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Titulo do Poster: A abrangéncia das linhas de cuidado no
contexto do atendimento integrado ao usuario do SUS

Danielle Santana Soares
Guilherme Pioli Resende, Thiago Lara da Rocha, Veridiana
Lourenco Tavares dos Santos, Karoline Cordeiro Silva e Graciano Almeida
Sudré.

Universidade Federal de Mato Grosso ‘!
©

lll Seminario de Vivéncias e Estagios na Realidade do SUS- MT
PET- Saide/GraduaSUsS
PE e
A ABRANGENCIA DAS LINHAS DE CUIDADO NO
CONTEXTO DO ATENDIMENTO INTEGRADO AO USUARIO

DO SUS

1.Discente do Curso de Enfermagem, Universidade Federal de Mato Grosso, Cdmpus Universitario de Rondonopolis.
2.Discente do Curso de Medicina, Universidade Federal de Mato Grosso, Campus Universitario de Rondondpolis.
3.Docente do Curso de Medicina, Universidade Federal de Mato Grosso, Cdmpus Rondonépolis.

l INTRODUGAO | | RESULTADOS |

O Programa de Educagdo pelo Trabalho em Salde s Tinhas de cuidado
(PET- Salude/GraduaSUS) visa incentivar processos 'ﬁﬁ'eféﬁg.;:?;u..,-ésl.::’ e
. = = = . £ 0 hss da dos diferentss n

f0fm§ta_vos yoltadt?s para a qualificacdo da Atencao B Eag neg e Hilbes e

Primaria a Saude, envolvendo docentes e . wsitio
estudantes dos cursos de enfermagem e medicina B - ...J,_mddc.'u;umug acardo com
da Universidade Federal de Mato Grosso, Campus e coa b e s o

Universitirio de Rondonépolis (UFMT/CUR) e e alor st
profissionais da Rede Basica de Saude do Municipio
de Rondonodpolis. Durante o desenvolvimento do
projeto, sao realizadas tutorias periodicamente, nas
quais diversos temas referentes ao contexto do
nivel primario de atengdo a salde sao trabalhados.

D PET- Sande/GraduaSuUs, tendo em vista a formacao
complementar dos greduandos com conhecimentos voltados para
No acervo de temas abordados, enumera-se a Linha a atuagso no mercado de trabalho voltado & satde. leve na

tividade tutorial b rtunidads de d Eotal & it
de Cuidado. Conforme Franco et al. (2011), linha de ol siosaoin Sail i dilmiistin e o i
cuidado é a imagem concebida em pensamento intrinseco da intercomunicacao do sistema de salde federal e que
5 o i aplicabilidade prética indi avel fissionai
visando a exteriorizagio dos fluxos assistenciais B e L s T P S Re Pttt
seguros e reservados ao usuario, com a finalidade
de ceder atendimento as suas necessidades de ‘ CONCLUSAO

salde, a fim de garantir a integralidade na atengdo a
salde, a otimizagdo dos recursos e servigos
dispostos a populagio e usuarios.

Durante a construgido das linhas de cuidado nos
deparamos com um processo que exige raciocinio
clinico, e para isso os profissionais da salide devem

pensar nas especificidades da comunidade de
OBJETIVOS ‘ acordo com suas necessidades humanas basicas,
Descrever a linha de cuidado pelo prisma de com a faixa etaria, ciclo de vida, grau de

estudantes de enfermagem e medicina via relato de complexidade e carater, urgéncias e
experiéncia vivenciada no contexto das Atencio especificidades. A abordagem sobre o presente
Primaria a Saude. assunto entre graduandos e tutores no PET-

Saude/GraduaSUS, proporcionou a compreenséao da
‘ METODOLOGIA ‘ importancia da linha de cuidado, visto ser essencial

a elaboragao e personalizagdo de planos

Durante as atividades do PET- Salde/GraduaSUS os terapéuticos de acordo com as necessidades

petianos  vivenciaram atividades de tutorias apresentadas pelos usuarios dos servigos de satide.

executadas por meio da Espiral Construtivista ‘

(LIMA, 2017) e dentre os encontros elegeram REFEREHCI‘AS

problemas, hipéteses e construiram novos FRANCO, C. M. etal. Manual do gerente: desafios da média geréncia na satde. Rio
- . . . = : de Janeiro: ENSP, 2011, 208 p.

5|gn|ﬁcad°s sobre Linhas de Culdado, incluindo o LIMA, V. V. Espiral omslruuzsta: uma metodologia ativa de ensino-aprandizagerm.

conhecimento prévio e o resultado das buscas em nterface. Sao Paulo, n. 61, v. 21, pag. 421-34, 2017.

bases de dados confiaveis. MENDES, E.V. As Redes de Atencio a Saide. Organizagio Pan-Americana da
Saude Organizagio Mundial da Salde. Conselho Nacional de Secretarios de Sal(de.
2" Ed. Brasllia, 2011.
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Titulo do Poster: A escuta sensivel para além das grades:
promovendo saude mental em mulheres em situacdo de

privacado de liberdade em Rondonépolis - MT
Lorena Lopes de Oliveira

Kesley Gabriel Bezerra Coutinho e Marcio Alessandro Neman do

Nascimento.
Universidade Federal de Mato Grosso J Wy
IIl Seminario de Vivéncias e Estagios na Realidade do SUS- MT ®
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PET-Saude
GRADUASUS

A ESCUTA SENSIVEL PARA ALEM DAS GRADES: PROMOVENDO
SAUDE MENTAL EM MULHERES EM SITUAGAO DE PRIVAGAO
DE LIBERDADE EM RONDONOPOLIS-MT

g'; COUTINHO, K.G.B?; NASCIMENTO, M.A.N®

1Graduanda em Psicologia pela UFMT/CUR.
Graduando em Psicologia pela UFMT/CUR.
3Professor Adjunto do depar to de Psicologia da UFMT/CUR.

INTRODUGAO R RESULTADOS

Os estudos relacionados a hierarquias e relagbes de poder Compreendemos que o sofrimento psiquico & uma
entre géneros fazem referéncia ao serfestar mulher e a construgfio de décadas de relagdes complexas entre as
construgdo da feminilidade, considerando os maquinarios mulheres em condigdo de privagao de liberdade junto ao
sociais agenciadores de discursos normatizadores. Discursos  corpo diretivo da instituigéo, além das precarias condigtes
estes que incidem sobre a dindmica existencial e se de confinamento historicamente pensadas para homens. O
materializam diretamente nos corpos e reflete na saide discurso que reforga a marginalizagio/exclusdo e processos
mental dos sujeitos. Historicamente a instituigdo prisional fol de estigmatizagio ¢ o mesmo que sustenta a condicdo de
pensada por homens e para homens, nesse cenario as abandono, legitimado por diferentes profissionais e pela
mulheres presas sofrem com processo de invisibilidade e sociedade como um todo, representando uma condenagéo
esquecimento. Diante dessa conjuntura, nosso trabalhc &€ antes mesmo da sentenga, demonstrande uma série de
desenvolvido com mulheres em situagdo de privagao de falhas no que se refere as politicas publicas.

liberdade na Cadeia Pulblica Feminina do municipio de

Rondonépolis-MT. ‘ CONCLUSAO

OBJETNOS ‘ Percebemos, apds a realizacdo das atividades descritas
anteriormente, a necessidade da implantagio efetiva de
O objetivo geral & a realizagao de atendimentos individuais uma equipe multiprofissional em saude mental dentro do

semanais e oficinas coletivas com mulheres que se  sistema prisional que atenda as necessidades dessa
encontram em situacio de privagio de liberdade. Ambas populagdo e a efetivagio de politicas publicas voltadas ao
atividades convergentes e complementares visam, de modo publico feminino de reeducandas considerando a vida
politico, a problematizagio da vida interna-egressa e a  interna e egressa a instituic&io. A experiéncia & o que nos
proposigdo de um projeto de vida ao retornarem ao convivio  passa, 0 que nos acontece, o gque nos toca. Diante disso,
social em meio aberto, aspectos importantes para a ressaltamos que & impossivel vivenciar o cotidiano de uma
producéo de salde mental. prisBo sem repensar a Importdncia da discusséo

macropolitica para a compreensaoc da escuta sensivel da
‘ micropolitica dos desejos para a vida.

| REFERENCIAS

Realiza!;éo de °“Rodas de Conversas” sobre diversas BRASIL. Ministério da Salde. Legislagio da saude no sistema penitenciario.

i e T = i Brasilia: M5, 2014, Disp em< hilps: 3.tlo.gov.briarg 370313
tematicas (Direitos Humanos e Cidadania, problematizac8o o 15 de mar. 2018~
politica sobre melhorias na vida institucional, cuidados de si e " -

< g . BUTLER, Judith. de género: e
reflexdo da vida egr‘es:'sa) que incidem sobre a "’_'da c!as Renalo Agular. Rio de Janeiro: Civilizagao Brasileira, 2003,
reeducandas. O posicionamento tedrico-metodologico-ético s ko e
i e 3 . - M! ICOLOGIA. RESOL 11. Regulamenta a

parte da p‘er‘spectwa dla clinica ampllada esquizoanalista, atuagio dafolpsicdlogalo} no  Ambite do  sistema prisional.  Disponivel em;
sendo as atividades realizadas por discentes do 4° e 5° anos  <hitpsiisite.cip.org.briwp 1 _012-11.pelf = Acesso
do curso de Psicologia da Universidade Federal de Mato B AR e e S0,

Grosso/Campus de Rondondpaolis. GUEDES, Marcela Alaide, Interveng psi i no sistema
carcerario feminino. Psicologia: ciéncia e profissao, v 26, . 4, p. 558-569, 2006

METODOLOGIA

Godai i Trad.

LEITURAS, 5. M. E. Notas sobre a experiéncia e o saber de experiéncia. Revista
brasileira de educacéo, n. 19, p. 20-28, 2002,
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Titulo do Poster: A formacgdo de profissionais para atuar na
atencdo secundaria por meio da residéncia multiprofissional

em saude do adulto e idoso

Gefferson Wandeles Soares dos Santos

Tatiana Lucion e Aline Pereira Marques.

Universidade Federal de Mato Grosso i
lll Seminario de Vivéncias e Estagios na Realidade do SUS- MT ®
PET - Saude/GraduaSus pET'Sal:lde

GRADUASUS

A FOR'MA(;EO DE PROFISSIONAIS PARA ATUAR NA ATENCAO
SECUNDARIA POR MEIO DA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM

ON ARQUES, A. P.3
iFarmacéutico, residente do Programa de Residéncia Multiprofissional em Safide do Adulto e Idoso da Universidade
Federal de Mato Grosso — Rondondpolis.
2Farmacéutica, preceptora vinculada ao Programa de
Universidade Federal de Mato Grosso — Rondonépolis.
3Docente, tutora do Programa de Residéncia Multiprofissional em Salide do Adulto e Idoso da Universidade Federal de
Mato Grosso — Rondondpolis.

iéncia P al em Sadde do Adulto e Idoso da

INTRODUGCAO ] ] RESULTADOS

A Residéncia Multiprofissional em Saide do 0O PREMSAI encontra-se em sua terceira
Adulto e Idoso - PREMSAI da Universidade turma e, mesmo com pouco tempo de
Federal de Mato Grosso € uma modalidade implementacio do programa, ja & possivel
de pos-graduacao lato sensu financiada pelo avaliar o impacto da atuacdo dos residentes
Ministério da Educacio e que tem por no hospital onde os mesmos exercem suas
objetivo a formacdo e o desenvolvimento de atividades. A produtividade, no que diz
profissionais com competéncias para atuar respeito a qualidade e ao nimero de
na Atencdo Secundaria a Saude e, desta procedimentos, aumentou uma vez que
forma, atender as demandas do Sistema cada setor conta com um residente e
Unico de Sande. demandas antes postergadas atualmente
sdo atendidas, como no caso de Psicologia,

OBJETIVO Enfermagem e Nutricdo. Ja na farmacia,

vem sendo desenvolvida a implantacdo de
dados referentes a estabilidade dos
medicamentos liofilizados no sistema de
informacdo do hospital. Além disso, a
multiprofissionalidade possibilita acoes

METODOLOGIA ‘ como o matriciamento hospitalar e, com

isso, a integralidade do sujeito € mais bem

Relatar a experiéncia da implementacdo do
Programa de Residéncia Multiprofissional
em Saidde do Adulto e Idoso em um
municipio do interior de Mato Grosso.

O programa de residéncia conta com al,ca-mgada por meio da integracho dos
profissionais de quatro areas especificas vérios saberes.

(Farmacia, Enfermagem, Nutricdo e =

Psicologia) alocados nos seguintes setores: ‘ CONCLUSAO |
UTI Adulto, UTI Coronariana, Centro pjante disso, nota-se a importancia de
Cirl’lrgico, Centro Oncoiégico, Clinica Médica programas que promovam a capacitacao de
e Farmacia de um hospital filantrépico do profissionais para atuarem na atencdo
municipio. As atividades compreendem gecundaria; realidade em que a formacio
teoria e pratica, _SE“dO que a teoria € generalista somada a habilidades técnicas
trabalhada por meio da metodologia ativa, especificas, por meio da utilizacio de novas
na qual o aluno é& o protagonista da tecnologias do cuidado em satde, possibilita

construcdo do conhecimento e o professor 5 construgio de um perfil profissional que
apresenta-se como facilitador desse atenda aos objetivos do SUS.

processo de aprendizagem. As atividades
promovem uma reflexdo entre a teoria e REFERENCIAS
pratica de modo que, por meio da critica e

CASANOVA, Isis Alexandrina; BATISTA, Nildo Alves;

problematlzagao, SEJ? pDSSIVEl elaborar RUIZ-MORENO, Lidia. Formacdo para o trabalho em equipe
estratégias que contribuam para melhoria 3 residéncia multiprofissional em sadde. ABCS Health

da qualidade do servico ofertado a Ssciences, v. 40, n. 3, 2015.
populacao.
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Titulo do Poster: A humanizacdo obstétrica junto a rede
cegonha: experiéncia na assisténcia ao parto e puerpério no

Sistema Unico de Saude

Poliana Duarte da Silva Arruda

Gabriela Santos Ferreira e Graciana Almeida Sudré.

Universidade Federal de Mato Grosso
Il Seminario de Vivéncias e Estagios na Realidade do SUS-MT
PET- Saude/GraduaSuUs

o

PET-Satde

GRADUASUS

A HUMANIZAGCAO OBSTETRICA JUNTO A REDE CEGONHA:
EXPERIENCIA NA ASSISTENCIA AO PARTO E PUERPERIO NO

SISTEMA UNICO DE SAUDE.
ARRUDA, Poliana Duarte da Silva'; FERREIRA, G. S.2; SUDRE, G. A.%;

1Académica do curso de Medicina e estagiaria do Programa de Estagio Extracurricular em Obstetricia. UFMT — Campus Rondonépolis.
2Académica do curso de Medicina e estagiaria do Programa de Estagio Extracurricular em Obstetricia. UFMT — Campus Rondonépolis.

’Docente do curso de Medicina, UFMT — Campus Rondonépolis.

INTRODUGAO

A humanizagdo € um processo dependente de
profissionais capacitados para lidar com insegurangas,
tabus e emocgées que envolvem o gestar e o parir.' Em
Rondonépolis-MT, houve a instituigéo da Rede Cegonha
em 2012, em maternidade local de cunho filantropico,
garantindo atendimento mais humanizado e melhorias
estruturais. A experiéncia de estagio em obstetricia nos
permitiu avaliar caracteristicas do ambiente, assisténcia
ao parto humanizado e formagdo de vinculos. Tais
vivéncias garantiram aperfeicoamento e aplicagdo de
medidas para correto acolhimento, abolindo a violéncia
obstétrica e tornando humanizado o processo de parto e
puerpério.?

OBJETIVOS

O objetivo principal a partir da experiéncia na
assisténcia ao parto e puerpério trata-se da
identificacdo, caracterizagcdo e aplicagcdo de medidas
que garantam atendimento humanizado as gestantes
atendidas em maternidade local, como proposta da
Rede Cegonha (foto 1.1), do Sistema Unico de Satide —
SuUS.

Foto 1.1: Logomarca Rede Cegonha
Fonte: intemet

METODOLOGIA

A experiéncia na assisténcia humanizada, foi alcangada
a partir de estagios voluntarios (+180h) no servigo de
obstetricia, em maternidade local de cunho filantrépico,
também referéncia para 19 municipios da regido sul de
Mato Grosso. Foram prestados auxilios em
atendimentos de urgéncia/emergéncia, partos e
acompanhamento e cuidados nos primeiros dias da
puérpera e recém nascido.

RESULTADOS

Através do estagio no servigco, notou-se como a
humanizacao obstétrica € empregada: Todos os partos
vaginais ocorrem em quartos individuais (foto 2.1) com a
presenca de acompanhante, fundamental para o
acolhimento e bem estar. As pacientes sao orientadas
acerca de medidas para alivio da dor e auxilio de
dilatagdo cervical, como deambulagdo, agachamentos,
banho morno/uso de banheira e exercicios em bola
suiga (foto 2.2), além disso, € totalmente proscrito atos
de violéncia obstétrica e as parturientes possuem
autonomia para decidir seu posicionamento no parto.
Durante a experiéncia, percebe-se que é evitado
procedimentos invasivos/desnecessarios e garante-se
o contato pele a pele entre mae e recém nascido.

Foto 2.2: Sala de deambulagac/balas suicas
Fonte: santacasaroo org br/

Foto 2.1° Sala de parto
Fonte: santacasaroo.org brt

| CONSIDERAGOES FINAIS

A partir da vivéncia na assisténcia ao parto e puerpério
no SUS, nota-se grande empenho por parte do servigo
para ofertar atendimento digno as gestantes. Os
principios propostos pela Rede Cegonha sao
desempenhados, aumentando o vinculo mae e recém
nascido e criando boa relagao usuaria/profissionais de
saude. Além disso, previne-se intercorréncias devido as
menores intervengoes invasivas ou desnecessarias.

REFERENCIAS

" SANTOS, H. F. L.; MARLEI, M. A. Politicas de Humanizagao ao pré-natal
e parto: uma reviséo da literatura. Revisla Cientifica FacMais, v. 6, n. 2, p.
55-64, 2016.

? BRASIL. Ministéric da Sadde. Secrelaria de Atengao a Salde.
Humanizagao do parto e do nascimento. Caderncs HumanizaSUS. Brasilia,
DF: MS, 2004,
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INTRODUGAO

A Politica Nacional de Saude do Idoso foi implantada, em

Com relaco aos
Geriatrica, verificou-se que 42% dos id
com trfagem positiva para depresséo leve.

resultados da Escala de Depressdo
encont

2005, conforme a Portaria N? 399/06, com o proposito basilar de  masculine Femining
promogao integral do envelhecimento saudavel para a
manutengio e melhoria efetiva da capacidade funcional (fisica e = Adequado
psicolégica) dos idosos, principalmente, no que tange os
servicos ofertados a esse grupo na Atencao Basica (AB). No Winadequads
en!anm_, dtlante t.:la. rapzda_ traqszgéo demografica e R s polo MEEM de idosos de uma ILPI,
epidemiologica brasileira, surgiram diversos desafios para a o sexa. 2018.
gestdo e para a aplicagdo dessas politicas piblicas, dentre as Masculing Feminino

uais destaca-se a necessidade de ampliagdo dos ambientes de 1
?rﬁenrenq:éc dos profissionais da AB, dzvil:(l;i principalmente, ao B =san Dames?ao_
aumento da demanda por Instituigées de Longa Permanéncia Hepmanda Hpoim
para Ildosos (ILPls) (POLLO, 2008), afinal, a institucionalizago WDepressao
dos idosos, muitas vezes, acarreta privagfio do convivio social, # Dados Indisponiveis
desordens psiquiatricas e perda de autonomia, potencializando, Gréfico 2. Classificagao de depressio pela Escala de Deprossdo Gilatcs s

idosos de uma ILPT,

dessa forma, quadros patologicos que ferem a qualidade de
vida e a saide mental desses individuos institucionalizados
(BORN, 2002).

| OBJETIVO

Apresentar o diagnostico situacional de Saide Mental de idosos
institucionalizados e a importancia do suporte da equipe da AB
aos profissionais de saude de ILPI.

[ METODOLOGIA

Projeto realizado pelos alunos de Medicina em uma ILPI de
Rondonoépolis, com 72 residentes, entre 60 e 95 anos, como

Os principais fatores levantados pela equipe de salide que
‘ corroboram com os resultad dos foram:

encor

+ Condigao de saude prévia do idoso (condigGes cronicas), que
geralmente chega debilitado na ILPI;

= Auséncia dos familiares;

* Relagbes sociais & prejudicada.

1 Acdes realizadas na ILPI que promovem a satide mental:
= Atendimento psicologico, oficinas de artesanato, horticultura,
entre outras.

parte das atividades do modulo de Interagdo Comunitaria Il
Realizou-se um diagnostico situacional da sadde mental dos
idosos por meio da aplicagao do Mini Exame de Estado Mental
(MEEM), que avalla a fum;ao cognltlva —  orientagio
temporal e esg I, cal ), Memori. lii
(BERTOLUCCI, 1994) e da Escala de Depressao Geri&trlca
para a ideniificagdo e avaliagdo de possiveis quadros
depressivos (YESAVAGE, 1883).

Os dados foram apresentados a equipe de sadde da ILPI,
momento de troca dialogica entre os académicos de medicina e
os profissionais de sadde, em que compartiiharam suas
vivéncias profissionais e possibilidades de intervengao na

Instituicéo.
RESULTADOS |

O diagndstico situacional da saide mental foi realizado com 83%
(n=72) dos idosos da ILPI. Verificou-se que somente 714% dos
idosos apresentavam perfil cognitivo adequado, sendo 83%
classificados com triagem positiva para quadros de deméncia.
Além disso, o declinio da funcgdo cognitiva em fungdo do
envelhecimento mostrou-se mais acentuada no sexo feminino.
Contato: clara venturifhotmall com

Desafios para o atendimento integral do idoso em ILPL:

+ Incluséo da familia no processo de cuidado do idoso em ILPI;

+ A necessidade de parcerias entre os cursos de graduagido na
area da sal0de com a ILPl, a fim de realizagio de
intervengoes continuas e duradouras na Instituigao;

« Suporte longitudinal da Equipe de Saude da Familia na
atengao a saude do idoso institucionalizado em parceria com
a equipe da ILPI.

CONCLUSAO |

As altas frequéncias de friagem positiva para deméncia e
depressdo em idosos instilucionalizados evidenciam a
necessidade de acdes intersetoriais, com foco no
atendimento integral do idoso e nos principios do Sistema
Unico de Sadde.

| REFERENCIAS

BERTCLUCEL Packs HF, st sf . O MinkExmme do Eatac Menlal sm ums pogulech el iepecio de sscclarideds. A Nt
Poluietr. 580 Pk v. 3.0 1.5 G107, Mar. 1504

BRASIL. o Al i Badde.

o, C-:-n:ln-m-n;h“—h 719 Uramii: £4. Minstdec da Saodo, 200 1020
IBOHN T, BOUCHAT, M5 A qusicade dox culdados =0 idosa insucionalizada. in: P KV, of Al Traeie de Sensrs
Goroniniogia. R 30 Jangin: Guanabara Koogan; 2002 p 78817,

POLLO, SHL, ASSIS, M. insstugte: da PeIMANDnCka pa Ioeos - ILFIS: desalos © Sematlas no municlpio oo Ao 80 Jngko.
Pt Benileinn dhw Churiatrie w oo ibogin, 2008, 75430
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INTRODUGAO

| |

RESULTADOS

E de fundamental importancia os conhecimentos de
enfermagem sobre boas praticas de preparo e
administracdo de medicamentos. Subentende-se um
cuidado de extrema complexidade ja que se sobrepde a
esta atividade aspectos emocionais, motivacionais,
espirituais, sensibilidade dolorosa e o significado desta
administracdo para o usuario.

A eficacia de administrar medicamentos é uma das
competéncias mais importantes que o profissional da
enfermagem utiliza na interacdo com os pacientes. Pois
a aplicagdo segura e correta dos medicamentos &
considerada essencial na melhora e cura do paciente.
(TOMASI Yana Tamara, et al; 2015)

OBJETIVO

Relatar a vivéncia de um grupo de académicas do
curso de Enfermagem sobre a eficacia do preparo e a
administragdo de medicamentos no Hospital Municipal
de Rondonopolis/MT.

