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RELATO DE EXPERIENCIA: PILATES COM IDOSAS HIPERTENSAS DA ESFERA 068 EM TERESINA-PI

!Maria Silvanna da Costa Araujo; ?llzani Maria Soares; *Danyel Pinheiro Castelo Branco.

!Graduando em Fisioterapia-FSA; 2Docente e instrutora do curso agente comunitaria em sadde; 3Mestre e
Docente da Faculdade Santo Agostinho.

Area Tematica: Atencdo Bésica: Ponto de encontros em diversas culturas e modos de cuidar
Modalidade: Comunicagdo oral
E-mail do apresentador: mariasilvanna27 @hotmail.com

INTRODUCAO: O Método Pilates atua na prevencao e preservacio da salde. Os exercicios sdo adequados para todas
as pessoas em todas as idades, este método traz consigo a capacidade de corre¢do da postura corporal, melhora a
circulagdo, além de controlar a dor, eleva a autoestima, melhora a forga e as habilidades motoras. Com o aumento da
populacdo idosa, aumentou a incidéncia de doengas crénicas nao transmissiveis (DCNT). Uma das DCNT mais comuns,
¢ a hipertenséo arterial sistémica (HAS), que é uma das enfermidades com maior prevaléncia (22-44%) entre adultos,
sendo um dos principais agravos de salide no pais, e suas complicagdes, principalmente, aquelas relacionadas a problemas
cerebrovasculares, arterial coronariana e vascular de extremidades, elevam os gastos médicos e sociais. E importante o
estabelecimento de programas de controle na rede publica de saide. A HAS tem sido associada com uma aumentada
reatividade vascular (RV) durante e apds periodos agudos de estresse. As alteracfes fisioldégicas geradas por essa
reatividade sdo o aumento da frequéncia cardiaca, pressao arterial, catecolaminas e atividade do sistema nervoso, que
levam a maior tendéncia a desencadear as alteracdes estruturais e funcionais no coragdo e nos 6rgdos-alvo, caracteristicas
da HAS. OBJETIVO: Relatar sobre a pratica na comunidade com o método Pilates com idosas hipertensas da esfera 068
— Teresina/PI. METODOS: O Pilates na praca era desenvolvido todas as segunda e quartas de 07:00 a 08:40, a populagio
do estudo foi constituida por 20 mulheres idosas com diagndstico confirmado de hipertensdo, pertencentes a equipe de
saude da familia 068 do centro de Salde Doutora Virginia Castelo Branco. Como critério de inclusao foi Idosas do sexo
feminino; diagndstico comprovado de hipertensdo arterial sistémica; sedentarias; individuos que aceitarem participar da
pesquisa. A intervencdo implantada constitui de um programa de exercicios de treino de forca (Pilates). Apds os exercicios
foi feito a estimulacfo simpatica da reatividade vascular através do ColdPressor Test. Os protocolos de exercicios serdo
ministrados pela equipe de pesquisadores, sendo esta formada por académicos de graduacdo em fisioterapia.
RESULTADOS E DISCUSSAQ: Os resultados mostraram que houve redugéo estatisticamente significativa da presséo
a partir dos 15 minutos, comparando-se com a pressdo medida imediatamente ap0s o exercicio para os idosos que
praticaram Pilates. CONCLUSAO: Com a prética foi possivel entender que, sd0 muitos os beneficios proporcionados
pelo Pilates aos idosos, como o aumento de forca, maior controle muscular, integracdo corpo e mente, melhora da
capacidade respiratoria, aumento da flexibilidade, fortalecimento muscular, corre¢do da postura, reestruturagdo do corpo,
prevencao de lesGes, aumento da consciéncia corporal, aumento da autoestima e alivio de dores musculares.E toda essa
experiéncia agregou vinculos e saberes compartilhados, e saimos com uma nova perspectiva da qual entramos, pois
percebemos que ndo seremos profissionais capacitados apenas pra ambiente hospitalar, mas para diversos &mbitos e
primordialmente como futuros profissionais e cidaddos apaixonados pela gerontologia na atengéo primaria e comunitaria.

Palavras-chave: Pilates; Idosas; Reatividade Vascular.

Referéncias:

CURI, V. A influéncia do método pilates nas atividades de vida didria de idosas. Disponivel em
<http://meriva.pucrs.br:8080/dspace/bitstream/10923/3634/1/000412197-Texto%2bCompleto-0.pdf>05.05.2016
FARIA, L; MARINHO, C. Atividade fisica, salde e qualidade de vida na terceira idade. Revista portuguesa de
pisicossomatica. 2004

MIYAMOTO, G.C; COSTA, L. O.P; CABRAL, C.M.N. Eficacia da adi¢do de exercicios de pilates modificado para uma
intervencdo minima em pacientes com dor lombar crénica: um estudo randomizado controlado. J. Phys. Ther. v.93,n.3 ,
p.310-320, 2013.

PERUZZO, B.C.T; RAMALHO, L.S; FIGUEIREDO, M.R; ALFIERI, F.M. Beneficios sobre a intensidade da dor,
qualidade de vida e incapacidade de mulheres com dismenorreia submetidas a exercicios gerais versus método de Pilates:
estudo-piloto. ABCS Health Sci. 2015; 40(1):6-10
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ORGANIZACAO E VIVENCIA DO ENCONTRO REGIONAL VERSUS: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Marcela Bezerra Marques; 2Lucas Cabral dos Santos Miranda; 3Francisca Daline dos Santos Silva; “Barbara Barros
Lemos; 5Clara Maria Barbosa; 5Mateus Lima Canguss(; “Fabio SolonTajra.

1-6Graduandos em Medicina pela Universidade Estadual do Piaui — UESPI; ’Docente do Departamento de Medicina
7 Comunitéaria pela Universidade Federal do Piaui— UFPI.

Area Tematica: Formagao interprofissional
Modalidade: Comunicacdo Oral
E-mail do apresentador: marcelamarques995@gmail.com

INTRODUCAO: O sistema de satide brasileiro enfrenta o desafio de assistir um pais de dimensdes continentais com
amplas desigualdades regionais e sociais € uma parcela consideravel da populacéo lida com o despreparo dos profissionais
recém-formados e com a formagdo em salde ainda centrada nas técnicas biomédicas, o que dificulta a compreensdo do
funcionamento do SUS, da sua gestao e da atuacdo do controle social. Diante disso, surge a atual Politica de Educacao
para o Sistema Unico de Sadde — EducarSUS — que inclui o Projeto de Vivéncias e Estagios na Realidade do Sistema
Unico de Satde (VER-SUS/Brasil). Este ¢ organizado em conjunto com organizacdes representativas do movimento
estudantil com o objetivo de aproximar os estudantes universitarios da area de salide aos desafios inerentes a implantacéo
do Sistema de Saude. OBJETIVO: Destacar as experiéncias dos académicos envolvidos na organiza¢do do primeiro
Encontro Regional VER-SUS realizado no estado do Piaui em setembro de 2015. METODOS: Trata-se de um estudo
descritivo, tipo relato de experiéncia. Aliado ao estudo, foi realizada busca na literatura para subsidiar a discussdo sobre
as experiéncias no VER-SUS bem como sobre os temas discutidos nas oficinas e durante o Encontro Regional VER-SUS.
Os relatos foram coletados com 0s monitores responsaveis pelas organizacdo e atividade da Tenda VERSUS. Buscando-
se incentivar académicos e profissionais da area da sadde e de outras &reas afins quanto a socializagdo de vivéncias no
Sistema Unico de Satde (SUS), bem como participacdo em debates, rodas de conversa e exposicdo de trabalhos de
pesquisas, projetos de extensdo e movimentos sociais, realizou-se o | Encontro Regional VERSUS, nas dependéncias do
VI Congresso Nordestino Médico Académico em setembro de 2015. Para isso, foram selecionados estudantes de diversas
areas académicas e foram preparados como moduladores da Tenda VER-SUS na qual ocorreram debates e atividades a
respeito de diversos temas do SUS, envolvendo elaboragdo de materiais graficos, mulsica, teatro e dramatizacoes.
RESULTADOS: O encontro proporcionou aos presentes, por meio da Tenda VERSUS, vivenciar o projeto VER-SUS,
refletir sobre a importancia de conhecer e atuar nas diferentes realidades da salde; refletir sobre a importancia da Rede
entre a Universidade, os servigos de saide e a comunidade; Além de conhecer os Movimentos Sociais em prol da saide
e a preparagdo para as Conferéncias de Salde; a reestruturagéo do SUS e o papel do Movimento Estudantil; a Educacéao
Permanente em Salde como dispositivo para a reestruturacdo do SUS; e a Docéncia na sadde e o desafio da formagéo.
ANALISE CRITICA: A realizacdo do Encontro Regional VERSUS foi uma oportunidade para os académicos
conhecerem e vivenciarem a dindmica de um evento cientifico regional da area de satde, possibilitando o enriquecimento
do conhecimento e o desenvolvimento de competéncias. Além disso, permitiu a discussdo sobre temas intimamente
relacionados ao SUS, estimulando a participacdo social em busca de mudancgas e melhorias no seu funcionamento.
CONCLUSAO: O Encontro Regional VERSUS foi benéfico para todos os académicos organizadores, bem como para
0s ouvintes, propiciando maior entendimento e interesse sobre o SUS, influindo diretamente na formacdo profissional dos
académicos da éarea da saude.

Palavras-chave: Infarto do miocardio; Enfermagem; Cuidado.
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ESTRATEGIAS DE ACOLHIMENTO DE ENFERMAGEM A POPULACAO LGBT NA ATENCAO BASICA

!Marianna Barros de Loiola Régo; 2Maria da Consolagéo Pitanga de Sousa; Liliam Mendes de Aradjo; “Adélia Dalva
da Silva Oliveira.

!Graduanda em Enfermagem pelo Centro Universitario UNINOVAFAPI; 2Doutoranda em Salde Publica (UCES) e
8 Docente do Centro Universitario UNINOVAFAPI; ® Doutoranda em Engenharia Biomédica (UNIVAP) e Docente do
Centro Universitario UNINOVAFAPI; “Doutora em Politicas Publicas (UFPI) e Docente do Centro Universitario
UNINOVAFAPI.

