relacdo a necessidade do combate a essa parasitose, formas
de prevencdo e enfrentamento a doenga, e a incidéncia desse agravo de saide diminuird nas criangas.

5.6. Etapa 6: Resultados esperados

Com a realizacdo do projeto de intervengao, espera-se redugao nos indices de pediculose nas crian-
cas da Fazenda Ermitage, reconhecimento do piolho pelas criangas dentre outros insetos, conhecimento
da forma de infecc¢do e formas de prevencao e tratamento.

5.7. Etapa 7: Formas de acompanhamento e avaliacio do projeto proposto

O projeto sera avaliado mediante questionamentos as criangas no momento de sua aplicacao e o
envio de questionario aos responsaveis. Além disso, serdo realizadas rodas de conversa para coletar as
percepcdes de cada um dos participantes logo apds a realizagdo.

Posteriormente, os dados coletados serdo tabulados em planilhas e graficos, comparando os conhe-
cimentos antes e depois da acdo de promogao a saude.

5.8. Cronograma

Setem- Outu- Novem-

Fevereiro | Marco Abril Maio Junho | Agosto bro bro bro

Levantamento
bibliografico

Montagem do
projeto

Entrega do pro-
jeto

Apresentacio na X

Preparo dos
materiais para a X
acao

Realizac¢io da
acao

Escrita final do
trabalho
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ANEXO 1-TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

FUNDACAO EDUCACIONAL SERRA DOS ORGAOS
/I‘ CENTRO UNIVERSITARIO SERRA DOS ORGAOS

CURSO DE GRADUACAO EM MEDICINA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
PEDICULOSE EM CRIANCAS NA FAZENDA ERMITAGE EM TERESOPOLIS

O (A) Senhor (a) esta sendo convidado (a) a participar de uma pesquisa. Por favor, leia este do-
cumento com bastante ateng@o antes de assina-lo. Caso haja alguma palavra ou frase que o (a) senhor
(a) ndo consiga entender, converse com o pesquisador responsavel pelo estudo ou com um membro da
equipe desta pesquisa para esclarecé-los.

A proposta deste termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) ¢é explicar tudo sobre o estudo
e solicitar a sua permissdo para participar do mesmo.

A presente pesquisa de projeto intitulado “Pediculose em criancas na Fazenda Ermitage”, foi de-
senvolvida pelo pesquisador responsavel Leandro Vairo, a quem podera contatar, a qualquer momento
que julgar necessario, através do telefone n° (21) 988222138 ou pelo email leandrovairo@yahoo.com.
br, analisada pelo CEP (Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos) que se encontra no endereco
Av. Alberto Torres, 111. Alto — Teresopolis, telefone n° (21) 2641.7088 e email cep@unifeso.edu.br.

A participacdo neste estudo é importante, pois mediante sua resposta, a equipe de pesquisadores
tera uma melhor obten¢do de dados quantitativos e sociais referente ao estudo em analise, e consequen-
temente um projeto que visa especificamente a obtengao de melhores resultados para este espaco.

O presente projeto tem como objetivo estimular a conscientizagdo do combate a pediculose em
criangas no Centro Municipal José Maria Leitdo e no CIEP Professor Amaury Amaral dos Santos, a
partir da apresentacdo do piolho e compreensdo sobre seus habitos, prejuizos e modos de combate.
Com base no entendimento dos aspectos associados a essa patologia, o projeto consistird inicialmente
na realizacdo de uma agdo educativa nas institui¢cdes referidas para distribuir os materiais elaborados e
apresentar de forma ludica a problematica em questdo, a fim de que seja construido um senso critico em
relacdo a necessidade do combate a essa parasitose e que a incidéncia desse agravo de satde diminua.
Caso tenhamos a obtencdo de dados relevantes para a alteragdo do projeto previsto, sera revisado de
acordo com a necessidade especifica analisada com os participantes.

A sua participacdo consistira em responder o questionario com seus dados ou de seus familiares,
cada pessoa deve responder um questionario. Portanto, vocé€ pode usar seu aparelho para responder a
todos os voluntarios.

E considerado como “risco” qualquer possibilidade de intercorréncia ou mesmo a possibilidade
de qualquer dano/desconforto ao voluntario, de acordo com o Item I1.22 da Resolugdo CNS 466/2012
— “risco da pesquisa - possibilidade de danos a dimensao fisica, psiquica, moral, intelectual, social, cul-
tural ou espiritual do ser humano, em qualquer pesquisa e dela decorrente”.Os riscos associados a este
projeto sdo referentes ao disparo de gatilhos emocionais associados a percepcao da autoimagem ¢ pa-
drdo de autocuidado, desgaste emocional associado a pediculose, desnutri¢do e uma piora no desenvol-
vimento infantil. A pesquisa consiste na resposta baseada em fatos que acontecem na sua rotina familiar.
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Caso o Sr.(a)decida participar, permanecera com sua identidade andnima; ndo tera qualquer in-
formagao pessoal divulgada de forma que possa haver algum tipo de constrangimento; tera seguranca
de que as informagdes oferecidas estdo submetidas as normas éticas destinadas a pesquisa envolvendo
seres humanos, da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) do Conselho Nacional de Saude,
do Ministério da Saude.

O Sr.(a) sera esclarecido (a) sobre a pesquisa em qualquer aspecto que desejar, assim como tera
assisténcia necessaria no que se refere a possiveis danos imateriais, como direito ou bem da personali-
dade, integridade fisica e psiquica, saude, honra, imagem e privacidade. O Sr(a) ¢ livre para recusar-se a
participar deste estudo, assim como retirar seu consentimento ou interromper a participagdo a qualquer
momento. A sua participagdo ¢ voluntéria e a recusa em participar ndo acarretara em qualquer penalida-
de ou perda de beneficios.

A sua participag@o ndo ¢ obrigatoria e, a qualquer momento, podera desistir da participagdo. Tal
recusa ndo trara prejuizos em sua relagdo com o pesquisador ou com a institui¢do. Tudo foi planejado
para minimizar os riscos da sua participagdo, porém caso sinta desconforto emocional, dificuldade ou
desinteresse, podera interromper a participagdo e, se houver interesse, conversar com o pesquisador.

A participag@o no estudo ndo acarretara custos para o Sr(a) e ndo sera disponivel nenhuma compen-
sa¢do financeira pelo consentimento em participar deste estudo.

Caso o Sr(a) concorde em participar deste estudo, solicitamos a rubrica em todas as paginas com
assinatura e data nas duas vias originais deste termo de consentimento. O Sr(a) recebera uma das vias
para seus registros e a outra sera arquivada pelo responsavel pelo estudo. Em caso de duavidas, o Sr(a)
poderé procurar os membros responsaveis pela pesquisa, Dr Leandro Vairo, no telefone (21) 988222138,
ou e-mail leandrovairo@yahoo.com.br ou ainda 0o CEP/CEPEM pelos telefones (69) 3216-5442 ou (69)
3219-6049, e-mail: cep.cepem(@sesau.ro.gov.br.

Nome:
Data: /]

Rubrica do Participante da Pesquisa ou do Representante Legal:

Rubrica do Pesquisador Responsavel:
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ANEXO 2 - QUESTIONARIO PARA AS CRIANCAS

FUNDACAO EDUCACIONAL SERRA DOS ORGAOS

/l“ CENTRO UNIVERSITARIO SERRA DOS ORGAOS
CURSO DE GRADUACAO EM MEDICINA

1° periodo
Grupo G: Anna Carolina Pinho da Silva, Bruna Carvalho de Castro Alves, Bruna Vitoria de Lima
Ribeiro, Clara Silveira Penna, Eduardo Galhart Pacheco, Lais Carneiro Juliano da Mota, Nathalia Winttr
Cariello, Roberta Reynaud Quintdo ¢ Tayna de Azevedo Aguiar Motta.

Nome:
Idade:

Ja tive piolho:

() SIM () NAO

Qualquer pessoa pode pegar piolho:

() SIM () NAO

O piolho pode pular de uma pessoa para outra:
() SIM () NAO

Usamos o pente fino para acabar com o piolho:
() SIM ()NAO

Precisa faltar a escola quando tem piolho:

() SIM () NAO

Pode emprestar boné, touca, capuz ou toalhas quando esta com piolho:
() SIM () NAO

47


https://www.tjpr.jus.br/certidoes/primeiro-grau

/Il‘ ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)
Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC1

ANEXO 3 - QUESTIONARIO PARA OS RESPONSAVEIS

FUNDACAO EDUCACIONAL SERRA DOS ORGAOS
/I‘ CENTRO UNIVERSITARIO SERRA DOS ORGAOS
CURSO DE GRADUACAO EM MEDICINA
1° periodo
Grupo G: Anna Carolina Pinho da Silva, Bruna Carvalho de Castro Alves, Bruna Vitoria de Lima

Ribeiro, Clara Silveira Penna, Eduardo Galhart Pacheco, Lais Carneiro Juliano da Mota, Nathalia Winttr

Cariello, Roberta Reynaud Quintdo e Tayna de Azevedo Aguiar Motta.
Nome (crianca pela qual é responsavel):

Nome (responsavel):
Idade:
Género: () Feminino ( ) Masculino

Escolaridade:

() Ensino Fundamental Incompleto
() Ensino Fundamental Completo
() Ensino Médio Incompleto

() Ensino Médio Completo

() Ensino Superior Incompleto

() Ensino Superior Completo

Ja teve contato com a pediculose (infestacao por piolho)?
() Nao, nunca tive
() Sim, ja tive

Como vocé avalia seus conhecimentos sobre a pediculose (infestacao por piolho)?
() Nao conhego a doenga

() Sei apenas da existéncia da doenca

() Conhego a doenca e formas de tratamento

() Conhego a doenga, formas de prevencao e tratamento da infestagao

Sobre a pediculose, tenho dificuldade em:
() Prevenir a infestacao por piolho

() Identificar a infestacdo por piolho

() Tratar a infesta¢do por piolho

() Todas as alternativas anteriores

() Nenhuma das alternativas anteriores
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Para tratar a pediculose, eu: (marcar todas as alternativas correspondentes)
() Uso pente fino para retirar os piolhos

() Uso medicamentos para combater o piolho

() Uso solugdes caseiras para combater o piolho

() Espero a infestacdo se resolver naturalmente

() Outro. Qual?
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PROMOVENDO O CONHECIMENTO SOBRE
A REDE DE ATENCAO A SAUDE PARA USUARIOS
E PROFISSIONAIS DO SUS
DO MUNICIPIO DE TERESOPOLIS

Giovanna Tricano Simonini, Guilherme de Souza Lima, Joao Pedro de Sa Gircys, Larissa
Araujo Rosario de Oliveira, Manuella de Lourdes dos Santos Ramos de Souza, Rafaela Ferreira
Caé Vinagre, Rebeca Castor Vannier, Thylleman Hotz Ceolan, Victoria Dalla Costa Blaudt,
Wallace Araujo de Souza

1 INTRODUCAO

A partir da Constitui¢do Brasileira de 1988, a satde passa a ser um direito de todos e um dever do
Estado, devendo ser garantida a populacao por meio de politicas sociais e econdmicas. Com isso, insti-
tui-se o Sistema Unico de Saude, que foi resultado de diversas mobilizagdes sociais durante as décadas
de 1970 e 1980. Para organizar esse sistema, em 1990, foi criada a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de
1990, que descreve como devem ocorrer as a¢des de promogdo, protegdo e recuperagdo da saude, além
de tratar sobre a organizacao dos servigos para que se cumpra tais fatos e seus funcionamentos. Nesta lei,
constam os principios organizativos e doutrinarios do SUS, sendo os primeiros os principios de hierar-
quizagao, participacao popular e descentralizagdo, e os ultimos, os principios de equidade, universalida-
de e integralidade. Além disso, a Lei 1.842 do mesmo ano trouxe complementos acerca da participagdo
social nesse sistema e como deveriam ocorrer as transferéncias de recursos intergovernamentais na area
da Saude. 1,2,3,4

A fim de se garantir que tais principios sejam cumpridos, criou-se a Rede de Atencdo a Saude’, que
trata sobre a integracdo dos diferentes servigos e acdes de saude, de diferentes densidades tecnoldgicas,
através de sistemas de apoio técnico, logistico e de gestdo. O objetivo dessa rede € de manter esses fa-
tores integrados e funcionando de maneira adequada, através da oferta de uma atencao eficaz, além de
aperfeicoar o desempenho do SUS, com melhorias no acesso, no tratamento proporcional as dificulda-
des individuais, na eficdcia clinica e sanitaria e na eficiéncia econdmica. Para que isso fosse possivel, a
rede foi organizada em trés niveis de atencéo: o primario, secundario e o terciario, que possuem também,
niveis crescentes de densidades tecnologicas. Porém, sdo igualmente importantes para o funcionamento
adequado da Rede. 5,6,7

Contudo, para que a Rede funcione de maneira efetiva, é necessario que o usudrio a conhega e
saiba o percurso que deve seguir ao longo dessa rede. Tal percurso pode ser chamado de itinerario te-
rapéutico. A importancia do conhecimento do usuario foi citado até mesmo no Jornal Panamericano de
Saude Publica, ao falar sobre as estratégias de fortalecimento da Atencdo Basica, a organizagdo destacou
a divulgacdo de informacdes sobre a sobre a Atencdo Primaria a Saude, como um facilitador para que
a populac@o conhecesse os servicos ofertados pela mesma, e consequentemente, fortalecer a APS. 8,9

Porém, estudos mostram que ainda existe falta de conhecimento dos usuarios sobre os servigos
ofertados pelos niveis da rede. 70% dos entrevistados de uma pesquisa realizada em Juiz de Fora, MG,
por Hamada et al. (2018), por exemplo, disseram que nunca haviam sido informados sobre o funciona-
mento do SUS. Além disso, 37,9% disseram que ndo se deve ir ao Pronto Socorro em casos de urgéncia
e emergéncia, e apenas 7,5% disseram que o primeiro passo a ser dado na rede ¢ procurar uma Unidade
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de Atencdo Primaria a Satide, dado que se relaciona com os obtidos em outro estudo, realizado no muni-
cipio de Maringa, PR, por Gomedi, Bolsoni, Santos (2021), no qual, 50% dos candidatos ndo sabiam os
servigos oferecidos pela atencdo primaria. Ademais, nesse mesmo estudo, 16% disseram nao conhecer
os niveis de referéncia da RAS, 40% assumiram conhecer apenas a relacdo de referéncia e 10% relata-
ram ndo conhecer nenhuma relagdo. Outro dado interessante é que apenas 56% dos entrevistados reco-
nheceram que todos os niveis da RAS sdo igualmente importantes. De acordo com a pesquisa realizada
na cidade de Uberaba, MG, por Silva et al. (2020), embora a maioria dos entrevistados soubessem que
questdes relacionadas com urgéncia e emergéncia devem ser resolvidas nas UPA (68,7%), o numero de
pessoas que ndo sabiam, ou responderam errado, foi significativo, 31,3%. Além disso, 44,9% dos usua-
rios ndo sabiam que a UBS pode ser procurada em casos de urgéncia de baixa complexidade. 5,10,11

Todos esses fatos e outros, sdo indicativos de que muitos usuarios nao tém conhecimento ou acesso
adequado aos niveis da maneira que deveriam, visto que, acabam sobrecarregando servicos de atenc¢do
secundaria e/ou terciaria, indo para esses locais com queixas que poderiam ser solucionadas na Atengéo
Primaria. Com isso, ha a sobrecarga dos niveis secundario e terciario. Por isso, entende-se a necessidade
de esclarecimento aos usudrios sobre a rede de servigos ofertados no SUS na atencdo primaria, secun-
daria e terciaria. '

2 OBJETIVOS

2.1. Objetivo Geral

Estimular a sensibiliza¢do da populag@o sobre a importancia e caracteristicas de cada unidade da
rede de atengdo a satde e seu funcionamento no municipio.

2.2 Objetivos Especificos

O presente trabalho visa alcancgar os seguintes objetivos especificos:

* Identificar o conhecimento sobre a RAS pelos usuarios;

* Entender a necessidade de informar e orientar a populacdo em relagdo a RAS do local;

» Realizar atividades de orientacdo que visem informar a populacdo sobre o funcionamento da
RAS no municipio de Teresopolis;

» Estabelecer uma parceria com o servigo de comunica¢ao do municipio a fim de aumentar o al-
cance do projeto de intervengdo para orientar sobre a linha de cuidado e itinerario terapéutico;

» Refletir acerca da relacdo entre o projeto de intervengdo e a gestdo dos servigos de saude no
municipio.

3 METODOLOGIA:

Trata-se de uma pesquisa do tipo qualitativa observacional com intervencéo a ser realizada no Con-
dominio Camélias e na UBSF do Parque Ermitage e no Ponto de Satide da Granja Guarani, localizados
no municipio de Teresopolis/RJ, durante o ano de 2023, com aplicagdo no segundo semestre do mesmo
ano. O publico-alvo da pesquisa serd moradores maiores de 18 anos das regides atendidas pelas UBS da
Granja Guarani e Parque Ermitage. A pesquisa sera realizada por um grupo de estudantes do primeiro
periodo, inicialmente, de medicina do Centro Universitario Serra dos Orgéos.
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Serdo realizados eventos, como rodas de conversa e tendas, com finalidade de realizar agdes de
educacdo em Saude sobre diversos temas em diversas datas importantes, como Setembro Amarelo, Ou-
tubro Rosa, Novembro Azul, além de eventos para discutir essencialmente a RAS. Nesses eventos € em
visitas domiciliares realizadas pelos estudantes e por Assistentes Sociais dos locais, os individuos que
aceitarem participar, irdo assinar um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e responder@o a per-
guntas presentes em um formulario feitas pelos integrantes do grupo antes e depois da entrega do folder.
O formulario é adaptado da pesquisa de Hamada et al. (2018) e ira conter perguntas que visam medir o
conhecimento dos usudrios acerca da rede (Anexo A). Apds os usuarios responderem as perguntas pela
primeira vez, sera entregue para os mesmos, o folder contendo informagdes sobre a Rede de Satde e os
servicos oferecidos em seus diferentes niveis, ao mesmo tempo em que seré feita uma breve explicacdo
sobre o contetido do mesmo. Em seguida, as perguntas serdo realizadas novamente, a fim de se obter o
grau de conhecimento alcangado pelos individuos a partir do folder e das explicagdes.

Antes de seu inicio, o trabalho sera submetido a Plataforma Brasil, de acordo com as Resolugdes
n°® 466 e n° 510 do CNS. Apds a aprovagdo da pesquisa e sua realizagdo, os dados obtidos a partir dos
formularios serdo tabulados em uma planilha Excel e analisados estatisticamente. Com o objetivo de se
verificar a eficdcia na transmissdo de informagoes e aplicabilidade do folder em outros locais.

4 DESENHO METODOLOGICO:

Ha a possibilidade dos participantes se sentirem ofendidos durante a realizacdo das perguntas do
formulario e durante as explicagdes. Além disso, os temas abordados podem ser temas sensiveis para o
usuario.

Porém, o individuo podera conhecer mais sobre seus direitos, possibilitando que os mesmos pos-
sam exigir que eles sejam garantidos. Além disso, a pesquisa podera contribuir com o funcionamento da
RAS, pois permitira que os usuarios conhegam o caminho que deve seguir na Rede, evitando a lotagao
dos niveis, e consequentemente, aumentando a satisfacdo da populagio e otimizando os processos den-
tro do Sistema.

5 CRONOGRAMA

Agosto | Setembro | Outubro | Novembro

16/05/23 | 22/05/23 | 06/06/23 | 27/06/23 de 2023 | de 2023 de 2023 de 2023

Pesquisa bibliografica X

Introdugdo X

Metodologia X

Submissao na Platafor-
ma Brasil

Justificativa X

Produgao do questionario X

Producdo do folder X

Aplicacio do questionario X

Distribui¢ao do folder X
Anélise de dados X

Discussao X

Conclusido X

Entrega final X
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ANEXO A - FORMULARIO SOBRE O CONHECIMENTO DA REDE DE
ATENCAO EM SAUDE

Nome:
Idade:
Bairro:

Ja foi informado sobre o funcionamento do SUS?
() Sim
() Nao

Sabe diferenciar os tipos de ateng@o da rede do SUS?
() Sim
() Nao

Possui Cartdo Nacional de Saude?
() Sim
( )Nao

Tem conhecimento sobre as campanhas de vacina e onde se vacinar?
() Sim
() Nao

Onde vocé iria se:
Quebrasse o pé:

Se queimasse:

Quisesse renovar a receita do seu remédio:

Tivesse que se vacinar:

Tivesse com febre alta constante:

Com febre maior que 38° por trés dias:

Qual € o primeiro passo a ser seguido no SUS?
() Ir direto ao especialista.

() Ir primeiro a UAPS.

() Ir a Central de Marcacao de Consultas.

Em casos de Urgéncia e Emergéncia, qual servigo vocé deve procurar em primeiro lugar?
() Unidade Basica de Satde.

() Unidade de Pronto Atendimento.

() Procurar um especialista.
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PROMOCAO DE SAUDE E PREVENCAO RELATIVA AS
_ COMPLICACOES DE DIABETES MELLITUS:
ACAO EDUCATIVA NAATENCAO PRIMARIA A SAUDE.

Ana Luisa Cavalcanti Amma, Davi Cadena Muniz da Costa, Emanuelle Carvalho de Azevedo,

Fernanda Coelho Velano, Jodo Gabriel Dallier Gualter de Alvarenga, Julianna Silva Mataruna

da Cruz, Julio Cesar Machado Zeferino, Lucas Alves da Rocha, Maria Eduarda Falcon Ramos,
Mariana Padilha Valente, Rychele Bastos Améncio

1. INTRODUCAO

Reconhecida pelo aumento dos niveis de glicemia - hiperglicemia - a Diabetes Mellitus (DM) ¢
uma Doenga Cronica Nao Transmissivel (DCNT) multifatorial, atualmente pertencente ao grupo de vi-
gilancia das Doengas e Agravos Ndo Transmissiveis (DANT) e que esta relacionada com falhas no me-
tabolismo da producdo de insulina pelo pancreas '. Segundo a Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD),
a DM pode ser classificada como: Diabetes tipo 1 (DM1) - caracterizada por uma destruigao das células
beta (B) e pela severa insuficiéncia da producdo do hormoénio insulina, sendo comumente relacionada a
criangas e adolescentes. Diabetes tipo 2 (DM?2) - ligada a atividade parcial das células B, a obesidade, ao
sedentarismo e ao envelhecimento, sendo o tipo mais comum da DM 2. E diabetes gestacional (DMG),
quando o aumento anormal dos niveis de glicemia sdo detectados durante o periodo gestacional '. Além
desses tipos de diabetes, ha outros que podem ser classificados de acordo com caracteristicas clinicas
especificas 2.

De acordo com a Pesquisa Nacional de Saude, realizada no Brasil em 2019, aproximadamente
7,7% da populagdo brasileira com 18 anos ou mais, informou possuir o diagnéstico de diabetes 3. Diante
desse cenario, cabe ressaltar a importancia de debater a tematica a fim de prevenir as complicagdes ¢ a
morbimortalidade causadas pela DM. Pode-se citar, portanto, que algumas das complicagdes principais
sdo: insuficiéncia renal, amputacdao de membros inferiores, cegueira e doenca cardiovascular *. Nao obs-
tante, a SBD descreve em sua diretriz mais atual (2023) que o pé diabético é a complicagdo do diabetes
mellitus que mais gera hospitalizacdo °. Além disso, por ser um fator evitavel - cujas acdes da Atengdo
Primaria a Saude (APS) podem ser potencializadas por meio de investimentos na promocéo de satude e
na prevengao de doencas e agravos -, tal complicac@o sera abordada com maior énfase neste trabalho.

Diversos sdo os fatores de risco para o desenvolvimento de tlceras no pé diabético, tais como
preconiza a Sociedade Brasileira de Diabetes: o historico de amputagdo de membros inferiores e de ul-
ceragoes, “a perda da sensibilidade tatil, vibratoria e térmica e a presenga de doenga arterial periférica
(DAP)” °; que podem ser somados aos habitos de vida como o tabagismo e a falta de acompanhamento
médico e de informagdes adequadas acerca do DM, de suas complicacdes ¢ formas de prevencao e trata-
mento. Desse modo, a¢des educativas em saude e demais estratégias de promogao e prevengao na logica
da APS, sdo mecanismos a serem incorporados na pratica profissional das Ciéncias da Saude, a fim de
reduzir a desinformacgédo sobre a doenca, a baixa adesdo e/ou adesdo incorreta ao tratamento e promover
a consolidacdo de habilidades para o autocuidado em satide, sem deixar de levar em consideragdo os
aspectos psicossociais que influenciam no processo satide-doenga °.
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2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo geral

Promover o autocuidado de pessoas diabéticas por meio de agdo educativa em saude.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Tragar o perfil dos pacientes diabéticos que frequentam a UBSF da Granja Florestal a partir dos
prontuarios dos usuarios da unidade.

» Sensibilizar acerca da importancia de bons habitos de vida.

*  Promover a adeso dos usuarios da UBSF da Granja Florestal ao tratamento de diabetes.

3. METODOLOGIA

3.1. Tipo de pesquisa: quanti-qualitativa

A pesquisa qualitativa se incute de uma abordagem de pesquisa que visa compreender e interpretar
fendmenos sociais, com base em uma abordagem holistica, interpretativa e exploratéria 7, enquanto a
pesquisa quantitativa é responsavel pela coleta e analise de dados com o fito de qualificar os fendmenos
e adquirir informagdes numéricas e graficas sobre determinado evento, permitindo a elaboragdo de esta-
tisticas para identificar padroes, tendéncias e relagdes entre as variaveis &. Sob essa perspectiva, a jungdo
entre os dois tipos de pesquisa culmina em um novo método que se destaca por usar, de forma integrada
e complementar, dados provenientes da abordagem qualitativa e da quantitativa na compreensao dos
fatos e eventos observados.

Nesse sentido, Knechtel ® (2014, p. 106) destaca que o método quali-quantitativo “/...] interpreta
as informagades quantitativas por meio de simbolos numeéricos e os dados qualitativos mediante obser-
vagdo, interagdo participativa e a interpretag¢do do discurso dos sujeitos”. Com isso, percebe-se que a
convergéncia das duas abordagens geram observacdes e resultados complementares haja vista que essa
abordagem pode permitir a conquista de um conhecimento cientifico com base nos fendmenos e nas
observagoes coletadas 8.

Nesse sentido, o projeto que serd posto em pratica se utilizara deste modelo de pesquisa hibrido
para coletar dados, gerar graficos e estatisticas sobre os diversos aspectos relacionados a satide desta
comunidade atribuindo, de forma conjunta, o respeito a subjetividade e o contexto de cada individuo no
intuito de compreender também, a perspectiva deles partir do seu contexto social ¢ desse modo obter
uma compreensao mais abrangente e aprofundada deste fenomeno.

3.2. Cenario

A Unidade Bésica de Satde da Familia Granja Florestal, localizada na Rua Maria Quitéria, 62 -
Jardim Salaco, cidade de Teresopolis, na regido Metropolitana do Rio de Janeiro, possui como principal
caracteristica o servigo voltado para a atengdo primaria a saide que envolvem “promog¢do, prevengao,
diagndstico, tratamento, reabilitacdo, redugdo de danos, cuidados paliativos e vigilancia em saude, desen-
volvida por meio de praticas de cuidado integrado e gestdo qualificada*°. Tais servicos sao realizados por
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meio de uma equipe multiprofissional, a qual conta com o apoio de um médico clinico, uma enfermeira e
uma técnica de enfermagem, que promovem o cuidado a populacao do bairro da Granja Florestal.

Ademais, a Unidade também realiza atividade de aten¢do domiciliar, consulta ambulatorial, apoio
diagndstico, entrega e dispensacdo de medicamentos e aplica¢des de vacinas, sendo o horario de atendi-
mento de segunda as sextas-feiras de 8:00 as 17:00 horas.!!

Por fim, o servigo de atendimento primario em saude, como a Unidade Granja Florestal, trata-se
da principal porta de entrada do SUS e do centro de comunicac¢do com toda a Rede de Atencdo a Saude
(RAS), “orientando-se pelos principios da universalidade, da acessibilidade, da continuidade do cui-
dado, da integralidade da atengdo, da responsabiliza¢do, da humanizagdo e da equidade .

3.3. Periodo

A metodologia que sera utilizada no projeto de intervencao sera sistematizada em quatro encontros,
sendo eles: visita domiciliar, formularios na sala de espera, roda de conversa e gincana.

A visita domiciliar dara a oportunidade de conhecer com longinquidade a comunidade da Granja
Florestal, do municipio de Teresopolis, e por meio de convites, divulgaremos a gincana que sera reali-
zada voltada para a diabetes.

Posteriormente, serdo passados formularios na sala de espera da UBSF no intuito de identificar o
perfil dos pacientes diabéticos que frequentam a comunidade e os fatores que causam e agravam essa
comorbidade.

Ademais, o proximo encontro sera pautado em uma roda de conversa com um café saudavel, no
qual o grupo abordara informacdes sobre a doenga, suas causas e tratamento. Além disso, permitira o
dialogo com os usudrios, a fim de influencia-los a refletirem acerca da diabetes e dos habitos de vida.

Por fim, durante a gincana serd exposta a importancia das atividades fisicas e de uma alimentacao
equilibrada para controlar a comorbidade e possuir um padrio de vida saudavel. Logo, o grupo ensinara
uma série de exercicios fisicos voltados para o controle glicémico e aumento do bem estar, no intuito de
incentivar a populacéo a aderi-los ao cotidiano e reduzir os agravos relacionados a doenga.

3.4. Participantes

A acdo descrita sera realizada com pessoas de vinte anos ou mais portadoras de diabetes, para que
assim um publico mais abrangente seja alcangado. Uma vez que a doenga supracitada pode atingir ndo
somente individuos idosos, mas também adultos e jovens, o grupo de pesquisa optou pela inclusdo de
todos os adultos acima de 20 anos. A escolha dessa faixa etaria deu-se pelo fato da diabetes mellitus
tipo 2 ser aquela que prevalece em adultos, estando também relacionada ao envelhecimento. Tendo em
vista que, o vigente trabalho tem como publico-alvo a populacdo adulta, evidencia-se a motivagao da
preferéncia pela inclusdo de adultos acima de 20 anos. Fazendo-se de suma importancia a nao restri¢cao
acentuada do publico.

3.5. Instrumentos

Os principais instrumentos que serao utilizados na coleta de dados deste projeto sdo os formularios,
que provém, através das respostas dos pacientes que conseguirmos alcangar - a partir da assinatura de
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um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) - sendo esse o perfil dos diabéticos do Posto
de Saude da Familia da Granja Florestal.

Por meio disso, podemos identificar as maiores causas que agravam os quadros dos portadores
de diabetes da regido, tais como os habitos de vida, o que inclui alimentagdo inadequada e pratica de
atividades fisicas. Assim, é possivel atuar através desse conhecimento, buscando maior efetividade do
projeto.

Dessa maneira, serdo criadas diversas copias do questionario para distribuicdo nas visitas domi-
ciliares e, principalmente, na recepgdo da PSF, visto que ¢ o local de maior concentracdo de pacientes,
além do fato de que podem estar mais suscetiveis a realizar o questionario, devido a disponibilidade de
tempo enquanto esperam.

O questionario sera simples, com baixo niimero de perguntas para ndo se tornar magante, a0 mes-
mo tempo que terd uma linguagem simploria, para ser condizente com a realidade dos pacientes, visto
que, obviamente, ndo conhecem os termos técnicos do vocabulario médico. Além do mais, alguns habi-
tantes da area possivelmente sdo analfabetos funcionais e é necessario que também sejam incluidos nos
dados. Com isso, também ¢ necessario que os questiondrios sejam ditados, para que os ndo conseguirem
ler, possam responder sem dificuldades.

3.6. Tipo De Analise

O presente trabalho, utilizando da metodologia da pesquisa quanti-qualitativa, tém produtos di-
ferentes de acordo com o tipo de estudo predominante - qualitativo ou quantitativo. Diante disso, tal
analise tem como rigor teoérico a obra do socidlogo Anténio Carlos Gil '2, na qual o autor descreve como
¢ o fazer cientifico e os tipos de pesquisa existentes.

Tendo por pressuposto que a parte quantitativa desta pesquisa concentra-se na etapa de coleta de
dados, a partir de questionarios e formularios aplicados a um determinado grupo com a finalidade de
compreender ndo somente o perfil populacional dos usudrios da Unidade Basica de Satde da Familia
que sera utilizada para o desenvolvimento deste projeto, como também para a construgdo de informa-
¢Oes acerca do conhecimento dos participantes sobre o eixo temdtico do estudo: a diabetes mellitus.
Desse modo, compreende-se que a jungdo de tais dados sera melhor visualizada para a devida analise
por meio da geracao de graficos e tabelas, a fim de elucidar as questdes necessarias para a conclusdo
desta pesquisa e facilitar os resultados.

Por outro lado, a parte qualitativa relaciona-se com a acao educativa em saude a ser realizada e
espera-se, portanto, ter o relato de experiéncia do grupo de pesquisa como tipo de analise da mesma.
Isso porque o relato sera o meio ideal para transcrever as percepgdes dos pesquisadores das atividades
realizadas durante a concretizagdo do projeto e servira, desse modo, como registro cientifico - o que
assegura a credibilidade e a replicag@o das estratégias utilizadas neste trabalho de intervencao educativa
em saude.

Cabe ressaltar que a construcao de conhecimentos por parte da populagao alvo podera ser avaliada
tanto por meio do relato, como também de maneira comparativa com os graficos gerados a partir dos
instrumentos a serem utilizados durante a pesquisa. Ou seja, serd possivel concluir a partir dessa analise
se as estratégias utilizadas para abordar as complicagdes da DM, tal como o pé diabético, foram efetivas
e surgiram efeito potencializador no desenvolvimento do autocuidado dos diabéticos.
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3.7. Plataforma brasil (resolucdes 466 e 510 do cns)

O Conselho Nacional de Satde (CNS), criado em 1937, € uma instancia colegiada e permanente do
Sistema Unico de Satide (SUS), sendo um 6rgdo vinculado ao Ministério da Satde. Possui como missdo
fiscalizar, acompanhar e monitorar as politicas publicas de saude nas diferentes areas '3, entre as atribui-
¢des do CNS destaca-se a sua ligagio direta com a Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa que em 2008
langou uma base nacional unificada de registros de pesquisas com seres humanos: a Plataforma Brasil.

A Plataforma Brasil articula diferentes fontes de informacao relacionadas a pesquisa como, pesqui-
sadores, comité de ética, publico em geral, além da deliberagdo sobre normas e diretrizes reguladoras de
pesquisas envolvendo seres humanos ™.

Dentre as norma em diretrizes que regulamentam as pesquisas com humanos no Brasil, pode-se
apresentar as Resolugdes n® 466 de 2012 e n° 510 de 2016, ambas do CNS, que deliberam as seguintes
consideragoes:

A Resolugao n®466/2012 '*, instrui as obrigatoriedades, os mecanismos e as ferramentas que dizem
respeito a composicdo dos comités de ética e pesquisa, levando em consideragdo os principios da bioé-
tica, essenciais para a garantia de pesquisa com seres humanos.

Ja a Resolugdo n°® 510/2016 '¢, em complemento a Resolucdo n® 466, considera as questdes relati-
vas aos direitos e liberdades da vida humana, enfatizando os pilares dos papéis das ciéncias humanas e
sociais no fazer cientifico. Uma vez que estas estdo intimamente interligadas com o agir ético que impli-
ca em trabalhos cientificos pautados na protegdo contra possiveis riscos a pesquisadores e participantes.

Sob este viés, a construcdo do projeto vigente estd fundamentada nessas diretrizes haja vista que
a construcao da acdo de saude sera com a participacao dos usuarios da UBSF Granja Florestal, o que
incluira a necessidade da utilizacdo de dados pessoais e os devidos cuidados com a garantia da dignidade
ao se tratar de seres humanos.

4. DESENHO METODOLOGICO

4.1. Riscos

Diante das analises realizadas, percebeu-se que os riscos relacionam-se a possibilidade de cons-
trangimento, desconforto e/ou vergonha ao realizar a pesquisa, quebra de anonimato, além de tomar o
tempo dos participantes ao responderem ao questionario e sofrerem interferéncia em suas rotinas devido
as instrucdes de habitos saudaveis para o controle da diabetes.

4.2. Beneficios

Com a agdo de saude planejada para esta pesquisa esperamos aplicar e desenvolver novas habilida-
des profissionais, visto que, esse assunto ¢ preocupante nos dias atuais, pois o indice de sedentarismo e
alimentacdo inadequada, contribuem para o agravo da doenga como a diabetes mellitus.

Deste modo, com essa agdo, procuramos obter diversos conhecimentos, como identificar as maio-
res causas que agravam os quadros de portadores de diabetes, bem como os fatores de risco para o de-
senvolvimento de ulcera, como o pé diabético.

Além disso, teremos como beneficio os conhecimentos sobre a importancia de bons habitos de vida
e estratégias para a melhor adesdo ao tratamento de diabetes por parte dos usuarios da UBSF supracitada.
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Portanto, compreende-se que a educagdo em satide voltada para a diabetes é o principal instrumen-
to para a garantia do autocuidado que possibilitara o controle dos niveis glicémicos, evitando, por con-
seguinte, as complica¢des da doenga. Com isso, esse projeto atingira positivamente o nosso aprendizado
enquanto estudantes de medicina do ciclo basico de ensino.

4.3. Contribuicdes da pesquisa

Nos tempos atuais, as alteracdes na alimentagdo e nos costumes t€m sido uma grande preocupacao
para os profissionais de satide, visto que observa-se um aumento constante dos indices de sedentarismo
e da quantidade de individuos que possuem uma dieta inadequada, que, em conjunto, contribuem para o
aparecimento e agravamento de enfermidades como a diabetes mellitus.

O vigente trabalho busca criar um plano de intervencao para a prevengao da diabetes mellitus e a
conscientizagdo em relagdo a seu tratamento, possibilitando que a promog¢ao em saide seja garantida a
populagdo local. Para isso, a equipe realizou uma pesquisa, fundamentada em artigos bibliograficos e
fontes confiaveis, como o sites de autoria da Secretaria da Saude e demais instituigdes governamentais,
visando garantir um embasamento tedrico para a elaboragao do plano.

A diabetes mellitus ¢ uma patologia grave que, se nao for diagnosticada e tratada adequadamente,
pode gerar consequéncias como amputacao, cegueira e doengas cardiacas. Seu tratamento ¢ complicado
e requer disciplina e cuidado. Por isso, o trabalho educativo é essencial para controlar e tratar pacientes
com diabetes. Esse estudo busca demonstrar que a abordagem educativa, por meio de projetos e infor-
magcdes para os pacientes diabéticos e a sociedade em geral, é crucial. Uma melhoria no atendimento
também contribui para melhorar a satide e o atendimento aos pacientes da populacao diabética atendida
na unidade de estudo.

Durante as reunides e atividades que serdo realizadas, espera-se que os pacientes participem ativa-
mente, resultando em melhores relatorios de saude e atendimento, assegurando a melhoria da qualidade
de vida dessa populagdo.

4.4. Cronograma

Seguindo o cronograma do 2° semestre letivo de 2023 do Centro Universitario Serra dos Orgdos,
a presente pesquisa, bem como a acdo educativa em saude que sera realizada como parte deste projeto,
serdo realizadas entre os meses de agosto e outubro de 2023, destruidas em 4 encontros na Unidade
Basica de Satde da Familia (UBSF) Granja Florestal, do municipio de Teresopolis (RJ). J& descrito no
topico 3.3 deste projeto, o periodo de atividades seguird o seguinte cronograma:

* Dia 01: 4" semana de agosto de 2023 (entre os dias 21 e 25/08).
* Dia 02: 2% semana de setembro de 2023 (entre os dias 04 e 08/09).
* Dia 03: 4* semana de setembro de 2023 (entre os dias 18 e 22/09).
* Dia 04: 2% semana de outubro de 2023 (entre os dias 9 e 13/10).

O grupo de trabalho da pesquisa em questdo optou pela defini¢do de um cronograma mais aberto,
levando em consideragdo a provavel semana de acontecimento de cada atividade e ndo os dias especificos.
Isso se da devido ao fato de ndo existir, no presente momento, a programacao definitiva das aulas do com-
ponente curricular Eixo de Pratica Profissional Integragdo Ensino Trabalho e Cidadania - IETC 2, relativas
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ao 2° semestre letivo de 2023. Diante disso, compreende-se que o cronograma supracitado é provisorio, ou
seja, cabera adequagdes quando o grupo responsavel pela realizacdo do projeto de intervencdo em satude
possuir ciéncia das datas referentes aos encontros do IETC 2 na UBSF Granja Florestal.

5. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

1. Brasil. Ministério da Satide. Secretaria de Atengdo a Saude. Departamento de Atengdo Bésica. Estra-
tégias para o cuidado da pessoa com doenga cronica: diabetes mellitus / Ministério da Saude, Secretaria
de Atencdo a Satde, Departamento de Ateng¢ao Bésica. Brasilia: Ministério da Saude, 2013 [Acesso em
15 mai. 2023]. 160 p. : il. (Cadernos de Atengdo Bésica, n. 36). Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.
br/bvs/publicacoes/estrategias cuidado pessoa diabetes mellitus cab36.pdf.

2. Rodacki M, Teles M, Gabbay M, Montenegro R, Bertoluci M. Classificagao do diabetes. Diretriz Ofi-
cial da Sociedade Brasileira de Diabetes. 2022 [Acesso em 15 mai. 2023]. DOI: 10.29327/557753.2022-
1, ISBN: 978-65-5941-622-6.

3. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Pesquisa nacional de satde 2019: percep¢ao do estado
de satde, estilos de vida, doencas cronicas e saude bucal: Brasil e grandes regides / IBGE, Coordenagao
de Trabalho e Rendimento. Rio de Janeiro: IBGE, 2020 [Acesso em 15 mai. 2023]. 113p. Disponivel
em: https://www.pns.icict.fiocruz.br/wp-content/uploads/2021/02/1iv101764.pdf.

4. Costa AF, Flor LS, Campos MR, Oliveira AF de, Costa M de F dos S, Silva RS da, et al.. Carga do
diabetes mellitus tipo 2 no Brasil. Cad. Satde Publica [Internet]. 2017 [Acesso em 15 mai. 2023] . Dis-
ponivel em: https://doi.org/10.1590/0102-311X00197915.

5. Mattos L, Admoni S, Parisi M, Custodio J, Bertoluci M. Infeccdo no pé diabético. Diretriz Oficial
da Sociedade Brasileira de Diabetes. 2022 [Acesso em 15 mai. 2023]. DOI: 10.29327/557753.2022-20,
ISBN: 978-65-5941-622-6.

6. Paes RG, Mantovani M de F, Costa MC, Pereira ACL, Kalinke LP, Moreira RC. Efeitos de inter-
vengdo educativa no letramento em satide e no conhecimento sobre diabetes: estudo quase-experimen-
tal. Esc Anna Nery [Internet]. 2022 [acesso em 5 mai. 2023]. Disponivel em: https://doi.org/10.1590/
2177-9465-EAN-2021-0313pt.

7. Simara JS. Pesquisa cientifica: uma abordagem sobre o método qualitativo. Montes Claros, MG: Re-
vista Ciranda, 2019 [Acesso em 17 mai. 2023]. Disponivel em: https://www.periodicos.unimontes.br/
index.php/ciranda/article/view/314.

8. Tatiane DFFR, Guilherme SO, Josely AS. As pesquisas qualitativas e quantitativas na educagao. Rio
de Janeiro, RJ: Revista prisma, 2021 [Acesso em 17 mai. 2023]. Disponivel em: https://revistaprisma.
emnuvens.com.br/prisma/article/view/49.

9. Maria RK. Metodologia da pesquisa em educagdo: uma abordagem teorico-pratica dialogada. Curiti-
ba, PR: Intersaberes, 2014.

10. Governo do Estado do Parand. Secretaria da Saude. Ateng¢@o Primaria a Satude. Disponivel em:
https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Atencao-Primaria-Saude#:~:text=A%20Aten%C3%A7%-
C3%A30%20Prim%C3%A1ria%20%C3%A0%20Sa%C3%BAde,cuidado%20integrado%20e¢%20
2est%C3%A30%20qualificada%2C.

11. Secretaria Municipal de Satide de Teresopolis - Rio de Janeiro. Unidade Bésica de Saude da Familia
Granja Florestal. [Acesso em 20 mai. 2023]. Disponivel em: https://postosdesaude.com.br/rj/teresopo-
lis/unidade-basica-de-saude-da-familia-de-granja-florestal.

12. Antonio CG. Como fazer pesquisa qualitativa. Sdo Paulo, Atlas. 2021 [recurso online] ISBN
9786559770496.

61


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/estrategias_cuidado_pessoa_diabetes_mellitus_cab36.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/estrategias_cuidado_pessoa_diabetes_mellitus_cab36.pdf
https://doi.org/10.29327/557753.2022-1
https://doi.org/10.29327/557753.2022-1
https://www.pns.icict.fiocruz.br/wp-content/uploads/2021/02/liv101764.pdf
https://doi.org/10.1590/0102-311X00197915
https://doi.org/10.1590/2177-9465-EAN-2021-0313pt
https://doi.org/10.1590/2177-9465-EAN-2021-0313pt
https://www.periodicos.unimontes.br/index.php/ciranda/article/view/314
https://www.periodicos.unimontes.br/index.php/ciranda/article/view/314
https://revistaprisma.emnuvens.com.br/prisma/article/view/49
https://revistaprisma.emnuvens.com.br/prisma/article/view/49
https://postosdesaude.com.br/rj/teresopolis/unidade-basica-de-saude-da-familia-de-granja-florestal
https://postosdesaude.com.br/rj/teresopolis/unidade-basica-de-saude-da-familia-de-granja-florestal

/Il‘ ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)

Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC1

13. Brasil. Ministério da Satude. Conselho Nacional de Satude. [Acesso em 23 mai. 2023]. Disponivel
em: http://www.conselho.saude.gov.br/apresentacao/apresentacao.htm.

14. Brasil. Ministério da Satude. Nota Técnica: PLATAFORMA BRASIL. Brasilia; Ministério da Saude.
Conselho Nacional de Saude. Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa. [Acesso em 23 mai. 2023].
Disponivel em: http://conselho.saude.gov.br/ultimas_noticias/2009/resumo_plataforma_brasil.pdf.

15. Brasil. Ministério da Saude. Resoluc¢do n® 466, de 12 de dezembro de 2012. Brasilia, Conselho
Nacional de Satde. 2013 [Acesso em 24 mai. 2023]. Disponivel em: https://conselho.saude.gov.br/ulti-
mas_noticias/2013/06_jun_14 publicada_resolucao.html.

16. Brasil. Ministério da Saude. Resolucdo n° 510, de 7 de abril de 2016. Brasilia, Conselho Nacional
de Satude. 2016 [Acesso em 24 mai. 2023]. Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/
cns/2016/res0510 07 04 2016.html.

62


http://www.conselho.saude.gov.br/apresentacao/apresentacao.htm
http://conselho.saude.gov.br/ultimas_noticias/2009/resumo_plataforma_brasil.pdf
https://conselho.saude.gov.br/ultimas_noticias/2013/06_jun_14_publicada_resolucao.html
https://conselho.saude.gov.br/ultimas_noticias/2013/06_jun_14_publicada_resolucao.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/cns/2016/res0510_07_04_2016.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/cns/2016/res0510_07_04_2016.html

/ll‘ ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)
Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC1

ANEXO I- CRONOGRAMA DO PROJETO

2023

Etapa abr mai jun jul ago set out nov

Levantamento bibliografico X X X X X X X X

Definigdo do tema pelo grupo X

Submissdo do projeto na Platafor-
ma Brasil

Submissao do projeto ao CEP

Elaboragao do TCLE

Elaborag@o do questionario

Apresentacao do projeto na Jorna-
da [ETC 2023-1

EST Il el el

Divulgacdo do estudo (visita do-
miciliar)*

Aplicagdo do questionario e coleta
de dados*

A¢a0 1: roda de conversas X

Acido 2: gincana X

Andlise dos dados e processa-
mento

Finalizag¢do da escrita do projeto X

Defesa final do projeto

Adequagdo do texto do projeto

ET I P B

Submissado do projeto no formato
artigo

* Sujeito a aprovagdo do CEP.
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ANEXO II - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Promocio de Satide e Prevenciao Relativa as Complicacoes de Diabetes Mellitus: acio educativa
na Atencao Primaria a Saude.

Vocé esta convidado(a) a participar da pesquisa de campo referente ao projeto intitulado “Promo-
¢do de Saude e Prevencdo Relativa as Complicagdes de Diabetes Mellitus: agdo educativa na Atengdo
Primaria a Saude”, desenvolvida pela pesquisadora responsavel Ana Cristina Vieira Paes Leme Du-
tra, a quem podera contatar, a qualquer momento que julgar necessario, através do telefone n°® (21)
98851.3113 ou pelo e-mail acvpleme@gmail.com, analisada pelo CEP (Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos) que se encontra no enderego Av. Alberto Torres, 111. Alto — Teresopolis, telefone
n°® (21) 2641.7088 e email cep@unifeso.edu.br.

A participagdo neste estudo € importante, pois pode ajudar a observar o impacto de a¢des educati-
vas em saude no autocuidado e na percepgao de satide de brasileiros com Diabetes Mellitus.

A sua participag@o consistira em responder o questionario com seus dados ¢ cada pessoa deve res-
ponder um questionario.

N3o se aplicam riscos, diante das analises realizadas pelo grupo de pesquisa.

Caso decida participar, voc€ permanecera com sua identidade anonima; nao tera qualquer informa-
¢do pessoal divulgada de forma que possa haver algum tipo de constrangimento; terd segurancga de que
as informacgdes oferecidas estdo submetidas as normas éticas destinadas a pesquisa envolvendo seres
humanos, da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) do Conselho Nacional de Saude, do
Ministério da Satide. A sua participagdo ndo ¢ obrigatoria e, a qualquer momento, podera desistir da par-
ticipagdo. Tal recusa ndo trara prejuizos em sua relagdo com o pesquisador ou com a institui¢ao. Tudo
foi planejado para minimizar os riscos da sua participagdo, porém caso sinta desconforto emocional,
dificuldade ou desinteresse, podera interromper a participagao e, se houver interesse, conversar com o
pesquisador.

Caso concorde voluntariamente em participar deste estudo, assine o termo de compromisso abaixo:

Eu, , declaro que aceito

participar da pesquisa intitulado “Promog¢ao de Saude e Prevengao Relativa as Complicagdes de Diabe-
tes Mellitus: a¢ao educativa na Atencdo Primaria a Saude”. Declaro ter conhecimento das informagdes
sobre o projeto e compreendo que a qualquer momento posso solicitar novas informagdes e/ou desistir
de participar da pesquisa. Recebi uma via deste Termo de Conhecimento Livre e Esclarecido, devida-
mente assinada por mim e pelos pesquisadores responsaveis. Desse modo, livremente autorizo a coleta
dos meus dados na participagdo da pesquisa.

Assinatura do(a) participante voluntario(a):
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ANEXO III - QUESTIONARIO - PROJETO DE PESQUISA “PROMOCAO DE
SAUDE E PREVENCAO RELATIVA AS COMPLICACOES DE DIABETES
MELLITUS: ACAO EDUCATIVA NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE”

1. Nome Completo:
2. Faixa Etaria:

() até 18 anos ()32 a46 anos ()58 a70anos
()18a32anos ()46 a58anos () Acima de 70 anos

3. Sexo:

() Feminino ( )Masculino

4. Cor/Raca:

() Branca () Preta () Parda ()Amarela () Outro

5. Qual é o seu peso?
6. Qual ¢é a sua altura?

7. Vocé sabe o que é diabetes?
() Sim

() Conhego o nome; ja ouvi falar
() Nao

8. Vocé possui diabetes?
() Sim
() Nao

9. Se sim, qual tipo de diabetes vocé tem?
() Diabetes tipo 1

() Diabetes tipo 2

() Nao sei com certeza

10. Vocé sabe qual ¢ a diferenca entre os dois tipos de diabetes?
() Sei detalhadamente

() Sei um pouco

() Nao sei diferenciar

11. Faz o uso de medicamentos?

() Sim, diariamente

() Sim, de vez em quando tomo alguns remédios
() Nao fago uso de medicamentos

12. Faz uso de insulina?

() Sim, diariamente

() Sim, de vez em quando lembro de tomar
() Nao fago uso de insulina
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13. Vocé conhece as causas da doenca diabetes?
() Sim
() Nao

14. Vocé sabe quais complicacdes essa doenca pode gerar?
() Sim
() Nao

15. Possui alguma complicacio dos exemplos abaixo? Marque se houver
() Cegueira

() Pé diabético

() Outro

() Nao tenho nenhuma das complica¢des acima

16. Algum de seus parentes possui diabetes? Quais?
() Nenhum deles tem diabetes

() Pai

() Mae

() Avoés e/ou Avos

() Outros:

17. Quao regularmente vocé faz atividades fisicas (caminhadas, subir escadas, limpar a casa,
passear com filhos e cachorro)?

() Todos os dias

() 4 a 6 dias da semana

() 1 a3 dias da semana

() Nao fago atividades fisicas

18. Quao regularmente vocé pratica exercicios fisicos (academia, vélei, natacio, corrida, fu-
tebol, exercicios funcionais, boxe)

() Todos os dias

() 4 a 6 dias da semana

() 1 a3 dias da semana

() Nao pratico exercicios fisico

19. Como vocé considera a sua alimentac¢ao?

() Regulada e controlada

() Tento comer coisas saudaveis

() Uma dieta comum, sem exageros

() Descontrolada, as vezes comendo algumas coisas em exagero

20. Quao frequente vocé vai ao médico?
() Mensalmente

() A cada 6 meses

() Anualmente

() De 5 em 5 anos

() Nao costumo ir ao médico
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21. Vocé verifica seus niveis de glicemia?

() Sim, todos os dias

() Somente nas vezes que vou a algum posto de satide ou hospital

() Nao verifico regularmente

22. Caso possua diabetes, qual ¢ a frequéncia dos episodios de hipoglicemia?
() Toda semana

() Todo més

() Outro:

23. Caso possua diabetes, qual é a gravidade dos episddios de hipolicemia?
() Leve

() Moderado

() Intenso

24. Faz uso constante de tabaco ou alcool?

() Apenas tabaco

() Apenas alcool

() Ambos

() Nenhum dos dois

25. Possui problemas psicologicos, como ansiedade ou depressao?
() Nao

() Sim

Se sim, qual?

26. Possui outras doencas conhecidas ou doencas associadas a diabetes?
() Nao

() Sim

Se sim, qual?
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PRATICA DA ALIMENTACAO SAUDAVEL
NA PROMOCAO E PREVENCAO
DE HIPERTENSAO ARTERIAL E DIABETES
MELITTUS NO MUNICIiPIO DE TERESOPOLIS, RJ

Elora Correia Sales, Gabrielly Franco dos Santos Araujo, Giuliana Melo de Almeida Silva, Lais
Conde Monteiro Vianna, Maria Clara de Oliveira Martins, Maria Fernanda Gevu Lopes, Maria
Izabel Rezende de Carvalho, Roberta Martins Peres Fuly, Victor Figueiredo Silva

RESUMO

Este trabalho aborda as Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT), com foco na Hipertensao
Arterial Sistémica (HAS) e Diabetes Mellitus (DM), que sdo comorbidades comuns e causadoras de
danos significativos a saude e a qualidade de vida. A Organizacdo Mundial de Satide (OMS) relata altas
taxas de prevaléncia dessas doengas em todo o mundo, incluindo o Brasil. O tratamento ¢ a prevengao
dessas doencas sdo baseados em estratégias formuladas com base em dados coletados e nos determinan-
tes de saude da populagdo. A educagdo em satde desempenha um papel fundamental na promogdo do
autocuidado e da autonomia dos individuos, proporcionando satisfagdo pessoal e bem-estar. Este estudo
tem como objetivo promover a conscientizagdo e prevencdo da HAS e DM em adultos e idosos, desen-
volvendo agoes educativas e elaborando uma cartilha com informacdes relevantes. A agdo incluiu visitas
aos moradores do Condominio Camélias, na Fazenda Ermiatage, em Teresopolis - RJ, com a coleta de
dados, realizagdo de atividades educativas ¢ elaboracdo de uma horta comunitaria ¢ a confec¢dao de um
sal de ervas. Ademais, foi envolvida a distribui¢cdo do sal e uma apresentagao sobre o uso da horta para
os moradores, visando a conscientizagdo ¢ a ado¢ao de habitos saudaveis. Espera-se que esse projeto
contribua para a melhoria da qualidade de vida e redugdo da incidéncia dessas doengas, além de promo-
ver uma maior conscientizagdo e adesdo ao tratamento adequado.

Palavras-chave: Hipertensao Arterial Sistémica; Diabetes Melittus; Horta; Sal de Ervas.
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1. INTRODUCAO

As Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) sdo enfermidades caracterizadas por ter uma
etiologia incerta e distintos fatores de risco associados, tanto pela sua caracteristica prolongada quanto
pelo curso que a doenga proporciona. Dentre elas, o desenvolvimento de condigdes que acarretam em
deficiéncias e incapacidade funcional ao individuo que ¢ acometido de forma progressiva. Com isso,
se tem uma ampla recorréncia no impacto mundial, onde as mais comuns sdo a Hipertensdo Arterial
Sistémica (HAS) e Diabetes Mellitus (DM). Estas, por sua vez, acarretam em grandes danos a satude e
consequentemente geram um prejuizo na qualidade de vida. 1

Portanto, nesse contexto, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) através de um relatorio divulga-
do pelo proprio 6rgdo, indica que um em cada trés adultos com idade entre 25 anos ou mais sofre de Hi-
pertensdo Arterial Sistémica. Enquanto que para Diabetes Mellitus , dados recentes apontam que cerca
de 11,9 milhdes de pessoas entre 20 ¢ 79 anos , sdo portadores desta enfermidade no Brasil, caracterizan-
do o pais que detém a quarta posi¢do em niimero de casos de diabetes no &mbito mundial. Essas enfermi-
dades ocasionaram cerca de 70% dos 6bitos no Brasil € 63% no mundo na ultima década, refletindo sua
grande contribui¢do no cenario epidemioldgico do Brasil quanto aos indices de morbimortalidade. 2,3

Dentre os fatores de riscos associados com a etiologia da Hipertensdo Arterial Sistémica e Diabe-
tes Mellitus, podemos citar o sedentarismo, a pratica do tabagismo, alimentag@o e seguranca alimentar
inadequada, o uso abusivo de dlcool e obesidade. Esses fatores de risco sdo condicionantes mediante ao
contexto social, econdmico e ambiental ao qual o individuo esta inserido. 1

Na area da saude, sdo empregadas distintas estratégias para o tratamento e prevencdo da Diabetes
e Hipertensdo com o objetivo de buscar uma melhor qualidade de vida e redugdo da recorréncia dessas
doencas, respectivamente. As estratégias sdo formuladas e planejadas com base em dados coletados e
nos determinantes do processo de saide e doenca na populagdo analisada .4

As complicac¢des advindas de portadores de diabetes e hipertensdo sdo evitadas a partir do mo-
mento em que se estabelece uma agdo educativa e proporciona uma satisfacao pessoal para o usuario. O
desenvolvimento de seu autocuidado e autonomia se da através da amplia¢ao de seus niveis de conheci-
mento sobre essas enfermidades, o que se torna essencial para proporcionar uma satisfagdo pessoal nos
usudrios e consequentemente contribui para o seu bem estar. 3

Nos individuos ao qual sdo caracterizados potenciais fatores para o desenvolvimento de Hiperten-
sdo Arterial e Diabetes Mellitus sem diagndstico prévio, transforma a promocao em saude complexa
visto que existe uma heterogeneidade que marca o nivel de absor¢ao de conhecimento por caracteristicas
sociais. 3,1

Além disso, nota-se que a alimentacdo de criangas e adolescentes influenciam no processo de de-
senvolvimento desses enfermos quando adultos. Desse modo, faz-se necessario a mudanca de hébitos
alimentares desde o publico infanto-juvenil, a fim de que se tenha uma melhora no quadro de doengas
cronicas no futuro. 5

Desta forma, o presente estudo busca com o auxilio dos moradores adultos ¢ jovens, a execugdo ¢
criagdo da horta comunitaria, que sera colhida para a confec¢@o do sal de ervas, com o intuito de mostrar
aos individuos uma opg¢do saudavel para alimentacdo. Além disso, com o auxilio de projetos ludicos,
como desenhos de alimentos saudéaveis, para promover a importancia de uma vida saudavel as criangas.

Com isso, tem-se como justificativa o projeto de intervencdo que visa promover a alimentagdo sau-
davel para prevenir a Hipertensdo Arterial e a Diabetes Melittus. Para isso, prop0s-se a criagdo de uma
horta comunitaria no condominio Camélias - Fazenda Ermitage e a distribuigdo de sal de ervas. Essa
iniciativa busca proporcionar acesso a alimentos frescos, livres de agrotoxicos, e disseminar conheci-
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mentos sobre alimentagdo saudavel, Hipertensdo Arterial e Diabetes Melittus. Além disso, distribuiu-se
panfletos do preparo do sal de ervas, para tornar ainda mais acessivel e um informativo pra conscientizar
os moradores do condominio sobre a Hipertensdo e a Diabetes Melittus com inform¢des para promover
uma melhor qualidade de vida.

A criagdo da horta comunitaria traz diversos beneficios aos moradores do condominio. Eles terdo
acesso a alimentos nutritivos e poderao reduzir a dependéncia de produtos industrializados. Além disso,
a participacdo de nos, académicos, permite compartilhar informagdes sobre a importancia de uma dieta
equilibrada, os riscos das doengas cronicas e a necessidade de reduzir o consumo de sal. A distribuicao de
sal de ervas complementa essa estratégia, facilitando a transi¢cdo para uma dieta com menor teor de sal.

Esse projeto também promove a interagao social e fortalece os lagos comunitarios. A participagao
coletiva na manutengdo da horta, o compartilhamento de conhecimentos ¢ a produgdo de alimentos sau-
déaveis estimulam a convivéncia entre os moradores. Essa interacdo social ¢ essencial para o bem-estar
geral e pode contribuir para o aumento da adesdo as praticas de alimentacdo saudavel. Em sintese, o
projeto de intervengao visa combater a prevaléncia de doengas cronicas nao transmissiveis, promover a
alimentacdo saudavel e fornecer acesso a alimentos frescos e nutritivos por meio da horta comunitéria e
da distribuicao de sal de ervas.

Outrossim, o trabalho tem como objetivo promover a prevengao e controle da Hipertensao Arterial
Sistémica e Diabetes Melittus em criangas e adultos, com faixa etaria entre 4 ¢ 60 anos, no Condominio
Camélias, localizado na Fazenda Ermitage, no municipio de Teresopolis - RJ. O projeto também visa
conscientizar a comunidade sobre os males causados pelo uso de temperos industrializados, devido a
alta quantidade de sodio, conservantes, aromatizantes e outras diversas substancias quimicas contidas
neles valorizando, assim, o uso de temperos naturais.

Nesse sentido, o objetivo especifico para esse projeto visa a identificagdo de fatores determinantes
que possam acarretar em um desenvolvimento de Hipertensdo Arterial e Diabetes Melittus e fragilida-
des quanto ao conhecimento dessas patologias pelos moradores do Condominio Camélias, na Fazenda
Ermitage.

Realizagdo de projetos ludicos a fim de conscientizar e alertar as criangas do condominio sobre a
importancia do cuidado com a saude, para evitar doengas cronicas como a Hipertensdo Arterial e a Dia-
betes Mellitus no presente, bem como no futuro.

Criagdo de uma horta comunitaria, onde foram plantados diversos temperos e ervas. Além disso,
os alunos montaram e distribuiram para a populagdo um sal ervas, composto por sal refinado, salsa,
manjericao, orégano, tomilho, alecrim e ervas finas, com o intuito de mostrar aos moradores que nao ¢
necessario tempero industrializado para ter uma comida saborosa e apetitosa.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa qualitativa do tipo relato de experiéncia realizado a partir de um projeto
de intervencao desenvolvido por alunos do curso de medicina do Unifeso (Centro Universitario da Serra
dos Orgios), o projeto foi realizado no Condominio Camélias localizado na Fazenda Ermitage, Tereso-
polis-RJ. O projeto visa melhorar a saude dos moradores com uma alimentacdo saudavel, buscando a
prevencdo e controle da Hipertensdo Arterial e Diabetes Mellitus, pois foram realizadas rodas de con-
versas ¢ atendimento aos moradores e constatou-se um grande niimero de hipertensos e diabéticos. O
projeto foi realizado no ano de 2023 e contou com a presenga de dez alunos e dois preceptores.

O publico-alvo abrange criangas e adultos com faixa etaria entre 04 a 60 anos, domiciliados do
Condominio Camélias, os recursos disponiveis incluem a horta comunitaria, atividades ludicas e intera-
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tivas, como jogos e quizzes sobre frutas, verduras e legumes, cartilhas de orientacdo sobre alimentacéo
saudavel e a distribuicdo de sal de ervas para a substituicdo de temperos artificiais. Além disso, os estu-
dantes de medicina atuam como recurso humano, fornecendo orientagdes ¢ acompanhando a saide dos
participantes.

O cronograma foi composto por realizacdo de brincadeiras Iudicas com as criangas, criagdo de hor-
ta comunitaria, produgdo, orientacao e distribuicao de sal de ervas. A partir das vivéncias foi construido
um relato de experiéncia, sendo contextualizado a luz do referencial teorico.

3. RELATO DE EXPERIENCIA

Ao iniciarmos o ano letivo, e o trabalho de campo no IETEC pratico, na Fazenda Ermitage, lo-
calizada no municipio de Teresopolis, Rio de Janeiro, observamos que, devido a diferenga de turno
com relag@o ao ano passado (agora turno da tarde), nosso contato principal passou a ser com o publico
infantil, com faixa etaria de 04 a 12 anos. Durante nossa estadia no condominio Camélias, realizamos
diversas atividades ladicas com o intuito de promover a satde e orientar as criangas sobre a importancia
de manter uma alimentagao saudavel, para no futuro prevenir essas doencas. O projeto de intervengdo
foi aplicado no dia 05 de junho de 2023, na parte da tarde, e foi realizado um café saudavel para a orien-
tagdo sobre a importancia de manter habitos saudaveis, apresentacao da horta comunitaria e distribui¢ao
do sal de ervas.

3.1 Primeiro momento — Gincana com as Criancas

Desse modo, realizamos uma gincana com perguntas e respostas sobre quais alimentos eram sau-
daveis, tarde de pinturas, caca aos ovos e outras atividades Iudicas com intuito de apresentar para as
criangas a importancia da alimentag@o saudavel. Durante as atividades, em determinado momento, uma
crianga respondeu que o macarrao instantaneo fazia bem para a satide. Isso nos impactou, pois percebe-
mos que, as vezes, esse era o unico alimento disponivel no dia para essa crianga. Logo, comegamos a tra-
balhar a importancia de, ainda na infincia, manter habitos saudaveis para ter uma vida adulta tranquila.

O nosso projeto inicial envolvia trabalhos educativos e a produg¢ao de uma cartilha sobre hiperten-
sdo e diabetes para adultos e idosos, a partir dai, pensamos em adequar esse trabalho ao publico infantil
e dar enfoque a prevencdo dessas doengas, por meio da alimentagdo.

3.2 Segundo Momento — Criacao da Horta Comunitaria

Diante disso, resolvemos criar uma horta comunitaria, plantando ervas que podem ser usadas como
temperos dos alimentos nas refei¢cdes, para que os pais das criangas pudessem substituir os temperos
artificiais por naturais, diminuindo o uso de sal e produtos prejudiciais a saide. Durante nossos encon-
tros sempre trabalhamos a promogao da satide e a prevencao de hipertensao e diabetes ainda na infancia.

Antes de realizar a plantagdo da horta, criamos uma tarde de pintura com as criangas para que elas
enfeitaram os caixotes que seriam utilizados para a plantacdo. Enquanto estadvamos pintando, aprovei-
tamos para falar mais uma vez sobre a importancia de manter uma alimentagao saudavel e explicando
o porqué a criacdo da horta era importante para os moradores do condominio. Em seguida, preparamos
os caixotes e efetuamos a plantacdo das sementes que futuramente sera utilizada pelos moradores para
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a confeccdo de sal de ervas. Durante toda atividade explicamos o que estava sendo feito e apresentamos
as sementes que estavam sendo plantadas e os seus beneficios.

3.3 Terceiro Momento — Apresentacio da Horta e distribuicido do sal de ervas

Durante a aplicacao do projeto de intervencgdo que foi realizado no dia 05 de junho de 2023, reali-
zamos uma roda de conversa com os responsaveis e as criangas, distribuimos pipoca que foi temperada
com o sal de ervas confeccionado, preparamos um café da tarde com comidas saudaveis e distribuimos
a cartilha informativa para conscientizar os pais sobre a importancia de prevenir e tratar da maneira cor-
reta a Hipertensdo arterial e diabetes. Notamos que foi de suma importancia a forma como abordamos
e tratamos os temas, pois era notdrio o baixo conhecimento sobre os maleficios que os temperos indus-
trializados causam na saude a curto e longo prazo. Dessa forma, explicamos como realizar a confec¢ao
do sal de ervas, mostramos como esse sal é saboroso, simples de fazer, natural e facil de ser substituido.
Podendo assim, excluir da alimentagdo temperos artificiais que sdo prejudiciais a saude, ¢ em longo
prazo ser precursores de doengas cardiovasculares.

Esse encontro impactou o grupo, visto que, a forma como aplicamos o projeto e conduzimos aquela
roda de conversa estava de certa forma sensibilizando os moradores sobre a importancia de cuidar da
alimentacao dos seus filhos. Foi satisfatorio perceber a forma como todos os nossos ensinamentos esta-
vam contribuindo para uma melhor qualidade de vida daquela populagéo. O nosso papel como estudante
de medicina e formadores de opinides sempre foi promover a satide € conscientizar as criangas, a fim de
prevenir Hipertensdo arterial e diabetes no presente e no futuro, para que quando se tornarem adultos,
sejam saudaveis e passem os conhecimentos adquiridos para geracdes futuras.

4. DISCUSSAO

O presente trabalho se inspirou na alimentag@o saudavel como forma de prevencédo a hipertensao
arterial, ainda na infancia. Apo6s rodas de conversa com os moradores do condominio da fazendo Ermi-
tage e também de atividades interativas com as criangas, percebemos o predominio de uma ingesta ali-
mentar com muitos condimentos e alimentos industrializados. Para Silveira et.al, a alimentac¢ao infantil
¢ resultado de habitos alimentares familiares e que influencia nos comportamentos alimentares futuros,
bem como a possibilidade de mudanca desse padrao. 6.

Além disso, nos encontros que precederam a horta, bem como em sua plantagdo envolvendo as
criangas do condominio, percebeu-se o desconhecimento acerca de alimentos e temperos saudaveis, o
que corrobora os estudos e revisdes dos artigos sobre os desafios da alimentacdo saudavel na infancia.6
Dessa forma, fazé-los participar de todo o processo de construcdo da horta os aproximou desse tipo de
consumo alimentar.