Observamos in loco, que houveram falhas nas quais os
técnicos/auxiliares de enfermagem do hospital nao
possuiam competéncia na adogdo de praticas da
Organizacdo Mundial de Salude ANVISA, deixando por
muitas vezes de higienizar as maos, fazer o uso correto
de EPIs e o controle inadequado no horario do preparo
e administragdo dos farmacos, oferecendo risco latente
aos usuarios.

E importante ressaltar que a comunicagao entre a
equipe, além das questdes operacionais e ambientais,
€ essencial para a eficacia do processo de preparo e
administrag&o de medicamentos. Sendo assim, existe a
necessidade, por parte do enfermeiro, de um
acompanhamento mais criterioso da técnica executada
pela equipe de enfermagem durante o preparo e
administragdo dos medicamentos, propiciando um
didlogo eficiente garantindo maior eficacia no efeito
medicamentoso durante o tratamento, prevenindo com
isso riscos maiores aos pacientes otimizando os custos
hospitalares.

METODOLOGIA

CONCLUSAO

Trata-se de uma vivéncia das académicas do curso de
Enfermagem da Universidade Federal de Mato Grosso,
realizada no més de Dezembro de 2017. Foram
realizados cuidados de enfermagem, incluindo:
curativos, passagem de sondas e administrag8o de
medicamentos nos pacientes internados, juntamente
com o diagnoéstico de enfermagem enfatizando os
cuidados, a importadncia do preparo e administracdo de
medicamentos corretamente utilizando como base
tedrica as diretrizes técnicas e cientificas da literatura
especifica de enfermagem, tais como a Resolugido da
Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de vigilancia
Sanitaria, RDC/ANVISA n® 45, de 12 de margo de 2003.

Por tanto a experiéncia presenciada pelas académicas
de enfermagem permitiu uma reflexdo critica de como
profissionais enfermeiras, em relagdo ao seu papel
diante da pratica medicamentosa, evoluindo de um
comprometimento legal, para um envolvimento ético,
assegurando, aos pacientes, o seu direito de receber
um melhor atendimento em saiude em todos os
cuidados preparados pela equipe de enfermagem.

REFERENCIAS ]

1. Brasil, Resolugdo RDC n° 45, de 12 de margo. Dispde
sobre o Regulamento Técnico de boas praticas de
Utilizagao das Solugdes Parenterais (SP) em Servigos,
[citado em 20 Mai de 2018]

2. TOMASI, ¥Y.T, ef al Atuagio do enfermeiro na
administragéo de medicamentos em uma instituigdo
hospitalar: Estudo descritivo. Enferm. Foco 2015; 6 (1/4):
06-11.
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as agbes desenvolvidas nestes servigos, para propor
I[ INTRODUQAO ‘ atividades de planejamento e avaliagdo, além de
conhecer parte do sistema on-line utilizado pela Central
de Regulagdo para gerenciamento dos servigos de
saude no municipio.

As Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduagido de Medicina (DCN) sdo pautadas em trés
grandes areas, sendo elas: Atencdo em saude, Gestdo

em salude, e Educagao em salde, o que propdoe mudar ‘ RESULTADOS
a concepcdo hegemdnica tradicional (biologicista, T : -
mecanicista, centrada no professor e na transmissao) A experiéncia de se conhecer diferentes servigos de

para uma concepgdo construtivista (problematizadora Saude propiciou aos discentes a percepgdo de
das praticas e dos saberes), incentivando a produgao diferentes aspectos de gestdo que impactam os
de conhecimento nos servigos de salde’. servigos de salde:

A partir da mudanga de paradigma no ensino - Auséncia de ferramentas de alimentacdo e analise
médico, a disciplina de Interago Comunitaria VI, de dados que possibilitem realizar o adequado
implementada no 6° semestre do curso de medicina da diagnodstico epidemiolégico e o planejamento de agdes

Universidade Federal de Mato Grosso (UFMT) — efetivas em salde;
campus de Rondonopolis, propés a construgdo do = Falta de integrag@o entre servigos e sistemas de
aprendizado mediante o contato com ferramentas de Saude;
gestido em salde, com énfase no uso da epidemiologia + Muitos servigos realizam coleta de dados, mas nao
e aquisicdo de conhecimento acerca dos sistemas de dedicam tempo para as respgc!ivas al"lélises;
informagbes, reconhecer e intervir no  perfil * Inexisténcia de prontuario eletronico;
epidemiolégico local e nos determinantes sociais de = Desconhecimento dos profissionais acerca da uso
saide, com o intuito de garantr o bem estar da epidemiologia para embasamento de agées em
biopsicossocial e espiritual da populagéo. saude.

OBIETIGS i CONCLUSAO

O uso da epidemiologia durante o processo de

Relatar a experiéncia do contato de discentes do ensino aprendizagem configura-se como importante
Curso de Medicina com diversos servigos de saude ferramenta para embasar e direcionar o processo de
publico do municipio de Rondonopolis, MT, com énfase trabalho em salde e deve ser uma habilidade cada vez

na utilizagéo da epidemiologia. mais apreendida por discentes e profissionais de salde.
Dessa forma, esta experiéncia proporcionou um
METODOLOGIA ‘ ganho na formagdo profissional a4 medida que foi

possivel associar epidemiologia com determinantes
Durante o desenvolvimento da disciplina de sociais de sadde, o que proporcionara uma visao
Interagdo Comunitaria VI, que ocorreu no periodo de integral sobre atencdo em saude.
outubro de 2017 a fevereiro de 2018, os discentes do 6° ‘ REFERENCIAS
semestre conheceram diferentes servigos publicos de
- = - . *Brasil. Ministério da Educacio. Conselho Macional de Educacdo. Cimara
saude fje ROI"IdOF‘IOpD“S, (?Ol'ﬂ(] as Unidades de de Educacdo Superior. Resolucdo n®3 de 20 de junho de 2014, Institui
Estratégia de Salde da Familia, a central de regulag80 diretrizes curriculares nacionais do curso de graduagio em medicina.
iy z ¥ Didrio Oficial da Unido. Brasilia, 23 de jun. 2014; Secdo 1, p.B-11. Acesso
do MI.II'I!CIpI_O ‘de Ronqonépdls e CAP‘S ‘AD- em 23 de fev. 2018. Disponivel em: <http://www.fmb.unesp. br/Home/Gra
Estas atividades tiveram como objetivo compreender  duacac/resolucac-den-2014.pdf>
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INTRODUGAO | | RESULTADOS

O adoecimento das criangas muitas vezes resulta
em sua hospitalizagdo e, consequentemente,
afastamento de suas rotinas, amigos, familiares e
realizacdo de procedimentos invasivos e muitas vezes
dolorosos. Tal condigéo repentina cursa com alteracdes
no sistema imunologico, sofrimento psiquico e
dificuldades de adaptagdo no ambiente hospitalar.’
Visando amenizar tais impactos tem sido empregados
enfeites ludicos e brinquedotecas nas unidades
hospitalares. Apesar da lei N°11.104 de 21 de margo de
2005 obrigar que os ambientes com internagao infantil
possua uma bringuedoteca, o Hospital da Crianga do
municipic de Rondonopolis — MT ndo possuia tal
estrutura. O programa “Aprender, brincar, cuidar” (ABC)
foi criado no intuito de modificar tal realidade, contando
com discentes das areas de medicina, enfermagem e
psicologia.

METODOLOGIA |

Relato de experiéncia de académicas de medicina
no Programa ABC. Durante o projeto, os discentes
utilizaram doacgOes, vendas de rifas e realizagGes de
bazar para arrecadar fundos e criar uma brinquedoteca
no Hospital da Crianga de Rondondpolis. Além disso,
formaram uma equipe multidisciplinar e dividiram-se em
turnos para realizarem momentos ludicos com as
criangas que estavam internadas. Ao longo de 64horas
os alunos realizaram brincadeiras, momentos de leitura,
comemoracgédo dos dias das criancas e do natal com as
criangas hospitalizadas.

OBJETIVOS |

Utilizar uma equipe multidisciplinar para construgao
de um ambiente e de momentos ludicos, amenizando as
dificuldades encontras pelas criangas durante o periodo
de hospitalizagdo.

« Construgdo da biblioquedoteca para o Hospital da
Crianga (foto 1) criando um ambiente de interagio
entre as criangas e de momentos ludicos;

+ Realizag@o de atividades lidicas entre os discentes e
as criancgas (foto 2)

Foto 2: Atividade ludica
sob  ocrentagio de

discentes do programa
ABC

| CONSIDERAGOES FINAIS |

A partir da vivéncia de momentos ludicos com
criangas internadas nota-se a importancia dessa pratica
para melhor adaptagdo da crianga com o ambiente
hospitalar, para estimular o desenvolvimento
neuropsicomotor apesar da condi¢do de enfermo, além
de contribuir para humanizagao do atendimento.

Folo1: Biblioguedoteca

REFERENCIAS

'CONCEIGAD, L. S. da. A influgncia do lidico no cuidado e tratamento de
criangas hospitalizadas. Psicologia. PT- O portal dos psicologos, 2016.
Disponivel em: <http./fwww_psicologia.pt/artigositextos/A1002 pdf=. Acesso
em: 20 de maio de 2018.

*FERREIRA, N.A.S.; ESMERALDO, J.D.; BLAKE, M.deT,; ANTAD, J.Y.F.de
L.: RAIMUNDO, R.D.; ABREU, L.C.de Representa¢ao social do lidico no
hospital: o clhar da crianga. Journal of Human Growth and Development,
Sao Paulo, v.24, n.2, p. 188-194, 2014,
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lNTRODUg AO Dos 980 medicamentos prescritos, apenas 349
(35.61%) foram dispensados, e 631 (64,39%) dos

A Politica Nacional de Medicamentos expoe diretrizes por  medicamentos nao foram disponibilizados. Com relagao aos
meio da disponibilidade de medicamentos a populagdo, n&o dispensados, estes foram categorizados em trés grupos:
visando a promogio do uso racional de medicamentos e indisponiveis, sdo aqueles que ndo constam na RENAME;
assisténcia farmacéutica efetiva (BRASIL, 2001). em falta, refere-se aos ausentes na farméacia no momento da

Nesse contexto, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) dispensag8o, mas inclusos na lista de pedidos mensal; e
publicou indicadores relacionados ao uso de medicamentos Farmacia Popular, os que constituem a lista do programa
com o intuito de auxiliar no gerenciamento eficaz da federal "Aqui tem Farmacia Popular”, estes sdo retirados em
assisténcia farmacéutica, classificando-os em categorias: drogarias conveniadas (Figura 1).
indicador de prescricdo, indicadores de assisténcia ao

paciente, indicadores sobre o servigo de sadude (WHO, 1993). Indisponiveis W 061
Ressalla-se que, na maioria dos casos, 0S USUAMNOS QU  Farmdcia Popular D 13,47%
ndo adquirem os medicamentos na atengao primaria & saude : . T 35.61%
i L Dispensados 2
podem ter a sua condigdo clinica agravada, gerando gastos ; ——— .
na atengdo secundaria e terciaria da saude (RODRIGUES, Em falta 40,31%
2017). 0007 1000% 20,000 20,00% 4000 SO0

Figura 1: Percentual dos medicamentos avaliados nas prescrigbes (n=980)
distribuidos em suas categorias conforme conduta.

\ OBJETIVOS

Avaliar o acesso aos medicamentos em uma farméacia de Os medicamentos que tiveram maior saida, dentre as
dispensacio da atengio primaria 4 sadde. prescrigdes analisadas que tiveram pelo menos um
l “ATERIAIS E METODOS '[ medicamento dispensado, foram Acido acetilsalicilico

(11,7%), cloridrato de ambroxol (11,1%), anlodipino (8,8%),

Esse ftrabalho trata-se de uma pesquisa transversal diclofenaco sodico  (6.0%), glimepirida (5.1%) e
descritiva com abordagem guantitativa, a coleta dos dados foi  anticoncepcional oral mensal (51%). Quanto aos
realizada em uma farmacia de dispensagdo do servigp de medicamentos em falta, ou seja, que deveriam dispor no
atengao basica, por meio de um instrumento elaborado pelos  estoque, os mais receitados foram dipirona (13,1%),
autores a fim de descrever a disponibilidade dos ibuprofeno (7,1%), loratadina (3,8%) e cefalexina (3,3%).

medicamentos para a populagao. ‘ CONCLUSAO

O periodo de estudo ocorreu entre julho e setembro de

2017, os dados foram tabulados no Microsoft Excel 2010 A falta de medicamentos afetou o inicio do tratamento
para o armazenamento das informagbes e analises a3 grande parte dos pacientes atendidos (40,3%). O
estatisticas. atendimento farmacéutico se fragiliza por ineficacia de etapas

RESULTADOS | da assisténcia farmacéutica (aquisicdo e distribuicao),

e i S ——— e — impossibilitando assim o exercicio adequado da atengio

prescricin de 980 mecicamentos, resultando em média de acéutica @ pratica da farmacia clinica.
2,12 medicamentos por receita.

O poblico feminino foi predominante, com n=277 ‘ REFERENCIAS

o, i i - BRASIL. Politica Nacional de Medicamentos. Ministerioc da Saude. Secretaria de
(60'09 ;’D) das receitas SVIadaS. enquanto n=181 (39‘26%) Politicas de Salde. Departamento de Atencio Bdsica. Brasilia: Ministério da Salde,

representa o sexo masculino, e em n=3 (0,65%) ndo  2001.40p.

continha esta informacgdo no instrumento. Com relacédo a RODRIGUES, G.C.5.; DA SILVA, RPA.; AGUIAR, 1.P.; DE SOUZA, J.; RODRIGUES,
3 . . 3 LL5. Prescricho @ dispensacio de medicamentos essenciais em duas unidades
idade dos atendidos na farmacia foi observado grande basicas de sadde no interior do Pard, Brasil. Revista em Foco — Fundacio
variagdo, compreendendo desde criangas de 4 meses até  ESPernca/IEPES, v.2, n.36, p.4-13, 2017.

% T T WORLD HEALTH ORGANIZATION. How to Investigate Drug Use Iin Health Facllities.
idoso de 94 anos, obtendo a mediana de 37 e média de 39,9 5. ici brug Use Indicators. Geneva: WHO: 1953,

anos.
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INTRODUGAO | | RESULTADOS

O Planejamento Estratégico é definido segundo a
Assessoria de Planejamento e gestdo do Cofen, 2015, a
elaboragdo de objetivos estratégicos e os planos de
agdes para sua execucdo, de acordo com as condigdes
externas e internas de cada instituicio onde esta sendo
aplicado, formalizando assim a gestdo estratégica.
Auxiliando na formulagac de objetivos e projetos para o
servico de enfermagem, consistente de acordo com a
cultura da Organizacional.

O que faz necessario enfermeiros qualificados no
planejamento das agdes na Rede de Atencdo em Saude
(RAS), uma vez que as aghes gerenciais e assistenciais
necessitam estar interligadas para melhoria das agdes
propostas.

OBJETIVOS

Relatar a experiéncia da utilizacdo de um
Planejamento Estratégico em campo pratico, nos
pontos da RAS, como ferramenta de organizacdo das
acoes do enfermeiro, de forma a ampliar sua
capacidade de analise da realidade .

A construgdo de um instrumento de Diagndstico
Situacional-DS contribuiu para a otimizagdo e
consolidagdo efetiva das problematicas verificadas a
partir da realidade, subsidiando a elaboragdo do
Planejamento Estratégico-PE.

O envolvimento da gestdo na alimentagdo do
instrumento, tornou importante para identificar o ponto
de vista dos gestores locais. Apos elencar os
problemas com maior prioridade; a utilizagdo do PE
possibilitou a construgdo de viabilidade das solucgbes
propostas e governabilidade dos atores envolvidos
para o desenvolvimento e implantagdo das acgbes
propostas, além da elaboragdo do Plano de Agédo que
propiciou definir o conjunto de atividades necessarias
ordenadas cronologicamente identificando os fatores
criticos de sucesso e os recursos das atividades para
atingir as metas desejadas.

Desta forma, o enfermeiro como articulador do
cuidado, precisa buscar emancipacdo da pratica e
avaliagGes dos resultados esperados.

CONCLUSAO

MATERIAIS E METODOS |

Tipo de estudo relato de experiéncia, onde realizou-
se a elaboragdo de Planejamento Estratégico- PES,
vinculada a atuagdo em campo pratico. Realizada pelas
residentes inseridos no programa de Residéncia
Multiprofissional em Saude do Adulto e Idoso, em trés
pontos das Redes de Atengdo a Salude de alocagdo em
um hospital filantrépico, UPA 24hs e Hospital Municipal,
no municipio de Rondondpolis/MT.

Foi realizado em duas etapas: a elaboragdo do
Diagnostico Situacional-DS como ferramenta de gestéao
para iniciar o processo de coleta de dados, tratamento e
analises destes das instituicdes em estudo; a segunda
etapa consistiu no desenvolvimento do PE como
subsidio para planejar e programar as acdes realizadas
em campo, o que viabilizou o delineamento das
intervencdes e a aplicabilidade nos pontos das redes.

A construgdo e desenvolvimento DS e PE
proporcionou um olhar critico e reflexivo da realidade,
auxiliando na tomada de decisdo, visto que quando se
tem o apoio gerencial, enriquece e traga pontos
positivos para alcangar as metas, melhorando a
qualidade da assisténcia de enfermagem.

REFERENCIAS

CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM. Diagndstico administrativa/situacional
de enfarmagem/salde: subsidios para elaboragao. Bela Honzonte/MG. 20100
Disponivel em: <htips:/'www.corenmg.gov. br/public/anexos/modelDiagnosticos pdf=.

CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM. Planejamento Estratégico para o
Conselho Regional de Enfermagem da Paralba — Coren — PB. Disponivel em:
<http:fouvidoria.cofen_ gov bricoren-phifransparencia/2 19/downinad/PDF>.

CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM. Manual selo da qualidade — Cofen.
Sergio Luz, Marcia Simdo Cameiro, Vanice Costa et. al., {Organizadores), -- Brasilia
COFEN, 20186. B7 p Disponivel em:m=hip/fwww.cofen.gov.briwp-
contentiuploads2018/11/Cofen_Manual_Selo-de-Qualidade pdf>
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INTRODUGAO

Meningite tuberculosa é uma infecgéo grave que
ocorre no sistema nervoso central e tem como causador
o Mycobacterium tuberculosis, um bacilo que tem como
meio de dispersdo o ar. E uma das complicagdes mais
graves da Tuberculose. O seu quadro clinico costuma
ser de inicio lenta e seus sintomas se apresentam
paulatinamente, porém podem vim de modo abrupto,
marcado pelo surgimento de convulsoes. A fala, o
espirro e, principalmente, a tosse de um doente de
Tuberculose pulmonar bacilifera langa no ar goticulas,
de tamanhos variados, contendo no seu interior o
bacilo..

Objetivos

Avaliar e descrever a assisténcia de enfermagem
ao paciente portador de meningite tuberculosa e
melhorar o desempenho da enfermagem na tomada de
decisao.

Resultados |

Espera-se que esse trabalho traga informagao a
populagdo que deve ser orientada sobre os sinais e
sintomas da doenga e, também sobre habitos,
condigdes de higiene e disponibilidade de outras
medidas de controle e prevengdo, tais como
quimioprofilaxia e vacinas, alertando para a procura
imediata do servigo de saude frente a suspeita da
doenga. A divulgagdo de informagdes é fundamental
para diminuir a ansiedade e evitar o panico.

Concluséo

Através deste estudo verificou-se que a meningite
€ uma das patologias ainda preocupante em nosso meio
atual, com isso o estudo contribuiu para um
conhecimento de forma mais ampla a respeito da
patologia. (BRUNNER E SUDDARTH, 2005).

Metodologia

REFERENCIAS

Foi realizada uma pesquisa descritiva e qualitativa
de uma experiéncia vivenciada em campo de estagio
supervisionado, em Hospital e Maternidade Santa Casa
de Misericordia, no setor da UTIl Pediatrica em
Rondonoépolis, no periodo de 05/03 a 11/04/2018.
Realizou-se a documentagcac dos dados obtidos na
anamnese com os familiares e equipe multiprofissional
envolvida no processo de reabilitacdo do paciente, em
que os mesmos serao usados no planejamento da
assisténcia, implementacao das agdes e por fim na
realizagao dos cuidados ao paciente.

+ BRASIL. GUIA MINISTERIO DA SAUDE: DOENGAS INFECCIOSAS E
PARASITARIAS. Brasilia 2010.

+ BRUNNER, E SUDDARTH, TRATADO DE ENFERMAGEM MEDICO-

CIRURGICO. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,

2005;

+ ESANAR. Meningite tuberculosa. Disponivel em:

sanar.com.br/aluno/mural-post/633,caso-clinicomeningite-

tuberculosa.html>. Acesso em: 25 mal. 2018,

+ SEGURANGCADOPACIENTE, Protocolo de seguranga na prescrigéo, uso

e administragdo de medicamentos. Disponivel em:

<https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/i

tem/seguranca-na-prescricac-uso-e-administracac-demedicamentos>,

Acesso em: 26 abr. 2018;

<https://www.e-
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INTRODUGAO

A populag8o que vivencia situagdo de rua & definida como um grupo
populacional que tem em comum a pobreza extrema, os vinculos
familiares interrompidos ou fragilizados e a inexisténcia de moradia
convencional regular, e que utiliza os logradouros plblicos e as areas
degradadas como espago de moradia e de sustento, de forma
temporaria ou permanente, bem como as unidades de acolhimento,
para pernoite temporario ou como moradia provisoria (BRASIL, 2009).
Com isso, Centro de ia Esp do para Populagio em
Situagdo de Rua (Centro POP) constitui-se em uma unidade de
referéncia da Protegao Social Especial de Média Complexidade, de
natureza publica e estatal. E um espago de referéncia para o convivio
grupal, social com desenvolvimento de relagdes de solidariedade,
afetividade e respeito. Possui o intuito de proporcionar vivéncias para o
alcance da autonomia e estimular a organizagdo, a mobilizagdo e a
participagdo social (BRASIL, 2011).

Messe sentido, os estagios supervisionados montam um espago que
capacita 0 académico a uma postura critica e reflexiva, constituindo um
momento Gnico para a formagao profissional. Proporciona ao
graduando a inserg&o na pratica profissional, possibilitando entrar em
contato com uma realidade concreta contraditoria e provocativa
(ALMEIDA, 2013). Portanto, define um ambiente de extrema importancia
para capacitar os discente na intervenglo social e trazer a tona um

olhar de descoberta.
OBJETIVOS

Proporcionar aos académicos o conhecimento sobre a realidade dos
moradores em situagdo de rua, instrumentos governamentais
envolvidos nesta tematica e minimizar o estigma social vivenciado por
eles.

METODOLOGIA |

A experiéncia com o Centro Pop foi realizada no periodo de janeiro de
2018 por graduandos do quarto semestre como parte do médulo de
Salde e Sociedade |l do curso de Medicina UFMT/CUR. Foram feitas
trés aftividades supervisionadas pela tutora com apoio da equipe
profissional. O primeiroc momento foi uma conversa com os
profissionais para compreens&o da logistica da rotina de trabalho
local. O segundo momento foi uma atividade denominada "oficina de
cartazes” para a equipe compartilhar com os alunos sobre o que
entendiam e gual era a importincia do Centro POP. O terceiro
momento realizou-se um "Cine Pop® para os participantes com videos
que mostravam a realidade de moradores em situagdo de rua que
os fizeram refletir sobre a situag&o em que viviam. Logo apds,
realizamos a "oficina de cartazes " com uma tematica livre para expor
0 gue 0s usuarios sentiam e o que o Centro POP representava para
eles. Os cart lizados pelos p e pelos usudrios do
estabelecimento serdo redirecionados as unidade de Saude do
municipio de Rondonopolis-MT a fim de disseminar informagoes
sobre os servigos ofertados pelo Centro POP.