Eixo Tematico: Atencdo basica: ponto de encontro entre diversas culturas e modos de cuidar
Modalidade: Comunicacdo Oral
E-mail da apresentadora: mary.mengo@hotmail.com

INTRODUCAO: O acolhimento é uma prética que reconhece o que o outro traz como legitima e singular necessidade
de saulde, sendo assim de extrema importancia dentro dos dispositivos de salde, a destacar a Atengdo Basica, sob o
enfoque da Estratégia Satde da Familia. Destaca-se que o acolhimento é atravessado pelo cuidado holistico e integral aos
usuarios e que a sexualidade constitui-se como um constructo universal e intrinseco ao ser humano, com expressao e
vivéncia particular a cada individuo. Logo, faz-se necessario que o profissional de salde, especialmente o Enfermeiro,
deve estar preparado para lidar e acolher as questfes sobre satde sexual, género e identidades de género, trazidas pelos
usuarios. OBJETIVO: O estudo objetivou identificar e descrever as estratégias de acolhimento & populacdo LGBT na
Atencdo Baésica, como também comparar as estratégias desenvolvidas para a populacdo geral e populacdo LGBT.
METODOS: Trata-se de uma pesquisa de campo, do tipo descritivo, com uma abordagem qualitativa, com onze
Enfermeiras da Atencdo Basica de Teresina, por meio de entrevista. A pesquisa foi aprovada pelo comité de ética em
pesquisa do Centro Universitario UNINOVAFAPI. Os dados foram organizados em categorias tematicas: Estratégias de
acolhimento realizadas pelas enfermeiras para a populacéo geral e Estratégias de acolhimento realizadas pelas enfermeiras
para a populacio LGBT. RESULTADOS E DISCUSSAOQ: Os resultados evidenciaram que as Enfermeiras possuem
dificuldades para lidar com as questdes sobre salde sexual dos usuérios, visto que a sexualidade muitas vezes é
emocionalmente pesada para enfermeiras e pacientes, podendo leva-las a evitarem discutir com seus pacientes por falta
de informac&o ou por ter valores diferentes de seus pacientes. Essa auséncia de acolhimento faz com que o usuério ndo
crie vinculos com o servigo. Embora existam legislacdes que determinam o acolhimento a populacdo LGBT nas UBS,
como por exemplo, a Politica Nacional de Atencdo Integral & Populacdo LGBT, para atender estas pessoas de forma
integral, sobretudo, considerando suas particularidades de acordo com as identidades de género, respeitando assim o
principio da equidade do SUS, o acolhimento ainda ndo atende esta populacdo conforme preconizado pela legislagdo. No
entanto, o estudo mostrou ainda que as enfermeiras ndo possuem nenhuma estratégia de acolhimento ao publico LGBT,
bem como ndo veem necessidade de tal medida em saude, e que necessitam de capacitacdo para realizar atendimento
especifico para essa populagdo. CONCLUSAO: Conclui-se que o processo de acolhimento ndo esta se desenvolvendo
como deveria e os profissionais ndo encontram-se qualificados, e motivados para realizar estratégias de acolhimento a
populacdo LGBT, desvalorizando a promocgdo da salde e prevencado de agravos. Isso refor¢a o afastamento dos usudrios
do servico, superlotando as urgéncias e emergéncias. Destaca-se ainda que ha a necessidade de maior producdo cientifica
a cerca da tematica abordada, visto a literatura encontrada foi pouco expressiva, sobretudo, ndo abordava o tema sob o
enfoque da enfermagem para a populagdo LGBT.

Palavras-chave: Acolhimento, Estratégia Saide da Familia, Enfermagem, Género e Saude.
Referéncias:
GARUZI, M., et al. Acolhimento na Estratégia Salde da Familia: revisdo integrativa. Rev Panam Salud Publica. 2014

CARDOQOSO, M. R.; FERRO, L. F. Satde e Populagdo LGBT: Demandas e Especificidades em Questdo. Psicologia:
ciéncia e profissdo, v. 32, n.3, p.552-563, 2012.

BRASIL. Ministério da Satde (2013). Politica Nacional de Salde Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e
Transexuais. Brasilia, DF, 2013
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A HANSENIASE NA ATENCAO BASICA: A CULTURA PERMEANDO O CUIDADO

Mylenna Silva CrateUs; 2Andreia Viana Sampaio; 3Fabricia Araljo Prudéncio.

!Graduanda em Enfermagem pela Universidade Estadual do Piaui-UESPI ; 2Graduanda em Enfermagem pela
Universidade Estadual do Piaui- UESPI; 3Mestre em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui e Docente
9 adjunta da Universidade Estadual do Piaui

Area Tematica: Atencio basica: ponto de encontro entre diversas culturas e modos de cuidar
Modalidade: Comunicacdo Oral
E-mail do apresentador: mylennacratetis@hotmail.com

INTRODUCAO: A hanseniase mantém-se um desafio dentro das politicas publicas brasileiras. O Brasil registra um
nimero de casos ainda elevado, que faz do pais o segundo em nimeros absolutos e o primeiro em valores relativos no
mundo. A Atencdo Priméria a Salde, embora responsavel por grandes avancos, ndo foi capaz de resolver este problema
em especifico, mesmo sendo o nivel mais adequado de atencdo e o que mais propriamente trabalha com ferramentas de
educacdo na satde. Abordagens transculturais realizadas pelos servicos de atencdo primaria a salde da populagdo tém
papel primordial em estratégias de cuidado préprias para cada enfermo, ja que esse corresponde ao nivel mais adequado
para a assisténcia desses individuos. Com isso, a Educacdo em Saude é essencial para a reflexdo e mudanca de
comportamento na vida dos individuos, principalmente em relagdo a dissociacdo dos fatores socioculturais que estéo
envoltos no cuidado a hanseniase. OBJETIVO: Analisar as diferentes producdes cientificas que abordam os fatores
culturais inseridos no cuidado & satide de hansenianos na atencio basica de satide. METODOS: Foi efetuada uma revisio
integrativa da literatura no sitio da Biblioteca Virtual em Saide (BVS-BIREME), no qual os descritores Hanseniase,
Cuidado, Saude foram utilizados como forma de selecdo dos artigos cientificos e estes obedeceram critérios de inclusdo:
0s estudos deveriam ser compreendidos no periodo de 2008 a 2016, com texto completo em lingua portuguesa e
abordagem relacionada as atividades desempenhadas pelas unidades de atencdo basica quanto ao tratamento e promocéo
de saude aos hansenianos, com enfoque nos aspectos culturais e nos diferentes modos de cuidar adotados pelos servigos
de salide. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os catorze artigos cientificos selecionados foram divididos em trés
categorias: Desafios socioculturais encontrados na atencdo primaria para o tratamento da hanseniase, na qual evidencia
que a falta de informaco e as consequéncias ocasionadas a partir do descuido dos agravos trazidos por essa doenca séo
os grandes motivos das falhas de adesdo ao tratamento; Estratégias de cuidado ao portador de hanseniase em atencao
primaria, que destaca o papel da Estratégia de Salde da Familia como suporte para acdo educativa das comunidades
brasileira e Abordagem transcultural sobre novo paradigma de cuidado ao portador de hanseniase em unidades bésicas de
sadde, na qual ha um dimensionamento para a importancia da educacdo em salide como forma de abordar as préticas de
cuidado ao hanseniano, tendo citado o Plano de Eliminagdo da Hanseniase conforme sua relevancia para a efetivacéo das
atividades desempenhadas pelos servicos de saide. CONCLUSAQ: Evidenciou-se com o estudo a importancia da
educacdo em satide como forma de se aproximar a realidade das préaticas de cuidado empregadas pelos doentes. As a¢des
de controle dos contatos por meio do trabalho de cunho social, desempenhados em parceria com a Estratégia de Salude da
Familia, promovem a reintegracdo e reinsercao dos doentes durante o processo de tratamento da hanseniase.

Palavras-chave: Hanseniase, cuidado, satde
Referéncias:

OMS. Estratégia global aprimorada para reducédo adicional da carga da hanseniase: 2011-2015: diretrizes operacionais
(atualizadas). / Organizacdo Mundial da Saude. Brasilia: Organizacdo Pan-Americana da Saude, 2010.

SA, AM.M; PAZ, E.P.A. O cotidiano de ser hanseniano: um estudo de enfermagem. Rio de Janeiro, 2007. 55 f.
Dissertacdo (Mestrado) — Escola de Enfermagem, Universidade Federal do Rio de Janeiro.

GANDRA,DS. Lepra: Estudo do fendmeno social da estigmatizacdo. Belo Horizonte- MG. 1973 Tese de Doutoramento
em Antropologia, Universidade Federal de Minas Gerais.
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CONDICOES DA ASSISTENCIA PRE-NATAL SEGUNDO AS CARACTERISTICAS MATERNAS EM
NASCIDOS VIVOS DE SAO LUIS/MA

Flavia Baluz Bezerra de Farias Nunes; ?Rosangela Almeida Rodrigues de Farias;3Aline Santos Furtado Campos;
“Thays Luanny Santos Machado; SPolyana Cabral da Silva; ®Elza Lima da Silva.

!Mestre em Enfermagem pela Universidade Federal do Maranhdo — UFMA;2Doutora em Ciéncias pela Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo — EERP/USP;3Graduanda do Curso de Enfermagem da
Universidade Federal do Maranhdo — UFMA,; **Mestre em Saude Coletiva pela Universidade Federal do Maranhdo —

UFMA:;%Doutora em Fisiopatologia Clinica pela Universidade Estadual do Rio de Janeiro — UERJ

Area Tematica: Temas transversais
Modalidade:Comunicacéo Oral
E-mail do apresentador: fhaluz@gmail.com

INTRODUCAO:No Brasil, observa-se uma cobertura crescente da assisténcia pré-natal desde os anos 1990, alcangando
valores superiores a 90% em todas as regides do pais, no entanto, dependendo da regido do Brasil as mulheres apresentam
diferentes caracteristicas demograficas, sociais e reprodutivas. Isso reflete na desigualdade do acesso aos servigos de
salide materno-infantil no Brasil, onde verifica-se 0 menor acesso a assisténcia pré-natal mulheres com raca/cor indigenas
e pretas,menor escolaridade, maior nimero de gestagdes e residentes nas regides Norte e Nordeste. Ressalta-se que o
Programa de Humanizacéo no Pré-natal e Nascimento (PHPN) recomenda a realizacdo de no minimo seis consultas de
pré-natal para uma gestante de risco habitual. OBJETIVO:Verificar a condi¢do das consultas pré-natais associadas as
caracteristicas maternas em nascidos vivos de Sao LuissMA. METODOS:Esta pesquisa é do tipo transversal e analitica,
realizada na cidade de S8o Luis/MA. A populacdo do estudo corresponde a 16475 nascidos vivos em 2014. Os dados
foram coletados em banco de dados do SINASC na Vigilancia em Salde da Secretaria Municipal de Salde de Séo
Luis/MA. Realizou a associacdo do nimero de consultas pré-natais com varidveis socioecondmicas pelo Teste Qui-
Quadrado com nivel de significancia de 5% no Programa Epi Info 7.2. RESULTADOS E DISCUSSAO:No estudo,
verificou-se que mais da metade das mulheres eram negras (59,6%) e tinham 19 a 35 anos (79,3%), faixa etaria em que a
gravidez ndo é considerada de risco. Quanto a escolaridade, 86,9% das mées possuiam ensino superior concluido ou em
andamento e 70,3% eram casadas ou em unido estavel, condi¢es que sdo favoraveis a realizacdo de 6 ou mais consultas
pré-natais, quantidade essa verificada em 59,7% das maes. Em relacdo a histéria obstétrica anterior, 50,3% tiveram 1 a 3
gestacoes, 29,1%, 1 a 3 partos normais, 20,9 %, 1 a 3 partos cesarianas e 20,2%,1 a 3 abortos. A associagdo do nimero
de consultas pré-natais com as variaveis idade materna e estado civil apresentou-se significativa (p=0.0000). Nesta
perspectiva, a existéncia de falhas na assisténcia pré-natal como dificuldade no acesso e nimero inadequado de consultas
afetam a qualidade e efetividade dos cuidados a gestante. Dessa forma, cabe aos profissionais de sadde do servigo de
assisténcia materno-infantil, identificar as barreiras socioecondmicas de acesso ao cuidado pré-natal com o fim da
melhoria deste cuidado evitando as complicagbes obstétricas e, consequentemente, a morte materna.
CONCLUSAO:Conclui-se que as caracteristicas maternas relacionadas a escolaridade e estado civil mesmo em melhores
condi¢Bes ndo influenciou positivamente no aumento do nimero de consultas pré-natais persistindo, nesta capital do
Nordeste, uma inadequacdo da assisténcia ao pré-natal.

