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APRESENTACAO

A | Mostra de Experiéncias Exitosas em Promocdo de Saude e Prevencdo de
Doencas do SUS de Registro/SP, promovida pela Secretaria Municipal de Saudede
Registro/SP, foi realizada na cidade de Registro em 08 de dezembro de 2016. Faz parte
de iniciativa do Departamento de Ciéncia e Tecnologia da Secretaria de Ciéncia,
Tecnologia e Insumos Estratégicos do Ministério da Saude em parceria com a
Organizacdo Panamericana de Saude (OPAS/OMS) onde h& o aporte financeiro para a
realizacdo de eventos cientificos na area da Saude.

Seu objetivo foi congregar profissionais da area de saude do SUS de Registro,
representantes governamentais locais, alunos e professores dos cursos de Graduacéo na
area da saude com as seguintes finalidades:

. Fornecer o intercambio de experiéncias exitosas entre as equipes de saude
do municipio, gestores municipais e regionais, alunos e professores dos cursos de
formacdo em saude;

. Incentivar a pratica de atividades de promocao de saude e prevencao de
doencas no territério e/ou area atuacao das equipes de saude;

. Fomentar a importancia da producéo cientifica no municipio e regiao;

Estimular a participacao de profissionais em evento de relevancia estadual;

. Discutir estratégias que vislumbram a melhora dos indicadores de saude
através da disseminacédo de praticas de sucesso no nivel local.

A partir dessa proposta, em consonéncia com as diretrizes do MEC, a Prefeitura
Municipal de Registro em parceria com a Unido das Instituicdes de Servi¢o, Ensino e
Pesquisa Ltda. — UNISEPE publica seu caderno de resumos da | Mostra de Experiéncias
Exitosas em Promocéo de Saude e Prevencdo de Doencas do SUS de Registro/SP.

Os profissionais de salde inovaram ao apresentar seus trabalhos de maneira
cientifica com carater interdisciplinar, para fomentar assuntos relevantes da area de
saude.

Esse Caderno tem a proposta de ter edicdo anual.

Comissao Organizadora
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Controle da hipertenséo através da atividade fisica na Academia da
Saude

Oliete do Prado®
Isabelita S6nia Gomes?
Gislene dos Anjos Tamasia®

A hipertensao arterial (HAS) é uma doenca cada vez mais frequente, atingindo mais
de um tergo da populagédo adulta e cujo risco de aparecimento aumenta com a idade. Em
geral, tem um carater genético, mas sua instalacdo é influenciada pelo modo de vida,
habitos alimentares e pouca atividade fisica (AF), o que contribui para o aparecimento e o
agravamento dessa condicdo. Tendo em vista a importancia da AF para melhoria das
condi¢cdes de vida, o Ministério da Saude langcou em 2011 o Programa Academia da
Saude como estratégia de promocéo da saude e producéo do cuidado para 0os municipios
brasileiros. No municipio de Registro, o Programa foi implantado em 2014 onde sé&o
atendidas cerca de 200 pessoas semanalmente. Entre tantas atividades, existe o
atendimento por meio da AF aos hipertensos do local. A ESF Arapongal Oeste, Unidade
de Saulde, proxima a Academia, tem atualmente 136 hipertensos cadastrados. Esse
trabalho tem como objetivo promover préaticas corporais e AF, promoc¢ao da alimentacéo
saudavel, educacdo em saude, entre outros, além de contribuir para producao do cuidado
e de modos de vida saudaveis e sustentaveis da populacdo. O presente trabalho trata-se
de um relato de experiéncia. As a¢des iniciam por meio de encaminhamento das ESF’s e
livre demanda ao servico. As atividades corporais acontecem duas vezes por semana,
iniciando com afericAo da pressdo arterial. Em seguida, os usuarios participam de
exercicios aerdbicos e de resisténcia muscular por cerca de 60 minutos. Mensalmente,
participam de rodas de conversa com o enfermeiro sobre educacdo em saude. Das 200
pessoas inseridas no Programa, 120 participam da AF direcionada para adultos, sendo
23% hipertensos. Tendo como base que normotensao € classificada por média de 139x89
MmHg, 80% dos que iniciaram a AF, apresentaram niveis acima do recomendado. Apos 3
meses de frequéncia, os niveis pressoéricos de 90% dos participantes foram reduzidos.
Conclui-se que a atividade desenvolvida no local, corrobora com os achados referentes a
importancia da AF no controle da HAS, porém, tendo como base o nimero de hipertensos
da ESF, observa-se baixa adesdo ao programa, sendo que apenas 20% desses,
frequentam a AF. Essa baixa adesdo € considerada um entrave para a melhoria da
qualidade de vida desse publico. E necesséario maior sensibilizacéo e envolvimento tanto
dos usuarios quanto da equipe de saude, considerando a importancia de tal para o
sucesso do tratamento.

! Educadora fisica do Nicleo de Apoio a Saide da Familia — NASF e Responsavel Técnica pela
Academia de Saude Arapongal Oeste de Registro, SP.

*Graduada em Enfermagem. Especialista em Obstetricia. Enfermeira da Estratégia de Satide da Familia
Arapongal Oeste.