RESULTADOS

CQuanto aos profissicnais, obtivemos engajamento na discussdo acerca
do impacto do Centro Pop na sociedade e qual o seu potencial de
transformar a realidade das pessocas em situagio de rua na sua area
adscrita. Aftravés do confliio de ideias e posicoes politicas, os

profissionais expuseram seu posicionamento e deram inicio a
confecgdes de cartazes elucidativos quanto aos servigos oferecidos
pelo Centro Pop, bem como demonstravam o estigma social que
envolve seu publico alvo.

Quanto aos usuarios, houve um compartihamento de vivéncias que

pode aliviar as angustias pessoais dos participantes. E através do
video disparador, conseguimos gque tivessem uma visdo mais critica
sobre a situagio na qual se enconfram e elucidamos como o Centro
Pop pode modificar essa realidade. A partir disso, conseguimos com
que se empenhassem em confeccionar carlazes que demonstraram
suas necessidades e sofrimentos didrios, com impacto importante nas
suas situagtes de saude mental e fisica, além de permitir que suas
histérias fossem contadas para mais pessoas, com o objetiva de
aproximar da sociedade essa populagdo marginalizada .
Quanto acs alunos, foi possivel que perdéssemos os preconceitos
que herdamos de nosso convivio gocial, bem como nos lormMamos mais
desinibidos para trabalhar com essa populagdo, tomando consciéncia
da necessidade de realizarmos busca ativa nas areas de abrangéncia
na atengdo basica, e nos atentarmos nas necessidades de sa(de das
pessoas em condigdo de rua.

CONCLUSAO

Em suma, o impacto gerado pela atividade dos académicos pode
contribuir para o desenvolvimento das atividades do Centro Pop de
forma que a presenga de alunos traz uma visdo alternativa para
realizagdo de atividades com os usuarios, além de gerar o debate
acerca da importancia de desenvolver projetos com esta populagao,
contrapondo a vis3o de gue o Centro Pop funciona exclusivamente
como estadia diurna e alimantagdo.

Para os usuarios, o contato com os estudantes foi um momento de
descontragdo, oportunidade em que esses cidaddos puderam
expressar sua opinido a respeito do Centro Pop, bem como estimulo a
reflexdbes sobre os direitos da populagio em situagdo de rua e
importancia de politicas pablicas sociais contundentes.

Para os alunos, o contato com estas pessoas que possuem tantas
peculiaridades proporcionou uma experiéncia de grande aprendizado,
quebra de paradigmas e reflexao sobre o papel de cada cidadao no
convivio social. Por fim, este contato com cidaddos em situagdo de rua
auxilia o estudante que trabalhara como profissional da salide e deve
possuir a capacidade de relacionamento com populagbes variadas.

'REFERENCIAS |

. JUNIOR, Nivaldo Cameiro e1 al. Servigos de sadde e populagio de rua: contribuigdo para
um debate. Salde & Sociedada, v. 7, n. 2, p. 47-62, 1898,

PAIVA, Irismar Karla Sarmento de et al, Diraita & sadde da populagio em situaco do rus:
reflexfes sobre a problematica. Cidncia 8 Saide Coletiva, v. 21, p. 2595-2606, 2016
RIBEIRD, Patricia Aparecida; TONON, Alicia Santolini. Os desafios do assistente social para
& reinsercao da populagdo em sHuacho de rua na socledade. SEMINARIO INTEGRADO-
1SSN 1083-0602, v. O, n. 0, 2016.

4. SERAFINO, Irene; LUZ, Lila Cristina Xavier. Politicas para a populag®o adulta em situagio
da rua: quesifes para debate. Revista Katalysis, v. 18, n. 1, p. 74-85, 2015,
BRASIL. Secretaria nacional de 3y social. Mi 0 do i
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| INTRODUGAO | |

RESULTADOS

Vivemos em um mundo em que comunicar-se é
imprescindivel para o estabelecimento de relages
interpessoais. Em um contexto de hospitalizagdo, em
suas diversas ocasides, pacientes apresentam
dificuldades de se comunicar/falar pelos meios
convencionais (oral e escrita), devido ao préprio quadro
clinico, ou decorrente de intervenges necessarias, tais
como tragueostomias.

A escolha de uma estratégia adequada na qual se
adapta as condigdes clinicas do paciente, auxiliam na
recuperacao e minimizam sentimentos provenientes da
falta efou incompreensdo das informagdes (GASPAR,
MAIS, GONCALVES E WILLIG, 2015).

O presente projeto surgiu apds observagbes de
duas psicologas residentes do Programa de Residéncia
Multiprofissional em Salude do Adulto e Idoso-
PREMSAI, em seu primeiro ano de insergdo. O tema
surgiu a partir da problematizacdo e teorizagdo em
Tutoria de Area utilizando a metodologia ativa.

Diante da dificuldade de comunicagdo com
pacientes traqueostomizados, utilizou-se ferramenta de
comunicagdo alternativa. A partir da exposicdo das
pranchas (imagem 1), indicando  imagens,
demonstrando sentimentos/ pensamentos e formando
palavras para informar sobre a dindmica familiar e sua
adaptagdo ao contexto de internagao.

Observou-se a possibilidade dos pacientes em se
expressarem de maneira mais efetiva, beneficiando sua
recuperagéo e manejo de emogdes. Essa estratégia de
comunicagdo busca adequar o atendimento a
impossibilidade de fala do paciente.

Imagem 1 - Pranchas utilizadas durante os atendimentos.

CONCLUSAO

OBJETIVOS |

Desenvolver um instrumento de comunicagdo
alternativa para pacientes impossibilitados de
comunicar-se verbalmente (vocal); apresentar para
equipe de Educacdo Permanente da instituicdo a
proposta e sua aplicagéo; e expor aos profissionais da
equipe multiprofissional o instrumento e sua aplicagdo.

| MATERIAIS E METODOS |

Para elaboragdo do instrumento de comunicagao
foram selecionadas imagens referente as vivéncias do
contexto hospitalar e de acordo com as questdes
emergentes das comunicagbes com pacientes e
familiares. O material das pranchas (imagens) foi
produzido em grafica, adaptados as necessidades do
ambiente hospitalar e apresentando correspondéncia
com a padronizagdo das imagens.

Os procedimentos de comunicagdo alternativa
empregados na realizagdo do projeto foram simples e
de baixo custo. Eles, em si, mostraram estratégias
mediacdo capazes estabelecer ou restabelecer trocas
comunicativas entre pacientes equipe através da
identificacdo de imagens, faciltando o processo de
adaptacdo ao contexto de hospitalizagdo e mediagao
com a equipe multiprofissional.

REFERENCIAS

ALMEIDA, Wilson Nascimento Junior. Técnicas e praticas psicoldgicas no
atendimento a pacientes impossibilitados de se comunicarem pela fala.
Psicologia hospitalar, S3o Paulo, vol.12 no.2, dez. 2014,

BANDEIRA, F.B; FARIA F.P, ARAUJO, E.B. Avaliagdo da qualidade intra-
hospitalar de pacientes impossibilitados de falar que usam comunicacdo
alternativa e ampliada. Einstein, 530 Paulo, vol.9, n.4, 2011

GASPAR, MRF, MASSI GAA, GONCALVES, CGO, WILLIG, MH. A equipe
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INTRODUGAO

A Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) foi instituida
pela Portaria n° 3.088, de 23 de dezembro de
2011,visando promover ao usudrio do Sistema Unico de
Salde, que possui transtorno mental, um amplo acesso
de atencdo a sua salde. Com base em suas diretrizes,
que garantem o principio da equidade, integralidade e
do respeito aos direitos humanos, a RAPS atende
grupos em vulnerabilidade expostos a determinantes
sociais que desencadeiam transtornos psiquicos
(BRASIL, 2011).

rante a gestagdo que podem acarretar em
transtornos mentais, e Dia de Beleza das gravidas
propiciada pela participagdo de duas Consultoras de
produto de beleza;
*» Roda de conversa na USF sobre os principais
transtornos mentais com usuarios previamente
convidados pelas Agentes Comunitarias de Saude;
Dinamica de Interagdo (Figura 1) por meio da
reflexdo sobre sonhos, que foram exteriorizados em
papeis colocados dentro de baldes.

RESULTADOS

| OBJETIVO |

Consolidar o “Dia de Salde Mental’ em uma Unidade
de Saude da Familia (USF) e a parceria com o Centro
de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) de
Rondonopolis-MT.

[ METODOLOGIA \

+ O projeto aplicativo, realizado no modulo de Saude e
Sociedade |, por académicos de Medicina da
UFMT/CUR, foi construido a partir da roda de
conversa realizada com a equipe de saide sobre as
principais demandas da Unidade. Considerou-se a
alta prevaléncia de depressdo e ansiedade no
territorio, bem como a dificuldade da equipe de inserir
o Dia de Saude Mental na rotina da Unidade, como
prioridades de intervengao.

+ Estabeleceu-se parceria entre o Centro de Referéncia
de Assisténcia Social (CRAS) do territorio da USF.
Assistentes sociais, educadores e psicélogo do CRAS
atuariam em conjunto com a equipe de salde da USF
a fim de promoverem maior assisténcia em saide
mental a populagdo.

+ Realizacdo de visitas domiciliarias pelos académicos
de Medicina juntamente com a equipe de saude da
USF aos wusuarios com transtornos mentais
cadastrados na Unidade e aos seus familiares;

* Roda de Conversa com a comunidade local na USF
acerca das modificagGes emocionais vivenciadas du -

Identificagdo de fatores de risco para transtornos
mentais em gestantes e em familiares de usuarios
com transtornos mentais;

Relato de melhora no quadro clinico dos usuarios
participantes das atividades do projeto;

Consolidagdo da parceria, que se mantém até os
dias atuais, com o Projeto dos residentes da UFMT e
com o CRAS.

.

Figura 1, Dindrica do Baldo reslizads com ussnios da USF com iranstornos mentais.

CONCLUSAO

Nosso Projeto possibilitou aos idealizadores e a equipe
da USF e do CRAS um melhor e maior conhecimento a
respeito da importancia de criagdo de redes no SUS, da
necessidade de olhar o usuario como sujeito ativo no
processo de tratamento e das diversas possibilidades
de acolher a pessoa com transtornos mentais.

REFERENCIAS

BRASIL. Minisiéno da Saude. Gabinele do Ministro. Portaria n™ 3.068, de 23 de dezernbro de 2011. Institui &
Rede de Atencio Psicossocial para pessoas com soffimento ou transiomo mental, incluindo sguelas com
necessklates decomentss do uso g Crack, Sooal & oulrss drogss, no Amiio de Sslema Unico de Seide
{SUS). Diario Oficial da Uinido, Brasifia, DF. 30 dez 2011. p. 59
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INTRODUCAO

RESULTADOS

A Portaria MS/GM n° 529/2013 estabelece um conjunto
de protocolos basicos, definidos pela Organizagdo Mundial
da Saude- OMS. S&o eles: pratica de higiene das m#os em
estabelecimentos de Saude; cirurgia segura; seguranga na
prescrigdo, uso e administragio de medicamentos;
identificacdo de pacientes; comunicagdo no ambiente dos
estabelecimentos de Salde; prevengao de quedas e ulceras
por pressdo; transferéncia de pacientes entre pontos de
cuidado; e uso seguro de equipamentos e materiais
(BRASIL, 2014).

A partir das discussdes em disciplina de Planejamento e
Gestdo em Servicos de Saude, evidenciou-se a necessidade
de elaboragao de um projeto aplicativo, que corresponde a
uma atividade curricular com o objetivo de propor uma
intervencao aplicada na realidade (PETTA, 2015).

O tema Higienizagao das Maos resultou da observagao e
problematizacéo da realidade vivenciada pelos residentes do
Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude do
Adulto e Idoso - PREMSAIL, em um hospital filantropico do
municipio de Rondondpolis-MT.

OBJETIVOS

Estimular a cultura de seguranga do paciente com
enfoque no protocolo de HigienizagSio das Mios (HM).
Executar as agdes de implementaggo do protocolo de HM.
Aprimorar o conhecimento da técnica de HM e avaliar as
acbes desenvolvidas.

l

MATERIAIS E METODOS |

Utilizou-se do Planejamento Estratégico Situacional
(PES), que envolveu quatro momentos, compostos por:
momento explicativo, normativo, estratégico e tatico-
operacional. Para tanto, utilizaram-se de ferramentas de
gestdo, tais como matrizes decisorias para priorizagdo das
agbes, matriz GUT (Gravidade, Urgéncia e Tendéncia) e
5w2h (What, Why, Where, Who, When, How e How much).
Utilizaram-se instrumentos de avaliagdo do consumo mensal
de produto alcodlico para higienizagdo das maos;
questionario sobre estrutura da unidade para HM;
qguestionario sobre consumo de sabonete e de preparagio
alcodlica; formuléric de observagdo, e instrumento de
avaliagio da efetividade da técnica de HM por meio da caixa-
preta.

Os instrumentos proporcionaram avaliar
indicadores para a instituicao.

Evidenciou-se gue a baixa adesao dos profissionais de
saude relacionada a HM ainda é presente, necessitando de
estimulagéo constante. Obteve-se resultados positivos com
os circuitos orientativos, na qual os participantes
apresentaram bons conhecimentos a respeito da técnica de
HM. No entanto, constatou que apesar disso, ndo houve
uma relagao direta com a pratica.

Os resultados evidenciaram gue a baixa adesdo estava
relacionada a falta de preparagdes alcoolicas a beira leito,
pois dos 222 leitos avaliados, somente 36 estavam
disponiveis. Dos profissionais observados, ambos néo
possuiam frascos de preparagdo alcodlica no bolso, assim,
prejudicando o acesso constante a pratica dos 5
momentos” da HM, preconizado pelo protocolo.

Com a observagdo e registro das oportunidades de HM,
evidenciou-se malor taxa de adesio nos setores fechados,
tais como as Unidades de Terapia Intensiva e Centro
Cirargico.

e gerar

CONCLUSAO

Evidenciou-se gue a cultura de uma instituigio pode ser
uma importante ferramenta na busca pela seguranca do
paciente, mas ainda representa um obstaculo para qualquer
mudanga significativa, visto que, para isso necessita-se
intervir a longo prazo para promogdo de mudancas
comportamentais nos individuos, pois a transformacao da
cultura pode levar em média trés a dez anos com agdes
constantes (KOTTER, 1999).

REFERENCIAS

BRASIL. Documento de Referéncia para o Programa MNacional de
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KOTTER, J. P. Liderando a mudanga: por que fracassam as tentativas de
transformacgao. In: MUDANCA: Harvard Business Review. Trad. Afonso
Celso da Cunha Serra. Rio de Janeiro: Campus, 1999

PETTA, H. L. et al. Cademno do Curso Preceptoria no SUS 2015/2016. Sao
Paulo: Instiluto Sirio Libanés de Ensino e Pesguisa; Minislério da Sadde,
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Portanto, o aumento da expectativa de vida da populagdo leva a novas
reflexdes acerca do tratamentc pars com os idosos na sociedade atual,
pois o envelhecimento saudavel nio s6 depende de avangos na area da
salide e tratamentos medicamentosos, mas sim de um amplo espectro de
agdes gue culminam em integragdo, autonomia, lazer, pratica de exercicios
fisicos, & entre oulras gue envolvam aspeclos emocionais e
comportamentals®.

Diante disso e a partir da construgao do Mapa Vivo de uma Estratégia
de Saude da Familia (ESF), localizada no municipio de Rondonopolis no
estado do Mato Grossao, foi notavel o nOmero de idosos residentes na area
de abrangéncia da ESF, além da presenga de um elevado nimero de
doangas crénicas assocladas ao envelhecimento.

Assim, a partir dos dados coletados @ da dindmica populacional, foi
desenvolvido um projeto visando a realizagdo de praticas de promogdo a
salde dos idosos, possibilitando que estes lornem-se agentes de sua
propria saide e possam de maneira autbnoma zelar por ela bem como
auxiliar no tratamento dos agravos que possuem.

Académico do Curso de Medicina, Universidade Federal de Mato Grosso — Campus de R bpoli
2Académico do Curso de Medicina, Universidade Federal de Mato Grosso — Campus de Rondonopoli
* Professor Orientador Adjunto do Curso de Medici Uni idade Federal de Mato Grosso — Campus Rondondpolis.
INTRODUGAO | | RESULTADOS
Devido a transigdo demografica, observa-se um aumento do niomero Com o término do projeto, foram alcangados os seguintes resultados:
de idosos na iedade, o que ap a reflexos sociais, econdmicos e
politicos'. » Cor y do et 1o dos particip a respeito da escolha

de Eilrnentus in natura, minimamente processados, processados e ulira-
processados,

#Organizacio dos esquemas terapéuticos dos participantes por meio da
confeccao de uma tabela explicativa (Figura 2),

Fincentivo e orientagbes sobre a pratica de alividades fisicas, na
prevengdo de agravos como a depressao;

* Promogéo do senso critico a respeito dos direitos e deveres contidos no
Estatuto do ldoso, o a pontos para o cotidiano
(Figura 3);

»Educacio permanente sobre a importdncia de atividades lodicas e de
lazer, como binge, piguenigue e roda de cangbes na obtencdo da
qualidade de vida,

» Fortalecimento do vinculo entre os académicos,
populagio assistida (Figura 4);

#0Obtengio de um maior entendimento por parte dos participantes acerca
de sua boa disposigao fisica @ mental, tormando-os protagonistas de sua
salde;

equipe da ESF e a

| OBJETIVO |

Realizar agbes educativas que visem a promogio da salde, aumento
da qualidade de vida e autonomia dos idosos usuarios da ESF.

[ METODOLOGIA |

=

T

o ————— ®
Figura 2

d::bela para Figura 3: Falder distribuico na

Os dados para a construgdo do projeto foram obtidos por melo de uma
pesquisa acao qualitativa e colaborativa, tendo como pablico alvo, mas nao
exclusive, os idosos usuarios da ESF,

Foram realizadas 5 oficinas com temas diversos, abordagens ludicas.
dindmicas e interativas, sendo estas:

O que & comida de ve!dada (Figura 1),
Organi seus

O exercicio da felicidade,
Conhecendo os meus direitos;
Diversao e Salde;

YYVYYY

Ao fim de cada oficina, os participantes avaliavam as atividades em
otimo, regular ou ruim, a fim de obter sugestfes e aprimoramento.

Figura 1: Oficina * O que & comida de verdade™

Oficina  ‘Conhecends o5

realizada na oficina meus direitos”

Figura 4: discente & equipe
da ESF

CONCLUSAO

A partir da realizagio das oficinas pmposta.s pelo pmjeto qus
abordaram temas di como alir G idades fisicas, |
de lazer, foi possivel demonstrar a importdncia destes aspectos na
promogio da saldde em seu conceito mais amplo, tendo em vista o
paradigma biopsicossocial, e reafirmar a autonomia dos participantes
enquanto agentes ativos na oblengdo de uma melhor qualidade de vida,

REFERENCIAS

‘MINAYO, M. C. 5. O i da

Cad. Sande Publica, v.28, n.2, p.208-209, 2072
TAHAN, J.; CARVALHO, A C. D. Reflexties de idosos paricipantes de grupos de promogao de
salude acerca do envelheciments @ da qualidade de vida. Sadde Soc. S&c Paulo, w19, n4,
p.878-888. 2070

e os desafios do setor de sadde.
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EPIDEMIOLOGIA COMO BASE PARA PLANEJAR, AVALIAR E APLICAR AS
INTERVENCOES EM SAUDE DE UMA ESF DE RONDONOPOLIS: RELATO DE
EXPERIENCIA

IHTRODUGAO I B Reslizamos a coketa de dados de todos os

diabéticos da drea, através do cadastramento realizado
_ A partir da lei n® B.080, foi regulamentado o Sistema Pelos ggentes comunitirios de sadde. )
Unico de Salde {SUS) no Brasil, que tem como um dos Ep Considerou-se as varidveis de género, idade,
principais objetives a realizacio integrada das agBes 2550ciacdo com hipertensdo, massa corporal, perimetro
assistenciais e atividades preventivas, que devem obedecer abdominal e a medicacdo em uso: hipoglicemiantes orais,
aos principios da universalidade de acesso, integralidade e  insuling ou ambas.

paci&n.&

equidade da assisténcia. A amostra se conctituiu de 91 registros de
Nio obstante, a avaliacio dessas acBes & necessdria s atendidos na Estratégia.

para mensurar sucessos obtides com as condutas tomadas Foi-se feito visita & wunidade da ESF para
e o impacto na populacSo, essencial para guiar as futuras ©onh a sua dindmica e estrutura;
intervencies, a eficiéncia da equipe profissional atuante, se Foi-se feita uma andlise das anoctacdes dos
0% recursas utilizades foram explorados da maneira correta  TURCioNdrios e discussdo com a equipe das politicas
e se ps efeitos positivos explicam os investimentos. acerca de Diabetes Mellitus;

A Diabetes mellitus ¢ uma doenca do metabolismo Realizou-se consultas meédicas acompanhadas
intermedidrio,  caracterizada pela  ocorréncia  de  Delo prpceptor médico;
hiperglicernia crénica que, em longo prazo, promove lesfes Ao final do periodo, os alunos fizeram uma

em érgdos-alve, podendo  cursar  também  com  explanacdo dos resultados & equipe.
descompensacies metabdlicas agudas. Ela & muito comum,

predominantemente em adultos obesos com idade RESULTADOS DA COLETA DE

superior a 45 anos, mas tem se tormado cada wvez mais Dnnos
frequente em criancas e adolescentes, por causa da
epidemia de obesidade. A partir da andlise desses 91 registros de pacientes com

Visto iss6, e conhecendo a relevncia de conhecer 0 DM, verificou-se que:
perfil epidemioldgico dos pacientes diabéticos, o presente
trabalho tem como objetive relatar experiéncias vividas em
uma Estratégia da Sadde da Familia (ESF) pelos
a::adém:;ns do 69 m{ stre do curso de medicina da
Universidade Federa do Mato Grossoe, campus
Rondondpolis e suas percepcies acerca da aplicacio da [’ A BN trive IE1 6 I MOV, S AR M SO
epidemiclogia no planejamento de agdes em saldde através {’«m dos utiliza

+58 (64% ) eram do género feminino
._-‘33 (36% ) do género masculino;

da coleta de dados dos Diabéticos registrados na drea de | ¥ 81% hipoglicemiantes orais;
+ 3% ambos

abrangéncia da ESE + #% nio possuia informacio.

| OBJETIVO | [,, (s8%) ar Tiper e

= A | S

- +57 (63%:) tinham sobrepeso;
l-' Caracterizar o perfil clinico dos pacientes com f ? e

diabetes atendidos entre janeiro de 2017 e novembro de <42 [72%) tinham relacBo a perimetro abdominal acima do
2017, possibilitando a associacio da sua ocorréncia com normal;
fatores de risco especificos. |

REFERENCIAS
l RELATO DE VIVENCIA T ————— |
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Sauds. Sio Paulo: Attmees, 2009. P ISEN STSESTATEROE.

= wervicos de

Durante o periodo de outubro de 2017 a FERETRA, Manrichs Comes. Egidmmikegii: titria o pritice. Usos da spldemislogie. Ris

fevereiro de 2018, foi conduzido um estudo transversal, 9% Jansirs: Cussbes Keoge, cL¥SS. v, 308 o 150N STRES2TIOISET.
retrospectiva e descritiva, além de avaliagio da rotina e i du G roen da Sest figira da Oiak
estrutura de uma ESF de Rendondpolis. s £ e, ol iy s M TR 213

2010 o Acessn mer 268 de Mass de 2018
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INTRODUGAO

O Programa de Residéncia em Saude da Familia
(PREMSAF) conta com equipes compostas por
enfermeiros, farmacéuticos e psicologos, cujo estao
inseridos na Estratégia de Satude da Familia (ESF) com
objetivo de qualificar a atengdo a saude prestada a
populagdo que faz parte.

Entretanto, por vezes, conflitos na equipe,
insatisfagao e condigdoes de trabalho podem imprimir
experiéncias  prejudiciais e adoecedoras aos
profissionais de saude e, consequentemente, influenciar
os servicos prestados a populagdo (MAISSIAT, et al;
2015).

Neste sentido, a escuta de queixas relacionadas ao
trabalho com base na singularidade do profissional é
uma significante articulagao neste contexto (Silveira,
Feitosa, Palacio, 2014). Para isso, a equipe de
residentes propés um grupo de cuidado em salde
mental aos colaboradores da ESF a qual atuam.