Palavras-chave: Cuidado pré-natal, Saide Materna, Nascimento Vivo.
Referéncias:

DOMINGUES, Rosa Maria Soares Madeira et al. Adequacao da assisténcia pré-natal segundo as caracteristicas maternas
no Brasil. Rev Panam Salud Publica, Washington, v.37, n.3, p.140-147, 2015.

MINISTERIO DA SAUDE. Programa de Humanizagio no PréNatal e Nascimento. Brasilia: Ministério da Satde; 2002.

VIELLAS, Elaine Fernandes et al. Assisténcia pré-natal no Brasil. Cad. Sadde Publica, Rio de
Janeiro, v.30, supl.1, p.S85-S100, 2014.
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O CONHECIMENTO DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL SOBRE AS POLITICAS DE SAUDE DO IDOSO

!Luciana Batalha Sena;?Raimundo de Assungdo Sousa Neto;3Leonel Lucas Smith de Mesquita; “Rhavenna Thais Silva
Oliveira; SLivia Alessandra Gomes Aroucha;®Clarissa da Silva Galvao;’Ana Hélia de Lima Sardinha.

13Enfermeira. Mestre em Enfermagem — UFMA. Professora Assistente A da Coordenacéo de Enfermagem - UFMA,;
2Enfermeiro. Mestrando em Enfermagem - UFMA,; “Enfermeira. Especialista em Salde da Familia — UNITEC.
Professora Auxiliar | da Coordenagéo de Enfermagem - UFMA; SEnfermeira. Residente em Clinica Médica do
HUUFMA,; ®Orientadora.Enfermeira. Mestre em Enfermagem ~-UFMA; "Enfermeira. Doutora em Ciéncias
Pedagdgicas. Professora Associada Il do Departamento de Enfermagem - UFMA

Area Tematica: Temas transversais
Modalidade: Comunicagdo Oral
E-mail do apresentador: lucianasenal8@hotmail.com

INTRODUGCAO: O rapido processo de envelhecimento no Brasil traz repercussdes para as politicas socios sanitérias e
implantacdo dos modelos de saide. As pirdmides etarias atuais e as projecdes demonstram uma rapida mudancga na
representatividade dos grupos etarios. Com o objetivo de nortear o atendimento ao idoso, foram instituidas politicas de
assisténcia ao idoso.APolitica Nacional de Saude do Idoso (PNSI), decretada em 1999 e consolidada em conformidade
com a Lei Organica da Sadde (Lei n°® 8080/90) trouxe como principal contribuigdo a inclusdo da capacidade funcional
como instrumento para a satde. Em 2006 o Ministério da Sadde lancou a Politica Nacional de Salde da Pessoa ldosa
(PNSPI), principal politica que embasa o atendimento dos profissionais da saude, cujo desafio apresentado foi a fragil
rede de cuidado ao idoso.OBJETIVO:Compreender o conhecimento dos profissionais da equipe Satde da Familia sobre
as politicas de sadde do idoso. METODOS:Esta pesquisa ¢ resultado da dissertagio “Cuidado aos idosos na Estratégia
Satide da Familia: a voz dos profissionais” do Programa de P6s-Graduagdo em Enfermagem da Universidade Federal do
Maranh&o. Foi realizado um estudo descritivo com abordagem qualitativa em cinco Unidades Bésicas de Saude de S&do
Luis-MA, no periodo de marco a julho de 2015. Participaram da pesquisa 33 profissionais que atuam na Estratégia Salde
da Familia. Para coleta dos dados, utilizou-se a entrevista semiestruturada, cuja interpretacao foi realizada através da
Anélise de Contelido Teméatica. RESULTADOS E DISCUSSAO:Apéds analise dos resultados, observou-se que os
profissionais ja ouviram falar das politicas de satde do idoso, entretanto ndo sabem menciona-la. Os profissionais de nivel
médio souberam falar dos direitos dos idosos, como a prioridade, passagem gratuita e assentos especiais nos 6nibus e
ressaltaram a falta de capacitacdo na area. Reis et al. (2014) sugere que seja priorizado a divulgagdo das politicas para
que os profissionais da salide sejam capacitados e estejam cientes das peculiaridades que envolvem o agir em salde, frente
as necessidades de um idoso, reconhecendo-se como agente de responsabilidade legal, durante os discursos, percebeu-se
entre os entrevistados sugestdes semelhantes sobre a necessidade de disseminacéo de informacdes sobre as politicas do
idoso. Os profissionais de ensino superior também ndo souberam informar sobre as politicas, mas diferente dos ACS e
técnicos, eles informaram o objetivo da PNSPI. Levando em consideragdo a formacdo e as diretrizes curriculares que
vigoram no pais desde a formagdo da maioria dos entrevistados, era esperado que eles conhegam o0s principios da politica.
A falta de cursos de capacitacdo ou a forma como a assisténcia ao idoso é abordada nas capacitacdes, voltando o
atendimento para as doencas, podem ser apontados como fatores que colaboram para esse cenario. CONCLUSAO:
Apesar de ndo saber explanar com exatiddo, percebe-se que a maioria tem nogdo da existéncia de politicas publicas
voltadas para o idoso. E necessério levar em consideragio a formagdo da equipe nos momentos de capacitaco a fim de
alcancar a todos da mesma forma. Compete aos profissionais de Salde da Familia planejar acBes para promover um
envelhecimento saudavel pautado no fortalecimento da Atencéo Basica.

Palavras-chave: Saude do ldoso, Estratégia Satde da Familia, Profissionais da sadde.
Referéncias:

BRASIL. Ministério da Salde. Portaria n® 2.528, de 19 de outubro de 2006. Aprova a Politica Nacional de Salde da
Pessoa ldosa. Disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2006/prt2528 19 10 2006.html>. Acesso
em: 10 set. 2016.

CIOSAK, S. I.; COSTA, M. F. B. N. A. da. Atencdo integral na Salde do Idoso no Programa Salde da Familia: uma
visdo dos profissionais de salide. Revista da Escola de Enfermagem da USP, Séo Paulo, v. 44, n. 2, p. 437-444, 2010.
REIS, L. A. D. et al. Percepc0es e praticas de profissionais de satde no cuidado a pessoas idosas hospitalizadas. Revista
Enfermagem Contemporanea, Salvador, v. 3, n. 2, p. 113-122, dez. 2014.
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QUALIDADE DA ASSISTENCIA DE UM HOSPITAL DE URGENCIA/EMERGENCIA: PERCEPCAO DOS
USUARIOS

!Luciana Batalha Sena;?Maria da Conceicdo Sousa Cavalcanti;Tamara Silva Sousa; *Layane Mota de Souza de
Jesus;>Arlane Silva Chaves; ®Raimundo de Assungio Sousa Neto; "Rhavenna Thais Silva Oliveira.

'Enfermeira. Mestre em Enfermagem — UFMA. Professora Assistente A da Coordenagio de Enfermagem - UFMA,;
2Discente do curso de Enfermagem da Universidade Federal do Maranh&o; *Enfermeira. Especialista em Sadde Pablica
pelalNESPO; “Enfermeira. Especialista em Gestéo Publica; °*Enfermeira. Especialista em Satde PUblica. Professora
Auxiliar | da Coordenacio de Medicina - UFMA; SEnfermeiro. Mestrando em Enfermagem — UFMA;’Enfermeira.
Especialista emSaude da Familia — UNITEC. Professora Auxiliar | da Coordenacdo de Enfermagem - UFMA

Area Tematica: Temas transversais
Modalidade: Comunicacdo Oral
E-mail do apresentador: lucianasenal8@hotmail.com

INTRODUCAO: O Ministério da Satde (MS) aponta as causas externas como a terceira razdo de mortalidade, gerado
especialmente pelos acidentes de transito e violéncia urbana. Em 2006, foi implantada a Politica Nacional de Atencéo as
Urgéncias (PNAU) devendo fluir em todos os niveis do Sistema Unico de Sadde (SUS), primario, secundario e terciario.
O intenso fluxo de usuérios com necessidade de assisténcia de baixa complexidade nas portas hospitalares de urgéncia
decorre da baixa resolutividade da rede de atencdo primaria e secundaria que deveriam absorver esta demanda,
desafogando as unidades de urgéncias hospitalares. OBJETIVO: Avaliar a qualidade da assisténcia prestada em um
hospital de Urgéncia segundo a percepgao dos usuarios. METODOS: Estudo transversal e descritivo com abordagem
quantitativa realizado na unidade de atendimento as urgéncias/emergéncias do Hospital Municipal de Imperatriz — MA
no periodo de agosto de 2015 a margo de 2016. Foram entrevistados 381 usuarios. Os dados foram coletados através de
um questionario dividido em duas partes, sendo a primeira parte constituida de 9 questGes contendo os dados
Sociodemograficos dos participantes, e a segunda com 20 perguntas sobre as dimens6es Donabedianas. Os dados foram
submetidos a analise de consisténcia e coeréncia interna do instrumento, sendo sua confiabilidade calculada por meio do
teste de Alpha de Cronbach.RESULTADOS E DISCUSSAO: Dos 381 pacientes entrevistados, 380 relataram que o
atendimento ocorreu entre O e 3 horas de espera, 1 relatou que o atendimento ocorreu entre 3 e 6 horas e nenhum relatou
ser atendido com mais de 6 horas de espera. O instrumento mostrou-se satisfatério, tanto por dimenséo, quanto de forma
geral, com o Alfa de Cronbach acima de 0,7, como preconiza a literatura. a percepg¢éo dos pacientes em relacdo a unidade
de urgéncia de adultos, foi classificada nas dimens@es estrutura, processo e resultado do modelo avaliativo donabediano.
A maioria dos usuarios mostrou-se favoravel aos instrumentos e equipamentos (2,88) e acolhimento (2,25). Sendo
desfavoravel as proposicGes sobre conforto (4,31); limpeza (3,86) e conservacao (3,62). A maioria sentiu-se muito
satisfeita com o apoio social (1,67), capacidade (2,18) e destreza do profissional (2,42). CONCLUSAO: Considera-se
que este estudo alcangou ao objetivo proposto, visto que foi possibilitado aos clientes avaliarem os servigos assistenciais
na unidade de urgéncia/emergéncia do Hospital Municipal de Imperatriz — MA, dentro de sua perspectiva. Os resultados
encontrados permitiram conferir que a dimensdo estrutural retrata o pior escore, insinuando que os aspectos conforto,
limpeza e conservagdo tendem a ser considerados e vistas pelos usuarios deforma negativa, deficitaria para o atendimento
assistencial. Ainda nesta dimensdo, os instrumentos/equipamentos e acolhimento foram avaliados como sendo 0s servigos
gue proporcionaram aos usuarios um alto indice de satisfacéo.