Além disso, na entrega do sal de ervas foi também entregue folheto contendo informagdes a res-
peito dos beneficios da substitui¢do do sal refinado nos alimentos, pelo sal feito a partir das hortaligas ¢
também da participacdo na prevengdo da hipertensdo arterial, decorrente da diminui¢@o na ingestao de
sodio, o que se correlaciona com os artigos revisados, que apontam que elevagdes leves da hipertensio
arterial ou mesmo de hipertensao arterial estdo se tornando mais recorrentes na infancia, deixando de ser
uma doenga com inicio exclusivo na fase adulta, como relatam Luana Bernardi et.al. 7,8
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Sendo assim, a pratica no condominio Ermitage e a criagdo do sal de ervas foram essenciais para a
vivéncia pratica do que foi revisado nos artigos sobre alimentagdo saudavel e sua influéncia na preven-
¢do de comorbidades como a hipertensao arterial. 6,7,8

5. CONCLUSAO

Em conclusdo, este estudo analisou o impacto de uma intervengdo promovida no Condominio
Camélias para prevenir o aparecimento de Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) através da
promocdo de uma alimentagao saudavel, especialmente nas criangas. Os resultados obtidos demonstram
a importancia do tratamento dessas doencas como problema de satide publica, dada a alta prevaléncia
de Hipertensdo Arterial Sistémica e Diabetes Mellitus na populacéo adulta. A vulnerabilidade também
foi encontrada em criangas, reforcando a necessidade de intervencdo precoce para evitar maiores com-
plicagdes.

Dessa forma, as reunides educativas e a implantagdo de hortas comunitarias com produgdo de sais de
ervas se mostrou uma estratégia eficaz para promover a conscientizagdo sobre a importincia de uma alimen-
tacdo saudavel. As atividades lidicas interativas incentivam as criangas a participar e despertar o interesse
por escolhas alimentares saudaveis desde cedo. A boa convivéncia dos alunos de medicina da Unifeso com
os moradores do Condominio Camélias foi fundamental para o sucesso do projeto e ajudou no apoio, super-
visao e conscientizagdo dos habitos saudaveis adquiridos nesta relacdo de confianga. Essa parceria fortalece
o relacionamento entre o meio académico e a populacao da cidade de Teresopolis, promovendo a troca de
conhecimento ¢ a conscientizacdo sobre os riscos associados a hipertensdo e ao diabetes.

Os resultados mostraram mudangas positivas nos habitos alimentares e maior conscientizagao sobre
a importancia de uma alimentagdo saudavel. Espera-se que capacitar os individuos a cuidar de sua propria
satide reduza a incidéncia de DCNTs e cause um impacto positivo na qualidade de vida da comunidade.

Portanto, este estudo demonstra a relevancia do processo de interveng@o na comunidade na preven-
¢do na prevengdo de enfermidades. A implementacgdo de estratégias de educa¢do em saude e o envolvi-
mento ativo dos profissionais de saide podem ajudar a reduzir a incidéncia dessas doengas e melhorar
significativamente a qualidade de vida das pessoas.
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PROMOCAO DE SAUDE E PREVENCAO DA
HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA E
DIABETES MELLITUS
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Nepomuceno Dafflon Giglio; Giovanna de Castro Tavares Ferreira; Joao Baddini de Queiroz
Campos; Julia Figueiredo Harb Mota Mattos; Lucas Dalcin da Cunha; Maria Aparecida
Mendes de Oliveira; Matheus Assis Mascarenhas; Tony Borges Fialho; Ana Maria Pereira
Brasilio De Araujo; Cesar Augusto Da Silva Vieira

RESUMO

Este artigo trata-se de um relato descritivo de experiéncia sobre a execugdo do projeto de inter-
vengdo realizado por alunos do Centro Universitario Serra dos Orgdos na Unidade Basica de Saude da
Granja Florestal e no condominio residencial Lirios, na cidade de Teresopolis, Rio de Janeiro. O projeto
consistiu no desenvolvimento de educacdo em saude sobre a Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) e a
Diabetes Mellitus tipo II (DM2). O publico-alvo abrangeu adultos e idosos afetados por essas doengas,
os quais foram informatizados sobre a importancia do tratamento medicamentoso e da adog¢ao de habitos
saudaveis — pratica de atividades fisicas e organizag¢ao de uma dieta nutricionalmente balanceada. Essa
conscientizagao foi realizada pelos estudantes de Medicina do segundo periodo em ag¢des que ocorreram
de fevereiro a junho de 2023. Nessas agoes, os pacientes portadores da HAS e da DM2 demonstraram
expressivo interesse nas explica¢des didaticas ministradas pelos académicos e nas informagdes presen-
tes nos folders fornecidos. Os membros do grupo, enquanto médicos em formagao, puderam adquirir
conhecimentos fundamentais, atinentes a aspectos técnicos do profissional da Saude, como a aferi¢ao da
pressdo arterial e a medi¢ao adequada da glicemia capilar, e a aspectos psicossociais na interagdo com os
pacientes, reconhecendo-se a sua individualidade. A limitagcdo do projeto configurou-se no fato de que
ndo houve o acompanhamento continuo desses pacientes apos a sua efetivacao.

Palavras-chave: Controle de doengas cronicas, Intervengdo educacional; Atengdo primaria a
saude,; Relato de experiéncia.
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1. INTRODUCAO

A hipertensao arterial (HA) é uma doenga cronica nio transmissivel (DCNT) definida por niveis
pressoricos, em que o tratamento (ndo medicamentoso e/ ou medicamentoso) deve ser feito em beneficio
da saude do paciente a fim de superar os riscos. Trata-se de uma condigdo multifatorial, que depende de
fatores genéticos/ epigenéticos, ambientais e sociais. E possivel observar que a HAS ¢ uma condigio
frequentemente assintomatica. Esta doenca costuma evoluir com alteragdes estruturais e/ou funcionais
em oOrgdos-alvo, como: coracao, cérebro, rins e vasos sanguineos '.

O diagnostico da hipertensdo arterial sistémica (HAS) deve ser baseado em pelo menos duas aferi-
¢oes de pressao arterial por consulta, em duas a trés consultas. Pacientes com ou sem diagnodstico prévio
de HAS podem apresentar episoddios agudos 2. Neste sentido, a HAS ¢é caracterizada pela elevagdo per-
sistente da PA sistolica (PAS) maior ou igual a 140 mmHg e/ou PA diast6lica (PAD) maior ou igual a 90
mmHg, medida com a técnica correta na auséncia de medicag@o anti-hipertensiva .

Ja o diabetes mellitus ¢ uma doenca que resulta no aumento da glicose sanguinea, podendo ser
motivada pela falta de insulina - deficiéncia da produgdo pancreatica- tipo 1, ou pela resisténcia ao pro-
cessamento do agucar no sangue, tipo 2, a qual frequentemente ¢ desencadeada pelo consumo excessivo
de glicose. Dentre as complicagdes cronicas, destacam-se a retinopatia diabética (RD), a cegueira por
RD, a neuropatia diabética, a insuficiéncia renal cronica diabética, o p¢ diabético e as amputagdes °.

A classificagdo do diabetes mellitus (DM) permite o tratamento adequado e a defini¢ao de estra-
tégias de rastreamento de comorbidades e complicacdes cronicas. Dentre as classificagdes, encontra-se
o diabetes tipo 1 (DM1), o diabetes tipo 2 (DM2), o diabetes gestacional (DMG) e os outros tipos de
diabetes. O DM1 ¢ mais comum em criangas e adolescentes. Apresenta deficiéncia grave de insulina
devido a destrui¢do das células B, associada a autoimunidade * .

O diabetes mellitus tipo 2 (DM2) corresponde de 90 a 95% de todos os casos de DM. Na maioria
das vezes, a doenga também ¢ assintomatica. Trata-se de uma doenga poligénica, com forte heranca
familiar, ainda ndo completamente esclarecida, cuja ocorréncia tem contribuicao significativa de fatores
ambientais, isto €, habitos alimentares inadequados ¢ inatividade fisica °. Estes sdo comportamentos
preocupantes, uma vez que contribuem para a obesidade, que é um dos principais fatores de risco.

A aplicacdo do projeto de intervencao foi guiada, principalmente, pelo quadro atual das Doencas
Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) no estado do Rio de Janeiro. Em 2019, ocorreram no estado
32.854 mortes por DCNT, destas 15.835 por doencas do aparelho circulatério, 11.694 por neoplasias
malignas, 3.053 por DM e 2.272 por doengas respiratorias cronicas ©.

A populacao adulta e idosa foi escolhida como publico-alvo a partir do cendrio das DCNT no
Brasil. Uma pesquisa publicada pelo Ministério da Satude, no ano 2019, evidencia que as DCNT foram
responsaveis por 41,8% do total de mortes ocorridas entre a idade de 30 e 69 anos ”. Pode-se destacar
um estudo de base populacional conduzido na cidade de Sao Paulo que mostrou, em 2015, prevaléncia
de HA em 23,2% nos adultos ¢ 54,9% nos idosos &. Além disso, de acordo com o Sistema de Informagao
sobre Mortalidade (SIM), de 2010 a 2020, foram registradas 551.262 mortes por doencas hipertensivas,
sendo quase 53% em mulheres. Segundo os dados mais recentes da Pesquisa Nacional de Saude, reali-
zada em 2019, os Estados com maiores prevaléncias de diagnostico médico de hipertensdo arterial sdo:
Rio de Janeiro (28,1%), Minas Gerais (27,7%) e Rio Grande do Sul (26,6%) °.

A Secretaria Municipal de Satde do Rio de Janeiro, afirma que o DM se associa ao sobrepeso ¢ a
doengas pré-existentes. Portanto, ressaltam-se os fatores de risco evitdveis e modificaveis por medidas
de mudancas de habitos alimentares e estilo de vida. Sendo assim, diante dos dados epidemiologicos,
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acoes educativas contribuem para que o atual cenario seja revertido, ao proporcionar a informagdo do
beneficio do autocuidado aos portadores '°.

Dentre os fatores de risco para a HAS, temos: a idade, o sexo, a etnia, o excesso de peso corporal, a
ingestao elevada de sodio e a baixa ingestao de potassio, o sedentarismo, o consumo excessivo de alcool,
fatores socioecondmicos e genéticos, entre outros. Diante dessa perspectiva, nota-se que 0 consumo
excessivo de sodio e o excesso de peso corporal sdo os pardmetros modificaveis para a prevengdo e o
controle da HAS e das doengas cardiovasculares .

Vale ressaltar que a HAS mostra-se de facil diagnostico e seu tratamento ¢ eficaz, diversificado e
com poucos efeitos adversos. Ha varias propostas de dietas para a prevenc¢do da HAS, que favorecem o
controle pressorico e contribuem para a saide como um todo, a qual abrange uma dieta balanceada, com
baixa quantidade de gordura saturada, elevada ingestdo de legumes, hortaligas e baixo teor de carboidra-
tos simples. Os beneficios sdo ainda maiores quando ocorrem em conjunto com a redu¢do de ingestao
de sodio. Ainda, todos os adultos devem ser aconselhados a praticar pelo menos 150 min/semana de
atividades fisicas moderadas ou 75 min/semana de vigorosas '.

Os principais fatores de risco para DM?2 sdo: a historia familiar da doenga, a idade avancada, a
obesidade, o sedentarismo, o diagnostico prévio de pré-diabetes ou diabetes mellitus gestacional (DMGQG)
e a presenga de componentes da sindrome metabdlica, tais como: hipertensao arterial e dislipidemia. Su-
gere-se o rastreamento para DM2 em individuos com sobrepeso ou obesidade e que apresentem mais de
um fator de risco para DM. Pode-se considerar que o rastreamento considera dentre estes fatores a raga/
etnia de alto risco para DM (negros, hispanicos ou indios Pima) e portadoras da sindrome de ovarios
policisticos °.

Hodiernamente, ¢ possivel destacar que o DM tipo 2 merece atenc¢do, pois envolve uma série de
cuidados diarios com a alimentagdo e ainda, pode desenvolver riscos de complica¢des cronicas. Neste
sentido, a detecg@o precoce em conjunto com o controle da HAS tem papel primordial na promogdo da
saude, ou seja, ¢ possivel beneficiar a vida do portador com melhoria nos indicadores de saude ¢ um
possivel aumento da expectativa de vida, quer dizer uma melhora do prognostico do paciente.

Nesse sentido, o projeto tratou-se de aplicar as metas do Plano Municipal de Saude do Rio de Ja-
neiro 2022/2025, que sdo: informar os portadores sobre o beneficio do consumo de frutas e hortalicas;
a necessidade de diminuir o consumo de alimentos ultraprocessados; sobre as vantagens da pratica de
atividade fisica; o comprometimento para o uso correto da medicacdo de controle; a redugdo do consu-
mo regular de bebidas adocadas, de bebidas alcoodlicas e a prevaléncia do uso de tabagismo'® . Por fim,
todas essas a¢des constituem a educagdo em saude.

2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Realizar atividades de educag@o em saude para prevencao e controle da Hipertensao Arterial Sisté-
mica (HAS) e do Diabetes Mellitus (DM) em pacientes adultos e idosos.

2.2 Objetivos especificos

» Realizar orienta¢des sobre alimentagao saudavel, a pratica de exercicio fisico e os riscos asso-
ciados as doencas;
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* Realizar busca ativa de portadores de diabetes e hipertensao;

* Disponibilizar informagdes sobre prevengao e tratamento de HAS e DM;

e Estimular o autocuidado;

* Informar a populagdo acerca dos sintomas mais frequentes da HAS e DM assim como suas
complicagoes.

3. METODOLOGIA

Este trabalho trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia referente ao plane-
jamento de promogado de saude direcionado, principalmente aqueles pacientes que apresentam HAS e
DM. Na aplicagdo do projeto de interveng@o no condominio Lirios do bairro Ermitage e na UBSF da
Granja Florestal, localizados na cidade de Teresopolis do estado do Rio de Janeiro, foram realizadas a
promogdo de saude e a prevencao sobre a Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) e o Diabetes Mellitus
(DM) pelos académicos de medicina do segundo periodo. Os encontros ocorreram durante as tardes de
segunda-feira, de 14:00 as 17:00 e, ao todo, em sete acdes. Houve busca ativa no condominio, porém
o encontro de intervencao foi distinto em cada local de atuagao. O publico alvo consistiu em adultos e
idosos, mas as atividades poderiam ser realizadas com todos os presentes no local.

No condominio Lirios, foram realizadas visitas domiciliares para convocar os moradores ao lanche
da tarde, e cerca de 51 moradores compareceram, no espago coletivo desse conjunto habitacional. Nesse
lanche da tarde, foram abordados alguns aspectos de cada doencga crénica do projeto: defini¢do, sinto-
mas, consequéncias (do ndo tratamento) e formas de tratamento continuo. Foi destacado a importancia
do uso dos medicamentos no horario certo, a alimentagdo equilibrada e a pratica de exercicios fisicos
frequentes para o controle dessas doengas. Além de ter sido feita a anamnese (nome, idade, ocupagao,
doengas pré-existentes, uso de medicamento, tipo de alimentacdo, atividade fisica, consumo de alcool,
tabagismo), teste rapido de glicemia (antes do paciente comer os alimentos que foram levados) e foi
aferida a pressao arterial (PA).

Foram oferecidos alimentos, de modo a contemplar uma dieta coerente com as limita¢des. Diante
destas, a questdo socio-econdmica foi considerada, ja que foi observado um menor poder aquisitivo da
populagdo em questdo e o objetivo é que eles consigam reproduzir no seu cotidiano. Ademais, os ali-
mentos foram selecionados cuidadosamente ao considera-los, foi pensado no baixo custo, na facilidade
de execucdo e no menor indice sodico e glicémico.

Os dez passos para uma alimentacdo adequada e saudavel do Ministério da Saude foram utilizados
como norteador para realizar o lanche dos portadores das doengas. Assim, o grupo disponibilizou bolo
de banana diet com ameixa seca, suco de laranja e de uva, pao integral, requeijdo cremoso diet € maga.
Essa ferramenta de convida-los para o lanche permitiu que houvesse uma adesdo melhor na atividade
desenvolvida '* .

No Ermitage, foi possivel aplicar esse plano de a¢do em um tnico dia. Todavia, ocorreram encon-
tros para planejamento e reconhecimento de territorio para a execugao desse plano. Com 11 integrantes
no grupo, foi possivel dividir em 4 duplas para convidar os moradores, distribuidos em 10 blocos do
condominio, e 3 alunos com o preceptor ficaram encarregados de organizar a mesa do lanche e receber
os moradores que estavam chegando. Foi percebido, de maneira consideravel, uma prevaléncia maior
de HAS do que DM no grupo de moradores que participaram do projeto. A maioria relatou ter uma dieta
balanceada, porém a dificuldade de realizarem exercicios fisicos, devido a falta de tempo para isso.

Ja na UBSF, a aplicagio ocorreu de acordo com a demanda e foram utilizadas cinco agdes, com
cerca de 10 pacientes envolvidos por dia, para aplicar o projeto. Nesses cinco dias o grupo dividiu-se na
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sala de espera, na triagem, na consulta do médico e de enfermagem, nos quais foi realizado rodizio das
pessoas em cada ponto de atuacdo durante os cinco dias. Nesses 4 locais, houve a realizacdo da anam-
nese, informatizagdo ao publico-alvo sobre ambas doengas, como feito no condominio, ¢ a distribui¢ao
dos folders de autoria propria do grupo. Na parte de triagem foram, também, realizados testes rapidos de
glicemia e aferi¢do da PA. Tornou-se claro, assim, a maior incidéncia de hipertensdo em pacientes idosos
do que a existéncia de DM tipo 2.

Vale destacar que em ambos locais foram esclarecidas as duvidas sobre as doengas, como sua
definicdo e como impactam a fisiologia do corpo humano, de forma didatica, evitando o uso de termos
técnicos, para ndo dificultar o compreendimento, logo cada pessoa do grupo tinha consciéncia de como
realizar as atividades desenvolvidas e forma adequada de conscientizagdo. Além disso, os materiais uti-
lizados foram: esfigmomandmetro e estetoscopio na afericdo de PA; tiras e aparelho de glicemia capilar
para medir a glicemia, com uso de lancetas.

O folder foi uma ferramenta inteligente para ter impresso o assunto abordado com os pacientes, o
que permitiu eles levarem, transparecendo de forma didatica, para estimular a adesdo aos habitos com-
portamentais saudaveis e atingir o sucesso do projeto de intervengdo, com uso de imagens coloridas e
formatacdo diferenciada das letras, com a referenciag@o confidvel, baseada no Ministério da Saude, na
Sociedade Brasileira de Cardiologia e de Diabetes. A seguir, tem-se o folder de autoria propria.
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4. RELATO DE EXPERIENCIA

Ao conhecer os pacientes hipertensos e diabéticos nas consultas do PSF da Granja Florestal, foi
percebido que a realidade descrita em diversos artigos cientificos e por profissionais da Saude ¢é veridica:
a Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) e o Diabetes Mellitus tipo II (DM2) sdo consideravelmente re-
correntes €, mais preocupantemente, ignoradas pelos pacientes. O projeto em questdo abrangeu dialogar
com os pacientes acometidos por tais doengas, realizou a conscientizagdo sobre estas a fim de que os
pacientes pudessem compreendé-las adequadamente e, por consequéncia, adotar as alternativas neces-
sarias para o controle dessas patologias cronicas.

Diante das agdes que ocorreram tanto na UBSF da Granja Florestal quanto na Fazenda Ermitage
(Condominio Lirios), estas mostraram que a populagado teve uma grande aceitacdo mediante as ativida-
des do grupo, explicada pela alta aderéncia dos individuos.

No primeiro dia de intervengao na UBSF, a equipe teve como foco atuar na sala de espera. Nesse
cenario, havia cerca de quatro pacientes, diante disso, percebeu-se que a baixa quantidade de individuos
permitiu uma comunica¢do mais direta e uma oportunidade relevante de questionamentos especificos
sobre as doengas, nessa perspectiva, foram abordados os conceitos da HAS e do DM, as formas de tra-
tamento e de prevencao.

No momento da sala de espera foi disponibilizado o folder confeccionado pelos académicos, obser-
vou-se que esta ferramenta ajudou a esclarecer melhor aos pacientes, o grupo foi capaz de identificar a
necessidade de entender as palavras adequadas para guiar os pacientes que portam ou no essas doengas.
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Apos a abordagem na sala de espera, durante a triagem, ocorreu a afericdo da PA e da glicemia
capilar. O teste de glicemia capilar foi um procedimento aprendido a partir desse projeto e a sua técnica
de realizagdo. Ainda, foi possivel praticar a aferi¢do de pressdo arterial. Vale ressaltar que foi realizado
uma anamnese para compreender a singularidade de cada paciente.

Pode-se observar que o acesso a certos alimentos de alto poder aquisitivo seria impossibilitado para
maior parte dos pacientes daquele dia. Nesse viés, o grupo percebeu a necessidade de proporcionar uma
orienta¢do de alimentagdo satisfatoria com menor custo financeiro, em vista do perfil socioeconémico
da populacdo da Granja Florestal que frequenta a UBSF do bairro.

Neste sentido, foi informado aos pacientes hipertensos e aos pacientes diabéticos sobre a importan-
cia dos medicamentos, da pratica de atividades fisicas e de uma dieta balanceada para a melhora de sua
saude. Entretanto, foi presenciado, frequentemente, o uso inadequado ou inexistente dos medicamentos,
pois os pacientes — em sua maioria, pessoas de baixos niveis de escolaridade — ndo compreendiam
as possiveis consequéncias das suas doengas. Nessa vertente, frases como “Isso ai € frescura!” e “Nao
morri até agora!” foram utilizadas para explicar a suposta auséncia da importancia dos medicamentos.

Outrossim, uma outra dificuldade esteve presente em relacdo as mudangas de hdbitos dos pacien-
tes, uma vez que eles em sua maioria, possuem condigoes financeiras limitadas e trabalhos exaustiva-
mente longos, de modo que o tempo € os recursos financeiros necessarios para a adogdo de uma rotina
saudavel - com uma dieta balanceada e com a pratica constante de exercicios fisicos - fossem parametros
de dificil acesso.

A realizagdo de visitas domiciliares nesse dia ndo foi possivel, desta maneira, o grupo ndo conse-
guiu aplicar o projeto nas residéncias dos pacientes que t€ém impossibilidade de comparecer 8 UBSF.
Este fator foi frustrante uma vez que no planejamento, as visitas domiciliares foram incluidas no projeto.
Além disso, ndo foi possivel acompanhar os mesmos pacientes toda semana, o que seria interessante
para obter um historico da evolugdo de tais doengas do mesmo paciente. Ainda assim, a aplicagdo do
projeto na UBSF possibilitou enriquecer o aprendizado dos académicos, ja que foi possivel visualizar a
realidade do publico alvo. Dessa forma, o grupo atuou de maneira ativa com os pacientes — tanto na sala
de espera quanto no momento de triagem -, e ainda priorizou o beneficio da saude de cada individuo
acolhido.

Em segundo plano, pode-se analisar a aplicacao do projeto no condominio Lirios na Fazenda Er-
mitage. Desta forma, esta acdo surpreendeu o grupo positivamente em relacdo a quantidade de pessoas
que participaram da atividade. No dia em questdo, foi realizada uma afericdo de pressdo arterial e uma
afericdo de glicemia capilar em alguns moradores do condominio. Nesse contexto, além de convidar os
residentes para as aferi¢des na hora, o grupo partiu em busca ativa em cada apartamento, o que contri-
buiu para uma maior adesdo do publico.

Além da pressao arterial e da glicemia capilar, foi observada a frequéncia cardiaca e a saturagio de
oxigénio. Ao final da conduta, foi preparado um lanche saudavel, com exemplo de alimentos acessiveis,
principalmente, para os hipertensos e os diabéticos.

Durante a realizacdo dessas atividades, ao conversar com os moradores, foi percebido a desinfor-
magcao acerca do diabetes mellitus e da hipertensdo arterial sistémica. Dentre as pessoas que compare-
ceram, dois casos marcaram os estudantes. Um senhor relatou ndo saber das consequéncias futuras da
diabetes mellitus, assim, com o passar do tempo esta atingiu um nivel tdo alarmante que como resultado,
o morador teve o seu dedo amputado. Diante desta situacdo, comprovou ainda mais a fragil disponibili-
dade de informacdes seguras a essa populagdo. O segundo caso foi de uma mulher de 48 anos com um
historico de duas paradas cardiacas, em que foram notados habitos alimentares preocupantes, como o
consumo elevado de carboidratos ¢ de alimentos e bebidas com alto teor de agticares.
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Tendo em vista que alguns moradores recusaram abrir a porta ou por ndo estarem em suas resi-
déncias no momento das visitas domiciliares, ainda assim, o grupo conseguiu desenvolver a atividade
com uma quantidade significativa de moradores. Ainda sobre a realizacdo dessa atividade, houve um
imprevisto quanto ao local de realiza¢ao. Usualmente a area de atuagdo ¢ em um saldo de festa do con-
dominio Lirios. Entretanto, quando o grupo chegou, havia um problema na fossa do condominio, o que
deixou o local interditado. Deste modo, os materiais e o lanche foram realocados para uma parte do
estacionamento ¢ a situagdo foi contornada. Observa-se que este deslocamento ndo foi motivo para uma
menor adesao.

Na realizacdo do projeto, tanto na UBSF da Granja Florestal quanto no condominio, diante da
anamnese dos individuos foram registrados informagdes como a idade, as doengas preexistentes, a pres-
sdo arterial e a glicemia capilar. Nessa perspectiva, acredita-se que a equipe tenha aprimorado a anamne-
se. Além disso, durante a anamnese e a troca de informagdes com os pacientes, buscou-se evitar jargoes
médicos e utilizar palavras de facil entendimento, para que informagdes especificas e importantes sobre
essas doengas cronicas ndo se perdessem do entendimento singular do individuo, de modo a prestar uma
conduta mais pontual.

Portanto, pode-se reconhecer que a propagacao de informagao foi uma parte satisfatoria do projeto,
visto que esse aspecto permite a mudanca comportamental do paciente. Ainda assim, o ato de aferir a
pressdo arterial e a glicemia capilar, permitiu demonstrar cuidado e afeto com os pacientes € com 0s
moradores.

5. DISCUSSOES

Nas ultimas décadas, tornou-se mais importante cuidar da vida de modo que se reduzisse a vulnera-
bilidade ao adoecer e as chances de que o processo de transformacao da satide seja produtor de incapa-
cidade, de sofrimento cronico e de morte prematura de individuos e populagdo '2. Tendo isso em vista, a
promocao da satde através de a¢des educativas favorecem a disseminagdo de informagdes ao estimular
0 pensamento consciente. Assim sendo, € nitido a importancia de educar a sociedade sobre a prevengio
de doengas, os fatores de risco e o autocuidado.

A Politica Nacional de Promocdo da Saude (PNPS) revela que a saude exige a participagao ativa de
todos os sujeitos na formulagdo de agdes que visem a sua promogao. Assim, a abordagem da promog¢ao
da saude aponta para a disseminag@o de conhecimentos e praticas de saide de forma compartilhada e
participativa 3.

A proposta de trabalho, baseada em estratégias de agdes educativas e terap€uticas, com o objetivo
principal de melhorar os indices de pressdo arterial e do nivel sérico de glicose, foi um ponto de con-
fluéncia com a intervengdo educacional de profissionais da saide na UBS localizada no bairro da Vila
Romana - SP. Percebeu-se de forma similar o controle da HAS e da DM, a partir, da mesma metodologia
utilizada: prevengdo de complicacdes da hipertensdo e/ou da diabetes, esclarecimento sobre os fatores
de risco cardiovasculares, alcance significativo da adesao dos pacientes ao tratamento e a valorizagao da
mudanga de comportamento do hipertenso e do diabético '“.

Vale pontuar que o grupo obteve ajuda da instituicdo ao disponibilizar materiais para a aplicacdo
efetiva do projeto. Este ponto foi diferenciado ao observar o relato de Dionatan Einhardt, visto que encon-
traram dificuldades com a auséncia de materiais, isto ¢, a ndo disposicao de um glicosimetro (aparelho de
controle da glicemia) acarretou na impossibilidade de verificagdo da glicemia nos usudrios. Nessa vertente,
o Centro Universitario em questdo foi capaz de garantir estetoscopios, esfigmomandmetros, glicosimetros,
tiras reagentes, lancetas descartaveis e a caixa para descarte de materiais perfurocortantes '°.
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O estudo descritivo no municipio de Santo Anténio do Monte, Minas Gerais, realizou uma analise
pareada ao longo de seis anos, o que permitiu avaliar a linha de cuidado ao acompanhar o individuo
em todo o periodo estudado. Apesar das mudangas positivas decorrentes da implementagdo do LIACC
(Laboratoério de Inovagdes na Atencao as Condigdes Cronicas), principalmente para os individuos por-
tadores do DM, esses resultados evidenciam ainda uma fragilidade da Aten¢do Primaria de Saude (APS)
em prover um cuidado continuado. Nesse sentido, o sistema parece ter aumentado o ntimero de indivi-
duos com exame, como teste de HGT (hemo glucose test), porém nao foi capaz de prover os exames que
precisam ser realizados pelo menos uma vez por ano para garantir o cuidado longitudinal. Ao analisar
o contexto da UBSF da Granja Florestal, na pratica, ndo foi detectado dificuldade para realizagdo de
exames para os pacientes. Esse cendrio evidencia que o acesso aos servigos de satide e orientagdes sao
oferecidos para o controle do agravo no pais ¢ .

Ademais, o estudo de Monica Viegas analisou os dados da Pesquisa Nacional de Saide (PNS) e
na parte metodologica realizou uma série de perguntas aos pacientes com diagnostico de HAS. Sendo
algumas similares ao projeto de intervencao, estavam relacionadas a alimentagdo saudavel, a pratica de
atividade fisica regular, a importancia do uso terapéutico, de manter o peso adequado, de ingerir menos
sodio, de evitar fumar, de ndo beber em excesso, de fazer acompanhamento regular com profissional de
saude e da indicacdo de praticas integrativas. Nesse vi€s, sabe-se que esse conjunto de perguntas servem
de orientacdo para os profissionais de satide para a constru¢ao da conduta terapéutica eficaz e aplicavel
em cada caso especifico '° .

Além dos questionamentos norteadores, foi realizada durante as a¢des aferi¢des de pressao arterial,
medicao de peso, de altura e uma conversa com espago para discussodes e orientacdes. As recomendagdes
foram baseadas na PNPS as quais a educacao em satde deve enfatizar a promocao de atividade fisica,
a promogao de habitos saudaveis de alimentagdo e vida, o controle do tabagismo, o controle do uso
abusivo de bebida alcoolica e os cuidados especiais voltados ao processo de envelhecimento '3. Pode-se
pontuar que foi notado um predominio de pacientes com HAS em relacdo aos individuos portadores do
DM na UBSF da Granja Florestal.

Além disso, observou-se no estudo transversal descritivo de Deborah Carvalho resultados seme-
lhantes quanto a prevaléncia da HAS entre o sexo feminino e os idosos. Assim sendo, foi possivel
visualizar a maior incidéncia da doenca cronica na populacao feminina da Granja Florestal e morado-
res do condominio Lirios, quando houve a aplicagdo do projeto de intervengdo. Esse artigo, portanto,
reconhece a unidade bésica de saude como porta de entrada no cuidado das pessoas com HAS, o que
aconteceu na pratica da aplicacdo do projeto, a partir de agdes de promogdo da saude e aconselhamento
ao uso dos medicamento, que sdo fatores de risco modificaveis, as quais podem reduzir as complicagdes
da hipertensao ®.

Foi entregue o folder explicativo com informagoes sucintas e explicativas capazes de direcionar a
discussdo do grupo. Nessa vertente, ao expor as informagdes tanto da HAS quanto da DM, pdde-se favo-
recer um maior numero de individuos interessados, ja que a tematica abrange as duas doengas. Todavia,
ao perceber que a equipe prestava a realizagdo da afericdo de pressdo e da glicemia capilar, o publico
adulto sentia-se mais atraido. Ponto similar observado na experiéncia realizada no Espago Cultural José¢
Lins do Régo, em Jodo Pessoa-PB, o publico adulto tinha um interesse maior pelo acompanhamento da
afericdo de pressao arterial e pela glicemia capilar. Esse interesse revela que nem todos os individuos
hipertensos e diabéticos possuem aparelhos manuais ou digitais respectivamente, para o controle dos
valores pressoricos e glicémicos .

Ainda, nota-se que a irregularidade do exercicio fisico corrobora no aparecimento dessas doencas
cronicas. Diante da aplicacdo do projeto foi percebido a influéncia do contexto socioecondomico na po-
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pulacdo da Granja Florestal, uma vez que o trabalho exaustivo e tarefas domésticas do final do dia dessa
classe trabalhadora dificultam a pratica regular de exercicios fisicos. Por fim, os relatos afirmavam sobre
relagdo profissional com a pratica fisica, visto que a maioria realiza trabalho bragal '°.

O seguimento regular por largo periodo de tempo estreitou a relagdo entre os profissionais e os
pacientes, favorecendo a adesdo ao tratamento '*. Diante dessa afirmativa, pode-se analisar que o projeto
de intervencdo mediado pelos académicos teve limitagdes, com o curto periodo de tempo para a aplica-
¢do, uma vez que o grupo teve o semestre de 2023.1 para organizagdo ¢ aplicacdo.

Um aspecto relacionado ao relato de experiéncia de académicos numa UBSF na cidade de Pelotas
- RS nas reunides do Hiperdia (Plano de Reorganizacao da Atencdo a HAS e o DM) deve ser observado:
a dificuldade dos registros desatualizados do programa °. Este fator corroborou para que as intervengdes
fossem prejudicadas. Ja no projeto em questdo, apesar de ter uma base de dados favoravel na UBSF da
Granja Florestal sobre os hipertensos e os diabéticos, houve a dificuldade do calendario académico se
associar a aplicagdo do projeto no mesmo dia do programa HIPERDIA da UBSF. Sob essa vertente,
pode-se pontuar como uma das limitagdes da aplicagdo do projeto. Ao considerar esta organizagdo, a
adesdo dos pacientes foi proporcionalmente baixa devido a agenda académica dos alunos.

Os resultados basicos da APS obtidos de Kenya Noronha, quanto aos exames laboratoriais, de
forma geral, para os individuos com diabetes que realizaram pelo menos uma consulta na UBSF, foram
observadas melhoras clinicas importantes. Desta maneira, verificou-se um aumento no registro de exa-
mes para o controle lipidico (colesterol total, LDL e triglicérides) ao longo do tempo. Nesse projeto dos
estudantes de medicina néo foi possivel realizar um acompanhamento continuado do mesmo paciente, o
que interferiu negativamente, ja que nao houve um feedback de retorno '°.

Chaie Feldmam esperava-se envolver familiares ¢ a comunidade no diagndstico precoce para o
apoio ao hipertenso e/ou ao diabético, organizar o atendimento desses pacientes, a fim de proporcionar
um seguimento regular e racionalizar a demanda por consulta médica assistencial '* . Entretanto, no
caso deste projeto entendeu-se que o vinculo do paciente na UBSF se restringia ao comparecimento do
acompanhante do paciente, ou seja, a possibilidade de envolver os familiares foi inviabilizada, ja que o
publico alvo comparecia a UBSF desacompanhados. J4 na Fazenda Ermitage, o vinculo com os familia-
res foi estabelecido, entretanto, devido ao curto periodo de aplicagdo, ndo houve um acompanhamento
continuo. Porém, o presente estudo revela que nao houve a realizacdo de visitas domiciliares, j4 que o
projeto ficou restrito aos pacientes que podiam comparecer a UBSF, que geralmente ndo eram acompa-
nhados por familiares.

6. CONCLUSOES

Ao informar e explicar didaticamente aos pacientes diabéticos e hipertensos sobre suas doengas,
bem como sobre as a¢des necessarias para que eles pudessem adquirir uma melhora substancial em sua
qualidade de vida, o éxito do grupo pode ser observado na efetiva aprendizagem desse publico-alvo em
relacdo a tematica.

Em uma linha de raciocinio 16gico — a qual embasa esse projeto —, para que os portadores da
HAS e da DM2 possam viver sem as complicacdes mais graves dessas patologias, esses precisam co-
nhecer as a¢des que favoregam a manutengdo de sua saude. Desse modo, apesar de nio ter sido possivel
a realizacdo do acompanhamento continuo dos pacientes conscientizados pelo projeto, é possivel espe-
cular que eles, atualmente conhecedores de suas doengas, provavelmente estabeleceram mudangas com-
portamentais importantes, tais como a ado¢do de uma dieta balanceada e a pratica de atividades fisicas.
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Ademais, ¢ mister destacar que um dos eminentes objetivos do Centro Universitario Serra dos
Orgios, no componente curricular “Eixo de Pratica Profissional — IETEC”, foi realizado: o desenvolvi-
mento cognitivo dos seus alunos em acdes de intervencdo a saude. Evidencia-se isso no conhecimento
adquirido pelos estudantes participantes do projeto acerca das fisiopatologias da HAS e da DM2, bem
como na aprendizagem das abordagens terapéuticas para prevenir e tratar essas doengas. Além disso,
indubitavelmente, houve um consideravel aprimoramento, por parte dos alunos, no dmbito da sua ca-
pacidade de se relacionar com os pacientes. Isso pdde ser claramente observado nas agdes realizadas,
em que o grupo foi capaz de efetivamente realizar a educagdo em saude e, simultaneamente, estabelecer
interagdes cordiais ¢ agradaveis com os pacientes.
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DROGAS: UM PROBLEMA ALEM DA
DEPENDENCIA

Amanda Matias Bezerra, Ana Beatriz Machado da Silva, Daniella Morgado Tardin, Gabriela
Francisca Salvador, Geovana Paiva Saturnino Paiva, Marcelle Martins Diniz dos Santos, Yasmin
Rocha Ramos

RESUMO

O artigo fornece informagdes acerca de um projeto que engloba cenarios tedrico-praticos entre
estudantes de medicina do Centro Universitario Serra dos Orgios (UNIFESO), no eixo Integragdo Ensi-
no-Trabalho-Comunidade (IETC), o qual tem como tema: “drogas, um problema além da dependéncia”,
se destinando a conscientizagdo, que engloba principalmente os adolescentes - que geralmente sdo o
grupo etario mais afetado pela dependéncia - do principal cenario pratico do trabalho o Centro de Re-
curso Integrado ao Adolescente (CRIAAD) do bairro da Fonte Santa em Teresopolis - sobre os efeitos
prejudiciais a saude, qualidade de vida e relacionamentos interpessoais, do uso abusivo de drogas licitas
e ilicitas bem como o alcoolismo. O projeto busca abordar as tematicas através de rodas de conversa,
relatos pessoais de experi€ncia, cartazes, questionarios auto-avaliativo e atividades diversas entre os
académicos e os adolescentes. Em tltima andlise, o projeto visa através de acdes de educacado e preven-
¢do em saude, promover auto reflexdes nos individuos, os incentivando a fazerem escolhas de mudangas
de habitos para uma potencial melhora de sua propria satude e estilo de vida, tendo em vista também que
a dependéncia ndo afeta somente o dependente, mas também seus familiares.
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1. INTRODUCAO

O periodo da adolescéncia é uma etapa da vida em que o cérebro esta mais suscetivel a mudangas
e adaptagdes, pois ¢ quando ocorre o desenvolvimento fisico, emocional e da maturidade desse indivi-
duo, caracterizando esse cérebro como “plastico”. Essa fase € reconhecida por apresentar uma elevada
reatividade emocional, sensibilidade a influéncia dos que estdo ao redor, impulsividade e buscar por no-
vidades, despreocupando-se da capacidade de pensar racionalmente e ndo se deixar guiar pelas emogoes
nessas acoes (Lee at al., 2014)3.

A iniciagdo nas drogas e alcool, principalmente por jovens e adolescentes, ¢ uma realidade que o
nosso pais se encontra e vem sendo agravada ao logo dos anos. Segundo Schneider et al. (2021)7 exis-
tem diferentes fatores que ndo podem ser analisados isoladamente quando se trata do consumo delibera-
do dessas substéncias por esses individuos, sdo eles: a condi¢do de vulnerabilidade e a relagdo familiar,
sendo este um importante fator para proteger ou expor esses jovens ao uso. No Brasil, de acordo com
o Il Levantamento Nacional de Alcool e Drogas (II LENAD, de 2015) foi constatado que 30,01% da
populagdo adulta fez uso de alcool nos tltimos 30 dias anteriores a pesquisa, 17,3% dos adultos jovens
entre 12 a 65 anos haviam consumido tabaco e que no Brasil, a maconha ¢ a droga ilicita mais consumi-
da, sendo 7,7% dos brasileiros entre 12 a 65 anos ja tendo usado ao menos uma vez na vida, aumentando
assim ndo s6 o trafico mas também os problemas de satide que irdo acometer esses jovens a longo prazo.

O uso abusivo de drogas e alcool ¢ encontrado em maior escala entre o grupo de adolescentes
pois nesta fase da vida os jovens apresentam conflitos intensos envolvendo questdes psicologicas e
emocionais que acabam desencadeando em rebeldia, contestacdo e instabilidade (Osério, 1992)4. Nessa
perspectiva, o publico juvenil menos favorecido em relagdo a questdes financeiras, nivel de escolarida-
de, classes sociais e local em que reside apresenta-se com maior probabilidade de cair no mundo das
drogas visto que a adolescéncia ndo deve ser classificada como homogénea para individuos que vivem
em diferentes classes ¢ condigdes de sofrimento, esses fatores devem ser compreendidos de diferentes
formas (Ozella, 2011)6.

Ao analisar as informacdes apresentadas acima, vemos que o periodo da adolescéncia ¢ mais sus-
cetivel a apresentar comportamentos que os coloquem em risco, apresentando como justificativa o sen-
timento de se sentirem indestrutiveis e imunes aos problemas de satide que outras faixas etarias podem
apresentar (Facundo e Castilho, 2005)2. Dessa forma, fica evidente a importancia de fazer com que o
jovem entenda todos esses elementos e como esses podem ter afetado direta ou indiretamente na sua
introducdo ao uso de drogas e alcool, além de enfatizar a importancia do risco em satde ao consumir
tais toxinas em excesso e meios de lidar com as adversidades da vida e das desordens biopsicossociais
vivenciadas nessa fase sem recorrerem a comportamentos ilicitos.

2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Realizar agdes de educagdo e prevencao em saude no CRIAAD com o objetivo de fazer com os
menores infratores compreendam a situacao de dependéncia em que se encontram e os motivos que le-
varam a isso, visando a preveng¢do do uso de alcool e drogas nos adolescentes ali residentes.
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2.2 Objetivos especificos

* Apresentar os maléficos a satide que o uso de drogas licitas ¢ ilicitas podem causar a médio e
longo prazo.

» Evidenciar os danos fisicos, psicoldgicos e emocionais causados ao adicto e aos familiares pelo
uso de alcool e drogas deliberadamente por meio de rodas de conversa dindmica.

» Refletir acerca dos impactos do uso do alcool e outras drogas, a partir dos dialogos e conversas
realizadas com os participantes, sobre as vivéncias dos proprios académicos de Medicina sobre
a tematica.

» Esclarecer duvidas, solicitadas pelos jovens, sobre os beneficios e maleficios sobre o uso da
maconha por meio de cartazes e jogos de “Mito x Verdade”.

* Apresentar as consequéncias financeiras negativas que o gasto com a compra de drogas ilicitas
pode causar ao individuo.

3. METODOLOGIA

Partindo-se desse quadro tedrico exposto, este trabalho usou como metodologia a pesquisa de
carater qualitativo, com énfase no estudo de casos, no condominio Horténsias do Parque Ermitage e no
Centro de Recurso Integrado ao Adolescente (CRIAAD) no bairro da Fonte Santa, ambos na cidade de
Teresopolis, RJ. Para a elaboragdo, usamos a observagdo dos comportamentos e didlogos sobre a tema-
tica nos cenarios propostos com os moradores do condominio de atuagdo e os menores infratores em
situagdo de semiaberta. Nossa pesquisa ocorreu no periodo do primeiro semestre do ano de 2023.

4. RELATO DE EXPERIENCIA

O processo de intervengdo do trabalho foi realizado na cidade de Teresopolis no estado do Rio
de Janeiro, especificamente no CRIAAD, o qual se situa no bairro Fonte Santa, em 3 dias diferentes
dentro do semestre que foi atribuido pedagogicamente para a realizacdo — 1° semestre de 2023. Centro
este que acolhe jovens menores de 18 anos que estdo detidos judicialmente por crimes, inclusive crimes
relacionados com uso e/ou trafico de drogas. Embora seja um local que abriga historias tristes é bem
descontraido, leve e confortdvel, o que contribuiu para a fluidez das conversas.

Acerca das experiéncias vivenciadas pelo grupo no desenvolvimento pratico do trabalho com tema
“Drogas: um problema além da dependéncia”, a abordagem principal foi sobre drogas, sejam elas licitas
ou ilicitas. Em suma, os integrantes puderam evidenciar algumas diferengas de realidade entre os jovens
e relatos de vida individuais, como situagdes familiares, motivagdes para o uso de drogas e envolvimen-
to com a criminalidade, sendo os principais motivadores do uso de drogas as influéncias externas, como
0 que ¢ visto no entorno de onde mora ou no entorno das pessoas com quem convivem. A participacio
e envolvimento dos adolescentes do CRIAAD foi uma quebra de expectativas para o grupo e ¢ um fator
favoravel ao desenvolvimento das praticas e dindmicas, visto que eles sempre se interessavam sobre
os assuntos abordados - ja que veem e vivenciam isso de perto -, entdo buscamos levar dindmicas em
forma de rodas de conversa, integradas com relatos individuais de vida tanto dos estudantes como dos
jovens internados, questionario AUDICT, quiz (verdade ou mito) e cartaz informativo, com maleficios,
informagdes sobre os riscos da dependéncia para a satde, entre outras.

Portanto, também pode-se destacar que no desenvolvimento do trabalho essa integracdao entre o
grupo de alunos e as vivéncias e realidades dos adolescentes sobre o tema do trabalho, teve uma grande
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contribuicdo para formagdo, ja que pode ser observado que as pessoas e seus habitos sdo formados por
diversos fatores e motivadores internos e externos que afetam diretamente na realidade de vida de mui-
tas pessoas e jovens, sendo importante ter um olhar do individuo como um todo. E, também, a relagdo
entre o desconhecimento sobre as drogas ao mesmo passo em que as usam de forma desordenada, o que
explicitou completa desinformacdo do que eles poderiam adquirir de problemas de saude e ainda contri-
buir para esse descompasso na de outras pessoas.

4.1. Experiéncia vivenciadas nos encontros

Grande parte dos adolescentes do primeiro dia para o segundo de visita eram 0s mesmos, € iSso
facilitou no processo, pois, além deles aderirem muito bem ao projeto e se envolverem mais, foram
sinceros com os integrantes € compartilharam os consumos e os abusos de drogas deles mesmos e de
pessoas proximas, logo, ndo foram verificadas dificuldades de aplicagdo do trabalho, o que foi muito
positivo. O terceiro dia foi reservado para um momento de maior desprendimento de questdes expositi-
vas ofertadas pelos alunos e, assim, foi introduzido um documentario, da parte judiciaria e de reclusdo
dos jovens imersos na criminalidade que acabam sendo apreendidos pela policia, para ser ludico e atrair
melhor a ateng@o.

Foi percebido um grande sentimento empatico durante as aplicagdes praticas, ja que nos relatos
pessoais foram trazidos pelos alunos suas experi€ncias pessoais ¢ as de pessoas as quais acompanharam
de perto, o que evidenciou que drogas nao sdo exclusivas das periferias, hoje o acesso aumenta a cada
dia, porém os que possuem as maiores probabilidades de ter contato com elas e de terem prejuizos seve-
ros sdo de fato as pessoas em vulnerabilidade social, prejudicando ndo somente a si proprio como todo
o0 seu entorno. Além disso, detectou-se um grande desconhecimento sobre o que acontece com 0 corpo
durante a utilizacao de drogas, especialmente a maconha, que por ter certos beneficios para a medicina,
eles imaginavam que o uso recreativo também obteria todas as vantagens.

O contato foi essencial para a oportunidade de conversar com pessoas tdo jovens imbuidas a vicios
e de mostrar a eles que este caminho ndo € o Unico. Foi incrivel conversar com eles e entender o motivo
pessoal de cada um deles de estar ali, enxergar por outras Oticas suas vidas fora do CRIAAD e possi-
bilitar incentivos que podem fazer a diferenga, na posi¢do de agente do cuidado, sendo ainda apenas
estudantes.

5. RESULTADOS E DISCUSSOES

O projeto de intervengdo do IETC resultou na expansdo do conhecimento dos adolescentes do
CRIAAD acerca do uso e abuso do alcool e outras drogas durante o periodo da adolescéncia. Dessa for-
ma, visou contribuir para a redug@o do contato precoce dos jovens com substancias licitas e ilicitas, visto
que essa condi¢cdo € um caso de saude publica. Foi identificado a importancia do uso da roda de conversa
para dinamizar o encontro com os adolescentes a fim de que se sentissem confortaveis com a tematica
que ¢ vista por muitas como tabu. Assim, foi possivel esclarecer diividas expostas durante a apresen-
tagdo do projeto e na roda de conversa apresentando um dialogo informal. A partir dessa vivéncia foi
possivel observar a importancia e os beneficios de introduzir a discussao no cotidiano dos adolescentes.

Articuladamente, com os artigos que foram escolhidos no embasamento tedrico do projeto para
integrar nosso trabalho, o tedrico-pratico se relacionam muito, visto que as evidéncias dos problemas
relacionados ao uso de drogas vai bem além da dependéncia, envolvendo e influenciando as relagdes in-
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terpessoais, familiares, educacionais e as vulnerabilidades de vida, ja que agressividade, evasdo escolar,
gravidez na adolescéncia, desemprego e necessidade de sustentar a familia sdo assuntos relacionados a
essa pratica.

Antes de iniciarmos a discussao especifica do tema, precisamos ressaltar a importancia do dialogo
com os jovens acerca das consequéncias das suas proprias escolhas. Os autores Vygotsky e Piaget, cola-
boram com teorias sobre o desenvolvimento humano, uma das suas teorias discute a fase da adolescén-
cia que prioriza muito a individualidade da tentativa de inser¢@o na sociedade. (BOCK, 2018)9

Em uma discussdo narrativa que aborda sobre o uso de substancias licitas e ilicitas durante essa
fase de desenvolvimento, trazendo resultados negativos no desempenho neuro cognitivo, por conta da
nao maturagdo completa do sistema nervoso, deixando o individuo suscetivel ao vicio. Dessa forma,
acaba atrapalhando outros desenvolvimentos nessa fase, como bioldgicas, corporais e psicossociais.
(MOURA; PRIOTTO, 2020)10

A partir dos relatos de Moura e Priotto (2020)10, uma grande preocupagdo se estabelece entre
eles, que € o consumo de drogas cada vez mais precoce, sendo utilizada em excesso, considerando um
problema de saude publica. Junto a isso, vem o adoecimento fisico e mental, como solidao, depressdo e
pensamentos suicidas. Interferéncia em necessidades basicas como alimentacgdo, sono e estudo. Outros
riscos também podem interferir nas relagdes interpessoais como violéncia, infecgdes sexualmente trans-
missiveis, acidentes no transito, gravidez indesejaveis e principalmente rendimento escolar.

Acselrad et. al. (2014)11, relata a experiéncia da equipe multiprofissional, na qual foi utilizado o
ambiente escolar como cendrio principal, através do programa de satide na escola para aplicar uma agéo
preventiva sobre o uso abusivo de alcool e drogas, inserindo um gibi da “turma da Monica em: uma
historia que precisa ter fim” para abordar o tema em 5 turmas de fundamental 1, utilizando um recurso
ludico e interativo, proporcionando uma leitura ¢ um debate do tema.

Quando o grupo levou informagdes sobre maleficios das drogas em um cartaz cheio de imagens, tal
fato fortificou o entendimento e respeito durante a apresentagdo, levando a questionamentos, davidas e
participagdo referente ao assunto abordado. Logo, essa aplicagdo do gibi e a metodologia dos estudantes,
buscou a interagdo com o publico-alvo de forma positiva e ampla, através de uma linguagem simples e
clara. Para que assim, o publico ficasse confortavel de compartilhar suas vivencias e experiencias, o que
contribuiu para a aplica¢do de promogao a saude.

No Brasil, foi realizado pela pesquisa nacional de suade que 30 % dos adolescentes entre 13 ¢ 15
anos, iniciaram o uso de tabaco antes dos 12 anos. No encontro que o grupo teve com os adolescentes
do CRIAAD, essa pesquisa foi confirmada e relatamos que esse costume obtido nessa fase da vida ¢é
condicionado até a fase adulta, mesmo diante dos riscos apresentados pela utilizacao do tabaco.

Diante disso, infere-se que a agdo executada no CRIAAD foi de suma importancia para a promo-
¢do e prevencdo da satde dos adolescentes, como proposto pelo programa de satde, ja que o consumo
de alcool e outras drogas ¢ excessivo nessa faixa etaria como evidenciado nos artigos supracitados. As
ferramentas ludicas, igualmente utilizadas em outros artigos, foram fundamentais para o claro enten-
dimento dos jovens favorecendo também sua interagdo com os académicos de medicina. Dessa forma,
observou-se um €xito das estratégias empregadas na agdo educativa.
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A PREVENCAO DE SIFILIS A PARTIR
DA DIVULGACAO DOS TESTES RAPIDOS
NO MUNICiPIO DE TERESOPOLIS- RJ

Amanda Ferreira Garcia, Frank Teixeira de Figueiredo, Gabriel Strey Daxer,
Julia Bugallo Studart, Kaué Pacheco Pessanha Azeredo da Mota, Lohara Rocha Dias,
Maria Eduarda Martins de Oliveira Pinheiro, Maria Espindola de Sa,

Pedro Ramos Carvalho Silva, Sophia Gircys Cajueiro, Harumi Matsumoto,

RESUMO

Esse artigo trata-se de um relato de experiéncia sobre um trabalho realizado no municipio de Tere-
sopolis/RJ com os grupos que frequentam a UBSF do Pimentel ou moram no condominio Margaridas no
bairro Ermitage. O objetivo do trabalho foi o de realizar educacdo em satde a partir de orientagdes para
a populacdo sobre a existéncia, importancia e o funcionamento dos testes rapidos realizados na UBSF.
Foram realizados 8 encontros na UBSF e 1 encontro no condominio, sendo que o foco foram pessoas
sexualmente ativas. Obteve-se 5 testagens para IST’s, sendo 4 negativas e 1 positiva, que posteriormente
foi informada a Secretaria de Satide na forma de notificagdo compulsdria e tratada no posto de saude
através do uso de Penicilina. Ademais, percebeu-se que a maior parte da populagdo que frequenta esses
ambientes ndo sabiam sobre a disponibilidade dos Testes Rapidos gratuitos nos postos de satude. Por-
tanto, observa-se a necessidade de maior disseminagdo de informagdes acerca do tema para as pessoas
e também da necessidade de uma maior distribui¢do dos TR’s por parte do municipio, para que haja
sempre essa disponibilidade nas Unidades Basicas de Saude.

Palavras-chave: IST; sifilis; teste rapido.

94



/ll‘ ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)
Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC II

1. INTRODUCAO

A sifilis ¢ uma doenga infectocontagiosa causada pela bactéria Treponema pallidum, que pode ser
transmitida através de relagdes sexuais, contato com sangue contaminado ou de méde para filho durante
a gravidez, sendo chamada de congénita no ultimo caso.'

Essa doenga ¢ caracterizada por quatro estagios, sendo eles: primario, secundario, latente e tercia-
rio. A primaria ocorre quando ha aparecimento de feridas indolores nos 6rgdos genitais, anus, boca ou
labios. Essas feridas costumam desaparecer sozinhas em cerca de seis semanas, apds esse periodo, os
sintomas correspondem a fase secundaria, sendo estes, febre, mal-estar, dor de cabega, inguas, lesdes
bacterianas e manchas vermelhas na pele. No estagio latente, que ocorre apos cerca de 6 meses, a doenga
aparece inativa -assintomatica- por tempo indeterminado, podendo permanecer até 40 anos nesse esta-
gio. Os sintomas podem reaparecer no estagio terciario como danos neurologicos, cardiacos, entre ou-
tros acometimentos graves de satde. No caso da manifestagdo em bebés, quando a sifilis ¢ denominada
congénita, ela pode gerar problemas de crescimento, desenvolvimento, deformidades dsseas, compro-
metimento neuroldgico, cegueira, surdez, hepatoesplenomegalia, gomas, fissuras peribucais, condiloma
plano, dentes de Hutchinson e até mesmo morte fetal. Apesar da diferenca de sintomas para a sifilis
comum, a sifilis em fetos também apresenta os quatro estagios previamente vistos, € em ambos 0s casos
o ultimo estagio é o mais grave.’

De acordo com a Organizagdo Mundial de Satde (OMS), é estimado que quase 7 milhdes de novas
infecc¢des de sifilis surjam globalmente por ano. No Brasil, no ano de 2021, foram notificados 167.251
casos de sifilis adquirida, 74.095 casos de sifilis em gestantes e 27.019 casos de sifilis congénita. Apesar
dos avancos no diagnostico e tratamento da sifilis, a doenca ainda € um grande desafio de satde publica
em todo o mundo, incluindo o Brasil. A epidemia de sifilis no pais tem aumentado significativamente
nos ultimos anos, especialmente entre a populagdo mais vulneravel, como gestantes, jovens e pessoas
vivendo com HIV/AIDS. Além do que, conforme mostrado em dados do Boletim Epidemioldgico de Si-
filis de 2022, o Estado do Rio de Janeiro demonstrou uma taxa de sifilis adquirida de 103,8 a cada 10.000
habitantes e, no municipio de Teresopolis, segundo os Indicadores de Inconsisténcias de Sifilis nos
Municipios Brasileiros, no ano de 2021 teve uma taxa de deteccdo de 3,2 a cada 100.000 habitantes. 3

Portanto, o diagndstico da sifilis em seu estagio inicial se faz essencial para evitar a evolugdo da
doenca, inclusive, evitar que esta seja transmitida ao feto em caso de mulheres gravidas, principalmente
em casos assintomaticos, o que torna ainda mais essencial a testagem em pré-natal e o oferecimento em
triagens.?

Visando a diminui¢do desse agravo, o Ministério da Saude propds, em 2012, a implantagdo de
testes rapidos para a detecgdo precoce da sifilis no ambito da Atengdo Primaria a Satde. A testagem ¢
prevista ao menos duas vezes durante o pré-natal e logo apds a internagdo para o parto ou abortamento,
essa testagem nesse periodo se faz ainda mais essencial devido a existéncia de casos assintomaticos,
sendo o diagnostico precoce a Unica maneira de evitar que o feto contraia a doenga. Além disso, apesar
da prioridade de testagem ser para gravidas e seus parceiros, os testes estdo sendo cada vez mais ofere-
cidos a outros grupos, também aspirando a diminuigao das taxas dessa doenga. No diagnostico podem
ser utilizados também os testes treponémicos rapidos ou convencionais, tais como FTA-Abs, TPHA,
ELISA, e ndo treponémicos, por exemplo VDRL, TRUST, RPR. 2

Em todas as formas de contagio, o diagndstico primario da doenga pode ocorrer através dos testes,
que levam cerca de 5 a 20 minutos para fornecer um resultado, variando de acordo com o laboratorio,
estes estdo disponiveis nos postos de satide de forma gratuita para toda a populagdo, prioritariamente
para as gestantes durante o pré-natal, mas também sendo ofertados em consultas ginecoldgicas, como
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na coleta de citopatologico (preventivo). Os testes rapidos possuem como vantagem sua facilidade de
leitura e execugao, dispensando analise laboratorial, e requisitando apenas uma gota de sangue, a qual
pode ser retirada da polpa digital.*

Por ser uma doenca presente na sociedade atual, esses testes tornam-se extremamente importantes
para que a doenga possa ser diagnosticada e tratada o quanto antes. Passo dificil, uma vez que nao s
a sifilis como as IST no geral sdo pouco discutidas e, consequentemente, pouco compreendidas. Para
tanto, a compreensdo dos testes rapidos e da propria doenga é importante para a conquista da saide na
sociedade.

2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Realizar educacéo em saude a partir de orientagdes para a populacdo sobre a existéncia, importan-
cia e o funcionamento dos testes rapidos realizados na UBSF.

2.2 Objetivos especificos

Realizar educagdo em saude a respeito da sifilis;

Informar a respeito da testagem rapida de IST’s em pacientes;
Realizar a testagem rapida de IST’s em pacientes;

Orientar sobre o tratamento em casos positivos.

3. METODOLOGIA

O grupo realizou 7 encontros na unidade de apoio a familia denominada Pimentel, no horario pre-
viamente estabelecido de 13:30 as 16:30 durante as segundas feiras, quinzenalmente. Durante essa per-
manéncia, foram disponibilizados os folders na sala de espera e apresentados estes durante o processo
de triagem, nesse momento também foram oferecidos os testes rapidos disponiveis na unidade, como o
de HIV, sifilis, Hepatite B e C. Em casos positivos, foi feita a orientagdo para a testagem sanguinea e, a
depender do resultado, para o tratamento, ja em casos negativos, foi feita a orientacéo para a prevencao.

4. RELATO DE EXPERIENCIA

Durante as tardes no Pimentel, foi possivel perceber que a resposta das pessoas em relacdo a um
tema tdo sensivel como a sifilis ou até mesmo as IST no geral é bastante diversa. Algumas pessoas se
sentem muito & vontade com o assunto e querem fazer o teste para assegurar de que estd tudo certo,
outras preferem ndo fazer, possivelmente por medo.

Ja em alguns casos, os pacientes ndo se mostravam dispostos a escutar sobre o projeto, o que
aconteceu algumas vezes em que, ao perguntar as pessoas se poderia explicar sobre a sifilis e os testes
rapidos, elas se sentiam ofendidas como se o grupo estivesse acusando ele de algo. Nessa situacdo, o
manejo foi muito importante, ao passo que os alunos respeitaram a decisdo do usuario € ndo entregaram
o folder e nem falaram mais sobre o projeto, seguindo a realizagdo da triagem normalmente.
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Outra experiéncia que muito chamou a aten¢ao foi perceber que em alguns momentos, um paciente
que vai acompanhado, ¢ induzido a fazer o teste pelo seu acompanhante, mesmo que nao aparente que-
rer tanto, colocando os alunos e profissionais presentes no cenario em uma posi¢ao dificil, visto que €
necessario deixar claro ao paciente que € escolha dele, mas tentando nao excluir o acompanhante.

Em uma das experiéncias observadas houve um paciente que demonstrou interesse na realizacdo
do teste rapido apds a apresentag@o do projeto pelos alunos na triagem. Ele foi encaminhado a um local
privado onde obteve-se uma testagem positiva para sifilis, estando negativo para outras IST’s. Apos
isso, foi encaminhado para a consulta com a médica que realizou os pedidos de exames que constataram
a presenca da infecgdo. Posteriormente, os alunos puderam participar do tratamento do paciente, reali-
zando a aplicacdo da Penicilina. De inicio a primeira sensagdo foi a de medo, pois esse procedimento
ainda ndo havia sido realizado pelos alunos, mas apos relembrarem a técnica junto com a preceptora,
dois alunos se sentiram seguros e realizaram a aplicacdo da medicacdo. O paciente relatou de inicio
muito nervosismo, mas apos conversas e explicagcdes do procedimento de forma descontraida o mesmo
se sentiu mais seguro e relatou sentir menos dor do que esperava. Ademais, esse caso foi notificado a
secretaria municipal de saude, que, dessa forma, pode ter um maior controle de informagdes sobre pes-
soas contaminadas na cidade.

Outra experiéncia que pode ser destacada foi a de um acompanhante que se interessou pela rea-
lizagdo do teste e relatou ndo saber que a sifilis poderia ser transmitida também por contato de sangue
contaminado e verticalmente, além de ficar surpresa quando foi informado que a sifilis poderia possuir
até 4 fases e ser assintomaticas dependendo do momento de contaminagao.

Outrossim, houveram vezes em que os testes ndo podiam ser oferecidos pois estavam em falta na
unidade de saude, o que prejudicou o projeto, pois apresenta-lo sem a disponibilidade da realizagdo da
testagem imediata afastava as pessoas, que ndo estavam dispostas a voltar em outra data para a reali-
zagdo. Isso causava até mesmo uma descredibilizagdo dos alunos e da unidade de saude, pois nao era
uma situacdo que deveria acontecer, mas que nao estava no controle dos profissionais 14 presentes, pois
a distribuigdo ¢ feita pela Secretaria de Saude.

Acreditamos que esse tipo de experiéncia acrescente muito a vivéncia dos estudantes, visto que a
testagem rapida, tratamento e notificagdo de IST’s € parte das responsabilidades de um médico genera-
lista e é necessario que ele saiba se portar diante disso com ética, responsabilidade e respeito, passando
confianga ao seu paciente através da linguagem adequada. Além disso, essa experi€ncia permite apren-
der a controlar o nervosismo e passar seguranga ao paciente na realiza¢ao de novas atividades, como foi
com os testes rapidos.

Outrossim, acompanhar a enfermeira local foi essencial para entender como se deve realizar corre-
tamente os testes rapido e entender o perfil da populacdo local e decidir a melhor forma de aborda-los.

Ademais, o maior empecilho foi a caréncia de informagdes sobre a sifilis por meio da populagao,
isso foi observado durante as triagens em que muitas pessoas relataram nao saber da disponibilidades
dos testes gratuitamente nas UBS’s e sobre as formas de transmissdo da doenga.

Por fim, foi observado que apds a apresentagdo do projeto, a maior parte da populacdo se mostrou
aberta a discutir e entender mais sobre o projeto, se comprometendo a levar os folders e as informagdes
para familiares e amigos buscando informa-los também.

A partir do interesse dos pacientes, foram realizados os testes rapidos (TR) de IST em pacientes
que solicitaram, que ao todo foram.’
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5. RESULTADOS E DISCUSSOES

O presente trabalho teve a influéncia de basicamente seis artigos os quais tiveram resultados ora
semelhantes ora opostos aos obtidos. A respeito do publico que comparece a unidade e adere a testa-
gem o artigo revisado “Avaliagdo da efetividade das campanhas para eliminagio da sifilis congénita na
reducdo da morbi-mortalidade perinatal. Municipio do Rio de Janeiro, 1999-2000” relata o aumento da
taxa de casos positivos em gestantes com sifilis congénita. Os casos do SINAN tém maior proporgéo
de adolescentes, e menor propor¢ao de residentes dentro do Municipio de testagem. Entretanto, isso se
difere do cenario encontrado no Pimentel, pois o que foi observado pelo grupo € que a maior parte da
testagem foram realizadas em individuos de idade mais avancada que residem na regido, visto que a fre-
quéncia de gravidas e jovens na unidade ¢é baixa. A faixa etaria mais precisa dos frequentantes esta entre
30 e 40 anos, sendo, comumente, individuos casados, de baixa renda, € com poucas informagoes sobre a
existéncia do teste rapido. Comparando ao artigo estudado, Incidéncia da sifilis congénita no Brasil ¢ sua
relagdo com a Estratégia Satde da Familia, pode se observar que a maior parte de incidéncia da doenga,
se apresentava como congénita, visto que os casais nao tinham conhecimento sobre o teste rapido, por
conta da desigualdade social, essas informagoes para eles, acabam sendo mais escassas. Foi observado
que nesse artigo a maior parte das pessoas eram de baixa renda e de etnia negra.’

Durante as consultas e, principalmente as testagens, € importante utilizar uma linguagem verbal e
ndo verbal adequada, além das técnicas, isso € visto, em outro contexto, no artigo “Impacto do treina-
mento de equipe no processo de trabalho em satde: revisdo interativa” da Revista de Enfermagem UFPE
online, que teve como conclusdo que é preciso avaliar o impacto do treinamento no trabalho, ja que os
recursos humanos devem estar preparados para atuar frente a novas tecnologias e inovagao. Além disso,
esses treinamentos exigem investimentos e apoio organizacional para ser possivel aperfeicoar profissio-
nais e melhorar o servigo prestado. Isso corrobora com o que foi visto na pratica na UBSF Pimentel, uma
vez que, muitas vezes os testes deixam de ser realizados por ndo terem profissionais capacitados em sua
realizacdo ou entdo, no caso vivenciado, apenas ha uma enfermeira encarregada disso. Isso faz com que
a testagem seja deixada em segundo plano, ndo sendo também amplamente divulgada.®

Outro artigo utilizado foi o “Impacto do treinamento de habilidades de comunicacdo e do registro
médico na pratica do método clinico de atendimento integral a pessoa” e essa parte do pressuposto de
que a comunica¢ao ¢ uma habilidade que pode e deve ser conquistada no processo de formagao do
médico, constituindo, portanto, uma area de conhecimento especifico. Neste estudo, observou-se que
os estudantes que receberam treinamento apresentaram melhora significativa no percentual de atitudes
positivas, no geral, durante o atendimento clinico, mais especificamente quanto as dimensdes relaciona-
das a capacidade de abordar a expectativa da pessoa frente ao adoecimento, de criar alianca terapéutica
e checar o entendimento do paciente sobre a consulta, bem como sobre a utilizagdo de propedéutica
complementar. Nesses dominios, foi observado o refor¢o na escuta atenta e na empatia, bem como no
compartilhamento de decisdes. Essa situacdo se aplica na formagdo dos docentes responsaveis por esse
projeto, visto que, a partir de uma orientagdo acolhedora e paciente, recebida na unidade do Pimentel,
foi observado maior desenvoltura dos estudantes, de modo a terem uma melhor comunica¢do com os
pacientes, a explicar claramente sobre a sifilis e como funciona o teste, além de ter a empatia para co-
municar os casos de resultado positivo.’

A partir do presente trabalho, foi feita uma tentativa de aumentar a adesdo aos testes rapidos de
sifilis, e em casos positivos, também ao tratamento. Foi observado éxito dessa tentativa, uma vez que
os frequentantes da unidade que testaram positivo, se apresentaram a unidade para realizar o tratamento
de maneira adequada. Esse resultado se assemelha ao encontrado no artigo “Desafios do tratamento
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como prevencdo do HIV no Brasil: uma analise a partir da literatura sobre testagem”, mesmo que ele
seja voltado para outra IST, o HIV, também foi conquistada maior continuidade do tratamento a partir
da utilizacdo da estratégia Voluntary Counseling Testing (VCT), que vincula a testagem com o aconse-
lhamento. Além disso, outra semelhanga encontrada foi sobre a testagem deixar de ser excepcional para
ser espontanea, que € algo pelo qual este trabalho prezou ao apresentar os testes durante as triagens para
todos e ndo apenas para casos de carater obrigatdrio, como consultas de pré-natal, assim a recepgao das
pessoas em relacdo a explanacdo das IST’s se torna melhor. Ademais, a partir do tratamento supracita-
do, foi observado 100% de eficacia no cenario de pratica deste projeto, a maneira de execugdo adotada
pela unidade de apoio a familia Pimentel consiste em trés aplica¢des de penicilina, seguida de testagens
a cada seis meses a partir de VDRL quantitativo para acompanhar o paciente, caso a taxa se mantenha
normal, a testagem passa a ser realizada anualmente. Assim como a unidade em que foi executado este
projeto, o artigo de sifilis adquirida: uma visao epidemiologica dos casos em adultos e idosos no muni-
cipio de Porto Alegre, também relatou uma eficacia total do tratamento contra sifilis, o que representa
que realmente ¢ um tratamento de confianga.'”

6. CONCLUSAO

Os testes rapidos sdo de grande importancia para controle das IST’s na populagdo, além de ser um
exame de baixo custo e de facil acesso. Portanto, percebe-se a necessidade de maior disseminagdo de
informacado acerca desses testes para a populagdo em geral, buscando um maior nimero de procura e
de aderéncia do mesmo, visando a diminui¢do da transmissao dessas infec¢des e permitindo a melhor
tratamento das mesmas, proporcionando ao médico realizar o que foi dito no juramento de Hipocrates
“A saude e o bem-estar de meu paciente serdo as minhas primeiras preocupagdes”.