OBJETIVO
Descrever a experiéncia da realizagao de um grupo
em uma ESF, cujo o intuito € promover o cuidado em
saude mental, a satisfagdo no trabalho e prevenir os
conflitos relacionais dos profissionais da equipe, como
estratégia de melhorar a convivéncia, os servigos e,
consequentemente o atendimento a populagao.

METODOLOGIA

Incide em um relato de experiéncia vivenciado por
uma equipe residente com os colaboradores de uma
unidade basica de satde. O grupo conta com 14
participantes, acontece uma vez ao més, com duragao
de 1 horas e 30 minutos, na ESF.

Os assuntos levantados foram trabalhados a partir
da escuta sensivel, em roda de conversa, mediante a
disparadores, como dinamica, filme, estudo de caso,
musica e poema.

RESULTADOS

O grupo proporciona um momento de reflexdo e
discussdo concernentes as demandas levantadas pelo
proprio grupo no decorrer dos encontros, desta forma,
manifestaram assuntos relativos a questoes pessoais,
problemas familiares, autoestima, conflitos relacionados
ao servico e, ainda, fatores referentes ao cuidado a
populagao em situacao de sofrimento mental.

Além disso, a agao possibilitou o aprofundamento
nas relagbes, a sensibilizagdo dos proprios
profissionais a propagacao de novos cuidados, como
periodo de consultas médicas destinadas aos
colaboradores.

Flgura 2: encontro com discussdes
posterores ac fime "Precioss, uma hstivia de
esperanrca

Figura 1: equipe de referdncia da ESF em um
ancontro Qrupsl, com tamdtica julina.

CONCLUSAO
Constatou-se que os conflitos e insatisfacdo no
trabalho, juntamente com questées singulares do
sujeito, inserido nesta equipe, interferem na atuagao
enquanto profissional. Destarte, a criagdo de um
espago grupal de escuta destas demandas,
apresentou-se uma instrumento eficaz de se prevenir
possiveis adoecimentos decorrente do trabalho.
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De acordo com o Ministério da Saude, o Sistema Foram realizadas acompanhamento em visitas
Unico de Saude do Brasil (SUS) é um dos maiores domiciliares nos territérios das Unidades Basicas
sistemas publicos do mundo, que garante acesso de Saide do Jardim Europa e Cidade Alta em
integral, universal e gratuito para toda a populagdo Rondonépolis-MT e a realizagdo de intervencgdo
do pais. E um dos resultados da consolidagéo do jnterdisciplinar junto a residentes da area da
SUS, & a politica nacional de Atencao basica Psicologia, Farmacia e Enfermagem, com
(PNAB), que veio através da portaria N° 2.488, DE 21 ;tendimentos a usuarios do equipamento publico,
DE OUTUBRO DE 2011 que estabelece normas e geus familiares e comunidade, realizados por meio
diretrizes para a organizagdo da atengdo basica, de agdes convergentes e complementares com

para a estratégia Saide da Familia (ESF) (BRASIL, grupos de adolescentes, gestantes, idosos entre
2012). Para desenvolver a atengao integral a salide, outras agées.

o trabalho interdisciplinar se torna uma real

necessidade do przﬁssional de saide. O ‘ ANALISE E CONCLUSAO ‘
conhecimento e a pratica interdisciplinares surgem
como alternativas de promover a inter-relagao entre
as diferentes areas de conhecimento entre os
profissionais. E por meio do principio da
integralidade, portanto, o SUS abre portas para
novos atores nas equipes de saude. O psicélogo,
nesse contexto, oferece uma importante
contribuicao na analise interseccional e
contextualizada do sujeito, das familias e da

A andlise das acdes realizadas nos estagio
aconteceram por meio dos registros do diario de
campo de cada acdo desenvolvida. A praticas do
estagio em conjunto com a supervisio e
posicionamento teérico-metodolégico formam o
tripé necessario para o itinerario formativo do
profissional em psicologia da salide. As visitas
territoriais e as agbes conjuntas interdisciplinares
5 avangam nas propostas das novas tecnologias de
comunidade (BOING; CREPALDI, 2010). ensir?o em Sat'::ie,Psinalizando que estudos 3& caso

obedecem andlises macro e micropoliticas em

OBJETIVO
: efetivagio dos direitos em saldde da populagao
Este trabalho propbe apresentar um relato de ;q,4ri3 da ESF.

experiéncia de estagio supervisionado em
| REFERENCIAS

Psicologia realizado na Estratégia de Saulde da
Familia (ESF) em Rondonépolis-MT durante o ano BOING, Elisangela; CREPALDI, Maria Aparecida. O
: uma incursdo pelas

de 2017, evidenciando a participagdo das
estagiarias de psicologia em agdes conjuntas com o

g B 9 = i politicas publicas de saude Brasileiras1. Psicol.
cienc. prof., Brasilia, 2010.

Programa de Residéncia em Salude da Familia.

BRASIL, Ministério da Saude. Politica Nacional de
Atencido Basica. Brasilia-DF, 2012.

. Ministério da Saude. Secretaria de Atengao
a Sande. Saide mental/Departamento de Atencgdo
Basica. Departamento de Acgdes Programaticas

Estratégicas. Cadernos de Atencdo Basica, n. 34.
Brasilia, 2013
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| IHTRODUGAO (i i (-] ao de em saude com a populagio
(/ leeal, Fi So de uma identidade profissional médica voltada para os
A problemética de uso de drogas ocupa, 1 lugar signifi nas b sociais 8 h isti com do outro, em situacio
Politicas de Saide, nas quais a comunidade terapéutica (CT) surge como de il e, como um sujeito de direito.
modelo de as de p
toxicodependentes, & que deveria, leoricamente, articular-se aos demais
pontos de atengdo 4 saldde, através de fi estatal.

esta articulagio com o Sistema Unico de Sadde (SUS) acontece do maneira
limitada (FOSSI, GUARESCHI, 2015). Diante desse contexto, diversos
setores com o SUS, a médica, tém como
papel fund i ializar a produgdo de mud: que

o campo das priticas de sadde. Dentro disso, a Universidade busca
transformar a formagio médica no sentido de fortalecer uma Atengio com

Figurn 1. AnakzacSa de Insin rapida em
resherin ta T

enfoque nas necessidades de satde da lagao, deli do proj que
tenham o ensino voltado para 3 comunidade. Para tanto, a utilizagio do

territorio como espago de aprendizagem permite ao aluno conhecer e
reconhecer o espago em que vive, possibilitando a construgio de uma
P ea do além de

a vivéncia da ci ja e a i de izagac da cultura e do
conhecimento popular (JUSTO ef al, 2017).

Figura 4. Euurne fisco s gl e -
Figura 3. Aradtmecos e medicks Fa G seniasa,

[ OBJETIVOS - ANALISE GRITICA |
o _ _ L i o i i i N i i )
Relatar a de projeto am A da antre a @ a rede de saude
destacande a importincia desta agio pedagogica para a formagao idanci coma guéncia das relagSes histari da lusdo do
B suas com a rede piblica de sagde, segundo cuidado em sadde de a
necessidades de saude de p ao em si ao de il de invisibili adei a i ‘05 MUros
da universidade em direcaoc ao itorio, ha uma em salde
[ METODOLOGIA J voltada niio sé para priticas médicas, mas para priticas sociais, gerando
atores capazes de modificar a produciio de saida.
/A— ao do projeto aplicativo foi i o te o més de janeiro de
2018 por graduandos, como parte do modulo Sadde e Sociedade Nl do [ CONCLUSOES J
Curso de Medicina da UFMT/CUR. Foram realizadas trés agdes -
supervisionadas por tutor e por émicos de icina, com /A so do projeto aplicativo trouxe a curto e longo
apoio de p: ionais da i icipal de saiude de Rondonopolis- prazo, que para das formas de produgio de
MT. As agdes diagné boragic o saide. A intervencio aos o de
P his de p ario dos d triagem & . Foram habilidades de construgio de vinculo, de raciocinio clinico & de uso de
realizadas, ainda, rodas de conversa, exame fisico @ teste ripido para Sl priti T o et =
o i) As L 8 foram itéric-SUS para gio de profissionais cap. de ir um
i tizad, eap das aos hvid cuidado intagral em saiide.
RESULTADOS ] | REFERENCIAS
0 o perH. spicaiiold o dne Idhces e sallde cos FOSS51, LB, GUARESCHI, N.M.F. O modelo de das
d do & i ¢iio deste grupo nos pontos de atengdo 4 saide, praticas conlessionais na conformagio dos sujeilos. Estudes e pesquises em psicologia.
. com da relagio universidad {6-5US. Rio de Janeiro. v 15, n. 1, p.94-115, 2016,

JUSTO, LG, ot al. A teritorializegan na Atengao Bésioa: um relato de expariéncia na formagan
midica. Interface (Botucatu), Bolucalu, v. 21, supl. 1, p. 1345-1354, 2017,
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INTRODUGAO

| |

RESULTADOS

A assisténcia a salde da crianga representa uma linha
de atuagdo prioritaria no que diz respeito & saude das
populagtes (MACHADO et al.,, 2012). No Brasil esta
assisténcia & prestada pela Estratégia de Salde da
Familia (ESF), especialmente por meio da puericultura
(BRASIL, 2017). Para o acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento da crianga preconiza-se
a realizagdo da puericultura com um calendario minimo
de nove consultas nos dois primeiros anos de vida
(BRASIL, 2012).

OBJETIVO |

Descrever a experiéncia na realizacdo da gestdo e
acompanhamento do indicador da puericultura em uma
ESF no contexto do Programa de Residéncia
Mulitiprofissional em Sadde da Familia (PREMSAF).

METODOLOGIA

Relato de experiéncia desenvolvido por enfermeiras
residentes do PREMSAF, Universidade Federal de Mato
Grosso, Campus Universitario de Rondondpolis. O local
de estudo foi uma unidade de ESF cadastrada em
Rondonopolis (MT) e responsavel pelo
acompanhamento de 1050 familias, com
aproximadamente 3,577 individuos cadastrados, sendo
95 criangas menores de dois anos. A area adscrita
abrange quatro bairros que sdo subdivididos em sete
micro areas.

RESULTADOS |

Inicialmente realizou-se um diagnostico situacional da
unidade em estudo, onde um dos problemas
identificados foi a baixa adesdo a puericultura. Neste
diagndstico em 2016 o percentual de acompanhamento
de puericultura era de 37%. Os primeiros passos da
intervencao foram apresentar os dados encontrados
para a equipe e pactuar as atividades a serem
realizadas. A busca ativa em domicilio foi realizada na
tentativa de resgatar as criancas faltosas. Além disso,
desenvolveu-se atividades de educacdo permanente
ressaltando a importancia da visita domiciliaria na
primeira semana de vida ao recém-nascido e a
puérpera.

Para o sucesso da intervengdo tentou-se
responsabilizar todos os profissionais atuantes na
ESF, visto que o atendimento de puericultura esta
interligado com a vacinagdo, visitas domiciliares no
puerpério e o teste do pezinho. Atividades de educagéo
em saude com a populacdo foram realizadas, bem
como a confecgdo de um banner e da agenda da
puericultura. No primeiro semestre do ano de 2017
antes da intervengdo, o percentual de criangas
acompanhadas era de 12%, evoluindo para 62% em
dezembro e 77% no primeiro semestre de 2018.

Tabela 1. Comparativo dos resultados de acompanhamenta de
puericultura apds a intervengao.

P I de ito de pueri em uma ESF
Ano 2016 (%) 2017 (%) 2018 (%)
Criangas cadastradas 123 100% 73 100% 95 100%
Criangas com puericulturaemdia 45 37% 45 62% 73 77%
Criangas com vacina em dia 8 7% 45 B2% 73 T7%
CONCLUSAO

Esta intervencdo possibilitou melhora dos indicadores
de cobertura da puericultura, a melhora da assisténcia
as criangas de 0 &4 2 anos e na qualidade do
atendimento  prestado, o desenvolvimento de
habilidades profissionais, como também a melhor
interagdo da equipe interprofissional. Estas agdes
favoreceram ainda um novo olhar dos profissionais
sobre as suas praticas, instigou a reflexdo e o
desenvolvimento de habilidades, a capacidade de
identificar problemas e intervir de forma eficaz,
buscando a resolutividade das agdes no cotidiano da
ESF.

REFERENCIAS

BRASIL. Ministério da Salde. Programa de Melhoria do Acesso e da
Qualidade. Manual instrutivo para as equipes da Atengio Basica @ NASF.
Terceiro Ciclo 2015-2017. Brasilia; 2017.

BRASIL. Ministério da Salde. Salde da crianga: crescimento e
desenvolvimento. Cadernos de Atengao Basica, n® 33. Brasilia; 2012,
MACHADO, M.M.T; LIMA, AS.S; BEZERRA FILHO, J.G; MACHADO,
MFAS; LINDSAY, A.C; MAGALHAES, FB et al. Caracleristicas dos
atendimentos e safisfagio das mées com a assisténcia prestada na
ateng3o basica a menores de 5 anos em Fortaleza, Ceara. Ciéncia &
Satide Coletiva, v.17, n.11, p.3125-3133, 2012.
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INTRODUGAO ] RESULTADOS |

As atividades em grupo despertam uma acdo Foram realizados trés encontros em 2018 com a
emancipatdria ao adqurirem conhecimentos, pois presenca de nove usudrios. Foram realizadas
excercitam sentimentos, encontram diversas praticas atividades de acolhimento e integragdo gue
sociais e sensagdes gue ainda pretedem vivenciar e possibiltaram o fortalecimento do vinculo entre os
transmitir para comunidade. Dessa maneira, as participantes e a equipe de residentes, além da
intervengdes interdisciplinares permitem que o usuério insercdo de membros da equipe da ESF com
identifique mudangas e melhorias na sua saide. Em participacéo ativa nas agdes. Os participantes relataram
grupo, os participantes se reconhecem como integrantes sobre as vivéncias presentes, passadas e futuras e
da sociedade inseridos em uma teia de relagdes e reforgaram a importdncia destes encontros para
papéis sociais, por meio dos quais constroem suas melhorar a qualidade de vida e a saGde mental.

vidas.

OBJETIVO [ CONCLUSAO
Relatar a experiencia com um grupo de convivéncia E importante que atividades como estas sejam
realizado na Estratégia de Salude da Familia (ESF), por realizadas, uma vez gue promovem o bem-estar dos
meio de agdo interdisciplinar em sdude. usuarios e profissionais, alem do conhecimento da
METODOLOGIA ‘ realidade adentrando a subjetividade. Assim, acdes

Relato de experiéncia sobre as acdes desenvolvidas interdisciplinares podem melhorar a qualidade da salde

com um grupo de convivéncia implantado na ESF mental dos ustarios e contribuir com uma assisténcia

Pargue Sdo Jorge pelos residentes do Programa de integral.
Residéncia Multiprofissional em Saide da Familia REFERENC'AS

(PREMSAF)/UFMT/CUR. Este grupo atende a

AFONSO, M. L. M, Oficinas em dinamica de grupo na drea da sadde.
populacio adstrita da unidade, com o objetivo de S& Paulo: Casado Psicologo, 2006.

XAVIER, L. N.; SOMBRA, |. C. N.; GOMES, A. M. A; OLIVEIRA, G. L.;
AGUIAR, C. P; SENA, R. M.C. Grupo de convivéncia de idosos: apoio
psicossocial na promogio da salde. Revista da Rede de Enfermagem do
Nordestev.16, n.4, p.557-66, 2015.

promover salide mental através de dindmicas grupais e
rodas de conversas. Teve inicio em 2016 e os encontros
ocorrem duas vezes ao més na ESF, executados pelos

residentes e pela equipe de saude.
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INTRODUGAO

RESULTADOS

Os transtornos mentais contribuem para elevadas taxas
de morbidade em todo o mundo, sendo cada vez mais
prevalentes e tendendo ao aumento com as condigGes
de vida contemporaneas. Nesse contexto, as equipes
de saude da familia recebem importantes demandas de
saide mental e t&ém na realizagdo de grupos
terapéuticos uma ferramenta para promogéo da salde
e assisténcia a esses usuarios. A literatura afirma que
os grupos terapéuticos em salde mental podem
proporcionar uma potente troca de experiéncias e
transformagdes subjetivas que ndo seriam alcancadas
por meio de um atendimento individualizado, sendo
eficazes para o acompanhamento do usuario em
sofrimento psiguico.

A implementagao do grupo de saldde mental na ESF e
utilizagdo da PCA como referencial metodolégico
permitiram evidenciar que, o grupo terapé&utico contribui
para a promogao da satide mental, conforme estimula o
dialogo e a troca de experiéncias entre os usuarios.
Alguns participantes referiram o “falar” e o “escutar”
como mecanismos para o controle da ansiedade e
melhora de sentimentos deprimentes, pois, por
intermédio destas acdes puderam comunicar seus
sentimentos e perspectivas de mundo, vivéncia que so
foi possivel por intermédio do grupo. Percebeu-se ainda
que o grupo contribui para o acolhimento das
demandas dos usuérios e para o fortalecimento do
vinculo com os profissionais da equipe e também com
a comunidade.

OBJETIVO

CONCLUSAO

Realizar promog&o da saide mental por meio de grupo
terapé@utico na Estratégia Saude da Familia (ESF).

O grupo terapéutico & uma ferramenta passivel de ser
implementada no contexto da ESF e que corrobora com
o acolhimento das demandas dos usuarios em
sofrimento psiquico, além de ser um canal aberto para a
comunicagdo de sentimentos e experiéncias entre seus
participantes, podendo contribuir para o melhor
enfrentamento de fatores desencadeantes do sofrimento
psiquico.

METODOLOGIA

REFERENCIAS

Trata-se do recorte de um estudo que utiliza como
referencial metodoldgico a pesquisa convergente
assistencial (PCA), caracterizada por delineamento
dual, devido a possibilidade de desenvolver acbes
conjuntas de pesquisa e assisténcia. O estudo foi
desenvolvido com usuarios participantes de um grupo
de saude mental implementado por uma equipe de
residentes na ESF onde atuam. Os dados
apresentados foram coletados por meio de observagéo
participante. O estudo foi aprovado pelo CEP da
UFMT/CUR sob o parecer n® 2.230.468.

EBRASIL. Caderno de Atengdo Basica n. 34: Sadde Mental, Brasilia:
Ministério da Saide, 2013. 176 p.
NUNES M. O.; ONOCKO-CAMPOS, R. Prevencio, atencio e controle
em salide mental. In: PAIM, J. 5.; ALMEIDA-FILHO, N. (Org.}. Sadde
coletiva: teoria e pratica. 1 ed. Rio de Janeiro: MedBook, 2014. 720 p.
TRENTENJ M. PAIM, L. SILVA, D. M. G. V. Pesquisa convergente

ial: deli provocador de mudangas nas praticas
de sadde. Porta Alegre: Moria, 2014, 176 p.
WHO. World Health Organization. Depression and Other Common
Mental Disorders: Global Health Estimates. Geneva: WHO, 2017. 22
p. Disponivel em:
<http:/fwww.who.int/mental_health/
_global_health_estimates/en/ >. Acesso: 01 maio 2018.

n/prevalence

pressi
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INTRODUGAO | | JUSTIFICATIVA

As préaticas integrativas complementares (PIC's) em Sendo a populagdo LGBT+ no sistema prisional um
saude foram integradas pelo Ministério da Saude pelo grupo em vulnerabilidade social, estas agdes buscam
documento de Politica Nacional de Praticas promover a formagdo profissional no cultivo de
Integrativas e Complementares no SUS (PNPIC) nas pequenas agriculluras e a fitoterapia como projeto
Portarias Ministeriais n°® 971 em 03/05/2006 e n°® 1.600 disciplinar e de vida dos reeducandos. O cultivo de
de 17/07/2006, sendo um dos objetivos estimular as plantas de uso medicinal busca produzir conhecimento
acbes referentes ao controle e participagdo social, sobre fitoterapicos e sua utilizagdo para possiveis fins
promovendo o envolvimento responsavel e continuado terapéuticos, como: efeito calmante, prevencdo de
dos usuarios, gestores e trabalhadores nas diferentes doencas, redugdo de danos/consumo de drogas.
instancias de efetivagdo das politcas de saude.
Observa-se que a populagdo LGBT+ dentro do sistema RESULTADOS

penitenciario € um grupo em contexto e situagio de

vulnerabilidade social, programatica e institucional por As oficinas da horta s@o um meio dos reeducandos
diversas intersecgbes. Diante disso, a criagdo da analfabetos terem a oportunidade do beneficio de
Normativa N.° 001/2017/GAB-SEJUDH busca suprir as  remigéo de pena, além disso, proporcionam a inclus&o
necessidades dessa populagdo. A acio apresentada gradativa pela interagdo com os tutores, sendo vistas
neste trabalho ¢é parte do projeto de extensdo como oportunidade de ferramenta de trabalho quando
“Formagdo Basica em Fitoterapia, Aromaterapia e 0s reeducandos estiverem em liberdade. E interessante

Alimentagdo Saudavel em Atengdo Primaria a Saide”.  notar o aumento na autoestima com a valorizac@o de
saberes e a socializagio sobre a tematica alimentacio
OBJETIVOS

saudavel e fitoterapia, além do aumento do interesse
: = T em consumir alimentos e ervas produzidos pelos
A realizagéo das oficinas objetiva promover salide € proprios reeducandos.
qualidade de vida, tendo como preocupagdo a ‘
REFERENCIAS

reinclusdo social dos reeducandos, explorando suas

capacidades e conhecimentos a fim de expandirem e

utilizarem a produgéo da horta em beneficio proprio e Ministério da Sadde. Politica Nacional de Praticas
para a potencializacéo da salude e de habilidades, visto Integrativas e Complementares no SUS - PNPIC-SUS
que parte da populagdo penitenciaria sofre social e / Ministério da Saude, Secretaria de Atencgdo a Saulde,
psicologicamente pelo  analfabetismo/analfabetismo Departamento de Atencdo Basica. - Brasilia : Ministério
funcional. da Saude, 2006.

METODOLOGIA Brasil. Instrugdo Normativa n. 001/2017/GAB-SEJUDH.
As atividades s@o realizadas com reeducandos Estabelece parametros de acolhimento e atendimento a
voluntarios da Ala LGBT+ da Penitenciaria “Major Eldo Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais -
de Sa" (Mata Grande) com desde margo/2018 até o LGBT, privados de liberdade no Sistema Penitenciario
periodo vigente. Em visitas a ala, sdo realizadas oficinas do Estado de Mato Grosso e da outras providéncias.
com os participantes, onde se discute as acées Brasilia, 30 de nov. de 2017.
referentes a horta e a relagdo com o projeto e entre si.




Pagina | 25

Titulo do Poster: IMC e circunferéncia da panturrilha de idosos
em casa de repouso de Rondonopolis

Gabryell Geoffrey Machado de Rezende

Ana Clara Falbo Doreto, Ana Clara Guimaraes Venturi, Leander
Lipke Lopes, Rebeca Beatriz Ribeiro Paes e Natalia Karolina Almeida Vargas

Universidade Federal de Mato Grosso
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audelbradua PET-Satide

GRADUASUS

IMC E CIRCUNFERENCIA DA PANTURRILHA DE IDOSOS EM CASA DE
REPOUSO EM RONDONOPOLIS

REZENDE, Gab | Geoffrey Machado!; Doreto, A.C : 1: PAES, R.B.R."; Terra, N.M.": VARGAS, N.K.A.";

VENTURI, A.C.G
1 Discente do Curso de Medicina, Universidade Federal de Mato Grosso, Campus Universitario de Rondonapolis.