Palavras-chave: Avaliagdo em salde, Satisfacdo dos usuarios, Servico hospitalar de emergéncia.
Referéncias:

BRASIL. Ministério da Salde. Portaria GM/MS 1.600/2011. Reformula a Politica Nacional de Atengdo as Urgéncias e
institui a Rede de Atencdo as Urgéncias no Sistema Unico de Satide (SUS), 2011.

MENDES, A. C. G. etal. Avaliacdo da satisfacdo dos usuarios com a qualidade do atendimento nas grandes
emergéncias do Recife, Pernambuco, Brasil. Rev. SaddeMatern. Ifant., Recife, 9(2): 157-165, abr/jun.,2009.

SOUZA, L; et al. A qualidade do atendimento prestado pelos prontos-socorros de hospitais publicos do Brasil.
CEPEAD. RAHIS. Junho-Outubro, 2013.
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PANORAMA DA HEPATITE B NO MARANHAO: TRANSMISSAO VERTICAL
YIngrid de Campos Albuquerque; 2Bruno Campélo de Andrade; 3Vandiel Santos Barbosa; “Rosilda Silva Dias.

IMestre em Ciéncias da Saude pela Universidade Federal do Maranhdo — UFMA,; 2Académicos de Medicina do
UniCEUMA,; 3Pés-Graduando em Satide Coletiva pela Universidade Federal do Maranhdo — UFMA; “Doutora em
Fisiopatologia Clinica e Experimental pela Universidade Estadual do Rio de Janeiro - UERJ.

Area Tematica: Didlogo entre a comunicagio e a vigilancia em satde
Modalidade: Comunicacdo Oral
E-mail do apresentador: ingrid.c.albuquerque@gmail.com

INTRODUCAO: Estima-se que cerca de 240 milhes de pessoas sio cronicamente portadoras do virus da hepatite B
(HBV). O Brasil apresenta taxa de prevaléncia menor do que 1%, exceto em algumas regiGes da Amaz6nia e em algumas
areas rurais dos Estados do Nordeste e Centro-Oeste, onde sdo encontradas areas de média endemicidade (entre 2 e 8%).
Dentre as formas de transmissao, a vertical ocorre predominantemente durante o parto, por meio de contato com sangue,
liqguido amnidtico ou secrecbes maternas, sendo rara a transmissdo via transplacentéria, leite materno ou apés o
nascimento. Entretanto, quando ha infecgdo no periodo gestacional, a maior preocupagdo é com 0s neonatos, uma vez
que infectados, tém alto risco de desenvolver as formas crénicas (90% dos casos), devido & imaturidade do seu sistema
imunologico. A transmissdo vertical pode alcangar 95% quando hé replicagdo viral, mas este risco pode ser reduzido em
90% com a realizagdo da imunoprofilaxia até as primeiras 12 horas de vida do recém-nascido. OBJETIVO: Caracterizar
a transmisséo vertical da hepatite B no Maranh&o. METODOS: Estudo epidemioldgico observacional, retrospectivo, que
utilizou o sistema informatizado de dados das notificagdes de hepatites virais do DATASUS, abrangendo o periodo entre
2007 e 2015. O banco de dados é constituido por todas as notificacdes de casos confirmados de hepatite B em gestantes,
na faixa etéria de 0 a 19 anos e transmisséo vertical, por meio da Ficha Individual de Notificagdo/Investigacdo de Hepatites
Virais, arquivada no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN). Foram realizadas analises exploratorias
(descritivas) dos dados, a partir da apuracdo de frequéncias simples absolutas e percentuais para as variaveis categdricas
e organizagio dos resultados em graficos. RESULTADOS E DISCUSSAO:Foram registrados 392 casos confirmados
de hepatite B no intersticio do estudo, das quais 251 (64,00%) eram de gestantes, 113 (29,00%) na faixa etaria de 0 a 19
anos e 28 (7,00%) tratavam-se de transmissdo vertical. No que se refere as gestantes, o ano de 2014 apresentou maior
namero de notificagdes, totalizado 41 (16,00%), sendo notificadas no 3° trimestre 124 (49,00%). Quanto a faixa etaria,
0s anos de 2008 e 2011 mostram maiores frequéncias e mesmo nimero de notificagdes, num total de 20 (18,61%) e com
maioria entre 15-19 anos (92,04%). E houve maioria de notificacGes classificadas como transmissdo vertical no ano de
2014, com 9 (32,00%) notificagdes. CONCLUSAO: A transmissdo vertical constitui-se em uma problemética de satde
publica no estado do Maranhdo demonstrada pelos dados do presente estudo, ao afirmar a frequéncia de casos notificados
no terceiro trimestre de gestagdo questionando a eficécia da triagem no pré-natal e as notificagdes dos casos entre 15 e 19
anos contrariando a preconizagéo da realizagdo da imunoprofilaxia até 12 horas de vida do recém-nascido. Diante disso,
ressalta-se a importancia da realizacdo de a¢Bes educativas que visam prevenir as formas de transmissdo da hepatite B,
incluindo a vertical, e consequentemente as formas cronicas da doenca a longo prazo.

Palavras-chave: Hepatite B, Transmissdo Vertical, Notificagdo Compulsoria.
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CARACTERIZACAO DA HANSENIASE NO BRASIL NO PERIODO DE 2010 A 2015: UM ESTUDO
EPIDEMIOLOGICO

1Mara Dayanne Alves Ribeiro; 2Jefferson Carlos Aratjo Silva; 3Maria Dandara Alves Ribeiro; *Sabrynna Brito Oliveira.

!Mestranda em Salde da Familia pela Universidade Federal do Ceara (UFC); 2Residente em Fisioterapia no Hospital
Universitario Presidente Dutra (HUPD); 3Graduanda em Fisioterapia pelo Instituto de Teologia Aplicada (INTA);
“Doutoranda em Microbiologia pela Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG).

Area temética:Dialogo entre a comunicacdo e a vigilancia em sadde
Modalidade: Comunicacdo Oral
E-mail do apresentador:mara_dayanne2@hotmail.com

INTRODUCAO: A Organizacdo Mundial de Satide propds em 1991 a eliminagdo da hanseniase até o ano 2000 apds a
adocdo da Poliquimioterapia como tratamento especifico. A eliminacdo da hanseniase sera considerada quando a
prevaléncia conhecida for menor do que 1/10 000 habitantes. Neste contexto, o Brasil, assim como 0s outros paises,
iniciou politicas de tratamento ambulatorial, campanhas e diretrizes de controle sobre a doenca. Apesar dos esforcos de
todas as esferas do governo, o Brasil ndo alcancou a meta de eliminacdo da doenca no ano 2000 e segue com novo prazo
até 2020. OBJETIVO: Caracterizar a situagdo epidemioldgica da hanseniase no Brasil no periodo de 2010 a 2015.
METODOS: Estudo descritivo, retrospectivo e quantitativo, realizado no periodo de maio a agosto de 2016. Os dados
foram coletados a partir do site do Ministério da Saide. Considerou-se os dados mais recentes, delimitando-se a amostra
aoperiodo de 2010 a 2015. A analise foi realizada através de estatistica descritiva simples. RESULTADOS E
DISCUSSAO: A prevaléncia dos casos de hanseniase noBrasil foi de 1,01/10.000 no ano de 2015. Esse coeficiente
apresentou reducdo de 31,76%desde 2010 (1,48). Embora a tendéncia nacional de diminuicdo da prevaléncia, esse
comportamento ndo é observado em todas as regifes do pais, onde algumas delas continuam com o coeficiente acima da
média nacional. A Regido Centro-Oeste apresenta a maior prevaléncia de hanseniase (3,49), em seguida vem as regifes
Norte (2,0) e Nordeste (1,58). Os estados com maior prevaléncia sdo Mato Grosso (7,75), Tocantins (4,2) e Maranhdo
(3,76). O coeficiente de detec¢do geral da hanseniase em 2010 era de 18,22 e em 2015 de 14,07, a reducdo no periodo foi
de 22,77%, mesmo com o decréscimo, é ainda considerado alto, assim como o coeficiente de deteccdo em menores de 15
anos (4,46). O acompanhamento de tais indicadores sinaliza a existéncia de focos ativos de transmisséo e infec¢éo recente,
0 que é associado aos desafios ao controle da doenca: detecgdo precoce, tratamento duradouro, exame de contatos e
estigma. A grande extensdo territorial brasileira justifica as regides com discrepancia de casos, apresentando-se as regiées
mais pobres como as mais endémicas. A porcentagem de cura nas coortes foi de 83,5% considerada como regular, este
dado reflete o acompanhamento intimo proporcionado pelas equipes de salde da familia e acBes ambulatoriais
desenvolvidas pela atengdo basica de saide. CONCLUSAO: O Brasil apresenta grandes disparidades regionais
econdmicas e culturais, o que se reflete nos indicadores de satde da populagdo. A hanseniase segue sendo um problema
de satde publica no Pais, entretanto sua prevaléncia tem decrescido nos Gltimos 5 anos.

Palavras-chave: Epidemiologia; Hanseniase; Indicadores de satde.
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COMPETENCIAS E HABILIDADES DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE PARA ATUACAO NA ATENCAO
PRIMARIA

ICristina Garcia Lopes Alves; ?Luis Fernando Farah de Téfoli.

!Professora da Universidade Federal de Alfenas (UNIFAL-MG). Doutoranda em Clinica Médica, area de concentracio
Ensino em Satde, na UNICAMP; ?Professor da Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP).