Ademais, devido a alta decorréncia de Sifilis e outras IST’s no Brasil, é necessario que o estudante
de medicina possua contato com essa area desde o inicio de sua formacao, tendo a oportunidade de en-
tender como funciona a preven¢do, manejo e tratamento das infecgdes para que, em sua futura pratica
médica, ele possa oferecer o melhor cuidado ao seu paciente.

Por fim, percebe-se também que € necessario uma maior organizacao da Secretaria de Satde do
municipio, com objetivo de que os Testes Rapidos sejam distribuidos mais rapidamente, evitando a falta
deles nas Unidades de saude.
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A IMPORTANCIA DA NEUROBICA PARA O
ENVELHECIMENTO SAUDAVEL
E SOCIALIZACAO DO PUBLICO DA TERCEIRA
IDADE DO CONDOMINIO MARGARIDAS,
NA FAZENDA ERMITAGE

Esmeralda Kristina Gomes dos Santos Sobral, Isabele Bandeira Gongalves Zampaglione, Leticia
Gama de Oliveira, Lucas Cavichine Bachur, Maria Eduarda Coutinho Pinheiro Fialho Guimaraes,
Mariana Nobrega Mendonc¢a, Thais Cortines Ferreira Gravino, Tiago Andrade Castilho

RESUMO

O projeto de intervencao na Fazenda Ermitage revelou-se altamente benéfico para os moradores do
condominio, oferecendo estimulo cognitivo e melhorias no bem-estar geral. A implementacio da neu-
robica e de atividades ludicas proporcionou exercicios mentais desafiadores e divertidos, fortalecendo
a memoria, raciocinio e concentragdo dos participantes. As visitas domiciliares permitiram a inclusao
dos idosos que ndo podiam sair de casa, promovendo interagdo social e combatendo a soliddo. Além
disso, essas visitas forneceram orientagdes personalizadas e identificaram possiveis problemas de satde.
Ademais, foram realizadas atividades transversais, como a atividades ludicas com as criangas, devido as
dificuldades encontradas no cendrio.

Em suma, os beneficios foram percebidos tanto pelos idosos quanto pelos estudantes envolvidos,
que puderam aplicar conhecimentos teoricos, desenvolver habilidades de lideranca, empatia e comuni-
cacdo, e compreender as necessidades especificas da populagdo idosa.

Essa experiéncia valiosa contribuira para a formagao dos estudantes em formacao e aprimorara o
cuidado dedicado aos idosos.

Palavras-chave: early mental health, cognigdo, neurdbica.
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1. INTRODUCAO

Considerando a realidade do ambiente da Fazenda Ermitage do Condominio Margaridas, o qual foi
frequentado pelos estudantes do curso de graduacdo em medicina, era evidente a negligéncia em relagdo
a populagdo idosa. E importante mencionar que, com o envelhecimento, todo o corpo sofre alteragdes
e, sistemas importantes, como o sistema motor, também sao afetados. A medida que o tempo avanga,
tanto a capacidade cognitiva quanto o processo de raciocinio experimentam uma progressiva reducao.
Outrossim, o fato da mudanga com relacdo aos sentimentos, que se tornam mais sensiveis e tendo conhe-
cimento do abandono de grande parte dessa populagdo, a depressao se torna uma das maiores problema-
ticas. Diante disso, optou-se por fundamentar o projeto de intervengdo na problematica do abandono, da
escassez de interagdo com a populagdo idosa, da pratica da neurobica e da escassa atuacdo das politicas
publicas atuantes no local.

1.1. A historia da Ermitage e dados atuais

Ermitage ¢ um bairro de Teresdpolis, cidade localizada no interior do estado do Rio de Janeiro. De
acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), sua populacido no ano de 2010 era
de 1.589 habitantes, sendo 848 mulheres (53.4%) e 741 homens (46.6%), possuindo um total de 740
domicilios.

De acordo com Wanderley Peres, pesquisador da historia de Teresdpolis e ex Secretario Municipal
de Cultura, o governo do Estado continua com a inteng¢ao de construir na Fazenda Ermitage cerca de
mil e quinhentas casas populares para os desabrigados das chuvas de janeiro de 2011. Antiga “Fazenda
das Montanhas”, “Hotel Lacerda” e, desde 1878, “Ermitage”, a propriedade mantém-se com as mesmas
caracteristicas do final do século dezenove.

Segundo o mesmo, “é um crime amontoar essas gentes, de tantos lugares diferentes, num mesmo
ponto, onde a ocupagdo do territorio facilita a acdo dos aventureiros, até mesmo a prolifera¢ao das dro-

ER]

gas”.

2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo Geral

Promover a saide mental da pessoa idosa a partir da realizacdo de agdes dindmicas que visam apri-
morar a cogni¢do e memoria, através da neurdbica. Transversalmente ao que foi proposto inicialmente,
acrescentou-se como objetivo, alcangar a populagéo principal através das criangas, as quais se tornaram
mais presentes no cenario com a mudanga de panorama.

2.2. Objetivos Especificos

*  Propor interagdo social a partir de jogos, como bingo;

* [lustrar formas de habitos saudaveis a partir de dindmicas;

* Ressaltar a importancia da valorizagdo da vida, a fim de reduzir os casos de
* depressio;
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3. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa qualitativa de tipo relato de experiéncia, realizada a partir de um projeto
de intervencdo no Condominio Margaridas na Fazenda Ermitage, abrangendo a populagdo idosa entre
60 ¢ 85 anos, através de visitas domiciliares estratégicas e realizagdo de atividades dindmicas na area
comum do condominio, o qual abrangeu demais publicos.

4. RELATO DE EXPERIENCIA

4.1. Primeiro momento - Atividades ludicas com as criancas

Trabalhar com atividades esportivas lidicas com criangas foi uma experiéncia gratificante, pois
pudemos proporcionar um ambiente divertido e saudéavel, onde elas desenvolveram habilidades motoras
e trabalho em equipe. Atividades como futebol, queimada, pique bandeira, pular corda, balango e outras,
em que observou-se a participagdo ativa, o espirito esportivo e o desenvolvimento fisico e social das
criangas, contribuindo para um estilo de vida ativo e saudavel.

A partir disso, explicamos sobre a importancia da realizagdo de atividades fisicas, a fim de que os
mesmos tornem-se adultos ativos, a fim de evitar o desenvolvimento de doengas vistas rotineiramente
no Condominio Margaridas, como a hipertensdo e diabetes.

4.2. Segundo momento - Pascoa

Com intuito de agregar a maior adesdo possivel de idosos, realizamos atividades com criangas
aproveitando a época da pascoa, onde utilizamos de atividades recreativas, como a caca aos ovos. Nesse
mesmo momento buscamos conscientizar as criangas sobre uma alimentacdo saudavel e seus beneficios.

Obtivemos grande adesao, resultando no sucesso da atividade proposta, e utilizamos esta atividade
como ferramenta para propagar e promover o nosso projeto de intervengdo que seria realizado no dia 24
de abril de 2023.

4.3. Terceiro momento - Bingo

Nos reunimos junto ao condomino para um bingo acompanhado de um lanche a tarde. A atmosfera
descontraida e acolhedora permitiu que eles se conectassem, compartilhassem historias e fortalecessem
lagos de amizade. Enquanto jogavam bingo, trocavam risadas e encorajavam uns aos outros. O lanche
acrescentou um toque especial a tarde, enquanto desfrutavam das comidas preparadas pelo grupo. Essa
experiéncia deixou memorias inesqueciveis e fortaleceu o senso de comunidade no condominio.

4.4. Quarto momento - Visita Domiciliar

Diante da baixa adesdo de idosos ao bingo realizado, o grupo utilizou a visita domiciliar como
estratégia de busca ativa aos gerontes do condominio Margaridas.

Foram visitados 5 idosos entre 65 € 83 anos, sendo 4 do sexo feminino e 01 do sexo masculino, no dia 05
de Junho do presente ano, com o objetivo de promover a neurdbica no ambiente domiciliar através de jogos
propostos, entre eles: domind, uno, paciéncia, jenga, jogo da memoria, forca, adedonha, ¢ 0 jogo “recordar é
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viver’, criado pelo grupo onde apresentamos imagens antigas de diversos objetos popularmente conhecidos.
Também relembramos musicas antigas que possibilitaram o compartilhamento de memorias afetivas.

A atividade proporcionou um momento de grande interag@o social quando relembraram suas histo-
rias de vida externando sentimento de gratiddo e entusiasmo.

4.5. Relato de experiéncia geral

Ao chegarmos no condominio Margaridas, no Ermitage, nos deparamos com uma realidade onde
os adultos em idade produtiva saiam para trabalhar, as criangas iam para escola ou brincavam na area
comum do condominio e os idosos ficavam esquecidos, sem nenhuma atividade direcionada a eles,
“vendo a vida passar” e com a sensac¢do de que ndo eram mais uteis, como se sO esperassem a morte
chegar. Esse cenario interfere diretamente na saude mental desses gerontes ¢ nos motivou a buscar um
projeto que os envolvesse.

Nossa intervengao tem relagdo com o conceito atual da neurdbica, onde mostra que o exercicio da mente
¢ t3o necessario quanto o do corpo, criado pelo neurocientista norte-americano Lawrence C. Katz, autor do
livro: mantenha seu cérebro vivo. Por esse motivo, no dia 24 de abril de 2023, promovemos uma tarde de
bingo no condominio Margaridas, localizado na fazenda Ermitage, oferecendo um ambiente descontraido no
salao de festas, musica, e entrega de brindes para os ganhadores, e um lanche, onde tivemos como foco os
idoso, porém um dos principais desafios enfrentados foi a pouca adesdo do publico alvo, sendo necessario
envolver outras idades que no final se tornou um meio de interagdo social entre os condominos.

E importante ressaltar que além do bingo, foi apresentado o conceito em questdo e maneiras de
exercitar a mente através de jogos, ou mudancas na forma de realizar sua atividades de vida diaria, como
por exemplo escovar os dentes com a mao nao dominante fazendo a quebra no padrio normal cerebral
estimulando seu exercicio.

Dessa forma, fica evidente a relagdo da intervengdo com o artigo mencionado, onde se observa que
a competéncia funcional da memoria episddica esta diretamente relacionada aos fatores associados a
independéncia dos idosos saudaveis.

E fato que, 4 medida que envelhecemos, nosso cérebro passa por mudangas biologicas e isso se
traduz na forma como processamos as nossas habilidades mentais, tornando-se cada vez mais lentifica-
da com o avangar da idade. Entretanto, um nimero crescente de pesquisas na area da neurociéncia tem
mostrado, um potencial de preservagdo de nosso desempenho cerebral mesmo na velhice avangada, o
que era desconhecido anteriormente, pois acreditava-se que apenas recém nascidos e criangas faziam
neuroplasticidade, capacidade que nosso cérebro possui de se adaptar, em resposta tanto a demandas
internas como a experiéncias externas. A neuroplasticidade estd associada a outro grande avango, con-
siderado um marco na area da neurociéncia, que ¢ a descoberta da possibilidade da geragdo, em regides
cerebrais de pessoas adultas, de novas células que se transformam em neurdnios funcionalmente inte-
grados, ou seja, a neurogénese. Essas descobertas geram ganhos diretos na autonomia, independéncia,
qualidade de vida e saude mental.

Considerando a experiéncia, o grupo apreciou muito a oportunidade de poder contribuir para me-
lhorar a qualidade de vida dos idosos e proporcionar momentos de felicidade e interacao. Foi gratificante
ver o sorriso no rosto dos idosos e perceber o impacto positivo que as atividades tiveram em suas vidas.

Acreditamos que ainda ha muito a ser feito para promover a integragdo social e melhorar a qua-
lidade de vida dos idosos. Projetos como esse sdo fundamentais para garantir que os idosos recebam o
cuidado e a aten¢do que merecem. Além disso, é importante que a sociedade como um todo reconhega a
importancia de valorizar e respeitar nossos idosos.
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Observou-se, através das atividades realizadas, que os homens sdo menos receptivos ao cuidado
em saude. Esse comportamento se da devido a barreiras comuns ao publico masculino, como o medo em
descobrir alguma doenga, a falta de tempo devido a jornada de trabalho, a vergonha, bem como fatores
culturais (CALVACANTI, 2014).

A partir deste cenario dificultador, utilizou-se a presenga das criangas no espago em que 0 grupo se
encontrava, com o intuito de informé-las acerca de tornarem-se adultos ativos e saudaveis, além de que
os mesmos pudessem disseminar tais informagdes e convidar os demais moradores do condominio para
participar das atividades propostas pelo grupo.

Diante da baixa adesdo de idosos ao bingo realizado no dia 24 de abril, foi utilizada a visita domi-
ciliar como ferramenta estratégica de busca ativa aos gerontes do condominio Margaridas. Dessa forma,
foram visitados, no dia 05 de junho do presente ano, 5 idosos entre 60 ¢ 85 anos (1 do sexo masculino
e 4 do sexo feminino), com o objetivo de promover a neurdbica no ambiente domiciliar, através de jo-
gos propostos, como domind, uno, paciéncia, jenga, jogo da memoria, forca e adedanha. Ademais, foi
colocado em pratica o jogo “recordar ¢ viver”, atividade criada pelo grupo a fim de apresentar imagens
antigas de diversos objetos popularmente conhecidos.

Diante disso, as visitas domiciliares realizadas foram utilizadas como ferramenta de abordagem e
cuidado na atengdo aos idosos e estrutura familiar, de forma interativa, lidica e acolhedora.

5.1. Dificuldades encontradas pela populaciao

a. [solamento social

O déficit de capacidade de locomogdo apresenta profundas consequéncias sociais, psicoldgicas e
fisicas em pessoas idosas. Uma vez que o idoso encontra um impasse para se locomover, entdo, nao pode
ir as compras, por exemplo, tornando-o dependente de outras pessoas.

Dentro do cenério da Fazenda Ermitage, o bairro encontra-se a 2,8 km de distancia do principal
bairro da cidade (Varzea), o qual detém as principais atividades rotineiras de um adulto, como ir aos
bancos, mercados e etc. Baseado nessa perspectiva, os idosos, uma vez que moram sozinhos, encontram
um problema de locomoc¢ao, o que se torna uma barreira para realizacdo de suas atividades, visto a lo-
calizacdo isolada de suas residéncias.

b. Limitacao de locomogao

Dentro das dificuldades encontradas no cenario, observou-se a habitacdo de idosos acamados e
cadeirantes residindo em areas que ndo no térreo. Vale ressaltar, que a via de locomogdo era exclusiva
por escadas, ndo obtendo rampas ou outros meios de locomogao acessiveis.

Destaca-se, que ndo foi investigado se essas pessoas tornaram-se restritas apos ou antes do inicio
da moradia. Entretanto, observa-se que a politica publica de habitagdo investiu na populacao desabri-
gada exclusivamente no inicio da tragéia,negligenciando a assisténcia aos mesmos ao longo do tempo.
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6.2. Dificuldades encontradas pelo grupo

a. Mudanga de horario da disciplina

O inicio da disciplina (IETC 1) ocorreu durante as tercas-feira no periodo da manha. Com a mu-
danca do periodo e avango para o IETC 2, o cendrio de atuagdo ocorreu as segundas-feira a tarde. Com
isso, notou-se uma mudanga no contexto, o qual dificultou a atuag@o do projeto pré-escrito.

No IETC 1, o panorama principal era uma grande quantidade de idosos, os quais estavam isolados
durante esse periodo, sem que tivessem atividades para os mesmos. Em contrapartida, nesse periodo, os
demais publicos (criangas, adolescentes e adultos) estavam ocupados com suas atividades diarias, como
escola e trabalho. Baseado nisso, o grupo se interessou em realizar tarefas que agregassem valor aos
problemas encontrados pelos idosos.

No IETC 2, além de pouca aderéncia dos idosos, observou-se uma nova demanda, em que muitas
criangas estavam no condominio nesse horario e, em contrapartida, os idosos encontravam-se mais den-
tro de casa nesse horario.

Com isso, o projeto arquitetado tornou-se prejudicado. A partir disso, o grupo identificou a neces-
sidade da criag@o de estratégias transversais, como a realizagdo de atividades com as criangas.

b. Dificuldade de ades@o dos idosos

Durante todo o projeto, observou-se que, de maneira passiva, apenas 2 idosos participaram ativa-
mente do projeto de intervencdo, em que ambas, foram do sexo feminino. Entretanto, através de busca
ativa, o grupo alcangou a participacao de 5 idosos, em que se destacavam 4 mulheres € 1 homem.

6. CONCLUSAO

Em concluséo, o projeto de intervengdo na Fazenda Ermitage, mostrou-se extremamente benéfico
para os residentes no condominio. A utilizacdo da neurdbica e atividades ludicas promoveu o estimulo
cognitivo e o bem-estar geral dos participantes, enquanto as visitas domiciliares permitiram a inclusdo
dos idosos que nao podiam sair de casa.

Vale ressaltar que os resultados esperados acerca da melhora da convivéncia social entre os mora-
dores do condominio, ndo foram satisfatorios, uma vez que os mesmos sdo muito resistentes em desen-
volver essa caracteristica.

Ao aplicar a neurodbica, proporcionamos aos idosos exercicios mentais desafiadores e divertidos,
que contribuiram para o fortalecimento da memoria, raciocinio, concentragao e outras fungdes cogniti-
vas. As atividades ludicas foram especialmente desenvolvidas para despertar o interesse e o engajamen-
to dos idoso.

As visitas domiciliares desempenharam um papel crucial ao levar as atividades diretamente aos
idosos que ndo podiam sair de casa devido a limitagdes fisicas ou de mobilidade. Essas visitas ndo ape-
nas exercitam a memoria dos participantes, mas também proporcionaram intera¢ao social e combateram
a soliddo. Além disso, pudemos identificar possiveis problemas de satde e fornecer orientagdes especi-
ficas para cada individuo, levando em considerag@o suas necessidades e condicdes.

No contexto geral, o projeto de intervencdo na Fazenda Ermitage demonstrou o potencial das
atividades neurobicas e ludicas para melhorar a qualidade de vida dos idosos. Os resultados esperados
como o aumento da motivagao, o fortalecimento cognitivo e o estimulo a interag@o social, destacam a
importancia de programas voltados para o envelhecimento saudével.
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Além dos beneficios imediatos para os idosos participantes, o projeto também teve um impacto
significativo para nés académicos. Pudemos colocar em pratica os conhecimentos teéricos adquiridos
durante o curso, desenvolver habilidades de lideranga, empatia € comunicacdo, ¢ entender as necessi-
dades especificas da populagdo idosa. Essa experiéncia valiosa certamente contribuira para formagio
profissional futura e aprimorar a aten¢do que dedicam aos cuidados com os idoso.

Em suma, o projeto de intervengdo na Fazenda Ermitage, utilizando a neurdbica e atividades ludi-
cas, juntamente com visitas domiciliares, mostrou-se altamente relevante e impactante. Os idosos envol-
vidos experimentaram beneficios cognitivos, sociais e emocionais, enquanto nos estudantes adquirimos
conhecimentos praticos.
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ACAO DE PREVENCAO E PROMOCAO DA SAUDE:
UM RELATO COLETIVO DOS ESTUDANTES
DE MEDICINA

Couto BB, Miranda Filho EG, Rodrigues AMTN, Nanci CFAS, Jesus CK, Oliveira JFFC, Santos
LM, Salman MEA, Souza PS, Lourenco TLBP , Infante DCMFT Soares FM, Vairo L

RESUMO

Trata-se de um relato coletivo dos estudantes de medicina” no qual relata como foi implementado
o projeto de abordagens praticas de afericdo da Pressdo arterial (PA), da glicemia capilar, orientacdo e
educacdo sobre saude, habitos de vida saudavel por meio de conversa e orientagdo, assim como a dis-
tribuicdo de tecnologia impressa, na cidade de Teresopolis/RJ. O objetivo do projeto foi contribuir para
a formacao dos alunos de medicina por meio da implantacdo de acdes, através de um “Ponto da Saude”
em frente a Unidade de Saude Dr. Heitel Abdallah Haje Atue Neme (mais conhecida popularmente pelos
moradores do municipio e do bairro como “Tiro de Guerra”), promovendo afericdo de PA e glicemia
capilar, e encaminhando pacientes para atendimento médico quando necessario. Para tal, foram entre-
gues aos pacientes, ap6s a consulta, folhas para conscientizag¢do da prevengao da diabetes e hipertensio
e uma ficha com seus dados para comparacdo durante 3 dias, assim como foram dadas também orien-
tagOes verbais. Considerando a importancia da prevengdo e promocao da saude, no que diz respeito ao
nivel primario e, ainda, acrescentando as diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS) tendo em vista a
Lei 8080/90, a qual tem como principio vigente a Universalidade e a Acessibilidade — isto é, o direito
de acesso a satide por todos — acredita-se ser cruciais as iniciativas que visam a satide em tal perspectiva
e motivacdo, como a agdo desenvolvida neste trabalho. Uma das maiores contribuigdes do projeto, foi
ensinar a importancia de olharmos para o paciente como um todo, levando em consideragdo o ambiente
em que ele vive, suas relagdes familiares, amigos e comunidade.

Palavras-chaves: Acdes preventivas contra doencas, Educacdo em satde, Satide Comunitaria,
Hipertensdo Arterial Sistémica, Pressdo Arterial Alta, Diabetes Mellitus, Glicemia.
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INTRODUCAO

Consoante a Politica Nacional de Promogdo da Saude 1, saude é um conceito em constru¢do, em
movimento, dependendo de valores sociais, culturais, subjetivos e histéricos, sendo a busca de uma re-
lagdo harmoniosa que nos permita viver com qualidade. Neste contexto, promover saude se impoe pela
complexidade dos problemas que caracterizam a realidade sanitaria em que predominam as doengas
cronicas nio transmissiveis, a violéncia e as novas endemias.

A promocdo da saude evoluiu fortemente, no pais, nas tltimas décadas. Tal acdo foi impulsionada
pela difusdo de mecanismos coerentes — campanhas de vacina¢do, como um dos exemplos plausiveis —
voltados para a finalidade. Nao obstante, ainda ha lacunas sanitarias no que tange a atengdo primaria a
saude. ?

Quanto a essas lacunas a serem preenchidas, o proprio Ministério da Saude considera um desafio o
desenvolvimento de agdes referente a promogao e prevengdo das Doengas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT). Com isso, destaca-se a necessidade de desenvolver estratégias voltadas a constru¢do de novos
espagos de cuidados da satide como o Ponto da Saude, vinculado as redes de atencdo primaria a satde.
Dentre as DCNTs destacamos a Hipertensao Arterial (HA) e Diabetes Mellitus (DM) que por vezes se
manifestam de maneira silenciosa, contudo quando negligenciadas podem evoluir para um progndstico
desfavoravel culminando com alteragdes morfologicas e funcionais em 6rgaos-alvo importantes como,
coragdo, cérebro, rins e vasos sanguineos. *

Segundo a Sociedade Brasileira de Cardiologia, a HA ¢ uma doenca considerada multifatorial, ou
seja depende de uma conjuntura de fatores genéticos e epigenéticos, sociais ¢ ambientais, ¢ se caracte-
riza pela elevagdo persistente da Pressao Arterial (PA). Por conseguinte, o diagnostico da HA perpassa
pela aferigdo com técnica correta da PA, na qual tera pressdo sistdlica acima de 14mmHg e/ou pressdo
diastolica acima de 90mmHg por mais de uma aferi¢do em ocasides distintas, ird indicar diagnostico de
HA. 3 Segundo o Ministérios da Satde, 388 pessoas morrem por dia no Brasil em decorréncia de HA,
dai a importancia de agdes como o Ponto da Satide, no qual houve aferi¢do da PA e da glicemia, visando
prevengdo e promogao de saude, em alinhamento com as Diretrizes do SUS. *

De acordo com a Sociedade Brasileira de Endocrinologia e Metabologia 5, a DM ¢ uma enfermidade
cronica e autoimune que se caracteriza pela produco deficiente de insulina. Essa deficiéncia na produgao
de insulina pode ser identificada, por exemplo, através de aferi¢oes da glicemia capilar periférica. O diag-
nostico e tratamento da DM ¢ de suma importancia, tendo em vista que dentre as sequelas do diabetes ndo
tratado podemos citar inclusive amputagdes e até mesmo a cegueira. Segundo a Sociedade Brasileira de
Diabetes 6, é recomendado utilizar como critério de diagnostico de DM, em individuos assintomaticos, a
afericdo da glicemia plasmatica de jejum, a qual devera ser maior ou igual a 126 mg/dl, a glicemia duas
horas apds uma sobrecarga de 75 g de glicose, que devera ser igual ou superior a 200 mg/dL ou a Hemo-
globina glicada, (HbAlc) a qual dever ser maior ou igual a 6,5%. E necessério que dois exames estejam
alterados. Se somente um exame estiver alterado, este devera ser repetido para confirmagéo.®

Critérios Normal Pré-DM DM2
Glicemia de jejum (mg /dl)* < 100 100 a 125 =125
Glicemia Zh apds TOTG (mg /dly** < 140 140 a 199 > 199
HbAlc (%) <57 57a64 > 64

Tabela da Sociedade Brasileira de Diabetes 6.
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Tanto a HA como a DM sdo doengas silenciosas, cronicas e progressivas, as quais possuem, con-
forme ja relatado, formas relativamente simples e baratas de serem diagnosticadas pelas redes de satide.
As redes de atengdo sdo definidas como arranjos organizativos de diferentes densidades tecnologicas,
integrados por meio de sistemas de apoio técnico, logistico e de gestao de modo a oferecer agodes e ser-
vigos integrais, eficazes em termos clinicos e sanitarios e eficientes do ponto de vista econémico . A
aten¢do primaria a saide ocupa um papel crucial nesses arranjos, pois nutre a prevengao e promogao de
saude, a qual lida com as comorbidades como a HA ¢ DM, haja vista que ¢ o primeiro contato preferen-
cial e generalista com o cidadao.

Teresopolis é uma cidade do Estado do Rio de Janeiro, que faz parte da Regido Serrana, e segundo
o senso de 2021 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), possui uma Area Territorial de
773,338 km? ¢ uma populagio estimada de 185.820 pessoas °. Na cidade existe uma ampla rede basica
de saude, responsavel pela atengdo primaria no Municipio. No entanto, mesmo tendo ampla rede, esta
ndo ¢é capaz de suprir toda a populagdo do Municipio, e por conseguinte, o Plano Municipal de Satde
de Teresopolis (2022-2025) possui como meta ampliar de 46% para 75% a cobertura populacional da
Atencdo Primaria da Satde. Também segundo o Plano Municipal de Satde de Teresopolis, outra das
metas ¢ a ampliagdo do processo de educagao em saude, a fim de trabalhar com a prevengao de doengas,
visando reduzir a morbidade pelas mais diversas comorbidades.!°

Segundo Barroso e colaboradores 3 o desenvolvimento de agdes referentes a promocdo de saude
e a prevengdo das DCNTs, em especial a HA ¢ o DM, ¢ um enorme desafio em relagdo ao incentivo do
autocuidado, planejamento de estratégias como o objetivo de promover o acesso aos espacos de satde,
podendo contribuir de maneira direta em uma melhor adesdo dos pacientes as condutas prescritas.

Portanto, ao considerar a importancia da prevencdo e promogdo da saude, no que diz respeito ao
nivel primario e, ainda, acrescentando as diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS) tendo em vista a
Lei 8080/90, a qual tem como principio vigente a Universalidade e a Acessibilidade — isto €, o direito
de acesso a satude por todos — acredita-se ser cruciais as iniciativas que visam a saide em tal perspectiva
e motivacdo, como a a¢do desenvolvida neste trabalho. Ainda, ha de se considerar, como apresentado
no Plano Nacional de Saude 11, o coeficiente de mortalidade prematura por DCNT na faixa etaria de
30 a 69 anos, correspondente a 57% do total de mortes ocorridas em 2017, a exemplo. Doravante, vale
ressaltar que a iniciativa visou a promog¢do de saude, tendo uma perspectiva acessivel e que como tema
“Prevenc¢do e promocao da satide por meio da criagdo de espacos de cuidado”, ou seja, que contemplou
as necessidades ja apresentadas e com o potencial dos agentes da acdo (alunos de medicina) ja inseridos
no ambiente (contexto) do trabalho. Portanto, com o intuito de incentivar o cuidado em saude da popu-
lagdo em Teresopolis, levando em conta a dificuldade do espaco fisico em unidades de satude, culminou
pensar a agdo/intervencdo Ponto de Satde , para, assim, facilitar o acesso da populagio local aos cuida-
dos com a saude.

Desta forma, o projeto de intervengdo teve como objetivo contribuir para a formagdo dos alunos
de medicina por meio da implantacdo de agdes, através de um “Ponto da Satde” em frente ao “Tiro de
guerra”, promovendo afericdo de PA e glicemia capilar, e encaminhando pacientes para atendimento
médico quando necessario.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa qualitativa do tipo relato de experiéncia, a partir da realizagdo do pro-
jeto de intervencao, entendendo que o Ponto da Satde contribuiu para a operacionalizagdo do cuidado
da satde no territorio do publico de interesse, utilizando abordagens praticas de aferi¢do da PA e da
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glicemia capilar, orientagdo e educacdo sobre saude, habitos de vida saudavel por meio de conversa e
orientagdo, assim como a distribui¢ao de tecnologia impressa (folders).

Primeiramente foi efetuado um planejamento e estudo sobre o melhor local para estabelecer o
“Ponto da saude”, utilizando os seguintes critérios: facil acesso e afluéncia de pessoas, alta densidade
populacional e proximidade a local com atendimento e urgéncia e emergéncia, para o rapido encaminha-
mento dos pacientes caso necessario. Mediante esses critérios, o local de elei¢ao foi a praca do 7iro de
Guerra, pois o local se enquadra em todos os critérios anteriormente expostos.

Os estudantes foram divididos em grupos, com diferentes fungdes. Os alunos recrutadores eram
responsaveis por abordar os transeuntes oferecendo os cuidados em satde através da aferigdo da PA e
glicemia capilar, e orientacdo. Os secretdrios preenchiam dados dos pacientes (nome, idade, data, PA
e glicemia), nos folhetos informativos, os quais eram, posteriormente fornecidos individualmente as
pessoas que aderiram a agdo. Os aferidores eram os alunos que aferiram a PA e a glicemia capilar. Os
aconselhadores eram responsaveis por explicar folheto informativo com as informagdes e esclarecer as
pessoas em relagao aos valores registrados no folheto. De acordo com cada caso, os alunos na fungao de
aconselhadores parabenizaram a pessoa pelos com valores normais e a incentivaram a manter hébitos
saudaveis. Em casos de PA ou glicemia elevadas, foram dados alertas aos pacientes com alteragdes,
assim como explicagdes da tecnologia impressa, e aconselhamento a uma nova aferi¢do em outro mo-
mento na unidade de satde, a fim de fechar um possivel diagnostico. Aos pacientes com altos niveis
de PA (=180 mmHG) e glicemia capilar (>250 mg/dL), ou seja niveis alarmantes, e/ou considerados
emergéncia médica, quando ha risco iminente a satde, os aconselhadores junto a preceptora do grupo
(enfermeira responsavel) encaminharam os pacientes para o atendimento médico na Unidade Bésica
mais proxima. Os alunos foram trocando de fungdes ao longo da agdo para que todos pudessem experi-
mentar as diferentes atribui¢des, e enriquecer sua experiéncia. Todas as atividades desenvolvidas foram
voltadas a prevengdo e promogao da satde.

Apos cada uma das agdes, cada aluno escreveu individualmente o seu relato de experiéncia, e pos-
teriormente todos esses relatos foram analisados e discutidos, para compor o escopo deste artigo.

RELATO DE EXPERIENCIA

Os estudantes pertencentes a esse grupo que realizaram esse artigo, colocaram em pratica seu
projeto de intervengdo chamado “Ponto da Satide” no decorrer de trés dias com um tempo espagado, de
mais de uma semana, entre eles. A acdo feita pelos estudantes ocorreu na praga em frente a Unidade de
Saude Dr. Heitel Abdallah Haje Atue Neme, local conhecido popularmente na cidade como “Praga do
Tiro de Guerra”, localizado no bairro de Sao Pedro na cidade de Teresopolis no Rio de Janeiro. Ambas
as acdes do projeto que foram realizadas foram em segundas feiras na parte da tarde. Todos os partici-
pantes do grupo chegaram ao consenso de que o projeto de intervengdo que foi desenvolvido por eles
durante o primeiro periodo da faculdade, ao ser colocado em pratica superou as expectativas durante sua
realizagdo, além de ter sido uma experiéncia engrandecedora para o crescimento académico e pessoal.

A acdo, no primeiro dia, contou com a adesdo de muitos habitantes do bairro, alguns se aproxima-
ram dos estudantes por livre e espontanea vontade, ja outros ficaram mais retraidos, porém, ao serem
abordados aderiram muito bem ao objetivo da agdo, que era a afericdo da pressao arterial e da glicemia
capilar, além da passagem de informacdes sobre os cuidados de satide, preventivos e também para aque-
les que ja tinham essas comorbidades e ndo sabiam como trata-las da maneira correta. Foi perceptivel
que a estrutura fisica que foi estabelecida para realizar a a¢do, que constava de: duas tendas verdes,
acompanhadas de mesas e cadeiras de plastico, folhetos e 0 material necessario para a aferi¢ao de pres-
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sdo e da glicemia capilar, ajudou para chamar a atengdo da populacdo que estava ao redor para a acdo no
decorrer do primeiro dia. Entretanto, infelizmente por uma falta de comunicag@o que ocorreu nos outros
dois dias de agdo toda a estrutura e o material necessario para a realizacdo do projeto de forma correta
nao foi disponibilizado, acarretando uma menor adesdo da populagdo, pois ndo era algo tdo atrativo a
vista deles, mediante a isso, foi necessario a realizacdo de uma maior busca ativa por parte do grupo
para que se conseguisse ter a realizacdo da acdo da maneira que foi planejada e que chegasse proximo
a adesdo do primeiro dia.

Apesar dos contratempos ocorridos nos dias dois e trés de agdo, todas as pessoas que foram ao
encontro do grupo tiveram o acolhimento necessario, a realizagdo da afericdo da pressdo arterial e a pas-
sagem das informagoes de satde necessarias, que o projeto propunha. Vale ressaltar também que apesar
do primeiro dia de agdo o grupo ter tido todo o material disponibilizado, alguns alunos acharam que o
numero de mesas foi insuficiente, sendo necessario um maior numero de mesas e cadeiras para atender
a demanda da populagdo, realizando a aferi¢do de pressdo e a glicemia capilar em maior quantidade,
agregando um maior numero de pessoas a0 mesmo tempo.

Retornando a experiéncia do dia um de agao, foi extremamente proveitosa visto que ficou percep-
tivel uma participacdo, organizagdo e entrosamento do grupo na acéo, todos do grupo também ficaram
surpresos com a quantidade de pessoas que conseguiram abracgar, das mais diversas etnias e condi¢des
socioecondmicas. Outrossim, o grupo todo exaltou a quantidade de conhecimentos que foram adqui-
ridos durante a acdo, acreditando que ela foi de grande valia. A maior parte do grupo acreditou que o
relato contou com muitas experiéncias positivas e com algumas poucas adversidades no caminho. Nesse
sentido, um dos aspectos que a maior parte do grupo achou interessante durante a acao foi a capacidade
de nortear a populagdo conforme a conduta correta a ser seguida, para o tratamento do seu estado clinico
(hipertensos e diabéticos).

Os aspectos negativos que foram identificados pelo grupo consistiram, basicamente: na negligéncia
de algumas pessoas ao tratamento médico e aos nossos aconselhamentos, e algumas pessoas que neces-
sitavam de uma ajuda além da nossa capacidade de acolhimento, como foi o caso do senhor embriagado
que ndo possuia apoio familiar ha mais de 10 anos, que foi relatado pelos estudantes.

Ja os pontos positivos identificados pelo grupo foram: o aprendizado com os pacientes, a mudan-
¢a que proporcionaram na vida de diversas pessoas e a capacidade de botar as técnicas aprendidas na
faculdade em pratica, apesar da utilizagdo maior das técnicas aprendidas nas aulas de LH, vale destacar
também que foi necessario uma integragdo das disciplinas basicas que estudamos na faculdade (princi-
palmente fisiologia e anatomia) para proporcionar um melhor entendimento do quadro do paciente e da
conduta a ser tomada.

Vale ressaltar que os acontecimentos vivenciados que mais surpreenderam o grupo foram, os casos
das pessoas em que a pressdo arterial ou a glicemia estavam alterados, porém como previsto dentro da
logistica do projeto da localizag@o que foi realizado néo foi arbitraria, os alunos contavam com situagdes
como essa, e, mediante a isso, tinham o Tiro de Guerra e a UBS do bairro préximos ao local que a agio
estava sendo realizada, o que facilitou o encaminhamento das pessoas e o aconselhamento adequado.

Por fim, todos do grupo aprenderam muito com a experiéncia, acreditando que ela foi extrema-
mente produtiva e de suma importancia para eles e para a populagdo. Foi perceptivel isso por eles, tanto
na ampliacdo das habilidades na afericdo de pressdo e da glicemia capilar, como no desenvolvimento
de diversas habilidades psicossociais: escuta ativa, linguagem ndo verbal e linguagem acessivel. Ade-

[P

mais, desenvolveu-se também de forma “sutil” a habilidade de dar noticias boas e ruins e lidar com
a responsabilidade de cuidar da vida do outro responsabilidade essa que esta presente diariamente na

vida do médico, além de se perceber o quanto as pessoas confiam nos profissionais da satide (formados
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ou ainda ndo), o como elas naquele momento estdo fragilizadas, emocionalmente ou até por ndo deter
toda a informagdo, e precisam de apoio. Os estudantes concluiram entdo que a acdo foi extremamente
necessaria para os habitantes e para o grupo, ¢ que mais agcdes como essa com o intuito de prevencao,
promocdo e disseminagdo de informacdes importantes e relevantes para a satide do individuo devem ser
realizadas com uma maior regularidade, e por toda a cidade. E preciso lembrar que um dos motivos da
acao ter sido tdo importante para o grupo, foi o despertar do sentimento de confianca que os pacientes
tém nos académicos.

DISCUSSAO

A construgdo do relato de experiéncia permitiu que cada um dos alunos revivesse pelos olhos dos
seus colegas os momentos vivenciados ao longo da a¢do, o que proporcionou a consolidacdo do apren-
dizado, mas também uma nova visao sob diferentes oticas a respeito da experiéncia. Isso foi possivel
tendo em vista que, apesar de ser a mesma ac¢do, cada aluno vivenciou e experimentou de forma unica, e
o conjunto das contribuigdes enriqueceu o aprendizado de cada aluno. O relato constitui o resultado da
aplicacao do projeto, assim como efetuar um balango sobre as expectativas, erros e acertos do grupo. Tal
como relatado por Barros: “A finalizagdo dos projetos e a apresentagdo para nossos pares nos permitiu
constatar a riqueza dos construtos, as percepcdes dos grupos sobre a realidade e as falhas passiveis de
intervengdo. Permitiu-nos também contemplar a superacgio de dificuldades relacionais e a utilizagdo da
criatividade para compartilhar os produtos.”!?

A experiéncia pratica tem maior potencial para sensibilizar os alunos, se comparado com livros
ou aulas teoricas. Viver a realidade do municipio e das pessoas, ¢ o que de fato gera sentidos aos par-
ticipantes do projeto. '* Como observado por um dos participantes, durante a agdo, um dos populares
atendidos estava embriagado e solicitou assisténcia. Durante a conversa foi percebido que o estado de
embriaguez no qual ele se encontrava fazia parte do seu quotidiano, e que apresentava dificuldades
em sair dessa condi¢ao, também em decorrente do abandono familiar, que ja fazia uma década. Assim
sendo, esse paciente precisava de cuidados além dos cuidados os quais os participantes pretendiam e
poderiam executar no dia da a¢do. O didlogo com o popular o ajudou a ter um dia melhor, e a externar
pensamentos que trazia consigo ha muito tempo. No futuro, durante um atendimento médico, os egres-
sos irdo se deparar com situacdes como estas, nas quais o atendimento médico apresenta limitagdes em
solucionar os problemas familiares e sociais dos pacientes, mas que o cuidado em saude esteve presente,
e o paciente foi acolhido e devidamente orientado. Segundo Souza, € essencial que os alunos aprendam a
acolher pacientes e grupos vulneraveis, pois s6 assim estardo preparados para atuarem no SUS seguindo
os principios a universalidade e da equidade.'*

Nitidamente a estrutura fisica interfere bastante tanto na adesdo da populag@o, quanto na seguranga
dos alunos ao abordar os populares. No entanto, as falhas nas estruturas sdo frequentes em projetos,
tendo em vista inimeros desafios de organizacdo, orgamento, acomodagdo de alunos e docentes.'*

Os relatos descritivos efetuados de forma retrospectiva com a narragdo dos fatos, sentimentos e
percepgdes dos processos vivenciados, propiciou a construgdo uma analise critica e reflexiva dos mé-
todos utilizados, e da acdo como um todo, elencando ndo somente os pontos positivos, mas também
aqueles que necessitam de aprimoramento.'? Tal como relatado, conforme foram efetuadas as sucessivas
acoes, os participantes identificaram melhores formas de organizacdo dos materiais, de abordagem dos
pacientes e inclusive a melhor forma de passar as orientacdo aos pacientes, através do desenvolvimento
de um vocabulario mais acessivel.
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CONCLUSAO

Uma das maiores contribui¢cdes do projeto, foi ensinar a importancia de olharmos para o paciente
como um todo, levando em consideracao o ambiente em que ele vive, suas relagdes familiares, amigos
e comunidade. Apesar desse olhar ser ensinado ao longo da formagdo médica, ainda percebe-se a difi-
culdade da classe médica em manter esse olhar no dia a dia, no hospital, nos ambulatérios e postos de
saude, e o projeto mostra aos estudantes como ¢ possivel fazer uma abordagem ampla e humanizada em
saude, e quanto isso beneficia o paciente.

O trabalho coletivo colaborativo ¢ inegavelmente uma ferramenta de aprendizado, e pensando na
formagdo de futuros médicos que valorizem o trabalho em equipe, € o processo de troca com outros
colegas, trata-se de uma iniciativa condizente com as DCNs e com perfil de médicos egressos esperado
pela instituicao.
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A IMPORTANCIA DA SENSIBILIZACAO
EM SAUDE SOBRE METODOS DE DIAGNOSTICO
E PREVENCAO DE ISTS DETECTAVEIS
POR TESTES RAPIDOS NA UBSF BEIRA LINHA
E FAZENDA ERMITAGE NO MUNICIPIO
DE TERESOPOLIS, RJ

Ana Gabriela Fernandes, Brenda Emilly Rodovalho, Gabriela Monteiro Falcao, Joyce Sousa de
Oliveira, Karolayne dos Santos Pereira Diniz, Luise de Avila Pinheiro Goulart, Pedro Henrique
Vieira de Sa Moura, Renata Sabrina Rodrigues Barbaro, Richard Vieira Povoa Pinto, Sintia
Rodrigues Moreira, Tulio Goncalves Seppe e Vitor Hugo B. de Almeida.

RESUMO

Introducio: Este trabalho relata a experiéncia de estudantes de medicina do UNIFESO na Uni-
dade Bésica de Saude da Familia da Beira Linha ¢ no Condominio Girassois, com foco na promogao
da saude quanto ao esclarecimento acerca das infec¢des sexualmente transmissiveis (ISTs). Os testes
rapidos oferecidos pelo SUS, detectam o HIV, Sifilis, Hepatite B ¢ C. O estudo destaca a importancia
desses testes e as formas de transmissdo das doencas. Metodologia: O estudo foi conduzido por estu-
dantes do segundo periodo de medicina do UNIFESO, em dois locais diferentes. Na Unidade Basica de
Saude da Familia da Beira Linha ocorreram trés encontros, nos quais os alunos realizaram testes rapidos,
discutiram o assunto na sala de espera e promoveram uma roda de conversa abordando temas de satde.
No Condominio Girassoéis, os alunos também conduziram uma discussdo com os moradores sobre a
importancia dos testes rapidos e ofereceram a realizagao dos testes. Relato de experiéncia: No projeto
realizou-se testes rapidos em novembro de 2022 na UBSF Beira Linha na qual os proprios estudantes
passaram pela testagem. No segundo encontro, realizou-se uma palestra sobre testes rapidos na UBS,
e todos os ouvintes aceitaram fazer o teste. Palestras nas escolas ndo foram possiveis devido a falta de
autoriza¢do e inseguranga. Foi feita uma discussao sobre hipertensao e diabetes, e depois sobre a impor-
tancia dos testes rapidos para ISTs. Além disso, houve a visita ao Condominio Girasso6is e os moradores
foram receptivos aos testes rapidos. Discussao: A¢des de promog¢ao em saude sdo fundamentais para
sensibilizar a populacdo. Ademais, identificar os motivos que levam a baixa adesdo ¢é essencial para
criar estratégias de intervencdo. Consideracdes finais: Apesar das barreiras encontradas, houve maior
adesdo da populagao aos testes rapidos na UBSF Beira Linha ¢ no Condominio Girassoéis. Constatou-se
que conscientizacao e divulgacao efetiva sdo essenciais para superar o estigma e aumentar a procura por
esses testes. Ademais, € necessario investir em estratégias de educagdo e conscientizagdo, campanhas de
divulgacdo abrangentes e disponibilidade acessivel dos testes.

Palavras-chave: Testes Diagndsticos Rapidos; Conscientizag@o Publica; Doengas de Transmissao
Sexual
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INTRODUCAO

Um dos principios que rege o sistema tnico de satde visa a promog¢ao, a protegdo, a recuperagao ¢
a reducao do risco de doengas '. A fim de propaga-lo para os pacientes que utilizam a Unidade Basica de
Satde e Familia do bairro Beira Linha e os moradores do Condominio Girasséis na Fazenda Ermitage,
este trabalho aborda o relato de experiéncia de estudantes do segundo periodo do curso de medicina
do Centro Universitario Serra dos Orgdos (UNIFESO). Nesse sentido, ¢ de suma importancia trazer o
debate sobre a promog¢ao em saude para as unidades basicas salutares, uma vez que ter o acesso as infor-
magcdes auxiliam na plenitude da cidadania da populacédo, viabilizando a participagdo ativa dos usuarios
do servigo nos problemas locais de suas comunidades 2.

Diante deste cenario, este estudo almeja, também, compreender a diversificagdo das ISTs e as suas
caracteristicas, pois observa-se a ocorréncia de hepatites virais (B e C), HIV e Sifilis, que configuram
uma questdo de saude publica, haja vista o crescimento de seu indice na conjuntura nacional - sendo con-
siderados pelo SUS como casos de notificagdes compulsorias. A notificacdo compulsoria é conceituada
como a comunicagdo imediata e obrigatdria aos 6rgdos competentes, sendo realizada pelos profissionais
da area da saude de instituigdes publicas e privadas, acerca da suspeita ou confirmagao da manifestagio
da doenga, com tal acdo sendo executada de maneira imediata ou semanalmente. Desta forma, com es-
sas informagdes da notificagdo compulsoria, torna-se possivel o desenvolvimento dos estudos no pais .

Os testes rapidos (TR) para diagnostico de infecgdo pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV)
e Sifilis foram instituidos no Sistema Unico de Saude (SUS) com a Rede Cegonha, que visava a dimi-
nuicdo da letalidade em mulheres e criancas. Este mecanismo tem por objetivo a ampliacdo da acessi-
bilidade pela populacéo nacional ao diagnostico do HIV e notificagao da sifilis, através da inser¢do dos
testes rapidos na Atencao Basica . Além disso, o0 SUS também oferece a testagem rapida para a Hepatite
BeC*

Apesar da alta aceitagdo da populacdo, a falta de investimentos para a realizacdo associado ao des-
conhecimento popular sobre os testes de detec¢ao rapida faz com que estes ndo sejam rotineiros na UBS,
sendo necessario aumentar o acesso a informagdo para que a quantidade de testes realizados seja maior
nas unidades. A realizacdo da testagem rapida € comumente restrita a enfermeiros em unidades de satde,
com foco na deteccdo de ISTs em gestantes, visando evitar a transmissao vertical e permitir o controle da
infecgdo ainda no inicio da gravidez. No entanto, ¢ fundamental expandir a aplicagdo da testagem para
outros segmentos da populagdo, bem como promover o esclarecimento acerca desse tema. °

A sifilis € uma infecg@o bacteriana que sucede apenas no ser humano, sendo sanavel, sistémica e
cronicamente. Ela é capaz de acometer distintos sistemas do organismo, quando ndo tratada, podendo
evoluir para graus de severidade variados. O agente etioldgico € o Treponema pallidum, cuja propagacgio
ocorre principalmente por contato sexual. Todavia, ela pode ser transmitida verticalmente da mae para
o feto caso ndo for tratada durante a gestagdo °© .

O virus da imunodeficiéncia humana (HIV) € um retrovirus com genoma RNA, da Familia Retro-
viridae (retrovirus) e subfamilia Lentivirinae. A infec¢ao por HIV possui ciclos diversos, que dependem
da resposta imunologica e viral do individuo. As fases sdo: Infecgdo aguda; Infecgdo assintomatica e
infecgdes oportunistas. A presenca desses eventos sdo responsaveis para a definir a sindrome da imuno-
deficiéncia adquirida (AIDS) 7.

Sua transmissdo ¢ dada por meio de secregdes, tais como, sangue, secrecdo vaginal e leite materno.
Desta forma, a maneira de contaminagdo é por contato do liquido contaminado com o organismo de
outra pessoa, através de relacdes sexuais desprotegidas, uso inadequado, isso ¢, sem se ater aos cuidados
de biosseguranga ao realizar procedimentos que envolvam o uso de agulhas e seringas contaminadas, na
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transfusdo de sangue contaminado e, além disso, também ha transmissao vertical da mae positivada para
0 bebé durante a gravidez, ou no momento do parto e durante a amamentagao .

As hepatites virais sdo causadas por virus hepatotropicos, com diferentes agentes etiologicos, sen-
do as do tipo B e C detectaveis através de teste rapidos. Ambas sdo transmitidas por meio de contato
com fluidos corpéreos .

Nesse viés, entende-se a necessidade de aumentar a oferta dos meios de prevengao pela utilizagdo
de testes rapidos e inserir agdes publicas preventivas e de tratamentos efetivos, de maneira acessivel as
diferengas sociodemograficas populacionais °.

Tomando como base a taxa de diagnosticos de Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) no
Brasil e tendo como base os dados do Ministério da Saude, percebe-se cerca de 1 milhdo de brasileiros
diagnosticados em 2021, correspondendo a 0,6% da populagdo de 18 anos ou mais, segundo os Mddu-
los da Pesquisa Nacional de Satde.!’ Ao analisar o municipio de Teresopolis, ¢ possivel notar que as
taxas dessas infec¢des ndo foram constantes, apresentando aumentos em alguns anos. Neste estudo, foi
constatado que a populacdo da Beira Linha apresentou uma baixa ades@o a busca por testes rapidos na
Unidade de Satude e Familia. De acordo com relatos dos funcionarios da unidade, em média, apenas seis
testes eram realizados por més, sugerindo uma baixa procura pelos moradores. Além disso, os dados do
DCCI e SINAN referentes ao nimero de casos positivos em Teresopolis ndo estdo em consondncia com
o padrao esperado, o que pode indicar uma possivel baixa adesdao ou subnotificacao.

Portanto, o objetivo geral desse projeto ¢ aumentar a conscientizagdo ¢ a participagdo da populacdo
do bairro Beira Linha e os moradores do Condominio Girassois em relag@o aos testes rapidos para in-
fecgOes sexualmente transmissiveis (ISTs), enfatizando a importancia do diagnoéstico precoce. De forma
especifica, o projeto tem como meta informar os usudrios da rede publica de satide sobre métodos de
prevengdo para ISTs detectaveis através de testes rapidos, esclarecer modos de transmissdo para des-
construir estigmas associados, além de orientar quanto aos locais de testagem, bem como o tempo ideal
para a testagem testagem apos alguma pratica que suscite risco, destacando a importancia do diagnostico
precoce para prevenir ou minimizar complicagdes decorrentes de ISTs.

METODOLOGIA

O estudo foi desenvolvido através de encontros realizados pelos estudantes do segundo periodo
do curso de medicina do UNIFESO, ocorrendo em dois cenarios distintos. O primeiro ambiente para a
realizagdo do trabalho foi a Unidade Basica de Saude da Familia da Beira Linha, em Teresopolis - RJ.
Nessa localidade, os alunos realizaram trés encontros. O primeiro ocorreu em novembro de 2022, no
qual os proprios estudantes passaram pela testagem e puderam vivenciar o procedimento do ponto de
vista do paciente. O segundo encontro, também em novembro de 2022, consistiu em discussdes, com
os usudrios da unidade, sobre os testes rapidos na sala de espera, com o incentivo para sua realizagdo
durante a consulta. O terceiro encontro foi realizado em abril de 2023, no qual os alunos promoveram
uma roda de conversa abordando temas como hipertensdo, diabetes e testes rapidos para IST, além de
oferecer a realizacdo desses testes para aqueles que solicitaram.

No més de maio de 2023, os estudantes de medicina visitaram o Condominio Girassoéis, localizado
no bairro Parque Ermitage, em Teresopolis, RJ, como o segundo ambiente para desenvolver o estudo.
Durante essa visita, foi conduzida uma discussao com os moradores sobre a importancia dos testes ra-
pidos de IST. Além disso, os alunos ofereceram a realizacdo dos testes para aqueles que manifestaram
interesse. A testagem ocorreu em um espago dedicado e reservado para essa finalidade.
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As atividades promovidas pelos alunos tiveram uma duragdo aproximada de duas horas. Além
disso, durante os encontros na UBSF Beira Linha, todos os equipamentos utilizados eram da propria
unidade de satde. Ja os equipamentos utilizados na agdo realizada no Condominio Girassoéis foram for-
necidos pela Secretaria de Satide de Teresopolis. Assim, ao todo, foram realizados 27 testes, sendo 23 na
UBSF e 4 no Condominio Girassois.

O grupo ainda tinha como objetivo promover palestras para o publico jovem nas escolas ptblicas
de Teresopolis, sendo essa a terceira localidade para a realizagdo do trabalho. No entanto, apesar dos
contatos estabelecidos com diversas escolas e do grande interesse demonstrado por elas, a Secretaria de
Educacido ndo permitiu a concretizagdo desse projeto devido a incidentes ocorridos no passado relacio-
nados a essa mesma tematica.

Para a criagdo do relato de experiéncia foram realizados encontros regulares pelos integrantes do
grupo, com o viés de debater e selecionar as experiéncias vividas por cada um, o que foi imprescindivel
para a constru¢do do corpo do texto. Diante disso, essas conversas foram feitas tanto pessoalmente,
quanto virtualmente, buscando sempre somar as vivéncias singulares de cada um, a fim de gerar uma
confluéncia de experiéncias conjuntas, tornando o trabalho mais pluralizado, devido a contribuicao in-
tegral do grupo.

RELATO DE EXPERIENCIA

Um dos primeiros passos para a concretizagdo do projeto foi a realizacao de testes rapidos entre os
membros do grupo, que ocorreu em novembro de 2022 na UBSF Beira Linha.

Embora todos estivessem cientes da importancia do diagnostico, foi observado um grande receio
entre os participantes em relagao aos possiveis resultados, chegando até a ameagas de desisténcia devido
ao medo de quebra de sigilo. Essa situacdo demonstra que, apesar do entendimento da importancia da
testagem, o tabu que envolve as questdes das infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs), ainda se faz
muito presente.

Além disso, durante essa etapa, foram realizados 12 testes no total, o que reforgou ainda mais a
compreensao da importancia da testagem rapida e da necessidade de criar um ambiente seguro e confor-
tavel para a realizagdo dos testes. Dessa forma, evidencia-se a relevancia de abordar o tema das [STs em
nosso contexto e ressaltar a importancia do debate abrangente e inclusivo. E notavel que essa etapa do
trabalho foi de suma importancia para proporcionar uma compreensao mais profunda ao experimentar
na propria pele a tens@o e o medo que os pacientes enfrentam durante os testes. Isso reforga a necessida-
de de divulgar e explicar a populagdo como funcionam os testes € a importancia de que os profissionais
responsaveis compreendam as consequéncias emocionais, como medo e angustia, que esses procedi-
mentos podem causar, sendo crucial a necessidade de criar um ambiente seguro e confortavel para a
realizacao dos testes, a fim de minimizar essas preocupagdes € promover uma experiéncia mais positiva
para os pacientes.

O segundo encontro aconteceu em novembro de 2022 e ap6s a realizacdo de uma palestra sobre a
importancia dos testes rapidos na Unidade Basica de Saude da Beira Linha, o grupo teve a oportunida-
de de esclarecer duvidas do publico-alvo, que se mostrou receptivo aos alunos. Durante a palestra, foi
perceptivel que a maioria dos ouvintes ndo tinha conhecimento da gravidade das doencas detectaveis
pelos testes rapidos, bem como do facil acesso a eles. Ao final da apresentagdo, oferecemos a realizacao
dos testes rapidos e ficamos surpreendidos com a aceita¢do dos pacientes. Todos os ouvintes aceitaram
fazer o teste, destacando que a maioria do publico era composta por idosos. No total, foram realizados
4 testes rapidos.
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No inicio do periodo letivo de 2023, foi buscado a realizacdo de palestras nas escolas de Teresopo-
lis, entretanto, devido alguns impasses a execugdo dessa etapa do trabalho nao foi possivel. Diante disso,
os fatores que serviram como barreira para a concretizagdo dessa fase foram a falta de autorizag¢do da
secretaria de educagdo, uma vez que ela seria a mediadora do contato desse trabalho com os estudantes.
O motivo alegado para ndo autorizar as palestras foi devido a tematica abordada (saude sexual, transmis-
sdo de IST’s e teste rapidos), segundo a secretaria de educagao tal tematica ndo estaria sendo bem aceita
pelos responsaveis dos alunos. Além disso, outro entrave encontrado foi a inseguranga dos diretores em
abrirem as portas de suas institui¢des em decorréncia de um cendrio de inseguranca vivido na cidade de
Teresdpolis, cidade essa que registrou algumas denuncias de ameagas neonazistas em algumas escolas,
tornando dificultosa a imersao dos estudantes de medicina nesse ambiente.

Durante o més de abril de 2023, realizou-se uma palestra sobre a hipertensao e a diabetes para a
comunidade da Beira Linha. Em seguida, introduziu-se a respeito da importancia da realizacao de testes
rapidos para ISTs para a populagdo, visto que a falta de informac@o sobre a relevancia do tema e dis-
ponibilidade dos testes pelo SUS sdo as maiores dificuldades identificadas pelo grupo para a adesdo da
comunidade aos testes.

Apos a explicagdo, percebeu-se que a barreira existente pelo estigma sobre os testes foi rompida,
visto que houve um grande numero de pessoas manifestando vontade de realizar os testes rapidos para
ISTs. Ao repassar este numero (7 interessados) para a enfermeira responsavel pela unidade, esta se mos-
trou resistente em disponibilizar os testes — de acordo com ela, estes s6 deveriam ser feitos mediante
contato de risco, entretanto, sabemos que doencas identificaveis, como a sifilis e o HIV, podem ser con-
traidas e se encontrarem assintomaticas por anos. Além disso, os testes sdo de livre demanda, podendo
ser realizados assim que requisitados. Apesar dos empecilhos, foi possivel a realizagdo dos testes com
as pessoas que se mostraram interessadas, trazendo a comunicacao eficiente e o didlogo com a equipe de
posto um grande aprendizado para o grupo, que teve €xito em contornar a situacao e realizar a testagem
nos pacientes.

A equipe concluiu que € necessaria maior divulgacdo sobre os testes rapidos para que haja uma
maior procura por este método diagnostico e, consequentemente, a populacdo tome ciéncia de forma
mais precoce possivel sobre uma possivel IST, de forma que essas doengas, ao serem diagnosticadas,
sejam logo tratadas. O grupo aumentou a adesdo aos testes rapidos, mas percebe-se que a divulgacdo
ainda carece de muita atencdo para que as testagens atinjam niveis aceitaveis.

Ainda no més de abril de 2023, os estudantes visitaram o Condominio Girassoéis € tinha como ob-
jetivo realizar afericdo de pressdo arterial, glicemia capilar e também, a conscientizagdo e apresentagdo
dos testes rapidos de ISTs para os moradores. Dessa forma, no comego, houve uma baixa adesao do pu-
blico, mas ao longo do tempo, essa participacgdo foi crescendo. Notavelmente, a maioria dos participan-
tes era composta por idosos que, ap6s receberem uma breve explicagdo sobre as ISTs e sua importancia
para a satde publica, mostraram-se receptivos a realizagdo dos testes rapidos.

Foi explicado também acerca da disponibilidade dos testes que sdo oferecidos pelo SUS e sua
importancia coletiva. Dessa forma, foram realizados 4 testes, todos com a supervisdo da preceptora,
que nos auxiliou durante o processo, desde o preenchimento adequado das fichas para a notificagdo no
sistema, até o contato com os pacientes no momento do teste rapido, com a comunicagdo adequada e
a maneira correta de realizar a coleta. Portanto, percebeu-se que ¢ necessario uma maior amplitude na
divulgacdo sobre os testes rapidos e sua importancia para a saude publica. Visto que, apds uma breve
conversa do tema, os mesmos foram, em sua maioria, bem aceitos pela populagdo.

Frente as situagdes vivenciadas entre o grupo ¢ a populagdo da UBSF e Condominio Girassois, que
envolveu varias dificuldades para realizagdo das testagens rapidas, como descrito anteriormente, houve
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contribuicdes significativas para a formacdo médica dos alunos, que desenvolveram habilidades rela-
cionadas com a desconstrucdo de tabus que existem em torno de assuntos envolvendo as IST’s e com o
refor¢o da importancia do sigilo médico-paciente. Ainda, foi de grande relevancia rever como a constru-
¢do de um ambiente seguro e acolhedor pode ser importante para a rotina dos integrantes do grupo como
futuros médicos, uma vez que durante este trabalho, o acolhimento mostrou ser de suma importancia
para a adesdo da populacao as testagens, sendo que a compreensao e a paciéncia para esclarecer duvidas,
bem como a realiza¢do de uma escuta qualificada também mostram-se imprescindiveis para que se possa
alcangar verdadeiramente o paciente.

DISCUSSAO

O trabalho buscou, por meio de palestras na unidade basica de saude do bairro Beira Linha e no
Condominio Girassois, no bairro Fazenda Ermitage no municipio de Teresopolis-RJ, informar a po-
pulacdo, principalmente idosa, acerca da importancia da testagem rapida para IST’S, ressaltando que,
existem variaveis formas de contagio e diferentes tempos de incubagdo para cada infecgdo, o dialogo
estabelecido fez-se de grande valor tendo em vista que mudangas significativas nos habitos em satde
sdo feitas a partir da alfabetizagdo em saude que consiste em receber, assimilar, avaliar e compartilhar
informacao.

Assim como a metodologia do artigo “Prevencdo de doengas sexualemte transmissiveis na visdo
de idosos de uma Estratégia da Satde da Familia”11, o trabalho que desenvolvido pelos estudantes da
UNIFESO aderiu o publico idoso presente na UBSF da Beira Linha, os quais estavam presentes para
uma palestra que abordou os assuntos envolvidos na hipertensdo, diabetes e as infecgdes sexulamente
transmissiveis. Ao final dessa palestra, percebeu-se uma adesao significativa desse publico a todos os
testes oferecidos, uma vez que ao se estabelecer uma conversa clara e objetiva com eles, diversas du-
vidas foram sanadas e inimeros estigmas foram desconstruidos. Analogamente, no artigo em questdo
evidenciou-se a relevancia de promover atividades com o vies educativo para pessoas idosas em que o
tema abordado reflita sobre a sexualidade e testes rapidos de ISTs no cenario das UBS. Logo, evidencia-
-se a existéncia de pontos de similaridade entre a nossa acdo e o artigo supracitado, j4 que em ambos foi
viabilizado uma conexdo com os mais idosos para enriquecer os seus conhecimentos e estabelecer uma
promocdo em saude continua.

Por outro lado, o artigo desenvolvido na Universidade Federal do Rio Grande do Norte em abril
de 2017 12 fez um levantamento para entender a baixa adesdo na realizagdo de testes rapidos para
identificagdo de ISTs na atencdo basica no municipio de Muniz Ferreira - BA, com a finalidade de pro-
por uma interven¢do para aumentar a adesdo dos usuarios. Percebe-se uma semelhanca muito grande
com o presente estudo, entretanto, este aplicou as observa¢des na unidade basica de saude e familia da
comunidade da Beira Linha, em Teresopolis- RJ como um projeto de intervencdo. O primeiro artigo
identificou os fatores que interviam na ades@o dos testes rapidos, coincidindo com o primeiro passo do
segundo estudo. Como sugestdo, o primeiro propds a propagacao de informagdes acerca dos testes € sua
importancia, além de controlar estatisticamente a receptividade dos usuarios. O segundo artigo pdde
colocar em pratica essas sugestdes, promovendo palestras na sala de espera da UBSF da Beira Linha que
aumentaram, na pratica, a adesdo dos pacientes a realizagdo de testes rapidos de ISTs.

Ao comparar o trabalho “A educagdo em saude como ferramenta estratégica no desenvolvimen-
to de acdes de prevengdo da transmissdo do HIV: um relato de experiéncia.” 13 ao presente trabalho
desenvolvido, percebeu-se certa similaridade em alguns topicos, como a integracdo do ensino com a
comunidade local por meio de um projeto de pesquisa que aborda a tematica relacionada as ISTs. Com
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isso, outros aspectos em comum dos trabalhos, foram as dificuldades de uma comunicacgao clara e obje-
tiva com o publico alvo. Embora o artigo apresentado tenha um enfoque maior no publico jovem, houve
empecilhos similares com a populagdo idosa, como visto no trabalho dos alunos de medicina da UNI-
FESO. Além disso, ambos os trabalhos chegaram a mesma conclusdo: a comunicag@o ¢ uma ferramenta
essencial para que ocorra a conscientizagao do publico, diminuindo os entraves que permeiam o tabu da
sociedade sobre as ISTs, a fim de criar uma conexao objetiva e consciente para com os pacientes.

CONCLUSAO

Infere-se, portanto, que apesar das barreiras, encontradas no trabalho de campo, houve uma maior
adesdo da populacdo em realizar os testes rapidos, tanto na UBSF Beira Linha quanto no Condominio
Girasso6is. Sendo assim, isso indica que a conscientizacdo e a divulgacao efetiva sobre os beneficios dos
testes sdo essenciais para superar o estigma e aumentar a procura por esses métodos diagnosticos.

Portanto, conclui-se que ¢ necessario investir em estratégias de educagdo e conscientizagdo, bem
como em campanhas de divulgacdo abrangentes, para que a populagdo compreenda a importancia dos
testes rapidos para ISTs e seu diagnostico precoce. Essas agdes podem ser realizadas em parceria com
institui¢cdes de saude e por meio do envolvimento ativo da comunidade.

Ademais, ¢ essencial garantir que os testes rapidos para IST’s estejam disponiveis de forma acessi-
vel em unidades de satde, postos de satde e outros locais relevantes. Além disso, ¢ importante capacitar
os profissionais de saude para realizar os testes e fornecer aconselhamento adequado aos pacientes.
Dessa maneira, com o fortalecimento das instituicdes de satide e a ampliagdo do acesso aos testes, as
problematicas de satide relacionadas a adesdo e a sensibilizagdo serdo reduzidas , aproximando os pa-
cientes ao seu cuidado em saude.

CONTRIBUICAO DOS AUTORES:

Cada participante desempenhou um papel unico e contribuiu para o sucesso do trabalho, seja na
execucdo dos testes e palestras, na revisao, na correlagdo de artigos ou na produgao de resumos e contri-
bui¢des para o projeto de intervencao. Vale ressaltar que todos os participantes realizaram o teste rapido
e realizaram palestras educativas na UBSF.

Ana Gabriela também contribuiu de forma significativa para o desenvolvimento do projeto. Assim
como Vitor, ela participou ativamente na elaboragdo dos objetivos ¢ metodologia. Além disso, Ana Ga-
briela desempenhou um papel crucial na revisao do trabalho, assegurando que o contetido estivesse bem
estruturado e sem erros. Além disso, ela correlacionou o artigo “Adesdo das Equipes aos Testes Rapidos
no Pré-natal e Administragdo da Penicilina Benzatina na Atencdo Primaria” com o tema abordado no
projeto, fornecendo uma visdo aprofundada sobre o assunto.

Brenda Rodovalho desempenhou um papel importante no trabalho, detalhando as caracteristicas
socioecondmicas da comunidade Beira Linha e proporcionando uma compreensao aprofundada do con-
texto. Ela também colaborou com Richard na descrigdo dos desafios enfrentados ao tentar realizar pa-
lestras nas escolas de Teresopolis, oferecendo insights valiosos sobre a implementagdo do projeto. Além
disso, Brenda resumiu e correlacionou o artigo sobre prevengao de doencas sexualmente transmissiveis
na visdo dos idosos, enriquecendo a fundamentagdo tedrica do trabalho com uma perspectiva relevante
sobre a saude dos idosos na Estratégia da Saude da Familia.
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Gabriela Falcao contribuiu significativamente para o trabalho, resumindo e relacionando o artigo
“Projeto de Intervencao para Melhor Adesao a Realizacao de Teste Rapido na Atengdo Bésica, no mu-
nicipio de Muniz Ferreira-BA” com o projeto em desenvolvimento. Além disso, ela realizou exames de
testes rapidos, o que proporcionou dados importantes para a analise e discussdo. Gabriela também de-
sempenhou um papel fundamental na elaboragéo do relato de experiéncia, fornecendo insights valiosos
sobre a implementacdo pratica do trabalho

Joyce Sousa desempenhou um papel essencial na conclusido do trabalho, sendo responsavel pela
elaboragdo das referéncias bibliograficas e pela formatagao do documento. Além disso, ela sintetizou e
estabeleceu correlagdes com o artigo “A educagdo em satide como ferramenta estratégica no desenvolvi-
mento de a¢des de prevencao da transmissdo do HIV: um relato de experiéncia”, contribuindo para uma
compreensdo mais ampla e embasada do tema.

Karolayne Diniz teve um papel crucial no trabalho académico ao selecionar, sintetizar e resumir
um artigo relevante sobre os efeitos da intervengdo Alfa-Satde na alfabetizagdo em satde do idoso na
atencdo primaria a saude. Sua contribui¢do por tltimo foi com o resumo final do trabalho

Luise Goulart teve uma participagdo ativa no trabalho académico, realizando palestras de cons-
cientizagdo prévias aos exames. Além disso, ela contribuiu com a redagdo da introdugdo e revisou o
texto em busca de consisténcia e clareza. Luise também foi responsavel pela discussdao do trabalho,
apresentando argumentos fundamentados e conclusdes embasadas. Assim como Tulio Seppe, ela corre-
lacionou e sintetizou o artigo “Relato de Experiéncia sobre o Processo Educativo para a Promogao da
Saude de Adolescentes.

Pedro Moura assumiu a responsabilidade pela coordenagdo do trabalho, desempenhando um pa-
pel fundamental na organizacdo e direcionamento das atividades. Além disso, ele resumiu o artigo “A
educagdo em saude como ferramenta estratégica no desenvolvimento de a¢des de prevengao da trans-
missdao do HIV: um relato de experiéncia”, fornecendo um resumo conciso ¢ relevante que contribuiu
para a base teorica do trabalho.

Renata Barbaro teve um papel fundamental na pesquisa, sendo responsavel por varias etapas do
projeto. Ela apresentou o trabalho durante a primeira aula, além de realizar testagens e palestras de cons-
cientizagdo prévias aos exames. Sua participagdo abrangeu tanto os momentos de preparagdo quanto a
execucdo dos testes na unidade basica de satide da Beira Linha. Além disso, Renata sintetizou o artigo
“Projeto de Intervengado para Melhor Adesdo a Realizag@o de Teste Rapido na Atengdo Basica, no Muni-
cipio de Muniz Ferreira-BA”, o correlacionando com o trabalho, além de ter participado da construgdo
do relato de experiéncia e revisdo do trabalho final.