INTRODUCAO |

Durante o envelhst:lmento goorram mudangas estruturais no corpo,

que se expressam na diminui da lar, na perda de Abaise de 21,9 Absimidopeso | Abaisade 218 | Abaiko do pesa
tecido 6sseo e na diminuigdo da e do peso’ Esses Entre 22,0 27,0 | Peso normal Entre 22.0€ 27,0 | Pesa normal
processos sao naturais e desencadeiam mudangas fisioldgicas e Enre 2719320 | Sonrepeso Entra 27,10 300 | Sobeepese Tabela 1. Classificagio
anatdmicas, por exemplo, pela diminuigio do tecido muscular®?, que Enire3210370 | Obeudade graut | Entre 3010 350 | Obesdade grau | o ING. pars . Ainscs
afeta diretamente a qualidade de vida dos idosos, restringindo-os, PP s wrrm—— o t oS
muilas vezes, & pratica de exercicios leves e moderados e afetando no {2everal | [severa) uz.britqEnode/1T v
equilibrio. A utilizagdo de métodos que li a POSIG 42,0 6 mais Obesicade grau Bl | 40,0 0 mais Obaidacte grau I M"::j_“ o el e
corporal mostra-se valiosa no que tange a salde dos i em {mriitta] | Imeetuca)
casas de rep , pois elas di as inter > — tanto as . . . X
de prevenco quanto as de tratamento — a serem desenvolvidas e Sendo considerada a circunferéncia de 31 cm ou maicr para homens
adotadas com a finalidade de p a integralidade da saade do e rnu[h_eres como adequada“ no Lar dos Idosos, 36% dos homens
idoso e a qualidade de vida nessas Instituigdes de Longa ac eéncia da panturrilha abaixo do normal, entre
Permaéncia (ILPI's). Nesse viés, o Lar dos Idosos, por ser uma as mulheres, 59% estao coma circunfer&ncia diminuida.
instituigdo filantrépica, utiliza as redes de atengdo do SUS a fim de FEMININO UABCULING
proporcionar assisténcia aos residentes dessa ILPI e diminuir os
impactos « dos pelo envelhecimento. = Abalxo
OBJETIVO = Maior ou igual
Analisar a composi¢ao corporal dos residentes no Lar dos Ildosos
Paul Percis Harris (ILP| de Rondondpolis-MT), a fim de repassar os Grafico 2. Ch de idosas de uma ILPI,
dados aos respc aveis pela instituicdo, que ulilizam as redes de g © saxa, Mm.
atencdo do SUS, para que medidas de intervencio ou de prevencio Esses dados foram repassados aos profissionais responsaveis pela
necessarias fossem adoladas. casa de repouso. Os guais se mostraram muito surpresos quando
METODOLOG'A foram apresentados os dados coletivos, pois ndo sabiam a proporgéo
de idosos com IMC alterado efou circunferéncia da panturrilha
Projeto executado pelos alunos de Medicina em uma ILPI de diminuida. Tanto os profissionais quanto os moradores da casa de
Rondondpolis, com 72 idosos, como parle das altividades do modulo repouso foram muito receplivos, destacaram a importancia de agles
de Interagdo Comunitaria Il. Por meio de um estudo transversal, como essas e a necessidade de mais intervengGes para gque a
realizado com residentes do Lar dos |dosos de 55 a 95 anos, coletou- qualidade de vida dos idosos seja a melhor possivel. Com os dados
se as medidas antropométricas dos idosos residentes. Realizou-se um individuais de cada idoso repassados a equipe, o acompanhamento
diagnostico situacional dass condigbes nutricionais e fisicas desses através das redes de atencdo do SUS para o tratamento de
idosos por meio da ulilizagdo do estadiGmetro, para coletar a medida condigbes crinicas e agudas ficou melhor direcionado, evidenciando
da alfura, da balanga digital, para verificagio do peso, e da fita os agravos mais urgentes dos moradores do Lar.
métrica e inelastica para analisar a circunferéncia da panturrilha,
pois sao dados que fornecem parametros mais sensiveis da CONCLUSAO
muscular nos idosos®. A alerigio da circunferncia da panturrilha foi Na ILPI, o nimero de idosos com o IMC alterado e circunferéncia
realizada na regiio de maior protuberancia da perna esgquerda. da panturrilha diminuida é alta, mostrando que a idade é um fator
Posteriormente, calculou-se o indice de Massa Corparea (IMC) e de interferéncia. Como o envelhecimento & um processo natural do
analisou-se os dados obtidos durante a intervengdo. Por fim, a analise corpo, s3o necessarias aferigbes constantes das  medidas
das medidas foi repassada para a equipe multiprofissional atuante na antropometricas para que os impactos dessa condigo natural sejam
ILPI, por meio de uma troca dialdgica na gual os estudantes e os minimizados. Os dados obtidos durante essa intervengao foram
profissionais de saude compartilharam experiéncias e, por meio de repassados aos culdadores, nutricionista e psicologa do Lar dos
recursos graficos, destacaram as proporghes das alteracbes, bem Idosos para que mais intervencgbes efetivas fossem possibilitadas, a
como possiveis causas e tratamentos. fim de proporcionar melhor qualidade de vida aos idosos. Dessa
RESULTADOS | lorma,_ acredita—se que agbes com  esse carater efetivam a

consclidagdo do preconizado pelos principios do SUS, adequando as
intervencies as condighes fisicas e sociais dos residentes da ILPI,
visando o cuidado e a atengio a sadde. Como a saude & um direito

Dos participantes analisados, levando em consideragcao a
classificagdo do IMC para idosos (Tabela 1), constatou-se que 40%
da,s MULHERES estao com excesso d‘a peso e 20% apresentam de cidadania cabe a rede de atencac primara identificar e
baixo peso. Nos HOMENS esse valor & de 34% para excesso de acompanhar as condigdes de cada idoso, mantendo a regularidade
peso e 9% estao abaixo do peso esperado. dos cuidados a saide proporcionados.

FEMININO MASCULINO. o a%% REFERENCIAS

= Abalxo do peso

1 DEY. 0. K., &t al Helght and body waight In the slderly. | A 25-year longfudnal study of a
= Pasa normal population aged 70 o 95 years, Euwopean Joumal of Clinical Nulritien, .53, n.12. p.905-814, 1993,

2 NAJAS, MS. NEBULONI. CC. Avallagio Mutricional. in: Ramos LR. Toninko Neto J . Gerisina a
= Sobeapeso Geantalogis . Barusri: Manole, 2005. 1% ed. p 200,

3 DRGAMIZAGAD PANAMERICANA DE SAUDE [OPAS) Guia Clinica para Atencién Primaria a las
=Obesidade grau 1, Fersenss Mayares. 3 Bea asnington, 200 ) :

; agAn Nulricional. In: Tenials Netn J, Pintareti VL, Yamatia TH. A Beira do Lefta:
Grifico 1. c’i‘ﬂ”ﬂ'ﬂﬂ da IMC de idosos de wma ILPY, segundo o sexo. Geriatria # Gerontalogia na pratica Hospitalar. Baruer: Manale, 2007, p 23

Rondandpolis. 20
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IMPLEMENTACAO DE INFORMAGCOES SOBRE A ESTABILIDADE DE
MEDICAMENTOS LIOFILIZADOS EM UMA FARMACIA HOSPITALAR: UM
RELATO DE EXPERIENCIA

mm’ T- ﬂﬂmm; An p 3._%

‘Farmaoéutlco, residente do Programa de Residéncia Multiprofissional em Sadde do J\dulto e Idoso da Universidade

al em

Universidade Federal de Mato Grosso — Rondonépolis.
3pocente, tutora do Programa de iéncia Multiprofi

do Adulto e Idoso da

prof

ide do Adulto e Idoso da Universidade Federal de

Mato Grosso — Rondonépolis.

INTRODUGAO

RESULTADOS

No Sistema Unico de Saide o farmacéutico,
além de prestar atencio farmacéutica aos
usuarios, pode gerenciar o abastecimento
de medicamentos nas unidades de sadde e
ainda implementar acbes de assisténcia
farmacéutica. Diante disso, propor
conhecimento relacionado a estabilidade
dos medicamentos liofilizados, aos setores
em que 0s mesmos serao reconstituidos, é
de grande importancia para os servigos de
saide e farmacoeconomia do hospital.

OBJETIVO

Durante trés meses, buscou-se referéncias
sobre a estabilidade em temperatura
ambiente e sob refrigeracédo dos
medicamentos liofilizados. A primeira
classe a ser estudada foi a dos
antimicrobianos (n=24), cujas informacodes
técnicas levantadas foram incorporadas ao
sistema operacional de prescriciao do
hospital. A préoxima etapa sera analisar e
inserir elementos sobre a estabilidade das
outras classes de medicamentos restantes.

| | CONCLUSAO

Relatar a experiéncia da implementacdo de
acbes na assisténcia farmacéutica em uma
farmacia hospitalar localizada no municipio
de Rondondpolis-MT.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia
baseado nas atividades dos profissionais
farmacéuticos em uma farmacia de um
Hospital Filantrépico vinculado ao Programa
de Residéncia Multiprofissional em Saude do
Adulto e Idoso da Universidade Federal de
Mato Grosso, Campus Universitario de
Rondonédpolis. Nessa farmacia foi iniciado
um projeto com o intuito de inserir dados
referentes ao tempo de estabilidade dos
medicamentos liofilizados apos serem
reconstituidos.

A assisténcia farmacéutica, em conjunto
com outros profissionais de salde, traz
diversas vantagens aos usuarios a medida

que propicia um olhar diferenciado;
proporcionado pelos farmacéuticos que
dedicam seu conhecimento visando a

aperfeicoar o funcionamento hospitalar
como um todo. Conclui-se, portanto, que
apos o término deste trabalho sera possivel
apresentar uma alternativa ou intervencgdo
pertinente quanto ao tempo disponivel que
os medicamentos poderdo ser utilizados,
gerando economia de recursos ao hospital.

REFERENCIAS
MEIRELLES, Lyghia Maria AraGjo. Estabilidade de
di t do da arte. Revista Eletrbnica de

Farmacia, v. 11, n. 4, p. 06-26, 2014.

CAMERINI, Flavia Giron; SILVA, Lolita Dopl:o da. Seguranca
do paciente: andlise do preparo de

em hospital da rede sentinela.
Enfermagem, v. 20, n. 1, p. 41, 2011.

intr

Texta e Contexto

Guia para preparo de medicamentos injetiveis - Unidade
de Dispensag¢ao Farmacéutica - HU-UFGD/Ebserh, 2017,
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INCENTIVO A PRATICAS SAUDAVEIS EM OFICINAS SOBRE
SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL

R

EIS. Jefferson Adrid'; SOUZA, S. S.2; NASCIMENTO, M.A.N.3; PEIXOTO, L.S.4; SAMPAIO,

C.R.4 ARAUJO, M. F.5

1E dante de Psi partici

te do curso de extensdo 300110181619171193, UFMT-CUR.

s s

ZPsicologa, residente no Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia, UFMT-CUR.
de R

3Professor adjunto do curso de Psicologia e tutor no Prog

ia Multiprofissional em Sadde da familia, UFMT-CUR.

4Farmacéutico(a), residente no Programa de Residé&ncia Multiprofissional em Saude da Familia, UFMT-CUR..
SEducadora, Centro de Referéncia de Assisténcia Social, Secretaria Municipal de Assisténcia Social.

INTRODUGAO | |

RESULTADOS

A Politica Nacional de Seguranga Alimentar e
Nutricional, sancionada em 2010, objetiva assegurar os
Direitos Humanos a Alimentagdo Adequada, tendo como
base praticas alimentares promotoras de saude. Esse
trabalho & um recorte do projeto de extensao "Formagao
Basica em Fitoterapia, Aromaterapia e Alimentacdo
Saudavel na Atengao Primaria & Salude” e visa relatar as
experiéncias dos participantes em oficinas com usuéarios
de um Centro de Referéncia de Assisténcia Social em

Como resultado das agdes apresentadas no processo
de consolidagao da politica, apontamos a aproximagao
dos participantes do curso de extensdo e dos
participantes das oficinas com a tematica da
alimentagdo e nutrigdo. Foram promovidos debates e
reflextes sobre praticas e alimentagao saudavel para
despertar, nos participantes, um pensamento critico
sobre a propria alimentacio. Essas acdes culminaram
no empoderamento em relacdo a saude por parte de
todos os envolvidos.

Rondonopolis.
OBJETIVO ]

| CONCLUSAO

Promover praticas saudaveis por meio de oficinas sobre
seguranga alimentar e nutricional.

METODOLOGIA ]

Foram trabalhados conceitos e diretrizes sobre
segurancga alimentar e nutricional; desenvolvimento de
agoes relacionadas a tematica, incluindo as orientagdes
alimentares, educagdo em salude de grupos de
hipertensos e diabéticos e; informagbes quanto ao uso
adequado da agua e alimentos. Essas informagoes
foram passadas por meio de rodas de conversa entre 0s
meses de abril e maio de 2018.

A alimentagdo saudavel é hoje considerada como
indispensavel para a qualidade de vida e prevengao de
deoengas. A educagcdo em salude se apresenta, entdo,
como uma das estratégias para a promogdo da
seguranga alimentar e nutricional.

| REFERENCIAS

CHAVES, M. R. R. M. Empreendedorismo na escola: a
emergéncia de um outro paradigma na
educagao/formagao. 2009. 133f. Dissertagao ( Mestrado
em Sociologia) — Universidade do Porto, Porto —
Portugal, 2009.

COSTA, A. et al. Hortas comunitarias como atividade
promotora de salde: uma experiéncia em unidades
basicas de salude. Revista Ciéncia e Saude Coletiva,
20(10). 2015.

IRALA, C. H.; FERNANDEZ, P. M.; RECINE, E. Manual
para escolas: a escola promovendo habitos alimentares
saudaveis. Brasilia. 2001. Disponivel em:

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicactes/horta.pdf.
Acesso em: 09 de fev. 2018.
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INTERCONSULTA EM SAUDE MENTAL NA ESTRATEGIA SAUDE DA
FAMILIA

CAMPELO, Andréia Maciel Rodrigues’: SILVA JUNIOR, A.J%. SAN
ROSSI, E.M. 5 CAMPOS, L.J.A%.

D.A.S* ROCHA, C.B.A%;

1Enfermeira, residente do PREMSAF, UFMT (Ca
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L P

2Enfermeiro, Professor do curso de Enfermagem e do PREMSAF, UFMT (Campus de Rondonépolis).
3Enfermeira, , Professora do curso de Enfermagem e do PREMSAF, UFMT (Campus de Rondonopolis).
“Enfermeira, residente do PREMSAF, UFMT (Campus de Rondonépolis).

SFarmacéutica, residente do PREMSAF, UFMT (Campus de Rondondépolis).

5Psicologo, residente do PREMSAF, UFMT (Campus de Rondonoépolis).

INTRODUGAO \

] RESULTADOS

A Atengao Primaria em Saude (APS), eslralggia de organizagao e
reorientagao do modelo assistencial, € a principal porta de entrada no
sistema de saulde, € preferencialmente representada pela Estratégia Saude
da Familia (ESF) a qual se atribui o desafio de romper com 2 logica
tradicional de assisténcia @ saude para atuar com foco na famila e no
contexto social por meio de agies de promogao da saude, prevengao de
doengas e recuperagdo de saude de forma individual e/ ou coletiva,
respeitando os principios da equidade, integralidade € universalidade do
Sistema Unico de Saude (SUS) (BRASIL, 2017).

A interconsulta permite que os cuidados antes fragmentados se tornem
integral e resolutivo mediante a colaboragao das agbes entre profissionais
com diferentes formagées em saude através de trocas de experiéncias e
saberes. Destarte, o trabalho em equipe multiprefissional busca atingir a
integralidade das necessidades de saude da populacao(PEDUZZI, et al_,
2018).

OBJETIVO |

Apresentar as experiéncias e as atividades vividas pela equipe do

Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia durante as
interconsultas com usuaria diagnosticada com transtorno de personalidade
borderline (TPB).

Durante as inlerconsultas a equipe de residentes deparou-se com
usuaria de 21
borderline (TPE), depressdo, ansiedade, anorexia, bulimia e quadros de

anos diagnosticada com transtorno personalidade

ideagao sulcida além da utilizacao da tecnica de jejum intermitente por
meio de metas alcangando 82 horas e autolesdo. Durante as
interconsultas o acclhimento e fortalecimento de vinculo entre usudria e
equipe de residentes foi inlensificado por meio da escuta qualificada
permitindo a paciente expressar seus sentimentos frente ao seu
diagnostico de transtomo mental. A continuidade das Interconsuitas
proporcionou aos profissionais tragar um plano de cuidados integral por
meio do Projeto terapeutico Singular construido pela equipe a fim de dar
continuidade as agoes de promocaoc da saude e prevengio a agravos

oriundo do transtormo.

] CONCLUSAO

As interconsullas realizadas por uma equipe interdisciplinar dentro da
Estratégia Sande da Familia proporciam aos profissionais transitar em
areas de conhecimentos que até entao estavam isoladas integrando
diversos saberes, além de proporclonar aos usuérios a continuldade do
cuidado respeitando a singularidade do sujeito.

METODOLOGIA |

| REFERENCIAS

Relato de experiéncia a partir da vivéncia em interconsultas realizadas
pela equipe de residentes do Programa de Residéncia Multiprofissional
em Saude da Famllla (PREMSAF) UFMT/ CUR da Estrategia Saude da
Familia do Jardim Atlantico.

O relato de experiéncia apresenta uma reflexao sobre uma agao ou
conjunto de agoes vivenciadas no ambito profissional. As interconsultas
foram realizadas nos meses de Abril ¢ Maio por meio de demanda
agendada, espontanea e visitas domiciitares.

BRASIL. Ministério da Saude. Secrelaria de Alengao a Saude.
Deparlamento de Alengdo Basica. Politica Naclonal de Alengdo Basica.
Brasilia, 2017.p. 4-7.

PEDUZZI, M.. et al. Educagao interprofissional: formagao de profissionais
de saide para o trabalho em equipe com foco no usuario. Rev. Esc.
Enferm USP. v. 47, n. 4, p. 977-83, 2013
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| INTRODUGAO |

O envelhecimento pode ser compreendido como um
processo natural, de diminuigéo progressiva da reserva
funcional dos individuos, em condigbes normais ndo
costuma provocar qualquer problema, recebendo a
denominagdo de senescéncia.’” Para promover esse
processo de forma ativa e saudavel, tem-se a Politica
Nacional de Promogédo da Saude, cujo algumas
prioridades englobam alimentag&o saudavel e pratica de
atividade fisica, as quais devem ser incentivadas e
acompanhadas por profissionais da Estratégia de Saude
da Familia. Durante o envelhecimento algumas
condigbes cronicas sa@o potencializadas, a obesidade
por exemplo, eleva o risco de alguns evenios, como por
exemplo, hipertensdo e diabetes. Este fato ganha
importancia quando consideramos a alta prevaléncia de
obesidade em idosos. ?

[ OBJETIVOS |

Relatar as atividades realizadas pelos académicos
do Curso de Medicina com a populagdo residente no
Recanto dos Idosos de Rondonopolis-MT.

| METODOS |

Realizou-se diagnostico situacional do estado
nutricional de idosos residentes do Recanto dos |dosos
S&do José Operario localizado na Vila Operaria de
Rondonépolis-MT, que é formado por 26 casas
geminadas, totalizando 52 residéncias.

Os dados foram coletados como parte de um
trabalho do module de Introdugdo a Metodologia
Cientifica no semestre letivo 2017/2, realizado por
graduandos do curso de Medicina.

Para avaliagdo do estado nutricional aferiu-se a
estatura e o peso (OMS, 1995)2, calculou-se o Indice de
Massa Corporal (IMC) e classificou-se de acordo com
Lipschitz (1994)*. Para avaliacdo da localizagdo da
gordura corporal aferiu-se o perimetro da cintura sobre
a cicatriz umbilical e a classificou-se utilizando os
critérios da Organizagdo Mundial da Saude (OMS,
1998)°.

Os resultados obtidos foram apresentados a
coordenagdo da entidade, aos residentes do programa
de Residéncia Multiprofissional em Saude Da Familia, a
medica representando a equipe da Policlinica e aos
alunos do PET/UFMT.

| RESULTADOS

Participaram  90,38% (n=47) idosos sendo
observado que 23,40% (n=11) destes apresentavam
baixo pesa, 29,79% (n=14) eutrofia, 42,55% (n=20)
excesso de peso de acordo com o Indice de Massa
Corporal. Em relagao ao perimetro da cintura verificou-
se que 70,2% (n=33) apresentavam risco
cardiovascular aumentado ou muito aumentado (Figura
1). devido ao acumulo de gordura na regido central.

 Aumeniada
i Atmansady
0 Adequady

= Dado bedivponivel

Figura 1. Classficacin do perimeiro da cntwa de dosos do Recanto dos ldosos
Rondondpolis, 2018

Diante disso os discentes propuseram que fossem
feitas intervenges direcionadas & promogéo de
atividades fisicas e reeducacdo alimentar a fim de
melhorar o perfil nutricional dos idosos.

CONCLUSAO

Logo, nota-se a importancia do vinculo da
universidade com os equipamentos sociais e com a
Atencdo Basica a Saude para garantir a eficacia da
Politica Nacional de Promogao a Saude e o principio de
integralidade (Lei 8080/90) do Sistema Unico de Salde.
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1l Seminario de

INTRODUCAO

em saude & eixo fundamental

um novo perfil de médicos para a salde publica.

OBIJETIVOS

= Descrever a experiéncia tedrico-pratica
académicos de medicina da UFMT-CUR através d
disciplina de Interagdc Comunitaria no SUS.

= Apresentar o modelc desenvolvidoe de insercao
atuagio dos académicos de medicina no SUS.

METODOLOGIA

Relato de experiéncia baseado em

cenarios deste estude foram uma unidade basica d

hospital terciario estadual.
desenvolvidas pelos estudantes, basearam-se n
estudo do perfil epidemiolégico de cada area d
atuacdo (pediatria, saude mental e ginecologia) d

desenvolveu-se o planejamento de agdes em salde
atividades praticas visando maior atuagao
compreensfio dessas especialidades meédicas n

atencgao primaria.

RESULTADOS E DISCUSSAO

assim sugestdes de intervencoes como

divulgagao e maior controle da qualidade das amostras.

As atividades realizadas no nivel
cirurgia ortopédica, demonstraram a
integral e assistencial

lideranga, entendimento

das complicagtes.

Desde a criagdo do SUS, & constante o desafio de
aprimorar a sua gestdo. Ndo obstante, o tema atencgio
das novas diretrizes
curriculares dos cursos de medicina. Alem de gestao e
atencdo em saude, a educagdo em saude se apresenta,
nesse sentido, como parte essencial na construgdo de

ET Ud ‘
NOVO PERFIL DO ACADEMICO DE MEDICINA NO SISTEMA UNICO
DE SAUDE (SUS): RELATO DE EXPERIENCIA

dos

a

e

estagio
supervisionado do curso de medicina, com duracio de
14 semanas entre setembro e novembro de 2017. Os

e

salde, um centro de atengéo psicossocial (CAPS) e um
As atividades praticas

0
[=]
e

forma que, apos a compreensac de cada contexto,

e
e
a

As atividades realizadas na unidade basica de
salde permitiram trabalhar o carater multiprofissional na
gestdo das atividades, uma vez que o auxilio da equipe
de enfermagem, residentes e agentes comunitarias de
saude tornou possivel a realizagdo do levantamento e
analise dos dados sobre a coleta do CCO, gerando
o
estabelecimento de um dia propric a8 coleta e sua

terciario, na
importancia da
atuacdo assistencial do diretor clinico, ac apresentar
do
usuario e caracterizacdo epidemiolégica para a analise
do servigo, previsao dos desfechos clinicos e prevencao

¢

A, FEARIA

Figura 3. Ciahuigio doe leeoe
arpidicos de oo fom 8 tama ws

Frgus | Distioughe oos beitos
Sriopbaiina da st com & Gees.

Os dados apresentados pela tabela acima, sexo e
faixa etaria mais comuns, aliados ao dado clinico da
causa majoritaria das internacdes serem acidentes de

transito, devem orientar politicas especificas a
redugdo dos acidentes de transito e
consequentemente dos custos trabalhistas,
hospitalares, familiar e social associados ao

afastamento de individuos jovens economicamente
ativos.

Ainda na cirurgia ortopédica, foram realizadas
agdes de educagfo em salde orientando-se sobre a
seguridade social, prazos para pericias com o INSS
na cidade, assim como o tempo que o empregador
permanecia responsavel por um funcionario apos um
afastamento medico.

No CAPS, foram realizadas acbes voltadas a
integracdo social dos usuarios, tais como jogos de
futebol semanais e partidas de pebolim.