Area Tematica: Formago Interprofissional
Modalidade: Apresentacdo oral
E-mail do apresentador: cristina.csgarcia@gmail.com

INTRODUCAO: Conforme Starfield®, a Atencdo Primaria & Satde (APS) ¢é aquele nivel de um sistema de servico de
salde que oferece a entrada no sistema para todas as novas necessidades e problemas, fornece atengdo sobre a pessoa
(ndo direcionada para a enfermidade) no decorrer do tempo, fornece atencéo para todas as condicfes, exceto as muito
incomuns ou raras, e coordena ou integra a atencdo fornecida em algum outro lugar ou por terceiros. Considera-se que
um dos mais graves problemas do Sistema Unico de Salde (SUS) é a formagfo de recursos humanos. Campos et
al.?entendem como um grande desafio na formacdo em salide o preparo dos profissionais para o trabalho na APS, em
especial na Satde da Familia. Apesar do reconhecimentoda importéncia deste tema, a formacéo dos profissionais de satde
no pais ainda tem sido tema de discussdes quanto a necessidade de se adequar ao modelo de salde vigente, e h& escassa
producdo quanto a definicdo das competéncias e habilidades desejaveis para a atuagdo no ambito da APS. OBJETIVO:
Delinear as competéncias e habilidades que s&o descritas na literatura como desejaveis para a atuagao na atencdo priméria
a salde, independentemente da profissdo, considerando a efetivacdo do modelo de satde vigente no pais. METODOS:
Trata-se de um estudo qualitativo, do tipo exploratério, tendo como fontes um levantamento tanto da literatura classica
de referéncia quanto da producéo cientifica dos Gltimos dez anos que abordam a formagdo profissional em sadde, com
foco na APS. Utilizou-se para isto a base de dados da BIREME (Biblioteca Virtual em Salde — BVS), do PubMedHealth
(U.S. National Library of Medicine) e do Google Académico, a partir dos seguintes descritores e palavras-chave: aten¢éo
primaria & salde; competéncias e habilidades na atencéo primaria a salde. O termo “atencéio basica a saide” também
foi utilizado devido a énfase no SUS. Com o objetivo de interagir com os estudos internacionais sobre o tema, a busca foi
feita em lingua inglesa, espanhola e portuguesa. Os documentos encontrados foram submetidos & analise temética,
conforme descrita por Minayo®. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os dados coletados revelaram citagbes a
competéncias (ou grupos de competéncias) consideradas como desejaveis, ou necessarias, para que 0s principios da
atencdo primaria sejam alcangados. Também foram percebidas dificuldades na distingdo entre acBes, competéncias e
habilidades a partir do material encontrado. A analise tematica permitiu agrupar os dados em 5 dominios (dimensédo
politico-administrativa e organizativa; atencdo a salde; competéncias humanisticas e culturais; competéncias sociais e de
comunicacdo; e competéncias técnicas e metodologicas). Dentro de cada dominio foram estabelecidas categorias de
analise, com identificacdo de competéncias e habilidades desejaveis para cada categoria. CONCLUSAO: As
competéncias e habilidades identificadas na analise temética podem servir de apoio a discussdo do tema, colaborando na
construcao de diretrizes para a formacao de profissionais de satde com foco na atencdo primaria.

Palavras-chave: Atencdo priméria a satde. Educacdo baseada em competéncias. Educagdo em salde.
Referéncias:

Starfield, B. Atencdo primaria: equilibrio entre necessidades de salde, servigos e tecnologia. Brasilia: UNESCO,
Ministério da Saude, 2002.726p.

Campos, F.E.; Aguiar, R.A.T. e Belisério, S.A. A formacdo superior dos profissionais de satde. In: Politicas e Sistema
de Salde no Brasil. Giovanella, L. et al. (org.). Rio de Janeiro: Editora Fiocruz, 2008. 12 reimpr. 1112 p.
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POLITICAS DE SAUDE PARA LESBICAS, GAYS, BISSEXUAIS, TRAVESTIS E TRANSEXUAIS
!Adélia Dalva da Silva Oliveira; 2Inez Sampaio Nery.

'Docente do Centro Universitario Uninovafapi. Mestre e Doutora em Politicas Publicas pela UFPI; 2Docente da
Universidade Federal do Piaui. Mestre e Doutora em Enfermagem pela Escola de Enfermagem Anna Nery.

Area Temética: Temas transversais
Modalidade: Painel eletrénico
E-mail do Apresentador: aoliveira@uninovafapi.edu.br

INTRODUCAO: A atencio a satide & populacéo de lésbicas, gays, bissexuais, travestis e transexuais (LGBT) deve esta
fundada nos principios da universalidade, integralidade e equidade. Para que um individuo tenha acesso a salde a
orientacdo sexual e a identidade de género nao devem ser cogitadas como atributos identitarios ou marcadores sociais
Unicos, ja que necessariamente se articulam de formas diversas com outros, a exemplo de idade, raca/cor e classe social,
dentre outros. Isto significa dizer que o sujeito ndo pode ser pensado apenas como “gay”, “lésbica”, “bissexual”, “travesti”
ou “transexual”, ja que seu corpo também pode ser negro-rico-jovem, entre tantas outras combinages possiveis dos
atributos raca/cor, classe social e idade. Nesse contexto a integralidade na assisténcia apresenta-se como um principio a
ser conquistado, pois se reconhece que a orientacdo sexual e a identidade de género constituem situa¢des muito mais
complexas e sdo fatores de vulnerabilidade para a saide. OBJETIVO: Descrever as politicas de saide voltadas para a
populagdo LGBT e analisar como essas politicas foram implantadas e quais os desafios enfrentados para sua efetivacao.
METODOS: Trata-se de uma reflexdo sobre a politica nacional voltada para léshicas, gays, bissexuais, travestis e
transexuais. Foi construida a partir do seguinte questionamento: o que esta formalmente garantido para a assisténcia a
salde da populacdo LGBT?. RESULTADOS E ANALISE CRITICA: O desafio da atencdo integral e equanime para a
populacdo LGBT deve ser compreendido a partir da perspectiva das suas vulnerabilidades especificas, demandando
iniciativas politicas e operacionais que visem a protecdo dos direitos humanos e sociais dessas populag¢ées. Por outro lado,
para o efetivo enfrentamento das iniquiidades da populagcdo LGBT sdo necessérias iniciativas estratégicas vigorosas, entre
as quais a capacitacdo dos profissionais de salde sobre as praticas sexuais e sociais de LGBT. Esta é a questdo
fundamental para que o cuidado seja condizente com suas reais necessidades em salde, superando a estrita associacdo da
saude dessas populacOes a epidemia de HIV/Aids. Espera-se que a implementacédo dessa politica converta-se efetivamente
no acolhimento das necessidades de salde desta populagdo, mas para isso depende, em contrapartida, da insercéo vigorosa
dos movimentos sociais LGBT na defesa do Sistema Unico de sadde (SUS). Assim, é indispensavel a ampliagdo da
participacdo desse contingente da sociedade nos espacos participativos formais e alternativos ja existentes e naqueles que,
a partir de agora, poderéo e devero ser criados. CONCLUSAO: O trabalho aponta como indispensavel a ampliaéo da
participagdo da populacdo LGBT nos espagos participativos formais e alternativos ja existentes e a capacitagdo dos
profissionais de salide sobre as praticas sexuais e sociais de LGBT.

Palavras-chave: Politicas Publicas, Salde, Sexualidade.

Referéncias:
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ENSINO DA SHANTALA PARA MAES NA ATENCAO BASICA: RELATO DE EXPERIENCIA
'Sayonnara Ferreira Maia; 2Franciezio Soares Fernandes; 2 Rayllene Bezerra Porto.

'Docente do Curso de Graduagdo em Enfermagem da Associacdo de Ensino Superior do Piaui - AESPI, Mestre em
Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui — UFPI; 2Graduando em Enfermagem pela Associacdo de Ensino
Superior do Piaui - AESPI

Area Tematica: Atencio basica: ponto de encontro entre diversas culturas e modos de cuidar
Modalidade: Painel eletrénico
E-mail do apresentador: sayonnaramaia@hotmail.com

INTRODUCAO: A Shantala é uma técnica de massagem para bebés originada na india, que proporciona beneficios
respiratorios, digestivos, imunoldgicos, relaxantes e analgésicos na crianca. A aplicagdo da técnica faz com que o bebé
relaxe, o sono fique mais calmo e mais resistente a barulhos externos, a amamentacéo é facilitada, as c6licas diminuem e
0 vinculo mae-e-filho é ampliado, fazendo o bebé sentir-se amado, acolhido e protegido. Na 6tica da Estratégia Saude da
Familia, em que o enfermeiro atua no acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil, estimulando o
fortalecimento de vinculos familiares, torna-se espaco propicio para a aplicacdo da Shantala, como opcéao de terapia ndo
farmacol6gica no cuidado a crianca. OBJETIVO: Relatar a experiéncia de uma enfermeira da Estratégia Salde da
Familia durante a criagio e desenvolvimento de um grupo de massagem para bebés, e refletir sobre o tema. METODOS:
Trata-se de relato de experiéncia, desenvolvido por uma enfermeira da Estratégia Salde da Familia do municipio de
Beneditinos - PI, que realiza o ensino da Shantala para mées de criancas de colo, desde janeiro de 2016 até os dias atuais.
O grupo é formado pelas maes de bebés da comunidade, com encontros semanais. Durante a reunido, a enfermeira explica,
demonstra, ensina e incentiva a técnica de massagem as participantes, que levam seus bebés. O momento também é
aproveitado para troca de vivéncias e experiéncias entre as maes. A inser¢do no grupo é voluntéria, mas é incentivada
desde a visita puerperal. RESULTADOS: A maior parte das mées convidadas compareciam as reunides desde o primeiro
més de vida do bebé. Com relagdo a prética do ensino, esta era otimizada quando realizada de forma individualizada. Os
relatos das participantes durante as reunifes indicavam também melhora da salde da crian¢a com rela¢do a cdlicas e
padréo de sono. ANALISE CRITICA: A assisténcia em salide agrega progressivamente recursos tecnologicos cada vez
mais complexos e especializados, entretanto, as reais necessidades em salde coletiva convergem para o uso de tecnologias
leves e de baixo custo, com valoriza¢do das relagdes, do cuidado humanizado e individualizado, e que desenvolvam
autonomia em saude. Dentro dessa perspectiva, as praticas integrativas e complementares, dentre elas a Shantala, sdo
técnicas que buscam estimular os mecanismos naturais de prevencdo de agravos e recuperagdo da salde, por meio de
praticas eficazes e seguras, com énfase na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo terapéutico e autocuidado.
Assim, tendo em vista a Politica de Préticas Integrativas e Complementares, que institui e estimula legalmente esse
método de cuidado na atencdo bésica, bem como o reconhecimento legal da Shantala como terapia alternativa
desenvolvida pelo enfermeiro, acredita-se que o uso dessa técnicar atifica o cuidado completo, humanizado e
individualizado na salde da crianca, e encontra na Estratégia Salde da Familia o espaco oportuno para esse cuidado.
CONCLUSAO: O ensino da Shantala para as mies de bebés na atencéo béasica traz como resultados a promocéo da satde
infantil, o fortalecimento do vinculo mée-e-filho e vinculo usuéria-equipe, promove relagdes interpessoais saudaveis, e
consolida o trabalho do enfermeiro da Estratégia Saide da Familia.