Richard Vieira, por sua vez, teve a tarefa de resumir e estabelecer correlagdes com o artigo “Prevengao
de doengas sexualmente transmissiveis na visao de idosos de uma Estratégia da Satide da Familia”. Seu tra-
balho de sintese e analise permitiu uma compreensao aprofundada dos aspectos relacionados a prevencao de
doengas sexualmente transmissiveis, especificamente no contexto da Estratégia da Saude da Familia.

Sintia Rodrigues desempenhou um papel importante na redagao do trabalho. Ela foi responsavel
por escrever o quarto paragrafo da introdugdo e o sétimo paragrafo do relato de experiéncia. Além disso,
Sintia correlacionou e sintetizou o artigo “Adesdo das Equipes aos Testes Rapidos no Pré-natal e Admi-
nistracdo da Penicilina Benzatina na Atengao Primaria” com o tema central do trabalho, proporcionando
uma visao abrangente e integrada das informagdes.

Tulio Seppe, por sua vez, contribuiu de maneira significativa. Ele correlacionou e sintetizou o artigo
“Relato de Experiéncia sobre o Processo Educativo para a Promogao da Satde de Adolescentes”, apresentan-
do os resultados obtidos durante a primeira aula. Além disso, ele foi designado para redigir as contribui¢oes
dos autores envolvidos no trabalho, fornecendo uma visao clara das diferentes perspectivas e contribuigdes.
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Vitor Bitencourt desempenhou um papel importante na elaboragdo dos objetivos e metodologia
do trabalho. Ademais, ele correlacionou o artigo efeitos da intervencao alfa-satde, na “alfabetizagdo em
saude do idoso na atengdo primaria a saude”, para a construcao da discussdo. Além disso, ele assumiu a
responsabilidade pela revisdo minuciosa do documento, garantindo sua qualidade e coeréncia.
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SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
COMO DETERMINANTE DE SAUDE:;:
CONTRIBUICOES DOS ACADEMICOS
DE MEDICINA

Esthela Chaboudet Gomes, Ferdnand Souza Pereira Junior, Isabele da Costa Frias,
Joana da Costa Pereira, Joao Vitor Silva Faria, Josiane de Freitas Macario,
Laura Barroso Viana, Lys Vieira Grion, Maria Eduarda Ferreira Bertolini,

Paulo Ricardo Ribeiro Dos Santos, Thiago Mello Lopes

1. INTRODUCAO:

A Lei Orgéanica de Seguranga Alimentar ¢ Nutricional ' (Lei n°® 11.346/2006) estabeleceu como di-
reito de todos os cidaddos o acesso a alimentos de maneira regular e saudavel, respeitando as diferencas
culturais, econdmicas e sociais.

De acordo com a Organizagdo Mundial da Satide 2, qualidade de vida ¢ “a percepcao do individuo
de sua inser¢do na vida, no contexto da cultura e sistemas de valores nos quais ele vive em relagdo aos
seus objetivos, padrdes e preocupagdes”.

Com isso, segundo o Ministério da Satide 2 para se obter uma boa qualidade de vida devemos seguir
5 passos importantes, dentre eles o quinto passo, referindo-se a alimentagdo, no qual afirma que deve-se
ter cinco refeigdes ao dia (café da manha, lanche, almogo, lanche e jantar), como também incluir no
cardapio frutas, legumes e verduras.

Compreende-se entdo, que para o bem-estar das familias é necessario ainda que alguns fatores as-
sociados a saude estejam disponiveis para acesso como: moradia, saneamento basico, abastecimento de
agua, acesso a servigos de saude, transporte, educacdo e ocupagao profissional, ja que a renda familiar
torna possivel a manutencao dos aspectos socioecondmicos familiar *.

Em um estudo realizado 5 entre criangas de 18 meses a 5 anos de idade foi verificado sobre as
variaveis renda familiar, escolaridade materna, situagdo de emprego dos pais, que as familias marginali-
zadas sofrem de inseguranca alimentar devido o dificil acesso a alimentagao saudavel por causa do alto
custo de consumo.

No entanto, ¢ observado por meio de pesquisa que 33 milhdes de brasileiros sofrem com insegu-
ranga alimentar 3. Vale ressaltar, que inseguranga alimentar néo ¢ sindnimo de falta de alimento, mas sim
uma caréncia nutricional.

Segundo a pesquisa da Universidade Americana de Beirut, “As criangas pequenas podem estar
entre os grupos populacionais mais vulneraveis a transicdo continua no estilo de vida e nos hébitos
alimentares.” Mediante a essa afirmativa, o0 ambiente alimentar moderno, caracterizado pelo marketing
criativo e maior disponibilidade de alimentos e bebidas de alta energia e baixo teor de nutrientes, justi-
fica os padrdes de consumo alimentares negativos entre o publico infantil, potencialmente comprome-
tendo seu estado nutricional.*

Nesse viés, a infancia ¢ uma etapa importante para o desenvolvimento de habilidades motoras,
emocionais, psicoldgicas e sociais que acompanhargo o individuo pelo resto da vida. Portanto, a dificul-
dade nutricional infantil possui um impacto negativo nos individuos, que vao além do estado de saude
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atual, sendo um fator determinante de satude, pela associagdo a doengas cronicas nao transmissiveis,
como hipertensao arterial e diabetes.

Além disso, a inseguranga alimentar também ¢ relacionada as problematicas de desnutri¢do ¢ a
obesidade, onde ambos possuem impacto negativo nos processos bioquimicos, a¢ao celular, crescimen-
to, desenvolvimento mental € comportamental, sistema imunoldgico, capacidade fisica e diversos outros
sistemas do organismo.’

Sendo assim, a inseguranca alimentar ¢ um problema ‘perverso’, complexo ¢ multifatorial, sem
solugdo clara,’ onde o Estado ndo estd cumprindo seu dever de assegurar esses direitos.

Tendo em vista a importancia da nutricdo adequada, a alimentagdo ¢ a segunda meta dos Objeti-
vos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) da Organizagdo das Nagoes Unidas (ONU), e € umas das
metas na agenda de desenvolvimento da Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU) para o século XXI.2

Desta forma, o presente estudo busca apresentar a seguranga alimentar nutricional ao publico. Uti-
lizando ferramentas que facilitam a compreensao sobre o tema, estimulando a participacdo dos mesmos
no processo de conhecimento. Contribuindo, assim, para as politicas de promogao, prevengdo e manu-
tencdo da saude.

A experiéncia dos Académicos de Medicina no primeiro periodo em atendimento na atengao pri-
maria possibilitou identificar que fatores relacionados a inseguranca alimentar e nutricional interferem
no processo de manuten¢do da satde dos individuos e desenvolvimento infantil.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa qualitativa do tipo relato de experiéncia, realizada pelos estudantes do
segundo periodo do curso de Medicina, UNIFESO (Centro Universitario Serra dos Orgios), preceptor
do corpo docente e professores da escola no primeiro semestre do ano de 2023. A pesquisa com tematica
“Seguranca Alimentar Infantil como Determinante de Saude”, foi realizada na Escola Municipal Chi-
quinha Rolla, no bairro Beira Linha, em Teresopolis, Rio de Janeiro. Teve como publico-alvo, alunos do
fundamental 1 com idades entre 6 e 8 anos.

Nessa perspectiva, o projeto foi implementado em trés encontros, tendo atingido cerca de 80 crian-
cas. Nas apresentagoes foi utilizado recursos ilustrativos, ludicos, visuais e didaticos, para o desenvolvi-
mento e realiza¢ao de dindmicas interativas, que tornaram possivel perceber o impacto das informagoes
transmitidas ao grupo infantil, no que se refere a importancia e influéncia da alimentagdo saudavel na
primeira infancia.

3. RELATO DE EXPERIENCIA

O projeto de interveng@o em questao intitula sobre a abordagem da seguranga alimentar e nutricio-
nal como determinante de satude, com o foco na populagdo infantil, visto que € o publico alvo de atuagdo
do trabalho. A escolha do tema foi em decorréncia da importancia da tematica para a sociedade e para a
saude coletiva no municipio de Teresopolis- RJ. Ademais, o publico-alvo de interven¢ao foi escolhido
mediante a experiéncia do grupo no Parque Ermitage, cenario real de pratica no segundo semestre do
ano de 2022, uma vez que o contato mais proximo foi com as criangas residentes no condominio no
periodo anterior.

Entretanto, tendo em vista as alteragdes, propostas pela faculdade, de mudanca de condominio,
viu-se necessario a troca de cenario para a pratica do projeto, uma vez que haveria perda de vinculo do
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grupo com antigo publico. Mediante a isso, o grupo teve a oportunidade de direcionar a realizagdo do
trabalho para a Escola Municipal Chiquinha Rolla, localizada no bairro Beira Linha, em Teresopolis, RJ.

O projeto de intervengdo consistiu em trés encontros nos quais foram abordados temas relaciona-
dos a seguranca alimentar infantil: alimentagdo saudavel com o objetivo de conscientizar as criangas
sobre a importancia de fazer boas escolhas, destacar os maleficios dos alimentos ndo recomendados, tais
como ultraprocessados e hipercaléricos, além da valorizagdo do consumo de frutas e legumes. Cada en-
contro foi planejado de forma a envolver as criangas de maneira participativa, promovendo ludicamente
a aprendizagem de forma interativa.

3.1. Primeiro encontro

Em 10 de abril de 2023, no primeiro encontro, foi realizada a dindmica intitulada “Qual ¢ o alimen-
to saudavel e ndo saudavel?”. Utilizando recursos visuais, por meio cartazes e placas com imagens de
alimentos saudaveis, como legumes e verduras, e de alimentos ndo saudaveis, hipercaléricos e de baixo
valor nutritivo, como pizza, biscoitos e refrigerantes.

Para a apresentacdo da primeira dindmica, o grupo estabeleceu demandas sobre os alimentos a serem
abordados, a fim de demonstrar dominio e propriedade sobre os conhecimentos nutricionais e vitaminicos.
A prioridade foi ressaltar a importancia da alimentag@o para a promogao da saude, visto sua ligagao direta
para o crescimento infantil, desenvolvimento congénito, imunologia e prevengao do aparecimento de pro-
blemas de satude, como por exemplo, anemia, carie, obesidade e diabetes infantil tipo II.

Ao chegar na escola, o grupo de académicos junto com o preceptor, dirigiu-se a diretora escolar,
que apresentou a unidade e as turmas que seriam participantes do projeto. Em pratica, ao se apresenta-
rem aos alunos e as professoras, o grupo de académicos se demonstrou, a principio, timidos e receosos
sobre a reacdo das criangas na questao de interagdo e afinidade na atividade proposta.

A dindmica foi realizada de forma integrativa, com a participagdo ativa dos académicos e das
criangas, a partir do interesse participativo e entusiasta dos mesmos e, em auxilio das professoras. Pros-
seguindo, a atividade conclui-se de forma ludica, simples ¢ interativa em todas as turmas, obtendo dos
académicos uma postura condizente ao publico-alvo, com as agdes apropriadas a idade das criangas e
linguagem acessivel.

A inten¢do dessa atividade foi desenvolver a consciéncia das criangas em relacdo a tematica e
estimula-las sobre a importancia de fazer escolhas alimentares adequadas. Ao término do primeiro en-
contro, os académicos observaram com satisfagdo que a atividade foi realizada sem dificuldades, sur-
preendendo expectativas anteriores sobre aceitagdo das criangas ao projeto. Também foi demonstrado ao
grupo o bom conhecimento das criancas sobre as boas escolhas alimentares.

Pode-se destacar como forma de fixar os contetidos apresentados, uma professora aplicou um tra-
balho para as criangas, sobre a atividade durante o primeiro dia. Desse modo, os académicos de medici-
na observaram o grande apoio da escola na valorizagdo da intervencgao.

3.2. Segundo encontro

No dia de 24 de abril de 2023 ocorreu o segundo encontro, em que foi realizada a dindmica “Monte
seu pratinho saudavel”. Para que a conducdo da atividade fosse bem executada e que pudesse alcangar
o0 objetivo dinamico, uma parte dos integrantes do grupo apresentou imagens ampliadas de exemplos de
alimentos essenciais para uma refeicdo saudavel.
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Essa atividade consistia em uma abordagem ludica e simples, expondo as criancas as imagens dos
benéficos e maléficos em termos nutricionais. A ideia era estimular o ptiblico alvo ao teor critico de de-
cisdo das melhores escolhas ao montar um prato coletivo. Assim, era perguntado para os alunos o que
eles colocariam ou nao colocariam no ‘pratinho’ o alimento apresentado em questao.

Ao término de cada dindmica em sala, foi entregue folha atividade de corte e cola para os alunos,
para que pudessem posteriormente realizar as escolhas autonomas e que confeccionassem seus proprios
‘pratinhos’ saudaveis. O objetivo central da dindmica era ensinar, no primeiro momento, as criangas a
montar e possuirem uma refei¢ao diversificada e saudavel, com escolhas de alimentos nutritivos e baixa
caloria diaria, mostrando a importancia no crescimento infantil.

Os académicos puderam realizar o projeto com positividade, através do suporte da diretora e das
professoras das turmas, que apoiaram o grupo na realizagdo do projeto. Desta forma, foi possivel coletar
e observar o comportamento das criangas, as quais estavam demonstrando a internalizagdo do conheci-
mento transmitido, pelas atitudes ativas e questionadoras.

Também foi possivel avaliar uma atitude mais confortavel e confiante dos académicos na apresen-
tagdo as criancas. De certa maneira, o grupo conseguiu passar os conhecimentos estudados e pequenas
alteracdes na satide, por meio de linguagem simples e clara, reforgando a importancia de se alimentar de
maneira saudavel, apresentando que nao ¢ algo impossivel ser realizado .

3.3. Terceiro encontro

Em 08 de maio de 2023, no terceiro encontro, como ultima etapa do projeto, os estudantes pro-
puseram a realizacdo da confeccdo de uma salada de frutas, a qual era composta por banana, mamao e
maca, com a finalidade de ser compartilhada com todas as turmas no horario do lanche. Desse modo, foi
designado para cada integrante do grupo desempenhar certa fungdo, com o intuito de equalizar o tempo,
a fim de promover a interagdo com as criangas do que na confec¢ao da salada de frutas.

Em seguida foi feita uma breve explanacao sobre a importancia das frutas, seus nutrientes e vitami-
nas, destacando seu papel na imunidade do corpo. Com isso, foi utilizado placas figurativas e uma folha
de atividades para colorir como recursos visuais. Apos essa apresentacao, foi entdo feita a confraterniza-
¢do com a salada de frutas, em que houve grande adesdo das criangas, reafirmando que se alimentar de
maneira saudavel também ¢ prazeroso.

Esse ultimo encontro foi concluido de forma satisfatéria, dado que, o foco do projeto era fazer
com que as criancas entendessem a importancia da alimentagao saudavel, e replicarem o discurso para
alcangarem as familias. E esses se mostraram com grande entusiasmo e animagdo durante a atividade,
além de recordarem o que havia sido passado a eles nos encontros anteriores. O objetivo de promover
uma educac¢ao ludica, experimental e sensorial foi alcancado.

O resultado do projeto foi positivo e atingiu as expectativas. Todos os componentes necessarios
para a realizag@o do projeto foram facilitadores para o seu cumprimento. A diretora € o corpo docente da
escola foram prestativos e disponiveis para auxiliar o grupo. As professoras e alunos receberam bem as
dindmicas, demonstrando um retorno positivo aos estudantes.

Participar deste projeto de intervengao foi uma experiéncia enriquecedora para todos os envolvidos
na formacgdo académica. Sendo possivel, compreender a importancia da rede de satide para o bem-estar
integral do individuo, além de reforcar a nogdo de que a seguranga alimentar ¢ um determinante per-
manente da satde, principalmente na infincia. Essa experiéncia motivou os estudantes a buscar novas
formas de atuacao e interven¢do na area da saude infantil, a fim de contribuir para o desenvolvimento
saudavel das criangas a fim de postergar a vida adulta.
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4. REFLEXAO DA EXPERIENCIA

Apos arealizagdo e o término do projeto de intervencao, foi identificado pelo grupo de académicos,
um bom conhecimento das criangas sobre as boas escolhas alimentares, apresentando clareza e interesse
sobre a conscientiza¢do da importancia da alimentagdo saudavel a satde, e os maleficios da industriali-
zagdo e produtos hipercaldricos no desenvolvimento infantil.

Todavia, mesmo diante a esse parametro, foi observado durante a atividade do lanche coletivo,
uma realidade totalmente diferente nas escolhas de alimentos dos alunos. De forma inadequada, com
a presenca de ultraprocessados, como biscoitos recheados, salgadinhos, sucos adogados, refrigerantes,
entre outros alimentos industrializados.

Nesse sentido, em trabalhos de pesquisa, alguns autores justificam que as preferéncias alimentares
infantil presenciadas s3o de influéncia familiar, uma vez que os responsaveis tendem a oferecer aos
filhos apenas os alimentos de sua preferéncia, o que limita a variedade de alimentos disponibilizados as
criangas.’

Desta maneira, Nascimento e Andrade consideram determinante que a dificuldade de acesso a uma
alimentagdo familiar adequada, ¢ definida, predominantemente, pelas questdes de renda.'” Na pesquisa
do IBGE de 2013, foi identificado que 22,6% da populagdo brasileira vivia com algum nivel de Insegu-
ranga Alimentar e Nutricional (IAN), sendo as prevaléncias por regido: de 38,1% no Nordeste; 36,1%
no Norte; 18,2% no Centro Oeste; 14,9% no Sul e 14,5% no Sudeste.!

Nessa perspectiva, Thomson e Metz justificam que o acesso alimentar no viés econdmico depende
do poder de compra da familia e do nivel de precos dos alimentos. E Tweeten destaca que diante da
grande possibilidade de que os alimentos estejam disponiveis nos mercados mundiais para qualquer
individuo com poder de compra, provavelmente a acessibilidade seja uma das maiores restrigdes a se-
gurancga alimentar.'?

Além disso, a escolaridade é um fator determinante sobre a influéncia dos habitos alimentares
familiar e infantil, visto a relagdo ao maior acesso a informacao, possibilita escolhas variadas e mais
saudaveis alimentar. Por seguinte, os pais tém um papel fundamental na influéncia dos filhos, tanto no
modelo que representam, como também como a primeira referéncia que a crianga tem no estabelecimen-
to de seus habitos, costumes e preferéncias alimentares.'?

O comportamento alimentar da crianga apresentaram alteracdo mediante a mudanc¢a no perfil do
consumidor infantil, de forma que pela industria alimenticia, a crianga € vista como um sujeito consumi-
dor. Sobre essa maneira a crianca apresenta uma grande influéncia na decisdo de compra dos pais devido
ao seu consideravel poder de persuasdo.'*

Os produtos que possuem como foco o publico infantil sdo os “fast foods” altamente energéticos
como cereais matinais, refrigerantes, salgadinhos, pipocas industrializadas, biscoitos doces, entre ou-
tros; tendem a possuir elevados teores de gordura, agtcar, sal e sdo pobres em nutrientes.'*

Portanto, o Programa satide na escola (PSE) tem como componente a promogdo da satude e pre-
vengdo pela linha de agdo de seguranga alimentar e alimentagdo saudavel.'>'® De tal forma que através
da realizacdo de atividades educativas na comunidade escolar referente a promogao da alimentagio
saudavel, o grupo visou conscientizar a populacio sobre os beneficios de habitos alimentares saudaveis,
objetivando agregar de modo positivo no meio social por meio de trabalhos Iudicos na escola municipal
Chiquinha Rolla de Teresopolis-RJ para o publico infantil.
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5. CONCLUSAO

Considerando a importancia da alimentagdo saudavel para a qualidade de vida ¢ o bem-estar das
familias, ¢ evidente que a insegurancga alimentar ¢ um problema complexo e multifatorial que afeta
significativamente a saude e o desenvolvimento das criangas. Embora o conhecimento sobre escolhas
alimentares saudaveis tenha sido demonstrado durante o projeto de intervengao realizado na escola, ob-
servou-se uma realidade diferente quando se trata das escolhas alimentares dos alunos no momento do
lanche coletivo, com a presenga predominante de alimentos ultraprocessados e industrializados.

Fatores como influéncia familiar, dificuldade de acesso a alimentos adequados devido a questdes
de renda e disponibilidade econdmica dos alimentos nos mercados sdo apontados como determinantes
da inseguranca alimentar. Além disso, a escolaridade dos pais desempenha um papel importante na
formagdo dos habitos alimentares das criangas, assim como a influéncia da publicidade de produtos
alimenticios voltados para o publico infantil.

Diante desse contexto, programas como o Programa Satide na Escola (PSE), que promovem a
alimentacdo saudavel e a seguranga alimentar, desempenham um papel crucial na conscientizagdo da
populagdo sobre os beneficios de habitos alimentares adequados. Atividades educativas realizadas nas
escolas, com enfoque ludico, podem ser uma estratégia eficaz para promover a alimentagao saudavel
entre as criangas e contribuir para um ambiente social mais positivo.

No entanto, ¢ importante destacar que a questdo da inseguranca alimentar requer uma abordagem
holistica, envolvendo politicas ptblicas, melhorias socioecondmicas, acesso equitativo a alimentos sau-
daveis e educagdo continuada sobre nutri¢do. Somente através de esfor¢os conjuntos e agdes coorde-
nadas sera possivel superar esse desafio e garantir uma alimentagdo adequada para todas as familias,
promovendo assim um melhor bem-estar e qualidade de vida.
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PREVENCAO DOS FATORES DE RISCO
DA HIPERTENSAO ARTERIAL

Breno Andrade Pacheco, Camila Tolentino de S4, Gabriela Pecanha, Jenyffer Souza Marques,
Jodo Victor Lima Aiello, Joldo Vinicius Scassa, Keren Hapuque Alcos Manzico,
Maria Luisa Domingues, Matheus Carvalho, Paulo Luiz Bertolotti da Costa Cruz,
Yan Kaio Ferreira Menezes de Almeida, Luis Fernando

RESUMO

A pesquisa foi realizada no intuito de conscientizar os moradores do condominio horténsias, na
fazenda Ermitage, no municipio de Teresopolis. Seu intuito era de educar de forma permanente, bem
como conscientizar a populagado local e facilitar a adesdo ao tratamento de uma doenga: a Hipertensao
Arterial Sistémica. O grupo foi bem recebido no local, realizando a agdo com um grupo infanto-juvenil
e um grupo idoso, e detectou fragilidades nas condi¢des de vida dos moradores que provocariam um
agravamento da doenca em pacientes ja portadores, bem como o surgimento da doenca futuramente em
individuos infantes.

Inicialmente, houve baixa adesdo do publico-alvo, mas as criangas envolvidas chamaram seus
amigos, 0 que aumentou o interesse e criou um forte lago com o publico-alvo. Houve preocupacao com
a preferéncia por alimentos de facil preparo, como o macarro instantaneo, e com o acesso de alimentos
de qualidade.

A conclusdo foi que com a realizacdo dessa agdo foi obtida maior adesdo da necessidade de criar
um ambiente socialmente estimulante para a pratica de atividades fisicas e da ingestdo de alimentos
saudaveis, a fim de despertar o interesse em se manter realizando esses habitos. A transmissdo de conhe-
cimento as criangas também mostrou impacto no ambiente familiar, incentivando mudangas de habitos
em casa. Além disso, a importancia da utiliza¢do de um vocabulario adequado e acessivel durante as
conversas, pois isso desempenha um papel crucial na comunicagao efetiva com o publico-alvo.

Palavras-chave: Hipertensdo arterial sistémica, Diabetes, Pressdo arterial alta
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1. INTRODUCAO

A hipertensao arterial sist€émica (HAS) ¢ um grave problema de saude publica no Brasil, sendo um
dos principais fatores de risco para doengas cardiovasculares, cerebrovasculares e renais. Ela ¢ respon-
savel por uma parcela significativa de mortes por acidente vascular cerebral ¢ doenga arterial coronaria-
na. A hipertensao afeta cerca de 30% da populagdo adulta e ¢ fundamental no desenvolvimento de vérias
doencas cardiovasculares!.

O envelhecimento populacional, associado a mudangas nos padrdes alimentares e estilo de vida,
contribui para o aumento das prevaléncias de doengas cronicas, incluindo a hipertensdo. O tratamento
nao farmacologico envolve a adogao de habitos de vida saudaveis, como alimentacao adequada, redugdo
do consumo de alcool, abandono do tabagismo, combate ao sedentarismo, gerenciamento do estresse ¢
suspensao de drogas hipertensivas?.

O Governo Federal tem aumentado os recursos disponiveis € os esfor¢os para a prevencdo e contro-
le da hipertensao arterial com a ado¢ao de medidas de acompanhamento médico e adogao de tratamento
medicamentoso desde 20193, Apesar disso, 0 acompanhamento nutricional ¢ a adogdo de atividades fi-
sicas por meio do Sistema Unico de Satide (SUS) se apresentam nio so carentes, como também, muitas
vezes, ausente.

A ideia do projeto de intervengdo surgiu através da observagdo, durante conversas e afericdes de
pressao arterial, da importancia de conscientizar a populagdo a respeito dos riscos da HAS e os bene-
ficios de uma alimentagdo equilibrada e rotina de exercicios fisicos. Sabendo que a HAS € um grave
problema estrutural de saude publica, o centro do projeto foi a disseminagdo de informagdes buscando
um maior entendimento sobre a patologia e sua prevengdo. Além do foco em adultos e idosos, o projeto
buscou inserir as criancas, buscando, principalmente, conversar de maneira didatica a fim de que enten-
dam a importancia de evitar o desenvolvimento da HAS, sendo feito um “trabalho de base”.

O projeto de intervengao teve como objetivo realizar agdes de saude no Condominio Horténsias,
Fazenda Ermitage, em Teresopolis, visando atenuar os indices de hipertensao arterial, promover a saude
geral da populacao local e fomentar a ades@o ao tratamento da hipertensdo arterial. Portanto, o objetivo
geral do projeto de intervengdo foi a realizacdo de orientagdes de forma multidisciplinar , a apresentar
riscos e complicagoes da hipertensdo arterial sistémica e formas de prevencao a saude. Ja os objetivos
especificos incluiram: atividades ladicas com as criangas e um café da tarde, procurando introduzir uma
alimentacdo saudavel e preventiva & HAS, e uma roda de conversa apontando o citado para o publico
adulto.

2. METODOLOGIA

Esse estudo foi feito por meio de encontros realizados pelos académicos de medicina do segundo
periodo do UNIFESO, onde foram realizadas atividades visando a conscientizagdo acerca de habitos
saudaveis e sua importancia no cuidado e prevenc¢do da hipertensdo arterial sistémica. Foram realizados
dois encontros: o primeiro, no dia 17 de maio de 2023, com foco no publico infanto-juvenil e o segundo,
no dia 15 de maio de 2023, com foco no publico idoso.

No primeiro encontro, foram realizadas atividades ludicas pelos estudantes de medicina com as
criangas através de brincadeiras infantis, com o objetivo de incentivar a atividade fisica. Apos isso, foi
feita uma roda de conversa pelos académicos do segundo periodo para falar sobre alimentos que sdo
benéficos e alimentos que ndo sdo aconselhaveis e seus possiveis impactos na saude fisica, seguida da
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distribuicdo de sanduiches naturais e saladas de frutas, para enfatizar que uma alimentacdo saudavel
pode ser saborosa, mesmo que com alimentos de custo acessivel para grande parte da populagao.

No segundo encontro, foram feitas atividades pelos estudantes de medicina em conjunto com estu-
dantes de nutricao. Nesse dia, os estudantes de nutricao realizam a pesagem e a afericdo das medidas dos
idosos, para conscientizar sobre os pardmetros corporais que podem estar relacionados com o desenvol-
vimento de problemas na pressao arterial. Ademais, os estudantes de medicina promoveram a aferi¢ao
da pressao arterial dos idosos, sendo essa uma forma simples de monitoramento, mesmo com a auséncia
ou presenca de diagnodstico de hipertensdo arterial sist€émica. Também foram feitos, pelos estudantes de
nutrigdo, conversas separadas com cada idoso, com o proposito de solucionar duvidas relacionadas a
uma alimentag@o saudavel e de conscientizar sobre bons habitos alimentares, compreendendo a realida-
de de cada individuo.

A partir desses dois encontros, além de outras visitas no condominio Horténsias programadas pelo
curso de medicina do segundo periodo do UNIFESO, foram feitos relatos de experiéncia nos quais cada
estudante do presente grupo descreveu suas observagdes. Cada relato contribuiu para mostrar o ponto
de vista de cada integrante sobre essa problematica inserida na pratica e foram feitas trocas de opinides
acerca dessas experi€ncias com base em artigos cientificos. Ap6s haver discussoes em cima dos relatos,
foi possivel sintetizar tal conteudo para a criagdo deste trabalho.

2.1. Objetivo geral

Realizar acdes de saude que beneficiem os moradores do Condominio Horténsias, na Fazenda
Ermitage, em Teresopolis, através de orientagdes multidisciplinares, a fim de atenuar os indices de hi-
pertensdo arterial, por meio da prevengdo e promocgdo a saude, ¢ fomentar a adesdo ao tratamento da
hipertensao arterial aos individuos hipertensos.

2.2. Objetivos especificos

Apresentar os riscos ¢ complicagdes da hipertensdo arterial e as formas de prevencao a esse pro-
blema cronico a partir de um Café¢ da Tarde Interativo com roda de conversa em que possam ser reali-
zadas orientagdes em relagdo a prevengdo e controle da HAS, tanto com o publico adulto, quanto com
0 publico infanto-juvenil.

Promover uma atividade fisica, como uma caminhada ou alongamento, incentivando a pratica de
atividades fisicas que contribuem como forma de prevengao a HAS.

Realizar atividades ltdicas com o publico infanto-juvenil, acerca dos habitos alimentares na pre-
vengdo da hipertensdo arterial de forma dinamica e ltdica, a fim de atrair a atencdo dos mesmos e servir
como incentivo.

3. RELATO DE EXPERIENCIA

No dia 17/04/2023, na fazenda Ermitage, no condominio Horténsias, os integrantes do grupo A,
juntamente a preceptora, realizaram uma ag@o com o publico infantil local, sendo esta a primeira parte
aplicada do projeto de interveng@o proposto. O encontro consistiu na realizagdo de atividades ludicas
e no consumo de alimentos saudaveis (sanduiches naturais e salada de frutas), seguido de uma roda de
conversa como atividade de promocao de aspectos de saude que envolvem a prevengdo da hipertensio
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arterial sistémica (HAS), bem como da Diabetes Mellitus tipo 2, sendo todas as atividades realizadas de
forma descontraida e amigavel ao publico, na intencao de atrair ativamente a atengao deste.

Em um primeiro momento, um fator de preocupagao foi a baixa adesdo do publico, situagdo que foi
revertida 8 medida que as criangas envolvidas chamavam seus amigos para participar da atividade, que
gerou agrado ao grupo pelo sucesso em conseguir atrair o interesse das criangas, sendo o companheiris-
mo e amizade entre elas um incentivo ainda maior para que nos juntassemos as brincadeiras e, conse-
quentemente, criarmos um forte lago com o publico-alvo da a¢do. Em questdo a alimentagdo, denotamos
preocupacao entre os integrantes do grupo. Foi relatado que algumas criangas possuiam preferéncia por
comidas de facil preparo como o miojo, por questdes socioeconomicas, de tempo de preparo e, também,
simplesmente pelo gosto, nos levando a uma conversa sobre os maleficios desse tipo de alimento. Ou-
tra questdo que nos preocupou foi o acesso das criancas a alimentos de qualidade, sendo relatado por
algumas delas que a salada de frutas oferecida por nds estaria mais “completa” do que a oferecida pela
escola, que seria feita com uma variabilidade extremamente baixa de frutas, levantando uma preocupa-
¢do sobre a acessibilidade do ptblico aos alimentos oferecidos.

Por fim, tivemos como aprendizado da acdo realizada a importancia da criagcdo de um ambiente de
socializag@o para a pratica das atividades fisicas, para que se desperte o interesse das criangas em seguir
com as atividades, além de reforcarmos a necessidade do uso de um vocabulario adequado e acessivel
durante o didlogo, que também ¢ de extrema importancia. Diante a isso, foi também percebido o impacto
que a transmissao de conhecimento as criangas pode causar no ambiente familiar, pois elas sao um fator
de incentivo a mudanga de habitos em casa.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

Dentre os objetivos relatados, o nosso projeto de intervencgdo alcangou os seguintes resultados:

1. Foram realizadas a¢des multidisciplinares no condominio Horténcias, na Fazenda Ermitage,
tanto com o publico adulto quanto com o publico infanto-juvenil, a fim de atenuar os indices de
hipertensao arterial.

2. Com o publico infanto-juvenil, foram atribuidas atividades fisicas de forma ludica e divertida
para que assim, seja tomada como um incentivo a pratica das mesmas, o que € de suma importancia
para a prevencdo da HAS. Junto a pratica de atividades fisicas, foi ofertado a eles um café da tarde
saudavel durante uma roda de conversa, que possibilitou a aprendizagem sobre uma alimentagado
mais saudavel e preventiva.

3. Com o publico adulto, foi realizada uma roda de conversa explicativa, junto ao curso de nutri-
¢do, resultando na aprendizagem e aconselhamento a respeito da alimentag@o saudavel como um
meio de prevengdo da HAS e promogao a saude.

O projeto de intervengdo nao realizou a promogao a atividade fisica com o publico adulto do con-
dominio Horténcias, na Fazenda Ermitage, gerando assim, um insucesso nesse quesito ¢ assim, nao foi
enfatizado a importancia da mesma, para a prevengdo a hipertensao arterial sistémica.

A analise do projeto de intervencao ja realizado possibilita a visdo de uma maior adesao e entendi-
mento por parte do publico infanto-juvenil, comparado ao publico adulto, porém, em ambos os grupos
houve um interesse no projeto por parte dos habitantes do condominio em que o projeto foi implementado.
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5. DISCUSSAO

Jenice Rankins et all, ao questionar a relacdo existente entre alimentagdo saudavel e Hipertensao
Arterial Sistémica (HAS), demonstrou que o tratamento para essa Doenga Cronica Nao Transmissivel
(DCNT) nao se limitava apenas ao tratamento medicamentoso, necessitando também de atengdo multi-
disciplinar na esfera da saide. Em sua pesquisa, rastreou os individuos afro-americanos com hipertensao
ndo controlada em um bairro universitario da Carolina do Norte, nos Estados Unidos, para submeté-los
a um plano nutricional para ratificar a hipotese de controle da HAS aliada & boa alimentacdo. Da mesma
maneira, a a¢do proposta pelo presente artigo busca trazer a correlagdo entre a hipertensdo e mudanga
de habitos, alterando, porém, a area de acdo e o grupo estudado. Nesse sentido, o campo de atuagdo do
grupo de académicos de medicina do Centro Universitario Serra dos Orgéos (UNIFESO) restringiu-se
ao publico infantil, adulto e idoso pertencentes ao Condominio Horténsias, situado na Fazenda Ermita-
ge, complexo habitacional da cidade de Teresopolis, no Brasil.

Ao analisar a metodologia aplicada por Menezes et al2, percebe-se que a metodologia utilizada
se assemelha em varios aspectos com a metodologia aplicada pelos estudantes da UNIFESO para a
busca de informagdes sobre os pacientes. Em ambas as pesquisas, foi observada uma baixa adesao dos
pacientes ao tratamento em satde, influenciando negativamente a coleta de dados. Para mudar tal cena-
rio, a implementac¢ao de uma busca ativa para aumentar a participagdo efetiva da populagdo se mostrou
eficiente e satisfatoria em ambos os cenarios de estudo. sendo realizada uma busca ativa e um sorteio
entre 0s pacientes.

Com relagdo ao trabalho aplicado pelo grupo, a dieta ¢ uma das ferramentas chave abordadas no
plano de educagdo sobre a saude, sendo realizadas acdes com a apresentacdo de alternativas saudaveis
para alimentos consumidos diariamente, como salada de frutas e sanduiches naturais. Além disso, a
populagdo rastreada pelo grupo € singular, pois sdo pessoas carentes, vitimas das fortes chuvas de 2011
ocorridas em Teresopolis, necessitando, dessa forma, de uma elabora¢ao de projeto nutricional possivel
de ser aderido no cotidiano dessa populagdo. Sob essa perspectiva, a pesquisa apresenta parametros
Unicos e caracteristicos do local que influenciaram nas atividades praticadas.

A busca ativa permitiu ao grupo efetuar um levantamento acerca da prevaléncia da HAS no con-
dominio e permitiu desenvolver agdes com mais énfase na adesdo ao tratamento da HAS e as mudancas
nos habitos de vida. Nesse viés, o grupo de estudantes, nas visitas domiciliares, buscou maximizar o
territorio atendido, segmentando o grupo em subgrupos para atender a demanda de todos os apartamen-
tos do Condominio Horténsias para uma melhor adesdo da populacdo local. Foram realizadas perguntas
sobre a hipertensdo, além de afericdo da pressdo no local, para mapear o controle da hipertensao nos
individuos hipertensos e auxiliar em um diagnostico precoce dessa DCNT. Durante as visitas domici-
liares, levantou-se, ainda, o histoérico da doenca do paciente para compreender o tratamento utilizado
e a adesdo efetiva do paciente aquela abordagem terapéutica, considerando a visita ao posto de saude
rotineiramente como marcador de adesao excepcional ao tratamento. Dessa maneira, por meio da com-
preensdo do territdrio atendido, foi possivel localizar as fragilidades na adeso ao tratamento da HAS e
obter um melhor direcionamento na execugdo do projeto de intervencgao.

Buscando prevenir a Hipertensdo Arterial Sistémica de maneira precoce, foram realizadas ativi-
dades ludicas com o publico infanto-juvenil para conscientiza-los sobre a importancia de praticar ativi-
dades fisicas e as consequéncias que a hipertensdo pode desencadear. Essas atividades foram aplicadas
por meio de rodas de conversa, que fomentam a interagdo entre os estudantes de medicina e os jovens
por meio de musica e gincanas. Foram feitas, juntamente com as criangas e os adolescentes, atividades
fisicas que ja se encontravam presentes ou que fossem de conhecimento prévio desse publico, propor-
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cionando atividades simples que conjugavam uma boa pratica de atividade fisica com alegria e integra-
¢do, fatores de extrema importancia para uma maior longevidade e adesdo a tais praticas, considerando
o publico-alvo. Além disso, a elaborag@o de atividades informativas, direcionadas tanto ao publico in-
fanto-juvenil quanto ao publico adulto e idoso, fez-se como ferramenta importante para apontar para a
necessidade de mudanca de habitos para uma melhor qualidade de vida e evidenciar que o tratamento da
HAS nao ¢ apenas medicamentoso. Para esclarecer as duvidas e os habitos ruins praticados pelos mora-
dores do Condominio Horténsias, foram realizadas rodas de conversa com os moradores com a presenca
dos estudantes de medicina e com a presenca de um grupo de académicos de nutri¢do, demonstrando,
com essa acdo, a importancia de uma abordagem de tratamento multidisciplinar. Todo o projeto visou
aplicabilidade, acessibilidade e palatabilidade das praticas de exercicio fisico e alimenticias para a conti-
nuidade deles, de maneira agradavel na vida de cada crianga, adolescente e idoso, buscando tornar crivel
os efeitos do exercicio fisico no tratamento da hipertensao elucidados por Azevédo et al 3.

Com a analise do artigo de Freire et al4, compreendeu-se que a atividade fisica é essencial para
prevencdo de DCNT. Aquela, quando praticadas na adolescéncia, sdo importantes para que essas nao
sejam adquiridas na vida adulta. FULANINHO 4 relata, ainda, maior prevaléncia da pratica de ativida-
des fisicas (AF) em adolescentes que ndo fumavam e estavam estudando, bem como uma tendéncia de
aumento do sedentarismo com o avancar da idade. Em sua publicacdo cientifica, Freire et al4 explicita
a alta prevaléncia de obesidade, diabetes e hipertensdo arterial na populagao brasileira, sendo o sedenta-
rismo um fator significativo para o surgimento dessas mazelas. De encontro a esse panorama, evidéncias
sugerem que a pratica regular de AF esta relacionada a uma resposta imunoldgica melhorada e menor
prevaléncia de certos tipos de cancer. Sendo assim, trabalhar a pratica de exercicios fisicos na populacao
infantil, adulta e idosa como trabalhado no projeto de intervengao resulta em resultados satisfatorios a
curto e longo prazo. O grupo, em seu projeto, identificou uma desigualdade social na pratica de atividade
fisica, com maiores prevaléncias entre adultos e idosos com maior escolaridade e aqueles que exerciam
atividade remunerada. A infraestrutura disponivel para a pratica de esportes, bem como os custos envol-
vidos, pode influenciar essa disparidade.

Com relagdo a alimentacdo, segundo Anta et al5, a hipertensao arterial € um problema sanitario fre-
quente e com repercussoes sanitarias graves. Os habitos alimentares e a ingestdo de diversos nutrientes
sao fatores determinantes. A ma alimentagao se trata de um problema de prevaléncia crescente que pode
ser considerado como epidemia na atualidade, incrementando paralelamente com o aumento das mortes
por sobrepeso e obesidade. Tanto em criangas como adultos o excesso de peso favorece o surgimento da
hipertensao arterial. Anta et al5 também demonstrou a importancia de uma boa alimentagdo, com a in-
gestao de nutrientes variados e a redug¢do do consumo de bebidas alcoodlicas como fatores determinantes
para o controle da PA.

Por fim, o artigo de Girao et al6 demonstrou a importancia da educago alimentar e nutricional para
o fortalecimento das a¢des nas Unidades de Atencdo Primaria, auxiliando a populacdo a inserir costu-
mes saudaveis de alimentacdo em suas rotinas. O objetivo do estudo foi elaborar estratégias educativas
nutricionais, incentivando os pacientes a diminuir o consumo de sal, levando a, consequentemente, a
redugdo da hipertensao arterial. O resultado foi positivo e os pacientes compreenderam a importancia da
acdo, sendo perceptivel que a divulgagdo de bons habitos gerou uma boa adeséo.
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6. CONCLUSAO

A pesquisa foi realizada no intuito de conscientizar os moradores do condominio Horténsias, na
Fazenda Ermitage, no municipio de Teresopolis. Seu intuito era de educar de forma permanente, bem
como conscientizar a populacdo local e facilitar a adesdo ao tratamento de uma doenga: a Hipertenséo
Arterial Sistémica. O grupo foi bem recebido no local, realizando a agdo com um grupo infanto-juvenil
e um grupo adulto, e detectou fragilidades nas condigdes de vida dos moradores que provocaram um
agravamento da doenga em pacientes ja portadores da mesma, bem como o surgimento da doenca futu-
ramente em individuos infantes.

A coleta de informagdes realizadas na busca ativa permitiu analisar as fragilidades tanto na adesao
ao tratamento quanto nos habitos alimentares. As a¢des promovidas obtiveram uma baixa participagdo
dos moradores que nio se dispuseram a participar de forma ativa das discussoes elaboradas. Em contra-
partida, o publico infanto-juvenil se envolveu e participou ativamente nas agdes propostas de prevencao
a HAS. A baixa adesdo indica a necessidade da intensificagdao de cuidados frente aos individuos porta-
dores de HAS, tendo em vista o indice relevante de hipertensos no condominio.

Dessa maneira, foi possivel observar a necessidade de desenvolver alternativas que fomentem a
colaboracdo dos individuos portadores de HAS no tratamento para uma melhor qualidade de vida. Os
resultados obtidos diante desse trabalho nos fez refletir sobre a importancia da prevencao da HAS, des-
de a infancia, haja vista que as criangas participam ativamente nas atividades propostas e se mostram
dispostas a mudar alguns habitos diarios, em prol da satide. E nesse aspecto que evidenciamos a necessi-
dade de trabalharmos tanto no ambito cultural como educacional com esse publico, pois estes formardo
habitos que determinardo seu comportamento no futuro.

7. REFERENCIAS
ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS — ABNT. NBR 6023. Informagio e docu-
mentacgdo — referéncias - elaboragdo. 2002. Sdo Paulo: ABNT, 2002.

COHEN, A.M., STAVRI, P.Z., HERSH, W.R. A categorization and analysis of the criticisms of eviden-
ce-based medicine. Int J] Med Inform., v.73, p.35-43, 2004.

PEREIRA, M.G. Artigos cientiicos: como redigir, publicar e avaliar. Rio de Janeiro: Editora Guanaba-
ra-Koogan; 2011.

PEREIRA, M.G. Estrutura do artigo cientifico. Epidemiologia e Servigos de Saude, Brasilia, 21(2):351-
352.2012.

VOLPATO, G. L. The Logic of Scientific Writing. Revista de Sistemas de Informagdo da FSMA, v. 7,
p. 2-5, 2011.

VOLPATO, G. L. A qualidade esperada em manuscritos na ciéncia internacional. Documentos TAC
(Online), v. 106, p. 06-13, 2012.

WILLIAMS, D. D., GARNER, J. The case against ‘the evidence’: a different perspective on evidence-
-based medicine. Br J Psychiatry, v.180, p.8-12, 2002.

140






/ll‘ ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)

Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC I1I

O PODER DO AUTOCUIDADO NA PROMOCAO
DA SAUDE MENTAL

Adao Garcia Dallia Filho; Catarina Pinto Nogueira de Souza; Gabi Da Silva Sousa Ferreti;
Isabela Afonso Mancebo; Julia Siqueira Furtado Faria; Luisa Vidal Brasil Oliveira; Marcelo
Lameira da Fonseca Junior; Paula Matos Melo da Silva Barreto; Raphael Henrique Alves
Nunes; Thiago Horsth Branco; Yasmin Barroso Vieira

INTRODUCAO:

A saude mental tem se tornado uma prioridade na agenda da saude publica, devido ao impacto
significativo que os problemas psicolégicos t€ém sobre a qualidade de vida e o bem-estar das pessoas.
Diante desse cenario, a OMS cita que o autocuidado surge como uma abordagem fundamental para a
promogdo da saude mental, sendo reconhecido como um conjunto de praticas e comportamentos que
visam a preservacgdo e o aprimoramento do bem-estar psicologico'.

O autocuidado abrange um conjunto de praticas € comportamentos que visam a preservagao € o
aprimoramento da saude fisica, emocional e mental>. Nesse sentido, a conscientizacdo sobre habitos
saudaveis torna-se primordial para o autocuidado e para a promogdo da saude mental. Adotar uma ali-
mentacdo balanceada, praticar atividades fisicas regularmente, cuidar do sono, gerenciar o estresse e
evitar o uso abusivo de substancias nocivas sdo alguns dos pilares que contribuem para a manutengio
de uma boa satide mental.

O estudo de Santos e Barham (2020) abordou os desafios e possibilidades do autoconhecimento
em saude mental no contexto da atencdo primaria. Ressaltou assim a necessidade de integrar praticas de
autocuidado, envolvendo ac¢des educativas, o estimulo a autonomia dos pacientes ¢ a criacdo de espagos
de escuta e acolhimento, com o objetivo de fortalecer o cuidado integral da saude mental3.

A autoestima desempenha um papel crucial no cuidado de pacientes portadores de doengas men-
tais. A valorizag¢do de si mesmo, o reconhecimento de suas qualidades e a aceitacdo de suas limitagdes
sdo aspectos fundamentais para a construcdo de uma autoimagem positiva. O incentivo a autoestima
proporciona aos individuos uma maior capacidade de lidar com os desafios emocionais, fortalecendo sua
resiliéncia e autoconfianga. Dessa forma, investir na autoestima dos pacientes é essencial para potencia-
lizar seu processo de recuperagdo e promover a satide mental.

Ribeiro e Silva (2019) investigaram o papel do autocuidado na promoc¢ao da satide mental. O artigo
enfatizou a importancia do autocuidado como uma estratégia preventiva e complementar no cuidado
da saude mental, destacando a sua relagdo com a promog¢do do autoconhecimento, da resiliéncia e do
enfrentamento dos desafios emocionais4.

O ser humano ¢ um ser social por natureza, € o contato com outras pessoas pode contribuir para o
desenvolvimento de habilidades sociais, a diminuigdo do isolamento e o fortalecimento dos lagos afeti-
vos3. Participar de grupos de apoio, envolver-se em atividades comunitarias e manter relagdes saudaveis
com familiares e amigos sdo estratégias importantes para o bem-estar emocional. A interacdo social,
portanto, ¢ um elemento-chave no autocuidado, proporcionando suporte emocional, troca de experién-
cias e sensagdo de pertencimento.

Diante dessas consideragdes, torna-se evidente a importancia do autocuidado na promogao da sau-
de mental. A conscientizacdo sobre habitos saudaveis, o incentivo a autoestima e a valorizagdo da inte-
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racdo social sdo pilares essenciais nesse processo. O presente projeto de intervengao tem como objetivo
explorar mais profundamente essas tematicas, analisando estudos e evidéncias cientificas que embasam
a importancia do autocuidado como ferramenta poderosa na promogao da saude mental.

JUSTIFICATIVA:

O tratamento mais eficaz para as doengas psiquiatricas ¢ aquele capaz de unir estratégias multi-
disciplinares, por meio de atividades que retinam prevencao, promoc¢ao e protecdo a saude. Um ponto
indispensavel para se recuperar o bem estar individual e reduzir os sintomas psiquicos ¢ o autocuidado.
Através da instalag@o e estimulo a manutengdo de atividades que melhorem a autoimagem, como higie-
ne e atividades de lazer, € possivel recuperar a consciéncia e inser¢@o social do individuo, tornando-os
funcionais individual e coletivamente.

OBJETIVO GERAL:

Analisar o poder do autocuidado na promocao da saide mental.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

» Realizar o esclarecimento acerca de habitos saudaveis para o autocuidado e promogao de satide
mental.

* Incentivar a autoestima de pacientes portadores de doengas mentais.

* Favorecer a interag¢do social como forma de autocuidado em satide mental.

METODOLOGIA:

O autocuidado é uma estratégia poderosa na promog¢ao da satide mental. O incentivo acerca de
habitos saudaveis, autoestima e interacao social para o cuidado e promog¢ao de satde sera realizada por
meio de diversas metodologias, tais como:

1. Palestras educativas: organizar palestras para abordar temas relacionados a alimentagdo sau-
davel, pratica de exercicios fisicos, prevengdo de doengas, entre outros, ¢ uma forma efetiva de
disseminar informagdes importantes sobre habitos saudaveis.

2. Oficinas praticas: realizar oficinas praticas sobre alimentagao saudavel, culinaria saudavel e ati-
vidades fisicas pode ser uma forma de incentivar as pessoas a adotarem habitos mais saudaveis e
proporcionar a oportunidade de colocar em pratica o que foi aprendido.

3. Oficinas de arte e cultura: oficinas de arte e cultura sdo uma 6tima forma de estimular a interagao
social e promover o bem-estar emocional. Além de favorecer a criatividade, essas atividades permi-
tem ao paciente desenvolver novas habilidades e conhecer novas pessoas.

4. Jogos de tabuleiro e atividades recreativas: jogos de tabuleiro e outras atividades recreativas
podem ser utilizados como uma forma divertida de estimular a interagao social. Essas atividades
permitem aos pacientes se divertirem e interagirem com outras pessoas de forma descontraida.

5. Oficinas de higiene pessoal: a partir de oficinas que contemplem melhores hébitos, busca-se
desenvolver habilidades basicas de higiene, aumentar o esclarecimento sobre a importancia do cui-
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dado pessoal e melhorar a qualidade de vida dos participantes. Além disso, havera a distribui¢ao de
kits ao final da atividade para extensao do projeto para além do local de atividade.

6. Coleta de dados: o grupo coletara dados antes e depois da realizacdo da metodologia 5 como
forma de pesquisa para que possa comparar o desempenho dos pacientes e observar a evolugdo das
técnicas de higiene pessoal dos mesmos apo0s a realizagdo das atividades de intervengao.

Essas sdo as metodologias a serem utilizadas. O importante ¢ adapta-las de acordo com o publico-
-alvo e os recursos disponiveis, buscando sempre envolver as pessoas e incentivar a adogao de praticas
de autocuidado.

PLANO DE ACAO:

Etapa 1: Reconhecimento do contexto no qual se pretende atuar (diagnostico local)

A escolha do local foi devido a introdugdo do grupo no Centro de Atencao Psicossocial (CAPS)
em Teresopolis, no Bairro Tijuca. O local apresentou caréncia acerca do autocuidado dos usuérios € a
necessidade de atividades voltadas acerca desta tematica.

Etapa 2: Identificagdo do problema e formulagdo da situagdo-problema

Diante da inser¢do no cenario de pratica do CAPS, foi identificado caréncia de autocuidado dos
usudrios e a falta de atividades acerca deste assunto.Entende-se que a pratica do autocuidado impacta
de forma positiva no tratamento psiquico que estas institui¢des realizam,visto que 0 compromisso com
o cuidado individual influencia diretamente na construgdo de ideais que empoderam a mente humana, e
torna o individuo mais confiante e dedicado a trabalhar no combate do préprio sofrimento psiquico.Em
suma, conclui-se que a principal situagdo-problema do local ¢ a falta de oficinas e atividades que visem
como objetivo a construgdo da autoestima nos usuarios da instituicdo CAPS.

Etapa 3: Levantamento de alternativas para reverter a situagcdo-problema
Existem diversas alternativas que podem ser adotadas para reverter tal situagao-problema aborda-
da, entre as principais temos:

1. Introduzir atividades fisicas e esportes em grupo para promover a interagdo social, a autocon-
fianca e a sensac¢do de realizagdo.

2. Realizar oficinas de arte e musica que estimulem a criatividade e a expressao individual, ajudan-
do os usuarios a se sentirem mais confiantes e valorizados (Tavares, 2010).

3. Oferecer workshops de habilidades sociais € comunicacdo para ajudar os usuarios a desenvolve-

rem habilidades interpessoais e a se sentirem mais confiantes em situagoes sociais (Okasaki 2004).
4.

Essas sdo apenas algumas das varias alternativas que podem ser adotadas para reverter a situagao-
-problema. E importante avaliar cuidadosamente cada opcdo e escolher as que sejam mais adequadas
para as necessidades e objetivos dos usuarios da institui¢do.

Etapa 4: Proposta de intervengao

O projeto tem como proposito promover uma intervencao psicossocial que estimule uma melhora
na saude mental dos usudrios do CAPS e CAPSI, proporcionando oficinas de autocuidado e rodas de
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conversa que possibilitem uma melhor qualidade de vida aos mesmos. Durante a realizacdo do projeto,
serdo abordados temas relacionados a higiene, alimentagdo, atividade fisica e autoestima. Sendo eles,
distribuidos cronologicamente e abordados junto as atividades correspondentes.

Etapa 5: Hipotese

O paciente/usuario que usufrui das possibilidades de interagdes sociais no meio em que esta inse-
rido, traz consigo, além da expressdo de seus sentimentos e estado emocional, a autonomia de buscar
em coletivos o entrosamento com pares que possuem a mesma problematica, questdes similares e quica
agregam informagdes que podem reverberar de forma positiva em seu cotidiano. Ou seja, entendendo
que ha pessoas cujos problemas podem ser divergentes, mas os meios para alcangar uma solu¢ao podem
ser alcancados juntos, com suporte ¢ acolhimento.

Etapa 6: Resultados esperados

Espera-se que as intervengoes realizadas através de diversas ferramentas sejam sempre bem acei-
tas, compreendidas e eficazes ao publico alvo, sendo elas :

Palestras educativas e oficinais praticas que tem como o objetivo influenciar o maior numero de
participantes acerca de uma alimentacdo saudavel e ajudar na criatividade para a relizacéo de receitas
faceis e nutritivas que podem ser feitas no seu dia a dia.

Oficinas de arte e cultura e jogos de tabuleiro prezando uma interagdo dos participantes entre si ,
estimulando sua criatividade e o divertimento dos mesmos.

Oficinas de higiene com o intuito que seja compreendido e realizado pelos participantes o ensina-
mento sobre higiene pessoal e sobre a importancia do cuidado social o relacionando com a qualidade
de vida.

E por fim, a coleta de dados antes e ap0s a oficina de higiene, que preza captar dados do maior
numero possivel de participantes da oficina, para que seja possivel visualizar se houve uma evolucao ou
ndo dos atos e pensamentos do sujeito acerta da atividade realizada.
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Etapa 7: Formas de acompanhamento (cronograma) e avaliagdo do projeto proposto

setembro | outubro | Novembro | dezembro

Apresentacgdo
de palestras;

Realizacdo de
oficinas praticas
de habitos
saudaveis;

Uma roda de
conversa sobre
a pratica de
exercicios
fisicos;

Execucdo de
oficinas de arte e
cultura;

Realizacdo de
jogos de tabu-
leiro;

Pratica de ofi-
cinas de higiene
pessoal;

Coleta de da-
dos;

Entrega de kits
ao final;

Analise de da-
dos coletados;

lornada;
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“QUEM CUIDA DO CUIDADOR?”
SAUDE MENTAL DO CUIDADOR:
UMA VISAO CARTOGRAFICA

Alice Viggiano Medeiros da Silva, Ana Luiza Martins Galo, Eduarda Freitas Chagas,
Emanuelle Fernandes de Azevedo Braga, Gabriel Rieper Monc¢ao, Julia Sanches Lugon,
Khristal Rafaella Marya Silva de Souza Barbosa, Laura Rodrigues Peres Campos,
Luiza Suisso Marinho Braga, Vinicius Andrade Franco

RESUMO

Diante da auséncia do olhar acolhedor da sociedade, o cuidador possui a satde afetada, levando a
desgastes fisicos e emocionais graves, além de nos cendrios que preconizam a saide mental dos usué-
rios do Sistema Unico de Satde (SUS), pode-se notar a necessidade de acolher, ndo somente o paciente,
como também o seu cuidador. Com isso, a partir de acdes educativas e preventivas sobre a saide mental
e 0 adoecimento psiquico do cuidador, e de ferramentas utilizadas para avaliacdo do nivel de ansiedade,
estresse e depressdo e uma entrevista, como ressaltar também a importancia do cuidado com a propria
saude mental através distribuicao de material Informativo. Trata-se de uma pesquisa qualitativa/ proje-
to de intervencgdo e quantitativa realizada por alunos do terceiro periodo do curso medicina do Centro
Universitario Serra dos Orgdos (Unifeso), que ocorrera no CAPS II e CAPSi em Teresopolis/ RJ, com
os cuidadores que frequentam esses locais, no segundo semestre de 2023.
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1. INTRODUCAO

Os termos satde e doenga percorreram juntos na historia para a elabora¢do de um conceito do que
seria o estado de saude. Entretanto, com as diversas ondas de pensamento que surgiram ao longo dos
anos ¢ ao englobar as dimensdes sociais, compreendeu-se que saude ndo se limita a auséncia da doenga,
e sim depende do contexto biopsicossocial em que o individuo se encontra inserido. Desta forma, de
acordo com a Organizacdo Mundial de Saude, definiu-se saide como estado de completo bem-estar
fisico, mental e social, e ndo apenas como a auséncia de doenca ou enfermidade, isto €, a qualidade de
vida possui pontos em comum quanto a percepgao de satudel.

Nesse contexto, a fim de se obter uma qualidade da saude fisica necessita-se de um equilibrio da
saude mental, que se reflete em como o sujeito se coloca frente as suas emogdes, expectativas proprias
e das pessoas em seu meio, tomadas de decisdo, questdes sociais, entre outros fatores. Sob a otica da
saude mental do cuidador2, na maioria dos casos quem cumpre esse papel social ¢ um familiar ou amigo
sem a ajuda de terceiros, se dispondo em tempo integral aos cuidados da pessoa impossibilitada. Porém,
o cuidador pode se encontrar sobrecarregado com outras tarefas diarias ou obter problemas em sua pro-
pria vida, que a longo prazo nao ¢ capaz de lidar e continuar zelando pelo outro, enquanto também deve
cuidar de si proprio3.

Sob outra otica, pode-se entender adesdo ao tratamento como um processo multifatorial que se
estrutura em uma parceria entre quem cuida e quem ¢ cuidado; diz respeito, a frequéncia, a constancia e
a perseveranga na relacdo com o cuidado em busca da satide4. Sendo assim, o vinculo entre profissional
e paciente ¢ fator estruturante e de consolidagdo do processo. Nesta perspectiva, adesdo ao tratamen-
to inclui fatores terap€uticos e educativos relacionados aos pacientes, envolvendo aspectos ligados ao
reconhecimento e a aceitagdao de suas condi¢goes de saude, a uma adaptagdo ativa a estas condigdes, a
identificagdo de fatores de risco no estilo de vida, ao cultivo de habitos e atitudes promotores de quali-
dade de vida e ao desenvolvimento da consciéncia para o autocuidado. Consideram, também, fatores re-
lacionados ao(s) profissional(is), comportando a¢des de saide centradas na pessoa e nao exclusivamente
nos procedimentos, que aliam orientagao, informagao, adequacao dos esquemas terapéuticos ao estilo de
vida do paciente, esclarecimentos, suporte social e emocional.

Por conseguinte, diante desses fatos e da auséncia do olhar acolhedor da sociedade, o cuidador
possui a saude afetada, levando a desgastes fisicos e emocionais graves. Baseando-se nisto, “nessa
convivéncia, em consequéncia de todos os fatores envolvidos, os familiares que cuidam da pessoa em
sofrimento mental tendem a experimentar sobrecarga fisica, psicologica, emocional, social e financeira
manifestada nas atividades fora do contexto familiar e refletindo-se na qualidade de vida de todos os
membros”5. Frente a isso, enquanto médicos em formagdo, o grupo inserido em cenarios que preconi-
zam a saude mental dos usuarios do Sistema Unico de Satide (SUS) em Teresopolis, pode notar a neces-
sidade de acolher, ndo somente o paciente, como também o seu cuidador.

2. JUSTIFICATIVA

De acordo com a publicagdao do Ministério da Saude “acolhimento nas praticas de producgao de sau-
de”6, o acolhimento é um modo de operar os processos de trabalho em saude, de forma a atender a todos
que procuram os servicos de satide, ouvindo seus pedidos e assumindo no servigo uma postura capaz de
acolher, escutar e dar respostas mais adequadas aos usuarios. Ou seja, requer prestar um atendimento
com resolutividade e responsabilizagao, orientando, quando for o caso, o paciente e a familia em relagdo
a outros servigos de satde, para a continuidade da assisténcia, e estabelecendo articulagdes com esses

149



/ll‘ ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)
Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC I1I

servigos, para garantir a eficacia desses encaminhamentos. Portanto, o acolhimento aos usuarios da ins-
tituicdo, incluindo a familia dos pacientes, ¢ parte indispensavel do processo de humanizacao da assis-
téncia e requer dos profissionais de saude disponibilidade para identificar e atender suas necessidades?.

3. OBJETIVOS

3.1 Objetivos geral

Realizar agdes educativas e preventivas sobre a saude mental e o adoecimento psiquico do cuidador.

3.2 Objetivos especificos

*  Aplicar ferramentas para analisar o nivel de ansiedade, estresse e depressao;

» FElaborar e distribuir material Informativo sobre a importancia do cuidado com a propria satide
mental;

* Informar sobre os dispositivos dos SUS no territério que ajudam na saude mental.

4. METODOLOGIA

Para a realizagdo deste trabalho, os dados serdo coletados por meio de pesquisa qualitativa/ projeto
de intervencdo, quantitativa através da entrevista e escala e para escrita 0 método cartografico. A car-
tografia como um método cientifico foi criado por Deleuze e Guattari, buscando acompanhar aconteci-
mentos, analisar o processo de producao, no pensar, agir e sentirS§.

Ocorrerd no CAPS II e CAPSi em Teresopolis/ RJ, com aproximadamente 20 cuidadores que fre-
quentam esses locais, no segundo semestre de 2023.

Sera realizada uma entrevista com os cuidadores visando conhecé-los, e utilizar uma escala de
ansiedade, estresse e depressdo. Apods a aplicacdo da escala, serdo montados graficos no programa Ex-
cel, a fim de mostrar os dados colhidos nas entrevistas. Realizaremos uma roda de conversa ensinando
técnicas voltadas para ansiedade; distribui¢ao de folders informativos, buscando reforgar a importancia
do cuidado com a propria saude mental, e sanar as dividas sobre o tema, visando encontrar formas para
prevenir o adoecimento mental dos cuidadores.

Trata-se de uma escala que possibilita a avaliagcdo simultanea dos trés estados emocionais discu-
tidos num unico instrumento, depressao, estresse e ansiedade; que pode ser aplicado em consultas cli-
nicas ndo psiquidtricas, nos consultorios psicologicos, nos ambulatorios e clinicas médicas no sistema
de saude publica. A DASS-21 pode ser aplicada por diferentes profissionais da area da satide (médicos,
enfermeiros, assistentes sociais, nutricionistas, fisioterapeutas, psicélogos) dispensando o uso recorrente
de varios e diferentes instrumentos para avaliar os referidos estados, com muito mais tempo, ¢ inves-
timento emocional dos individuos avaliados. No Brasil, para validar a DASS-21 foram utilizados os
inventarios de BECK para Depressdo e Ansiedade9 e o Teste LIPP — Inventario de Sintomas de Estresse
- para avaliagdo de Estressel0.

A DASS-21 ¢ uma escala de autorrelato que contém um conjunto de trés subescalas tipo Likert de
quatro pontos (0,1,2 e 3). A escala tipo Likert € composta por um conjunto de frases (itens) e em relagio
a cada uma delas se pede ao sujeito que esta sendo avaliado para manifestar o grau de concordancia:
“Discordo totalmente”, cuja pontuacdo ¢ zero, até ao “Concordo totalmente”, e a pontuagdo ¢ trés1l.

150



/ll‘ ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)
Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC I1I

Cada subescala da DASS-21 ¢ composta por sete itens, visando avaliar os estados emocionais de de-
pressdo, ansiedade e estresse. Sao quatro possiveis respostas em termos de frequéncia, organizadas na
escala de 0 a 3. O resultado ¢ obtido pela soma dos escores dos itens para cada uma das trés subescalas.
Os escores obtidos na corregdo da escala, devem ser obrigatoriamente multiplicados por dois para o
calculo do escore final.

5.PLANO DE ACAO.

ETAPA 1: Reconhecimento do contexto no qual se pretende atuar (diagnostico local)

Os estudantes foram inseridos primeiramente no Centro de Atencao Psicossocial (CAPS II), local
voltado ao tratamento de adultos com questdes psiquiatricas. Nesse cendrio, foi observado diversos
métodos terapéuticos que chamaram atengdo do grupo, como a expressao de sentimentos na pintura,
trabalhos utilizando a musica, rodas de conversa, além de outras atividades interativas.

O segundo cenario de estudo foi na Unidade de Satde da Familia do bairro da Granja Guarani,
caracterizado principalmente por atendimentos da area de clinica médica e vacinagdo, sendo cada dia
voltado para um grupo da populagao especifico, como: gravidas, idosos, adultos e criangas. Além disso,
a unidade organiza algumas atividades complementares para os pacientes, como caminhadas ao ar livre.

O ultimo ambiente de pratica foi o Centro de Atencao Psicossocial Infantil (CAPSi), ambiente onde
ha tratamento adequado para criangas com transtornos psiquiatricos. Este cendrio apresenta dindmicas
infantojuvenis, atendimento médico, psicologico e pedagdgico, onde é realizada uma triagem com o
responsavel e a crianga para desenvolver o melhor tratamento, seja ele no CAPSi ou nao.

ETAPA 2: Identificacio do problema e formulac¢io da situacido-problema

Nesses cenarios, foi observado que a terapéutica se concentra apenas nos usuarios em si, sem ter
um plano para a satde do cuidador desses usudrios. Ademais, foi observado que os cuidadores referiam
condig¢des que sdo relacionadas ao adoecimento psiquico depois de um periodo convivendo de perto com
situagdes mentais das pessoas que estavam cuidando e, desenvolvendo posteriormente a isso, transtornos.

Observamos a demanda dos pacientes de satide mental, de serem ouvidos € assim como 0s outros
serem cuidados, pois muitos desenvolviam também, condigdes mentais, como estresse cronico, ansieda-
de e depressdo, por diversos motivos, principalmente, a sobrecarga de cuidar de um doente.

ETAPA 3: Levantamento de alternativas para reverter a situacao-problema

Observou-se que conversas em grupo na forma de roda de conversa, além de atendimentos em par-
ticular com psicologos, gera resultados positivos, pois hé identificacio com outros na mesma condig¢do
e se forma um lugar assim, de acolhimento, identificacdo e cuidado. Com isso, o grupo avaliou como
uma possivel alternativa, ter um horario especifico nas unidades de saide mental voltado para o cuida-
dor para garantir o cuidado mental destes individuos, prevenindo e tratando transtornos relacionados a
condi¢do de vida que eles possuem, garantindo um olhar para essa populagdo em especifico.

ETAPA 4: Proposta de intervencio

Realizaremos entrevistas com cuidadores a fim de avaliar o grau da saude mental deles por meio
de entrevistas direcionadas a fim de compreender a sobrecarga gerada, angustias ou possiveis causas de
alguma alteracdo ou questdo psicologica gerada, por meio da conversa e aplicag@o de testes de avaliagio
psicoldgica, como testes especificos desenvolvidos para detectar possiveis casos de ansiedade depres-
sdo, e mensurar o nivel de estresse do cuidador.
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ETAPA 5: Hipoétese

A dependéncia do individuo conforme a natureza de seu problema, necessita de mais ateng@o por
parte do cuidador, deixando-o em funcdo disso. Nessa situagdo, ocorre perda da individualidade e do
convivio social do cuidador, pela demanda do cuidado ao proximo. Tal perda, faz com que o cuidador
deixe de ter autocuidado e tempo para si, ocasionando, muitas das vezes, questdes de saude, especifica-
mente, transtornos relacionados a saude mental.

ETAPA 6: Resultados esperados

Esperamos que, com as entrevistas e realizagdo dos testes, possamos prevenir ¢ promover a saude
por parte dos cuidadores e, além disso, que os centros de saide mentais possam passar a ter um olhar
voltado para essa parcela da populagéo, que precisa de cuidados e projetos individualizados, visando a
saude mental dos mesmos.

ETAPA 9: Formas de acompanhamento (cronograma) e avaliacdo do projeto proposto

CRONOGRAMA DOPROIJETO

ACOES DO PROJETO CAPS, CAPSI E UBS

GRANJA GUARANI AGOSTO |SETEMBRO | OUTUBRO [NOVEMEBRO | DEZEMBRO

Apresentacdo do projeto nos locais de
intervengdo

Conhecer a rotina dos cuidadores e como
sesentem e a roda de conversa

Aplicar feramentas para avaliar o nivel
de ansiedade, estresse e depressio

Elaborar e distribuir material informativo

Informar sobre os dispositivos do S5US no
temitdrio

Analise e interpretagdo dos dados
coletados

RISCOS - a pesquisa pode apresentar riscos de origem psicoldgica, como desconforto, vergonha,
estresse, quebra de sigilo e possibilidade de constrangimento aos responder o questionario e a entrevista.

BENEFICIOS — a pesquisa busca contribuir com o bem-estar psicolégico dos cuidadores, apren-

dendo a lidar com suas ansiedades, de forma que previna o adoecimento psiquico dos mesmos, possibi-
litando a promocgao de qualidade de vida.
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AUTONOMIA, INCLUSAO SOCIALE O PROCESSO
APOS DESINSTITUCIONALIZACAO.

Ana Clara de Oliveira Soares Ribeiro; Arthur Matosinhos Rodrigues;
Brenda Lattanzi de Freitas Busquet; Bruno Vieira Avellar;
Clara Sinhorelo Pereira de Figueiredo; Luisa Baddini Abreu dos Santos;
Rodrigo Oliveira Silva; Sarah Meirelles Mancebo; Vitéria de Oliveira Faria;
Yasmin Bem-Haja da Rosa; Wilson Rodrigues Junior.