CONCLUSAO

O modelo utilizado como estratégia de ensino-
aprendizagem evidenciou como resultado um maior
vinculo entre docente-discentes-clientes, bem como
maior compreensdoc dos agravos de salude, seu
diagnostico e terapéutica em cada uma das areas e
especialidades trabalhadas. Ademais, permitiu o
entendimento do contexto no qual o cliente encontra-se
inserido e possibilitou aos académicos uma maior
compreensdo sobre as politicas publicas de sadde e a
gestdo em saude, bem como a reflexdo acerca dos
beneficios da percepgéo integral e ampliada do cuidado

medico. -
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NOVO PERFIL MEDICO E INSERCAO ACADEMICA NOS DIFERENTES CENARIOS DE
PRATICA: RELATO DE EXPERIENCIA

ALFLEN. Paulla Thays Alves'; ISENBERG, M.'; NASCIMENTO, A. M."; NETO, J. V. F*; MELO, L. V. L? SUDRE, G.A2 |

' Discente do Curso de Medicina da Universidade Federal de Mato Grosso — Campus Universitirio de Rondonépolis
 Docente do Curso de Medicina da Universidade Federal de Mato Grosso — Campus Universitario de Rondondpolls

Introdugao Gestdo e planejamento em satide

0O desenvolvimento profissional baseado em uma visdo
mecanicista, a qual distancia o médico do paciente, dificulta a
compreensio de todas as esferas que se interagem para
compor o individuc como um todo. A fim de combater tal
vertente, busca-se promover a formagio de médicos gue
atuem na vigildncia em salde e sejam capazes de confrontar

os principais problemas de saude. - S %
pracharsp . Integralidade na assisténcia em satde mental
Diante disso, observam-se mudangas dentro do meio

académico, comec adocdo de metodologias ativas, RN o
concentradas na busca pelo conhecimento e pautadas nas 2
necessidades da populagBo e no contato direlo dos
estudantes com os equipamentos que abrangem a sadde A —

partir disso, melhora-se a qualidade do atendimento a CAPS
populaco, principaimente quando ha atuacdo integrada dos

Avaliagin do servigo de salide
Pratica de modelo mecanicista
Alta demanda e demora na regulagéio
Falta de articulacéo entre os diferentes
niveis de atengéo em sadde

& + Realizagao de consultas
5" iﬁ I’g Desenvolvimento de atividades esportivas
o F Analise de prontuarins

Rede de Atencao Psicossocial

profissionais ja inseridos no sistema com os estudantes. [ Con CIUSQO

‘ Obj etivo | A atuagio discente nos diferentes cenanos da pratica
deve atender as demandas do servico e da comunidade e

‘ Relatar experiéncia académica medica dentro dos as necessidades de ensina.

setores do Sistema Unico de Saude, vivenciados no

St T ke »Compreenséo de que a formagéo em saude diz respeito

a um processo de construgdo de experiéncias e de
‘ competéncias que devem ser centradas nos usudrios e
em suas necessidades como individuos e como

| Relato de Experiéncia

= > = — coletividade
Epidemiologia como estratégia dentro da A énfase do processo ensino-aprendizagem dever estar
Atencéo Primaria situada no estudante, mas o centro de todas as préticas

pedagdagicas em salde deve ser a pessoa a ser cuidada.

Caracterizagéo do perfil epidemiologico de pacientes l = =
com diabetes atendidos na Eslratégia de Satide da Referéncia
Eamii Camosono.ano de 217 CALDEIRA, E S: LEITE, M. T S: RODRIGUES, J. F Estudartes de
Medicing nos servigos de atencdo priméria. percepedo dos profissionais.
Distribuicdo de diabetes Hipertensao em Revista Brasileira de Educagdo Médica vol 35 no 4 Rio de Janeiro Oct/Dec.
conforme género diabéticos conforme 2011. Disponivel em: < htp/Aww w scielo.bripdf irbemiv3sn4/alEvasnd pdf

genera = Acessoem: 23 fev. 2018,
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Basico de Vigildncia Epidemioicgica. Brasilia: Ministério da Saudes. 2005,
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em:<hitp//bvsms.saude.gov.brfovs/publicacoes/Curso_vigilancia_epidemio.
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O USO DA AURICULOTERAPIA NA ESTRATI'EGAIA DE SAUDE DA FAMILIA:
UM RELATO DE EXPERIENCIA

ARAUJO, Thaysa Barbosa'; MATTOS, M. ; MAGALHAES, L. C.5; PEIXOTO, L. S.*
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em Sadde da Familia, Canpis Universitirio de Rondondpolis, ICENTUFMT.

INTRODUGAO

RESULTADOS

A auriculoterapia é reconhecida pelo Ministério da
Salde como uma Pratica Integrativa e Complementar
(PIC), que utiliza o pavilhdo auricular no tratamento
de diversos problemas de salde. A técnica consiste
na estimulacdo de pontos auriculares com a utilizagéo
de sementes, esferas ou agulhas. Pode ser
compreendida também por diversos fundamentos em
saude, entre eles a medicina tradicional chinesa, a
reflexologia e a neurofisiologia. Neste cenario, a
auriculoterapia evidencia-se pela sua praticidade de

Inicialmente a populagdo se mostrou resistente a
técnica, visto que ndo fazia parte da rotina de
atendimento. Contudo, apds a realizagdo da
auriculoterapia, os usuarios vivenciaram os seus
beneficios e passaram a confiar na sua eficacia.
Atualmente, a populagéo ja reconhece a técnica
e compartilha experiéncias exitosas com outras
pessoas nos corredores da unidade,
principalmente no tratamento da dor aguda e

aplicacdo, baixo custo, seguranca e eficacia no crﬁniga,’ insénia e anﬁiedade. Também tem
manejo clinico de condicdes comumente observadas contribuido na redugdo do consumo de
na Estratégia de Satide da Familia (ESF). medicamentos, principalmente analgésicos.
Descrever a experiéncia vivenciada por ) . -

residentes do Programa de Residéncia O uso da auriculoterapia nos atendimentos aos
Multiprofissional em Saide da Familia na Usudrios tém  proporcionado experiéncias

utilizacdo da auriculoterapia no manejo clinico de
condigbes agudas e cronicas.

METODOLOGIA

Os residentes realizaram em maio e junho de
2017 um curso em Auriculoterapia oferecido por
meio de parceria entre a Universidade Federal de
Santa Catarina e Ministério da Saude, para
profissionais da Atencdo Basica. O curso
compreendeu duas etapas: educagdo a distancia
(EAD) totalizando 75 horas e etapa presencial de
5 horas. Apds a conclusdo do curso, em junho de
2017, inserimos a auriculoterapia nas praticas
assistenciais em duas ESF onde exercemos
nossas atividades como residentes. As sessoes
ocorrem semanalmente e com média de duragdo
de 10 sessGes. Em cada sessdo sdo avaliados os
sinais e sintomas de melhora do quadro, para
adequacdo dos pontos trabalhados. Os registros
sdo realizados no prontuario do paciente e
langados no sistema e-SUS AB.

positivas em nossa vivéncia como residentes.
Destacamos a utilizagdo no tratamento
alternativo em diversas condigdes de salde,
agudas ou crdnicas, com resultados significativos
a partir da primeira sessdo. Contudo, é
necessario que os profissionais da Atengdo Basica
tenham acesso a capacitagdes quanto as PIC
reconhecidas pelo Ministério da Salde e as
utilizem na construgdo de uma assisténcia
integral ao usuario.
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INTRODUGAO

A negacgéo do hospital enquanto instituigéo terapéutica,
no que diz respeito a psiquiatria, € um ponto essencial
de analise para os movimentos que se auto organizam
pelo Brasil no dia 18 de Maio. O olhar da psiquiatria
classica & observada por Paulo Amarante (1996),
enfatizando a necessidade de se colocar em xeque ndo
a doenca ou o doente, mas questionar o saber que vem
etiquetando pessoas em sofrimento psiquico.

Surge-se entdo uma visdo antipsiquiatrica, que nio se
interessa por humanizar o hospital, mas acredita no
rompimento com © modelo psiquiatrico atual,
trabalhando inicialmente com terapia de trabalho e a
democratizagdo das instituicées. Os Centros de
Atencdo Psicossocial sdo hoje o modelo mais proximo
ao sugerido pelos pioneiros da reforma psiquiatrica,
como Franco Basaglia (AMARANTE, 2007).

OBJETIVO |

Relatar a percepgdo da equipe de Residentes em

Saude da Familia sobre o evento da Luta
Antimanicomial.

METODOLOGIA |

Foi organizado em grupo a proposta de intervencéo
para o dia do evento. O tema definido para a roda de
conversa foi “qualidade de vida”, a fim de integrar todas
as profissdes no debate e aprender sobre a relagéo que
0s usudrios da saude mental tem com a sautde

RESULTADOS

|

Dando inicio a atividade, percebemos a necessidade de
mudanga de abordagem, mudando o tema para "o
significado do dia 18 de maio". O que se seguiu foi o
relato de residentes. usuarios do CAPS, trabalhadores
e estudantes da area da saude mental sobre o que
significa o tratamento em liberdade. Os usuarios do
CAPS em seus relatos contribuiram para a
sensibilizagdo do publico a respeito do tema, que é
tratado majoritariamente de forma deturpada,

estigmatizando pessoas em sofrimento psiquico, assim
como quem abusa de alcool e outras drogas.
Imagem 1 - Equipe da Residéncia Multiprofissional apés o evento

* i r

| CONCLUSAO

Entendendo que o tema ftratado €& constantemente
vitima de estigma pela sociedade. E de fundamental
importancia a partcicipagéo de trabalhadores da saude,
no quesito de quebrar barreiras, estreitar os lagos entre
os profissionais da Atencio Basica e os usuarios da
Saude Mental, proporcionando um espaco de troca de
saberes e conhecimentos, fortalecendo as instituigbes
substitutivas do Hospital Psiquiatrico e contagiando
todos os participantes.
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PLANO DE IMPLANTAGAO GRUPO DE SAUDE MENTAL COM ATENGAO NAO
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RONDONOPOLIS.

OLIVEIRA, Caique de Rezende.); GRANJEIA, C. S.'; KAIABI, P. T.'; NETO, J. V. F.'; SANTOS, R.); MELO, L. V.L.?

INTRODUCAO

A salde mental consiste na capacidade de administrar a
vida e as emogGes sem perder o valor do real, de forma que
exista um equilibrio entre 0 emocional e 0 meio externo.

A Reforma Psiquiétrica propds a extingdo de manicémios,
dessa forma os individuos com sofrimento psiquiatrico
passaram a ser atendidos na atencéo basica.

De Acordo com o Ministério da Saude (MS) cerca de 12%
da populagéo necessita de cuidados com satide mental. Figura 1. Oficina de pintura o Figura 2. Sonho no balio.
O tratamento ndo farmacologico € realizado por meio de reciclagem.

técnicas de distragdes e reflexdes que liberam v Criatividade v Maior vinculo ¥ Interacao v Motivacao
neurotransmissores, a fim de aumentar a autoestima, o v Concentragao v Autoconfianga social v'Felicidade
prazer e a sensagdo de bem-estar, sendo portanto ,gtimismo vInteracdo v Reflexao v Empatia
relevante alternativa coadjuvante ao tratamento

v Esperanca

R social
farmacolégico.

I OBJETIVO

Implementar grupo de salde mental com énfase na
atencdo n&o farmacolégica na ESF Atlantico/Europa, no
municipio de Rondondpolis, Mato Grosso.

METODOLOGIA

Estratégia: revisao Local: Paréquia Sao Domingo v X
bibliografica Savio 3 5
Equige executora: docente e Pablico Alvo: usuarios com e e ke
discentes de Medicina. diagnéstico prévio de YlInteracdo v'Satisfagido v'Autoestima  vinteracao
Duragao: 5 semanas transtorno psiquiatrico. v’ Autoestima v'Bem-estar v'Satisfacao social
Tabela 1. Cronograma de atividades v Atividade v'Motivacao pessoal v Motivacao
DIAS (20186) Fisica ¥'Superagao

ATIVIDADES 11/08 18/08 25/08 01/09 08/09 15/09
OFICINADE PINTURA X CONCLUSOES I
OFICINA DE X
RECICLAGEM « Importancia do tratamento nZo farmacolégico sendo
SONHO NO BALAO E X coadjuvante ao medicamentoso;
TEATRO MAGICO - Eficacia das dindmicas na diminuigéo ou até mesmo abolicdo
OFICINA DE DANCA X dos sintomas depressivos;
DIA"A" X * Relevancia do acolhimento dos usuarios com agravos
INSTRUCAO DA X mentais da Unidade;
EQUIPE « Satisfagdo discente.
MULTIPROFISSIONAL

Fonte: Arquivo pessoal
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= == 3 Departa to de Agdes Programaticas Estratégicas. Cadernos de Atencio Basica: saGde

AL F e, mental Brasila 2013 Disponivel em
s _EGElA E_ BEM-ESTAR | http://bvsms.saude.gov bribvsipublicacoesicadernos_atencao_basica_34_saude_mental.pdi

e Acesso em Ago. 2016
SENTIU-SE MOTIVADA CALITO, R F- PREZOTTO, A 0. PAULIN, G. A Associacho entre. estresse, depressio &
tontura. uma breve revisdo. Rev. Equilibrio Corporal e Saude, v. 1, p.23-45, 2009. Disponivel em
<http iwww pgsskroton.com bifseerfindex phplreces/anticle’view/ 180> Acesso em 27 jul. 2016
CORREIA. V. R et al Saide mental na atencao basica pritica da equipe de sadde da familia
Revista Escola Enfermagem USP. Sao Paulo, v. 45, n. 6, p. 1501-1506, mar 2011. Disponivel
em: hipJiweav.revisias.usp brireeuspiarnicie/view/40865/0. Acesso em: Jul. 2016,
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[ INTRODUGAO

|

CONCLUSAO |

O projeto de pesquisa na graduacdo tem por
finalidade introduzir o discente no universo da
pesquisa cientifica, visando a valorizagdo desta
pratica e incentivo a producdo de conhecimentos.
Em conjunto com o orientador e colegas de
pesquisa, o discente tem contato com todas as
etapas de um projeto, de forma que este agregue

novos saberes e crescimento  pessoal,
contribuindo assim, para a sua formacdo
profissional.

| OBJETIVO E METODO |

Objetivo: relatar a experiéncia como discente
na participagdo de um projeto de pesquisa

relacionado aos acidentes motociclisticos,
ocorridos no municipio de Rondonopolis.
Metodologia: relato de experiéncia da

discente de enfermagem na participagdo de
projeto de pesquisa, ocorrido entre os anos de
2016 a 2018, sendo os dois ultimos anos, como
bolsista PIBIC.

A pesquisa nos da embasamento teorico-
cientifico e direciona as acgbes, de modo gque
possamos aprender e utilizar este método apds a
graduacdo. E imprescindivel ter foco, paciéncia,
perseveranca, responsabilidade e afinidade com
o tema para que ndo se torne um fardo e sim
uma experiéncia prazerosa de aprendizado, nao
s0 neste periodo de graduag@o como no exercicio
profissional com criatividade. Contudo, uma
pesquisa aliada & graduacdo demanda tempo e
pode ser estressante, pois a relacdo entre o
estudo em periodo integral, atividades extras,
pesquisa e vida pessoal as vezes fica
conturbada. Fatos estes, minimizados diante dos
resultados obtidos com a pesquisa. Considero
portanto, extremamente importante a minha
participagdo na iniciagdo cientifica como bolsista
PIBIC, tanto para minha formagdo como
pesquisadora quanto pela afinidade e interesse
pelo tema proposto. A experiéncia foi
gratificante, animadora e abriu portas a novas
ideias e conhecimentos acerca do trabalho

RESULTADOS |

cientifico.
DESCRITORES |

Na pratica, o projeto de pesquisa vai muito
além da teoria proposta em papel. Percebi que a
pesquisa na graduagdo € de suma importancia
ao desenvolvimento do Brasil, em todos os
setores. Ao participar do projeto de pesquisa,
permitiu-me a instrumentalizacdo para revisar
criteriosamente a literatura, na elaboragdo de
instrumentos de coleta de dados, participar na
coleta e anélise de dados, além de proporcionar
a participagdo em eventos cientificos. Com isso,
percebi o qudo importante € a insergdo de
alunos da graduacao na iniciagao cientifica.

Pesquisa em Enfermagem; Relato de Experiéncia;
Iniciagéo Cientifica.

| REFERENCIAS |

PADILHA, Katia Grillo et al . Seguranga do paciente em Unidades
de Terapia Intensiva: desenvolvimento de um projeto de pesquisa.
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nrm=iso>, Acesso em 17 maio 2018,

PINHO, Maria José de. Ciéncla e ensino: contribuicbes da iniclagdo
cientifica na educagao superior, Avaliagdo (Campinas), Sorocaba
v. 22, n. 3, p. 658-675, dez. 2017. Disponivel em
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51414-
40772017000300658&Ing=pt&nrm=iso>. Acasso 17 malo 2018.
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SOARES, D. S. % SUDRE, G. A.?

1 Graduanda em Medicina, Universidade Federal de Mato Grosso, Campus Rondondpolis.
2 Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal de Mato Grosso, Campus Rondonopohs
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INTRODUGAO

O Projeto Terapéutico Singular (PTS) engloba uma
articulagdo de condutas terapéuticas remetidas para

S

L Rc

| |

" DISCUSSAO

A realizagdo de uma oficina para a assimilagdo de
conceitos inerentes ao PTS a luz de uma metodologia

um individuo, uma familia ou coletividade, visando uma
elaboragao de estratégia intervencionista, supondo a
disponibilidade dos recursos inerentes ao proprio
individuo, a familia, & equipe e ao territorio (OLIVEIRA,
2007). Envolvendo uma relagao de pactuagao entre tais
agentes (HORI; NASCIMENTO, 2014).

OBJETIVO

Expor a dindmica referente a uma oficina de
abordagem ao PTS direcionada aos residentes dos
programas de residéncia multiprofissionais de Saude do
Idoso e do Adulto e de Saide da Familia da
Universidade Federal de Mato Grosso, Campus
Rondondpolis.

METODOLOGIA

A oficina englobou trés momentos: 1) os saberes sobre
o PTS momento em que alunos facilitadores,
participantes do Programa de Educagdo pelo Trabalho
para a Saude (PET-Saude/GraduaSUS), explicitaram
conceitos sobre Gestao da Clinica, elementos que
compdem um PTS e etapas para sua elaboracao; 2)
construindo um PTS = momento em que os residentes
dividiram-se em quatro grupos, a cada qual foi exposto
um caso clinico como embasamento para discussédo e
desenvolvimento das etapas que envolvem
elaboragao do PTS; e 3) narrativa em ambito reﬂexwo
sobre a atividade pratica executada pelos participantes
no decorrer da oficina.

Oficina realizada em 10/03/2018: momento de analise dos casos pelos
residentes,

ativa de aprendizagem proporciona diversos beneficios
aos alunos, dentre os quais: aquisigdo de maior
autonomia, desenvolvimento da confianga, aptidao para
resolugdo de problemas e protagonismo no
aprendizado.

Oficina realizada em 10/03/2018: momento de andlise dos casos pelos
residentes.

a | CONSIDERAGOES FINAIS |

Evidenciou-se a consolidagdo da aprendizagem
significativa no tocante a assimilagdo do processo
dindmico envolvido na elaboragédo do PTS.

REFERENCIAS

HORI, A, A.; NASCIMENTO, A. F. O Projeto Terapéutico Singular e as
praticas de satde mental nos Nucleos de Apoio & Saude da Familia (NASF)
em Guarulhos (SP), Brasil. Ciénc. saude coletiva, Rio de Janeiro, w
19, n. 8, p. 3561-3571, ago., 2014.

OLIVEIRA, Gustavo Nunes. O Projeto T como
para a mudanga das praticas de saGde, 175 f, Dissertagdo (Meslmdo)
Faculdade de Ciéncias Medicas, Universidade Estadual de Campinas,
2007.
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1 Farmacéutica, Residente do PREMSAF, UFMT (Campus de Rondondpolis).
? Farmaceéutica, Docente do Curso de Enfermagem e do PREMSAF, UFMT (Campus de Rondonopolis).
3 Enfermeiro, Docente do Curso de Enfermagem e do PREMSAF, UFMT (Campus de Rondonépolis).
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5 Enfermeira, Residente do PREMSAF, UFMT (Campus de Rondonépolis).

¢ Enfermeira, Residente do PREMSAF, UFMT (Campus de Rondonépolis).

INTRODUGAO RESULTADOS

O Uso Racional de Medicamentos & definido como A abordagem do tema permitiu orientar as ACS
o processo que compreende além da prescricio sobre o uso correto, armazenamento e descarte
adequada, o consumo das doses indicadas, e no de medicamentos, bem como sanar duvidas
periodo de tempo indicado, devendo o frequentes na rotina de trabalho dessas
medicamento ser eficaz, seguro e de qualidade. profissionais. Discutiu-se tambeém sobre a
Nesse contexto, o farmacéutico representa o diferenca entre os medicamentos classificados
profissional com melhor capacitagio para como Similar, Genérico e de Referéncia, duvida
conduzir as agdes destinadas & melhoria do relevante citada pelas ACS, como pode ser

acesso e promocdo do uso racional dos observado na fala de uma delas: “...eu sempre
medicamentos. pensei e falei para os pacientes da minha éarea
que 0s medicamentos  genéricos ndo

OBJETIVO prestavam...” Outra ACS ainda afirmou: “ao

tomar meus medicamentos pela manha eu tomo
junto com o café, pois acredito nao ter diferenca
se tomado com agua, café ou outros liquidos...”

Realizar  oficina educativa com  Agentes
ComunitérioS de Salde (ACS), com enfoque na
Promogéo do Uso Racional de Medicamentos, em
trés Estratégias Saude da Familia (ESF) do Imagem 1 - Fulderﬂelabumdo pela eguipe multiprofissional para

b ficina de Promogio do Uso Racional de Medicament
Municipio de Rondondpolis, Mato Grosso. B e -

METODOLOGIA |

Foram realizadas duas oficinas, abrangendo 18
participantes, dentre estes 8 ACS de 3 ESF,
Jardim Europa, Jardim Atlantico e Parque S&o
Jorge, localizadas na zona urbana do Municipio
de Rondondpolis - MT. As oficinas planejadas
para ACS, viabilizou também a participacdo de

usuarios, demais membros da ESF e integrantes CONCLUSAO
do Nicleo de Apoio a Saude da Familia (NASF). A insergdo do farmacéutico em ESF além de
Relacionado ao tema proposto planejou-se uma contribuir para agBes destinadas & promocdo do
breve explanacdo sobre o wuso correto de wuso racional de medicamentos, torna-se
medicamentos, oportunizando em seguida o indispensével para a organizagio dos servigos de
publico-alvo & realizar questionamentos e apoio necessarios para o desenvolvimento da
contribuigdes. Foram elaborados folders para a assisténcia farmacéutica, contribuindo também
intervencdo. para a realizagdo de préticas multidisciplinares.

REFERENCIAS |

« BRASIL - MINISTERIO DA SAUDE. Portaria n. 3.916 de 30 de outubro de 1998. Dispde sobre a
Politica Nacional de Medicamentos. Diario Oficial da Replblica Federativa do Brasil.

+ ORGANIZACION MUNDIAL DE SALUD. El papel del farmacéutico en la atencién a la salud:
declaracion de Tokio. Genebra, 1993.
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MENDONGCA, A. M? SILVA, T. M?; SOUZA, S. L*; FARIA, F. RS

INTRODUGAO |

| RESULTADOS

A gestacdo € o periodo de maior vulnerabilidade da
mulher, em que ocorrem transformacdes fisicas,
fisiolégicas, psiquicas e sociais. Por isso, € um periodo
potencial para desenvolvimento de crises e diversas
sindromes ou transtornos psiquicos. Entretanto, pouca
atencdo se da para a saude mental durante o pré-natal
(FALCONE, 2005, GUERRA, 2014).

Diante disso, os profissionais atuantes no pré-natal
devem enxergar a gestante de forma integral,
aumentando, assim, os vinculos entre o bindmio mae-
filho, entre a equipe e a mulher no periodo gravidico e
entre a mesma e os seus familiares.