Palavras-chave: Massagem, Enfermeiras de salde da familia, Atencdo primaria a salde.
Referéncias:
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ESTAGIO EM LICENCIATURA NO ENSINO 'I:ECNICO DE ENFERMAGEM: RELATO DE
EXPERIENCIA

IClarissa Galvdo da Silva; ?Leonel Lucas Smith de Mesquita; *Luciana Batalha Sena; “Rebeca Aranha Arrais e Silva
Santos; SLivia Alessandra Gomes Aroucha; 6Ana Hélia de Lima Sardinha.

1234 Mestres em Enfermagem do Programa de Pds-Graduago em Enfermagem da Universidade Federal do Maranh&o
(UFMA); ° Residente em Clinica Médica e Cirtrgica do Hospital Universitario Presidente Dutra (HUPD-UFMA);
6 Enfermeira. Doutora. Prof:. Assistente | do Departamento de Enfermagem da Universidade Federal do Maranhéo
(UFMA). Coordenadora do Programa de Pds Graduacdo em Enfermagem da UFMA

Area Tematica: Temas transversais
Modalidade: Painel eletrdnico
E-mail do apresentador: lissa_galvao@hotmail.com

INTRODUGCAO: Nos Gltimos cinquenta anos a educagio brasileira tem sido marcada pelas tendéncias liberais, nas suas
formas conservadora e renovada alternadamente. De acordo com a histéria, a educacao liberal iniciou-se com a pedagogia
tradicional e evoluiu para a pedagogia renovada, 0 que ndo constituiu a substituicdo de uma pela outra, pois ambas
coexistem na pratica educativa (KUENZER; MACHADO, 1988). Os cursos de Enfermagem a cada ano mudam de
curriculo, necessitando assim de mudancas em suas grades curriculares. Nesse contexto, a licenciatura passou a ser exigida
no curriculo da Universidade Federal do Maranhdo, necessitando assim de estagios supervisionados na licenciatura. O
estagio permite ao graduando a vivéncia do ambiente proprio de atuacdo profissional, desenvolvendo atividades
planejadas, sendo estas executadas sob supervisdo de um docente/supervisor do curso. OBJETIVO: Relatar a experiéncia
vivenciada por alunos do curso de Bacharelado e Licenciatura em Enfermagem durante o estagio de licenciatura junto a
disciplina Enfermagem Médica. METODOS: Trata-se de um relato de experiéncia baseado na prética docente do aluno
do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Maranhdo — UFMA. O estagio foi desenvolvido numa instituicdo
particular de nivel técnico em enfermagem que possui uma parceria com a Universidade Federal do Maranhdo. Os
estagiarios foram inseridos para o0 acompanhamento da disciplina Enfermagem Médica, com carga horéria total de 90
horas, no turno matutino, durante o segundo semestre de 2013, no intervalo de 12.08.2013 a 12.11.2013, com o cdmputo
total de 135 horas. RESULTADOS: O Estagio Curricular de Licenciatura proporcionou aos discentes a oportunidade de
acompanhar o planejamento, desenvolvimento e avaliagdo da disciplina Enfermagem Meédica, ao dar-lhes a chance de
participar da confeccdo de planos de aula, dos contelidos programaticos, das escolhas dos recursos de ensino e das aulas
teoricas, ministradas sob supervisdo da professora da disciplina. O Estagio Curricular de Licenciatura promoveu um
encontro da vivéncia como enfermeiro assistencial, até entdo experimentado em estagios anteriores, com a pratica
pedagdgica da docéncia, o que despertou os estagiarios para um novo campo de trabalho da Enfermagem. ANALISE
CRITICA: O exercicio da docéncia requer algumas habilidades do professor, que estimulem o discente e favorecam a
concretizacdo do processo ensino-aprendizagem. A tendéncia libertadora, baseada nos principios de Paulo Freire, vé o
docente como mediador e objeto de aprendizado, ela funciona como abertura para uma sociedade democratica, pautada
no didlogo aluno/docente, problematizando situacGes (FREIRE, 2004). Quanto a essa questdo, pode-se afirmar que o
Estagio Curricular de Licenciatura estimulou os formandos a construir o conhecimento junto com os alunos, seja pela
postura do professor como mediador da aprendizagem, seja pela postura de facilitador da aprendizagem que possibilite
ao aluno uma comunicagdo acessivel. A literatura compartilna a ideia da tendéncia libertadora (AEDB, 2012).
CONCLUSAO: O desenvolvimento do estagio permitiu uma aprendizagem social, profissional e cultural, compativel
com o contexto de ensino da instituicdo. O estagio de Licenciatura também serviu para conhecimento do funcionamento
e da rotina das instituicdes de ensino técnico, assim ao exercer a funcdo de docente ja serd obtido um conhecimento prévio
das nossas posicdes frente a estas instituicdes.

Palavras-chave: Estagio, Educagdo em Enfermagem, Ensino.
Referéncias:
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AVALIAGAO DOS FATORES DE RISCO PARA DOENCAS CARDIOVASCULARES EM ESTUDANTES
ADOLESCENTES

Guilherme Guarino de Moura Sa'; Thais Cristina Nunes da Silva?; Licia Maria Gomes Ribeiro de Sousa?; Laiane
Magalhaes de Sousa e Silva?; Magno Batista Lima®; Joaquim Guerra de Oliveira Neto®; Maria do Carmo de Carvalho e
Martins®.

1Pos-graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPI; 2Graduada em Enfermagem pela Faculdade
de Ensino Superior de Floriano-FAESF; 3Doutora em Ciéncias Bioldgicas pela Universidade Federal de Pernambuco-
UFPE e docente da UFPI

Area Tematica: Dialogo entre a comunicacéo e a vigilancia
Modalidade: Painel eletrdnico
E-mail do apresentador: guilherme_mourasa@hotmail.com

INTRODUCAO: As doengas cardiovasculares representam uma das principais causas de 6bito da populagdo mundial
em todas as classes econdmicas. Evidéncias na literatura demonstram que fatores de risco cardiovascular em adolescentes
estdo cada vez mais presentes. Revela-se a importancia desta avaliagdo, principalmente em paises em desenvolvimento,
discretamente encontrados em investigacdes acerca da tematica. OBJETIVO: Avaliar os fatores de risco para doengas
cardiovasculares em adolescentes de 15 a 19 anos na rede plblica de ensino em Floriano — PI. METODOS: Estudo
transversal, descritivo, exploratorio. Foram incluidos 723 adolescentes regularmente matriculados em escola da rede
publica estadual de ensino, que atende ao maior nimero de alunos no municipio de Floriano — PI. A coleta de dados foi
realizada no periodo de agosto a outubro de 2014, por meio da aplicacdo de formulério para obtencdo de dados
sociodemogréficos e dos fatores de risco para doencas cardiovasculares descritos na literatura. Foram realizadas afericdo
de pressdo arterial e medidas antropométricas. A pesquisa atendeu as exigéncias éticas preconizadas na resolugao
466/2012 do Conselho Nacional de Salide. RESULTADOS E DISCUSSAO: A maior prevaléncia era de estudantes
dosexo feminino(59,3%), solteiros (92,8%), na faixa etaria de 16 a 17 anos (57,6%). A adiposidade central aumentada foi
encontrada em5,4% destes, sobrepeso em 40,1% e sedentarismo em 56,8%. Em relacéo ao histérico familiar, 45,9% dos
alunos afirmaram ter antecedentes com hipertensdo, 44,4% referiu o diabetes e 30,7% a doenca cardiovascular. O
tabagismo foi mencionado por 27,3% e consumo de bebida alcodlica por 8,6% dos estudantes. Em relagéo aos valores da
pressao arterial, 26,4% dos discentes apresentavam niveis presséricos aumentados no momento da entrevista. 29,2% dos
homens e 21,9% das mulheres apresentavam quatro ou mais fatores de risco para doencas cardiovascular. Este estudo
realizado em Floriano — Pl segue tendéncia nacional apresentada em pesquisas nacionais em outros locais, que tém
demonstrado influéncia dos habitos de vida na existéncia de fatores de risco para doengas cardiovascular. A exposicao a
esses riscos modificaveis configura uma preocupacdo ao servico de saude e alarma para necessidade de intervencdes
educativas, que promovam a conscientizacdo de alunos e familiares. A comunicacdo dos setores educagdo e salde é
indispenséavel para a tomada de decisio e enfretamento da problematica. CONCLUSAQ: Os principais fatores de risco
cardiovascular encontrados nos estudantes foram sobrepeso, sedentarismo, histérico familiar de doencas cardiovascular,
tabagismo e valores presséricos elevados.

Palavras-chave: Doengas Cardiovasculares, Adolescente, Fatores de risco.
Referéncias:
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INSERCAO DO FARMACEUTICO NA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA: RELATO DE EXPERIENCIA
NO CENTRO DE SAUDE DA FAMILIA

!Bruna Linhares Prado; 2Chrisleny Aguiar Nobre; 3Wilcare de Medeiros Cordeiro Nascimento; “Ingrid Freire Silva;
®Francisca Valéria Bezerra Sampaio Marques; ®Idia Nara de Sousa Veras; "Maria Michelle Bispo Cavalcante.