1. INTRODUCAO

Autonomia e inclusdo sdo assuntos que vieram a tona nos ultimos anos, tendo em vista o Exame
Nacional do Ensino Médio (ENEM), que teve o assunto como tema de redacdo. Esses trabalhos de
reabilitagdo envolvem diversos ambitos, como o individual, social e ocupacional, sendo os mesmos
um grande aliado no tratamento psiquiatrico. Para esses pacientes, a inclusdo na sociedade e a autono-
mia levam a grandes desenvolvimentos, uma vez que estes individuos muitas vezes enfrentam desafios
significativos para participar plenamente da sociedade. Indiscutivelmente, o progresso da Psiquiatria,
sobretudo nas tltimas décadas, propiciou tratamentos mais efetivos que, juntamente com novos pactos
sociais, permitiram aproximar o individuo com transtorno mental da sociedade, visando a sua inclusdo'.

Dessa forma, o Centro de Atencdo Psicossocial participa ativamente da vida do usudrio visando
prestar o cuidado em ateng@o psicossocial, buscando preservar a cidadania da pessoa, o tratamento no
territorio e seus vinculos sociais. Sendo assim, ha de se (re)pensar essas praticas e entender de que forma
esse servigo tem feito esses movimentos e qual o efeito desses exercicios na autonomia do individuo. O
CAPS deve fomentar a reabilitagdo psicossocial e a autonomia de seus usuarios, pensando estratégias
para a desinstitucionalizacdo e reabilitacao psicossocial, possibilitando assim, um efetivo tratamento em
saude mental. Para tanto, é necessario propor outra forma de cuidar, que coincide com a possibilidade de
perceber os sujeitos em sua subjetividade capazes de serem auténomos em suas vidas?.

“O usuario deve ser o protagonista de seu cuidado e o servigo deve atuar como fortalecedor de
novas atitudes de vida, no qual o vinculo ¢ encarado como estratégia primando a autonomia” *. Por con-
seguinte, a falta de autonomia e independéncia pode levar a sentimentos de isolamento e exclusdo, o que
pode piorar a sade mental e impedir a recuperagdo completa. Por outro lado, quando sdo fornecidos os
recursos ¢ o suporte adequados, os pacientes psiquiatricos podem ser capazes de recuperar sua indepen-
déncia e autonomia, permitindo que eles se tornem membros ativos e produtivos da comunidade.

2. JUSTIFICATIVA

O presente trabalho foi elaborado durante a estadia dos alunos no CAPS — Centro de Atencdo Psi-
cossocial de Teresopolis, enquanto eles estavam em suas atividades académicas, acabaram constatando
uma falta de autonomia na realizagdo de atividades basicas dos pacientes tratados ali. Foi visto que
atividades que julgam serem simples como ler, pegar dnibus, tomar remédios, viver e conviver em uma
sociedade de um modo geral.
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3. OBJETIVOS

3.1. Objetivos gerais

Abordar a problematica da auséncia de autonomia dos usuarios do CAPS.

3.2. Objetivos especificos

» Orientar os pacientes de acordo com suas respectivas dificuldades no convivio social apds o
processo de desinstitucionalizagéo;

* Realizar atividades que visem tornar o paciente autobnomo;

*  Propor, atividades de aprendizagem para auxiliar na alfabetizacao;

» Refletir sobre as dificuldades encontradas pelos pacientes do CAPS e a necessidade de inseri-lo
na sociedade.

4. METODOLOGIA

O presente trabalho possui por objetivo abordar a problematica da auséncia de autonomia dos
usuarios do CAPS, visto que no local visitado foi visualizado a necessidade de auxiliar nas dificuldades
em questdo de autonomia. Utilizou-se a pesquisa descritiva, analisando tais necessidades e servindo de
base para explicagdo do trabalho exposto. A metodologia prevé, por meio de atividades ludicas sobre hi-
gienizacao, alfabetizagdo, afazeres domésticos e organizagao financeira que visam a independéncia dos
usuarios, obtendo a funcionalidade de tarefas na sociedade. Utiliza-se a pesquisa descritiva qualitativa,
que estabelece correlacdes entre variaveis, analisando os fendmenos e servindo de base para explicagdo
da situacdo encontrada.

* Desenvolvimento de atividades de ensino aprendizagem numérica através do bingo educacio-
nal;

* Instalagdo de jogos para celulares;

*  Desenvolvimento de jogos da memoria;

* Conversa coletiva e escuta ativa dos usudrios para a instru¢do especifica da problematica de
cada individuo;

* Abordagem de tarefas de organiza¢do e memorizagdo com auxilio de planners.

5.PLANO DE ACAO

ETAPA 1: Diagnéstico local

O referido trabalho terd como local de atuacdo o Centro de Apoio Psicossocial do municipio de
Teresopolis, onde foi identificado pelos integrantes do grupo A da disciplina de IETC, uma necessidade
de trazer uma maior autonomia aos pacientes € usuarios para que 0s mesmos possam ser inseridos na
sociedade da melhor maneira possivel. Reconhecimento do contexto no qual se pretende atuar (diag-
nostico local).
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ETAPA 2: Identificacao do problema e formulagao de situacao-problema

Ao dar inicio a oficina, alguns usuarios do Centro de Apoio Psicossocial apresentaram dificuldades
com o entendimento e participacdo na oficina interativa do jogo “Bingo” em fun¢ao de alguns usuarios
ndo terem entendimento dos nimeros. Além disso, havia muitos que ndo sabiam ler e escrever. Dessa
forma, evidenciou-se ao grupo como os usuarios ndo possuiam conhecimento acerca de assuntos basi-
cos que geram autonomia. Assim, foi percebida a necessidade de abordar com os usuarios elementos de
autonomia e inclusdo social, como a alfabetizacao.

ETAPA 3: Levantamento de alternativas para reverter a situacao-problema:

Precipuamente observa-se a necessidade de pontuar em atividades que visem a independéncia do
usudrio, através de tarefas simples como preparar refei¢des, cuidar da higiene pessoal, fazer compras,
lavar roupas e limpar a casa. Realizar sessoes de treinamento que oferecem orientagdes praticas para
ajudar os pacientes a se tornarem mais autossuficientes. Em concomitancia com a pontuag@o supramen-
cionada numa vertente de aprendizado obstinado, o enfoque estd em estimular a busca por aprendizado
continuo e desenvolvimento pessoal. Isso pode ser feito por meio de cursos, workshops informais dentro
da unidade, leitura, aprendizado online ou envolvimento em projetos criativos. Ajudar os pacientes a
identificar areas de interesse e fornecer recursos para apoiar seu crescimento intelectual e pessoal. Res-
saltando a adaptacdo das atividades de acordo com as habilidades, interesses ¢ capacidades individuais
de cada paciente. O objetivo ¢ fornecer oportunidades para que eles ganhem confianga em suas habili-
dades e se tornem cada vez mais autbnomos no convivio social e na vida cotidiana.

ETAPA 4: Proposta de intervencio:

Serdo realizados quatro encontros para realizar as atividades. No primeiro dia vai ser proposto uma
roda de conversa com escuta ativa sobre o assunto da alfabetizagdo, leitura... para instru¢do especifica de
cada individuo. Para assim com esses dados conseguimos dividir em subgrupos para ter atividades com
melhor éxito. Neste mesmo dia iremos fazer uma leitura de um texto, com discussdo sobre o texto lido.

No segundo encontro iremos dividir o grupo em subgrupos com interesses parecidas e iremos rea-
lizar tarefas de matematica basica com o intuito de conhecimento dos niimeros, para os demais usuarios
que ficarem de fora, jogos de contas matematicas basicas, esses exercicios t€ém o intuito de ajudar na in-
clus@o na sociedade e maior independéncia. Finalizando o dia com uma rodada de bingo para estimular
a memoria com prémio simbolico de recompensa.

No terceiro dia iremos fazer uma atividade com colagem e desenho das letras do alfabeto, de forma
ludica de forma a estimular a memoria, outra atividade que iremos oferecer, serd um jogo para encontrar
a grafia errada das palavras da lingua portuguesa.

No ultimo encontro iremos abordar formas de organizagdo do dia a dia dos usuarios com auxilio
de planner.

ETAPA 5: Hipoétese

O grupo espera que com esse trabalho os usuarios do Centro de Apoio Psicossocial adquiram co-
nhecimento sobre o alfabeto e os nimeros naturais. Assim busca-se a autonomia, inclusdo e reinclusao
dos usuarios na sociedade.

Com atividades ludicas e interativas, esperamos ensinar, pelo menos, o basico para autonomia dos
usuarios em relagdo as suas atividades diarias e rotineiras. Esperamos o interesse e adesdao dos usuarios,
participando ativamente e adquirindo os conhecimentos.
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Dentro do contexto apresentado, acreditamos que iremos encontrar problemas relacionados a nossa
didatica, devido ndo sermos profissionais da educacdo, e a adesdo de alguns usuarios em virtude de suas
limita¢Ges psiquicas e neuroldgicas. Contudo, pretendemos fazer um trabalho atrativo para uma maior
participagdo dos usudrios e contamos com a ajuda dos profissionais da equipe multidisciplinar da insti-
tuicdo para nos auxiliar na execucdo do projeto.

Etapa 6: Resultados esperados

Esperamos com esse projeto conectar os usudrios do CAPS Teresopolis com a sociedade apds o
processo de desinstitucionalizagdo. Esses, que por muitas vezes observam que possuem dificuldades ba-
sicas como as ja citadas anteriormente, devem sair de cada sessdo com suas duvidas sanadas, possiveis
tarefas de casa para que as atividades sejam reforcadas fora do ambiente CAPS e ainda um documento
de acompanhamento de aprendizagem individualizada. Com isso, almejamos melhorar, mesmo que em
pequena significancia, a qualidade de vida dos usudrios desse sistema, para que possam retomar ou pela
primeira vez, se sentir parte do mundo em que eles vivem e que muitas vezes sdo excluidos ou retirada
a autonomia desses, por conta de suas dificuldades.

Etapa 7: tabela 1 - planejamento das atividades do projeto.

Setembro Outubro Novembro

Roda de conversa

Coleta de dados

1° projeto de intervencao

2° projeto de intervenc¢io

Coleta de resultados

Finalizacio do trabalho
escrito

Jornada final
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CONSIDERACOES ACERCA DA SAUDE SEXUAL
DOS JOVENS NO MUNICIPIO DE TERESOPOLIS

Elizabeth Marques; Fernanda Soares; Isabelle Barreto; Izadora Ribeiro; Julia Conceicéo;
Julia Felippe; Juliana Mello; Laura Leite; Maria Eduarda Cordeiro; Mariana Coletta; Victor Ciuffo

1. INTRODUCAO

Muito tem se discutido acerca da saude sexual e reprodutiva dos adolescentes € como observamos
nos conceitos, ¢ na puberdade que comecam as transformagoes, descobertas, interagdes sociais € pos-
sibilidades de novas experiéncias que ocorrem junto as mudangas fisicas, cognitivas e psicossociais. A
partir dessa vivéncia inicia-se também a sexualidade, principalmente na chamada adolescéncia precoce,
entre individuos de 10 a 14 anos. !

O Estatuto da Crianga ¢ do Adolescente (ECA) garante o desenvolvimento de politicas publicas
que protejam os jovens e garantam seus direitos de acordo com sua individualidade, promovendo um
desenvolvimento harmonioso e saudavel.? Junto a essa atuagdo, o Sistema Unico de Satde (SUS) com
seus elementos doutrindrios, em que € preconizada a preven¢do, promoc¢ao e recuperacdo da saude, é
possivel garantir aos adolescentes - pessoas entre 12 e 18 anos de idade - acesso a informagdes e servigos
de qualidade acerca da saude sexual. Sendo possivel, assim, garantir a autonomia dos jovens para que
possam realizar decisdes responsaveis e conscientes sobre a vida sexual e reprodutiva. 3

O objetivo da Politica Nacional de Atencdo a Satide de Adolescentes e Jovens € planejar e efetuar
projetos e programas, considerando as demandas populacionais & promogao e prevengdo da saude. A
politica se articula, mais especificamente, em trés demandas, sendo elas: reproducao e sexualidade,
crescimento, violéncia e desenvolvimento. *

A maior ocorréncia de infec¢des sexualmente transmissiveis (IST’s) esta nos adolescentes, isso
explica a importancia de garantir satide e informacgéo sexual para essa faixa etaria. Em um estudo des-
critivo realizado em uma escola publica de Fortaleza, foi feita uma pesquisa com 100 adolescentes entre
18 e 19 anos. Foi visto que os adolescentes reconhecem a importancia do uso de preservativos, das
consequéncias das IST’s e de uma gravidez indesejada, contudo muitos alegaram ndo usar os métodos
de contracepcdo por ndo gostarem ou terem muita confianga no parceiro (a). Portanto, fica nitida a im-
portancia dos profissionais em promover saide da melhor forma. °

E possivel observar que os profissionais de saude sinalizam que demandam de mais tempo para
conseguirem desenvolver um atendimento integrado com os jovens. Entretanto, revelam o estigma de
tratar a sexualidade, visto que mais da metade admite ser dificil abordar o tema e que distribuir preser-
vativo € um incentivo a pratica sexual. Esses dois fatores limitam o acesso dos jovens aos servigos de
saude. *

Fica evidente que os profissionais em saude, inclusive os em formacao, devem, entdo, praticar um
bom acolhimento de meninos € meninas, a fim de ganhar a confianga para um didlogo aberto e respon-
savel, tanto com os adolescentes quanto com os seus responsaveis. E de grande importancia dar ouvidos
aos jovens, escutar suas experiéncias e expectativas acerca do exercicio da sexualidade, responder as
duavidas de forma criteriosa € ndo ser preconceituoso ou critico em nenhum critério. Na faixa etaria da
adolescéncia ainda ha muitas duvidas e informagdes equivocadas, que podem ser, facilmente, responsa-
veis pela vulnerabilidade.
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O género e seus esteredtipos permeiam as agdes em saude, a compreensdo do cuidado e as politi-
cas publicas. Com isso, o discurso sobre prevencao e promogao da satide dirigido a populagdo nao tem
atingido homens e mulheres de forma plena e igualitaria.” Além disso, ha uma questdo que envolve o
atendimento as pessoas LGBTQIA+, visto que a opressao social, a vulnerabilidade e o estigma vividos
no cotidiano desse grupo social podem dificultar que os jovens exponham suas questdes sobre a sexua-
lidade, sendo importante que os profissionais tenham uma compreensao ampla sobre essa realidade para
atender as demandas.®

2. JUSTIFICATIVA

Entende-se a necessidade de elucidar e compreender as principais davidas dos jovens quanto a
tematica, visto tamanho impacto que as ISTs como, por exemplo, o da Sifilis adquirida e HPV desenca-
deiam na vida de seus portadores. Ainda, segundo o DataSUS, o niumero de adolescentes que contraem
a doenga ¢é exponencial e retrata um numero ainda maior de adultos, a gravidade da problematica faz-se
evidente ao passo que os nossos jovens crescerdo desinformados e perpetuardo os maus habitos.’

Outrossim, ¢ importante sempre observar os dados disponibilizados pelos érgaos publicos para
atentar-se aos novos casos. Pois, apesar da informag@o ser mais facilmente propagada hodiernamente,
do ano de 2020 para 2021 houve aumento demasiado dos casos notificados de HIV/AIDS em jovens de
14 a 24 anos na regido Sudeste, bem como no resto do pais.!?

Por fim, observou-se a necessidade de trazer luz aos conhecimentos sobre o tema proposto a fim de
proteger os jovens e futuros adultos de IST’s e sua contaminagdo. Além disso, essa discussdo agrega na
clinica dos académicos de Medicina para sua atuacao futura na profissao.

3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

Abordar a saude sexual com o intuito de sensibilizar os adolescentes sobre as IST’s e os métodos
para evita-las e de contracepgao.
3.2 Objetivos Especificos
* Entender e elucidar as principais dividas dos adolescentes sobre IST’s ¢ métodos contracep-
tivos.
*  Programar questionario para qualificar o conhecimento.
*  Promover ac¢des educativas a respeito de satide sexual e métodos contraceptivos.

4. METODOLOGIA

A atual pesquisa apresentard carater qualitativo - ja que ha intengdo de elaborar um raciocinio
logico no que tange a saude sexual dos jovens, interpretacdo de seus relatos e questionamentos, além
a avaliagdo da experiéncia que, com eles, daremos procedimento, em forma de palestra educativa - e
¢ subsidiada por um viés quantitativo, com a apresenta¢do de um questionario — orientado por mate-
rial previamente utilizado em estudo que refere o atual tema!' — com perguntas que corroboram para
o entendimento de sua relacdo com a saude sexual, sensibiliza¢do acerca dos métodos contraceptivos
e IST’s, além da avaliacdo da extensdo do conhecimento dos jovens, para posterior esclarecimento de
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duvidas e maior compreensdo acerca do tema. Ademais, a analise quantitativa sera feita pelo programa
de analises estatisticas GraphPad Prism, através do teste de T-student pareado. A pesquisa sera de cunho
exploratorio, a partir do entendimento da realidade dos jovens em relagdo ao conhecimento do tema,
seu envolvimento prévio em ac¢des de Educacao Sexual e o reconhecimento da importancia do assunto,
de forma a aproximar-nos da constituigdo dos respectivos no que diz respeito a Saude Sexual. A mo-
dalidade do estudo ¢é transversal, com encontros em uma escola da rede publica - Centro Educacional
Roger Malhardes - ¢ uma da rede privada - Centro Educacional Serra dos Orgdos - do municipio de
Teresopolis, tendo como publico-alvo individuos na faixa etaria de 12 a 18 anos. Estima-se que serdo
abordadas quatro turmas, duas de cada escola, totalizando 160 alunos, ¢ todos terdo o TCLE (Termo de
Consentimento Livre Esclarecido) assinado pelos responsaveis.

5.PLANO DE ACAO

a) Reconhecimento do contexto no qual se pretende atuar:

Ao avaliar o contexto da UBSF do bairro Pimentel ¢ possivel notar que muitos dos casos sdo rela-
cionados a falha na prevenc¢do da satide sexual, as quais muitas das vezes estdo relacionadas a falta de
orientagdes basicas acerca desse assunto ao longo da vida. Diante desse cenario, mostrou-se necessario
idealizar um projeto voltado para o publico entre 14 a 18 anos, visto que a adolescéncia ¢ marcada pela
busca de autonomia sobre as decisdes, emogdes e agoes, pelo desenvolvimento de habilidades e a vivén-
cia da sexualidade. E um periodo em que a exploragio desse assunto desperta curiosidade. Porém, em
muitos casos, as buscas e experimentagoes sem orientagao possibilitam uma maior exposi¢ao as violén-
cias e aos comportamentos de risco. Diante disso, o projeto busca minimizar e comparar esse cenario a
partir da abordagem em escolas da rede publica e privada do municipio de Teresopolis no Rio de Janeiro.

b) Identificacdo do problema e formulagao da situagdo problema:

Atualmente, a atividade sexual se tornou muito precoce, feita de modo inseguro e cercada de desin-
formag@o. Diante desse cenario, é cada vez mais comum casos de adolescentes e jovens que vivenciam
o periodo de gravidez de forma conturbada ou se tornam portadores de Doencas Sexualmente Transmis-
siveis, quadro esse que muitas das vezes nao é possivel notar sintomas sugestivos, como por exemplo o
HPV. O medo e a vergonha que os usudrios podem vir a sentir de julgamentos ou outros fatores, ¢ um
ponto que dificulta a a¢do dos profissionais da satde, junto ao preconceito e ao tabu que esse assunto
acaba gerando na sociedade, principalmente vindo da opinido dos pais do publico em questao.

c) Levantamento de alternativas para reverter a situacdo-problema:

Ao buscar solugdes para o cenario é necessario cumprir duas metas iniciais, a fim de compreender a
importancia de agdes de prevencao sobre as doengas sexualmente transmissiveis para jovens. Primeira-
mente entender o que é comportamento de risco e além disso, promover informagdes com foco pratico.
O comportamento de risco sdo costumes e padrdes de pratica que aumentam o risco de contrair Doenca
Sexualmente Transmissivel (DST). Este padrdo de comportamento é detectado em muitos jovens, como
por exemplo o consumo de drogas, a pratica sexual sem uso de preservativos e o uso excessivo de alcool.
Diante desse cenario, as tecnologias sdo ferramentas que devem ser usadas na transmissdo de informa-
¢oes sobre o assunto, mas nem sempre os jovens vao absorver a informacao de maneira clara e correta
por esses meios. Por isso, as palestras bem como os temas sobre satide sdo uma forma segura de abor-
dar e promover agdes de prevencgdo, conscientizagdo e motivagdo para a pratica de um comportamento
sexual mais seguro. As agdes ganham uma importante poténcia se realizadas em conjunto com o poder
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publico, e acabam proporcionando uma aproximagao entre os jovens ¢ a fonte de informacao confiavel.
Utilizando as midias em geral, as quais cumprem um papel no processo de levar informagdes, junto as
palestras em comunidades, escolas ¢ empresas € possivel de forma rapida e tangivel atingir o0 maximo
de jovens e protegé-los.

d) Proposta de intervengao:

A gravidez na adolescéncia e as Infecgoes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) tem sido um assunto
muito discutido nas reunides sobre a satide publica entre a populacdo jovem. Diante desse contexto,
pode-se entender a importancia fundamental do desenvolvimento de projetos educativos junto as esco-
las abordando o tema sexualidade, pois a institui¢do ndo deve fugir do seu papel de educador e ignorar
questdes sexuais, como por exemplo, gravidez e IST. Portanto, o projeto de intervengdo sera implantado
em uma escola da rede publica e uma da rede privada, a partir da abordagem dindmica e informativa
acerca da conscientiza¢do sobre ISTs.

e) Hipotese:

A partir dessa abordagem, sabendo que a adolescéncia ¢ um momento de grande transformacdo
das mudangas fisicas, das diferentes interagdes sociais e o despertar de novos interesses, o projeto tem
como base proporcionar por meio de coleta de informagdes a respeito dos conhecimentos prévios dos
jovens e suas respectivas davidas, uma acdo educativa a respeito da saude sexual e o uso de métodos
contraceptivos.

f) Resultados esperados:

A garantia para os adolescentes dos Direitos Sexuais e Direitos Reprodutivos, ja reconhecidos
como Direitos Humanos em leis nacionais e documentos internacionais, indica a importancia da acei-
tagdo da individualidade e da autonomia desse segmento populacional, estimulando-os(as) a assumir
a responsabilidade com sua propria saude. A partir disso, sabendo que a adolescéncia € um momento
de grande transformacao das mudancas fisicas, das diferentes interagdes sociais € o despertar de novos
interesses, por meio de coleta de informagdes a respeito dos conhecimentos prévios dos jovens e suas
respectivas duvidas, o projeto de intervengdo busca promover uma agao educativa a respeito da satde
sexual e 0 uso de métodos contraceptivos.

g) Cronograma

Atividades Agosto Setembro Outubro Novembro Dezembro
1° encontro na escola da rede privada X
1° encontro na escola publica X
2° encontro na escola privada X
2° encontro na escola publica X
Anailise de dados X X
Formulacgio do trabalho X
Apresentacio final X
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6. CARACTERIZACAO DE POTENCIAIS RISCOS E BENEFICIOS

Riscos: possibilidade de constrangimento ao responder o questionario, timidez, nervosismo e vergonha.

Beneficios: ndo havera quebra de anonimato, conhecimento adquirido, prevengdo de novos casos
de IST’s, conhecimento da realidade local para desenvolvimento de acdes, possibilidade de descoberta
de procedimentos benéficos em saude (tratamento e prevengao), conhecimento acerca de propagagao de
doengas e desenvolvimento de material para conscientiza¢do da populacdo.
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ESTRATIFICACAO DE RISCO PARA
OS TRANSTORNOS ALIMENTARES
EM UMA UNIDADE DE SAUDE.

Alan Rodrigues Martins, Flavia Aréas Cavalcante da Silva, Isabella Meira Baylao,
Joao Alberto Roiffé Ribeiro Monteiro, Lucas Figueiredo de Souza,
Lucas Lacerda de Oliveira Pessoa, Mario Sérgio Corréa de Andrade,
Ricardo Maia Cruz Brazuna, Sérgio Mendes da Costa Wiertz Cordeiro

INTRODUCAO

Cada vez mais se difunde a ideia de que a saude ¢ um bem precioso, cuja manutencdo depende,
principalmente, do comportamento e da dedicacdo de cada individuo. No entanto, apenas compreender
esse principio ndo ¢€ suficiente para que a pessoa comum assuma a sua responsabilidade na protecdo da
sua propria saude e daqueles ao seu redor. O habito € um fator importante, pois muitas doengas estao as-
sociadas a comportamentos adquiridos que sdo dificeis de mudar. Especialmente em relagdo as criangas,
¢ necessario adotar novos comportamentos para o tratamento de doencas (6).

A alimentag@o desempenha um papel fundamental na sobrevivéncia de todos os seres vivos. Além
disso, a forma como nos alimentamos e as escolhas que fazemos em relagdo aos alimentos refletem a
maneira como nos relacionamos com o mundo e as relagcdes prazerosas que desenvolvemos desde a
infancia. Essas relagdes estdo entrelacadas com aspectos socioculturais que moldam nossa trajetoria de
vida (4).

A Diabetes Mellitus (DM) esta comumente associada ao comportamento alimentar e mais particu-
larmente quando falamos de pacientes com compulsao alimentar periédica (CAP), que é mais comum
principalmente em pacientes com DM tipo 2 (1).

Disturbios de imagem podem gerar transtornos alimentares. Nao sdo os unicos fatores, mas podem
ser indicativos de problemas que levam a essa desordem. A anorexia nervosa (AN), a bulimia nervosa
(BN) e o transtorno da compulsdo alimentar periddica (TCAP), sendo transtornos de origem multifa-
torial, necessitam de avaliacdes e abordagens que contemplem os varios aspectos envolvidos em sua
génese € manutencao (3).

JUSTIFICATIVA

Fica evidente a relacdo entre transtornos psiquicos e de imagem e sua alimentagao levando a outros
maleficios fisiologicos. Considerando os altos indices de doengas relacionadas no Brasil e no mundo,
torna-se necessario introduzir orientacdes de saude baseadas em modelos eficazes.

A tematica escolhida foi visada pelo déficit de orientacdo sobre transtornos na alimentagéo relacio-
nada na cidade de Teresopolis. A principio, a atividade foi escolhida a fim de promover assim, o assunto
abordado. Ao introduzir a atividade, serdo realizados esclarecimentos teéricos. A atividade podera aju-
dar ao usuario, ja que se percebido severo distirbio, ocorrera pelo grupo indicagdo de entrada no sistema
de satde.
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OBJETIVOS GERAL

Discutir a vulnerabilidade para os transtornos alimentares em usuarios da unidade de satide do Pimentel.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

* Identificar o perfil de risco para os transtornos alimentares nos usuarios da unidade de saude;

* Elucidar sobre fatores sdcio-ambientais que impactam no adoecimento dos usudrios da unida-
de de saude do Pimentel,;

* Discutir as vulnerabilidades para os transtornos alimentares em usuarios da unidade de satde.

METODOLOGIA

O estudo sera desenvolvido por meio da abordagem qualitativa, do tipo descritiva, a partir do de-
senvolvimento das a¢des educativas com usudrios de uma unidade de saide do Municipio de Teresopolis

Cenario

O estudo sera desenvolvido na Unidade de Satide da Familia do Pimentel, pertencente ao Munici-
pio de Teresopolis.

Participantes

Usuarios que compare¢am para a realizagdo de atendimentos de satide, na referida unidade e que
concordem em participar do estudo

Aspectos éticos

Aos usuarios sera repassado o Termo de consentimento livre e esclarecido, em observancia as dire-
trizes relacionadas as pesquisas com seres humanos, Resolugido 466/2012 e Resolugdo 510/2016 e ainda
da considerando a Lei Geral de Prote¢ao de Dados Lei n. 13709.

Critérios de Incluséo

Serdo incluidos usuarios que concordem em participar com o desenvolvimento de estudo.

Critérios de Exclusao

Serdo excluidos os usudrios que nao aceitem participar do estudo.
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Desenvolvimento

A primeira etapa sera constituida por um questionario estruturado para a identifica¢do das vulnera-
bilidades para o transtorno alimentar. Com um grupo escolhido junto com a preceptora o grupo realizara
sua apresentacdo e seu questionario buscando explicar sobre transtornos alimentares e se atentando a
verificar possiveis distirbios e seus efeitos secundarios como pressdo alta, obesidade, anemias, diabetes,
mas sempre se atentando a possiveis sofrimentos psiquicos ¢ indicando a entrada no sistema de satde,
explicando como e aonde ir, caso seja vista necessidade pelo grupo.

Montar explicagdes e elucidacdes didaticas sobre o assunto.

O grupo devera elaborar cartazes e explicagoes didaticas, buscando facilidade na linguagem, mas
sem perder a profundidade e base tedrica do assunto, para assim enriquecer sua apresentacao

Realizar uma roda de conversa sobre transtornos alimentares.

Com o questionario realizado esperamos poder visualizar melhor pessoas com transtornos de ima-
gem que de acordo com a teoria na maioria das vezes leva a algum distrbio, sendo o alimentar o prin-
cipal deles, sendo a entrevista 0 método mais indicado para identificar disturbios alimentares, através de
uma roda de conversa esperamos conseguir identificar necessidades e indicagdes.

Mostrar ao grupo, através de uma roda de conversa, que o transtorno alimentar pode levar a con-
di¢des secundarias como obesidade, desnutrigdo, diabetes, pressdo alta, entre outros. E se notado algum
transtorno do tipo indicar a entrada no sistema de satide. Os membros deverdo medir glicemia e pressao,
para tal indicativo e pedir, se possivel, para o grupo que vai conversar em nossa roda ter trazido exames
mais recentes para analise.

Naroda de conversa devemos explicar sobre o transtorno psiquico e suas consequéncias, principal-
mente relacionando com a alimentagdo, um quizz seré passado, através dele esperamos ver transtornos
de imagem e assim indicar possivel entrada no sistema de satde.

PLANO DE ACAO

ETAPA 1: Reconhecimento do contexto no qual se pretende atuar (diagnostico local).

O grupo mais suscetivel a transtornos alimentares sdo adolescentes e adultos jovens, o que ndo im-
plica em ndo podermos falar com faixas etarias mais elevadas, como pais e responsaveis, ja que o jovem
pode se encontrar em negagao.

ETAPA 2: Identifica¢do do problema e formulagido da situagdo-problema.

Através do questionario e de conversas guiadas devemos identificar transtornos ou doengas secun-
darias e propor sua entrada no sistema de saude.

ETAPA 3: Levantamento de alternativas para reverter a situagdo-problema.

O grupo devera auxiliar ao usuario, mostrando muitas vezes que ele pode ter um problema que
ainda ndo tem consciéncia, indicar dependendo do problema uma entrada no sistema de satide, ou entdo
uma alimentagdo saudavel também através do sistema de saude, indicar exercicios fisicos leves como
caminhadas.

ETAPA 4: Proposta de intervengao.
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torno alimentar existe e que pode levar a condi¢des secundarias como obesidade, desnutricdo, diabetes,
pressdo alta, entre outros. E se notado algum transtorno do tipo indicar a entrada no sistema de saude.
Os membros deverao medir glicemia e pressao, para tal indicativo e pedir, se possivel, para o grupo que
vai conversar em nossa roda ter trazido exames mais recentes para analise. Além de prestar atengdo na
condi¢do psiquica que pode ter ocasionado ou ter sido trazida pelo transtorno alimentar.

ETAPA 5: Hipotese

Os distirbios alimentares sdo condi¢des complexas e multifatoriais. Alguns dos fatores mais co-
muns sdo genéticos, psicologicos e pressoes sociais. Sabendo que grande parte da sociedade moderna
sofre com algum tipo de transtorno, ¢ necessario observar e relatar os efeitos secundarios e adversos
gerados pelo mesmo, e posteriormente analisar os dados para o auxilio na prevengdo desses quadros ¢
orienta¢do da populagdo acerca da importancia da alimentagdo saudavel. Além disso, ndo se pode ig-
norar o lado psicologico, que é o fator extremamente ligado a problemas de satide mental, como baixa
autoestima, insatisfagdo com a imagem corporal, ansiedade e depressao que levam ou podem ser levados
por transtornos alimentares.

ETAPA 6: Resultados esperados

O grupo espera notar algum transtorno do tipo indicar a entrada no sistema de satide. Os membros
esperam encontrar algum problema secundario, como diabetes, pressao alta, que sdo ja comuns em uma
escala nacional. Além de prestar atencdo na condicdo psiquica que pode ter ocasionado ou ter sido tra-
zida pelo transtorno alimentar.

ETAPA 7: Formas de acompanhamento (cronograma) e avaliagdo do projeto proposto .

Buscar conversas
com profissionais
Enriquecer base para facilitar a . Trabalho conclui-
N o . - ~ Apresentar o Analisar e escre-
Més/Atividade teorica, preparar identificagdo do e pronto para
trabalho. ver resultados. e
cartazes. de transtornos apresentagao.
alimentares com
conversas.
Agosto X X
Setembro X X
Outubro X X
Novembro X X
Dezembro X

Beneficios

O grupo em questdo ird obter mais informagdes sobre o assunto, de maneira que contribuira para
a transmissdo da informagao na comunidade. Dessa forma, promoverd maior conscientizacdo sobre o
assunto. Além disso, a presenca do grupo também contribui na medida em que ha a possibilidade de
perceber quadro de severo distarbio de imagem do entrevistado, uma indicagdo para entrada no sistema
de saude para verificacdo.

Riscos

Abordar sofre a tematica pode ativar gatilhos nas pessoas acelerando processo do disturbio psico-
logico de imagem que deriva em distirbio alimentar.
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Questionario
Perguntas Nunca | Raramente | Asvezes | Regular 1\‘//[:2125 Sempre
1 Sentir-se entediado fez vocé re- 1 5 3 4 5 6
moer sobre sua forma?
Ja esteve tdo preocupado/a sobre
2 seu corpo que pensou em fazer 1 2 3 4 5 6
dieta?
3 Voce evita 51.tua(;0es em qu;: pes- 1 P 3 4 5 6
s0as vejam seu corpo’
4 Ja tomou subgtanmas para se sentir 1 2 3 4 5 6
mais magro/a?
Se sente melhor sofre seu corpo
5 quando seu estomago esta vazio, 1 2 3 4 5 6
ao acordar?
6 Se sentiu tdo mal sobre seu corpo 1 5 3 4 5 6
que precisou chorar?
7 Se sentir satisfeita/o faz se sentir 1 2 3 4 5 6
gorda/o
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A IMPORTANCIA DAS ESTRATEGIAS
TERAPEUTICAS LUDICAS NO ENFRENTAMENTO
DOS TRAUMAS NA INFANCIA.

Andréia Moreno Goncalves, Beatriz Santiago C. Nogueira, Helena Medeiros L. Ribeiro,
Higor N. de Mello Mendes, Jilia Gon¢alves de Marins, Karoline Mello Quintanilha,
Lara Vitoria A. Ferreira, Luca Gesumino Carvalho, Marcos Vinicius P. Brandio,
Miguel Monteiro Rebello Marra

RESUMO

O projeto aborda a relagdo entre a infancia, o comportamento do individuo e a influéncia dos trau-
mas na vida adulta. Destaca-se que a infancia ¢ uma fase crucial para a consolidacao da personalidade e
que o desenvolvimento do sistema nervoso, incluindo o controle emocional, a paciéncia e a habilidade
de tomar decisdes, ainda estd em processo nessa fase. Traumas ocorridos durante a infancia podem dei-
xar cicatrizes emocionais que acompanham o individuo até a vida adulta. O trabalho ressalta que o luto
e outros impactos emocionais sdo processos coletivos, envolvendo interacdo entre pessoas que estdo
passando pelo luto. Destaca-se a importancia de oferecer um ambiente propicio para o crescimento da
crianga, estimulando a expressdo de emogdes e sentimentos, levando em conta sua faixa etaria e cog-
nitividade. A abordagem terapéutica por meio do lidico ¢ mencionada como uma forma de ajudar as
criangas a lidar com traumas, permitindo expressar sentimentos que ndo podem ser verbalizados. Com
base nesse contexto, o texto apresenta um projeto de intervengdo que visa ampliar o conhecimento da
populagdo sobre os beneficios do lazer no processo de cura infantil. Os objetivos incluem revisar a lite-
ratura sobre os beneficios do lazer na infancia, identificar praticas e intervengdes atualmente utilizadas,
realizar um dia de diversdo com as criancas, informar os familiares sobre os beneficios do lazer na cura
dos traumas infantis e analisar prontuarios dos pacientes do Centro de Atengdo Psicossocial Infanto Ju-
venil (CAPSI). A metodologia proposta envolve a realizagcdo de rodas de conversa em grupo, atividades
ludicas e terapéuticas, entrega de material informativo e analise dos prontuarios dos pacientes. O plano
de acdo inclui a proposta de encontros com pais e criangas, orientagdo sobre o uso do lazer como parte
do tratamento e coleta de dados para analise. Os resultados esperados sdo a comprovagao da eficacia do
lazer como auxiliar na cura infantil e o aprimoramento da qualidade de vida das criangas que vivencia-
ram traumas.
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INTRODUCAO

No que diz respeito a idade adulta € o comportamento do individuo, a infdncia é uma fase na qual
permeiam varios fatores que consolidam a personalidade. A trama do ser e a interagdo com o ambiente
que o cerca, tem sido pauta de estudos ha séculos, da mesma maneira em que a vida é objeto de curio-
sidade, o que acontece durante também tem sua relevancia e influéncias nos diversos processos de
adoecimento.'

Durante os primeiros anos de vida, partes do corpo ainda se encontram em desenvolvimento e o
sistema nervoso ¢ uma delas. O controle das emogdes, a paciéncia, a habilidade de ponderar a respeito
de uma decisao, tudo isso ainda estd desalinhado quando compara-se uma crianga a um adulto. Dessa
forma, a perda de algo ou de alguém pode acarretar em cicatrizes emocionais que a acompanhario pelo
restante de seu amadurecimento até a vida adulta.? Um trauma psiquico ¢ um conjunto de reagdes que
permeiam a personalidade e o estado da pessoa em resposta a um ou varios eventos nos quais ocorre-
ram rupturas de alto impacto emocional e psicologico. Dentre os tipos de traumas, os individuos estdo
suscetiveis a todos, seja o cronico, que é desencadeado por eventos negativos que ocorrem em grande
espaco de tempo, o agudo, resultante de um evento traumatico em uma ocasido apenas, o complexo, que
¢ composto por varios processos traumaticos e por fim, o secundario, definido como o trauma gerado por
estar proximo a pessoas enquanto estas passavam por um trauma.

Ainda que cada crianga tenha sua personalidade, realidade e processe os acontecimentos de formas
diferentes, ndo lhe deve ser eximido sentir ou ter ciéncia de traumas que acontecem ao longo de sua
vida, como por exemplo a frustragdo por ndo conseguir o que deseja, situagdes de negligéncia, agressoes
fisicas ou verbais e até mesmo o luto, haja vista que a crianca também possui sentimentos e podem haver
momentos de fragilidade tanto por sua idade, quanto pelo impacto da quebra de um ciclo ou de uma
relacdo. “O processo de enlutamento infantil tem suas peculiaridades de acordo com fase do desenvol-
vimento que a crianga se encontra.”.

Compreende-se entdo que impactos emocionais como o luto acaba sendo um processo coletivo,
ja que ha uma interagdo entre pares que estdo enlutados assim, como supracitado, é confluente para a
boa concepgao da crianga, no que diz respeito a perda, que haja um acolhimento provenientes desses
pares “Aqui também se faz de suma importancia a oferta de um ambiente propicio para o crescimento
da crianga, que estimule e acolha suas expressdes, sentimentos e emog¢des, uma vez que a regulacio
emocional ou o seu desempenho em situacdes sociais também sdo aprendidas.” De acordo com Santos,
que seja proporcional a sua cognitividade e faixa etaria, de forma dinamica e sutil, sendo por meio de
brincadeiras, recursos midiaticos e outros meios que tornem possivel alcangar a crianga.* Segundo Ha-
moui, ao utilizar abordagens que deixem o processo mais toleravel, mas sem negligencia-lo e invalida-
lo, refuta-se a ideia de que crianga ndo percebe ou ndo sente o que esta reverberando no ambiente onde
se encontra.!

JUSTIFICATIVA

O tema demonstra-se relevante, pois na atualidade ¢ certo que a relacdo entre traumas e infancia
ainda € uma pauta ndo muito explorada. Diante disso, destaca-se o ludico projetado em desenhos, filmes,
brincadeiras, dentre outros, como método terapéutico diante do trauma infantil, visto que, ele pode ser
utilizado como meio de expressar sentimentos de forma latente que a crianca possui, porém nao con-
segue verbaliza-los. Esse fato pode ser analisado pelas autoras QUEIROZ, MACIEL ¢ BRANCO em
que elas afirmam que a brincadeira ¢ de suma importancia para o desenvolvimento infantil, dado que
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a crianga pode transformar e produzir significados novos. Nesse sentido, constatou-se a viabilidade de
desenvolver tal trabalho com énfase no lazer como processo terapéutico para a cura do trauma infantil.

OBJETIVOS

Objetivo geral

Analisar as implicagdes das praticas de lazer no processo de enfrentamento dos traumas na infancia
em usuarios do CAPSI.

Objetivos especificos

1. Identificar praticas e intervengdes que estdo sendo atualmente utilizadas por profissionais e su-
gerir complementagdes baseadas em estudos j& publicados.

2. Informar os familiares dos infantes acerca dos beneficios do lazer no processo de enfrentamento
dos traumas infantis.

3. Identificar o perfil dos usuarios do CAPSI aplicados a necessidade de enfrentamento das situa-
¢oes de traumas.

4. Descrever as possiveis estratégias ludicas com fins terapéuticos no apoio ao enfrentamento das
situagdes traumaticas dos usuarios.

METODOLOGIA

A alternativa para ajudar a sanar a problematica ¢ a realizacdo de rodas de conversa em grupo e
encontros com as criancas € os pais. Tais sessdes vao incluir atividades ladicas e terapéuticas como
atividades em grupo que promovam o trabalho em equipe das criangas para avaliar seu comportamento
social com outras criangas e adultos, e a entrega de um folder explicativo juntamente com um seminario,
que ajude os pais a brincar com seus filhos com o objetivo de criar uma conexao de confianga e de inti-
midade, de modo que, os filhos se sintam confortaveis para compartilhar seus sentimentos e, caso algo
de ruim que possa gerar um trauma, como um abuso sexual ou Bullying venha a acontecer, tal fato possa
ser conversado. Dessa forma, pode-se ajudar as criangas a expressarem suas emogoes ¢ a lidarem com
suas condigdes de forma saudavel. Os usuarios terdo a oportunidade de se conectar com outras criangas
que enfrentam situagdes semelhantes e desenvolver habilidades sociais e emocionais importantes atra-
vés de atividades ludicas. Apods a realizagdo do dia de lazer com os usuarios do CAPSI, ocorrera uma
conversa com 0s mesmos € com a equipe, a fim de coletar informagdes sobre o quio proveitoso em seus
tratamentos e qual a importancia do lazer em sua vida.

Além disso, o grupo pretende realizar uma coleta de dados por meio da analise de prontuarios, o
instrumento de coleta e armazenamento sera o aplicativo Google Forms, com perguntas fechadas, sendo
elas sobre idade do paciente, més e ano que deu entrada na institui¢do, queixa principal pela qual foi
admitido, género pelo qual se identifica e territdrio que pertence. O grupo apos a realizagdo das propos-
tas de intervencdo fara uma analise descritiva, ou seja, a partir dos resultados ird buscar responder as
questoes levantadas. Estima- se que a quantidade de prontuarios analisados seja de 15 pacientes. Neste
Trabalho, ndo serdo coletados dados quantitativos, o trabalho final sera realizado e escrito através da
experiéncia dos proprios estudantes dos momentos vivenciados.
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PLANO DE ACAO

ETAPA 1: Reconhecimento do contexto no qual se pretende atuar (diagnostico local).

Teresopolis € uma cidade da regido serrana do estado do Rio de Janeiro, de acordo com o ultimo
censo, 2020, possuia uma populagdo de 184.240 habitantes. O Centro de Atengdo Psicossocial Infanto
Juvenil (CAPSI) realiza um servigo de atendimento com pessoas, neste caso, criangas que apresentam
qualquer tipo de transtorno mental sendo ele leve ou severo. Para que o usuario receba atendimento, é
importante que haja encaminhamento de alguma outra institui¢do da rede, como UPA e UBSF dos bair-
ros em que residem, ou o usuario ndo precisa ter realizado um atendimento prévio, a institui¢do trabalha
com com o método de “porta aberta”.

ETAPA 2. Identificacdo do problema e formulacio de situacio-problema.

Ao realizar encontros no centro de atencgdo psicossocial infanto-juvenil (CAPSI), tornou-se per-
ceptivel a implementagdo do lazer como parte do tratamento de usuarios da unidade de saude. Porém, a
necessidade de maior conscientizacdo de ndo somente os profissionais, como também dos responsaveis,
dos usuarios e da populacdo em geral foi notavel, visto que alguns entendem aquilo como simplesmente
brincar e ndo compreendem os beneficios que esta pratica possui para o processo de cura. Assim, 0 gru-
po conclui que ha necessidade de propagar o conhecimento sobre tais beneficios para além para além
dos profissionais da satide que atuam na area da psicologia

ETAPA 3. Levantamento de alternativas para reverter a situacao-problema.

A importancia do lazer no processo de cura infantil também ¢é extremamente relevante quando
se trata de lidar com situacdes de trauma, luto ou outras condi¢des emocionais dificeis. O ambiente
hospitalar, assim como o ambiente familiar, pode ser ainda mais estressante e desafiador nessas circuns-
tancias, e € crucial que as criangas tenham acesso a atividades ludicas que ajudem a aliviar o estresse e
a ansiedade. Uma das alternativas para ajudar a sanar tal problematica ¢ a realizagdo de rodas de con-
versa em grupo. Essas sessoes podem incluir atividades ludicas e terapéuticas que ajudem as criangas
a expressarem suas emocgdes ¢ a lidarem com suas condi¢cdes de forma saudavel. Os pacientes tém a
oportunidade de se conectar com outras criangas que enfrentam situagdes semelhantes e desenvolver
habilidades sociais e emocionais importantes.

Outra opg¢ao ¢ a inclusdo de atividades ludicas no tratamento individualizado dos pacientes. Isso
pode incluir jogos, brincadeiras, artes e outras atividades que ajudem a distrair a mente das criangas ¢ a
melhorar o humor. As atividades também podem ser adaptadas para ajudar as criancas a processar suas
emocodes e a desenvolver estratégias saudaveis de enfrentamento. Por fim, é importante lembrar que os
pais e familiares também precisam de suporte durante esse processo. Oferecer rodas de conversa em
grupo para pais e familiares pode ajuda-los a lidar com o estresse emocional de ter um filho doente ¢ a
desenvolver estratégias de apoio para ajudar seus filhos em casa. Também pode ser ttil fornecer um fol-
der que contenha informagdes sobre atividades lidicas que eles possam realizar com seus filhos em casa.

ETAPA 5. Hipotese.

O grupo espera que, com esse trabalho, os pacientes adquiram conhecimento e vivéncia atraveés
de atividades prazerosas sobre como lidar com seus traumas e que isso traga conforto e novas oportuni-
dades para suas vidas, além de compartilharem com seus familiares e amigos sobre o que vivenciaram.
A realizagdo dessas atividades ligadas ao lazer tem como objetivo complementar os processos de cura
dos pacientes. Ao informar os familiares e responsaveis sobre as vantagens dessas atividades durante
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o processo de cura, € possivel sedimentar e ampliar o projeto de forma mais completa e substancial na
vida dos pacientes. Dessa forma, o conhecimento adquirido podera ser aplicado na vida familiar dos
pacientes. Para a realizagdo do projeto, serdo utilizados os dados dos usudrios disponibilizados pelo pro-
prio CAPSI, que serdo analisados pelo grupo para que sejam feitas analises e, assim, viabilize uma mais
ampla compreensdo dos casos, o que possibilitara mais embasamento para dar o devido procedimento a
cada caso. Assim, entende-se que o lazer e atividades que buscam o aprimoramento e a independéncia
pessoal ajudam a curar ou amenizar o sofrimento trazido por traumas acometidos na infancia.

ETAPA 6: Resultados esperados.

O grupo espera, apos a intervengao com o publico-alvo do trabalho, comprovar a eficacia da utili-
zagdo do lazer como auxiliar no progresso da cura infantil, além de compreender quais mecanismos sao
de fato eficazes para a melhoria da qualidade de vida dos infantes que vivem a vida pds traumas. Apds
isso, almeja-se realizar uma coletdnea dessas intervengoes eficientes e poder compartilhar tais resultados
com profissionais responsaveis por essas criancas, a fim de proporcionar a complementagdo desse pro-
cesso de cura para além do espago do CAPSI (Centro de Atengdo Psicossocial Infanto-Juvenil).

ETAPA 7. Formas de acompanhamento da avaliacao do projeto proposto.

AGOSTO | SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBERO

Coleta de
dados do

CAP

Realiz:
roda de
conversa

Distribuigéo
de panfleto
informativo

Exibicéo de

filme

Andlise da
atividade

Escrita do
trabalho
tedrico

Entrega e
apresentacio
do trabalho

Tabela 1. Cronograma de atividades.

RISCOS E BENEFiICIOS PARA OS PACIENTES

Os beneficios esperados apos o projeto de intervengdo sdao promover a qualidade de vida aos usua-
rios infantes na vivéncia pos trauma, além de fornecer mecanismos de agdo para os profissionais da
rede interdisciplinar de saude e familiares, de como agir para influenciar e auxiliar positivamente no
desenvolvimento pessoal da crianga. Enquanto isso, os possiveis riscos gerados durante o trabalho efe-
tuado pelo grupo, envolvem o despertar de gatilhos relacionados aos traumas vivenciados, sendo esses,
trabalhados nas atividades propostas, como também, possivel afastamento do tratamento ap6s o contato
com as situagdes traumaticas e também uma possivel quebra de sigilo e vazamento de dados pessoais.
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O ADOECIMENTO DA FAMILIA
A PARTIR DA DOENCA INICIAL:
ESTRATEGIAS DE IDENTIFICACAO
DO SOFRIMENTO FAMILIAR DOS USUARIOS
DA SAUDE MENTAL

Bruno Rodrigues T. de Sa e Souza, Jullia Carvalho Kneipp, Lohaine Ramos de Souza,
Marcela Engel Costa Velho, Paula Francis Pampillon, Pedro Abrahim de Oliveira Lima, Pedro
Oliveira Calandro, Suzana Maria Bernardino Araujo, Tabata N. da Silva, Yago Machado dos Reis

1. INTRODUCAO

A partir da década de 1980, juntamente com o SUS, a reforma psiquiatrica brasileira ganhou forga
e visibilidade através das conferéncias e congressos de saude mental, culminando com a san¢do de leis e
portarias, em especial a lei 10.216 de 2001 - Lei da Reforma Psiquiatrica, redirecionando o modelo as-
sistencial da saude mental, com a criagdo de diferentes dispositivos de satude voltados para saude mental,
dentre eles o Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS), rompendo com a logica manicomial '. Em 2002
com a Portaria n° 336 o CAPS passa a ser instituido como um dispositivo de atendimento prioritario ao
individuo em sofrimento mental 2,

Nesse sentido, apesar do CAPS ser instituido como um dispositivo prioritario ao individuo em
sofrimento mental %7, a reforma manicomial trouxe consigo a responsabiliza¢do da familia pelo cuidado
desse individuo *’. Esse cuidado atravessa um processo de dedicagdo especial e integral por parte do
cuidador, exigindo do mesmo habilidades, até entdo desconhecidas, em conviver constantemente com
comportamentos diferentes dos padrdes estabelecidos pela sociedade, submetendo ao cuidador situa-
¢des de conflitos e por vezes intenso desgastes fisicos e emocionais *°. Outros fatores condicionantes
como questdes financeiras e conflitos intrafamiliares que podem surgir com a chegada de um membro
em sofrimento mental, contribui para que esse cuidado se torne ainda mais desafiador *°.

Diferentes autores ressaltam a importancia do cuidado quando o descrevem como uma atitude
essencial e intrinseca do ser humano, inferindo que na auséncia do cuidado o individuo deixa de ser
humano 3. Nesse sentido, a necessidade do individuo é o que vai determinar a maneira que ele devera ser
cuidado, e que esse cuidado podera ser demonstrado pelas linguagens verbais e nao verbais *.

Contudo estudos destacam o impacto negativo na satde do cuidador como, falta de preparo quan-
to a0 manejo com individuo em sofrimento mental, auséncia de apoio de outros membros familiares,
auséncia de vida social e profissional, dificuldades quanto a manutencdo da higiene do individuo em
sofrimento mental, baixa autoestima, sentimentos de agonia e tristeza, além de sintomas fisicos > .

Nesse sentido, o presente estudo tem como objetivo compreender o possivel adoecimento da fa-
milia, destacando sua responsabilidade no tratamento do individuo em sofrimento mental, assim como
identificar e acolher as principais dificuldades desses cuidadores, visando estratégias que contribuam
para o bem-estar desses cuidadores.
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2. JUSTIFICATIVA

A experiéncia dos Académicos de Medicina do terceiro periodo em atendimento na atengdo pri-
maria no CAPS possibilitou identificar que a satide do familiar cuidador envolvidos na adaptacao do
sujeito no processo patologico e diagnoéstico inicial da doenga mental pode representar adoecimento dos
mesmos. Pois em muitos casos ¢ a partir do diagnostico inicial, que a familia reorganizar sua estrutura
funcional a fim de acompanhar a evolugdo do caso clinico do familiar doente.

Observamos neste contexto que o acompanhamento familiar implica em mudangas socio psicolo-
gicas que atingem a todos envolvidos, além de exigir dedicagdo e paciéncia, uma vez que a singularida-
de do tratamento ainda ¢ unidirecional (visada ao paciente).

Desta forma, observamos que o diagnostico da doenga mental associada a proposta terapéutica
continua, pode influenciar no processo de adoecimento e representar uma sobrecarga psiquica importan-
te nos familiares cuidadores.

Assim o grupo resolveu compreender melhor como o acompanhamento de um individuo em saude
mental pode influenciar na satde dos familiares cuidadores envolvidos. Utilizando como ferramenta de
cuidado uma das ac¢des de satde proposta pelo SUS e promovidas pela equipe multidisciplinar da unida-
de, (roda de conversa). Método que possibilita o compartilhamento das vivéncias, vinculos criados e a
construgdo de conhecimento. Visando assim melhor compreensao sobre o tema, participagao no proces-
so de construgdo de conhecimento além de uma formagao profissional mais humanizada, mas ndo menos
capaz. Contribuindo para as politicas de promogao, preven¢ao e manutengdo da satide.

3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral:

Compreender o sofrimento do cuidador a partir do diagnostico de doenga mental, visando a saude
e 0 bem-estar desses individuos.

3.2 Objetivos Especificos:

3.2.1 Identificar as principais dificuldades desses cuidadores.
3.2.2 Elaborar estratégias de acolhimento aos cuidadores de acordo com as demandas identificadas
e discutir acerca de sua visibilidade junto a equipe do CAPS.

4. METODOLOGIA

Para a realizagdo dos objetivos deste trabalho, os académicos de medicina irdo aplicar metodolo-
gias voltadas para o cuidado do cuidador no processo de adoecimento, contando com a participacao de
integrantes da equipe da unidade do CAPS. As a¢des serdo de conscientizagdo dos beneficios do acom-
panhamento extraprofissional no processo satide-doenca e também a debilidade de atencdo para com
os cuidadores, normalmente familiares de primeiro grau dos usuarios das unidades, como estes podem
ajudar nesse processo e por tanto, serem ajudados.

Diante do exposto, foi elaborada uma metodologia que otimize, de maneira dindmica e simples, a in-
fluéncia que o cuidador possui dentro do tratamento dos individuos doentes, e por tanto, a importancia que a
propria saude, tanto fisica quanto mental, do familiar, deve ser levada em consideragdo também em um pri-
meiro plano de a¢ao das unidades. Com isso foi criado um formuléario que se baseia em uma entrevista estru-

175



/Il‘ ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)

Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC 111

turada a partir de um questionario previamente planejado, com opgoes fixas de respostas, a fim de servir como
instrumento de conhecimento interpessoal, e a apreensao de algumas informagdes prévias sobre os cuidado-
res, identificando suas principais dificuldades para facilitar o inicio da construgdo de possiveis intervengdes
posteriores necessarias °. Tal formulario podera ser preenchido de forma on-line, através de links distribuidos
por aplicativos de conversas ou também de forma presencial, na qual sera disponibilizado de forma impressa.

Figura 1 Prot6tipo de formulario para pesquisa qualitativa

Este formulério ser& preenchido de forma anénima e as respostas serdo utilizadas para fins de pesquisas
acerca do tema.

Qual a sua idade?
18 - 30 anos
31-40 anos
41 -50 anos
51-60 anos
61-70 anos

mais de 70 anos

Qual o seu grau de parentesco?
Mae/ Pai
Irm&/ Irmé&o
Avél Avb
Tia/ Tio
Cuidador profissional (recebe salario)

QOutros...

Qual a sua maior dificuldade como cuidador(a)?
Emocional
Fisica
Financeira

QOutros
Fonte: Elaboragdo propria através do Google Forms

Figura 2 Prot6tipo de formulario para pesquisa qualitativa

As vezes

Vocé recebe algum tipo de apoio enquanto cuidador?
Apoio familiar
Apoio terapeutico
Né&o recebo apoio

Outros...

Seu familiar frequenta o CAPS quantas vezes na semana?
1vez na semana
2 vezes na semana
3 vezes na semana
4 vezes na semana

5 vezes na semana

Como vocé se sente enquanto cuidador?
andénima e nao C

Enviar

Fonte: Elaboracéo propria através do Google Forms
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Para colaborar com o informativo, € proposta também a idealizagdo e distribuicdo de panfletos
dentro do CAPS, com informacdes relevantes diante do caso, que recapitulam a responsabilidade do
cuidador frente ao tratamento, pontuam a necessidade de cuidados para com o cuidador, dias e horarios
das rodas de conversas que serdo disponibilizadas para esses cuidadores, como também enderecos e
telefones disponiveis para contatar o CAPS.

Na Atengdo Basica, o desenvolvimento de intervengdes em saude mental é construido no cotidia-
no dos encontros entre profissionais e usuarios, em que ambos criam novas ferramentas e estratégias
para compartilhar e construir juntos o cuidado em satde '°. Para isso sera realizado uma roda de con-
versa como metodologia ativa, possibilitando uma comunicagao dindmica e produtiva, apenas entre os
cuidadores ativos, funcionarios das unidades e os estudantes de medicina, realizadas semanalmente e
abordando temas pertinentes, para que se olhe para o familiar também como sujeito e permita que o
acolhimento seja realizado para uma suposta reducao de danos, levando em conta cada vulnerabilidade.
Durante o estagio, observamos que os profissionais de Satude realizam diariamente, por meio de inter-
vengoes, atitudes que possibilitam suporte emocional aos pacientes em situagdo de sofrimento, portanto
acolher o mesmo dos familiares pode tornar o tratamento dos usuarios um processo mais eficiente, va-
lorizando a familia enquanto participante ativo desse tratamento.

Tais temas, serdo elaborados previamente pelos estudantes ou, poderdo surgir de acordo com a
demanda através da “caixa de pensamentos”. Em uma primeira conversa, por meio do acolhimento, ja
se pode oferecer um espago de escuta as familias, de modo que eles se sintam seguros e tranquilos para
expressar suas afligoes, diividas e angustias, sabendo entdo que o interlocutor esta disponivel para aco-
lher, acompanhar e se o caso exigir, cuidar de forma compartilhada com outros servigos.

A “caixa de pensamentos” funcionara de forma na qual os participantes poderdo escrever anonima-
mente qualquer tipo de pensamento, dividindo sentimentos e criando a experiéncia de pertencimento em
um ambiente seguro sem culpa ou julgamentos. As rodas de conversa poderdo ser organizadas através
de grupos de aplicativos on-line, informativos nas unidades de saude e até mesmo direcionadas pelos
panfletos citados anteriormente.

Com a jungao de todas estas metodologias (formulario + panfietos informativos + roda de conversa
+ caixa de pensamentos) os alunos de medicina estimam um numero de pelo menos 15 cuidadores par-
ticipantes, tendo como foco a unidade do CAPS, onde serdo realizadas as atividades presenciais, assim,
sera possivel a realizagdo de uma analise de dados que nos ajudara a atingir o objetivo de compreender
o possivel adoecimento da familia a partir de uma doenga inicial, visando a satde ¢ o bem-estar desses
individuos, e além deste entendimento, sera possivel ajudar de forma ativa e eficaz cada um deles.

*QOs dados coletados através do formulario demonstrado nas figuras 1 e 2, serdo quantificados e
representados graficamente.

* A metodologia da roda de conversa sera demonstrada e através de registros fotograficos e relatos
de caso.

5.PLANO DE ACAO

5.1 Etapa 01

O CAPS Teresopolis, localizado no bairro da Tijuca, oferece cuidados diarios para com pessoas
portadoras de transtornos mentais. Fazem-se presentes, nesta unidade, profissionais como médicos, psi-
quiatras, psicologos, enfermeiro, assistentes sociais, entre outros; os quais oferecem atendimentos de
forma a acolherem efetivamente tais pacientes.
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5.2 Etapa 02

Temos como a maior problematica a ser analisada a preservagdo da satide mental e social do cuida-
dor (neste caso, a familia) do doente, dado que este, como um dos principais responsaveis do cuidado/
tratamento, influencia diretamente na melhora do portador. Portanto, para o oferecimento de um bom
cuidado, ¢é preciso que o cuidador apresente estado de saide qualitativo.

5.3 Etapa 03

Nossas propostas tratam-se de evidenciar a importancia da familia na melhora do paciente de saude
mental, além de relatar os principais problemas desses cuidadores e buscar a solug@o desses problemas.
com isso serd realizado como alternativa para reverter a situagao problema: Preenchimento do Formula-
rio e andlise de dados; entrega de panfletos; Roda de conversa e caixa do pensamento.

5.4 Etapa 04
Tabela 01 Cronograma de propostas
Agosto Preenchimento do Formulario e analise de dados
Setembro Entrega de panfletos
Outubro Roda de conversa e caixa do pensamento
Novembro Elaboragao e produgéo do artigo
Fonte: Elaboragéo propria
5.5 Etapa 05

O objetivo geral trata-se do entendimento das causas e possiveis melhoras da familia do doente.

6. RESULTADOS ESPERADOS

Ajudar na terapéutica de algum familiar pode ser uma tarefa muito ardua, com isso, o presente tra-
balho espera ajudar esses familiares a passar por esse momento de forma mais amena possivel, trazendo
propostas que possam ajudar no dia a dia.

A sociedade imagina que cuidar de outra pessoa esta envolvido apenas ao cuidado fisico como,
medicagdo, higiene e alimentacdo, mas o cuidado vai muito além do fisico, envolve dimensdes como o
emocional, o social, espiritual entre outros € olhar o paciente como um sujeito dotado de sentimentos e
necessidades.

Espera-se que ap6s a implementacdo da metodologia esses cuidadores se sintam mais acolhidos,
podendo expressar seus sentimentos, ouvir ¢ compartilhar com outros que estdo na mesma situacao.
Além disso, o trabalho pretende mostrar a importancia desse cuidador também se cuidar durante esse
processo para se manter forte emocionalmente e continuar oferecendo apoio ao paciente.
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7. RISCOS E BENEFiICIOS PARA OS USUARIOS

Realizar uma roda de conversa com pacientes com psicose ¢ seus familiares/cuidadores pode trazer
diversos beneficios, mas também apresenta alguns riscos. Como beneficios temos:

Compreensdo mutua, a roda de conversa pode promover uma melhor compreensdo entre os pacien-
tes com psicose, seus familiares e cuidadores. Ao compartilhar suas experiéncias, todos os envolvidos
tém a oportunidade de ganhar insights sobre os desafios enfrentados por cada um, criando um ambiente
de empatia e apoio. Também temos uma reducdo do estigma; abrindo um espaco de didlogo ¢é possivel
desmistificar conceitos equivocados sobre a psicose ¢ combater o estigma associado a essa condigdo.
Através de historias reais e informagdes atualizadas, a roda de conversa pode educar e sensibilizar os
participantes, ajudando a construir uma visdo mais empatica e positiva da doenga. Durante a roda de
conversa, 0s participantes podem trocar experiéncias e compartilhar estratégias de enfrentamento para
lidar com os desafios da psicose. Isso inclui discutir questdes praticas, como a adesdo ao tratamento,
manejo de sintomas e busca de apoio psicossocial. Essa troca de informagdes pode ser valiosa para todos
os envolvidos. A roda de conversa também pode proporcionar um ambiente de suporte social, onde os
participantes se sentem acolhidos e compreendidos. O estabelecimento de lagos entre pacientes, fami-
liares e cuidadores pode criar uma rede de apoio que auxilia no processo de enfrentamento da doenga e
reduz o isolamento social.

Mas também possui riscos, como: baixa adesao da familia dos pacientes, ndo se sentirem confor-
taveis nessa agdo (mas pra isso temos o panfleto informativo). Também temos o risco de expectativas
irreais; a roda de conversa pode criar expectativas elevadas em relagdo ao progresso do tratamento ou a
resolugdo de problemas familiares. E fundamental esclarecer que a roda de conversa é apenas uma etapa
do processo e que o trabalho continuo e multidisciplinar é necessario para alcangar resultados positivos.

Para garantir o maximo de beneficios da roda de conversa, € importante planejar e conduzir de for-
ma adequada com a presenga de profissionais de sade mental capacitados, além de estabelecer regras.
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O AUTOCUIDADO COMO FERRAMENTA
DE PREVENCAO E DE TRATAMENTO NO AMBITO
DA SAUDE MENTAL NA REDE PUBLICA

Ana Beatriz Santos da Rocha, Cassia Batista de Souza, Clara Amaral Fernandes de Souza da Silva,
David Ilan Feldberg Tabach, Isadora Corréa Romagnoli, Juliana Rosa Maciel dos Santos Pontes,
Maria Eduarda Gongalves Lopes, Maria Paula Pinheiro Silva, Pedro Filipe Campos Rampini,
Raphaela Valente de A. Ito, Tatiane Tardelli de Lima Prado

RESUMO

O presente estudo tem por objetivo promover o autocuidado em satde mental como terapéutica
promotora de bem-estar. Trata-se, portanto, de uma pesquisa exploratéria em que serdo realizadas, ex-
perimentalmente, diferentes dindmicas com usuarios dos dispositivos de saide mental da rede publica
do municipio, introduzindo praticas de autocuidado a fim de serem incorporadas em suas rotinas. Sera
utilizada uma escala para avaliar a autoestima desses individuos previamente e posteriormente ao proje-
to (adaptada a partir da escala ASA-A) e, também, para analisar quantas praticas, das citadas pela escala,
os pacientes aplicam em suas rotinas didrias. A partir da realizagdo das dinamicas com os pacientes,
espera-se que eles desenvolvam o entendimento acerca da fundamentalidade do autocuidado inserido no
fortalecimento da saude mental, adotando praticas rotineiras.
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INTRODUCAO

A saude mental foi, por muito tempo, uma tematica desprezada no cuidado em saude. O livro ‘Ho-
locausto Brasileiro’, da jornalista Daniela Arbex [1], publicado em 2013, conta a histoéria do Hospital
Colonia, localizado em Barbacena (MG). Nesse hospital, morreram cerca de 60 mil pacientes, vitimas
de todo tipo de maus-tratos e descasos. Segundo Souza e Cerqueira [2], “o Hospital Colonia foi uma
lucrativa maquina de matar loucos, que percebia seus lucros na medida em que novos internos chega-
vam.” Por conta de dentincias de corrupgao e de graves violagdes aos direitos humanos em hospitais psi-
quiatricos do pais, inicia-se a partir da década de 1980, uma guinada no modelo assistencial brasileiro,
fruto do Movimento da Luta Antimanicomial, composto por profissionais de satide mental, usuarios do
sistema psiquiatrico e seus familiares [2]. Posteriormente, o Movimento da Reforma Psiquiatrica bus-
cou promover a protecdo dos direitos das pessoas com transtornos mentais e redirecionou o modelo de
assisténcia aos mesmos através da Lei 10.216/2001, nomeada “Lei Paulo Delgado” [3]. Esse marco teve
por importancia ao mudar o cendrio nacional de enfrentamento as questdes de saude publica referentes
a satide mental, responsabilizando também o Estado pelo desenvolvimento da politica de satide mental
no Brasil, através do fechamento de hospitais psiquiatricos, abertura de novos servigos comunitarios e
participacao social no acompanhamento de sua implementagao.

Desde entdo, o modelo de atengao e o olhar voltado aos portadores de transtornos mentais t€m sido
transformados. Consoante a isso, compreendendo as necessidades e particularidades desses individuos,
torna-se relevante discutir o autocuidado como ferramenta de promog¢ao do bem-estar. O autocuidado ¢
um conceito estabelecido pela Organizacdo Mundial da Saude e faz referéncia a forma como a popula-
¢do estabelece e mantém a propria satude, além de como ela previne e lida com as doengas. A defini¢do
envolve questdes fundamentais como higiene, alimentagao, estilo de vida, fatores ambientais e socioe-
condmicos. Os beneficios dessa pratica sao inimeros, haja visto a capacidade de prevencao a agravos de
saude na hipdtese de adogdo das mesmas [4]. Dessa forma, o autocuidado envolve a agdo do individuo
de se preocupar com si mesmo, buscando suprir as necessidades do corpo ¢ da mente ao adotar habitos
saudaveis e um estilo de vida benéfico para o seu bem-estar. Vale ressaltar que a defini¢do de autocui-
dado deve ser analisada de forma particular, ja que ela se reflete em tudo aquilo que faz o individuo se
sentir bem e feliz [5].

Nesse contexto, compreende-se que a pessoa com transtorno mental é possuidora de identidade e
desejos, tendo a possibilidade de ser maestrina de sua vida. Por isso, € necessario que esses individuos
possuam um cotidiano mais dinamico, com a oportunidade de exercitarem sua independéncia nas tare-
fas que surgem no dia a dia [6]. Dessa maneira, a adog@o de atividades voltadas para o autocuidado ¢é
importantes na aquisi¢ao desses objetivos por se tratarem de praticas nas quais os individuos iniciam e
executam tarefas para o seu proprio beneficio, para a manutencao da vida, da satide e do bem-estar fisico
e mental [7]. Dentre as formas de trabalhar o autocuidado nestes pacientes tém-se, por exemplo, o esti-
mulo a realizagdo de atividades bésicas vinculadas aos cuidados pessoais, como a higiene, vestimenta e
alimentacdo. Aliado a isso, ha também a pratica de atividades fisicas que estdo atreladas a promogao da
saude e a prevencdo de enfermidades. Destaca-se, por fim, atividades que proporcionam deleite, promo-
vendo o bem-estar psicologico ¢ a melhora na qualidade de vida, de modo a trazer uma maior satisfagao
a esses pacientes [8].
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JUSTIFICATIVA

De acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) [9], aproximadamente 650 milhdes de
pessoas no mundo sao portadoras de algum Transtorno Mental Comum' (TMC), possuindo sintomas
como ansiedade e depressdo. A tematica da saide mental é desprezada tanto pela sociedade quanto pelo
poder publico. Percebe-se uma estigmatizacao desse grupo de pessoas pela populacdo de modo geral e
até mesmo por suas proprias familias, enquanto, na esfera publica, nota-se um baixo nivel de investi-
mento em agdes para saude mental. Ademais, pessoas que apresentam determinado transtorno mental
tendem a ndo explorar praticas de autocuidado, desprezando a sua satide, como uma consequéncia de es-
tarem deprimidas. Portanto, para esses usuarios a pratica de autocuidado visa potencializar o tratamento
promovendo a saude fisica, mental e social.