OBJETIVO |

Promover a saude mental em gestantes, considerando
as alteracdes psicossociais do ciclo gravidico, além da
sensibilizacdo da equipe da Estratégia de Saude da
Familia.(ESF) para essa abordagem pré-natal.

METODOLOGIA |

A acé@o foi organizada considerando as seguintes

etapas:

= Pactuacao da atividade com a equipe da ESF.

+ Divulgacéo da atividade entre as gestantes do territorio

realizada pelos académicos de Medicina em parceria

com as Agentes Comunitaria de Saude.

Roda de conversa com oito gestantes, sobre a

importancia de cuidar da saude mental durante e apés

a gestacdo. As pessoas presentes participavam do

chamado “Dia da Gestante”, realizado nas manhés de

quarta-feira, pela ESF em Rondondpolis. As maes

puderam relatar seus medos, problemas enfrentados

e sua rotina.

Momento de incentive & auto-estima, em que elas

aprenderam a se auto-maguiar, com a ajuda de nossas

parceiras, duas consultoras de uma empresa de

cosmeticos.

+ Ao final, cada gravida uma recebeu uma rosa e um par
de brincos.

+ ldentificacdo de fatores de risco e sinais para
sofrimento mental.

+ Relato das mulheres sobre a melhora no bem-estar e
satisfacio com as atividades.

[ CONCLUSAO

Este projeto demonstrou como & importante voltar a
atencdo a saude mental da mulher no periodo gravidico
e puerperal, para um maior vinculo mée-filho e
fortalecimento de vinculos familiares, proporcionando,
desta forma, um periodo gestacional mais saudavel e a
prevencdo de transtornos mentais mais graves no
futuro.

Ao realizar este projeto, ficou claro gque muitas
mudancgas precisam ser feitas quando se trata do
atendimento & gestante. O contexto vivenciado na ESF
em Rondondpolis certamente é reflexo do que acontece
em todo pais, o que nos leva a ratificar que € preciso
incluir um “pré-natal psicolégico™ nas politicas ja
existentes.

REFERENCIAS

FALCOME, V. M - MADEA, C ¥ M ; MASCIMENTO, C F. L ; SAMTOS, J. M M ; NOBREGA F J.  Awacho
muliorofissional & & saide mental deml.:s Rev. Samdu Pu'hﬁr.a 330 Psulo . w38, n. 4, p. 612618, ago. 2005 .
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INTRODUGAO /| RESULTADOS
Grande tem sido o avango em relagdo ao conceito de satde ao O acompanhamento do trabalho da psicdloga residente
longo do tempo. De uma visdo de saude pautada no modelo propordovm obaewaqﬁes em varios formatos distintos, sendo
biomédico, passa-se a ampliar essa nogao para um estado de eles: “individuais, grupos de convivéncia e visitas

completo bem-estar fisico, mental e social, definidc como domiciliares, Nessas mes foi possivel perceber que a atuagao
biopsicossocial (OMS, 1946). Essa mudanca na conceituagao  da residente estava semm integrada a de outros profissionais,
buscou abandonar a nogd@o de saude como simplesmente a  respeitando um importante principio da atencdo basica e da
“auséncia de doencas” — embora a perspectiva idealizada de residéncia que é a intel iplinaridade, possibilitando assim o
“completo bem estar” também ja venha sendo questionada  atendimento integral aﬂ‘s suarios (RONZANI; RODRIGUES,

(SEGRE; FERRAZ, 1997). 2006). Além disso, ao uﬁiﬁvar a interagdo da psicdloga com os
No Brasil, desde o ano de 1988, a Constituicdo Federal = usudrios percebeu-se © gquanto ela estava vinculada com a
Brasileira garante a saude como direito de todos os cidadaos por  comunidade, conseg ‘efetuar acoes intervencionistas para e

meio do Sistema Unico de Satde (SUS). A organizagao do SUS na cmnunldade. ,4’
vem sofrendo algumas modificagdes, uma delas € a implantagao da
Rede de Atencdo a Saude (RAS), que consiste em uma estratégia. ~mm stica upo de
de gestao integral do cuidado (BRASIL, 2010). A Rede de Atengéo proporcionar a promoc;Ao ea lidade de wda e de saiide mental
a Salde apresenta niveis importantes: atencao primaria, atengo 0s 0s usuanos da unida porém participavam, em sua
secundéria e ateng3o terciria. < s, Nesse ﬁ_';upo sao realizadas atividades
Ainda no nivel da atengao primaria (no Brasil também nomesz fe temas especificos, como
como Atencao Basica), a consolidagao das agoes e servlgos é i
realizada através da estruturagéo da Estratégia Saude da Familia
(ESF). Porém, o profissional de Psicologia nao esta previsto, : g na Estratégia Salde da
segundo normativa, na equipe minima multiprofissional de uma i i i orcionarem atividades educativas,

’ tividade em que pode-se observar

ESF. D 1 es de go e integragdo que
Diante desse cenario, vem crescendo desde 2005 as jeti 1 ( estando essa agao
residéncias multiprofissionais em satde da familia e os cdugps de n o do prof issional de Psicologia na atengao

especializagao com a proposta tanto de capacitacao para atuagao observacoes dessa atividade grupal,
quanto de consolidac&o do lugar da Psicologia na atenc&o basica. )sic

ce uma escuta qualificada aos
os atendimentos individuais.

0 |ssional

passo que esse
dos limite

usudrios, para als

OBJETIVO | | CONCLUSAO
wi
Diante da literatura e das g%_ervacées expostas, conclui-se que
O presente trabalho tem por objetivo apresentar as a atuacdo do psigblogo Wc bésica, juntamente com outros
observagdes e reflexdes realizadas durante a disciplina do Estagio  profissionais, age saude e necessaria para a promogao
Basico no contexto de uma unidade de Estratégia Saide da  de bem estar biopsicossocial. Por isso, é importante a presenca do

Familia da cidade de Rondonépolis — MT. psicélogo como profissional da equipe minima da atengao basica e
ndo s6 pela via da residéncia multiprofissional em satde. Sendo
assim, acredita-se que este profissional deva estar previsto nas

METODOLOGIA | normativas do SUS sobre a atengdo basica, como necessario para
a efetivagéo do cuidado integral aos cidad&os.
Foram realizadas observacdes em campo, acompanhando | REFERENCIAS

especialmente as atividades da psicéloga residente do Programa S PR e TG e e o
de Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia da UFMT,  ganizacio da Rede de Atencio 4 Saiide no mbito do Sistema Unico de Saide (SUS)
ocorrendo quatro idas a campo, uma vez por semana, com carga  Brasilia, 2010

horéria de quatro horas diarias. As observagdes e reflexdes eram  ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE Constituigio da Organizagio Mundial da Sadde
registradas em diarios de campo elaborados semanalmente e (OMSWHO) 1346

% 7 A 2 RONZANI, T M, RODRIGUES, M. C. O psicéiogo na a(encan pnmaria a saide: contribuigbes,
discutidas em supervisdo coletiva com a docente responsavel. Aceshee e e Cidncia e . 2006

SEGRE. M; FERRAZ, F.C. O concesto de saude. Revista de Saude Publica. v. 21, n. 5, p. 538-
542, 1997.
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INTRODUGAO | |

RESULTADOS

O Programa de Educagd@o pelo trabalho para a
Saude (PET - Saude) foi criado através de uma
parceria entre os Ministérios da Saude e da Educagéo
para aproximar os académicos da realidade do Sistema
unico de Saude (SUS), para promover, com o auxilio da
pratica, melhor compreensdo de seus papéis enquanto
profissionais no SUS."

Os discentes desenvolvem agdes conforme as novas
Diretrizes Curriculares Nacionais, de modo a entender
as diversidades humanas e de grupos sociais. as
politicas do SUS e a importancia da realizagdo de
educagido em saude e permanente?.

Diante disso, no campus da Universidade Federal de
Mato Grosso em Rondonépolis ocorre o PET — Saudde
GraduaSUS que busca, atravées de atividades que
envolvem o ensino, a pesquisa € a extensédo, o
fortalecimento das agbes que integram o ensino, o
servigo de salde e a comunidade.

| OBJETIVO |

Relatar e refletir sobre as experiéncias vivenciadas
por alunos voluntarios do PET — Salde GraduaSus na
rede publica da satide do municipio de Rondondpolis.

| METODOLOGIA |

Trata-se de um relato de experiéncia acerca de
vivéncias dos académicos em agdes proporcionadas
pelo projeto PET - GraduaSUS (Figura 1), que foca na
atuagéo dos discentes na Estratégia da Salde da
Familia (ESF) e em tutorias que abordam ferramentas
de gestdo e da clinica e legislagées do SUS.

Figura 1 Lego do PET-Saide GraduaSUS

As agbes promovidas pelo programa ao longo de
mais um ano de sua execugdo, proporcionaram aos
alunos os seguintes resultados:

0 Compreensédo da forma e importancia da execugdo
de ferramentas da clinica como projetos terapéuticos
singulares, linhas de cuidado. ecomapas. diagramas
de vinculo e discussées de casos com equipe
multidisciplinar;

O Aprendizado sobre o Método Altadir de Planificagao
Popular e como aplica-lo;

QO Percepgdo da necessidade de se realizar a
territorializagéo para conhecimento dos
determinantes sociais de satde da populagdo;

U Realizagdo de atividades de educagdo em saude e
educacdo permanente;

U Importancia das Redes de Atencdo a Saude (RAS)
para o fluxo do paciente nos servigos de saude.

| CONSIDERAGOES FINAIS |

Com a obtencdo de tantos resultados fica evidente a
importancia de programas como o PET - Saude
GraduaSUS para a formacgdo académica e futura vida
profissional dos alunos dos cursos da area da salde, ja
que este colabora para insergéo precoce dos discentes
nos servigos da rede publica e permite a correlago do
aprendizado tedrico com a pratica. Além disso, a
interligacdo do ensino com os servigos possibilita que os
académicos auxiliem as ESF nos ajusies dentro dos
processos de trabalho e assisténcia.

REFERENCIAS

'BRASIL. Ministéno da Saide. Portal da Sadde. Brasilia: MS.2017. Acesso em 26 margo
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Relato de experiéncia de uma enfermeira residente na ala

oncoldégica de um Hospital na regidao sul do Mato Grosso
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‘Enfermeira, Residente, Prog de R

ia Multiprofissional em Sadde do Adulto e Idoso - PREMSAI

| INTRODUGAO

| | RESULTADOS |

A administragdc e geréncia estdo fortemente
entrelagados com o processo gerencial do enfermeiro
em sua pratica, que faz uso de instrumentos que o
auxiliam no gerenciamento, de modo a melhorar a
qualidade da assisténcia. Além da utilizagdo destas,
deve-se atuar de forma humanizada através da criagéo
de recursos aos pacientes e familiares para o
enfrentamento da doenga (ALMEIDA, et al, 2011).

O periodo de um ano de atuagdo como enfermeira
residente do Programa de Residéncia Multiprofissional
em Saude do Adulto e Idoso-PREMSAI na Ala
Oncolégica em um hospital na regido sul do estado do
Mato Grosso observou-se a necessidade da construgio
de instrumentos de gestdo com a finalidade de
melhorias no processo assistencial: e, relacionado ao
paciente e familia, surgiu o projetc Espalha Graga,
apos observacdes a partir de um grupo de voluntarios
que realizavam visitas hospitalares com o intuito de
levar uma palavra de conforto aos pacientes e
familiares, pela necessidade e especificidade da ala.

OBJETIVOS

Relatar a experiéncia de uma enfermeira residente
na realizagdo da padronizagdo de instrumentos para
melhorias na gestdo do setor oncologico; e a
intermediagio da criagdo de um projeto voluntario com
o intuito de fomentar a humanizacgao.

l MATERIAIS E METODOS |

As acbes realizadas na gestdo assistencial foram:
padronizagdo de horarios da administracdo de dietas
enterais, padronizagdo de cédigos dos materiais
utilizados em procedimentos realizados por enfermeiros
e meédicos, Check list do protocolo de seguranca do
paciente e padronizagao da identificagio do paciente no
prontudario manual. Todos os instrumentos foram
elaborados em formato de tabela, e utilizado o programa
Microsoft Excel. Na elaboragdo do Projetc Espalha
Graca foi realizado um curso sobre normas e condutas
no ambiente hospitalar com 14 integrantes. O projeto
foi autorizado pelo gestor do Hospital, e ficou acordado
que as agGes seriam realizadas uma vez na semana no
periodo noturno.

A padronizacdo de pedido de materiais para
realizagdo de procedimentos resultaram em uma
melhor efetividade do servico, e diminuiu o tempo no
pedido de materiais; a padronizagcdo de horarios das
dietas enterais diminuiu o atraso das dietas infundidas:
o check list do Protocolo da Seguranca do Paciente
evidenciou uma maior adesdo dos protocolos; e a
padronizagdo da identificagdo do paciente ajudou na
parte organizacional e diminui¢do de erros.

O Projeto Espalha Graga tem evidenciado melhoria
no estado emocional do paciente, e contribuido na
recuperacido e promogédo da humanizagado e vinculo
entre pacientes, familiares e funcionarios. No entanto,
nao houve um retorno e interagio por parte dos
gestores da Instituicdo, vale ressaltar a importancia do
vinculo e incentivo entre o projeto e os gestores da
Instituicdo hospitalar.

| CONCLUSAO

Esta experiéncia resultou em aprendizagem através
da vivéncia e acOes realizadas focadas na importancia
da utilizagdo de instrumentos para a efetividade do
servico. Dessa forma, percebe-se o quanto ferramentas
de gestdo sdo importantes no processo assistencial. No
entanto, diante de tantas problematicas enfrentadas
referente a assisténcia, o profissional deve priorizar o
paciente e seus sentimentos diante do enfrentamento
da doenca. Neste contexto, o Projeto Espalha Graga
favoreceu o encorajamento e vinculo dos envolvidos.
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| INTRODUGAO

O PET - Salde/GraduaSUS é um programa que
enfatiza um processo de integracdo entre ensino-
servico-comunidade. As atividades realizadas pela
equipe sdo diversificadas e envolvem sessdes
tutoriais, oficinas e intervengées na comunidade,
sendo esta ultima o enfoque do Relato. O plano de
intervencdo refere-se as atividades desenvolvidas
pelos discentes do curso de Enfermagem e
Medicina, onde houve a oportunidade de colocar em
pratica as teorias adquiridas no decorrer do projeto.

OBJETIVOS

Relatar a execucdo do plano de intervencao
realizado em conjunto com os preceptores dos
servicos da Estratégia de Salde da Familia
localizada no bairro Jardim Assunc¢do, municipio de
Rondonépolis-MT..

METODOLOGIA |

Posteriormente, os problemas listados foram
retomados, agrupando-os no seguinte macroproblema:
nimero inadequado de mulheres que realizam o CCO e
auséncia de atividade fisica da populacdo. Dessa
maneira, como forma de intervencdo, realizou-se um
mutirdo do dia D visando abranger o publico das
mulheres residentes na micro-area para a realizagao do
exame preventivo de controle do cancer de colo do
utero. Foram realizadas palestras educativas de acordo
com o tema. Alem disso, Implementou-se o grupo de
hidroginastica para os idosos com o intuito de melhorar
a qualidade de vida e realizaram-se acodes de educacao
em saiide com o referido pilblico através de palestras
sobre temas diversos de acordo com o indice dos
resultados da pesquisa.
s

e

O presente trabalho relata a intervencao realizada na
ESF Jardim Assuncio na cidade de Rondondpolis-
MT. A acdo foi planejada e realizada por académicos
de Enfermagem e Medicina membros do PET-
Saude/GraduaSUS juntamente com a equipe da ESF
Jardim Assuncio, contando com a colaboragio do
NASF. A populacgio foi a micro-area E.

RESULTADOS |

Apos os resultados obtidos com o processo de
territorializagao, foi realizada uma exposicao dos
problemas percebidos que afetam a comunidade.
Os problemas relatados foram: nimero inadequado
de mulheres que realizam o CCO; nao realizagdo de
atividade fisica; habitos alimentares inadequados;
numero reduzido de criangas que fazem o
acompanhamento de puericultura.

CONCLUSAO

Evidenciou-se a consolidagdo da aprendizagem
significativa no tocante a assimilagdo do processo
dinamico envolvido. Através das medidas, pode-se
interferir no processo salde-doenga da comunidade
de acordo com as diretrizes e finalidades do SUS; e
desta forma, promover a salde e prevenir doencas,
garantindo o direito a salde para todos.

| REFERENCIAS
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INTRODUGAO 1 0 RESULTADOS |

No &mbito da Aten¢do Primaria, a e o i de p M Com a primeira oficina, os académicos observar a fi0 de de
transtomo mental mostram-se de grande valia e configuram-se como partes cruciais da pacientes com sofimento psiquico, perceber a relagao dos USUToS Com @ equIpe,

assisténcia a salude no ambito da Saude da Familia. Entretanto, segundo Sousa (2017),
apesar de sua evidente refevancia, essas praticas geram inimeras ddvidas e receios por
parte de profissionais de saude, cevido, nao raro, ac estigma social existente acerca do
assunto. Como ferramenta de integrag3o, de acordo com Leal (2013), o Centro de
Atengao Psicossocial = | (CAPS), fruto da reforma psiquiatrica em curso, funciona como
um elo de referéneia e contrarreferéncia no sistema de saide, facilitando o deslocar da
pessoa pela Rede de Alencdo, e atua como local de gracdo social )
aos usuarios lazer, trabalhos manuars, em hortas, na confecx;au de amgos decorativos,
oficinas de autocuidado, autoconhecimento e acomp i P i HNesse
sentido, ressalta-se a importdncia de estudantes de medicna, desde os primeios
semesires, serem |nseridos na Rede de Atencao Primaria e elaborarem projetos de
mtervengéo capazes de minimizar o estigma presente no tecido social, aiterando

e a reali local & comp do o engendrar da Saude Publica

(BRASIL 2013)
_ OBJETIVO

Relatar a expenéncia de Projeto de Intervenciio com foco em conhacer a percepcio dos
usuarios no que se refere a transtornos mentais e a qualidade do servico prestado no CAPS-
1, bem como o envolvimento da familia no processo de cuidado, realizado por estudantes
de medicina do 4° semestre, no eixo de salde e sociedade I, no CAPS-I do municipio de
Rondonopaks — MT

i METODOLOGIA

A principio, realzou-se visida ao CAPS-! para conhecer a equipe, a estrutura, bem coma
as B ac dos usuarios e respechvas familias,
abordagem e emrosamenlo da equipe de salde. Além disso, apresentou-se a proposta do
projeio aplicativo aos profissionais para discuss3o, sugestbes, criticas e aprovacao

A pnimeira infervencao chamada “oficina de serlsacées', foi uma dinamica que, por men
de recortes e colagens, desenhos textos, ir i ) abordar a ¢80 acerca da
propria condigio de soft dos do CAPS a partir de questdes
norteadoras, como como vocé se sen!e hoge? Comao vocé se sente no CAPS? O que te
traz aqui? Como vocé se sente com sua familia? Onde vocé se senle acoldo? Apos
esse momento, sucedeu-se uma roda de conversa para compartithamento das criagdes,
na qual cada paciente explicou e expds o produto confecaonado. Para avahacéio da
atividade e exposicao da opiniao dos usuarios, utihizou-se de duas ferramentas; uma
tabela com as perguntas *Que bom, que pena e que tal'; e escala LIKERT de satisfacao.
No segundo dia, realizou-se dindmica com as familias dos pacientes atendidos pelo
CAPS, denommada *Roda-Viva®, com a utlzacido de vendas e macas, a fim de estimular
sensibiidade por meio dos sentidos. O objetivo era reconhecer o artefato existente entre
as maos e, posteriormente, consequir discermi-lo em meio a tedos os cutros. Novamente
a atwvidade for avaliada por mewo da escala LIKERT e as familias parbcipantes
sobre o ater oferecido pelo CAPS-1. Apos esse momento,

iva de ltados & Equipe de Saude do CAPS-I.

T n
p -seauma

BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atenclio 2 Salde. Departamento de Atencdo

conhecer sua realidade social, vivéncias e medos. A dindmica com os familiares
proporcionou troca de vivénaias entre os parentes, novas percepcdes sobre o processo
satde-doenca-cuidado, no que tange o paciente de saide mental, a necessidade de
prestar atencdo no outro e ressignificar opinides de senso comum sobre os transtomos
mentais e ranspassar dlagnosticos para compreensio do outro. Com os métedos para
avaliag3o da atividade proposta pelos estudantes, encontrou-se resultados positivos
quanto a pEn:Ep‘:ao das usuanos ao servico, tais quais pruﬁsslonals atenciosos, medicos
de iali € novas céo das atividad
como as rodas de conversa, palestras, oficinas, hortas e passems além da capacidade
de descobrir mais sobre si, 0s outros e o entorno, além de um sentimento de plenitude.
As frases mais marcantes foram “eu gosto de tudo no CAPS” e "pena que eu nao tenha
vindo antes”. Com relacdo a avaliagdo das atividades verificou-se que 80% e 74% dos
usuanos avaliaram as dindmicas “Oficina de Sensagbes’ e “Roda Viva' como
"Extremamente 0 bom”, resp

a0 3 elaros
m 20gundo 3 Eacala LIKERT Wboovls 20‘0

4%

foito M

bom

Figurn 2. Grail g6 m Wan (amiaE Bos Usuaros do CAPST
sobre “Otcina

a Roca-Viva". scgundo a Escala LIKERT
Rendcrdpolts

‘ CONCLUSAO

§

018

O Plangjamento Estratégico em Saude tem papel fundamental na intervencéc e
mudanca dos sociais e jes, permitindo um cuidado integral
ao individuo que, observado de forma holistica, carece de atendimento centrado nas
suas necessidades Com a agao proposta, os académicos de medicina puderam
vivenciar a pritica na Atencdo Primaria e entender as peculiaridades do processo sadde-
adoecimento dos portadores de sofimento psiquico. Além disso, entender o
funcionamento do CAPS-I, no municipio de Rondondpalis, serviu de alicerce para a
construcio de profissionais competentes e atentos ao terntdrio de atuacéio.

REFERENCIAS
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|\ INTRODUGAO |

Um dos maiores desafios do campo da Saude é a aplicagdo
concreta da visdo ampliada sobre os determinantes do
processo salde-doenca na construgdo de praticas de cuidado
integrais, de alcance universal e com a participagdo de véries
setores da scciedade.

A atengdo primaria é o primeire nivel de atengdo do SUS,
a porta de entrada e o contate preferencial do usuario com o
sistema ¢ as redes de atengdo. Sob a forma de trabalho em
equipe, dirigidas a populagbes de territérios definidos, pelas
gquais assume responsabilidade sanitdria, considerando a
dinamicidade existente no territério em que vivemn essas
populagdes, a atencdo primaria é responsédvel por detectar as
reais demandas daquela determinada populagde e aplicar
medidas condizentes para intervir no processo-salde-doenca-
adoecimento dessa regido. Portanto, a territorializagao & uma
farramenta para nortear essas agoes

De modo geral, a estruturacdo territorial dos servigos do
SUS vem sendo realizada através da chamada territorializagao
da saide, uma técnica de planejamento e avaliagbes das
agoes que visam as mudancas nas condigoes de vida.

Este trabalho reflete a experiéncia de académicos da
Universidade Federal de Mate Grosso com a territorializagde ‘ CONCLUSAO I
em uma microdrea de uma Estratégla de Saude da
Familia(ESF) com a finalidade de coletar dados e, a partir #Inameras contribuigdes vém sendo dadas para o

a

PET-Salde

|

dessa coleta, construir uma perspectiva de planejamento planejamento territorial dos servicos de atencic primaria & satde

baseada no reconhecimento e adaptagdo dos servigos aocs no SUS

perfis do territério como uma atividade do PET-Salde de

Rondondpolis. * A territorializacdo & uma proposta ampla, uma técnica e
u

‘ ma politica de planejamento e gestao dos servigos de saide do

| OBJETIVOS

=) Relatar a experiéncia dos acad&micos do curso de Medicina
da Universidade Federal de Mato Grosso na territorializagao;

SUsS.
‘ Esta vivéncia so enriqueceu a formacdo desses académicos

REFERENCIAS
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primaria a salde; ordenamento territorial. 3. ed. Rio de Janeire:Lanparina, 2007

=) Identificar o perfil demogrifico, epidemiolégico, 2 PEREIRA; M, P. B.; BARCELLOS, C. O territério no Programa Satde

socioeconémico & ambiental: da Familia. Hygela, Revista Brasileira de Geografia Médica e da Saude,
'

Uberlandia, v.2, n. 2, p. 47-55, 2006, Disponivel em:

n _hygeiaig.ufu.br. A i 215 de d bro de 2010.
Construir uma perspectiva de planejamento baseada no wwi-hyaela-io- Ui Acessado em & qezembro de

reconhecimento e adaptacio dos servigos sos perfis do
territério;

B} Reconhecer dentro da &rea de abrangéncia barreiras e
acessibilidade;

| RELATO DE EXPERIENCIA |
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SANTOS, Veridiana Lourenco Tavares'

igraduanda em Medicina, Universidade Federal de Mato Grosso, Campus Rondondpolis.

e

GRADUASUS

| DEMANDA REPRIMIDA E ALUNOS | |

APRENDIZES DA AGENTE |

Humano ndo por acaso... Mas apenas mais um caso

Nesta lista hd pessoas...
Com muitas enfermidades...
Ordenadas de acordo...
Com certas prioridades...