Especialista com carater de Residéncia Multiprofissional em Salide da Familia — EFSFVS; ?Mestrado em
Biotecnologia — UFC; *Mestrando em Ciéncias da Saude — UFC; “Mestrado em Satde da Familia - UFC; 5Graduada em
Licenciatura em Quimica-UVA; SMestrado em Biotecnologia — UFC; "Mestrado em Satide da Familia — UFC

Area Tematica: Atencdo Bésica: ponto de encontro entre diversas culturas e modos de cuidar.
Modalidade: Painel eletrénico
Email do apresentador: brunalprado@hotmail.com

INTRODUCAO: A Estratégia Satde da Familia (ESF) atualmente apresenta-se como 0 recurso mais apropriado para
reorganizagdo das préaticas da Atencdo Bésica e reversdo do atual modelo de assisténcia, com a sua proposta de trabalhar
com os principios e diretrizes do SUS. Adotando a ESF como um novo norte para a assisténcia, vivencia-se o embate do
modelo de atencdo médico-centrado para instituir a participacao e responsabilizacdo de outros profissionais, que procuram
trabalhar de forma multiprofissional e interdisciplinar. Nesse contexto da ESF é necessério ao farmacéutico mais
dinamismo nas suas agdes, deixando a posi¢cdo no modelo biomédico — centrado no medicamento - e volta-se para o
trabalho integrado a equipe multiprofissional, a coletividade, a sociedade e ao sujeito, numa perspectiva sistémica.
OBJETIVO: Relatar a experiéncia da insercdo do profissional farmacéutico na ESF, descrevendo a experiéncia de
organizagdo dos medicamentos da Portaria n° 344 e possiveis intervengdes. METODOS: Estudo de caréter descritivo e
abordagem qualitativa, apresentando a vivéncia de um profissional farmacéutico no Centro de Salde da Familia (CSF)
Dr. Thomaz Correia Aragéo, localizado na cidade de Sobral — CE. A reorganizagdo do servico na farmacia em decorréncia
da intervencdo farmacéutica passou por prévia avaliacdo das acGes e atendimentos desenvolvidos. O quadro inicial
apresentava uma demanda reprimida, onde a insercéo do profissional despertou junto a equipe da ESF, desejo de melhorar
a organizacéo da farmaécia, priorizando os medicamentos da Portaria n°344. Foi criado um cadastro para usuarios que
recebiam medicamentos de controle especiais, evitando automedicacdo. Havendo também intervencdes farmacéuticas em
reuniées com a Equipe de Salde da Familia para avaliar os usuarios que faziam uso de psicotropicos de forma irregular.
Ressaltando que a orientacdo comum de todas as intervenc@es foi a de melhorar a adeséo ao tratamento dos usuérios, bem
como esclarecer sua importancia. RESULTADOS: Observou-se que 0 sucesso da farmacoterapia esta relacionado a
capacidade de construir solu¢des que venham a efetivar um contato adequado entre os usuérios e o psicofarmaco, essa
tarefa competiu a toda a equipe de salde, e ndo apenas ao prescritor. No estudo, os psicofarmacos que eram mais
dispensados, por unidade, foram: Amitriptilina, Diazepam e Carbamazepina. Conseguimos reduzir o consumo destes,
com o acompanhamento do médico e dos profissionais de saude envolvidos com 0s usuarios. Apos um periodo de seis
meses de intervengdes, ndo houve aumento no consumo de medicamento. ANALISE CRITICA: A preocupagdo com
uso indiscriminado de psicotropicos é conhecida mundialmente, principalmente os benzodiazepinicos. Assim,
salientamos a necessidade da implementacdo de servigos que garantam o seu uso racional, preservando a saide da
populacdo. A participacdo do farmacéutico e de uma assisténcia farmacéutica efetiva é essencial para este propdsito.
CONCLUSAO: Dessa forma, a organizacéo da farmécia do CSF teve reducéo de custos. Ressalta-se que a interagio do
farmacéutico com os usuarios e a equipe de sadde da familia é imprescindivel para a provisdo de uma farmacoterapia
adequada. Promovendo uma comunicacdo efetiva, respeitosa, de confianca e compreensdo das responsabilidades de cada
um.

Palavras-chave: Estratégia Satde da Familia, Intervencdo farmacéutica.
Referéncias:
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MONITORAMENTO DE INCIDENTES NO AMBIENTE HOSPITALAR: ESTRATEGIA PARA A
PROMOCAO DE UMA ASSISTENCIA SEGURA AO USUARIO

L2Ana Claudia de Brito Passos; *Francimarie Teoddsio; 1Viviane Nascimento Cavalcante
! Hospital Municipal Dr. Jodo Elisio de Holanda - HMJEH; 2 Universidade Federal do Ceara - UFC;

Area Tematica: Seguranca do usuério
Modalidade: Poster
E-mail do apresentador: claudiabrito16@yahoo.com.br

INTRODUCAO: Um dos problemas centrais dos sistemas de atencao a satde ¢é que eles podem causar danos as pessoas
usudérias e as equipes de saude. A seguranca do paciente é um componente critico de melhoria da qualidade do cuidado
de satde em todo o mundo, visto que constitui globalmente um grave problema de satde publica. O Gerenciamento de
Riscos visa a aplicacdo de um conjunto de medidas para prever, identificar e minimizar a ocorréncia de eventos
inesperados e indesejaveis, que podem causar dano fisico ou psicolégico aos pacientes. O processo de gestdo de riscos
pode aplicar-se a qualquer situacdo que possa gerar consequéncia ou um resultado ndo mapeado ou ndo esperado; e é
parte integrante de toda boa gestdo. OBJETIVO: Apresentar os resultados de um monitoramento de incidentes em um
hospital da regi&o metropolitana do estado do Ceara. METODOS: A coleta de dados foi feita a partir dos registros de
eventos relacionados a incidentes assistenciais e problemas (suspeita de desvio de qualidade) com os produtos hospitalares
utilizados no hospital, identificados pela Geréncia de Risco no periodo de 01 de Janeiro a 31 de dezembro de 2015.
RESULTADOS E DISCUSSAO: Nesse periodo foram registradas 139 notificagdes, sendo 69% (n=96) relacionadas a
problemas com os produtos hospitalares utilizados no hospital e 41% (n=43) relacionadas aos incidentes no processo
assistencial. Quanto ao tipo de produto com suspeita de problemas, 14,5% (n=14) foram com medicamentos, e 85,5%
(n=82) foram com material médico-hospitalar. Quanto a gravidade dos incidentes assistenciais, 16% (n=7) foram sem
dano, 79% (n=34) leve, 2,5% (n=1) moderado e 2,5% (n=1) grave. A andlise dos eventos notificados permitiu a
estratificacdo dos mesmos e proporciona a possibilidade de investigacdo de suas causas e elaboragdo de planos de a¢des
necessarios. CONCLUSAO: O monitoramento de eventos no processo assistencial hospitalar propicia a melhoria
continua dos processos de cuidado e do uso de tecnologias da saude, a articulacdo e a integracdo dos processos de gestao
de risco, e a garantia das boas praticas de funcionamento do hospital, impactando assim diretamente na promogéo de uma
assisténcia segura ao USUArio.

Palavras-chave: Incidentes, Segurancga, Hospital.
Referéncias:
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EFEITOS COLATERAIS PREVALENTES EM PACIENTES EM TRATAMENTO COM
QUIMIOTERAPICOS

1Ananda Milena Martins VVasconcelos; 2Michele Maria Martins VVasconcelos; 2Marilia Dias Costa; 3Milla Christie
Martins Vasconcelos Pinheiro; “Danielle Rocha do Val.

1P6s-graduada em Salde Publica e Satde da Familia pelo Instituto de Teologia Aplicada — INTA; 2 Graduanda em
Medicina pelo Instituto de Teologia Aplicada — INTA; 3Pds-graduada em Farmécia Clinica, Farmacologia e Prescricao
Farmacéutica pelo Instituto de Teologia Aplicada — INTA; “Docente pelo Instituto de Teologia Aplicada — INTA.

Area Temaética: Temas transversais
Modalidade: Painel eletronico
E-mail do apresentador: anandamilena@hotmail.com

INTRODUGCAO: O cancer é um problema de sadde publica, principalmente nos paises em desenvolvimento. No Brasil,
nos anos 2016 a 2017 estima-se que surgirdo 600 mil novos casos de cancer. O tratamento de escolha para os pacientes
diagnosticados com cancer geralmente é a quimioterapia, que se utiliza de medicamentos administrados continuamente
ou em intervalos de acordo com o esquema de cada tratamento. A quimioterapia destrdi as células tumorais interferindo
no crescimento e na divisao celular, mas também afeta as células sadias. Contudo, vale salientar que a quimioterapia pode
acarretar diversos efeitos colaterais aos pacientes que sdo submetidos a esse tipo de tratamento. OBJETIVO: ldentificar
os principais efeitos colaterais em pacientes em tratamento com quimioterapia. METODOS: Trata-se de um estudo
descritivo com abordagem qualitativa e quantitativa do tipo estudo documental, que buscou apresentar os principais
efeitos colaterais sentidos por pacientes em tratamento com quimioterapicos. Foi realizado no setor de quimioterapia em
um hospital de referéncia de Sobral-CE, durante o periodo de janeiro a junho de 2016. A coleta de dados foi realizada por
meio de busca nos prontuérios de todos os pacientes em tratamento neste setor durante o periodo do estudo. O estudo
seguiu os principios éticos da Resolucdo n° 466, de 12 de dezembro de 2012 do Conselho Nacional de Salde que trata
sobre pesquisas que envolvem seres humanos. RESULTADOS E DISCUSSAQ: Dentre os efeitos colaterais observados,
obteve-se a prevaléncia de nuseas e vomitos, com 28 pacientes apresentando tal reacdo, seguido de fadiga com 19, falta
de apetite com 15, diarréia e mal estar, ambos com 9. Porém, observou-se, em menor quantidade, a presenca de varios
outros efeitos, tais como dorméncia, tontura, perda de peso, alteracdo nas unhas, sono, calafrio, tremores no corpo,
dispepsia, desconforto abdominal entre outros. Além desses, foram observados também efeitos colaterais psicossociais,
bem como irritabilidade, ansiedade, nervosismo e insdnia. CONCLUSAQ: Apesar dos avangos no tratamento do cancer,
a doenca ainda é vista como um desafio e requer muita atencdo dos profissionais da salde, pois pode causar sofrimento
fisico, psicologico e social. Por meio deste estudo percebeu-se a diversidade dos efeitos colaterais da quimioterapia, o
que dificulta diversas vezeso tratamento, contribuindo para o abandono, levando a morte do paciente.

Palavras-chave: Neoplasia, Oncologia, Terapéutica.
Referéncias:
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RELATO DE EXPERIENCIA: APLICACAO DO TESTE DE SNELLEN COMO PREVENGCAO DE
PROBLEMAS VISUAIS EM ESCOLA PUBLICA DE PARNAIBA

! Andrea Carla Soares Vieira Souza; 2 Beatriz Costa Teixeira; 3Isac Rodrigues Loiola Neto; “Vanessa Cristina de Castro
Aragdo Oliveira.

! Graduando em Medicina pelo Instituto de Ensino Superior do Vale do Parnaiba — IESVAP; 2 Graduando em Medicina
pelo Instituto de Ensino Superior do Vale do Parnaiba - IESVAP;  Graduando em Medicina pelo Instituto de Ensino
Superior do Vale do Parnaiba -IESVAP; “Enfermeira pela Universidade Federal do Ceara - UFC, Cirurgia Dentista pela
Universidade Estadual do Piaui — UFPI e Especialista em Salde Publica e Satde da Familia pela UNAERP.