OBJETIVO GERAL

Discutir a importancia do autocuidado junto aos usuarios do CAPS e CAPSI em Teresopolis - RJ.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Dentro do contexto supracitado, deseja-se atingir os seguintes propositos:

» Compreender os diferentes conceitos de autocuidado existentes na literatura;

» Realizar um diagndstico situacional acerca das atividades de autocuidado a serem feitas com
os pacientes do CAPS e CAPSI;

* Reforgar as praticas de autocuidado como terapéuticas utilizando diferentes dimensdes de au-
tocuidado (e.g. musica, danga, arte).

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma pesquisa exploratoria realizada com os pacientes da rede de satide men-
tal do Sistema Unico de Satde (SUS) em Teresopolis ¢ que tem por objetivo a ampliagdo dos conceitos
de autocuidado, além dos que ja estdo pré-estabelecidos pela sociedade. Nele sera realizada a leitura de
artigos cientificos com os seguintes descritores: autocuidado, autoestima e cuidado pessoal. As pesqui-
sas serdo realizadas na Scientific Eletronic Library (SciELO), no Portal de Periddicos Eletronicos em
Psicologia (PePSIC) e na Biblioteca Virtual de Saude.

As atividades serdo realizadas por um grupo de 11 alunos do terceiro periodo de Medicina do
UNIFESO (Centro Universitario Serra dos Orgéos). As atividades que serdo realizadas visam a pratica
do autocuidado e da saude mental em pacientes acompanhados pelo CAPS e CAPSI na cidade de Te-
resopolis. Tera inicio a partir do més de agosto de 2023 e previsdo de término em dezembro de 2023.
Nas atividades, havera duas dinamicas no CAPS e CAPSI com entrega de kits de autocuidado, contendo
itens como manteiga de cacau, escova de dentes, espelho, dentre outros, e a realizacdo de oficinas atra-
vés de musicas, desenhos e exercicios. Ao final das atividades sera realizado uma coleta de satisfa¢do
com a escala de likert e das narrativas dos pacientes em relagdo as percepgoes das atividades, sendo

1 Transtornos Mentais Comuns (TMC) sdo problemas de saude mental altamente frequentes na populagio. Classificados
como transtornos psiquidtricos menores, trazem prejuizos funcionais e alto grau de sofrimento as pessoas acometidas.
Incluem os transtornos depressivos ansiosos e as somatizagdes, além do sofrimento emocional inespecifico.
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observado os seguintes critérios da escala de Likert: Aprovo fortemente, Aprovo, Indeciso, Desaprovo
e Desaprovo fortemente.

PLANO DE ACAO

ETAPA 1: Reconhecimento do contexto no qual se pretende atuar (diagnostico local)

As atividades serdo realizadas por um grupo de 11 alunos do terceiro periodo da graduagdo em Me-
dicina do UNIFESO (Centro Universitario Serra dos Orgdos). Estima-se uma média de 60 pacientes da
rede publica de Teresopolis - i.e. acompanhados pelo Centro de Atengao Psicossocial (CAPS) e Centro
Estadual de Atencdo Psicossocial e Infanto-Juvenil (CAPSi). Serdo realizadas atividades que visem a
pratica do autocuidado e da satide mental.

ETAPA 2: Identificacio do problema e formulacio da situacio-problema

Pacientes que sofrem de doengas mentais tém enfoque em seu tratamento nos sintomas de suas
patologias, ficando muitas vezes o cuidado da saude mental negligenciado. Portanto, torna-se impor-
tante a utilizacdo de estratégias que busquem o cuidado com a satde mental para melhorar o processo
terapéutico.

ETAPA 3: Levantamento de alternativas para reverter a situacao-problema

Nesse contexto, propde-se a pratica do autocuidado como um importante meio para o cuidado
em saude mental, estando relacionada de forma especialmente importante a sentimentos de realizacao,
prazer e satisfagcdo. Dessa forma, o estudo ira realizar atividades com os pacientes em busca do que ¢ o
autocuidado para cada um deles de forma particular, empregando dindmicas que trabalhem esse concei-
to e buscando tarefas que auxiliem no bem-estar fisico ¢ mental.

ETAPA 4: Proposta de intervencio

Inicialmente, pretende-se avaliar o grau de satisfagdo dos individuos participantes das atividades
realizadas a partir da escala de likert (anexo 1) [10] - além de uma oficina onde serdo recolhidas ano-
tagdes com a descrigdo do que caracteriza o autocuidado para cada individuo de modo singular. Por
meio da escala, serd possivel uma comparagao de resultados obtidos antes e apds o desenvolvimento do
projeto, de modo a observar mudangas na participacdo dos individuos em relagdo as tarefas referentes
ao autocuidado e ganhos em termos de bem-estar.

Nas atividades planejadas, havera duas dindmicas no CAPS com entrega de kits de autocuidado,
contendo itens como manteiga de cacau, escova de dentes, espelho, dentre outros, e a realizagdo de ofi-
cinas através de musicas, desenhos e exercicios. No CAPSI, também ocorrera dindmica com oficinas de
musicas, desenhos e dangas. Estas acdes serao efetuadas da seguinte forma: os estudantes estardo dividi-
dos em diferentes salas ou ambiente do cenario de pratica, de maneira que cada grupo estara responsavel
pela realizagdo de uma atividade em especifico, ou seja, havera grupos responsaveis por cada oficina.
Dessa forma, os pacientes poderdo escolher sua atividade de preferéncia, a0 mesmo tempo em que tera
sido esclarecido aos mesmos as propostas oferecidas, de modo que suas interagdes serdo mais efetivas,
levando em conta a escolha pessoal. Logo, esse projeto de intervengdo visa, por sua vez, incentivar a
proposta do autocuidado, uma vez que oferece as ferramentas necessarias tanto para sua aplicagdo fora
do ambiente trabalhado, quanto para a descoberta de atividades prazerosas singulares a cada individuo.
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ETAPA 5: Hipoétese

Acredita-se que o fortalecimento de praticas de autocuidado, nas suas formas variadas e particula-
res ao mesmo tempo, quando utilizado como estratégia para a melhoria do bem-estar do individuo, possa
ser capaz de desempenhar um importante papel na prevengdo e nos cuidados terapéuticos em saude
mental. De outro modo, agdes de incentivo nesse ambito poderiam potencializar o Projeto Terapéutico
Singular (PTS) estabelecido, resultando em melhor adesio e eficacia.

ETAPA 6: Resultados esperados

A partir da implementacdo do projeto, espera-se promover a conscientizagdo social, com o despertar
para a compreensao da importancia do autocuidado no &mbito da satide mental. Além disso, serdo transmi-
tidos ensinamentos que gerem a capacitagdo do individuo ao apresentar diferentes formas de autocuidado
para ganhos em bem-estar. A mudanga de habitos também ¢é esperada e, junto dela, a implementacao de
praticas saudéaveis para a saude fisica e mental na rotina diaria do paciente. Com isso, podera ser atingida
uma melhora da qualidade de vida e a redugéo de estigmas existentes a respeito da satide mental.

ETAPA 7: Formas de acompanhamento (cronograma) e avaliacdo do projeto proposto.

A execugdo do projeto sera baseada no cronograma apresentado na tabela abaixo. Seguindo os
moldes de trabalho do presente semestre, tido como a etapa de planejamento, as atividades ocorrerao
em regime semanal, intercalando entre manha e tarde. Ainda, o grupo de trabalho alternarad seu local
de atuacdo, transitando entre as Unidades Publicas especializadas em Saude Mental. Nestas, diferentes
dindmicas poderao ser exploradas, como oficinas interativas e rodas de conversa.

Tabela 1 - Cronograma de atividades

[ AGO [ SET [ ouT [ NOV [ DEZ
Unidade de Atengdo Priméria| Unidade de Satide Mental | Unidade de Atengio Primaria| Unidade de Satide Mental |

Reunido: balango semanal e elaboragdo de conteido h--i---i---i--

Palestras: conscientizagdo ---- ----

Rodas de conversa --

Oficinas ludicas e artisticas na terapia em satide mental -- --

Diagnéstico situacional da autoestima do publico alvo ------- -

Avaliagdo de resultados -----

Elaboragdo do projeto escrito - revisdo bibliografica e relato de experiéncia ----

Elaboracdo da apresentagdo - resultados alcangados

Observagdo: A realizagdo das atividades segue ordem de alocagdo fisica a ser confirmada, isto €, havendo inversdo nos locais de trabalho definidos, as atividades também serdo invertidas.

RISCOS E BENEFICIOS

De modo a avaliar estrategicamente a viabilidade de implementacao do trabalho, mapeando pos-
siveis cenarios e desafios a serem enfrentados em seu horizonte de execucdo, faz-se importante elencar
riscos e beneficios associados as atividades planejadas.

Riscos

Os riscos que podem ser gerados com a implantacdo do projeto sdo: geracdo de constrangimento nos
participantes por estarem participando das atividades sugeridas, gatilho, conflito entre os participantes, risco
de entender errado o que esta sendo passado por nds estudantes, e por consequéncia ndo aderir ao Projeto.

Beneficios

Os beneficios envolvem uma série de fatores, como a melhoria do autocuidado dos pacientes de
maneira singular e o aumento da interacdo entre os usuarios e alunos. Dessa maneira, o projeto agira
como agente potencializador de promocdo da saude mental dos pacientes.
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ANEXO 1 - ESCALA PARA AVALIAR A SATISFACAO DOS PARTICIPANTES
NAS ATIVIDADES DE AUTOCUIDADO.

ESCALA DE LIKERT
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EDUCACAO EM SAUDE PARA PREVENCAO
DE IST NAS UNIDADES DE SAUDE
NO MUNICIPIO DE TERESOPOLIS

Ana Cristina Vieira Paes Leme Dutra, Arthur Anjo Ferreira, Beatriz Ramalho de Moraes,
Carlos Henrique Dumard, Daniel Martins Salonikio, Gabriel Brandao de Oliveira,
Giulia Moraes Cajueiro, Karine Lima Alves, Katia Cristina Felippe, Lais Leal Moreira,
Larissa Braga Almeida, Maria Eduarda Vignoli Alves Batista Oliveira Valladao,
Meriellen Entringer Sagrillo, Ricardo Grecovs de Paula Filho, Rodrigo de Abreu Sendra, Yago Silva

RESUMO

As infecgdes sexualmente transmissiveis causam um grande impacto na satde, seja por questdes
sociais, emocionais e financeiras. A¢des de prevengdo, além do tratamento adequado sdo essenciais para
diminuir o risco de contaminagdo. O trabalho buscou desenvolver a¢des educacionais que possibilitem
informagdes sobre a prevencdo das infec¢des sexualmente transmissiveis.

Nas unidades basicas de satde foram realizadas conversas e entrega de panfletos, de modo a pro-
porcionar informagdes de uma forma ilustrativa e orientagdes sobre os testes disponiveis na unidade, os
modos de prevencao e possiveis complicagdes das IST’s. O trabalho foi realizado entre os meses de abril
a junho de 2023 nas Unidades de Satude dos bairros Granja Guarani, Fonte Santa e Pimentel, depois de
verificada a necessidade de abordagem do tema nessas regides, devido a falta de informagdes sobre o
assunto pela populacao local.

Palavras-chave: infecgdes sexualmente transmissiveis - prevengao - unidade basica de saude
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1. INTRODUCAO

Infec¢des Sexualmente Transmissiveis (ISTs) sdo um problema de satde publica global, afetando
milhdes de pessoas a cada ano. Essas infec¢des sdo causadas por diversos tipos de patdgenos, como
bactérias, virus e parasitas, e podem ser transmitidas através do contato sexual desprotegido. Além de
causar desconforto e dor aos pacientes, as ISTs também podem levar a complicacdes graves, como in-
fertilidade, cancer e mortel.

A prevencdo e o tratamento adequado das ISTs sdo cruciais para o controle e a reducdo da sua
disseminagdo. A educagdo sobre a prevengao e o diagnéstico precoce € fundamental para reduzir a pre-
valéncia das ISTs. No entanto, muitos individuos ndo procuram tratamento, ndo realizam exames regu-
lares ou ndo tém acesso a informacgao e aos servigos de satide necessarios2. Esses desafios dificultam o
controle das ISTs e aumentam o risco de disseminagao.

Ademais, as ISTs podem gerar um impacto na saude emocional das pessoas infectadas, bem como
em seus relacionamentos e vida sexual. A estigmatizagdo em torno das ISTs, pode fazer com que
evitem procurar realizar exames regulares, tratamento e aconselhamento3. Consequentemente, aumen-
tando a disseminagdo dessa problematica global.

O impacto das ISTs na satde publica ¢ significativo, e as consequéncias sociais € econdmicas sao
igualmente preocupantes4. Portanto, € essencial que os profissionais de satide e formuladores de poli-
ticas trabalhem juntos para melhorar a prevenc¢ao, o diagnostico e o tratamento das ISTs. Além disso, a
conscientizagdo e a educagdo da populacdo em geral sdo fundamentais para reduzir a disseminagao das
ISTs e promover a satde sexual e reprodutiva.

Diante disso, esse artigo apresenta o relato de experiéncia de uma acgdo de educacdo em saude sobre
a prevengao de Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST) em unidades de Satde no municipio de
Teresopolis, no Estado do Rio de Janeiro. Foram abordados informagdes sobre transmissao, diagnodstico,
tratamento, prevengao e sintomas sobre HIV, HPV, Clamidia, Gonorreia e Sifilis. Em suma, este projeto
cientifico tem como proposito fornecer informacdes fundamentadas cientificamente a populagédo do mu-
nicipio de Teresopolis, visando promover a conscientizac¢do, a educacdo e, consequentemente, o alerta
sobre as Infec¢oes Sexualmente Transmissiveis.

2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Desenvolver agdes educativas que proporcionem conhecimento sobre a prevencao de Infecgdes
Sexualmente Transmissiveis (IST) aos pacientes da sala de espera nas unidades basicas de saude no
municipio de Teresopolis, no Estado do Rio de Janeiro.

2.2 Objetivos especificos

» Realizar conversas e distribui¢do de panfletos informativos para os pacientes das salas de espe-
ra das unidades basicas, de modo que o referido publico sane as dividas e que fagam uso das
informagdes em suas rotinas.

* Descrever a importancia e a disponibilidade da vacina contra o HPV, incentivando sua aplica-
¢do na populagdo jovem.
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3. RELATO DE EXPERIENCIA

Este presente trabalho trata-se de um estudo descritivo das atividades realizadas nas Unidades
Basicas de Saude (UBS) da cidade de Teresopolis - RJ, executadas no periodo de abril a junho de 2023,
por estudantes do quarto periodo do curso de Medicina do Centro Universitario Serra dos Orgdos. As
Unidades de Atencdo Basica contempladas foram as UBS’s dos bairros Granja Guarani e Fonte Santa,
em virtude da compatibilidade de programagdo dos envolvidos.

Evidenciando a necessidade de uma abordagem cientifica de cunho informativo e esclarecedor,
os estudantes efetivaram a realizagdo do projeto em duas etapas, de modo a garantir um melhor repas-
se de informagdes ao publico participante. Primeiramente, foi realizado a elaboragdo de panfletos, os
quais continham a elucidagéo descritiva das Infec¢des Sexualmente Transmissiveis (IST), as principais
doencas manifestadas, bem como suas formas de transmissao e preveng@o. O folheto também abrangia
o0 esclarecimento quanto ao manejo correto do preservativo, antes e apés a relagdo sexual, de forma a
auxiliar e garantir a protecao necessaria.

A segunda etapa teve inicio durante a passagem do grupo pelo PSF da Granja Guarani. Consis-
tiu-se em uma apresentacdo da tematica para a populagdo presente na sala de espera da unidade, em
que os académicos realizaram uma palestra educativa sobre as ISTs, sua prevencgdo e tratamento, além
de esclarecerem as duvidas e curiosidades apresentadas pelos pacientes. Nesse contexto, os estudantes
utilizaram materiais presentes na Unidade, os quais possuiam imagens que ilustravam alguns dos sinto-
mas presentes nas infecgdes, como forma de materializar e elucidar as questdes discutidas, facilitando o
entendimento da populacao acerca da tematica.

O trabalho teve seguimento nas semanas seguintes, onde os estudantes do grupo tiveram uma mu-
danga de cendrio e comegaram, entdo, a atuar na unidade de PSF da Fonte Santa. Em primeiro momento,
quando acolhidos por sua nova preceptora, decidiram organizar o projeto de intervencdo tendo em vista
a rotina do local. Foi sugerido que os alunos realizassem a palestra e distribuissem os panfletos para o
grupo de hiperdia que estaria presente na unidade durante as semanas seguintes.

O grupo de hiperdia foi uma surpresa positiva para os académicos, devido a grande receptividade
dos pacientes, que apds a apresentacdo, levantaram diversas duvidas sobre o assunto e demonstraram
grande interesse nos testes rapidos disponiveis no SUS. Grande parte deles relataram aos estudantes que
ndo tinham conhecimento prévio em relagdo a praticidade de realizagdo desses exames e da possibilida-
de de solicitar sua realizacdo na unidade.

Durante quatro semanas, ocorreram as palestras educativas e distribui¢do dos panfletos como pla-
nejado no projeto de intervengdo do grupo. Apds a finalizagdo da atuagdo na Unidade Bésica de Satde
da Fonte Santa, os académicos foram informados, pelos profissionais de satide que atuam na area, que
houve um aumento, tanto na procura, quanto na realizacao de testes rapidos para a deteccao de infecgdes
como HIV, sifilis e hepatites B e C, o que foi possivel constatar a relevancia e a influéncia positiva do
projeto perante a populagdo atingida.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

Conforme o Ministério da Satde, percentualmente, o nimero de pessoas portadoras de IST pare-
ce-nos irrelevante, contudo, se transformarmos essas estatisticas em niameros absolutos, torna-se clara a
necessidade de intervencdo para prevengao de ISTs em individuos suscetiveisS5.

Dessa forma, os estudantes do quarto periodo de Medicina, se adequaram aos cronogramas das
Unidades Béasicas de Satde pelas quais passaram, que foi a Granja Guarani, Pimentel ¢ a Fonte Santa,
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sendo que, neste ultimo, onde foi realizada a apresentagdo da sala de espera para o grupo de hiperdia.
Em cada Unidade Basica de Saude foi apresentado o mesmo material, mas para pessoas com idades,
objetivos e niveis de compreensdo distintos, dessa forma tivemos resultados diferentes em cada unidade.

A apresentacdo comecou pela unidade da Granja Guarani, onde foi possivel ver grande ntimero de
participantes na sala de espera, através da indicacdo da médica da unidade. Nessa unidade tivemos o
auxilio de um grande livro com ilustragdes, para auxiliar na apresentagdo sobre ISTs, foi discutido sobre
a importancia, e esclarecida as davidas dos presentes. Nesta unidade ndo foi possivel observar uma mu-
dangca significativa na procura por testes de ISTs.

Em contrapartida, na PSF da Fonte Santa, o publico ja ndo era o da sala de espera e sim o grupo
do hiperdia, que mostrou-se muito solicito acerca do assunto. Desse modo, foi instruido sobre a impor-
tancia dos testes rapidos disponiveis na unidade, os sintomas das doengas e sua forma de transmiss3o,
como também foram sanadas as duvidas presentes. Consequentemente, a procura para o teste rapido de
HIV, Sifilis, Hepatite B e C, foi muito mais alta, apds a apresentagdo, acabando com o estoque dispo-
nivel para o dia, entretanto, o teste de Hepatite C, ndo estava disponivel no dia. Além disso, a unidade
de saude relata que, a procura dos testes nas seguintes semanas nao diminuiram, mesmo com a saida
dos estudantes da unidade, todavia, aumentaram. Outrossim, foi informado por alguns participantes do
grupo de hiperdia, a comunicacao sobre os testes e doengas com outros membros da familia, mostrando
o impacto positivo da sala de espera realizada pelos alunos. Paradoxalmente, foi possivel ver um receio
em um primeiro momento, pelo fato do assunto nao ser discutido abertamente, principalmente, nos
meios familiares. Ainda mais, houve a solicitacdo para esclarecer uma divida em um ambiente isolado
com um membro masculino do grupo, demonstrando o receio e um pré-conceito acerca das doengas e
dos profissionais de saude.

Por outro lado, ndo foi possivel fazer a apresentagdo na PSF do Pimentel, em virtude dos poucos
dias disponiveis para a realizacdo da atividade, e dos dias ndo serem compativeis com o cronograma
universitario. Dessa maneira, percebe-se que as atuais politicas publicas bem como a formagao dos pro-
fissionais de saude inseridos na Estratégia Saude da Familia ndo estdo sendo suficientes para suprir ao
que diz respeito a educagdo e saude sexual da populagaoo6.

5. CONCLUSOES

De acordo com os resultados obtidos neste trabalho, fica evidente necessidade de intervengdes para
a prevengao de IST e que as atuais politicas publicas bem como a formagao e capacitagdo dos profissio-
nais de satide no ambito de Satde da Familia ndo estdo sendo totalmente eficazes para suprir ao que diz
respeito a educacdo e saude sexual da populacao.

Desse modo, os alunos tiveram um impacto muito positivo através da apresentacdo da importancia
dos testes rapidos disponiveis na unidade basica de satude, os sintomas relacionados a essa doenga e
principalmente sua forma de transmiss@o e contagio, como também responder e esclarecer duvidas que
estavam presentes, sendo ferramentas efetivas e imprescindiveis no ambito da prevengao, ao cuidado e
da promocao a satde desses pacientes.

Portanto, conclui-se que uma maior qualificacdo dos profissionais de satide em associacdo a pro-
gramas de orientagdes e esclarecimentos aos pacientes acerca da doenga é favoravel na questdo da
prevencao.
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SAUDE MENTAL DO HOMEM:
A INFLUENCIA DA OFICINA TERAPEUTICA
PARA UMA MAIOR ADESAO, PREVENCAO E
TRATAMENTO

Ludmila Medeiros Silva, Wilma Cristina Oliveira, Ana Beatriz Chavio De Alencar Gigante,
Gustavo Macedo Da Rocha Garcia, Laryssa Adiala De Souza, Rafael Santos Martins, Thais Freitas

RESUMO

Nos anos 2000, apareceram publicacdes da Organizagdo Mundial da Saade (OMS) que salienta-
vam a notoriedade da execu¢ao de politicas de saide com a finalidade de suprir as demandas do publico
masculino. Trabalhos elucidam que mulheres. Dessa forma, a satide do homem é menos investigada nos
estudos cientificos, requerendo cuidado notavel para adquirir elementos de satide primordiais a organi-
zagdo de futuras politicas publicas para este grupo.

No que tange aos cuidados relacionados a saide mental no Brasil, a reforma psiquiatrica facili-
taram para a formagdo das redes de assisténcias por todo o pais ¢ de servicos comunitarios. Assim, as
oficinas terapéuticas social além de, atuar no coletivo sua cidadania, com a finalidade de proporcionar
um local que contribua na redugéo do estresse, convivéncia, troca de de individuos do sexo masculino
nas redes de assisténcia de satide, além de poucas pesquisas cientificas no que concerne a saude mental
do homem, e de obtengédo de informagdes referentes a esse publico no ambito do CAPS.

O objetivo dessa pesquisa € contribuir com o aumento da adesdo da populagdo tratamento por meio
de atividades ludicas e fornecer dados embasados acerca da saide mental masculina. Como andamento
metodologico, foram reativadas musicoterapia, jardinagem e produgdo de pipa, sendo implementadas ati-
vidades semanais com duragdo de aproximadamente 3 horas com os participantes presentes, ¢ ao final de
cada encontro, foi aplicado um questionario a fim de os panorama apresentado acerca da satide do homem,
tanto fisica quanto mental, foi observado na pratica do CAPS um estereotipo de masculinidade exacerbada,
cuidados, tal pensamento ¢ imposto pela sociedade e acarreta na falta de autocuidado masculino.

Dessa forma, as oficinas e rodas de conversa foram propostas com a finalidade de criar ambientes
seguros e ricos em aprendizados, de expressarem suas angustias e frustragdes. Por conseguinte, vale res-
saltar que apo0s as atividades, os usuarios, em sua maioria, sentiram-se melhor e mais seguros de como
agir frente ao seu proprio cuidado em saude. Nesse sentido, € necessario a continuidade de a¢des promo-
toras de informacao para este publico, que sdo capazes de desmistificar o paradigma no qual o homem ¢
reconhecido como um ser imbativel e que ndo precisa de atengao e cuidados preventivos.

Palavras-chave: saude mental do homem; oficinas terapéuticas; estigmatizagdo masculina; sofri-
mento psiquico; promogdo a saude.
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INTRODUCAO

E notdria a constatagio da importancia da masculinidade nos meios de mazelas, e apesar de relati-
vamente atual, ndo se deu na modernidade. Na década de 1970, tempo considerado como limite primario
das pesquisas sobre homens e saude, todavia com ideias pouco desenvolvidas pelas teorias feministas,
ja se reconhecia determinada influéncia . Posteriormente, foi concebivel notar um acréscimo dos traba-
lhos e argumentagdes a respeito das caracteristicas da saide de homens e, nos anos 2000, apareceram
publicacdes da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) que salientavam a notoriedade da execugdo de
politicas de satde com a finalidade de suprir as demandas desse publico .

No tocante a verificacao de elementos alusivos a saude mental, verifica- se uma grande prevalén-
cia de Transtornos Mentais Comuns (TMC) em mulheres . Contudo, denota-se para uma ascendente
possibilidade de falsos- negativo entre homens quando se faz testes de screening em satide mental .
Também, atenta-se que homens sdo consideravelmente mais vulneraveis ao suicidio do que mulheres
e, analisando que transtornos mentais comuns sdo geralmente relacionados ao suicidio, reconhece-se
que tenha subdiagndstico dessas condigOes na populagdo masculina , porque homens aparentam possuir
propensao a correlacionar enfermidade a prostragdo e apresenta uma consideravel dificuldade de mani-
festar as ansiedades e as sensacdes de tristeza do que as mulheres. Por essa razdo, podem torna-se mais
firmes a comentar sinais comoventes a entrevistadores, e procura-se também, que quando o desgosto ¢
anunciado, peculiaridades nas maneiras de sofrer de homens podem retratar um obstaculo para a apro-
vagdo por parte de profissionais de saude . Para ratificar o panorama citado, vale expor o dado coletado
pelo Ministério da Satde, em que ¢ colocado que 96,8% dos suicidios estdo intrinsecamente ligados a
algum transtorno mental, sendo de sua maioria: a depressao, o transtorno bipolar e, inclusive, o abuso
de substancias. Ademais, uma tabela gerada pela “Rede Interagencial de Informacdes para a Satide” que
se correlaciona com a tematica € o nimero de suicidios por sexo no periodo do ano de 1990 até 2007.
Tendo em vista a relacdo que foi supracitada entre as demais patologias da esfera mental, o nimero de
suicidios tornou-se um importante indicativo para os servigos de satide. Assim, em 1990 o nimero de
suicidios no sexo masculino era de 3.618, enquanto no feminino era de 1.225. J4 em 2017, houve um
aumento expressivo para 6.995 no sexo masculino e 1.872 no sexo feminino . Desse modo, ¢ notoria a
predominancia dessa condi¢do entre os homens em comparagdo as mulheres, confirmando a relevancia
desse trabalho.

Trabalhos elucidam que os homens usufruem pouco dos servigos de satide em comparagdo com as
mulheres, no cotidiano, por causa das mudangas de demandas de satde entre os sexos . Dessa forma, a
satide do homem ¢ menos investigada nos estudos cientificos, requerendo cuidado notavel para adquirir
elementos de satde primordiais a organizac¢do de futuras politicas publicas para este publico . Assim,
destaca-se que a direcdo da aten¢do primaria para o atendimento as mulheres e as criangas tornam esses
ambientes de satde feminilizados, contendo cada vez mais, a busca dos homens pela atengdo em satude
ao causar neles um sentimento de ndo pertencimento, e essa ndo busca do publico masculino impacta na
pouca parcela de pesquisas a respeito do assunto . Além disso, essas caracteristicas mostram uma ideia
de invulnerabilidade, fazendo com que os homens busquem servigos de emergéncia e de atengdo espe-
cializada em grande quantidade, esclarecendo o enorme niimero de trabalhos inseridos que avaliaram a
utilizacdo de servigos de média e alta complexidade como consultas ambulatoriais clinicas, domicilia-
res, de emergéncia, e servicos de internacdo em hospicio e hospitalizagdo .

Neste contexto, uma pesquisa qualitativa realizada nos CAPS, abordou as relagdes entre homens e
satide mental, comecando da perspectiva de género e dos estudos sobre masculinidades, analisando as
expressoes do sofrimento mental por homens usuarios de servigos de atengao psicossocial, sendo verifi-
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cado que as esperangas nao atingidas acerca de o que deve ser um “homem de verdade” intrometendo-se
de forma negativamente nas situagdes voltadas a saude mental, conduzindo os entrevistados a sentirem-
-se excluidos da condigdo de homem, principalmente, por ndo trabalharem e ndo proverem a familia do
capital, a grandeza de um homem ¢ deturpada pelo seu poder de compra e a falta de emprego estavel
¢ um estremecimento a individualidade masculina, levando os entrevistados a declarar atitudes amea-
cadoras a fim de repararem o afastamento da masculinidade hegemonica, tal como o consumo abusivo
de alcool. Também, foi enfatizado que as opressdes por classe e raga se relacionam com os sofrimentos
mentais de masculinidades subalternas, estigmatizadas pela “doenga mental” e pela utilizacdo cronica
de alcool. Ainda, a apresentacdo de sentimentos mostra um distanciamento de um tipo imaculado do que
¢ ser homem, comparado as emocgdes de invulnerabilidade. Em vista disso, emocionar-se foi elucidado,
pelos usuarios dos CAPS, como coisa de “fresco”, “fraco” ou um “fracasso”, o que atrapalhou o acesso ¢
a adesdo dos homens a cuidados em saude mental homens, em uma condi¢@o abrangente, existem enor-
mes casos de tabagismo, etilismo, desvantagens em ocorréncias correlacionadas ao trabalho e condigdes
severas e cronicas de satde, observando em uma elevacao de riscos de problemas em longo prazo, e
grande uso dos servigos de saide de média e alta complexidade .

E importante comentar sobre a relagdo da religido, religiosidade e espiritualidade com a saude
mental no contexto de adoecimento. A interacdo desses elementos com a satide mental se mostra como
um fator dificil e cheio de significados, salientando o carater bio-pscico-social-espiritual do individuo.
Diante disso, as pessoas sdo orientadas a nutrirem e manterem seu relacionamento através das praticas
religiosas, e isso pode ser tanto baseado na socializagdo, quanto nas necessidades e motivos internos

Ainda, estudos mostram que a espiritualidade permanece essencial para a vida da maior parte
da populacdo mundial, transparecendo que o envolvimento religioso tem ligagdo direta com melhores
indicadores de saude mental e bem- estar. Inclusive, trabalhos indicam que nas ltimas décadas a area
médica e a psicologica tém feito e publicado pesquisas cientificas rigidas no que tange as relagdes entre
espiritualidade/religiosidade e saide mental . Para mais, pesquisas apontam que a religido tanto pode
ser util, integrando o paciente a sociedade ou motivando-o a procurar tratamento, como pode dificultar
o tratamento, se proibir a psicoterapia ou o uso de medicagdo

Dessa maneira, no que tange aos cuidados relacionados a satide mental no Brasil, a reforma psi-
quiatrica brasileira em conjunto com a criagio do Sistema Unico de Satide (SUS), facilitaram para a
formagao das redes de assisténcias por todo o Brasil e amplificacdo de servigos comunitarios as variadas
condutas atuais que sdo usadas para assisténcia dos usudrios de saide mental, as oficinas terap€uticas
ganharam for¢a devido a sua efici€ncia no que se refere a atengdo em satide mental. Deste modo, essas
dindmicas representam-se por serem atividades em grupo com papel de socializagdo, ao facilitar a ex-
pressdo e a inclusdo social além de, atuar no coletivo sua cidadania, com a finalidade de proporcionar
um local que contribua na redugdo do estresse, convivéncia, troca de conhecimentos e estimulos a ha-
bilidades criativas.

Devido a reduzida demanda de individuos do sexo masculino nas redes de assisténcia de satde,
além de poucas pesquisas cientificas no que concerne a satide mental do homem, observa-se a necessida-
de de medidas de interveng@o no panorama supracitado e de obtencao de informagdes referentes a esse
publico tanto no ambito da atengdo primaria quanto no CAPS.

Deste modo, o objetivo dessa pesquisa ¢ contribuir com o aumento da adesdo da populagdo mascu-
lina (18 a 80 anos) nas redes de assisténcias a saude, tanto da atengdo primaria quanto do CAPS, a fim
de proporcionar um bem-estar psiquico, auxiliar no tratamento por meio de atividades ludicas e fornecer
dados embasados acerca da satide mental masculina.
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METODOLOGIA

Caracterizacio da Instituicao estudada: O projeto foi aplicado em dois cenarios distintos, com
0 mesmo objetivo, a adesdo de homens a tratamentos relacionados ao sofrimento mental. O estudo foi
realizado nas Unidades Basicas de Saude e CAPS II (Centro de Atendimento Psicossocial) da Rede de
Satde Municipal da cidade de Teresopolis — RJ.

Participantes: Além dos usuarios das unidades de satude, participaram os técnicos, auxiliares, vi-
gilantes, agentes comunitarios destas mesmas unidades. De forma mais especifica, os trabalhadores das
unidades participaram do trabalho nas unidades onde ja atuam.

Procedimento: As atividades envolvidas foram administradas na realidade de cada unidade. Fo-
ram reativadas oficinas que ja existiam, por demanda dos proprios pacientes, tais como: musicoterapia,
jardinagem e produgdo de objetos ludicos, como a cria¢@o de pipa. As oficinas de musicoterapia, jardi-
nagem e produgdo de pipas foram implementadas no CAPS, ja na UBS foi implementado a oficina de
atividade fisica. No mesmo local, também foram realizadas rodas de conversas sobre a importancia da
adesdo do homem a ateng@o primaria e sobre a necessidade de desmistificar a segregacdo entre a satde
mental e a saude fisica.

No cenario da Unidade Bésica de Saude foi realizada uma roda de conversa sobre satide mental
dos homens. Na sala de espera, os alunos conversaram com os pacientes presentes sobre a importancia
da procura de tratamento e/ou prevengao junto a atengdo primaria. Apds o primeiro contato, os alunos
se reuniram com alguns pacientes, enquanto estes esperavam o atendimento, e continuaram a conversa
informalmente. Para esta atividade ndo foi estabelecido um nimero minimo de participantes.

No CAPS, segundo encontro, a priori, foi realizado o café da manha, oferecido pelos estudantes.
Em seguida, foi implementada a oficina de musicoterapia, na qual o grupo levou uma caixa de som, e
foi feita uma roda na sala disponibilizada para a realizagdo das atividades, e a sele¢@o de muisicas surgiu
através de livre demanda dos pacientes. Posteriormente, com a grande adesdo dos pacientes, foi mudado
o local para a area externa e houve a continuidade da oficina.

Ainda, no mesmo cenario, os autores do projeto aplicaram uma atividade ludica, escolhida pelos
proprios pacientes, chamado de jogo da forca. Enquanto eram escolhidas, pelos pacientes presentes,
uma musica para ser colocada de fundo enquanto praticavam a atividade.

No segundo encontro, a partida, foi realizado o café da manha, oferecido pelos estudantes. Em
seguida, iniciou-se a oficina de musicoterapia, na qual o grupo levou uma caixa de som, e foi feita uma
roda na sala disponibilizada pelo CAPS. Com a participagao ativa dos pacientes, a sele¢do de musicas
surgiu através de livre demanda dos presentes. Posteriormente, com a grande adesdo dos pacientes, foi
mudado o local para a area externa e houve a continuidade da oficina.

A terceira oficina aplicada foi a de jardinagem, para a qual os estudantes adquiriram no comércio
mudas, flores, esterco e adubo, além de reaproveitar garrafas pet da unidade. Juntos, pacientes e estu-
dantes prepararam o terreno, plantaram e regaram as mudas e flores. Cada paciente teve a oportunidade
de escolher qual muda e qual flor gostaria de plantar. O proprio CAPS ofereceu o espago destinado ao
plantio (2 metros quadrados) em suas dependéncias.

No quarto encontro foi realizada a oficina de criagdo de pipas. Os estudantes adquiriram no comér-
cio os materiais: folha de seda de diversas cores, rolinho de linha (para pipa, A10), varetas de madeira
(46, 35 ¢ 30 cm), tesoura, cola, canetinha e sacola plastica. Depois de assistir o contetido audio visual
(Anexo 1) com as instrugdes, cada paciente fabricou sua propria pipa, se direcionando para a area exter-
na posteriormente para utiliza-la.
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Neste cenario, foram feitas reunides semanais com duracao aproximada de 3 horas com os partici-
pantes que estiveram presentes, sejam eles homens ou mulheres. Ao final de cada encontro, foi aplicado
0 seguinte questionario para avaliagdo, de forma andnima, pelos pacientes em relagdo as atividades
praticadas:

a) Numa escala de 1 a 5, como vocé se sente normalmente no seu dia a dia?

S
5

(
|
™ @

b) Vocé tem costume de fazer atividades cotidianas?

An o0 o0 o0 ‘
S - = -~
5 4 3 . 1

() SIM () NAO

¢) Tem facilidade em aderir novos habitos?

() SIM () NAO

d) Numa escala de 1 a 5, como vocé se sentiu apos esta atividade?

laYa) o0 ‘
S - - =
5 2

1

e) Estar neste ambiente, por este tempo, foi melhor do que ter ficado em casa?

() SIM () NAO
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f) Numa escala de 1 a 5, quanto vocé se sentiu confortavel em vir em uma unidade basica com a
presenca das oficinas?

An o0 ) o0 ‘
S - - ~
5 4 | 2 1

RESULTADOS

No CAPS foram aplicados 29 questionarios no total, sendo 17 homens e 12 mulheres, resultados
mostrados da figura de 1 a 6. A maioria dos participantes era do sexo masculino. A resposta foi satisfato-
ria em relagdo a “como vocé se sente normalmente no seu dia a dia?”, dessa maneira, a maior parte dos
homens encontrou-se na escala 5, ou seja, se sentiam bem. Em contrapartida, foi verificado o inverso em
relagdo ao sexo feminino, conforme observado na Figura 1.

FIGURA 1. Nivel de satisfagdo. Foi perguntado ao paciente como se sente normalmente no seu dia a dia.

Numa escala de 1 a 5, como vocé se sente
normalmente no seu dia a dia?
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A resposta foi positiva para ambos os sexos quanto a “ter costume de fazer atividades cotidianas”,
todavia, um quantitativo maior foi visto nas mulheres em comparagio ao publico masculino, segundo a
Figura 2.
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FIGURA 2. Percentual de satisfagao. Foi perguntado ao paciente se tem costume de fazer atividades cotidianas. Homens
(64,7% sim, 35,3% ndo). Mulheres (83,33% sim, 16,66% nao).

Vocé tem costume de fazer atividades cotidianas?

HOMENS MULHERES

O computo foi bem satisfatorio para ambos os sexos no que se refere a “ter facilidade em aderir no-
vos habitos”, pois, mais da metade dos pacientes no que tange aos dois sexos responderam ter facilidade
em aderir novos habitos. Contudo, um quantitativo maior foi verificado nos homens em relagéo as
pacientes, segundo a Figura 3.

B Sim
BE=m Nao

FIGURA 3. Percentual de satisfacdo. Foi perguntado ao paciente se tem facilidade em aderir novos habitos. Homens (70,58%
sim, 29,41% nao). Mulheres (66,66% sim, 33,33% nao).

Tem facilidade em aderir novos habitos?

HOMENS MULHERES

B Sim
B Nao

O resultado foi satisfatorio para o sexo masculino no que tange a “como vocé se sentiu apos esta
atividade”, deste modo, a maioria dos homens encontrou-se na escala 5, ou seja, se sentiram bem. Entre-
tanto, foi verificado o inverso em rela¢ao as mulheres, conforme observado na Figura 4.
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FIGURA 4. Nivel de satisfacdo. Foi perguntado ao paciente como se sentiu apds esta atividade.

Numa escala de 1 a 5, como vocé se sentiu apos esta
atividade?
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Na figura 5, referente a “estar neste ambiente, por este tempo, foi melhor do que ter ficado em
casa?”, o resultado foi bastante satisfatorio para ambos os sexos, porque mais da metade dos pacientes
quanto aos dois sexos responderam que foi melhor estar naquele ambiente do que em casa. No entanto,
a observacao foi mais expressiva no sexo masculino.

FIGURA 5. Percentual de satisfagdo. Foi perguntado ao paciente que estar naquele ambiente, por aquele tempo, foi melhor do
que ter ficado em casa. Homens (94,11% sim, 5,88% ndo). Mulheres (91,66% sim, 8,33% ndo).

Estar neste ambiente, por este tempo, foi melhor do
que ter ficado em casa?

HOMENS MULHERES

BE= Sim
B Nao

Em relacdo a Figura 6, € observado um resultado bem positivo para o sexo masculino no que con-
cerne a “quanto vocé se sentiu confortavel em vir em uma unidade basica com a presenca das oficinas?”,
assim, a maior parte dos homens encontrou-se na escala 5, ou seja, se sentiram bem. Porém, foi verifi-
cado o inverso em relacdo as mulheres.
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FIGURA 6. Nivel de satisfacdo. Foi perguntado ao paciente o quanto se sentiu confortavel em ir a unidade basica com a
presenca das oficinas.

Numa escala de 1 a 5, quanto voceé se sentiu
confortavel em vir em uma unidade basica com a
presenca das oficinas?
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Na atengdo primaria, foram aplicados 6 questionarios ao todo, sendo todos os individuos do sexo
feminino, resultados estes observados da figura de 7 a 12. A resposta foi satisfatoria em relagdo a “como
vocé se sente normalmente no seu dia a dia?”, dessa forma, a maior parte das mulheres encontrou-se na
escala acima de 4, ou seja, se sentiam bem, conforme verificado na Figura 7.

FIGURA 7. Nivel de satisfacdo. Foi perguntado ao paciente como se sente normalmente no seu dia a dia.

Numa escala de 1 a 5, como vocé se sente normalmente no
seu dia a dia?
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A resposta foi positiva para as mulheres quanto a “ter costume de fazer atividades cotidianas”,
sendo que mais de 50% delas ratificaram esse costume, visto na Figura 8.

FIGURA 8. Percentual de satisfacdo. Foi perguntado ao paciente se tem costume de fazer atividades cotidianas. Mulheres
(66,66% sim, 33,33% ndo).

Vocé tem costume de fazer atividades cotidianas?

MULHERES

B Sim
BE= Néo

Na figura 9, no que se refere a “ter facilidade em aderir novos habitos”, ¢ observado que 100% das
mulheres responderam positivamente este quesito.

FIGURA 9. Percentual de satisfagdo. Foi perguntado ao paciente se tem facilidade em aderir novos habitos. Mulheres (100%
sim, 0% nao).

Tem facilidade em aderir novos habitos?

MULHERES

Em Sim
B Nao

O resultado foi satisfatorio para o sexo feminino no que tange a “como vocé se sentiu apds esta
atividade”, assim, todas as mulheres encontraram-se na escala 5, ou seja, se sentiram bem, conforme
observado na Figura 10.
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FIGURA 10. Nivel de satisfacdo. Foi perguntado ao paciente como se sentiu apds esta atividade.

Numa escala de 1 a 5, como vocé se sentiu apds esta
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Na figura 11, referente a “estar neste ambiente, por este tempo, foi melhor do que ter ficado em
casa?”, o resultado foi bastante satisfatorio, representando 100% das mulheres.

FIGURA 11. Percentual de satisfagdo. Foi perguntado ao paciente que estar naquele ambiente, por aquele tempo, foi melhor
do que ter ficado em casa. Mulheres (100% sim e 0% nao).

Estar neste ambiente, por este tempo, foi melhor do que ter
ficado em casa?

MULHERES

B Sim
B3 Néao

Em relacdo a Figura 12, é observado um resultado bem positivo para o sexo feminino no que con-
cerne a “quanto vocé se sentiu confortavel em vir em uma unidade basica com a presenca das oficinas?”,
portanto, a maior parte das mulheres encontrou-se acima da escala 4, ou seja, se sentiram bem.
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FIGURA 12. Nivel de satisfagdo. Foi perguntado ao paciente o quanto se sentiu confortavel em ir a unidade basica com a
presenca das oficinas.

Numa escala de 1 a 5, quanto vocé se sentiu confortavel em
vir em uma unidade basica com a presenca das oficinas?
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No primeiro encontro na UBSF, foi colocado em pratica a dindmica de roda de conversa com os
pacientes na sala de espera enquanto aguardavam para serem consultados. Tendo em vista que a roda de
conversa ¢ uma metodologia participativa muito interessante, pois favorece a construgdo de uma pratica
dialogica em pesquisa, o que possibilita o exercicio de pensar compartilhado. A partir do olhar dessas
autoras, torna-se importante o uso de tal pratica no sentido de coletar informagdes por meio do dialogo
em torno de 2 homens com idades que variaram entre 53 e 71 anos de idade e, um grupo de 4 académicos
os abordaram para conversar sobre o cotidiano deles e sobre a razdo pela qual eles procuraram a unidade
basica de satde.

Consequentemente, foi proporcionado um espaco de acolhimento e de fala, com o intuito de permi-
tir uma reflexdo sobre a masculinidade e seu papel social. No momento do didlogo em grupo, o paciente,
71 anos, relatou sobre o diagnodstico tardio de cancer de prostata e mostrou insatisfagdo com a demora
pelo tratamento, uma vez que este deveria ser cirurgico devido a demora da descoberta. Tendo isso em
mente, se ele tivesse procurado a atengdo basica como forma de prevengdo e acompanhamento anual,
certamente, poderia ter sido diagnosticado o cancer prostatico no estagio inicial.

No oitavo encontro na UBSF, em um momento da sala de espera, haviam 4 homens esperando pelo
atendimento médico. Nesse momento, o grupo académico aproveitou para convida-los para a dindmica
de saude, que seria realizada em um espaco publico do bairro, proximo a unidade de satide. Em virtude
desse momento, foi falado sobre o estigma de que o publico masculino evita a busca pela ajuda médica
de forma preventiva, evidenciando a falta do autocuidado, o que se torna um cenario preocupante, pois
normalmente, os homens procuram o setor especializado de satde, quando o quadro clinico se encontra
possivelmente agravante. Nesse contexto, os académicos foram surpreendidos pela ampla abertura des-
tes 4 pacientes em ouvir e modificar suas perspectivas sobre saude, a fim de melhorar sua qualidade de
vida e de satde.

Nas manhas de quinta-feira, a UBSF tem como cronograma o cuidado sobre a satde da mulher e,
com o intuito de atender a demanda da Unidade, ¢ em um dos encontros, foi abordado em uma palestra
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mediada pelos académicos sobre o cancer de mama. Neste momento, foi relatado aos pacientes da sala
de espera que tal cancer pode acometer a homens, mesmo que de forma rara, o que chamou a atengio
de dois pacientes do sexo masculino, que aguardavam por atendimento médico. Um deles surpreendeu
o grupo de estudantes, visto que afirmava que praticava o autocuidado referente ao cancer de mama,
realizando a autoavaliacdo do 6rgdo para possivel identificagdo de nédulos ou anormalidades. Todavia,
o segundo paciente desconhecia tal informacao, evidenciando duvidas e vontade de esclarecé-las com os
académicos. Esse € o intuito do projeto, levar conhecimento para os pacientes, principalmente homens
que, normalmente, negligenciam a sua saude.

Entre os homens, é frequente a demanda por servicos especializados, em detrimento da procura
pela atengdo primaria. As dificuldades de adesdo a atenc¢do primaria de satide sdo especialmente danosas
em casos de doeng¢as . Em um dos encontros, os académicos tiveram uma conversa sobre o autocuidado
com dois pacientes do sexo masculino, ambos se apresentaram timidos com o inicio do didlogo, mas
que conseguiram se abrir a medida que as informagdes foram sendo discutidas. Tais pacientes, apesar de
apresentarem problemas de satde, como hipertensdo, relataram que buscam frequentemente a unidade
bésica, o que quebra um pouco o estigma de resisténcia dos homens pela busca da ateng@o primaria. Em
contrapartida, casos de negligéncia a satde ainda sdo persistentes na realidade das Unidades Bésicas de
Saude da Familia (UBSFs), evidenciada em casos relatados pelos académicos, como o de um paciente
que apresentava dores intensas por conta de hérnias de disco e, para reverter esse quadro, se automedi-
cava e postergava uma possivel investigacao do caso.

Em um encontro na UBSF, dois estudantes acompanharam uma consulta de rotina de um homem
de 43 anos. Este, diagnosticado com hérnia de disco na coluna lombar, relatou ja ter ido em alguns espe-
cialistas para tentar uma solugdo para o problema, sendo indicado tratamento farmacoldgico e sessdes de
fisioterapia, formas de tratamento sem sucesso, visto que, ainda possui fortes dores ao se movimentar, o
que o impossibilita de retornar ao seu trabalho. Durante a anamnese, o paciente conta que a cerca de um
ano perdeu sua esposa e, desde o ocorrido, tem sentindo problemas psiquicos, ficando aproximadamente
seis meses isolado em casa sem se relacionar com outras pessoas. Diante disso, buscou ajuda psiquiatri-
ca, recebendo o diagndstico de depressdo, o que acarretou hodiernamente a necessidade de acompanha-
mento psiquico. Dessa forma, o paciente aderiu de maneira significativa a utilizacdo das medicagdes,
propiciando a ele, em torno de dois meses, a adaptacao de uma nova rotina, praticando atividades fisicas,
possuindo interagdes sociais, fazendo tratamento de fisioterapias adequado para sua queixa ortopédica.
Nesse contexto, ressalta-se que a Atencdo Primaria é fundamental para um bom controle no que diz
respeito as doengas mentais, ja que o caso acima demonstra que o cuidado primario foi primordial para
que a doen¢a ndo se agravasse.

Em um dos encontros para aplicacdo do projeto voltado a satide do homem, 4 pacientes do sexo mas-
culino buscaram os alunos para aferir a pressdo arterial (PA), mesmo com uma certa resisténcia ao simples
procedimento de triagem. Um deles, paciente idoso, relata que ndo fazia o mapeamento da PA, apesar do
diagnoéstico de hipertensdo arterial, uma vez que acreditava que seu padrao estaria dentro da normalidade.
Nesse sentido, foi necessario um dialogo com tal paciente sobre autocuidado e adesdo ao tratamento far-
macoldgico e ndo farmacologico, visto que apresenta PA de 150/90 mmhg, tomando duas medicac¢des por
dia (valsartana e anlodipina), porém com horarios de administragdo de forma irregulares.

No sexto encontro, os académicos estavam realizando no ponto da UBSF a aferi¢cdo da pressdo e
da glicemia dos pacientes da unidade, como forma de atender a demanda desta. Em uma das aborda-
gens, um homem de 66 anos, ao aferir sua glicemia capilar, relatou aos alunos que faz uso excessivo
de alcool, agucares, sodio, drogas ilicitas, tabaco, além de aparentar fenotipo emagrecido. Na conversa,
os académicos observaram no paciente que os membros inferior e superior esquerdos sdo amputados,
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devido a um comportamento de risco durante a fase mais jovem desse paciente. Tais comportamentos de
risco estavam voltados para acidentes de moto e de carro, por uso de substancias associadas a direcao,
que, mais tarde, culminou no 6bito de seu filho mais velho, que repetia os mesmos habitos do pai. Diante
disso, desde o acidente, no qual teve que passar por procedimentos cirirgicos e sucessivas internagdes
a cerca de vinte anos, o paciente nao realiza um acompanhamento adequado na atengdo primaria, além
de nao realizar nenhum tipo de exames laboratoriais para averiguar seu estado de satde. A Politica Na-
cional de Atencdo Integral a Saude do Homem destaca que homens podem apresentar mais riscos € mor-
rem mais precocemente que mulheres, mas recorrem significativamente menos aos servigos de satde,
particularmente de APS (Atengdo Primaria a Saude) resultado, este caso demonstra como a mentalidade
masculina esta fadada por preconceitos e por dificeis intervengdes, sendo necessaria a intervencao pelos
alunos, a fim de explicarem a importancia da utilizacdo da atengdo primaria para um cuidado fisico ¢
mental. Uma das principais observacdes dos académicos esta voltada a questdo da espiritualidade entre
os pacientes. Um paciente do sexo masculino do CAPS, 66 anos, relatou que, para aliviar seus sofrimen-
tos, este utilizava o respaldo da religido e da fé como conforto emocional, por ndo possuir desde a sua
infancia, o amparo dos familiares. Nesse panorama, ao longo da vida, sempre obteve dificuldades em
expor sentimentos, devido a sua criagdo e ao seu ambiente familiar, nos quais a estigmatizacdo acerca
da masculinidade esteve sempre presente, reforgando o machismo como questdo cultural enraizada na
sociedade, o que propiciou a este paciente problemas psicoldgicos. Diante de tal relato, percebe-se um
sofrimento psiquico de um homem que ¢ vitima de um padrao de conduta imposto pela sociedade, em
que a exposicao sentimental do publico masculino ¢ um sinal de fraqueza e, como idealizagao, a reso-
lucao de suas discussdes por intermédio da imposi¢ao fisica ¢ sinal de for¢a. Este comportamento esta
consolidado na sociedade brasileira devido a um ideal de masculinidade estereotipado, em que tal fato
também contribui para a dificuldade de pais e filhos homens se abrirem ou terem uma conversa franca
sobre seus problemas cotidianos, visto que, tal papel € mais usualmente observado sendo feito pela
figura materna.

O relato que chamou a atengdo dos acadé€micos € voltado para um paciente, 53 anos, diagnosticado
com hipertensdo arterial sistémica a mais de 25 anos, com historia familiar da doenga. Mesmo diante do
quadro, relata que faz a utilizagdo de medicamentos, mas nao pratica exercicios fisicos para o auxilio no
tratamento, apesar de ter a ciéncia que estes contribuem positivamente como fator protetor da patologia
instaurada. Nesse contexto, ¢ importante frisar que, a pratica de exercicios fisicos eleva a liberacdo de
substancias, como serotonina e endorfinas, responsaveis pela sensagdo de bem-estar fisico e mental

Devido as demandas da UBSF, ndo foi possivel realizar as oficinas terapéuticas em todos os en-
contros. Dessa forma, foi organizado um evento em um dia especifico, no qual houve ampla divulgacio
pela unidade, por meio das agentes comunitarias de satde, além da divulgacdo por nds académicos ao
longo das consultas e dos encontros na sala de espera do posto de satde, a fim de aumentar a demanda do
publico masculino daquela comunidade. Entretanto, comparecem apenas mulheres na atividade, no total
de 6 pacientes, e nenhum homem, que era o principal foco da dinamica. Em virtude disso, ¢ evidente
para o grupo que homens apresentam resisténcia no que diz respeito ao autocuidado, todavia, existem
casos nos quais os homens ndo comparecem devido a carga horaria de trabalho incompativel com o
funcionamento da unidade de satde.

Faz-se imprescindivel escutar os homens e suas necessidades, bem como seus potenciais na busca
pela satde nos servigos publicos e na promogdo de sua propria. O homem apresenta um conjunto de
caracteristicas que sdo mantidas desde o periodo primitivo, onde forga, invulnerabilidade, virilidade e
trabalho se tornaram um dos fatores responsaveis pela desvalorizacdo do seu autocuidado. Os estudos
nos mostraram que os homens realmente tém baixa adesdo as praticas de autocuidado, devido a cau-
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sas comportamentais, esteredtipos, prioridades de vida e sentimentos de medo. E possivel afirmar que
muitas doengas poderiam ser evitadas com a pratica do autocuidado e se faz necessario que a equipe
multiprofissional estimule esses homens através de estratégias como campanhas de prevengdo, educagdo
em saude, disponibilizacdo de informagdes em diferentes contextos, e reducdo do preconceito e estig-
matizagao, aproximando o homem do conhecimento frente a sua satde. Nesse interim, a realizagdo do
autocuidado € imprescindivel para a aquisicdo do conhecimento, a fim de os homens consigam adotar
um estilo de vida cada vez mais saudavel, atenuando os indices de mortalidade e morbidade dessa par-
cela da populagao.

DISCUSSOES

Diante do processo de aplicagdo do projeto, foi possivel observar aspectos intrinsecos e distintos
das duas unidades de saude abordadas - CAPS e UBSF - nas quais existem visdes diferentes no que diz
respeito as Oficinas Terapéuticas (OTs). Enquanto a participacdo e o interesse pelas oficinas € evidente
no Centro de Atengdo Psicossocial, ja que ¢ um local aberto para tais praticas, em contrapartida, nas
unidades basicas de satide, ha um empecilho maior, visto que as demandas do estabelecimento asso-
ciadas ao estigma acerca da saide mental se tornam barreiras para a execugdo de certas modalidades
de oficinas, uma vez que, a saude psiquica, por vezes, ¢ dissociada do contexto de saude fisica dentre
a perspectiva dos pacientes da rede de Atengao Basica. Contudo, entendemos que a Saude Mental néo
esta dissociada do conceito geral de saude, ou seja, ndo € algo a parte e isolado, e, sim, segmento com-
plementar de uma visdo ampliada, integral e biopsicossocial da saude

A intengao foi dar voz aos pacientes para que, na perspectiva e vivéncia de cada um, fosse possi-
vel descobrir as referidas caracteristicas, possibilitando uma discussdo que permita que os dispositivos
assistenciais facam sentido e sejam capazes de movimentar a vida dos seus pacientes panorama, a rea-
lizagdo das OTs pretende auxiliar o individuo a obter autonomia referente aos seus proprios conflitos
e angustias internas, contribuindo para a superagdo destes, principalmente do publico masculino, por
terem uma maior dificuldade de expressar sentimentos e fragilidades quando comparados as mulheres.
No contexto do CAPS, os profissionais sdo direcionados a desenvolver atividades com diversos recursos
buscando romper com o modelo biomédico, reinserir o usuario na sociedade e reabilita-lo

Apesar de ser considerado como algo benéfico para os pacientes, em uma das OTs, especificamente
a de musicoterapia, houve uma certa resisténcia dos pacientes do CAPS no momento da aplicagdo desta
oficina. Muitos alegaram nao estarem confortaveis naquele momento para participarem de tal dindmica
e, dos que se sentiram a vontade em participar, a maioria eram mulheres, evidenciando uma maior ade-
sdo desse publico em comparagdo a categoria masculina. Desse modo, os académicos tiveram o senso
de sensibilidade de adaptar a atividade do dia proposto, mantendo o perfil de Oficina Terapéutica, com
o intuito de contemplar a vontade de todos. Nas vivéncias diarias em OTs, podemos observar que nem
sempre 0 que aproxima os pacientes deste espaco ¢ a atividade-fim proposta pacientes estavam dentro
das oficinas para se sentirem acolhidos pela equipe multiprofissional, a fim de aliviar suas tensoes e seus
medos e ndo somente por realizar as atividades propostas.

Nesse sentido, os padrdes sociais construidos em torno dos géneros interagem com a satide mental,
uma vez que as concepgdes acerca do assunto, tal como as decorrentes da masculinidade hegemonica e
construcdo de esteredtipos, influenciam a experiéncia de sofrimento psicologico dos homens. Dessa for-
ma, essa atividade teve por objetivo compreender as masculinidades e sua relacdo com a saude mental
do homem na producao cientifica, percebendo como essas interagdes aparecem em relatos empiricos. Os
dados aqui analisados baseiam-se, principalmente, sobre os aspectos que envolviam a experiéncia com o
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adoecimento em si, notando-se que os ideais de masculinidade impostos pela sociedade interagem com
o sofrimento psicologico na medida que influenciam a forma com que os homens encaram, interpretam
e vivenciam seus sentimentos e sintomas; engajam-se ou ndo em relagdes de ajuda; experienciam dife-
rentes fases da vida; e em como interpretam os servigos de satide mental e ajuda prestada .

Diante disso, as oficinas terapéuticas tem o intuito de promover um desenvolvimento social e pes-
soal do paciente. Dentro de uma relagao de facilitagdo, o poder flui da pessoa com sofrimento mental e
de suas necessidades para a equipe que a acompanha, ou seja, o poder, a responsabilidade e as tomadas
de decisao sao compartilhadas por todos adesao masculina nas oficinas terap€uticas precisa de uma pon-
deragdo especial, dando énfase em atividades que abordam a saide mental masculina. Percebemos mui-
tos desafios na produgdo de praticas de cuidado na satde mental do homem, pois existe um sofrimento
psiquico elevado diante da imagem de um homem provedor e viril. Sendo assim, na medida em que o
sujeito se depara com situacdes que ele considera como fracasso e impoténcia, essa situacdo produz
adoecimento, sofrimento, ansiedade e depressdo. Tudo isso acontece por ele ndo saber lidar com essa
dor de enxergar que os homens nio sdo tao invulneraveis e fortes, além de muitas vezes ndo correspon-
derem a essa imagem de virilidade a qual, historicamente, o masculino foi constituido.

Dessa forma, com esta questdo ha uma dificuldade em buscar ajuda ou um acompanhamento em
saude, pois isso significa reconhecer-se como fragil. Comumente o que acontece ¢ que esse homem
procura o servigo de saude quando a situacdo ja esta agravada. Portanto, existe a necessidade de que
estejamos atentos a esse mecanismo de producgdo do sujeito e a imagem que ele tem construido de si
proprio lidar com suas fragilidades ele acaba revertendo essa fragilidade para alguns comportamentos
sintomaticos como o uso de substancias psicoativas, alcool, drogas ou descarga na violéncia.

E necessério, portanto, também que nés académicos e profissionais de satide compreendamos que
dentro desse processo de escape para uso de drogas, da violéncia, da ndo procura dos servigos de satde
ou de um sofrimento psiquico que esteja instalado, ha muitos outros fatores que remetem a pensar esse
homem em um sentido mais amplo e integral que envolva as relacdes que ele tem com a vida e de como
ele vivencia essa identidade masculina. Assim, precisamos de novas perspectivas para a promog¢ao da
saude mental do homem, a partir do questionamento dessa realidade para tentar mudar alguns estereo-
tipos associados a masculinidade e querer enquadrar todos os homens nessa condigdo idealizada. Por
isso, a necessidade de romper com essa ldgica a partir da ressignificagdo da relagdo desse sujeito consigo
mesmo, com seu proprio corpo, com o outro € com o mundo.

Toda essa mudanga pode ser iniciada com a promog¢ao de atividades a qual permite que ele fale,
ouga e reflita sobre sua masculinidade e seu papel social expressao e possibilitar que esse homem tenha
voz ativa, entendendo isso como uma dimensao fundamental do ser humano que precisa ser vivenciada,
compartilhada e mais bem elaborada. Esperamos, com isso, produzir novos papéis que subvertem essa
logica machista e falocéntrica que coloca o homem nessa condi¢do absoluta e ideal.

Além disso, em contraposicdo a essa realidade urge a constru¢do de convivéncias mais solidarias
e relacdes cada vez mais dignas entre os géneros. Partindo dessa demanda observada pelos académicos
e identificada pelos profissionais de saude principalmente da UBSF da baixa procura dos homens pelos
servicos de satide por tudo que foi elucidado. Uma delas refere-se a inclusdo dos homens nos servigos de
atengdo primaria ¢ desafiadora, pois em geral, as campanhas de divulgagdo priorizam criangas, mulheres
e idosos, isso gera o pouco reconhecimento da importancia da prevengdo de doengas e promogao da
saude masculina . Buscamos como projeto de intervengdo promover e ofertar atividades nos servigos de
saude que alcancem e despertem a participagdo masculina, promovendo esse espaco de escuta e fala. Tal
dindmica teve a intengdo de estimular a maior presenga e propor um ambiente no qual ele se sinta con-
fortavel para falar sobre si, sobre como ele se enxerga nesse processo € na sua constituicdo masculina.
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No Brasil, a construg@o da satide masculina como alvo de politicas e de pesquisas é recente. Sua pro-
mocao continua sendo um desafio para os servigos de Atengdo Primaria a Satide (APS) na sociedade de que
homens precisam ser “durdes” e provedores do lar, o que acaba por elevar o indice de pacientes do sexo mas-
culino que nao buscam o servico basico de saude como forma de prevencdo. Na maioria das vezes a carga
horaria de trabalho coincide com os horarios de funcionamento dos servigos de satde, o que justifica a pouca
presenca nesses locais, e quando acessam ¢ em casos de emergéncia/urgéncia, ja em niveis especializados

Hodiernamente, ¢ comum pacientes serem diagnosticados com doencas cronicas e ndo tratarem
farmacologicamente e nao farmacologicamente de forma adequada. Estudos apontam que em geral os
homens ndo t€m o costume de utilizar medidas de profilaxia de doengas, nem mesmo procurando ajuda
médica quando ja se tem uma patologia instalada . Tal cenario reforga a preocupacdo acerca do contexto
de saude mental, visto que se ha alta negligéncia pela satde fisica, a satide psiquica, indiscutivelmente,
também sera afetada, uma vez que a propria condigao fisica tende a debilitar os aspectos psicologicos.
De acordo com a OMS, a satde ¢ conceituada pelo estado completo de bem-estar fisico, mental e social,
ndo sendo considerada apenas a auséncia de doenga ou enfermidade.

CONCLUSAO

Tendo em vista o panorama apresentado acerca da saude do homem, tanto fisica quanto mental, foi
observado na pratica das UBSF e do CAPS um esteredtipo de masculinidade exacerbada, no qual o homem é
visto como individuo forte e imbativel, que ndo precisa de cuidados, tal pensamento ¢ imposto pela sociedade
e acarreta na falta de autocuidado masculino, destaca-se que os usuarios homens sdo minoria no atendimento
da ateng@o primdria de satide e procuram assisténcia médica apenas com quadros diagndsticos agravados.
Dessa forma, as oficinas e rodas de conversa foram propostas com a finalidade de criar ambientes seguros e
ricos em aprendizados, para que assim, os pacientes entendam a importancia de buscar atendimento e de ex-
pressarem suas angustias e frustragdes. Logo, vale ressaltar que apos as atividades, os usuarios, em sua maio-
ria, sentiram-se melhor e mais seguros de como agir frente ao seu proprio cuidado em satde. Nesse sentido,
€ necessario a continuidade de agdes promotoras de informagao para este publico, através da ministragao de
palestras e do trabalho com a escuta sensivel e ativa, que sdo capazes de desmistificar o paradigma no qual o
homem ¢ reconhecido como um ser imbativel e que ndo precisa de atengdo e cuidados preventivos.
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ANEXO 1

P Pl o) o004/239

Como fazer uma pipa de papel muito facil | papagaio, raia, pipa pandorga | diversao e lazer | Maker

https://www.youtube.com/watch?v=71QF7RGZbXY
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HIPERTENSAO ARTERIAL E DIABETES:
INTERVENCOES NAATENCAO PRIMARIA
E FOMENTO AO GRUPO DE HIPERDIA.

Ana Eliza Sasso Casagrande, Bruna Borges Fagundes, Carina Prates,
Gabriela de Pinho Magalhaes, Hayrton Tumolo, Ivo Pacheco, Jodo Pedro Daflon,
Maria Alice Pinto Nunes, Rayssa Silva da Cruz Rabello, Vagner Vieira Rodrigues, Vivian Guedes

1. INTRODUCAO

Dentro do contexto brasileiro, a hipertensao arterial sist€émica e a diabetes sdo doengas cronicas ndo
transmissiveis consideradas grandes desafios para a saude publica no pais, onde ambas sdo agravadas
por conta de sua elevada prevaléncia e deteccdo tardia dentro das redes de satde. No caso da HAS, ela
constitui um importante fator de risco para as doencas cardiovasculares, cerebrovasculares e isquémicas
do coragdo. A diabetes mellitus, por sua vez, constitui um conjunto de distirbios metabolicos respon-
saveis por gerar hiperglicemia e aumento da resisténcia periférica a insulina, com propensdo ao desen-
volvimento de doencas renais e desenvolvimento também de distirbios vasculares através da oxidacdo
mais rapida das artérias. A presenga da hipertensdo arterial e diabetes melito associados potencializam
0s riscos para a incidéncia de outras doengas cardiovasculares.!

Nesse interim, no Brasil, conforme o estudo “Vigilancia de Fatores de Risco e Protecio para Doengas
Cronicas por Inquérito Telefonico” 2 a prevaléncia de HAS € de 25,7%, sendo maior entre mulheres (27,5%)
do que entre homens (23,6%). No caso da diabetes, o Brasil possui prevaléncia autorreferida de 7,7%, segundo
a Pesquisa Nacional de Saude de 2019 3 e em 2021, a Federacao Internacional de Diabetes (IDF, em inglés)
estimou que em todo o mundo haviam 536.6 milhdes de de adultos, entre 20 ¢ 79 anos, diabéticos, a mesma
entidade classificou o Brasil como o sexto pais no mundo com o maior nimero de diabético, 15.7 milhdes. #

Para além da fisiopatologia, tais doengas possuem também em comum a capacidade de serem
potencialmente prevenidas por ac¢des realizadas na atencao primaria. As complicagdes ocasionadas por
essas comorbidades acarretam grandes danos a satide do portador, dificultando a qualidade de vida deste
e gerando grandes gastos do setor da saude. Além do mais, os agravos gerados pela falta do diagnostico
precoce e pela falta de acompanhamento na atencdo basica sao percebidos no afogamento de servigos
adjacentes na rede de satide, sobretudo nas UPAs (Unidades de Pronto Atendimento), contribuindo com
a superlotagdo e as longas filas de espera nesta unidade. A UPA possui por objetivo prestar apoio inter-
mediario aos hospitais e as Unidades Basicas de Saude, evitando que casos de menor complexidade se-
jam encaminhados para as emergéncias hospitalares, tendo como um dos efeitos a diminui¢do da super-
lotagdo dos prontos-socorros.” Conforme o Ministério da Satde, a sobrecarga dos servigos nessas areas
ocorre, para além de outros fatores, pela insuficiente estruturag@o da rede assistencial, o que culmina na
crescente demanda por atendimento nos servigos de urgéncia e emergéncia hospitalar.

Diante disso, projetos de intervengdo na atengdo basica sdo extremamente eficazes para garantir a
adesdo e eficacia do tratamento da HAS e DM, o que consequentemente leva a um progndstico positivo
dos portadores dessas doencgas e a diminui¢do com os custos de satide que as complicacdes da HAS e
DM podem causar. Assim, este trabalho visa relatar a experiéncia e os resultados de um projeto de in-
tervencdo aplicado em uma unidade de satide bésica no primeiro semestre de 2023 por um grupo de 11
académicos do curso de medicina acompanhados pelos professores orientadores e preceptores.

214



/ll‘ ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)
Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC 1V

2. METODOLOGIA

A elaboragdo do projeto de intervengdo se da, inicialmente, pela resolugdo dos problemas identi-
ficados durante a vivéncia de académicos de medicina numa Unidade Basica de Saude. Além disso, foi
realizada uma revisdo narrativa sobre Hipertensdo Arterial ¢ Diabetes. Para o levantamento dos artigos
na literatura, realizou-se uma busca nas bases de dados: BIREME (Centro Latino-Americano e do Ca-
ribe de Informagao em Ciéncias da Satde), Spring link, Scielo (Scientific Electronic Library Online,
Pubmed e Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude). A busca se deu in-
dependente da lingua de publicagdo para artigos publicados entre 2012 ¢ 2022, a partir dos descritores:
Hipertensdo Arterial Sistémica e Diabetes.