Sei que ser humano sou...
Foi assim que eu nasci...
Néo entendo por que estod...
Sendo destratado assim...

Néo gostei de descobrir...
Que vieram estudantes...

E quiseram preferir...
Casos mais interessantes...

Faco parte de uma gente...
Que carece de atengdo...

E surpreendentemente...
Sempre me respondem “nao

Ca50S,

Jd faz tempo que pi
Ir ao um especialista...

Mas disseram que meu nome...
Se encontra em uma lista...

Asp
Receberam atendimento...
E eu sofro ainda aqui...
Com meu adoecimento...

@ Gratiddo de um aprendiz ( i )
E nos aprendizes...
Em meio a multiddo...
As pessoas nos olhando..
Branco chama a atengdo?

®

Sempre a nés € disponivel...
Nunca nega atengdo...
E refiro a dona Ligia...
Toda a minha gratiddo...

®
©

Da equipe todos nos
gostam...
Sempre ficam em nossas
mentes...
= E ntre os que mais se

‘B importam..
= E std ela: A agente...

S rR@T(MD)A
GUOHADRO) @

‘ TRISTEZA DE UMA EDUCADORA

| FILHA DOENTE = FAMILIA DOENTE |

Crianca no colo

Agquela crianga no colo...
Serd algum dia feliz?

Do nada se torna chorosa...
Sabemos que ndo é
manhosa...

Eu amo criangas...

Sou uma também...

Por isso na escola...

Jamais me sentj uma refém...

Mas faz tanta falta...

O afeto de uns pais...
Que vem a tristeza...

E nédo se desdepe nunca
mais...

Aquela crianga de colo...

Na alma se encontra ferida...
Parece ser desamparada...
Nio sei se em casa é
amada...

E se l4 tem raiz...

. GRATIDAO PELA RECEPGCAO
©)

R) Dona Elizia

.pa

©
® ®

Dona Elizia te agradego...
Por sem ter me conhecido...
Receber-me em sua casa...
Com seu filho e seu marido...

Familia adoecida

E ela € uma vitima...
Também assim como eu...
E de mim sempre serd

Quem puder auxiliar...
Poderia refletir...
Sobre como € buscar a ajuda...

intima... E nem sempre conseguir...
Minha filha, seu pai nunca te
esqueceu... E que possam entender....

Nossa familia como doente...
Mesmo assim vou lhe dizer:
“Ser seu pai me faz contente...”

Aos que sabem criticar...
Personificam a
inconveniéncia...

Pois tentar ao maximo te
cuidar...

E a nossa convivéncia...

\ REFERENCIAS

GOMES, AP, et al. Avaliagao no ensino meédico: o papel do portfclio nos
curriculos baseados em metodelogias ativas. Rev. Bras Educagao
Médica, v. 34, n. 3, p. 390-396, 2010
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VISITA DOMICILIARIA E SUA II}!IPORTANCIA NA FORMACAO
ACADEMICA

REIS, Regiane Novais da Silva'; NUNES, M. K. L.%; DIAS, T. M. S.°; MATTOS, M.*

Graduanda, Discente do curso de enfermagem, Universidade Federal do Mato Grosso Campus Rondondpolis.
?Graduanda, Discente do curso de enfermagem, Universidade Federal do Mato Grosso Campus Rondonépolis.
}Graduanda, Discente do curso de enfermagem, Universidade Federal do Mato Grosso Campus Rondondpolis.
“Doutora em Educagio, Docente do curso de Enfermagem, Universidade Federal do Mato Grosso Campus Rondondpolis.

INTRODUGAO

A Alencio Primaria a Sadde (APS), também considerada Alengo basica,
caracteriza-se por um conjunto de acdes de satde, no ambito individual e

coletivo, que abrange a promogao e a protecdo da salde. a prevencao de
agravos, o diagnostico, o tratamento, a reabilitagao, a redugao de danos e
a manutengdo da salde com o objetivo de desenvolver uma alengo
Integral (BRASIL, 2012).

OBJETIVO

Relatar a vivéncia de um grupo de académicas do curso de Enfermagem
na visita domiciliaria para territorializagdo em microdrea de uma ESF no

municipio de Rondonopolis/MT.

importancia das atividades fisicas, que podem ser aplicadas junto
4 comunidade da ESF.

Apds a experiéncia das visitas domiciliares em conjunto com as
Agentes Comunitarias de Salde, observamos in loco a rotina das
mesmas, € isso nos proporcionou conhecimentos que vivenciamos
na pratica acerca do trabalhe na ESF. Acreditamos que a
experiéneia nos permitiu, como acaddmicas de enfermagem,
ampliar os nossos horizontes de sabres mediante a préatica das
atividades exercidas pela equipe multidisciplinar, e as implicactes
e demandas que este servigo exige dos profissionais que atuam na
ESF.

METODOLOGIA l

CONCLUSAO

Trata-se de uma vivéncia das académicas do curso de Enfermagem da
Universidade Federal de Maic Grossa, realizada no més de janeiro de
2018, Utllizou-se a visita domicilidria para observacac da microarea
temritorializada, em relagdc aos grupos de riscos. Fol realizade
ios da E: =gia de Salde

da Familia (ESF) cadastrados na microarea escolhida e em seguida, a

levantamento das fichas is dos L

realizacio da visita domiciliaria com participagio das Agentes Comunitarias
de Satde.

As alividades desenvolvidas pelas academicas na ESF foram de grande
contribuicdo para a formagao profissional, pois pudemos ter contato com as
atribuigties inerentes aos profissionals da equipe, em especial no que diz
respeito & visita domicilidria. Portanto, salientamos o qudo rico e
imprescindivel estas atividades sao para os alunos dos cursos da area da
saude.

RESULTADOS |

| REFERENCIAS

Observamos que as sltuagdes de risco vivenciadas pela populagdo da
microdrea sdo principalmente a falta de condi¢des de saneamento basico e
a hipertensao arterial sistémica. A partir disso elaboramos um plano de
intervengtes, priorizando as orientagbes quanlo as consequéncia de
possivel proliferagdo de velores como o mosquilo Aedes aegypll e
Haemagogus no meio ambiente e também, educacdo em sadde baseado

nos habitos alimentares para controle da Pressao Arterial sistémica e a

1. MORA, L.B.; et al. © uso da territorializagac para apoio ao
planejamento das agoes de uma unidade de Salde da Familia. 2°
Congresso Brasileiro de Politica, Planejamento e Gestao em Saude.
Belo Horizonte, 2013.

2. MINISTERIO DA SAUDE (BR) Secrelaria de Alengao a4 Saide.
Depar to de Atengao Basi Politica Nacional de Atenca
Bésica (PNAB). Brasilia (DF): Ministério da Saude; 2012,
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VIVENCIA DE ALUNOS NA BUSCA ATIVA DE NOVOS CASOS DE HANSENIASE NA CIDADE DE
RONDONOPOLIS
1Académi de Medicina do sétimo periodo da Federal de Mato G pus de Rondondpoli
INTRODUGAO | CAPACITAGA
v Manchas esbeanqui;adas, mvermelhadas e 7 istérico @ i .-\‘.
xaaGati, mquige atedo |.’.|'mu:¢|qur i :opiﬁﬁﬁp?:;b'e o histérico & impacto da doenca
corpo, com penfa ou akeraio de = T =
sensibifidade térmica, il e & dor; ¥ Capacitacio prafica com profissionais da secrataria da saids;
© hrea de pele seca e com falta de suar; _ N N
* Oueds depelos v Explicac@o acerca dos mecanismos imunologicos e fisiopaiologicos da |
v sensagho de formigamentn; “{Groic B dosngas P
v Do e sensagho de choque, fugadss & — Infectncontagk
apubsadas a3 longo dos nerves dos -~ — PRATICA
B i i (st | {cavdaor Mpchscoiom e | _
: m!" l"uk.jo f bt dm. .MMka fy Acomete princigalmente nenos perifiicns | Busca ativa nas dreas da das Estratégias de Salde da N
méos, pes & face devido 3 mflamagan de Familia acompanhadas; |
PNV Pode v 3sbrias ncapacidades I '

v Participacfio em mutirBes na praca Brasil;

Dagnastice € essenciabmente  clnico ¢ NotificagBo
enidemickigien, reallzado por meia o exame —— | compuldiia «Ampla divulgacdo das al_nrldades de busca-ativa, o que facilitou a
gl ¢ darmetoneurdlgin, procusa de moradores da érea;
T Transmitids princaimente pelas vias dreas superiorss, « Contribuiu  significat com o disgndstico precoce da
* Prewencio:  asbibacia  presteds @ * por meio e cantato préwima & prokngad de uma pessos hanseniase ao achar casos sugestivos da doencs;
populagio gerl ras unidades de saide, ststetiel [com malor probablidad de edoscer| com s , y S ’
bem come pels Investigecho dos comatos | | possoa dosne som rataments, | vRealizamos  onentagiies a pessoas | diagnosticadas e que |
domiciares ¢ socis dos  cnos * A hansenlase spresenia longa perods de incubagdn; A .\\abandnnamm g tamonto; /
disgosticados, acengie e commole da o -
doerca ro pas Os académicos foram surpreendidos com a granda quantidade de triagens

positivas encontradas, sendo que alguns pacientes mem sabiam gque tnham
manchas pelo corpos, até serem examinados com atencao
Alem disso, se espantaram com o grande esligma histonco que as pessoas

L 0 estade de Mato Grosso (MT) esfa entre os estados que mais apresenta d d do Os - tr Ive. . forg
casos de hanseniase. A forle relacBo da doenca iniciou a parfir dos tos anca _c‘arro.?gam oo Bnos: USUEION come. TIEgerm: PosivE, m

= BN )5 pare o cenlro especializado de hansenisse da cidade, para a
migratorios gue cresceram em busca da parcela da ngueza de uma economia anl o de ;
c plicagho de testes diagnbsticos
agricela e desenvolvimento urbano que permanecem em crescimento.

- Na cidade de Rondonopolis (MT) apresenta coeficiente de numeros de casos
acima do preconizado pela Organizecho Mundial de Sadde (OMS) e pelo
Ministério da Satde (MS). A cidade conta com um Cenlro de Referéncia com
estrutura de atendimento especializado desde 1883 & & composto por uma
equipe de profissionais especializados e treinados como dermatologista e
hansendlogo & enfermaira especialista em salde publica

- Tomando como partida a alta pi léncia (2696 casos istrados de 2001
até 2015 no SINAN) dessa doenca em Rondondpolis, este frabalho relata uma
enperiéncia vivida ha 2 anos dos ecadémicos de medicina da Universidade )
Federal de Mato Grosso ao ingressarem no modulo de Bases de Agresséo e Flourat & 2: Académicos na bUsca atva de novos casos de Hanseniase
Defesa da sua grade cumicukar, em agosto da 2016.

| OBJETIVO | CONCLUSAO |

Esta atividade for de tamanha imporldncia na formacio académica dos

«  Relatar a experiéncia da insercéo dos académicos do curso de Medicina da esludantes. Compreendemos lanlo a parte fisiopatologica, aspectos dinicos,
Universidade Federal de Mato Grosso  em pontos estratégicos da cidade de diagndsiico e tratamento de uma doenca muito prevalente em Rondondpolis, com
Rondondpolis, profissionais de renome estadual, como também abordar carfos pacientes que,, por

& Ter experiénecias em examinar ledas de pale; ter a doenca, muilas das vez & estigmatizado pela sooedade

<  Contribuir significativamente com o diagndstico pracoce da hansenlase & com MNa época do trabalho, foi ancaminhado d da itas da h I
a sadde publica do municipio a0 buscar alivamenie casos da doenga sugestivos para comprovacdo, colaborando com o sistema de saide da cidade e mudando
entre a populacio. processo sadde-doenca-adoencimento dasses pacientas.

I ‘ 1 Ministéno da Salde Secretara oe \Wigildncis em Salkde. D de \igllancia

S = Hanseniase e dimilos humanos: direitos e deveres dos usudrios do SUS. Brasila: Ministéno da Sadda, 2008
Os acedémicos passaram pelo modulo de Bases de Agresséo e Defesa, o

qual abordava o funcienamento do sistema imunologico e as principais doengas 2 Ministans da Satie. Sacrefana de Vgiancs em Saide anio da Vigiana ogica. Doencas
tropicais, dentre elas a hanseniase, passando por um processe de capacitacio Infecciosas e parasitirias: guia de bolso. 8.24. rev. Srasiia: Minksiéno da Sside, 2010
para realizarem a busca ativa (Figuras 1 & 2) de novos casos Com essa 3 Exlersio UFSC: Revista eletranica de sxsnsao. para o diagnostico precocs da jase no

enfermidade. municipio de rondondpolis- matn grosse. [SSH 1807-0221 Flodandpalls, v 13, 0 23, p4E-61, 2016,
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PET-Saude
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| INTRODUGAO

RESULTADOS |

A atividade de iniciaga@o cientifica € considerada uma
modalidade de formacgé&o e incentivo ao graduando. pois
permite que o mesmo experiencie e vivencie as etapas
e participe de uma pesquisa cientifica. A pesquisa se faz
presente na Enfermagem, considerada como ciéncia,
uma vez que os profissionais cada vez mais se utilizam
das pesquisas como meio de aprimoramento de sua
atuagdo profissional.

OBJETIVOS

O presente estudo tem como objetivo relatar a
experiéncia vivenciada como Dbolsista Voluntaria de
Iniciagdo Cientifica/VIC.

A minha participacdo na coleta de dados realizada no
SAMU, a fim de obter dados dos acidentes
motociclisticos, ocorridos no municipio de
Rondonopolis/MT, permitiu que eu identificasse algumas
dificuldades vivenciadas pelos pesquisadores, como por
exemplo, a desorganizagdo dos materiais em que
coletavamos os dados. Por outro lado, foi gratificante a
nossa permanéncia no SAMU, pois fivemos a
oportunidade de conhecer a rotina da unidade e dos
profissionais que todos os dias salvam vidas pelas ruas
de nossa cidade. Apos a realizagdo da coleta dos
dados, os mesmos foram organizados e armazenados
em planilha eletrénica do programa EXCEL, com
posterior analise descritiva. Esta pode ser considerada a
parte mais interessante do projeto, visto que pudemos
relacionar os dados obtidos com outros estudos e
verificarmos a importancia de nossa pesquisa.

METODOLOGIA

CONCLUSAO

Trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido pela
discente do curso de graduagdo em Enfermagem da
Universidade Federal de Mato Grosso, no periodo de
agosto de 2017 a julho de 2018, no cumprimento do
projeto de iniciagdo cientifica “"Avaliacdo de agdes
efetivas para o enfrentamento da morbimortalidade por
acidente de transito com motociclistas no municipio de
Rondondpolis/MT” aprovado pelo CEP, sob n® do
parecer 1.202.378. O projeto vem sendo desenvolvido
no SAMU de Rondondépolis/MT.

A iniciagdo cientifica contribui para a formagdo dos
graduandos em Enfermagem. proporcionando-lhe um
olhar ampliado para além das disciplinas curriculares. E
uma experiéncia Unica, em que € necessaria a
dedicagdo, leitura e compromisso ndo sO0 com a
coordenadora e as colegas integrantes, mas com o
publico que a pesquisa atingira, produzindo
informagdes de grande relevancia para a sociedade.

REFERENCIAS

ERDMANN, A. L; LEITE, J. L.; NASCIMENTO, K. C.; LANZONI, G. M. M.
Vislumbrando o significade da iniciagdo clentifica a partir do graduando de
enfermagem. Esc Anna Nery Rev Enferm, v.14, n. 1, p. 26-32, jan-mar.
2010.

MASSI, L.; QUEIROZ, S. L. Estudos sobre iniciacdo cientifica no brasil:
uma revisdo. Cadernos de Pesquisa, v. 40, n, 139, p.173-197, jan./abr,
2010.
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Vivéncia no Centro Regional Socioeducativo de Rondonépolis:
uma acao intersetorial em saude
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TAcadémica do Quinto semestre do curso de Medicina, UFMT/ Campus Universitario de Rondondpolis;
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4Enfermeiro; Funcionario do Centro Regional Socioeducativo de Rondonopolis;

*Professora Adjunta do Curso de Medicina, UFMT/ Campus Universitario de Rondonépolis.
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INTRODUGAO ]

O Sistema Nacional de Atendimento Socioeducativo
(SINASE), criado em 2004, objetiva primordiaimente o
desenvolvimento de uma agéo socioeducativa sustentada
nos principios dos direitos humanos e nos direitos da
crianga e do  adolescente, considerando a
intersetorialidade e a corresponsabilidade da familia,
comunidade e Estado no desenvolvimento dos programas
de atendimento (SINASE, 2006).

Os programas socioeducativos devem contar com uma
equipe multiprofissional com perfil capaz de acoclher e
acompanhar os adolescentes e suas familias em suas
demandas bem como atender os funcionarios. Os
adolescentes em privagdo de liberdade tem garantia de
acesso integral e universal a Atengdo Basica, Média e de
Alta Complexidade. A Unidade Basica de Saude cujo
territorio abrange o Socioeducativo & responsavel por
fornecer os atendimentos basicos em saude aos
internados (CONASS, 2013).

Devido a condigdo de vulnerabilidade social em que se
encontram os adolescentes em privacdo de liberdade e a
alta prevaléncia de infecgbes sexualmente transmissiveis
(ISTs) na populacdo jovem (UNICEF, 2015) € perceptivel
a importancia de interveng6es na tentativa de melhorar a
qualidade de vida e saude dos adolescentes internados,
por meio de orientagBes e tratamento, caso necessario.

| OBJETIVO |

Realizar projeto aplicativo sobre infecgdes sexualmente
transmissiveis (1STs) na adolescéncia, no Centro Regional
Socioeducativo de Rondonépolis, em parceria com a
equipe de salde do Centro de Satde.

| METODOLOGIA |

O projeto foi dividido em quatro etapas:

« Apresentagdo dos objetivos para os funcionarios do
Centro Regional Socioeducativo de Rondondpolis;

« Estabelecimento de parceria com Centro de Saude para
realizacdo de testes rapidos;

+ Realizagdo de testes rapidos de HIV e Sifilis (Fig. 1)
pela enfermeira do Centro de Saude;

Contato: amandamime97 @gmail.com

* Roda de Conversa com os adolescentes sobre ISTs - o
que sdo, como prevenir @ como se tratar - e seus direitos
em saude (Fig. 2).

- P

Fig. 1 ) Raallza,aﬂ da tesies raplaos Da Hl\cI -] Flu 2 H.clna da Donmsa  sabre 15T reskzada

Sifilis
Rundnmmlns WT.

de medicing do 4° periodo cem a3
dﬂDleDames intermados

RESULTADOS

Participaram das atividades 6 adolescentes (100%). Nao
se encontrou resultados reagentes para HIV e Sifilis. Os
adolescentes participaram ativamente da “"Roda de
Conversa”, momento de interagdo dialégica com os
académicos e enfermeira e de esclarecimento de duvidas
sobre os temas abordados.

CONCLUSAO

A vivéncia no Centro Regional Socioceducativo sensibilizou
0s académicos de medicina para atuagdo em novos
campos da saude voltados para populagbes em
vulnerabilidade social, bem como a discussdo sobre
direitos humanos no contexto da salde.

O projeto permitiu o estabelecimento de parcerias com a
Rede de Atengdo a Saude do SUS, o que possibilitou a
execugao do projeto.

Os adolescentes internados demonstraram-se satisfeitos
com as atividades de saude, o que orienta a necessidade
de intervengdes continuas e a possibilidade de realizagao
de projetos de extensdo com esse grupo populacional.

| REFERENCIAS

BRASE Estatuto da Crianga e oo Acciescents, Cimera dos neo.naom L:I as 8065, de 13
wu?rlsm ECA. Brasilia-DF. Disponivel em.

de juing da 1550, DOU de
>. Aoesso emc 18 maic

CDNAHM Sigtama Macienal De Alendinents Secheducaive -SINASES Secmtaia Especial dog Dimilos Humanos 12

Erigio. Braslia-DF: CONANDA, 2005

CDMAZS, Poiinca de &t=nc3o Iftegral 3 Salde dos Adolescentes em Confito com a Lei, am Aeqime de intemacia e

hier'u;ao Provisoria - PHAISARI Nou Tﬂ:m—a = Brasilia. CONASS. 20 de julho de 2013 Disponivel em
s 01 HOTNT-27.2013. ekl Led.paf>.

Acsan em: 18 a0 2015

UNBCEF. Estatito da Grianga e oo Adnlescente 25 ancs: avangos e desafios pa'la Insincia & adoiescéncia no Braall |51}
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INTRODUGAO

O Protocolo de Manchester padroniza a classificacdo no atendimento de
emergéncia, estabelecendo come prioridade no atendimento as condigoes
clinicas de cada paciente e ndo sua ordem de chegada. A Triagem ou
classificacdo de risco & uma ferramenta de manejo clinico de risco,
utilizado no service de emergéncia. feita pelo enfermeiro, e realizada uma
avaliagdo do estado clinico do cliente, levando em consideragdo as
queixas, os sinais e sintomas, A classificagdo € realizada por meio do uso
das seguintes cores: vermelha, laranja, amarela, verde e azul. O vermelho
garante atendimento imediato, com tempo recomendado de O minuto; os
casos muito urgentes recebem a cor laranja, com o tempo recomendado de
10 minutos; os casos urgentes recebem a cor amarela com tempo de
espera recomendado de 60 minutos: os casos pouco urgentes recebem a
cor verde, com o tempo recomendado de espera de 120 minutos: enquanto
0s casos ndo urgentes recebem a cor azul com o tempo de espera
recomendado de 240 minutes. O enfermeiro é o responsdvel pela
realizacdo da classificacdo de risco para isso € importante que o
profissional tenha agilidade para tomada de decisdes, tenha uma boa
comunicagao, ética e conhecimento clinico, teorico e pratica para tornar o

RESULTADOS

A amostra deste estudo foi composta por 4 publicagdes,
a analise dos artigos corroborou com os dados
apresentados  pela literatura, descrevendo a
importancia que o Protocolo de Manchester no qual tem
o objetivo principal determinar o tempo de primeiro
atendimento médico do paciente de acordo com a
prioridade clinica (gravidade) e o papel do enfermeiro
na classificagéo de risco.

OBJETIVO

CONCLUSAO

Descrever o papel do enfermeiro na classificagao
de risco no servigo de emergéncia e a importancia
do Protocolo de Manchester.

O enfermeiro tornou-se fundamental para o
funcionamento eficiente deste dispositivo, pois ele
tem uma grande responsabilidade na hora de
classificar o cliente, dessa forma, cabem ao
profissional entender de maneira holistica todos os
mecanismos acerca do  Acolhimento de
Classificacao de Risco, porque o primeiro contato
do cliente com a equipe acontece na sala de
triagem,

METODOLOGIA

Este estudo sera fundamentado a partir de revisdo
bibliografica onde os dados serdo coletados
seguindo a pergunta norteadora que é “o que é o
Protocolo de Manchester?”. Foram selecionadas
referéncias entre os anos de 2002 até o ano de 2018
coletadas nas bases de artigos como SCIELO,
Revistas de Enfermagem.
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