Area Tematica: Atengdo Bésica: ponto de encontro entre diversas culturas e modos de cuidar
Modalidade: Poster
E-mail do apresentador: andreacarlasvs@outlook.com

INTRODUCAO: A Atencdo Bésica utiliza acdes de prevencdo e promocdo a salide como forma de minimizar as
intercorréncias clinicas. Nesse contexto, inserem-se as acfes de promocdo da salde no ambito escolar a partir de uma
visdo integral e multidisciplinar do ser humano, que buscam proporcionar meios necessarios para melhorar sua sadde e
exercer um maior controle sobre ela. A detec¢do precoce de problemas visuais € uma dessas medidas de prevencdo
inseridas na Atencdo Bésica, tendo em vista que os problemas oculares podem acarretar prejuizos para aprendizagem e
socializagdo das criangas. OBJETIVO: Descrever a experiéncia dos académicos de medicina com aplicacdo do Teste de
Snellen em escola publica, na cidade de Parnaiba, no intuito de promover medidas de prevencdo de problemas visuais em
alunos do ensino fundamental. METODOS: Trata-se de um relato de experiéncia. Os sujeitos que realizaram o estudo
foram oito académicos do curso de medicina do Instituto de Ensino Superior do Vale do Parnaiba — IESVAP, que estdo
cursando o primeiro semestre. Os individuos que foram analisados séo alunos do ensino fundamental da Escola Municipal
Antero Cardoso da cidade de Parnaiba - Piaui. A aplicacdo do teste foi realizada durante uma semana do més de abril de
2016. Cabe ressaltar que as exigéncias da Resolucdo 196/96, do Conselho Nacional de Saide foram respeitadas.
RESULTADOS: Foi observado com a aplicacdo do Teste de Snellen que a maioria dos alunos ndo apresentou problemas
visuais. No entanto, uma parte representativa desses alunos apresentou acuidade reduzida. ANALISE CRITICA: A partir
dos resultados observados verifica-se que, apesar da maioria dos alunos ndo apresentar problemas de viséo, alguns deles
necessitam de encaminhamento para um oftalmologista. Dessa forma, é imprescindivel que se reforce a necessidade de
medidas de prevencdo e promogdo de salide no ambiente escolar pela Atencdo Basica, a fim de reduzir esses problemas
oftalmolégicos. Além disso, a visita permitiu um conhecimento, pelos recém chegados académicos de medicina, da
realidade que muitos alunos enfrentam devido a problemas visuais, que podem comprometer o desenvolvimento e
rendimento escolar. CONCLUSAO: A aplicagio desse teste é uma ferramenta fundamental tanto como forma de
prevencdo dos problemas visuais enfrentados pelos alunos, como também diminuicdo das intercorréncias na atencao
secundéria e terciaria, diminuindo, assim, os gastos estatais. Além disso, a aplicacdo de outras politicas preventivas de
salide é de suma importancia para que se tenham uma maior promocéao de salde no ambiente escolar.

Palavras-chave: Promogao da Salde, Acuidade Visual, Satde Escolar.
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AVALIACAO DA INSERGCAO PRECOCE DE ESTUDANTES DE MEDICINA NA ATENCAO PRIMARIA A
SAUDE: RELATO DE EXPERIENCIA

!Marcela Portela Rezende Rufino; 2Maria Mariana Rocha Gomes; ®Renata Prado Aguiar; 4 Thais Soares Viana;
®Noailles Magalhdes Couto Pinheiro; ’Amanda Pereira Teles; "Talita Carneiro de Carvalho.

1.23456 Académicas de Medicina das Faculdades INTA; 7 Docente do Curso de Medicina das Faculdades INTA

Area Tematica: Temas transversais
Modalidade: Poster
E-mail do apresentador: marcella_portella@hotmail.com

INTRODUCAO: A criagdo do SUS e a implantacdo da Estratégia Saude da Familia como projeto de reorientacéo e
reorganizagdo dos servigos de salde no Brasil evidenciou um descompasso entre a formagdo médica e as necessidades da
populacéo brasileira. Diante disso, surgem movimentos de mudanca para resgatar uma medicina que contemple todos os
aspectos do processo salide-doenca e utilize 0 método clinico centrado na pessoa. Como tentativa de garantir esse
atendimento integral, as escolas médicas estdo incluindo precocemente nos curriculos de graduacdo estagios em Centros
de Saude da Familia (CSF). OBJETIVO: Avaliar a insercdo de estudantes de Medicina das Faculdades INTA na Atengdo
Priméria a Satde (APS) como ferramenta de formacao profissional. METODOS: Desde o primeiro semestre, estudantes
de medicina das Faculdades INTA em Sobral no Ceard, visitam os CSF como componente pratico do modulo de Acbes
Integrais a Sadde. Durante as visitas, 0s estudantes acompanham a organizagao do servico e a pratica clinica do médico
de familia. RESULTADOS E ANALISE CRITICA: A medicina enfrenta, atualmente, desafios que podem ter suas
origens no predominante modelo biomédico. Nesse contexto, pouco resta espaco para considerar aspectos subjetivos
como a experiéncia do adoecimento e o meio sociocultural que o individuo esté inserido. E um saber médico fragmentado,
focado na doenca e em drgdos especificos. Percebeu-se assim a necessidade de metodologias de ensino que permitissem
0 estudante de medicina vivenciar a Atencdo Priméria a Salde de uma forma mais intensa. Proporcionar o contato direto
e precoce de estudantes de medicina com os pacientes do sistema de salide e com as equipes de salde da familia parece
uma boa alternativa. Com isso, promove-se o conhecimento da realidade e das préticas individuais e coletivas, bem como,
possibilita a analise de experiéncias reais do trabalho em sadde. Sabendo disso, é importante que se tenha uma estrutura
gue permita o transito entre teoria e pratica, pois tanto docentes facilitadores do processo educativo, como os profissionais
dos servigos de saude, no papel de preceptores e supervisores, sdo fundamentais para a definicdo, organizacdo e
desenvolvimento das atividades dos estudantes. Essa experiéncia permitiu que estudantes de medicina vissem que além
da patologia existente, encontra-se um ser humano, com problemas, anseios e aflicbes, que precisa ser respeitado e
principalmente assistido de forma integral e responsavel. CONCLUSAQ: Com essa vivéncia, é possivel observar que a
insercdo precoce dos estudantes de medicina em servigos de APS é positiva, pois atente a demanda de formar médicos
generalistas que utilizem do método clinico centrado na pessoa.

Palavras-chave: Atencdo Primaria em Salde, Estudantes de Medicina, Formacao profissional
Referéncias:
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DESPERTAR PARA O TRABALHO MULTIPROFISSIONAL NA ATENGCAO PRIMARIA EM SAUDE:
RELATO DE EXPERIENCIA

Luciana Kelly da Silva Fonseca; ?lana Clara Rodrigues Marques; 3Fabio da Costa Oliveira; “Francisca Edna Paula;
SFrancisca Khadija Frota Tomé; 8Francisco Washington dos Santos; “Samara Géssica Germano Faco.

!Graduanda em Psicologia pela Universidade Federal do Piaui - UFPI; 2 Graduanda em Psicologia pela Universidade
Federal do Piaui — UFPI; 3 Psiclogodo Nucleo de Apoio a Satide da Familia de Granja/CE; *Assistente Social do
Nucleo de Apoio a Salde da Familia de Granja/CE; *Nutricionista do NUcleo de Apoio a Satde da Familia de
Granja/CE; ®Profissional de Educacdo Fisica do Nucleo de Apoio a Satde da Familia de Granja/CE; "Mestranda de
Ciéncias Biomédicas pela Universidade Federal do Piaui, Fisioterapeuta do Nucleo de Apoio a Saide da Familia de
Granja/CE.

Area Tematica: Atencéo basica: ponto de encontro entre diversas culturas e modos de cuidar
Modalidade: Péster
E-mail do apresentador: l.kelly _fonseca@hotmail.com

INTRODUCAO: Este trabalho versa sobre o acompanhamento dos processos inerentes s areas estratégicas que sao de
composicao do Nucleo de Apoio a Saide da Familia (NASF). Criado pela Portaria 154/GM de 24 de janeiro de 2008 visa
potencializar a capacidade das equipes de Estratégia da Satde da Familia (ESF), de forma a responder as deficiéncias dos
usuarios abrangidos pelo territério definido para cada equipe. Baseado nos principios da integralidade e da
interdisciplinaridade, o que o diferencia dos outros programas ja implantados é a proposta de clinica ampliada. O NASF
€ composto por profissionais de diversas areas: psicologos, fisioterapeutas, nutricionistas, educadores fisicos,
fonoaudidlogos, entre outros. Esse novo campo abre as portas para esses profissionais atuarem numa ldgica de
matriciamento, exercendo um trabalho diversificado que deve ser conhecido desde a graduagdo. OBJETIVO:
Considerando tal proposta, este relato de experiéncia tem o objetivo de trazer as observacdes de uma estudante de
Psicologia acerca de sua experiéncia de observacdo em uma equipe do NASF do municipio de Granja/CE, nos anos de
2015-2016. METODOS: O estéagio observacional foi realizado com equipe multiprofissional, composta por psicélogo,
fisioterapeuta, nutricionista, assistente social e profissional de educacdo fisica, nos intervalos entre os semestres
académicos. As atividades abrangeram diversas tematicas no a&mbito da atencdo bésica e trabalho intersetorial.
RESULTADOS: A vivéncia da realidade do SUS, mais especificamente da atencdo priméaria em salde, ainda na
graduacdoé de suma importancia para uma formagdo mais humana enquanto académica de psicologia, direcionando o
olhar para a clinica ampliada, desmistificando o ideal de psic6logo clinico que se é tdo almejado. Aprende-se com 0s
profissionais de outras areas e com 0s usuarios. Enquanto olhar académico de aprendiz, a cada dia era uma oportunidade
de vivenciar algo novo, isto &, em todas as reunides, visitas domiciliares e oficinas de educagdo em saude, sempre houve
algo a assimilar. Tais questdes assumiram um lugar de reiteracdo e incentivo para a aquisicdo de conhecimentos.
ANALISE CRITICA: A partir de reflexdes realizadas, compreendemos que é necessario pensar sobre alguns aspectos
do estéagio, como: estender a consciéncia do papel de cada ator social nos espacgos de intervencdo; ampliar a interlocucédo
no local de ensino e no cenario da pratica; planejar o suporte para a mediacdo, entre IES e estagios para garantir uma
prética profissional mais préxima da realidade; saber identificar as necessidades e expectativas das pessoas envolvidas no
processo. CONCLUSAQ: Com essa experiéncia, pode-se dizer que para poder realizar um trabalho eficiente na Atencéo
Basica, 0 primeiro passo é ter clareza a respeito do tipo de servigo a ser desenvolvido, ndo deve ser apenas clinico, ou
seja, aquele tradicional. E preciso refletir e agir em favor de uma concepgéo de clinica ampliada. Ademais, é oportuno se
apropriar de um lugar na equipe, pois o NASF prevé que o psicdlogo realize projetos, desenvolvendo uma prética Unica
e a0 mesmo tempo plural, em proveito das comunidades.

Palavras-chave: Clinica Ampliada, NASF, Saude Coletiva, (Atengdo Primaria em Salde ou Atencdo Basica).
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