O grupo de 11 componentes, realizou intervengdo dentro de uma Unidade Bésica de Satde, uma
vez por semana, contando com encontros de 3 horas cada, tendo como publico-alvo pacientes hiper-
tensos e diabéticos. Esses encontros contaram com uma dindmica expositiva sobre a importancia do
paciente aderir ao HIPERDIA, juntamente com a sua relevancia na ateng@o basica e com uma discussao
sobre hipertensdo e diabetes. Essa atividade ocorreu em trés espacos diferentes: durante os atendimentos
com o preceptor; enquanto os pacientes estiveram na sala de espera, aproveitando eficientemente um
momento ocioso promovendo conhecimento em saude e nas visitas domiciliares.

Nos atendimentos e na sala de espera foi realizada uma discussdo com os pacientes, no modelo
roda de conversa de maneira clara e explicativa, sobre o tema em questdo. Vale ressaltar que, além do
bate-papo, foram utilizados como material de apoio dois banners com informagdes dispostas com cla-
reza, no intuito de facilitar o entendimento, inclusive de pacientes analfabetos, sendo, um deles, sobre
hipertensdo e diabetes e o outro sobre a quantidade de carboidratos e so6dio presentes em alimentos
comuns no cotidiano do brasileiro.

Com o intuito de consolidar o conhecimento transmitido e permitir que o paciente relembre algo
que fora discutido, foi feita a distribui¢ao de folders de 3 dobras, contendo toda a informagao debatida
durante a atividade, a saber: fatores de riscos; a importancia da alimentagdo saudavel e da atividade fisi-
ca aliada, para ajudar a impedir os avancos dessas doengas; principais medicamentos que ndo podem ser
consumidos durante o tratamento da HAS e diabetes; a importancia e os beneficios de estar cadastrado
no programa HIPERDIA e de seguir a linha de cuidado tragcada pela equipe responsavel por esse pacien-
te; expor que apenas ir a unidade para renovar uma receita € prejudicial a satide, sendo necessario que o
paciente busque por uma nova avaliagdo médica.

Ademais, a fim de avaliar os efeitos de tais intervengdes no cotidiano dos pacientes, compreender
os quadros de modo individual e realizar um acompanhamento efetivo, foram utilizadas diferentes pla-
nilhas para coleta de dados desses pacientes, abrangendo informagdes pessoais e clinicas. Para analise
dos dados, estes foram organizados em planilhas no software Microsoft Excel de modo que foram quan-
tificados e transformados em tabelas para devida analise.

Os pacientes envolvidos nesta pesquisa, hipertensos e/ou diabéticos, assinaram o Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido apds serem informados dos objetivos e procedimentos desta pesquisa ¢
do caréter voluntario de sua participagdo. Além disso, o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitario Serra dos Orgdos, CAAE: 69203823.3.0000.5247.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO:

As pesquisas foram realizadas com pacientes hipertensos e/ou diabéticos participantes do grupo
HIPERDIA de uma Unidade Basica de Saude, totalizando 20 pacientes, 14 mulheres € 6 homens, como
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indicado na tabela 1. Para obter os resultados esperados com os mesmos, foram confeccionadas plani-
lhas para o acompanhamento de cada paciente, onde foram registradas a PA (pressao arterial sistolica e
diastolica), HGT (glicemia capilar), IMC e as medicagdes que utilizam. De acordo com a apuragdo dos
resultados, foi observada que a média da PA sistolica foi de 137 em mulheres e 133 em homens (Grafico
1); j4 a média da PA diastolica computou em 80 em mulheres ¢ 83 em homens (Grafico 2). Além disso,
a média de glicemia capilar foi de 159 para mulheres e 208 para homens (Grafico 3). Por fim, o valor do
IMC médio para mulheres foi de 31 e para os homens de 29 (Grafico 4).

Tabelal.
MULHERES HOMENS TOTAL
HIPERTENSOS 2 1 3
DIABETICOS 1 1 2
HAS + DM 11 4 15
TOTAL 14 6 20

Legenda: A tabela demonstra o nimero de pacientes hipertensos, diabéticos e hipertensos e diabéticos participantes do estudo.

Grafico 1.
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Legenda: representa os valores de pressao arterial sistolica média classificados de acordo com o sexo dos pacientes. As
mulheres apresentaram média de 137,3 mmHg, os homens de 133,9 mmHg e a média geral foi de 135,6 mmHg.
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Grafico 2.

PA Diastolica
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Legenda; representa os valores de pressdo arterial diastdlica média classificados de acordo com o sexo dos pacientes. As
mulheres apresentaram média de 80 mmHg, os homens de 83,3 mmHg e a média geral foi de 81,7 mmHg.

Grafico 3.
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Legenda: representa os valores de glicemia capilar média classificados de acordo com o sexo dos pacientes. As mulheres
apresentaram média de 159 mmol/L, os homens de 208,6 mmol/L ¢ a média geral foi de 184,2 mmol/L.
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Grafico 4.
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Legenda: representa os valores médios de IMC classificados de acordo com o sexo dos pacientes. As mulheres apresentaram
média de 31,5 kg/m?, os homens de 29,1 kg/m? e a média geral foi de 30,7 kg/m?.

Tabela 2.
MULHERES HOMENS TOTAL
Peso Normal 2 - 2
Sobrepeso 5 4 9
Obesidade I 2 1 3
Obesidade I1 4 1 5
Obesidade Grave 1 - 1
TOTAL 14 6 20

Legenda: A tabela classifica os pacientes de acordo com o seu Indice de Massa Corporal e os valores definidos segundo a
Organizagdo Mundial de Saude.

Dos 20 pacientes que participaram da pesquisa, 15 eram portadores de HAS e DM, 2 eram porta-
dores de DM e 3 de HAS. Por meio de varios mecanismos fisiopatologicos, a diabetes pode aumentar a
pressdo arterial. A resisténcia a insulina, uma caracteristica da diabetes tipo 2, pode causar um aumento
da retencdo de sodio pelos rins, o que resulta em um aumento da pressdo arterial e uma maior quantidade
de liquidos no corpo.® Segundo a American Diabetes Association (ADA), pacientes de baixo risco terdo
como meta a pressao arterial menor que 140/90 mmHg, ao passo que os de alto risco, como os pacientes
diabéticos, t€ém por objetivo uma pressao arterial menor que 130/80 mmHg, tendo sempre o cuidado de
evitar niveis de pressdo arterial abaixo de 120/70. Nos pacientes idosos, uma consideragdo adicional:
para idoso higido, para uma boa expectativa de vida, a meta pressorica ¢ menor que 140/90 mmHg.7

Segundo a Organizagao Mundial de Saude (OMS), a obesidade ¢ definida como excesso de gordura
corporal em quantidade que determine prejuizos a saude, tratando-se de uma doenga cronica, progres-
siva, multifatorial, que pode acarretar diversas complicagdes ao organismo.8 A obesidade ¢ classificada
em: Sobrepeso: IMC entre 25 — 29,99 kg/m2; obesidade grau 1: IMC entre 30 — 34,9 kg/m2; obesidade
grau 2: IMC entre 35 — 39,9 kg/m2; obesidade grau 3 (mérbida): IMC > 40 kg/m2.9 Na tabela 2 ¢ evi-
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denciado que dos pacientes que participaram da pesquisa 9 estdo em sobrepeso, 3 em obesidade grau 1,
5 em obesidade grau 2 e 1 em obesidade grau 3, valores que preocuparam os estudantes, pois na hiper-
tensdo arterial sistémica tem relagdo direta com a obesidade, uma vez que ambas possuem 0s mesmos
fatores de risco (ex: sedentarismo e consumo de alimentos hipercaléricos);10 ademais a Organizagio
Mundial de Satde afirmou que o excesso de massa corporal é responsavel por 20% a 30% dos casos
de pressdo alta; as modificagdes hormonais causadas pela obesidade também sao fatores determinantes
de HAS pois o aumento da insulina e a maior reten¢do de sddio pelos rins podem levar ao aumento da
pressdo arterial e, consequentemente, a hipertensdo.9

Foi verificado que a média de idade dos pacientes diabéticos e/ou hipertensos é de 68,4 para os
homens e de 68,2 para as mulheres, se tratando de uma populacdo idosa, resultado que condiz com a
Sociedade Brasileira de Cardiologia (2020) que confirma a relagdo da PA com a idade. Visto que um dos
fatores de risco mais importantes para o desenvolvimento da hipertensdo, ou pressdo alta, ¢ a idade, é
importante salientar que isso se da pelas mudancas fisiologicas no sistema cardiovascular que ocorrem
ao longo do tempo, resultante do enrijecimento e perda de complacéncia dos vasos, que ocorrem com
o envelhecimento e ocasionam aumento da PAS.7 Tal dado confirma a tese de que a hipertensao ¢ mais
prevalente entre as pessoas mais velhas, com aproximadamente dois ter¢cos das pessoas com mais de 65
anos de idade diagnosticadas com pressao arterial elevada.l1

Outro fator de risco para HAS ¢é o sexo. A frequéncia, os sintomas e a forma como a hipertensao
¢ tratada diferem entre homens e mulheres. As mulheres tém, em média, uma incidéncia mais baixa de
hipertensdo em faixas etarias mais jovens em comparagdo com os homens da mesma faixa etaria. No
entanto, apés a sexta década de vida, a prevaléncia da hipertensdo em mulheres tende a aumentar e se
iguala ou até mesmo supera a dos homens.7 Esse aumento da prevaléncia em mulheres com a idade,
pode estar diretamente relacionada com as mudangas hormonais que ocorrem no periodo de climatério e
menopausa, principalmente quando relacionados com a falta de atividade fisica.12 No presente estudo,
cerca de 78% das mulheres sdo hipertensas, reforcando o aumento da incidéncia em mulheres no perio-
do pos-menopausa.

Segundo a Revista Latino-Americana de Enfermagem 13, os homens apresentam maior desinteres-
se em cuidar de si, em relacdo as mulheres, uma vez que essas sdo mais preocupadas quanto aos sinto-
mas e sinais fisicos das doengas e procuram atendimento médico com maior frequéncia que os homens.
Isso se confirma ao analisarmos o grupo em geral, onde encontramos 14 mulheres e 6 homens. Além
disso, podemos tirar essa conclusdo ao verificar o grafico 3, em que a diferenca da glicemia capilar entre
homens e mulheres fica em 60 mmol/L. Mesmo sendo o grupo amostral menor, é perceptivel que esses
pacientes do sexo masculino, apresentam menor adesdo ao tratamento por completo, fazendo apenas o
uso dos medicamentos e ndo realizando as mudangas necessaria nos habitos de vidas. Essa negligéncia
muitas vezes se da pelo proprio padrao estabelecido pela sociedade sobre a masculinidade, uma vez que
isso impoe a eles determinadas atitudes que geram obstaculos para que possam se cuidar.14

Por ultimo, foi executada uma pesquisa de satisfagdo com os pacientes, levando em consideracao
as seguintes perguntas ja acompanhadas de suas apura¢des, em que eles foram solicitados a responder
para uma delas, sim ou ndo, e para as outras a atribuir uma nota de 1 a 5, sendo 1 considerado muito
baixa, 2 baixa, 3 intermediario, 4 alta e 5 muito alta. Os resultados obtidos estdo dispostos nos grafi-
COS a seguir:
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Quadro 1.
Como vocé se sente apds as O quéo acolhido se sentiu pelo
atividades? grupo?
5%
|
100% o5 /
Grafico A =1 =2 -3 =485 GraficoB =] 82 =3 u4 =5
Como vocé avalia as atividades do Voceé apresentou alguma dificuldade
grupo HIPERDIA? para participar do grupo de HIPERDIA?
100% 100%
Grafico C =1m2 53 m4 u5 GraficoD =NAO =SIM

Legenda: representa as notas atribuidas pelos pacientes as perguntas, sendo respondidas de 1 a 5 ¢ “Sim” ou “Néo”. A-
“Como vocé avalia as atividades do grupo HIPERDIA?”. B- “Como vocé se sente apos as atividades?”. C- “As orientagdes
realizadas pelos académicos foram benéficas?”. D- “Vocé apresentou alguma dificuldade para participar do grupo
HIPERDIA?”.

220



/Il‘ )| ANAIS INTEGRACAO ENSINO-TRABALHO-CIDADANIA (IETC)

Editora Unifeso | Teres6polis | ISBN: 978-65-87357-69-0
IETC 1V

Quadro 2.
As orientagdes serviram para As orientagbes foram aplicaveis ao
diminuir o uso de sal na dieta? dia a dia?
10% 5%
e5% 1 \20%
os%
Grafico E w mZaged w5 Grafico F =122 :324:5
As orientagbes serviram para As orientagdes foram transmitidas
diminuir o uso de agucar na dieta? com clareza?
5%
o 5%
5% .
10%
80%_/
95%
Grafico G B2 53 Ndms EraficsH *1 2223 a4 a5

As orientagoes realizadas pelos
académicos foram benéficas?

/5%

95%_/

Graficol ] 82 s3 04 uh

Legenda: representa as notas atribuidas pelos pacientes as perguntas, sendo respondidas de 1 a 5. E- “As orientagdes serviram
para diminuir o uso de sal na dieta?”. F- As orienta¢des foram aplicadas ao dia a dia?*. G- “As orientagdes serviram para
diminuir o uso de agtcar na dieta?”. H- “As orientagdes foram transmitidas com clareza?”. I- “As orientac¢des realizadas

pelos académicos foram benéficas?”
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Todas as intervengdes realizadas impactaram diretamente na adesdo do paciente ao grupo HI-
PERDIA, como evidenciam os quadros 1 e 2. Através da roda de conversa, os discentes promoveram
um espago interativo entre pacientes ¢ académicos, no qual houve transmissdo clara e objetiva das
informagdes, permitindo que os participantes expusessem sua realidade e duvidas e, entdo, recebessem
orientagdes adequadas. Os banners elaborados pelo grupo de alunos em que continham informagdes
nutricionais sobre diversos alimentos, ficaram expostos integralmente na unidade, ou seja, todos os dias
da semana, durante todo o horario de funcionamento, com o objetivo de ser uma fonte de informagao
direta para qualquer paciente ali presente, ndo necessitando a presenga dos alunos para que o contetido
ali exposto fosse transmitido. Ja os folders distribuidos permitiram que os pacientes, participantes das
rodas de conversa, ou que receberem a visita domiciliar, consultassem a qualquer momento as informa-
¢Oes discutidas durante os encontros, sendo elas: a importancia da participagdo ao grupo HIPERDIA;
a necessidade de uma dieta balanceada para os pacientes com HAS e DM; exemplos ilustrativos de
alimentos dietéticos e ndo dietéticos e a quantidade ideal de cada nutriente.

O acolhimento é uma das diretrizes fundamentais do modelo proposto pelo Sistema Unico de Sau-
de que garante, ndo apenas a universalizagdo do acesso, mas também a qualidade da relacdo médico-pa-
ciente. Quando orientado pelos principios do Sistema Unico de Saude e formado por uma escuta ativa
e uso de uma linguagem acessivel ao paciente o acolhimento contribui criar uma relagdo de confianca
entre o usuario e profissional de saude. Dessa forma, o acolhimento torna-se uma ferramenta que ampara
na qualifica¢do do sistema tinico saude, pois possibilita que usuario seja informado e esclarecido sobre
suas condigdes, além de proporcionar que profissional de satde e paciente cheguem juntos as solugdes
necessarias para qualquer desafio encontrado ao longo do tratamento de suas respectivas patologias.15
Nesse aspecto, o acolhimento mostrou-se uma das melhores formas de aumentar a adesdo ao programa
HIPERDIA e ao tratamento pelos pacientes. Como apresentado nos graficos dos Quadros 1 e 2, ndo sé
as atividades, mas também a postura empatica dos estudantes diante as dtividas dos pacientes, trouxeram
resultados positivos.

De acordo com o Marinus, et al 16, o didlogo com os pacientes deve ser feito de forma horizonta-
lizada, objetiva e ndo deve se restringir a conversas formais, visando a criagdo de vinculos por meio de
uma escuta empatica, a fim de transmitir informagdes de facil entendimento. Esta afirmagdo é compro-
vada no Quadro 2, uma vez que, os pacientes conseguiram compreender as orientagdes passadas pelos
académicos de medicina com clareza, dessa forma, sendo aplicaveis na rotina, tendo mudanga de habitos
com a diminuic¢ao do agucar e do sal, como indicam os graficos E, F, G, H, I, que representam as notas
atribuidas pelos participantes as respectivas perguntas: “As orientagdes serviram para diminuir o uso de
sal na dieta?” Para essa pergunta, 10% responderam 1, 5% responderam 2, 20% responderam 4 e 65%
responderam 5; “As orientagdes foram aplicadas ao dia a dia?” em que 5% dos pacientes responderam
4 e 95% responderam 5; “As orientagdes serviram para diminuir o uso de acucar na dieta?” Para essa
pergunta, 5 % responderam 1, 5% respondeu 2, 10% responderam 4 ¢ 80% responderam 5; “As orienta-
¢oes foram transmitidas com clareza?” em que 5% dos pacientes responderam 4 e 95% responderam 5;
“As orientag0es realizadas pelos académicos foram benéficas?”, em que 5% dos pacientes responderam
4 e 95% responderam 5. Diante disso, as intervencdes realizadas foram fundamentais para a ades@o dos
pacientes ao grupo HIPERDIA.
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4. CONCLUSAO

Desse modo, as estratégias de intervengdes feitas no grupo HIPERDIA demonstraram ser benéfi-
cas, visto que houve o aumento da adesao dos pacientes, além da melhora no seu quadro de saude. Isso
aconteceu por meio das orientagdes sobre alimentagao, rotina, bem como a explanagdo sobre os medica-
mentos de hipertensdo e diabetes. Ademais, de acordo com o questionario de satisfagdo, 95% afirmaram
que as informagdes transmitidas pelos académicos de medicina auxiliaram no tratamento. Assim sendo,
foi possivel ampliar ndo s6 o cuidado em satde ofertado aos pacientes do HIPERDIA, mas também
o interesse dos participantes em ter uma mudanga de habitos, a fim de aumentar a qualidade de vida.
Portanto, pode-se concluir que o projeto foi fundamental e relevante para amenizar a problematica da
hipertensdo arterial e da diabetes na vida de cada um dos pacientes participantes.
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O PAPEL DA ATENCAO PRIMARIA NA
IDENTIFICACAO E NO CUIDADO DOS
INDIVIDUOS EM SOFRIMENTO PSiQUICO

Ana Carolina Tamer Silvarinho, Beatriz Goulart da Silva, Edenilson Miranda dos Santos Junior,
Giovanna Almeida Rodrigues, Jilia de Mello Rocha Vital, Leonardo Pedrosa Pinto,
Lisandra Teles Rangel Pinto Guedes, Maria Laura Franca Oliveira Vieira, Sara de Oliveira Moraes

RESUMO

Este artigo discute o papel crucial da Aten¢do Primaria a Satde (APS) na identificago e cuidado
dos individuos em sofrimento psiquico. O artigo destaca a importancia da APS como porta de entrada
para o sistema de saude, especialmente no contexto do cuidado integral e acessivel. Através de um relato
de experiéncia, sdo apresentadas evidéncias que mostram como a APS pode desempenhar um papel fun-
damental na detecc¢do precoce em questdes pertinentes a saude mental, além de ressaltar a importancia
de ser um ambiente acolhedor e que garanta uma abordagem holistica e abrangente do usuério.

Palavras-chave: Satide Mental, Atengdo Primaria a Saude, Questionario de Saude do Paciente.
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1. INTRODUCAO

No contexto do Sistema Unico de Saade (SUS), a Atengdo Primaria & Saude (APS) deve ser a
principal porta de entrada da Rede de Atencdo a Satide. Dessa maneira, caracteriza-se por atender
a populagdo em territério adscrito e estar proxima de onde as pessoas vivem, com suas potenciali-
dades e fragilidades. Sendo assim, quando houver uma necessidade ou problema de satde, essa po-
pulagdo deve reconhecer a Unidade Basica de Saude como o primeiro recurso a ser buscado, sem-
pre que possivel. (1,2,3) Nesse sentido, a Declaracdo de Alma-Ata destaca a APS como o primeiro
elemento de um continuado processo de assisténcia a saude. Por isso, é responsavel por agdes ¢
servigos que visam a promogao, protecao e recuperagao de saude, incluindo prevengao de agravos, diag-
noéstico, tratamento, reabilitacdo e reducdo de danos.

Nesse sentido, dentre os principios doutrinarios do SUS e que regem também a APS, tem-se a inte-
gralidade como ponto chave. Um dos sentidos desse principio, apoia-se no entendimento do ser humano
como biopsicossocial. Dessa forma, quando se esta diante de um paciente, se esta diante de um ser tnico e
complexo, inserido em um contexto social, com um corpo ¢ uma mente de impossivel desassociagdo. (2,3)

Diante do que foi exposto, a inser¢do da APS na comunidade, assim como suas atribuigdes e seus
principios, fazem com que ela tenha o potencial e a capacidade de promover o acesso, a identificacao
e o acolhimento das pessoas em sofrimento psiquico. Entretanto, associado a isso, ainda observa-se o
predominio de um modelo biomédico, ou seja, uma abordagem clinica centrada nas queixas fisicas,
isto, juntamente com a inseguranga dos profissionais em abordar a saide mental durante o atendimento
e o estigma que o sofrimento mental carrega representam empecilhos para o manejo dos individuos em
sofrimento psiquico na Atengdo Basica. Diante disso, esse trabalho tem por objetivo identificar o perfil
de sofrimento psiquico dos usuarios da Unidade Bésica de Saude da Familia do bairro Pimentel, no
municipio de Teresopolis, através de um questiondrio validado e estruturado, visando disponibilizar os
resultados da pesquisa para a equipe de saude da unidade para a elaboragdo de estratégias para o acolhi-
mento ¢ manejo desses pacientes.

2. METODOLOGIA

O presente estudo referiu-se a um trabalho prospectivo a fim de identificar o perfil de sofrimento
psiquico dos usuarios da Unidade de Satide da Familia por meio de um questionario estruturado com o
objetivo de orientar os usuarios da unidade sobre a importancia da saude mental e do autocuidado, atra-
vés de distribuicao de folders e atividades de promogao e prevencdo da satide. O or¢gamento do projeto
foi referente ao valor para impressao do questiondario, termo de consentimento e distribui¢ao de folders.

O questionario (Anexo II) foi composto por 21 perguntas constituido com questdes sociodemogra-
ficas — idade, género, ano de curso, atividades de lazer, estilos de vida, consumo de substancias psicoati-
vas, incluindo tabaco, alcool, drogas e farmacos; questdes sobre sofrimento psiquico e sofrimento social
como ansiedade, angustia, estresse, tristeza ¢ desanimo; questdes de autoavaliagdo através de escala
linear: ansiedade, depressdo, nervosismo, qualidade de sono.

Por sua vez, os itens compdem duas grandes dimensdes: o distresse psicoldgico (ansiedade, de-
pressdo e perda de controle emocional) e o bem-estar psicoldgico (afeto positivo e lagos emocionais).

Apos os esclarecimentos sobre a metodologia e o propdsito da pesquisa, foi obtida a devida auto-
rizacdo para a aplicag@o dos instrumentos de coleta de dados. A participagdo foi voluntaria, e foi obtido
o consentimento informado pelos estudantes onde assinardo o Termo de Consentimento Livre e Escla-
recido (Anexo II), no qual constara informagdes sobre o sigilo pessoal, anonimato e a divulgacdo dos
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resultados gerais para fins de pesquisa. Em seguida, foram apresentados os instrumentos de pesquisa, 0s
quais foram aplicados pelos estudantes.

A aplicacdo foi realizada na sala de espera da referida unidade de saude. Nos casos em que o par-
ticipante era analfabeto ou semianalfabeto, um dos autores auxiliaram o mesmo. Ao final da coleta dos
dados, o participante foi informado sobre a possibilidade de acesso aos resultados gerais da pesquisa
quando estiver concluida. A coleta dos dados foi realizada no periodo de junho a julho de 2023.

RESULTADO

1.1dade

2. Sexo
3. Cor

Masculino
15% Indigena
0%

1.5

Parda

35% Branca

40%
2,5
Amarela
0 0%
$ H PP H E S -
0@‘-"" ‘§° ,§° q;bo ,}Qe ,§° ,§\° ,.[,Qo ®¢°:’ Feminino Preta
RO RN AR S 85%

25%

Figura 1. Avaliagdo do paciente na Unidade Basica. (A) Idade. (B)
Sexo. (C) Cor

A partir dos dados coletados (Fig. 1A), verificou-se um amplo espectro etario de participagdo na
pesquisa desde adolescentes até uma populagdo idosa. Nesse sentido, notou-se uma maior participacdo
de pessoas com 29 e 65 anos seguidos das demais faixas etarias.

No tangente ao sexo dos participantes (Fig. 1B) notou-se uma participagdo majoritariamente femi-
nina na pesquisa com um incidéncia de 85% em contraposicao a uma participagdo masculina de apenas
15%.

Em relagdo a cor autodeclarada dos participantes (Fig. 1C), 40%, eram brancos, em seguida com
35%, pardos, e por ultimo, com 25%, pretos. Em suma, ndo houveram indigenas e nem pessoas amarelas
participando do questionario.
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o
4. Voce tem dores de cabega frequentemente? 3- Temn fulta e apetite]

Sim
15%

VT

A partir dos resultados (Fig. 2A), percebe-se que 70% das pessoas relataram ndo ter dores de
cabeca frequentemente, enquanto somente 30% responderam dispor deste sintoma. Assim como, no
referente a falta de apetite (Fig. 2B), 15% dos participantes relataram ter falta de apetite, enquanto que
a maioria, 85%, ndo apresentaram este sintoma.

6. Dorme mal? 7. Assusta-se com lacilidade? & Tem tremores nas mios?

Nio
400

Sim
6l
Mo "
0 Nio
T5%

Figura 3. Avaliagio do paciente no Caps. [A) Dorme mal?. (B) Assusta-se com facilidade?.
(C) Tem tremores nas maos?

Os resultados (Fig 3A) indicaram que 60% dos participantes dormem mal, ao passo que 40% nao
relataram esse sintoma. Enquanto que, de acordo com os resultados (Fig.3B), 30% dos participantes se
assustam com facilidade e,em contrapartida, 70% nao relataram Assim como (Fig. 3C), 25% relataram
apresentar tremores frequentes nas maos, enquanto 75% negaram apresentar tal manifestacdo somatica.
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9, Sente-se nervoso(a), tenso(a) ou preocupado(a)? 10, Tem mi digestao?

Sim

Nio
30%4

Sim

Nio
T oy

Figura 4. Avaliacio dos usuarios da Unidade de Saude. [A) Sente-se nervoso?. (B) Tem ma
digastin? (C)

Dos individuos que participaram da pesquisa (Fig. 4A), 70% afirmaram se sentir nervosos, tensos
ou preocupados, enquanto 30% negaram. Enquanto que no que refere-se a digestao (Fig 4B), 20% rela-
taram que possuem ma digestdo enquanto 80% relataram que nao.

11. Tem dificuldades de pensar com clarcza? 12. Tem se sentido triste ultimamente?

Sim
Nio 5%

400

Sim
B0

Nio
65%

Figura 5. Avaliagdo dos usuarios da Unidade de Saude de Teresopolis. (A) Tem dificuldade
de pensar com clareza?. (B) Tem se sentido triste ultimamente?.

De acordo com as pesquisas realizadas (Fig 5A), demonstrou que 60% das pessoas possuem difi-
culdades de pensar com clareza enquanto 40% nao possuem tal dificuldade. Além disso, diante dos da-
dos apresentados (Fig 5B), constata-se que, 35% dos entrevistados lidam com o sentimento de tristeza,
e 65% respondem ndo senti-la ultimamente.
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13, Tem chorado mais do que de costume? 14. Encontra dificuldades para realizar com satisfagiio suas atividades
diarias?

Sim
15%

WNio
0
Nio
85%

Figura 6. Questionario com os usudrios da Unidade Basica. (A) Tem chorada mais do que
de costume?. (B) Encontrasdificuldades para realizar com satisfag3o suas atividade
diarias?.

Os dados expostos (Fig. 6A), demonstra satisfatoriamente que a maioria correspondente a 85% dos
entrevistados, dizem ndo chorar mais do que seria costumeiro. Ja 15% alegam o oposto. Assim como, de
acordo com a (Fig. 6B), 30% dos participantes nao encontram obstaculos ao executar satisfatoriamente
suas atividades diarias, no entanto, 70% apresentam essa dificuldade.

16, Tem dificuldades no servigo (seu trabalho ¢ penoso, causa-lhe

15. Tem dificuldade para tomar decisoes? .
solrfimento)?

Sim
0%

Nio
454
Sim
55%

Niio

N
Figura 7. Questionario com os pacientes da Unidade. [A) Tem dificuldade para tamar
decisdes?. (B) Tem dificuldadesno servigo?.

Conforme os dados apresentados (Fig. 7A), constatou-se que 55% dos participantes enfrentam
dificuldades no processo de tomada de decisdes, enquanto que os restantes, 45% ndo as vivenciam.
Outrossim, os dados da (Fig. 7B) revela que apenas 10% dos entrevistados encontra dificuldades em seu
trabalho enquanto 90% nao relatam problemas em realiza-lo.
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17. E incapaz de desempenhar um papel iitil em sua vida? 18. Tem tido ideia de acabar com sua vida?
Sim .
15% Sim

15%

Nio Nio
85% 85%

Figura 8. Questiondrio com os pacientes da Unidade de Saude. (A) E incapaz de desempenhar
um papel itil em sua vida?. (B) Tem tido ideia de acabar com sua vida?.

De acordo com os dados coletados (Fig. 8A), apenas 15% dos participantes relatou dificuldade de
realizar tarefas que consideras tteis, enquanto 85% diz ndo apresentar essa dificuldade.

De acordo com a (Fig. 8B), a grande maioria das pessoas, ou seja, 85% dos entrevistados, ndo tive-
ram uma ideia de acabar com a sua propria vida. No entanto, ¢ importante reconhecer que ainda existe
uma parcela de 15% que ja tiveram essa ideia Suicida.

19. Sente-se cansado{a) o tempo todo? 20. Vocé se cansa com facilidade?

Sim

40, Nio
45%

Sim

Nio 353

60°%

Figura 9. Questiondrio com os pacientes. (&) Sente-se cansado(a) o tempo todo?. (B) Vocé se
cansa com facilidade?.

Com base nos dados coletados (Fig. 9), podemos observar que uma parcela significativa das pes-
soas, ou seja, 60% delas, afirmou nao sentir-se cansada o tempo todo. No entanto, é importante também
reconhecer que 40% das pessoas relataram sentir-se cansadas constantemente.
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Ao analisar os dados da (Fig. 9B), é evidente a predominancia de respostas positivas quando os
participantes foram questionados sobre se cansarem com facilidade. No entanto, ¢ importante considerar
também que 45% dos entrevistados responderam negativamente a essa pergunta.

21. Tem sensagoes desagradiveis no estémago?

Sim
25%

Nio
T15%

Figura 10. Questiondrio aplicade na Unidade. (A) Tern sensagdes desagradaveis no estdmago?.

Por fim, de acordo a analise dos dados da (Fig 10A) 75% dos usuarios entrevistados ndo experi-
mentam sensagoes desagradaveis no estdmago, enquanto 25% deles afirmam o contrario para a mesma
pergunta.

DISCUSSAO

GRAFICO 1

E fato que conhecer a demanda das Unidades Basicas de Satde (UBS) ¢ uma tarefa necesséria
tanto para a avaliacdo de servigos, como para a orientagdo do trabalho em geréncia, programagao e pla-
nejamento em saude. Dessa forma, em relagdo a faixa etaria, observou-se a seguinte distribuicao: 55%
tinham idade menor que 40 anos; 30% tinham entre 60 e 80 anos ¢ 15% tinham entre 40 ¢ 60 anos; Tal
analise pode ser observada no grafico abaixo relacionando a idade com a quantidade de pessoas que
participaram da pesquisa.

Idade Total %

<40 anos 11 55
Entre 40 e 60 anos 3 15
Entre 60 e 80 anos 6 30
Total 20 100

GRAFICO 2
Conforme os dados do grafico 2, a menor incidéncia de participagcdo masculina na pesquisa pode
ser justificada por uma histérica baixa procura do homem as Unidades Basicas de Saude (UBS). Essa
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realidade ¢ fruto de uma necessidade masculina, culturalmente construida, de parecerem mais fortes que
as mulheres e, consequentemente, ndo adoecerem e nao necessitarem de cuidados.

Além disso, os homens percebem as UBS como espagos feminilizados, frequentados basicamente
por mulheres, com equipes compostas fundamentalmente por profissionais do sexo feminino, que nao
desenvolvem programas direcionados especificamente a eles. Nesse sentido, observa-se a necessidade
de desconstrugdo do imaginario popular masculino quanto ao espago da UBS, bem como deve-se pro-
mover politicas de saide para o incentivo a ocupagdo masculina desses espagos de promogéo de satde.

GRAFICO 3

A partir dos resultados do questionario, € evidente que a maior parte dos participantes sdo brancos,
em seguida, pardos e por Gltimo, pretos; além disso, ndo houveram indigenas ¢ nem amarelos participan-
do. Ademais, isso ocorre devido a desigualdade social brasileira que resulta em barreiras a participagio
igualitaria de pessoas pretas em inimeros campos da vida social, resultando no menor acesso a saude,
comparando com a populagdo branca.

GRAFICO 4

No questionario, 70% das pessoas relataram sentir dores de cabeca frequentemente, em contrapar-
tida, 30% referiram possuir esse sintoma. Tendo isso em vista, ¢ possivel compreender que cada indivi-
duo externaliza seus sentimentos de uma maneira, podendo ter mais sintomas fisicos ou até cognitivos.
Além disso, mesmo o sofrimento psiquico acarretando sintomas fisicos, deve-se investigar o paciente de
uma maneira ampla, com o fito de excluir outras causas para suas queixas.

GRAFICO 5,6 ¢7

Os resultados apresentados no Grafico 5 indicam que a menor parcela dos participantes da pesquisa
relatou ter falta de apetite. Embora esse sintoma possa ocorrer em diversas situagoes, ele pode ser um
indicio de problemas na satide mental, como ansiedade e depressao.

Os resultados apresentados no grafico 6 mostram que a privagao de sono ¢ um problema comum
entre os entrevistados e pode ter consequéncias negativas para a qualidade de vida e desempenho cog-
nitivo. Estudos indicam que a falta de sono também pode aumentar os niveis de estresse e afetar o
desempenho académico. Além disso, o grafico indica que a depressdo pode ser uma consequéncia da
privacdo de sono, com sintomas como humor deprimido, perda de interesse, perturbagdes do sono e
apetite, dentre outros.

O Griéfico 7 indica que 30% dos entrevistados relatam se assustar facilmente, esse sintoma pode
estar relacionado a diversos problemas de saide mental, como estresse, ansiedade e transtornos mentais.
A depressao ¢ um transtorno mental caracterizado por um episddio depressivo, apresentando sintomas
como apatia nas atividades diarias, fadiga, variagdes de humor, insonia, além de dificuldades em ha-
bilidades cognitivas, psicomotoras e pensamentos suicidas, que podem ser classificados como leves,
moderados ou graves.

GRAFICOS 8 e 9

Embora muitos fendmenos mentais promovam repercussdes fisicas, levando a sintomas somaticos
como taquicardia, sensacdo de aperto no peito ou tremores nas maos, tal somatizagdo ndo se mostrou
prevalente no publico alvo da pesquisa. Por outro lado, a sensagdo de nervosismo, tensdo e preocupacao
se fizeram presentes. Nesse sentido, valeria maior investigagao para caracterizar se tais sentimentos sdo
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de fato exageradamente desproporcionais ou ainda se estdo presentes na maior parte do dia e na maioria
dos dias, para serem relevantes como critério diagndstico para outros transtornos mentais.

GRAFICO 10

De acordo com os resultados obtidos no grafico 10, os individuos que participaram da pesquisa
20% relataram que possuem ma digestdo enquanto 80% relataram que ndo. A ma digestdo pode ter um
impacto significativo na satide mental de uma pessoa. O sistema digestivo e o cérebro estdo intimamente
conectados através do eixo intestino-cérebro. O intestino possui seu proprio sistema nervoso, conheci-
do como sistema nervoso entérico, que se comunica constantemente com o cérebro por meio de sinais
quimicos e neurais. Essa comunicacdo bidirecional ¢ essencial para o equilibrio do humor, bem-estar
emocional e cogni¢do.

Problemas digestivos, como indigestdo, sindrome do intestino irritdvel, constipacdo ou diarreia,
podem causar desconforto fisico e dor, afetando diretamente o bem-estar emocional. A dor cronica no
abdomen e os sintomas gastrointestinais frequentes podem levar a altos niveis de estresse, ansiedade e
depresséo.

Além disso, pesquisas sugerem que desequilibrios na microbiota intestinal (as bactérias benéficas
que vivem no intestino) podem estar associados a distirbios de satde mental, como ansiedade e depres-
sd0. Além disso, a ma digestdo pode levar a uma absor¢ao inadequada de nutrientes essenciais para a
saude mental. Vitaminas e minerais importantes, como vitaminas B, zinco, magnésio e dmega-3, sdo ne-
cessarios para o funcionamento adequado do cérebro e para a regulacdo do humor. Se a digestdo estiver
comprometida, a absor¢do desses nutrientes pode ser prejudicada, o que pode contribuir para problemas
de satide mental.

GRAFICO 11

De acordo com as pesquisas realizadas, o grafico 11 demonstrou que 60% das pessoas possuem
dificuldades de pensar com clareza enquanto 40% nao possuem tal dificuldade. A saude mental desem-
penha um papel fundamental na capacidade de uma pessoa de pensar com clareza. A clareza mental
refere-se a habilidade de processar informac¢des de forma coerente, tomar decisdes, concentrar-se e
raciocinar de maneira eficaz. Quando a saude mental ¢ afetada, isso pode ter um impacto significativo
na clareza do pensamento.

GRAFICO 12 E 13

A tristeza e o choro s8o sintomas recorrentes em pessoas que estdo em um estado de sofrimento
psiquico. De acordo com o Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-V) em mui-
tos casos, sentimentos de tristeza sdo negados de inicio, mas devem ser observados para um diagndstico
diferencial do individuo. Tais sentimentos sdo advindos de um humor deprimido, e associados com
outras situagdes, apoiam um diagnoéstico final.

Embora os graficos tenham apresentado diferentes resultados, conclui-se que, em sua maioria, 0s
pacientes entrevistados ndo apresentam os sintomas de humor deprimido citados. Onde 85% alegam nao
chorar mais do que seria comum, e 65% dizem nao sentir tristeza ultimamente.

GRAFICO 14
Conforme os dados do grafico 14, é possivel concluir que a maioria dos participantes entrevistados
encontram obstaculos ao executar satisfatoriamente suas atividades diarias. Esses resultados evidenciam
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um cenario preocupante no qual a maioria das pessoas estd lidando com obstaculos que afetam negati-
vamente sua capacidade de realizar suas tarefas diarias de forma satisfatoria.

Essa realidade pode estar relacionada a uma série de fatores, dentre eles, demandas excessivas de
trabalho, falta de recursos adequados, problemas de satde fisica ou mental e falta de equilibrio entre
vida pessoal e profissional, fatores frequentemente relatados pelos pacientes as Unidades Basicas de
Saude (UBSs). Essas dificuldades podem impactar significativamente a qualidade de vida e o bem-estar
dos individuos, gerando estresse, insatisfacdo e até mesmo problemas de saude mais graves.

E importante ressaltar que a satisfacdo na realizagdo das atividades diarias é fundamental para o
desenvolvimento pessoal e profissional dos individuos. Quando as pessoas enfrentam dificuldades cons-
tantes e ndo conseguem realizar suas tarefas com satisfacéo, isso pode afetar sua motivagdo, produtivi-
dade e qualidade de vida de maneira geral.

GRAFICO 15

Ao analisar os dados do grafico que revelam que 55% dos participantes enfrentam dificuldades no
processo de tomada de decisdes, enquanto os 45% restantes ndo as vivenciam, é possivel estabelecer
uma relagdo com a realidade atual nas unidades basicas de satde.

Esses resultados indicam que uma parcela significativa dos usuarios das unidades basicas de satde
enfrenta obstaculos e desafios no momento de tomar decisdes relacionadas a sua saude. Essas dificulda-
des podem se manifestar de diversas formas, como a falta de informacgdes claras e acessiveis sobre op-
¢oes de tratamento, a sensacao de desamparo diante de escolhas complexas ou a dificuldade em entender
e avaliar os riscos e beneficios de diferentes alternativas na vida pessoal, profissional e sobre sua satde.

No contexto atual das unidades basicas de satde, ¢ fundamental reconhecer essas dificuldades e
buscar estratégias para supera-las. Isso implica em promover a comunicagdo efetiva entre profissionais
de satde e pacientes, garantindo que as informagdes sejam transmitidas de maneira clara, compreensivel
e adequada ao nivel de literacia dos individuos. Além disso, ¢ importante oferecer apoio emocional e
psicologico para auxiliar os pacientes no processo de tomada de decisdes, considerando seus valores,
preferéncias e objetivos.

GRAFICO 16

A maioria dos pacientes ndo se refere ao trabalho como penoso ou algo que gere um sofrimento,
porém os outros 10% chamam atencdo pois questdes mentais se mostram de diversas formas e, perder a
vontade ou o prazer de coisas rotineiras anteriormente ¢ um indicativo de algo a ser investigado.

GRAFICO 17

De acordo com as respostas dos participantes, a maioria, representada por 85% das respostas, nao
encontra dificuldades em realizar tarefas consideradas intteis ou de pouca importancia, em contrapar-
tida, o sentimento de inutilidade ¢ considerado um sintoma indicativo de depressao pelo DSM-5, entdo
essa dificuldade pode estar relacionada com uma questiao mais profunda, fazendo com que seja necessa-
rio o acompanhamento dos outros 15%.

GRAFICO 18

Ao analisar os dados coletados, fica evidente que a taxa de pessoas que ndo tiveram ideias suici-
das ¢ consideravelmente alta, representando 85% dos entrevistados. Esses resultados corroboram com
outros estudos e pesquisas que também indicam que a maioria das pessoas nao enfrenta pensamentos
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suicidas. Essa constatagdo ¢ um indicativo positivo de resiliéncia e bem-estar mental em grande parte
da populacio.

No entanto, ¢ importante levar em consideragdo que mesmo uma parcela de 15% das pessoas tendo
essa ideia € um numero significativo, e que ap6s a pandemia foi-se observado um aumento nesse indice
relacionado a pesquisas anteriores. Esses dados estdo em linha com outros estudos que destacam a exis-
téncia de um niimero substancial de individuos que enfrentam esses pensamentos preocupantes. Essas
estatisticas reforgam a importancia de abordar a saude mental de forma ampla, oferecendo suporte,
recursos e tratamentos adequados para aqueles que vivenciam pensamentos suicidas.

Essa comparacdo com outros artigos e estudos ressalta a necessidade continua de conscientizagdo,
prevengdo e intervengdo no campo da satide mental. E crucial promover a disponibilidade de servigos
de apoio, educar a sociedade sobre os sinais de alerta e remover o estigma associado aos problemas
de satde mental. A partir dessas informagdes, é possivel destacar a importancia de fornecer recursos e
tratamentos efetivos para ajudar aqueles que enfrentam ideias suicidas a encontrar esperanga, apoio €
caminhos para a recuperacao.

GRAFICO 19

Percebe-se que a grande maioria das pessoas, de acordo com a pesquisa realizada, cerca de 60%,
relatou ndo sentir-se cansada o tempo todo. Esses resultados sdo consistentes com outras pesquisas que
indicam que a fadiga crénica ndo ¢ uma condicao prevalente na populagdo em geral. Sugerindo que a
maioria das pessoas desfrutam de um nivel razoavel de energia e disposi¢do em seu dia a dia.

No entanto, ¢ importante levar em consideracdo que 40% das pessoas afirmaram sentir-se cansadas
constantemente. Essa porcentagem ¢ significativa e esta alinhada com estudos que mostram que a fadiga
persistente ¢ um problema enfrentado por muitas pessoas. Esses resultados destacam a necessidade de
explorar as causas subjacentes da fadiga cronica, como problemas de sono, estresse excessivo, desequi-
librios hormonais ou condi¢des médicas especificas.

Essa comparag@o com outros artigos e estudos ressalta a importancia de abordar a fadiga croni-
ca como uma preocupacdo séria de saude. E fundamental oferecer suporte e recursos adequados para
aqueles que sofrem com esse problema, seja por meio de intervengdes médicas, ajustes no estilo de vida
ou tratamentos especificos. Além disso, ¢ crucial conscientizar a sociedade sobre os impactos da fadiga
cronica e a importancia de buscar ajuda profissional quando necessario.

Esses dados reforcam a necessidade de uma abordagem holistica para o bem-estar geral, incluindo
a promocao de habitos saudaveis de sono, redugdo do estresse ¢ adogdo de um estilo de vida equilibrado.
Compreender essas estatisticas nos ajuda a identificar as dreas em que mais esforcos e recursos devem
ser direcionados para melhorar a qualidade de vida das pessoas que enfrentam fadiga cronica.

GRAFICO 20

Ao examinar as amostras coletadas no grafico 20, ¢ evidente que ha uma predominancia de res-
postas positivas em relagdo ao cansago facil. Esse resultado ressalta a importancia desse fendmeno no
contexto da atencdo basica a saude, pois pode ter diversas implicagdes para o bem-estar e a qualidade
de vida dos usuarios. (17)

No campo da atencdo bésica a satide, ¢ crucial adotar uma abordagem integrada para compreen-
der as possiveis causas do cansago, levando em consideracdo a saude mental. O estresse cronico € o
sofrimento emocional desempenham um papel significativo nos niveis de energia e disposi¢ao fisica de
uma pessoa. Portanto, é importante reconhecer que aspectos psicologicos podem afetar diretamente o
cansago facil e seus efeitos no individuo.
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GRAFICO 21

Ao analisar o grafico 21, ¢ possivel observar a conexdo entre o sofrimento psiquico e sensagdes
desagradaveis no estdmago. Embora os resultados coletados ndo demonstrem predominancia nesse sen-
tido, a relagdo entre estresse, sintomas gastrointestinais funcionais e saide mental na atencdo basica ¢
de extrema importancia.

O estresse cronico pode desencadear ou agravar sintomas gastrointestinais funcionais, como dor
abdominal e alteragdes no habito intestinal. Esses sintomas podem causar desconforto significativo e ter
um impacto negativo na qualidade de vida dos individuos.

A abordagem integrada na atencao basica, que considera os aspectos fisicos e psicoldgicos, é cru-
cial para o bem-estar geral dos pacientes. Ao reconhecer a interagdo entre estresse, sintomas gastrointes-
tinais funcionais e saude mental, os profissionais de satide podem oferecer um cuidado mais abrangente,
promovendo a melhoria da satide gastrointestinal e do bem-estar psicologico dos individuos atendidos.

RELATO DE EXPERIENCIA

O presente trabalho ¢ baseado em uma pesquisa realizada por 10 académicos do 4° periodo de
Medicina, do Centro Universitario Serra dos Orgidos (UNIFESO), no municipio de Teresopolis, regido
serrana do Rio de Janeiro. A realizagcdo da pesquisa foi feita enquanto os alunos atuavam na disciplina
curricular denominada “Integracdo Ensino-Trabalho- Cidadania” (IETC), cujo cenario de pratica se deu
em uma Unidade Basica de Satde na comunidade do Pimentel, no bairro Sdo Pedro, entre os meses de
abril e junho. Essa regido esta localizada proxima ao centro da cidade e se caracteriza, especialmente,
pela vulnerabilidade social.

Nesse sentido, o objetivo da pesquisa foi identificar o sofrimento psiquico dos usuarios da unidade,
para isso, foi utilizado como ferramenta um teste pratico e objetivo denominado SRQ 20 — Self Report
Questionnaire, cujo propoésito ¢ o rastreamento do sofrimento mental e ndo o diagndstico psiquiatrico.
O questionario ¢ composto por 21 questdes com respostas de “’sim” ou ’ndo’’, as quais investigam sin-
tomas ndo psicoticos relacionados a insOnia, fadiga, apetite, pensamento, humor e problemas somaticos
que consistem em manifestagdes dos transtornos mentais comuns (TMC). O resultado final é composto
pela soma de cada resposta afirmativa, que pode variar de 0 a 20, sendo que um somatorio igual ou maior
a 7 ja indica sofrimento mental.

Além das perguntas estruturadas no SRQ 20, foi questionado também a respeito da idade, sexo e
cor dos participantes a fim de, posteriormente, verificar se essas variaveis influenciam em relagao ao
sofrimento mental. O teste foi aplicado enquanto os pacientes eram atendidos na pré-consulta ou aguar-
davam pela consulta na sala de espera, os graduandos de Medicina abordavam os usuarios da unidade e
explicavam a respeito do projeto, caso estes quisessem participar, assinavam o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), conforme resolucdes que regem as pesquisas envolvendo seres humanos no
pais e, em seguida, o questionario era aplicado. Vale ressaltar ainda, que todos os individuos aceitaram
participar da pesquisa voluntariamente.

Os estudantes observaram que, ao aplicar o questionario, os individuos entendiam o escopo do
trabalho e se mostravam dispostos a participar, Além disso, os pacientes, especialmente, as mulheres,
se revelaram avidos para conversarem sobre saude mental, para além do que estava sendo perguntado
no teste.
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CONCLUSAO

A atengdo primaria € o ponto de partida para o manejo adequado dos pacientes em sofrimento psiqui-
co. E nesse primeiro contato com o sistema de saude que sio identificados os sintomas e fatores de risco,
possibilitando um diagnostico precoce e o encaminhamento para servicos especializados, quando necessa-
rio. Além disso, a aten¢do primaria permite um acolhimento humanizado e o acompanhamento integral dos
pacientes, promovendo a saude mental por meio de intervengdes psicoldgicas e psicossociais.
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ANEXO 1

Idade:
Sexo:
Cor:

SIM | NAO

Vocé tem dores de cabeca frequentemente?

Tem falta de apetite?

Dorme mal?

Assusta-se com facilidade?

Tem tremores nas maos?
Sente-se nervoso(a), tenso(a) ou preocupado(a)?
Tem ma digestdo?

Tem dificuldades de pensar com clareza?

Tem se sentido triste ultimamente?

Tem chorado mais do que de costume?

Encontra dificuldades para realizar com satisfacio suas atividades diarias?

Tem dificuldade para tomar decisdes?

Tem dificuldades no servico (seu trabalho é penoso, causa-lhe sofrimento?)

E incapaz de desempenhar um papel initil, sem préstimo?

Tem tido 1deia de acabar com a sua vida?

Sente-se cansado(a) o tempo todo?

Vocé se cansa com facilidade?
Tem sensagdes desagradaveis no estdmago?
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ANEXO II:

FUNDACAO EDUCACIONAL SERRA DOS ORGAOS
CENTRO UNIVERSITARIO SERRA DOS ORGAOS
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
CURSO DE GRADUACAO EM MEDICINA
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé estd sendo convidado (a), como voluntario (a), a participar da pesquisa: O Pa-
pel da Atengdo Priméria na Identificacdo e Cuidado dos Individuos em Sofrimento Psiquico. Ao
final da leitura e das explica¢des, caso vocé concorde em participar, por favor, assine no local
determinado, e rubrique nas demais folhas.

JUSTIFICATIVA, OBJETIVOS E PROCEDIMENTOS: No contexto do Sistema Unico
de Saude (SUS), a Atengdo Primdria, configura-se como a porta de entrada da rede de
atengdo ao cuidado, ¢ a partir dela que o usudrio terd acesso aos demais servigos oferecidos
pela rede, sendo, portanto a porta de entrada e o primeiro nivel para um processo continuo de
atengdo a saude que busca oferecer um cuidado biopsicossocial. Nesse sentido revela-se
importante a Atencdo Primdaria atuar no reconhecimento e no manejo dos individuos em
sofrimento psiquico. Sendo assim, esse projeto refere-se a um trabalho prospectivo a fim de es-
tratégias para o acolhimento e manejo desses individuos, assim como propor praticas de
educagdo em saude e rodas de conversas sobre a importdncia da saude mental ¢ do au-
torizagdo para a aplicagdo dos instrumentos de coleta de dados. A participacdo sera
voluntaria, e sera obtido o consentimento informado pelos estudantes onde assinardo o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido, no qual constara informacdes sobre o sigilo pessoal,
anonimato e a divulgagdo dos resultados gerais para fins de pesquisa. Em seguida, serdo
apresentados os instrumentos de pesquisa, os quais serdo aplicados pelos estudantes.

FORMA DE ACOMPANHAMENTO E ASSISTENCIA: Caso, apés o término da
pesquisa ou em caso de descontinuidade da mesma, voc€ queira continuar ou dar inicio ao
seu tratamento nesta unidade, isso sera possivel mediante disponibilidade de vaga. A
participagdo no estudo ndo interfere na continuidade ou inicio de tratamento nesta unidade.

GARANTIA DE ESCLARECIMENTO, LIBERDADE DE RECUSA E GARANTIA
DE SIGILO: Vocé sera esclarecido(a) sobre a pesquisa em qualquer aspecto que desejar.
Vocé ¢ livre para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou interromper a nao
ira acarretar penalidade ou perda de beneficios ou em qualquer prejuizo na sua relagdo
com o pesquisador ou com essa instituicdo. Os pesquisadores irdo tratar a sua identidade com
padroes profissionais de sigilo. Os resultados da pesquisa permanecerdo confidenciais. Seu
nome ou o material que indique a sua participacdo ndo serd liberado sem a sua permissao.
Vocé nao sera identificado(a) em nenhuma publicacio que possa resultar deste estudo. Uma
copia deste consentimento informado sera arquivada com os estudantes de medicina da
Unifeso responsaveis pelo estudo e outra sera fornecida a vocé.

CUSTOS DA PARTICIPACAO, RESSARCIMENTO E INDENIZACAO POR na-
tureza para cobrir os custos do projeto, assim como os voluntarios n3o receberdo qual-
quer tipo de pagamento para participar, justificando o carater voluntario da participagdo. En-
tretanto, caso necessario, vocé€ poderd ser ressarcido em relagdo as despesas que possa ter
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com a sua participacdo na pesquisa, como transporte e alimentagdo. Caso ocorra algum dano
decorrente da pesquisa, vocé serd indenizado.
Este TCLE atende as determinagdes da Resolucio 466/2012.

Pesquisador responsavel:

Ana Cristina Paes Leme

Docente do curso de Medicina do UNIFESO.

Telefone: 21988513113

Ciente e de acordo com o que foi anteriormente exposto, acordo eu em posse de uma delas.

Teresopolis, de de20

Assinatura do participante

Assinatura do responsavel pela pesquisa
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AS DIFICULDADES DA ADESAO AO
TRATAMENTO FARMACOLOGICO EM
PACIENTES HIPERTENSOS E DIABETICOS
NO MUNICIPIO DE TERESOPOLIS

André Cantidio Alvarenga Ferreira, Anna Luisa Breder Tuler, Carolina Soares Aguiar,
Carina Sans Moraes Caetano, Catarina Terreri Serra Lima Balesdent,
Joao Felippe Mululo Richa, Krystal Guedes Duarte de Oliveira,
Lauro Bulcao de Figueiredo Netto, Luiz Fernando Machado Ramos, Moreno Mathias Souza,
Suellem Damazio da Silva Cunha, Lais Leal Moreira, Katia Cristina Felippe,
Ana Cristina Vieira Paes Leme-Dutra

RESUMO

O presente artigo tem por objetivo apresentar um panorama do cenario vivenciado por estudantes
do curso de graduagio em medicina do Centro Universitario Serra dos Orgdos em duas unidades basi-
cas de saude da cidade de Teresopolis, acerca das dificuldades encontradas pelos pacientes hipertensos
e diabéticos na adesdo ao tratamento farmacologico. Para tal, foi aplicado questionario aos pacientes
abrangendo as medicagdes tomadas e os principais problemas encontrados durante seu uso. Apos, foi
feito levantamento de dados e discussdo a respeito, sendo apresentados no cerne deste artigo os resulta-
dos obtidos pelo grupo. Por fim, os estudantes tiveram como saldo dessa jornada, o reconhecimento da
importancia de se identificar as principais dificuldades enfrentadas pelos pacientes durante o tratamento
para que possam, assim, proporcionar a melhor terapia e orientagdo aos futuros clientes.

Palavras-chave: Farmacologia. Adesdo. Hipertensao. Diabetes. Tratamento.
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1. INTRODUCAO

A Atengdo Primaria a Satde possui importante papel na construgdo do vinculo entre a unidade, o
profissional e a comunidade’, sendo a porta de entrada do paciente ao SUS. Tamanha responsabilidade
se reflete na complexidade da prestagdo de cuidados em saude que, a fim de gerar o bem-estar fisico,
mental e social do individuo, precisa auxilia-lo a compreender os beneficios e danos que podem ser
produzidos durante o processo de satide-doenca e do tratamento proposto?.

Atualmente, os quadros mais presentes de doencgas e agravos nao transmissiveis (DANTSs) na Aten-
cdo Primaria sdo a Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) e Diabetes Mellitus (DM). Segundo os ultimos
dados da Vigitel®, 6rgdo da Vigilancia em Satude que realiza pesquisas por telefonema nas capitais e no
Distrito Federal, o percentual médio de homens, maiores de 18 anos com HAS ¢ de, aproximadamente,
23%, enquanto o indice de mulheres maiores de 18 anos ¢ de, aproximadamente, 26%. Ja os indices de
DM em homens adultos foram de 8,6% e 9,6% em mulheres. Desta forma, percebe-se que os indices de
hipertensao e diabetes sdo elevados, alertando a importancia de uma abordagem eficaz para o tratamento
e acompanhamento destes quadros em todos os cenarios, enfatizando a adesdo do paciente para que nao
se agravem.

A falta de adesdo ao tratamento ¢ uma das maiores exigéncias no combate as DANTs na Atengao
Primaria. De fato, existe intima relagdo entre o diagndstico, o tratamento prescrito e dificuldades de co-
municagao entre os profissionais de satide e o paciente com o uso inadequado dos medicamentos, sendo
estas causas comuns de eventos adversos*. De acordo com a Organiza¢cdo Mundial de Satde, “aproxima-
damente 50% dos portadores de DC nao aderem aos tratamentos farmacoldgicos, 4% a 5% dos ingressos
hospitalares ocorrem por eventos adversos preveniveis e cerca de 30% de consultas de emergéncia sdo
geradas por problemas relacionados a medicamentos, muitos deles evitaveis” 4.

Desta forma, proporcionar cuidados basicos na prescricao e monitoramento desses farmacos e dos
habitos de vida do paciente se torna um desafio da satide publica atual.

2. JUSTIFICATIVA

Tendo em consideragdo o exposto, diabetes e hipertensao representam a maior parcela das buscas
por atendimento e tratamento nas Unidades Basicas de Satude de Teresopolis das quais o grupo acom-
panhou, durante o segundo semestre de 2022, no cenario de pratica do componente curricular Eixo de
Préatica Profissional (IETC) do curso de medicina do UNIFESO. Por se tratar de doengas cronicas, ha,
na maioria das vezes, exigéncia de tratamento farmacoldgico continuo e prolongado. Entretanto, esses
mesmos pacientes procuram as unidades por outras queixas além de seu problema de origem, resultan-
do, sistematicamente, em acréscimo de novos farmacos a sua rotina. Ademais, com o avan¢o da idade,
ha a tendéncia ao acumulo de condigdes clinicas que exigem terapia medicamentosa para controle ou
regulacdo. Junto a esses fatores, ocorrem também casos de automedicagdo, ¢ a soma de todos esses
eventos citados podem ocasionar em um quadro de polifarmacia, e consequente baixa da adesdo ao
tratamento medicamentoso.

O problema da polimedicagdo se apresenta quando o paciente nao € instruido ou ndo absorve o
conhecimento a respeito das interagdes medicamentosas entre firmacos ou entre farmaco e alimentagao,
sofrendo as consequéncias dessa pratica que pode ser prejudicial a satde do individuo.

Dentro deste cenario os autores encontraram em todos os pacientes com HAS e DM conjugado ou
nao, com 0s quais tiveram contato, a pratica da polifarmacia, muitas vezes dissociado de um tratamento
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ndo farmacologico, deixando o individuo suscetivel a complicagdes do seu quadro, visto que para o tra-
tamento ser eficaz ¢ necessario a adesdo as duas abordagens, farmacoldgica e ndo farmacologica.

Dessa forma, este trabalho iniciado no primeiro semestre de 2023, além de elucidar os conceitos
envolvidos no tema, avaliando a adesdo ao tratamento farmacologico da hipertensdo arterial sistémica
e da diabetes mellitus, teve como objetivo apresentar a importancia da administragdo corretas dos far-
macos, da mudanga nos habitos de vida, e disseminando este entendimento aos pacientes das unidades
basicas de saude de Teresopolis que apresentam dificuldades em aderir o tratamento medicamentoso de
diabetes e hipertensdo, de forma a propiciar melhor adesao e eficicia do tratamento e, consequentemen-
te, melhora da qualidade de vida.

3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

Relatar o projeto de avaliagdo e conscientizacdo sobre a importancia da adesdo ao tratamento e das
orientagcdes médicas acerca da Hipertensdo Arterial Sistémica e Diabetes Mellitus.

3.2 Objetivos especificos

Objetivo 1: Compreender as dificuldades e obstaculos do tratamento farmacolégico da hipertensao
arterial e diabetes.
Objetivo 2: Conhecer os medicamentos mais utilizados pelos pacientes no tratamento de HAS e DM.

4. METODOLOGIA

No quarto periodo do curso de medicina, os estudantes foram divididos em oito grupos e assim
distribuidos para atuar nos diferentes cenarios de pratica no municipio de Teresopolis, através do Eixo
de Praticas Profissionais (IETC) presente no plano curricular do curso. O grupo E, composto por onze
estudantes, atuou em quatro Unidades Basicas de Saude do municipio durante todo o semestre, per-
manecendo durante quatro semanas em cada unidade, revezando entre o periodo da manha e da tarde.
Nesses dias de atividades praticas, foi possivel que o grupo, sempre acompanhado pelo(a) preceptor(a)
responsavel, atendesse as demandas de cada unidade e também aplicasse o projeto de intervencao de-
senvolvido no segundo semestre do ano de 2022.

O grupo de académicos do curso de Medicina da Unifeso realizou um levantamento de dados, uti-
lizando os que constam no prontudrio nas unidades e os adquiridos através de questionarios e anamnese.
Os cendrios visitados para a pesquisa foram as Unidades Basicas de Saude (UBS) das comunidades do
municipio de Teresopolis, no estado do Rio de Janeiro, em especial a Granja Guarani e a Fonte Santa.
Para um melhor resultado e alcance dos objetivos sobre a adesdao do tratamento farmacoldgico de dia-
betes mellitus e hipertensao arterial, os estudantes aplicaram o questionario individualmente nos dias de
Hiperdia das unidades de saude, onde concentra-se uma demanda de pacientes exclusivamente hiperten-
sos ¢ diabéticos. Para avaliar a adeso ao tratamento de forma individual, o questionario possui diversas
perguntas relacionadas ao tema da adesdo, o que ajudou os estudantes a entenderem como os pacientes
entrevistados manejam o tratamento e realizam a administragao diaria de seus medicamentos.
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Para que os estudantes pudessem obter a autorizagdo dos pacientes entrevistados para a coleta de
dados acerca do tratamento farmacolégico, foi entregue, para todos os entrevistados, um Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido, o qual fora assinado por aqueles que aceitaram participar da pesquisa.
O termo possui todas as informagdes que sdo de interesse do entrevistado, incluindo o nome e contato
do(a) pesquisador(a) responsavel pela pesquisa, o que devera ser feito para participar da mesma assim
como a importancia da participagdo para o desenvolvimento do trabalho, os riscos associados a parti-
cipagdo, a anonimidade do entrevistado ¢ a ndo obrigatoriedade do individuo em aceitar participar da
pesquisa. Além disso, o trabalho escrito foi submetido na Plataforma Brasil e aprovado pelo Comité de
Etica para que os estudantes fossem autorizados a coletar os dados dos pacientes que aceitaram partici-
par da pesquisa.

Apos cada aplicacdo dos questionarios nas Unidades Béasicas de Saude, o grupo se reuniu para
agregar os dados coletados e discutir sobre as respostas encontradas nos mesmos. No questionario, os
proprios estudantes responderam, em conjunto, a onze perguntas que avaliam problemas encontrados
na adesdo ao tratamento farmacoldgico dos entrevistados. Para cada somou-se um ponto para o escore.
Diantes dessas perguntas e respostas, o grupo foi capaz de somar o escore, que igual ou maior que um
ponto pode indicar trés problemas de adesdo distintos: potencial ndo adesdo, rastreamento positivo para
barreira de crencas e para barreiras de recordagdo, que prejudicam o tratamento e a administracdo dos
medicamentos.

5. RELATO DE EXPERIENCIA

Durante o primeiro semestre de 2023, os estudantes foram distribuidos em algumas Unidades Bési-
cas de Saude, sempre acompanhados de um preceptor responsavel. Semanalmente, os académicos tive-
ram a oportunidade de aplicar o projeto desenvolvido sobre o tratamento farmacologico da hipertensao
e diabetes nas unidades de saide em que visitaram. Para isso, foram escolhidos os dias do Programa de
Hipertensao Arterial e Diabetes (HIPERDIA) das unidades, onde ha atendimento exclusivo para pacien-
tes com estas comorbidades. Por meio da aplicacdo do questionario, os académicos puderam interagir
com os pacientes e assim entender as dificuldades e os obstaculos encontrados no tratamento, observan-
do também que muitas vezes apresentavam as mesmas queixas.

Nos dias das visitas as unidades de satde, o preceptor responsavel pelo acompanhamento do grupo
apresentava as demandas de atendimento da unidade, para que assim os estudantes pudessem se reunir
e discutir como seria a divisdo das tarefas do dia. Dependendo da unidade e do turno (manha ou tarde),
havia mais ou menos demandas em que os estudantes participavam e ajudavam a equipe de satde local,
como no acompanhamento de consulta médica, na pré-consulta, no processo de triagem e nas visitas do-
miciliares, sempre junto com os Agentes Comunitarios de Satde. Dessa forma, o grupo tentou conciliar
as demandas da UBS com a aplicag@o da pesquisa e realizar o revezamento das atividades semanalmen-
te, a fim de que todos os membros do grupo contribuissem ativamente de todos os afazeres.

Alguns desafios encontrados na aplica¢ao do projeto estavam relacionados justamente com a con-
ciliagdo das atividades pertencentes a rotina das unidades de saude. O grupo se deparou com certas
dificuldades em realizar a aplicagdo dos questionarios, tendo em vista que muitas vezes a rotina e as
demandas de algumas unidades de saude exigiam a participacdo de todos os estudantes. Além disso, a
divisdo das datas destinadas as atividades de pratica profissional, presentes no calendario proposto pela
grade curricular do curso, fez com que o grupo de estudantes permanecesse em cada unidade por apenas
quatro semanas, dificultando assim o acompanhamento e melhor interagdo com os pacientes que parti-
ciparam da pesquisa.
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No entanto, a convivéncia nos servigos de satide permitiu que os académicos presenciarem de for-
ma bastante proxima a realidade e as questdes envolvidas na vida de muitos pacientes que sofrem com
hipertensdo arterial ¢ diabetes. A maior parte das queixas dos pacientes demonstraram dificuldades na
adesdo que poderiam ser sanadas e discutidas com profissionais da satide, para que o mesmo pudesse
participar de forma mais ativa no tratamento dos usudrios dos servigos de satde. Assim, foi possivel
observar a importancia da relagao e do didlogo que devem ser estabelecidas entre o profissional da saude
€ 0 paciente.

De maneira geral, também foi notdrio que, mesmo com uma aplicagdo simplista do questiondrio,
houve pacientes que apresentaram dificuldades em respondé-lo, necessitando assim de recorrer a ajuda
dos aplicadores para resposta, de modo a evidenciar a importancia da participac¢do ativa para ajudar
esses usuarios, que como antes descrito, muitas vezes sofrem devido a dificuldades proporcionadas por
um dialogo falho com profissional de saude. Em alguns casos, pacientes analfabetos, idosos ou com al-
guma comorbidade também tiveram aten¢do maior para o preenchimento do questionario, de modo que
possibilitou sua inclusdo e facilitou sua participagdo no processo.

A realizacdo das atividades foi marcada por instabilidade em seu desenvolvimento, de modo que,
como aspecto positivo houve dias em que foram colhidos dados de diversos pacientes, com excelente
participacao tanto dos pacientes, que foram muito abrangentes com o intuito do trabalho, quanto da
equipe para realizacdo da coleta com o uso dos questionarios. Entretanto, em muitas ocasides a equipe
se encontrou impossibilitada de fazer suas atividades pela falta de demanda, anteriormente citada, assim
como a dificuldade de acompanhamento dos pacientes que, no geral, ndo comparecem a unidade de
saude periodicamente.

Além disso, durante a aplicagdo dos questionarios, a equipe se fez presente na orientagdo dos
pacientes mediante as duvidas que surgiram durante a coleta, acerca dos horarios correto para ingestao
dos remédios, doses, o que fazer em caso de esquecer ou passar do horario de ingestdo, dentre outras
perguntas mais basicas, porém de grande importancia. Outrossim também foram feitas recomendagdes
basicas acerca de exercicios fisicos, alimentagdo saudavel, tabagismo, consumo de alcool, para abranger
também a rotina desses pacientes, que ¢ fundamental para a manutengdo de sua saude.

6. RESULTADOS

Os resultados que os estudantes obtiveram apds a aplicacdo dos questionarios sdo significativos e
contribuem no processo educativo dos pacientes do grupo de Hiperdia da atencao primaria, ajudando-os
a ter uma melhor adesdo ao tratamento e garantindo um melhor plano de cuidado. Os dados coletados
em 20 pacientes constataram uma faixa etaria, em sua maioria, de 60 a 75 anos.

Diante das perguntas feitas aos pacientes, observou-se que a maior parte recebeu um plano de
tratamento com dois ou mais medicamentos, fator que dificulta a adesao, e os firmacos mais utilizados
sdo, respectivamente, losartana, metformina, hidroclorotiazida e captopril. Outros medicamentos que
apareceram no relato dos pacientes, apesar de ndo estarem associados ao tratamento de HAS ¢ DM,
foram a sinvastatina e o omeprazol. Este fator aponta a importancia de uma abordagem holistica do
paciente, analisando também como outros quadros, sejam organicos ou psiquicos, podem influenciar na
adesdo do mesmo ao tratamento. Na figura 1, em relagao a eficacia dos farmacos, 65% foram relatados
como “funciona bem” e apenas 4,9% “ndo funciona bem”.
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Funcionamento dos medicamentos segundo os

pacientes

65%

of |82%
4,9%

Figura 1: Dados sobre o funcionamento dos medicamentos relatados pelos pacientes.

Apenas 15% dos pacientes relataram incémodos causados pelas medicagdes, como se pode obser-
var no grafico 1. Sendo estas, hidroclorotiazida, metformina e captopril, e as queixas foram, respectiva-

99 ¢

mente, da forma que os entrevistados relataram, “aumento da vontade de fazer xixi”, “colica” e “tosse”.
Além disso, interrogou-se o quanto estas medicagdes incomodam, “muito”, “um pouco” ou “muito
pouco”. No grafico 2, observamos que 60% declara que o incémodo causado pela medicagéo é “muito
pouco” e 40% “muito”, sem um meio-termo. A impertinéncia causada pelo farmaco ¢ um fator impor-

tante na fidelidade ao tratamento, uma vez que pode levar o paciente a abandoné-lo.
Quadro 2 - A medicacéo causa problemas?

20 respostas

® Sim
® Nao

Gréfico 1: Dados coletados relacionados a presenga de problemas causados pela medicac@o.

Incomoda

5 respostas

@ Muito
@ Um pouco
@ Muito pouco

Grafico 2. Dados coletados relacionados ao incomodo referente ao nimero de medicagdes levantadas pelo paciente.
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Ao final do questionario, pediu-se ao paciente que classificasse algumas situacdes relacionadas ao
farmaco como “muito dificil”, “um pouco dificil” ou “nao muito dificil”. As respostas foram variadas,
principalmente de acordo com a idade do paciente, entretanto, em todas as situagdes predominou-se a
resposta “ndo muito dificil”, como se observa nos graficos 3,4, 5, 6,7 e 8.

Dificuldade em abrir ou fechar a embalagem
19 respostas

Muito Dificil
Um pouco dificil
Nao muito dificil 14 (73,7%)

losartana

15

Grafico 3: Dados coletados relacionados em abrir ou fechar as embalagens dos medicamentos.

Dificuldade ler o que esta escrito na embalagem
20 respostas

Muito Diffcil

Um pouco dificil

Nao muito dificil 11 (55%)

0,0 2,5 5,0 75 10,0 12,5

Grafico 4: Dados coletados relacionados a dificuldade em ler o que esta escrito na embalagem dos medicamentos.
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Dificuldade de lembrar que tomar todo o remédio
20 respostas

Muito Dificil
Um pouco dificil

Nao muito dificil 15 (75%)

Sinvastatina 1 (5%)

1 (5%)

Grafico 5: Dados coletados relacionados a dificuldade de lembrar de tomar todos os medicamentos.

Dificuldade de conseguir o medicamento

20 respostas

Muito Dificil

Um pouco dificil

Nao muito dificil 13 (65%)

preco
15
Grafico 6: Dados coletados relacionados a dificuldade de conseguir os medicamentos.
Dificuldade de tomar vérios comprimidos ao mesmo tempo
20 respostas
Muito Dificil 1 (5%)
Um pouco dificil 2 (10%)
N&o muito dificil 17 (85%)
0 5 10 15 20

Grafico 7: Dados coletados sobre a dificuldade dos pacientes em administrar diversos comprimidos ao mesmo tempo.
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Tendo em vistas os dados obtidos na entrevista, realizou-se o escore de potencial de ndo adesdo,
sendo que um resultado igual ou maior que 1 (um), ja encaixa o paciente numa possivel ma adesdo ao
tratamento. Neste trabalho, de 20 pacientes, 40% apresentaram um escore maior que um, 35% com es-
core igual a um, e apenas 25% com escore igual a zero (figura 1).

Escore de potencial de nao adesao
20 respostas

LN N
o

Grafico 8: Dados coletados associados ao potencial de ndo adesao.

Além disso, outros escores também foram avaliados, como a barreira de crengas e barreira de
preocupacdes a fim de avaliar as possiveis causas desta falta de adesdo. Comparando os graficos 9 e 10,
conclui-se que a barreira de recordacdes, relacionados a memoria e a quantidade de medicamentos que

0 paciente toma, ¢ mais prevalente que a barreira de crengas, isto €, a compreensdo do paciente diante
do funcionamento do medicamento.

Escore de barreira de crengas
20 respostas

®o0
®-=1
@1

Grafico 9: Dados coletados relacionados as barreiras de crengas.
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Escore barreitra de recordagao
20 respostas

Grafico 10: Dados coletados do escore relacionado as barreiras de recordagao.

7. DISCUSSOES

A dificuldade na adesdo do tratamento permeia, principalmente, a populagdo idosa, fato confir-
mado pela experiéncia do grupo pelas Unidades Bésicas de Satde de Teresopolis, em que o espaco
amostral seguiu de 60 a 75 anos. Sao muitos os fatores que influenciam a dificuldade em aderir ao trata-
mento. Como mostra Silva e Spinillo®, utilizagdo da bula, manuseio da embalagem, similaridade visual
do medicamento e embalagem, nome dos medicamentos, ambiente, situagdo e logistica de uso sdo os
principais motivos relatados. Em relagdo ao vivenciado pelo grupo, questdes como dificuldade de abrir
a embalagem, de leitura sobre o que esta escrito na embalagem e de lembrar o horario do remédio foram
relatadas pelo paciente. Além disso, foram mencionadas também dificuldades em tomar varios compri-
midos a0 mesmo tempo ¢ também para encontrar o remédio para compra. Apesar de todas as criticas
representarem a menor parte entre os dados coletados, € importante destacar as principais queixas, que
podem vir a dificultar a adesdo do tratamento como a baixa escolaridade’.

Observando o contexto vivenciado pelo grupo, o cenario se atrela e muito com um artigo®. Neste
estudo, observa-se uma menor adesao farmacologica relacionada principalmente ao meio social no qual
o individuo se insere, com menor nivel de instrugdo e acessos para tal. Apos as observagdes realizadas
neste contexto, obteve-se a conclusdo de que os estudos apontam a necessidade de maior aplicacdo de
politicas publicas, visando uma maior integragdo social, no intuito de aumentar significativamente a
adesdo a farmacoterapia de doengas cronicas como a diabetes e a hipertensao.

Outra literatura® que relata a discrepancia social relacionada a adesdo do tratamento farmacoldgico
possui um enfoque maior nos pacientes hiperdia. Chega-se a conclusido de que todos os relatos e obser-
vagdes resultam, por fim, em uma Unica vertente: o estigma social. A barreira social se faz presente em
grande parte do cotidiano, em seus direitos e nos simples atos de ir e vir. O acesso ao SUS se torna cada
vez mais precario de investimentos e estruturas. Também se ressalta que a maioria dos usudarios sdo ci-
dadaos de classes mais baixas, visto a gratuidade de seus servigos, tornando-o ndo objeto de op¢do, mas
sim de necessidade. A farmacoterapia, ¢ uma ferramenta fundamental dentro do modelo de tratamento ¢
cuidado. Pacientes se omitem a adesdo ou por muitas das vezes as realizam de forma erronea em fungio
da precariedade do sistema de saude em vigor, algo que deve ser revisto. Com mudangas no método de
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cuidado e melhor atencdo as demandas particulares dos pacientes, poderemos caminhar para dias em
que, com maiores adesoes, a qualidade de vida dos pacientes se tornara melhor e mais equilibrada.

8. CONCLUSAO

Torna-se evidente o impacto positivo da presenga dos estudantes nas unidades de satde, com a
aplicag@o dos questionarios individuais focados nos programas de Hiperdia de cada unidade. O vinculo
entre os pacientes e estudantes foi de extrema importancia para que os pacientes pudessem responder
ao questionario de forma honesta. Além disso, houve o suporte dos profissionais dos centros de satde,
promovendo apoio personalizado para cada um dos pacientes. Dessa forma, fica evidente a relevancia de
avaliar a adesdo ao tratamento de forma individual, informando como devem ser feitas a administragio
corretas dos farmacos, da mudanga nos habitos de vida, evitando assim os erros comumente cometidos
na polifarmécia.
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ANEXO. Versio em portugués do instrumento Brief Medication Questionnaire.

1) Quais medicagdes que vocé usou na ULTIMA SEMANA?
Entrevistador: Para cada medicacdo anote as respostas no quadro abaixo:
Se o entrevistado nao souber responder ou se recusar a responder cologue NR

NA ULTIMA SEMANA

fl Como essa medicagao

g ¢) Quantas d) Quantos | e) Quantas vezes z 2
a) Nome da b) Quantos dias Q ; Q i Q A funciona para vocé
R o vezes por dia | comprimidos VOCE esqueceu .
medicagao e VOCEé tomou = = 1 = Funciona Bem
ok VOCe tomou vocé tomou | de tomar algum :
dosagem esse remédio 2 = Funciona Regular

esse remédio | em cada vez comprimido = i
P 3 = Nao funciona bem

2) Alguma das suas medicactes causa problemas para vocé? (0) Nao (1) Sim
a) Se o entrevistado respondeu SIM, por favor, liste os nomes das medicagoes e quanto elas o incomodam

Quanto essa medicagio incomodou vocé?

De que forma vocé é

Medicagao Muito Um pouco Muito pouco Nunca incomodado por ela?

3) Agora, citarei uma lista de problemas que as pessoas, as vezes, tém com seus medicamentos.

PRk S 2 Um pouco Nao muito Comentario
Quanto é dificil para vocé: Muito dificil diffcil dificil (Quial edicamerto)

Abrir ou fechar a embalagem

Ler o que estd escrito na embalagem

Lembrar de tomar todo remédio

Conseguir o medicamento

Tomar tantos comprimidos ao mesmo tempo

Escore de problemas encontrados pelo BMQ

DR - REGIME {questoes Ta-1e) 1 =sim | 0=nao
DR1. O R falhou em listar (espontaneamente) os medicamentos prescritos no relato inicial? 1 0
DR2. O R interrompeu a terapia devido ao atraso na dispensacio da medicacao ou outro motivo? 1 0
DR3. O R relatou alguma falha de dias ou de doses? 1 0
DR4. O R reduziu ou omitiu doses de algum medicamento? 1 0
DR5. O R tomou alguma dose extra ou medicagao a mais do que o prescrito? 1 0
DR6. O R respondeu que “nao sabia” a alguma das perguntas? 1 0
DR7. O R se recusou a responder a alguma das questoes? 1 0
NOTA: ESCORE = 1 INDICA POTENCIAL NAO ADESAO soma: Tregime

CRENCAS
DC1. O R relatou “ndo funciona bem” ou “nao sei” na resposta 1g? 1 0
DC2. O R nomeou as medicagoes que o incomodam? 1 0
NOTA: ESCORE = 1 INDICA RASTREAMENTO POSITIVO PARA BARREIRAS DE CRENCAS soma: Tcrencas

RECORDAGAO
DRET. O R recebe um esquema de miiltiplas doses de medicamentos (2 ou mais vezes/dia)? 1 0
DRE2. O R relata “muita dificuldade” ou “alguma dificuldade”em responder a 3c? 1 0
NOTA: ESCORE = 1 INDICA ESCORE POSITIVO PARA BARREIRAS DE RECORDAGCAO soma: Trecord

R = respondente NR = nao respondente
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OBESIDADE INFANTIL - A INFLUENCIA
DA INTRODUCAO ALIMENTAR NO
DESENVOLVIMENTO DO HABITO INFANTIL

Ana Liz Azevedo Nasser, Antonio Pedro Estofel Mercador Rodrigues, Carolina Macedo Ramos,
Evelyn Souza Cavalcanti, Fabio Emilio Ribeiro, Julia soares pinto coelho, Luana Campos,
Maria Clara Muruci Soares, Mariana Waldhelm de Carvalho Muzi,

Rubia Mara Coelho Rocha, Victor Lucheta Palmeiro

RESUMO

A obesidade infantil ¢ um tema de suma importancia na sociedade atual, de forma que os indices
de pesquisas mostram um aumento exponencial. Dessa forma agdes de conscientiza¢do sdo essenciais,
visto que a falta de habitos alimentares saudaveis na infancia causa um grande impacto na satude e de-
senvolvimento infantil.

Com isso, o projeto buscou desenvolver acdes educacionais que orientasse de forma Iudica sobre
habitos alimentares no ambiente escolar, onde foram abordados temas que elucidassem os pilares de
uma alimentag@o nutritiva, além de ser conferida as medidas de IMC de criangas entre 6 a 10 anos e
entrega de panfietos, proporcionando informagdes de forma ilustrativa e orientagdes sobre montagem de
pratos, receitas e opgdes de cardapio com alimentos de facil acesso. O projeto foi realizado no més de
junho de 2023 na Escola Municipal Silvio Amaral dos Santos, localizada no municipio de Teresdpolis
no bairro da Granja Guarani.
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INTRODUCAO

A infancia é primordial no desenvolvimento dos habitos alimentares, pois, é nessa fase que se inicia
a introdugdo alimentar e formagao do paladar, logo, o incentivo a habitos alimentares saudaveis deve ser
feito principalmente nesse periodo. A Pesquisa de Or¢amentos Familiares (POF) realizada em parceria
com o IBGE e o ministério da saude demonstrou aumento consideravel de peso entre criancas de 5 a 9
anos ao longo de 34 anos: em 2008-09, 34,8% dos meninos estavam com o peso acima da faixa consi-
derada saudavel pela OMS. Em 1989, este indice era de 15%, contra 10,9% em 1974-75. Observou-se
padrdo semelhante nas meninas, que de 8,6% na década de 70 foram para 11,9% no final dos anos 80 ¢
chegaram aos 32% em 2008-09. Entre as principais consequéncias a curto, e a longo prazo da obesidade
infantil se destacam desordens ortopédicas, distirbios respiratorios, diabetes, hipertenséo arterial, disli-
pidemias, além de distirbios psicossociais. *

A vista dos nimeros alarmantes demonstrados no paragrafo anterior, juntamente com a realidade
observada pelos alunos do curso de graduagio em medicina, do Centro Universitario da Serra dos Or-
gdos (UNIFESO), enquanto inseridos no cenario de pratica na UBSF Granja Guarani, tomaram como
tema a ser abordado no trabalho de campo e tedrico na disciplina “Eixo de pratica profissional- IETC”
obesidade infantil, especificamente a educacao alimentar em primeira e segunda infancia. Estas ativida-
des sdo possiveis gragas a consolidagdo de uma parceria da universidade com a Secretaria de Saude da
Prefeitura de Teresopolis, bem como o apoio da Secretaria de Educacdo que possibilita a atuagdo dos
alunos em Unidades de Satide do municipio e escolas.

A obesidade ¢ uma doenca cronica caracterizada pelo excesso de gordura corporal e tem como
resultados agravos para a satde, sendo considerada pela organizacdo mundial de satide (OMS) um pro-
blema de satde publica relacionado a uma alta taxa de morbimortalidade. No Brasil cerca de 33,5% das
criangas estdo obesas, este valor retrata uma verdadeira “epidemia de obesidade” no pais. Doengas como
diabetes mellitus tipo II, problemas cardiovasculares e depressdao, que a pouco tempo eram comuns
aos adultos, comecaram a afligir cada vez mais criangas. Tais doengas sdo consequéncias de habitos de
vida autodestrutivos que envolvem varios ambitos, dentre eles estd o sedentarismo, ma alimentacao,
desconhecimento sobre os componentes nutricionais dos alimentos, assim como a influéncia da midia e
propagandas de alimentos ultraprocessados Organizacao Mundial de Satude (2019, 6 de outubro).

Como resultado, uma forma de prevencdo a obesidade infantil que vém ganhando cada vez mais
destaque no Brasil ¢ a intervencao em idade escolar por meio do estimulo a atividade fisica, ingestao
adequada de nutrientes e mudangas comportamentais, porém a introdugao a alimentacdo complementar,
um importante ponto de intervencao, ndo vem recebendo tanta atengdo?.

A partir dos seis meses de vida, as necessidades nutricionais da crianga ja ndo sdo mais supridas
somente com o leite materno e ¢ necessaria a introdugdo alimentar, que deve fornecer energia, vitaminas
e minerais a crianca. Para que essas necessidades sejam supridas a alimentacdo da crianga deve conter
grande variedade de legumes e verduras, evitando a oferta de alimentos industrializados ricos em car-
boidratos simples, lipidios e sodio e acréscimo de aglicares simples nas mamadeiras. Dessa maneira a
alimentacdo complementar ideal e sua continuidade deve ser mantida de modo que nutricionalmente o
individuo seja capaz de prevenir morbimortalidades como desnutri¢éo e sobrepeso.?

Haja vista a importancia da alimentagdo na primeira e segunda infancia, este trabalho visa reforgar
no ambiente escolar o que é uma alimentagdo saudavel e como pode ser feita no dia a dia de forma aces-
sivel e prazerosa, contribuindo ativamente na formagao de habitos alimentares saudaveis e como con-
sequéncia na prevengdo de dislipidemias e outras doengas que estdo envolvidas com a ma alimentagdo,
falta de exercicios e até genética e foram notadas em elevada incidéncia entre as criangas e pacientes
adultos atendidos na UBSF da Granja Guarani.
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JUSTIFICATIVA

A luz dessa perspectiva, torna-se evidente a importancia do trabalho elaborado pelos alunos de
medicina, do Centro Universitario da Serra dos Orgéos, em prol do combate a obesidade infantil dentro
do territorio escolar, uma vez que este trabalho, direcionado para educagio alimentar, tem a capacidade
de mudar hébitos que refletirdio em uma maior qualidade de vida para essas criangas.

OBJETIVOS

Objetivo Geral

*  Promover alimentagdo saudavel e consciente no ambiente escolar.

Objetivos especificos

* Incentivar a utiliza¢do e consumo de alimentos saudaveis no cotidiano dos alunos, incentivan-
do-os a fazer escolhas inteligentes na hora da alimentagao.

* [lustrar através de imagens quais alimentos sdo nocivos a saude se consumidos em excesso,
como por exemplo os ultraprocessados.

*  Apresentar no ambito escolar alimentos que ndo sdo consumidos pelos estudantes diariamente,
mostrando formas de consumir;

* Adaptar atividades de praticas alimentares de forma pedagdgica a realidade desses estudantes;

* Conscientizar os pais, também, sobre a importancia da alimentagdo saudavel tanto em casa,
como na escola;

METODOLOGIA

O trabalho em questdo foi realizado na Escola Municipal Silvio Amaral dos Santos localizada no
municipio de Teresopolis no bairro da Granja Guarani. A escola conta com cinco turmas divididas entre
criangas de 06 a 12 anos.

Para a abordagem do tema “Obesidade Infantil- A influéncia da introdu¢@o alimentar no desenvol-
vimento do habito Infantil” foram realizadas dindmicas com as turmas baseadas no Guia Alimentar para
a Populagdo Brasileira. Com objetivo de que todas as turmas fossem beneficiadas com as apresentagdes,
o grupo foi dividido em quatro duplas e um trio para a apresentacao do tema.

As turmas que apresentavam a faixa etaria entre 06 e 08 anos foram realizadas atividades Iudicas
de facil compreensdo e adaptadas para o perfil de compreensdo de acordo com a idade, dessa forma foi
demonstrado as criangas pelos alunos da UNIFESO a importancia da alimentagido saudavel e as quan-
tidades adequadas que devem ser ingeridas diariamente, assim como a descricdo da composi¢do dos
alimentos e a importancia da atividade fisica .

A atividade direcionada ao grupo etério de 6 anos contou com 3 dindmicas interativas, nesta turma
foram realizadas trés dinamicas interativas: “Semaforo da alimentagdo”. A atividade foi elaborada atra-
vés da criacdo de um seméaforo, onde o sinal verde indicava os alimentos saudaveis que deveriam ser
consumidos diariamente, o sinal amarelo que apresentava os alimentos que deveriam ser consumidos
em moderacdo ja o sinal vermelho eram os alimentos ultraprocessados que deveriam ser consumidos
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com restricdo. “Mas o que voc€ come?” a atividade contou com a criagdo de uma caixa dividida em
duas partes, onde as criancas deveriam colocar os alimentos que elas consumiam com moderagao e os
alimentos que eram consumidos com frequéncia, foram apresentadas varias imagens de alimentos sau-
daveis, ultraprocessados, gordurosos e as criancas deveriam escolher os alimentos que faziam consumo.
Para a realizagdo da terceira atividade foi ofertado as criangas desenhos de verduras para colorir a fim
de promover o conhecimento a respeito do alimento.

As criangas a partir dos sete anos de idade foi apresentada a piramide alimentar, dentro desta foi
apresentado a composi¢ao dos alimentos divididos entre carboidratos, fibras, proteinas, gorduras e a
importancia desses nutrientes para a alimentagdo diaria. De acordo com a secretaria de educacdo fun-
damental, o conhecimento do corpo e a valorizagdo de hébitos saudaveis, como aspectos basicos para
a qualidade de vida, sdo contetidos listados nos objetivos dos Pardmetros Curriculares Nacionais do
Ensino Fundamental (PCN). O topico satde consta como tema transversal nos PCNs, devendo ser tra-
balhado de forma integrada aos componentes curriculares, ndo se mantendo isolado ou exclusivamente
a um conteudo ou disciplina. *

As atividades com criancas a partir dos oito anos de idade, onde foram realizados cartazes indican-
do os alimentos saudaveis e os ndo saudaveis, dentro desta dindmica foi realizado uma brincadeira de-
nominada “Que fruta é essa?”’, onde as criangas fecham os olhos e experimentam alguma fruta aleatéria
e identificam qual era a fruta. Por sua vez Schmitz, aponta que o ambiente escolar ¢ o mais propicio a
aplicacdo de programas de educacdo em saude em larga escala, incluindo programas de educagdo nu-
tricional. Estes devem consistir em processos ativos, ludicos e interativos, que favoregam mudangas de
atitudes e das praticas alimentares. ©

Elaborou-se uma apresentacao para criangas a partir dos nove anos de idade. Foram realizadas duas
atividades, sendo a primeira a apresentagdo da piramide alimentar e a explicagdo dos seus oito niveis
alimentares, posteriormente foi realizada uma dindmica onde foram apresentados aos alunos varios tipos
de alimentos e os mesmos deveriam identificar os alimentos entre saudaveis e ndo saudaveis. Atualmen-
te as principais doengas que acometem os brasileiros deixaram de ser agudas e passaram a ser cronicas,
em decorréncia do aumento expressivos do sobrepeso ¢ da obesidade em todas as faixas etarias, ¢ as
doengas cronicas representam as principais causas de morte entre adultos 7

Contou com a apresentagdo para criangas a partir dos dez anos de idade. Por se tratar de um grupo
de criangas maiores ¢ com um maior indice de compreensao foi realizada uma palestra a respeito da
importancia de uma alimentacao saudavel e as suas consequéncias no organismo. Apos a realizagdo da
palestra foram realizadas duas dindmicas: A primeira voltada para apresentacdo dos alimentos saudaveis
e ndo saudaveis, foram criadas duas caixas com a identificadas com um emoji feliz e a outra com um
triste. A caixa feliz era utilizada para os alimentos considerados saudaveis ¢ a caixa triste para os alimen-
tos ndo saudaveis. A segunda abordagem foi elaborada a fim de apresentar as criangas os maleficios dos
alimentos em relacdo a satide dos dentes. Foram criadas duas caixas, ambas com emojis felizes e tristes.
Os felizes apontavam os alimentos que ndo eram prejudiciais a saude dos dentes, ja os triste era voltado
para os alimentos prejudiciais a integridade dos dentes. Apds a dinamica foi realizada uma roda de con-
versa a respeito da alimentag@o, higiene e satde bucal com o objetivo de identificar o conhecimento dos
alunos a respeito do tema.

Ap0s a realizagdo das atividades, todas as criangas foram contempladas com um folder, con-
tendo receitas saudaveis e estratégias de como montar um prato ideal.Para a criacdo do folder fo-
ram utilizadas as informacgdes contidas no Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira. O Guia
Alimentar para a Populagdo Brasileira, do Ministério da Saude, classifica os alimentos em qua-
tro categorias de acordo com os ingredientes, na forma como sdo adquiridos pelo consumidor:
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In natura: sdo aqueles adquiridos para consumo sem que tenham sofrido qualquer alteragdo depois de
deixarem a natureza, obtidos diretamente de plantas ou animais. Exemplos: frutas, legumes, verduras,
ovos, leite, carnes, aves e peixes frescos.

Minimamente processados: sdo alimentos in natura que, antes de serem adquiridos, precisam sofre-
ram alteracdes minimas para serem utilizados, como arroz, feijao, macarrdo, vegetais e cortes de carne
resfriados ou congelados, leite pasteurizado, manteiga sem sal, alguns tipos de iogurtes, azeite, 6leo de
cozinha, agucar e sal.

Alimentos processados: basicamente, sdo alimentos in natura que levam apenas adi¢do de agu-
car, sal ou outro ingrediente de uso culinario, ao serem comercializados ¢ adquiridos dessa forma pelo
consumidor. Um bom exemplo ¢ a manteiga com sal, considerada um alimento processado, enquanto a
manteiga sem sal, por conter apenas manteiga, ¢ um alimento minimamente processado. Outros exem-
plos de alimentos processados sdo os queijos, frutas em conserva ou em calda, legumes em conserva e
paes artesanais.

Alimentos ultraprocessados: sdo alimentos cuja fabricagdo envolve muitas etapas e técnicas de
processamento, podem ter a adicdo de acucar e sal, mas incluem também, na lista de ingredientes,
aditivos quimicos e conservantes de uso exclusivamente industrial, referidos no rétulo com nomes e/
ou cddigos estranhos. Por exemplo, biscoitos recheados, salgadinhos de pacote, macarrao instantaneo,
salsicha, presunto, paes industrializados, alguns tipos de iogurtes, balas e chicletes, etc. Os alimentos
ultraprocessados resultam do processamento de diversos géneros alimenticios por técnicas variadas, o
que os leva a apresentar alta densidade energética, teores elevados de gordura (principalmente saturadas
e trans), aguicares e/ou sal, bem como escassez de fibras. Tais alimentos sdo prontos para o consumo ou
prontos para aquecer com pouca ou nenhuma preparacao, além de serem altamente palataveis ° # A pi-
ramide brasileira ¢ dividida em 08 grupos de alimentos, distribuidos em 04 niveis ou andares. De forma
balanceada, e adequada as necessidades especificas de cada um, que devem compor o cardapio diario
com alimentos nutritivos e, porque ndo saborosos, que ajudam no desenvolvimento das criancas e dos
adolescentes e contribuem para a saude e o bem-estar na fase adulta.

Descricao da Piramide Alimentar: No PRIMEIRO ANDAR, no térreo, esta o GRUPO 1 cujos ali-
mentos devem ser consumidos em maior proporgdo e todos os dias. Sdo as fontes de carboidratos que
estdo presentes no arroz, macarrao, pao, batata que fornecem energia de fécil assimilagdo pelo organis-
mo. Todos os dias deve ser consumido 8 porgoes. O SEGUNDO ANDAR ¢ formado por dois grupos
de alimentos: no GRUPO 2 pelas hortalicas (verduras e legumes) e o GRUPO 3 pelas frutas e suco de
frutas. Esses dois grupos devem ser consumidos, diariamente, 3 por¢des cada.O TERCEIRO ANDAR
abriga trés grupos: GRUPO 4, as leguminosas (feijdo, soja, ervilha, lentilha); GRUPO 5 referente as
carnes ¢ ovos ¢ GRUPO 6, leites e seus derivados. Todos esses grupos sdo as principais fontes de pro-
teinas. No QUARTO ANDAR, no topo, estdo os GRUPO 7 dos 6leos e gorduras (fonte de lipidios) e o
GRUPO 8 dos aguicares e doces. Sao as fontes de energia que devem ser consumidas com moderagao. !

PLANO DE ACAO

O contexto local se trata da Escola Municipal Silvio Amaral dos Santos, cujo os alunos ali inseri-
dos vivem em uma realidade onde muitas vezes so se alimentam da comida ofertada pela escola e em
casa comem biscoito, pao, achocolatado, entre outros produtos industrializados, os quais ndo suprem as
necessidades nutricionais dessas criangas.

A falta de informagdes sobre uma alimentacgdo saudavel e balanceada é alarmante pois essas crian-
cas, além de serem prejudicadas ja na infancia com taxas elevadas e/ou sobrepeso, as mesmas crescem
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sem a devida alimentacdo e por isso tem grandes chances de se tornarem adultos obesos, hipertensos ¢
diabéticos. Por isso, o incentivo a uma alimentacao saudavel ja na infincia € primordial, de maneira que
elas aprendam a fazer escolhas mais saudaveis no seu dia a dia.

Para reverter a situacdo, algumas medidas podem ser tomadas como a apresentacdo de substitui-
¢Oes saudaveis e acessiveis nas agendas, para que os pais possam se conscientizar e até mesmo se infor-
mar, realizar uma aula interativa com as criangas, fazer anamnese nutricional, ensinar quantas calorias
tem nos alimentos de forma ludica, sobre ma alimentagdo, realizar jogos com substituigdes saudaveis,
levar algumas frutas que possam provar, explicar os efeitos dos ingredientes contidos em alimentos
industrializados, além de levar foto de orientar as criangas sobre os maleficios ao organismo devido
consumo excessivo dessa alimentagdo desregulada.

HIPOTESE

Acredita-se que estas intervengdes irdo melhorar a consciéncia dos alunos, professores e responsa-
veis sobre a alimentagdo disponibilizada e ofertada, tal como, conhecimentos sobre os tipos de produtos
que eles tém ao seu alcance para a criagdo de uma alimentagdo mais balanceada e saudavel. Essa inter-
vengdo propde o conhecimento e a capacidade de estimular a busca por um equilibrio financeiro e ao
mesmo tempo saudavel.

RESULTADOS

De acordo com a secretaria de educagao fundamental, o conhecimento do corpo ¢ a valorizagdo de
habitos saudaveis, como aspectos basicos para a qualidade de vida, sdo conteudos listados nos objetivos
dos Parametros Curriculares Nacionais do Ensino Fundamental (PCN). O tdpico saude consta como
tema transversal nos PCNs, devendo ser trabalhado de forma integrada aos componentes curriculares,
ndo se mantendo isolado ou exclusivamente a um contetdo ou disciplina. *

Durante o periodo em que foi desenvolvido e montada ndo apenas a tematica, mas as atividades,
foi estabelecido que era necessario fazer a abordagem do assunto com criangas, para incentivar a pratica
de habitos saudaveis, pois Silva, Costa e Giugliani (2016) reconhecem que bons habitos alimentares
nos primeiros anos de vida irdo repercutir de diferentes formas ao longo de toda a vida e influenciar no
desenvolvimento intelectual, no crescimento adequado para a idade e na prevengado de patologias rela-
cionadas a alimentagdo incorreta. Assim, a medida que a crianga cresce, ela define suas preferéncias ali-
mentares,’® assim, tendo isso como justificativa para iniciar o projeto de incentivo a alimentacéo saudavel
na creche. Atualmente as principais doengas que acometem os brasileiros deixaram de ser agudas e pas-
saram a ser cronicas, em decorréncia do aumento expressivos do sobrepeso e da obesidade em todas as
faixas etarias, e as doengas cronicas representam as principais causas de morte entre adultos 7 . Quando
posto em pratica, foram realizadas atividades condizentes com as referentes idades das criangas da esco-
la, nas faixas etarias de cinco até dez anos, separadas em turmas que foram atendidas por cinco duplas,
como referenciado na metodologia do trabalho, assim, obtivemos interacdo plena dos estudantes, sem
haver necessidade de intervencdo dos profissionais ali presente, demonstrando claro interesse dos alunos
em aprender sobre habitos de vida mais saudaveis, visto que dentro de cada turma, pelo menos uma das
criangas havia conhecimento prévio, dito isso, limitado, sobre Hipertensao Arterial Sistémica e Diabetes
Mellitus, tanto do tipo dois como a insulinodependente.
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E ressaltado por Melo (2018) e Camozzi et al. (2015) que as atividades lidicas influenciam no
método de aprendizagem infantil, promovendo a imaginagdo, contribuem para o processo de evolugdo
fisica, emocional, cognitivo e social da crianga, no qual o universo escolar tem uma forte atuagédo favo-
recendo a ludicidade, sendo adequado para a implantagdo de programas voltados para a promoc¢ao da
alimentacdo e satde. * De acordo com a secretaria de educacdo fundamental, o conhecimento do corpo
e a valorizagdo de habitos saudaveis, como aspectos basicos para a qualidade de vida, sdo contetidos
listados nos objetivos dos Parametros Curriculares Nacionais do Ensino Fundamental (PCN). O topico
satide consta como tema transversal nos PCNs, devendo ser trabalhado de forma integrada aos compo-
nentes curriculares, ndo se mantendo isolado ou exclusivamente a um contetido ou disciplina. *

Dessa maneira, as atividades fluiram de maneira impar com as turmas, colimando com a medicao
de IMC de cada uma das criangas, onde foi encontrado, dentre um total de noventa e oito criangas, fo-
ram encontrados dezenove casos de obesidade e dezessete casos de sobrepeso, totalizando vinte e seis
criangas fora do seu peso ideal (aproximadamente 26,5% dos alunos), nos permitindo observar como,
j& numa idade tdo nova, as pessoas ja entram em contato com um estilo de vida que iréd prejudicar ex-
ponencialmente suas vidas futuras quanto mais tarde habitos saudaveis forem adotados, pois no Brasil,
atualmente, ja € considerado uma pandemia em Doengas e Agravos Nao Transmissiveis (DANT), e na
populagdo infantil a obesidade esté relacionada com a introdugao precoce de alimentos ultraprocessados
e o0 desmame precoce do aleitamento materno.'® Com isso, demonstra-se a importancia incontestavel de
serem criadas atividades ludicas palpéveis para criancas, com a finalidade de incentivar a inser¢do de
alimentos mais saudaveis em seu cotidiano, a0 mesmo tempo em que incentivar a remogao de alimentos
ultraprocessados. !

No anexo 1 esta contido as tabelas com género, idade, IMC e classificacdo quanto ao IMC. No
anexo 2, demonstra os graficos referentes ao percentual indice de massa corporal das criangas de acordo
com sua turma e faixa etaria, assim como um grafico apresentando o referencial geral de todos os alunos
do turno da manha da Escola Municipal Silvio Amaral dos Santos.

Nesse contexto, na turma 101, em que a idade média apresentada € de 6 anos de idade, constatou-se
que 13,6% dos alunos apresentavam sobrepeso e 31,8% dos alunos obesidade. Na turma 201, a qual re-
cebe criangas de 7 a 8 anos de idade, 4,8% dos alunos apresentavam sobrepeso e 14,3% obesidade. Ja na
turma 301, 27,8% dos alunos foram marcados com sobrepeso e 16,7% dos alunos com obesidade, nesta
turma a maior parte dos alunos possuem 8 anos de idade. Ainda, na turma 401, em maioria com 9 anos
de idade, 16,66% dos alunos possuem sobrepeso, 8,33% com baixo peso e 20,8% dos alunos sdo obesos.
Por fim, na turma 501, 11,8% dos alunos possuem sobrepeso, 11,8% com baixo peso ¢ 11,8% dos alunos
sdo obesos, na qual a média de idade dos alunos ¢ de 10 anos. De maneira geral, revela-se um cenario
composto por 99 criangas presentes na pesquisa, onde 20 criangas sao classificadas com obesidade, 15
com sobrepeso, 4 com baixo peso e 60 eutrdficas. Esses numeros revelam a importancia de abordar e
promover a educagio alimentar desde cedo.

CONCLUSAO

A jornada académica que teve como objetivo instruir melhores habitos alimentares para criangas
em uma escola publica no municipio de Teresopolis revelou resultados surpreendentes. Apesar das preo-
cupagoes iniciais em relacdo a nogdo das criancas sobre alimentacdo saudavel, constatou-se que muitas
delas ja possuiam algum conhecimento sobre o assunto. Com as atividades realizadas pelo grupo, essas
criangas demonstraram um interesse ainda maior em se alimentar de forma saudavel.
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Ao analisar os dados das criangas que participaram da pesquisa, observou-se que a prevaléncia de
sobrepeso e obesidade entre os alunos das diferentes turmas era significativa.O trabalho realizado pela
equipe académica mostrou-se efetivo ao despertar o interesse das criancas em relagdo a alimentagio
saudavel. Essa consciéncia adquirida pode ter um impacto significativo em sua satide e bem-estar no
longo prazo.

Os resultados alcangados reforgam a necessidade continua de implementar programas educacio-
nais voltados para a promogdo de uma alimentagio saudavel nas escolas. E fundamental envolver néo
apenas as criangas, mas também suas familias e a comunidade em geral, para que sejam estabelecidos
habitos alimentares saudaveis em todos os aspectos da vida diaria.

E gratificante constatar que as criangas responderam positivamente as atividades realizadas e mos-
traram interesse em se alimentar melhor. Essa jornada académica serviu como um ponto de partida para
promover uma mudanca de paradigma em relac@o aos habitos alimentares das criangas, possibilitando-
-lhes uma base solida para uma vida saudavel e equilibrada.

Portanto, ¢ essencial continuar investindo em iniciativas que estimulem e fortalecam a educacao
alimentar nas escolas, com o objetivo de contribuir para a formac¢ao de uma gera¢do mais consciente e
comprometida com a satide e o bem-estar.
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HABITOS ALIMENTARES E PRATICA
DE ATIVIDADE FISICA: SEUS EFEITOS
NA QUALIDADE DE VIDA DE PACIENTES
HIPERTENSOS E DIABETICOS

Anna Clara Mussi Cruz, Carolina Poubel Diotto, Fabiana Rocha Paiva Duarte,
Isabelle Schitini Pereira, Julio Cesar César Vieira de Alcantara, Matheus Alexander Lehmann,
Rafael Ney, Raphael Trinkenreich, Raquel Spolar Geraldo, Roméro Bravo Rodrigues,
Sofia de Cunto Carvalho Mandina, Lais Leal Moreira, Ana Cristina Vieira Paes Leme Dutra

RESUMO

Relato de experiéncia realizado na UBSF do bairro Fonte Santa no municipio de Teresopolis, RJ no
periodo de marco a junho de 2023. Esse artigo tem como objetivo apresentar as experiéncias e atividades
vividas no cenario, em que foram realizadas atividades de educagdo permanente com pacientes hiperten-
sos e diabéticos, além da pratica de atividades fisicas semanais. Como resultados foi possivel analisar
que a pratica de atividades fisicas e a melhora na alimentacdo s8o capazes de auxiliar no tratamento da
hipertensao e diabetes, melhorando o controle da glicemia e de niveis pressoricos. A experiéncia foi
positiva, sinalizando que o tratamento ndo farmacologico ¢ essencial no tratamento das DCNTs.

Palavras-chave: Hipertensao Arterial Sistémica; Promogao a saude; Habitos alimentares
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1. INTRODUCAO

O direito para com a saude e alimentacdo sdo direitos constitucionais introduzidos a sociedade, no
Brasil. Alimentagdo apropriada ¢ um quesito simples para a realizagdo de incentivo e protegao da satde,
sendo assim, uma causa determinante da circunstancia de saide da populagdo. A nutri¢do inadequada é
associada a muitos fatores socioecondmicos, entre os quais se ressalta o poder aquisitivo'.

A selecdo da alimentacdo deve estar relativa a renda da familia. Individuos desfavorecidos econo-
micamente destinam-se a apresentar baixo acesso a nutri¢do adequada’.

O direito de uma boa alimentagdo foi conquistado em 2010 na Constitui¢do Brasileira, ¢ como o
Sistema Unico de Saude (SUS) foi um dos decisivos na satude da populagdo, ficou & dire¢do nacional do
SUS a tarefa de “formular, avaliar e apoiar politicas de alimentag@o e nutricdo”. As agdes de nutrigdo e
alimentacdo no SUS foram estabelecidas com a Politica Nacional de Alimentagdo e Nutrigdo (PNAN),
no ano de 1999. No ano de 2011, houve uma atualizagdo no PNAN, o qual agregava a tal politica a ideia
de aprimorar as condi¢des de alimentagdo, nutricdo e condigdes de satide dos individuos brasileiros,
através de praticas saudaveis de alimentacdo, vigilancia alimentar nutricional (VAN), cuidado em tempo
integral dos agravos relacionados a alimentagdo da populagdo. Nos dias atuais, com esta epidemiologia
no Brasil, ¢ notdrio uma situagao alimentar complexa, a qual para ser enfrentada depende de um amplo
leque de agdes’.

Conforme a Organizacdo Mundial da Saude, as Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT),
incluindo o Diabetes Mellitus (DM) tipo II e a Hipertensao Arterial Sist€émica (HAS), sdo responsaveis
por 71% da mortalidade mundial, as cardiopatias e o acidente vascular encefalico sdo complicagdes cli-
nicas decorrente da HAS, e € uma das principais causas de morte no mundo. Ja a diabetes mellitus (DM)
¢ a sétima principal causa de morte mundialmente®.

A maioria dos casos de diabetes e hipertensao estio associados a agentes genéticos e ambientais. As mas
praticas alimentares influenciam na etiopatogenia dessas doengas cronicas e na fisiopatologia dos agravos®.

2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

A principal motivagdo desse projeto se da em auxiliar os pacientes portadores de HAS e diabetes
no municipio de Teresépolis, RJ, buscando melhorar a adesao da implementacdo de um habito alimentar
balanceado, o qual auxiliara além do tratamento a qualidade de vida e o controle dessas enfermidades,
através da adogdo de tecnologias leves de comunicagio e informagao em satide, com a criacdo de Es-
tratégias na intervencao dos habitos alimentares, melhorando assim a adesao desses pacientes ao trata-
mento ndo farmacologico.

2.2 Objetivos especificos

* Analisar os habitos alimentares dos pacientes inseridos no campo de ateng¢do a saude primaria.

* Identificar a relagdo dos habitos alimentares e a piora dos quadros em ambas as doengas cita-
das.

* Planejar meios para conscientizar a importancia da boa alimentagdo junto ao tratamento far-
macologico.

*  Demonstrar a importancia do apoio familiar no processo de saude doenca, visando o aspecto
psicoldgico diante o problema.
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3. RELATO DE EXPERIENCIA

Este estudo consiste em um relato de experiéncia vivenciado por meio da disciplina IETC do 4°
periodo do Curso de Graduagio em Medicina do Centro Universitario Serra dos Orgdos - UNIFESO.
Trata-se de um Relato de Experiéncia, sob uma perspectiva qualitativa e de carater descritivo, desen-
volvido na Unidade Bésica de Saude, localizada no bairro Fonte Santa, no municipio de Teres6polis-RJ,
com o intuito de relatar as experiéncias mais marcantes da vivéncia dos estudantes dentro do referido
campo de pratica.

Para contemplar os objetivos deste trabalho foram feitas atividades educativas de promogao a sal-
de e prevencao aos agravos de doengas com hipertensos e diabéticos. Os encontros ocorreram nos meses
de marg¢o a junho de 2023, na Unidade Béasica de Satde da propria comunidade. Aproximadamente 30
pessoas entre 57 e 79 anos participaram do projeto, sendo 72% do sexo feminino.

As atividades foram realizadas por uma equipe multidisciplinar composta por académicos de me-
dicina, odontologia e nutri¢do, técnicos de enfermagem, profissional de educacao fisica e agentes co-
munitarios.

Foram feitas atividades semanais que iniciaram com acolhimento e captacao de pacientes hiperten-
sos e diabéticos da unidade através da pré-consulta e visitas domiciliares; em seguida iniciamos ativi-
dades onde a cada semana foram apresentados temas relacionados, como bons habitos alimentares, res-
peitando a realidade financeira do grupo, além da realizagdo de atividade fisica em todos os encontros.
A pressao arterial e o controle glicémico dos pacientes foram verificados em todos os encontros, o que
viabilizou a conclusdo de que as intervengdes propostas pelo nosso trabalho surtiram efeitos positivos.
Ao final, aplicamos o método de escala de satisfagdo e todos os participantes demonstraram satisfagao
diante do projeto aplicado; 90% dos participantes relataram melhora no estilo de vida e adesdo as formas
saudaveis de alimentag@o, além do inicio da pratica de atividades fisicas mais dias na semana.

Cronograma dos encontros:

Primeiro encontro: acolhimento e captagdo de pacientes hipertensos e diabéticos da unidade atra-
vés da pré-consulta e visitas domiciliares.

Segundo encontro: coleta de dados dos pacientes interessados em participar das atividades do
projeto (Nome, Idade, Historia Patologica Pregressa, Uso de medicamentos, Nivel pressorico, Glicemia)
e inicio das atividades do projeto com palestra educativa sobre Hipertensao e Diabetes. Utilizamos de
panfletos que continham informagdes como: o que sdo essas doengas, fatores que contribuem para o
surgimento e agravamento das mesmas, entre outros. Além de afericdo de P.A. e indice glicémico.

Terceiro encontro: neste encontro iniciamos com a aferi¢cao da P.A., indice glicémico e medidas
antropométricas dos pacientes. Contamos ainda com o auxilio do profissional de educago fisica, o qual
agregou muito valor ao momento de informagdes passadas aos participantes. Antes de iniciar com a ati-
vidade fisica, o mesmo explicou aos idosos sofre a importancia da caderneta do idoso, as informagdes ali
contidas, entre outras informagdes de grande relevancia aquele publico. Além disso as cadernetas foram
distribuidas aos participantes idosos.

Quarto encontro: este dia foram realizadas visitas domiciliares a alguns dos pacientes aderentes
ao grupo. Durante as visitas os estudantes realizaram aferigdo da P.A., além de uma escuta ativa, afim
de identificar de forma mais individualizada os habitos alimentares, a quantidade de medicamentos
utilizados ¢ estilo de vida em que os pacientes estavam inseridos, buscando tracar o perfil dos pacientes
que frequentavam o grupo e possibilitar a criacdo de estratégias que fossem eficazes para os mesmos.

Quinto encontro: foi realizada uma palestra com académicos de nutri¢do, onde o principal assunto
abordado foi a reeducagdo alimentar de forma simples. As académicas de nutri¢do orientaram sobre as
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possiveis substituicdes de alimentos ndo saudaveis por alimentos com valores nutricionais mais rele-
vantes para pessoas com hipertensdo e diabetes, ressaltaram e orientaram sobre a importancia de saber
ler os rotulos dos alimentos para ndo cairem no golpe da inddstria alimenticia. Além disso, elas levaram
alimentos simples, baratos e saudaveis para degustacdo, com o intuito de demonstrar aos pacientes que é
possivel ter uma alimentagdo saudavel, simples, barata e saborosa. E para fechar nossas atividades desse
encontro, foram realizadas as atividades fisicas com o auxilio do professor de educagdo fisica.

Sexto encontro: neste encontro foram realizadas orientagdes com os académicos de odontologia,
pois de acordo com queixas de alguns pacientes durante os encontros anteriores ¢ as visitas domiciliares,
a saude bucal era algo que interferia na alimentagdo e em outros aspectos da vida deles. Ao final, o grupo
foi para a atividade fisica com o educador fisico.

Sétimo encontro: retorno das académicas de nutrigdo, considerando a solicitacdo do grupo. A
maioria dos participantes do grupo relataram que estavam botando em pratica as orientagdes que obti-
nham ali, ¢ entdo davidas sobre alimentagdo foram surgindo, o que justificou a necessidade do retorno
das académicas de nutri¢do. Além disso novos integrantes compunham o grupo e que também foi um
fator motivador. Ao final, foi realizada a atividade fisica.

Oitavo encontro: durante nossa atuagdo com o grupo, observamos a necessidade de abordar o
assunto sobre autocuidado e autoestima; e entdo nesse encontro foi realizada uma roda de conversa abor-
dando os temas e sempre voltando para a realidade da pessoa idosa. Ao final, foi realidade a atividade
fisica.

Nono encontro: neste encontro realizamos uma roda de conversa, com intuito de entender sobre
qual a percepgdo dos participantes do grupo em relagdo ao trabalho que estdvamos realizando, como esses
encontros estavam impactando na vida daquelas pessoas, que beneficios eles estavam identificando no seu
dia-a-dia. Aproveitamos o momento para realizar a pesquisa de satisfagdo e testes rapidos de IST’s.

Vale ressaltar que todos as quintas-feiras no turno da manha a atividade fisica foi proposta ao gru-
po, que aderiu de forma incrivel esta e outras atividades propostas pelo nosso projeto de intervengao.

A P.A. e o indice glicémico também foram verificados em todos os encontros, antes da realizagdo
da atividade fisica.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1 Resultados

Apos a vivéncia do grupo no cendrio local, ficou evidente a existéncia de um nimero significativo
de moradores do bairro Fonte Santa que sofriam de hipertensdo e/ou diabetes mellitus. Além disso,
constatou-se que muitos desses individuos apresentavam baixa escolaridade e renda, fatores diretamente
relacionados a piora da qualidade de vida e ao agravamento das condi¢des de satde dos pacientes.

Diante desse panorama, foram coletados dados sobre os habitos alimentares e de estilo de vida de
alguns dos frequentadores por meio de questionarios e entrevistas. Essa abordagem permitiu uma me-
lhor identificagdo do perfil dos participantes, revelando que grande parte deles tinha uma alimentagdo
desregrada e adotava habitos de vida sedentarios.

Tais observagdes ressaltam a importancia de implementar medidas de intervencao voltadas para a
educacdo alimentar e a promogao das atividades fisicas. Através dessas a¢des, busca-se melhorar a qua-
lidade de vida dos individuos, incentivando a adogdo de uma dieta equilibrada e nutritiva, bem como a
pratica regular de exercicios fisicos.
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E fundamental oferecer suporte educacional para elevar o nivel de conhecimento desses indi-
viduos, fornecendo informagoes sobre o manejo adequado das condigdes crénicas, a importancia da
adesdo ao tratamento e os cuidados necessarios para manter uma boa saude.

Ao abordar esses aspectos, o projeto visa promover uma mudanga positiva nos habitos de vida dos
participantes, prevenindo complicagdes relacionadas a diabetes e hipertensdo, assim consequentemente,
elevando a qualidade de vida dessas pessoas.

E importante destacar que a coleta de dados continua e o acompanhamento dos participantes sdo
fundamentais para avaliar o impacto das intervengdes realizadas, no entanto, o grupo que implementou
o inicio do projeto é composto por académicos de medicina, o que torna a capacidade de intervengdo
limitada, porém de carater satisfatorio ao &mbito possivel.

4.2 Discussoes

Com base nos dados coletados nos questionarios e entrevistas, ficou evidente que a baixa escola-
ridade ¢ um dos principais fatores que contribuem para comportamentos prejudiciais a satide, como ma
alimentacdo e estilo de vida sedentario.

O estilo de vida e a alimentag@o estdo relacionados ao predominio das doengas cronicas nao trans-
missiveis (DCNT)6.

O aumento do peso e o consumo de alimentos didrios repercutem na saide do consumidor. O resul-
tado acerca do organismo ¢ a discrepancia entre uma vida saudavel e vigorosa e o desenvolvimento de
uma doenga cronica ndo transmissivel7.

Além disso, a falta de educacgao formal dificulta a adesdo e o progresso do tratamento farmacoldgi-
co, uma vez que os individuos t€ém dificuldade em manter um controle adequado da pressao arterial, por
exemplo, devido ao alto consumo de sédio.

Pode-se observar que a baixa escolaridade e baixa renda dos pacientes, reflete diretamente na falta
de conhecimento em entender a comorbidade que os afeta, implicando numa dificuldade tanto em seguir
o tratamento farmacologico prescrito pelo médico, quanto em adotar habitos de vida saudaveis.

Através da implementagdo do projeto, foi possivel introduzir a educagdo alimentar e destacar a
importancia dos exercicios fisicos para a satde ¢ o manejo de doengas cronicas mencionadas anterior-
mente. Formou-se um grupo no qual os participantes ndo apenas realizaram as atividades propostas, mas
também tiveram a oportunidade de compartilhar informagdes entre si, como dicas, receitas ¢ habitos
saudaveis.

Essa abordagem integrada ajudou os individuos a adquirir conhecimentos praticos sobre nutricdo
adequada e a importancia da atividade fisica regular para o gerenciamento de doencas cronicas. Além
disso, a troca de informagdes entre os participantes permitiu que eles se apoiassem mutuamente, forne-
cendo orientacdes uteis e incentivando a adogdo de um estilo de vida mais saudavel.

“A alimentagdo é um processo cultural caracterizado por habitos e costumes que a familia traz
consigo independentemente do nivel socioecondmico, cor, raga e sexo. A escolha dos alimentos, sua pre-
parag@o e consumo estdo relacionados com a identidade cultural e sdo fatores desenvolvidos ao longo do
tempo, que distinguem um grupo social de outro e que estdo intimamente relacionados com a histoéria, o
ambiente e as exigéncias especificas impostas ao grupo social pela vida do dia-a-dia8.

Com o tempo, espera-se que essas intervencdes educacionais e a promocao de habitos saudaveis
resultem em melhorias na qualidade de vida dos participantes, incluindo uma alimenta¢do mais equili-
brada, aumento da pratica de exercicios fisicos e maior adesdo ao tratamento farmacologico.
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5. CONCLUSOES

No projeto foram analisados os habitos alimentares dos pacientes da unidade basica de saude Fonte
Santa, e foi visto que os pacientes ndo tinham a preocupag¢do com uma dieta rica em legumes, frutas
e verduras e baixa em carboidratos ¢ gorduras, contribuindo para uma piora no quadro de hipertensio
arterial e diabetes Mellitus.

As palestras realizadas ajudaram a mostrar a importancia de habitos saudaveis para auxiliar no
tratamento e controle das DCNTs, e a pratica de atividades fisicas que eram feitas semanalmente na
unidade ajudaram a reduzir o nivel pressorico de hipertensos.

Conclui-se que o controle das DCNTs vai além de héabitos alimentares e fisicos, mas também de
saude mental e rede de apoio protegidas para pacientes, onde conseguem compartilhar suas rotinas ¢
ganhos, transformando os encontros integrativos, de inser¢ao e suporte.
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ABORDAGEM DAS,INFECC()ES,SEXUALMENTE
TRANSMISSIVEIS NA PRATICA DOS
ESTUDANTES DE MEDICINA

Gabriela Ferreira Larghi, Izabella de Fatima Peres Silva, José Cicero de Souza Neto,
Karolliny Patricia Gomes, Larissa Lara Passos Rivadavia Machado, Laura de Castro Zantut,
Luiza de Castro Lagoas Savattone de Queiroz, Maria Clara Coutinho,

Renan de Pinho Lucato Gentil, Flavia Machado Soares, Ana Cristina Vieira Paes Leme Dutra

RESUMO

Este trabalho visa a promog¢@o em saude, ou seja, abranger as informagdes e instrugdes acerca das
Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST) sobre sua prevencdo e transmissdo, principalmente. Para
isso, agdes foram realizadas pelos estudantes do curso de Medicina na Unidade Basica de Saude (UBS)
do bairro Pimentel, no municipio de Teresopolis — RJ direcionadas a implementagdo desses objetivos.
Assim, foram feitos panfletos, cartazes informativos e caixa de davidas, para serem usados pelos usua-
rios desta UBS. A partir disso, a populacdo atendida conseguiu solucionar suas dividas através da caixa
de perguntas e apreender as informagdes de forma a ampliar seu conhecimento sobre como realizar a
propria prevengao e quais atitudes tomar em um primeiro momento no caso de suspeita de infecgao.

Palavras-chave: IST; Sifilis; Preven¢ao; Promocéo a saude; UBS
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INTRODUCAO

“As Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST) estdo entre os problemas de satde publica mais
comuns em todo o mundo, com uma estimativa de 376 milhdes de casos novos por ano” .

Essas infec¢des sdo causadas por virus, bactérias ou outros microrganismos. A transmissao se da
por meio do contato sexual (oral, vaginal, anal) sem o uso do preservativo masculino e feminino através
de uma pessoa que esteja infectada. Essa disseminacdo pode acontecer de forma congénita, durante a
gestacado, pelo parto ou pela amamentagao, além de uma outra forma de contagio ser por via ndo sexual,
pelo contato de mucosas ou pele ndo integra com secregdes corporais contaminadas.

E importante salientar que essas IST afetam os jovens de 15 a 19 anos que estio em uma faixa
considerada de maior risco para ISTs. Isso porque a adolescéncia envolve o desejo de autonomia, com
relagdes com multiplas parcerias sexuais, uso menos frequente de preservativos e uso de drogas durante
a pratica sexual. E no grupo de homens que fazem sexo com homens, mulheres trans e travestis também
se somam fatores como maior dificuldade de acesso ao sistema de satde, falta de acolhimento e aconse-
lhamento nestes servicos, entre outras vulnerabilidades sociais e econOmicas.

Tabus e preconceito podem contribuir para a propagagao de IST. Além disso, os fatores que inter-
ferem no controle das IST incluem a falta de conhecimento, o constrangimento do paciente perante ao
assunto, comportamento da populagdo e cultura.

Ademais, se ndo tratadas, essas infecgdes causam efeitos graves e cronicos a saude, dentre os quais
doengas neurologicas e cardiovasculares, infertilidade, gravidez ectopica, natimortos e aumento do risco
de HIV.

Assim, o uso da camisinha (masculina ou feminina) em todas as relacdes sexuais (orais, anais e
vaginais) ¢ o método mais eficaz para evitar a transmissdo das Infec¢des Sexualmente Transmissiveis
(IST), do HIV/aids e das hepatites virais B e C.

Essas doengas diagnosticadas precocemente em conjunto com o tratamento oportuno com as me-
didas de prevencgdo e profilaxia, contribuem para reduzir a transmiss@o sexual e a transmissao vertical
da doenca, ¢ aumentar a qualidade de vida. Dessa forma, quando se identifica a IST tardiamente ¢ em
estagio avancado pode representar um prognostico desfavoravel para a manutengdo da saude e de qua-
lidade de vida, uma vez que, questdes emocionais podem surgir levando a quadros de ndo aceitacao,
tratamento e cura.

De acordo com o levantamento realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
juntamente ao Ministério de Satde, no ano de 2019, foi apontado que cerca de 1 milhdo de pessoas afir-
maram ter tido diagnodstico médico de IST no Brasil. Juntamente a isso, cerca de 60% dos brasileiros
acima de 18 anos afirmam ndo usar preservativo nenhuma vez em relagdes sexuais, 0 que se apresenta
como comportamento de risco para a contragdo de IST.

Desse modo, como € papel do profissional de satide oferecer orientagcdes centradas na pessoa com
vida sexual ativa e em suas praticas, com o intuito de ajuda- la a reconhecer e minimizar seu risco, os
graduandos do curso de medicina procuraram orientar a respeito dessa prevencao, discutindo a impor-
tancia das praticas de educagdo em saude na producao de conhecimentos da populagdo de Teresopolis
acerca das IST, além de desenvolver praticas de informacdo em saude acerca das formas de transmissao,
prevencao e que ha tratamento para as IST. Para isso, o grupo de estudantes realizou material informa-
tivo com énfase na prevencdo dessas infecgdes.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, desenvolvido pelos discentes do
quarto periodo de medicina da Universidade Fundagdo Serra dos Orgios (UNIFESO). O projeto viven-
ciado de fevereiro a maio de 2023 foi realizado para cumprir a “Intervengdo de Caso” confeccionada
pelos alunos quando estavam no terceiro periodo de medicina no segundo semestre de 2022. As acdes
foram desenvolvidas semanalmente na Unidade Basica de Saude (UBS) do bairro Pimentel, em Tereso-
polis, Rio de Janeiro, com o fito de promogao a satde. O publico alvo foram as pessoas que frequenta-
vam essa UBS.

O projeto foi desenvolvido através da confeccao de cartazes e panfletos informativos, além de cai-
xa de davidas que estdo distribuidos pela UBS do bairro Pimentel. Os académicos realizaram e colaram
cartazes nas paredes da UBS sobre as quatro tematicas: sifilis, HIV (virus da imunodeficiéncia humana),
herpes virus e hepatites, coloridos, respectivamente, com laranja, azul, amarelo e verde para se tornarem
mais atraentes e ludicos para aos pacientes. Nas imagens abaixo estdo esses cartazes realizados.

Foram confeccionados também panfletos com informagdes sobre prevengdo, formas de transmis-
sdo, tratamentos e curiosidades sobre essas infecgdes foram distribuidos na unidade ¢ deixados em cima
de uma mesa na sala de espera para consulta com a médica generalista, de forma que os pacientes po-
diam ler enquanto aguardavam. Na figura abaixo, esta o panfleto supracitado.
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Da mesma forma, confeccionamos uma caixa de perguntas deixada na mesma mesa para que pudes-
sem ser deixadas duvidas de forma andnima, respeitando a privacidade de cada pessoa que nio se sentisse
a vontade de expor sua duvida em consultorio. Esta caixa de diividas esta representada na figura a seguir.

Contudo, apesar de inlimeras tentativas de contato com a diretora da escola CEROM, institui¢do
mais proxima e viavel para a realizacdo deste projeto, ndo recebemos um feedback positivo para atuar-
mos no colégio e, por conseguinte, nao realizamos o jogo de tabuleiro.
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RESULTADOS

Na UBS do bairro Pimentel, os estudantes de medicina receberam alguns pacientes com pedido
para realizagdo de testes sorologicos rapidos. Uma senhora, com cerca de 60 anos e fortemente religio-
sa teve um resultado positivo para a sifilis e foi necessario acolhé-la de uma forma especial para que
aceitasse da melhor forma possivel a sua situacdo. Presenciamos também um senhor que ja havia sido
diagnosticado com o quadro de sifilis, mas infelizmente ndo aceitava a situagdo em que se encontrava,
o que dificultava a sua adesdo adequada ao tratamento. Também tivemos contato com pessoas que pe-
diram o teste sorologico e os resultados deram negativo. Uma paciente, inclusive, os fazia com certa
regularidade por ter relagdes sexuais sem camisinha com frequéncia, mesmo ap6s aconselhamento dos
profissionais de saide da unidade. Ademais, conhecemos pacientes que ja possuiam o diagnostico da
sifilis e faziam o tratamento com benzetacil da forma correta, retornando a unidade dentro do prazo para
0 acompanhamento.

A partir desse cenario, o grupo de graduandos resolveram promover saude através de cartazes,
panfletos e caixa de duvidas, além de planejarem atividades dinamicas na escola proxima da UBS local.

Diante da realizacdo dessas atividades, a populagdo atendida nessa UBS comecou a parar nos cor-
redores para ler os cartazes colados nas paredes, levaram os panfletos para casa e podem solucionar suas
duvidas de forma andnima através da caixa de perguntas que ainda se encontra na unidade. Em relacéo
a caixa de duvidas, infelizmente a adesao foi baixissima, com apenas um questionamento foi depositado
jano final da experiéncia vivida na UBS Pimentel, perguntando: “como ¢é que pega isso?”.

No entanto, ndo foi possivel concluir de forma esperada as propostas destinadas as escolas do local
em virtude da dificuldade de contatar os setores responsaveis pela liberagdo das visitas.

Além disso, essas agdes realizadas pelos graduandos foram tdo bem aceitas pelos profissionais de
satde da unidade que foi pedido ao grupo permissao se elas poderiam ser apresentadas e mostradas em
palestras que a coordenadora da unidade iria realizar com as turmas de enfermagem da Universidade
Fundagdo Serra dos Orgdos (UNIFESO).

DISCUSSAO

Um estudo realizado com adolescentes por Doreto e Vieira, revelou que, em média, 92,2% destes
conheciam a sindrome da imunodeficiéncia humana (AIDS). Entretanto, ha o desconhecimento em re-
lacdo a sifilis (35,6%), herpes genital (33,3%), gonorreia (30%) e HPV (27,2%). Observou-se também
que 100% dos adolescentes investigados sabiam que a transmiss@o de IST ocorria por meio da relagio
sexual. Além disso, para 63% destes adolescentes o uso do preservativo era o método mais adequado
para prevengdo, contudo, o uso da pilula anticoncepcional (28,3%) e do dia seguinte (5,6%) como mé-
todos profilaticos também.

Diante disso, existe uma grande desinformacao entre os adolescentes, somando-se a mitos, medos,
preconceitos e contradi¢des, por isso, além da familia, os profissionais de satide e de educacdo devem
Servir como apoio aos jovens, pois, apesar destes terem acesso aos meios de informagdes, geralmente
ndo entendem o contexto, ou a informag¢ao em si, e ficam com ideias equivocadas. se a importancia da
promogao a saude sobre a tematica das IST.

Dessa forma, as condi¢des socioecondmicas como baixa renda, escolaridade e o local de moradia
sdo fatores que somam-se resultando em maior vulnerabilidade as IST, existindo relagdo entre o meio
cultural e alguns comportamentos nocivos. Sendo assim, o baixo nivel econdmico ¢ um determinante,
pois entre os adolescentes com IST, grande parte sdo pessoas de baixa renda de escolas publicas, que
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vivem em um ambiente que além de culturalmente incentivar o inicio sexual precoce, também falta com
informagdes referentes ao sexo seguro.

Costa e colaboradores (2013) afirmam que ainda ha duvidas importantes sobre o assunto, por isso
a primordialidade da promog¢ao a saude sobre a tematica IST. Tal conjuntura se confirma em virtude
de alguns jovens pensarem que tais doengas poderiam ser adquiridas pelo simples contato fisico entre
maos, por beijos, abragos, compartilhamento de objetos e utilizagdo do mesmo vaso sanitario de pessoas
contaminadas.

No mais, estudos comprovam que mesmo com um certo grau de conhecimento sobre o assunto,
existe um desentendimento do que realmente é certo e errado pelos adolescentes, e tudo isso poderia ser
explicado pelos profissionais da saude. Também se observa o desconhecimento sobre sintomas, favore-
cendo a demora no diagndstico e tratamento.

Esse fato mostra a necessidade abranger de aspectos sociopoliticos e culturais em uma relagao
horizontal aberta ao didlogo, com os individuos como protagonistas na constru¢do do processo de satde
do eu e do todo, além de precisarem dessa forma de autonomia e emancipagado, para se integrarem na
responsabilidade social, sendo a escola um dos melhores ambientes para o fornecimento de informagdes
corretas, assim, a boa relagdo entre a Atengdo Primaria de Saude (APS) e a escola gera grandes chances
de realizar atividades relevantes em educacgdo em satide. motivo, os estudantes de medicina escolheram
também a instituicdo de ensino para o dialogo sobre IST, uma vez que diante do exposto, os resultados
da promogdo em saude seriam mais eficazes. No entanto, infelizmente, ndo foi possivel essa abordagem.

Todavia, as praticas associadas a prevencdo de IST devem levar em considerag@o a cultura da
sociedade envolvida, de forma que os saberes da comunidade sejam respeitados e sua identidade cul-
tural seja reconhecida. Desse modo, a abordagem sobre as tematicas relacionados as IST e ao sexo na
sociedade contemporanea ainda ¢ muito dificultado devido aos estigmas envolvidos, associados princi-
palmente a cultura e as crencas da populagdo. Esse aspecto dificulta que o assunto seja dialogado tanto
nas escolas como dentro do ambiente familiar, o que pode resultar em um déficit no conhecimento das
pessoas, especialmente os jovens. Por essa razio, possivelmente a institui¢do de ensino proxima a UBS
do Pimentel ndo foi acessivel a abordagem dessa temadtica.

Vale ressaltar, portanto, que a Atencdo Primaria a Saude (APS) € a porta de entrada do sistema,
responsavel por organizar as agdes com foco na familia e na comunidade, sendo uma parte fundamental
do servigo publico para o controle das IST e outros agravos, tendo o papel central na prevengdo e pro-
moc¢ao a saude.

Azevedo e equipe (2014) realcaram que ha necessidades de investimentos na atengdo basica pri-
maria e programas que incentivem a busca dos atendimentos preventivos e/ou tratamentos em geral pela
populagao.

Corroborando esta ideia, a Politica Estadual de IST/HIV/AIDS no Rio Grande do Sul incentiva
amplamente a prevencdo das IST no territorio. Na atencdo basica, 45 municipios do estado recebem um
incentivo para que desenvolvam acdes de prevencao e assisténcia em HIV. Além disso, os profissionais
da Atencdo Basica sdo capacitados para realizar testes diagnosticos de HIV e a triagem de pacientes
com Sifilis. A Coordenagao Estadual de DST/HIV/AIDS do Rio Grande do Sul também afirma que, sdo
adquiridos pelo governo preservativos femininos e gel lubrificante para distribuigdo nas Unidades Basi-
cas de Saude, visando fomentar a prevengao e realizando cuidado integral. Com isso, no nosso trabalho,
visamos informar a populag@o que a prevengdo das IST também ¢ estimulada e esta presente nas UBS,
através da disponibilidade de testes de HIV, Sifilis, Hepatite B e da distribuicdo gratuita de preservativos
femininos e masculinos.
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Outrossim, ratificando nosso projeto, os 6rgdos governamentais utilizam da publicidade e dos seus
meios como cartaz, panfletos, outdoors e videos atuando na dissemina¢do de conhecimentos de satide
e promotores de satde. Nesse sentido, tem-se a importancia da propaganda publicitaria para incentivar,
divulgar, informar e educar em tdpicos relativos ao cuidado em saude, utilizando-se de textos escritos e
textos de imagem.

O meio considerado de muita visibilidade e durabilidade de expor a informacao € o cartaz. Este ¢
usado exorbitantemente na publicidade atual, ganhando novos formatos e novas utilidades. E possivel
estrutura-lo segundo a necessidade do produto, seja ele material ou ideoldgica, seja a ideia principal
a ser passada ¢ “Proteja- se” ¢ “Previna-se”. Posto isso, o presente trabalho procurou ensinar sobre a
tematica por meio de formas ludicas e atrativas ao publico com o uso de cartazes coloridos e panfletos.

Sobretudo, quando as campanhas publicitarias sdo realizadas enfatizando o plano da morte, da
tristeza, da dor, da doenga como, por exemplo, com afirmagdes do tipo “se vocé nao quer morrer de Aids
ou pegar uma doenga venérea, use camisinha”, acarretam repulsdo no publico. No entanto, quando sdo
feitas focando o lado positivo ou frisando as compensagdes obtidas pelo uso do produto a aceitagdo ¢é
bem maior. Em suma, as campanhas realizadas em busca da empatia do publico parecem ter um alcance
maior ao invés daquelas baseadas no medo, na exaltagdo da morte, na restri¢ao e na infelicidade advinda
da doenga.

Outro ponto importante ¢ a prevaléncia das IST nos idosos. A populagao brasileira segue envelhe-
cendo com a mesma tendéncia dos anos passados e no ano de 2017 chegou ao niumero de 30,2 milhdes.
etaria com 60 anos ou mais ¢ proveniente de aspectos relacionados a melhoria da qualidade de vida,
com maior acesso a saude, alimentagdo e escolaridade. O fato de que a nossa populagdo vive cada vez
mais anos trouxe oportunidades para os idosos, como procurar novas atividades no ambito profissional,
amoroso e educacional.

Com os ganhos adquiridos, como a amplificacdo da vida sexual, vieram também as consequéncias
j& que praticas sexuais sem seguranca levam ao surgimento de Infec¢cdes Sexualmente Transmissiveis.
foram afetados por IST, principalmente os homens, a IST mais prevalente foi hepatite C, com 10,73%,
e respectivamente, hepatite B (8,58%) e sifilis (7,73%).

Partindo do principio que, de acordo com o Elsi-Brasil, “75,3% dos idosos brasileiros dependem
exclusivamente dos servigos prestados no Sistema Unico de Saude (SUS), sendo que 83,1% realizaram
pelo menos uma consulta médica nos ultimos 12 meses”, e, sendo a UBS a porta de entrada do SUS, esse
¢ um grupo grande que frequente essas unidades. IST nesse grupo, corrobora as acdes realizadas pelos
graduandos da UNIFESO na UBS do Pimentel para promover educagdo em satde para esse publico.

CONCLUSOES

Por fim, pode-se concluir a importancia de promover saude, isto ¢, transmitir informagdes sobre
as infecgdes sexualmente transmissiveis para a populacado, através dos panfletos, cartazes e caixas de
perguntas, explicando como ocorre sua prevencao, tratamento, sinais e sintomas, visto que a incidéncia
de IST ainda ¢ um problema de satde publica no Brasil.

Dessa maneira, vale ressaltar que essas infecgdes podem ser evitadas com o uso de preservativo de
forma regular, além de ser tratadas com o acompanhamento de profissionais de satide, dando importan-
cia a adesdo completa ao tratamento.

Com isso, quanto maior o conhecimento sobre o assunto, espera-se que menos pessoas se infectem
e consequentemente, evitem graves impactos que podem ser causados na satide do individuo e também,
na publica.
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