® Nutricionista, Especialista em Alimentagdo e Nutricdo na Atencdo Basica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atencao Bésica de Registro/SP.
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Realizacao de Festa Popular com participacao de portadores de
transtornos mentais cronicos do CAPS de Registro

Emilia Mitsuko Kimura Noguti*
Paula Fernanda Dobravec Rossetti?
Roberta Martins Airoldi®

Sttefano Juan Bomfim Merfa*
Gislene dos Anjos Tamasia®

A Festa da Solidariedade € um evento que ocorre anualmente na cidade de Registro-
SP. Com inicio no ano de 2006, surgiu no intuito de ser um espaco de arrecadacéo de
fundos para associacdes e entidades sociais, assim como para divulgar seus trabalhos.
Durante trés noites as entidades comercializam alimentos e artesanatos. Além da
oportunidade de arrecadacao de dinheiro, ha ainda concurso de melhor decoracédo da
barraca, arrecadacéo de lacres de latinhas e venda de bingos. Participam desse evento
certa de 30 instituicdes, atraindo um publico de mais de 20.000 pessoas. O CAPS iniciou
sua participacdo em 2012 e tem utilizado os recursos adquiridos para fins de socializacédo
de seus usuarios. A participacdo do CAPS na Festa da Solidariedade tem como funcao
ser uma solucdo para socializacdo de portadores de transtornos mentais fazendo com
gue sejam sujeitos ativos em um dos eventos mais colaborativo para a manutencédo das
atividades sociais desempenhadas pelo CAPS assim como gerar renda para que o
incentivo e oportunidade para socializacdo possa ser realizada em outros momentos
durante 0 ano em meios aos quais 0s mesmos geralmente ndo tem acesso como: praias,
aulas de surf, visitas a aquario, museu, cinema e pesqueiro. Expor simples solu¢des para
socializacdo de portadores de transtornos mentais crénicos. O presente trabalho trata-se
de um relato de experiéncia. Inicialmente realiza-se o planejamento das agbdes a serem
realizadas, entre elas: decoracdo da barraca a ser elaborada no CAPS por usuarios e
equipe, definicdo de funcbes desde a obtencdo de matéria prima e confeccdo dos
alimentos e escala de trabalho. Incentiva-se que os usuarios participem do maior nimero
de tarefas possiveis e tais atividades s&o realizadas nas oficinas do CAPS. Alguns
usuarios sao convidados a trabalharem na festa conforme suas possibilidades. Durante o
restante do ano, com o lucro obtido no evento, todos os usuarios sdo convidados a
participarem dos passeios e demais atividades de cultura e recreacdo. O CAPS de
Registro participou da Festa da Solidariedade nos ultimos cinco anos. A cada ano o0s
usuarios do servico estdo mais conscientes em relacdo as suas capacidades de atuacéo
em seu meio. A participacdo dos mesmos desde e elaboracéo e acontecimento da festa
até dos passeios e demais atividades extra CAPS possiveis devido a arrecadacao de
fundos para tal comprovam a possibilidade de uma (re) insercdo cada vez maior nédo sé
em eventos como a Festa da Solidariedade, mas na sociedade de forma geral.

! Terapeuta Ocupacional do Centro de Atencédo Psicossocial - CAPS
% psicéloga do Centro de Atencao Psicossocial - CAPS
® Médica psiquiatra do Centro de Atencdo Psicossocial — CAPS
*Enfermeiro. Coordenador Técnico em Salde Mental do Centro de Atencédo Psicossocial - CAPS
® Nutricionista, Especialista em Alimentacdo e Nutricdo na Atencao Basica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atencao Basica de Registro/SP.
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Rodas de conversa: refletir e dialogar o trabalho infanto-juvenil no
municipio de Registro

Marlene Rocha !

Taina Monsores

Fabiane Pontes

Barbara Silva

Gislene dos Anjos Tamasia

a A WN

O CEREST-Registro contribui no fortalecimento das a¢gbes de combate ao trabalho
infanto-juvenil e promocédo da saude do jovem de acordo com a Politica Nacional de
Salde do Trabalhador e a portaria GM n°® 1.271/14 que estabelece os acidentes de
trabalho com criancas e adolescentes como um dos 11 agravos de notificacao
compulsoéria. O objetivo desse trabalho é sensibilizar os jovens sobre os riscos,
consequéncias e 0s impactos na saude decorrente do trabalho e exposicdo aos
acidentes, informando seus direitos e deveres. O presente trabalho trata-se de um relato
de experiéncia e ocorre por meio de preenchimento de questionario de forma voluntaria e
andnima e roda de conversa com potencial em promover espacos de dialogo e troca de
experiéncias de forma critica e reflexiva. Em 2015, no municipio de Registro, captou-se
125 adolescentes, através de 8 rodas de conversa. Desse total, 63 participantes eram do
sexo feminino e 62 do sexo masculino; 13 estdo na faixa etaria com menos de 14 anos,
25 com 14 a 16 anos e 87 com 16 a 18 anos. Na pesquisa realizada, do total de 125
adolescentes, 53 declararam que jA exerceram algum tipo de servico remunerado,
destacando o ramo de comércio como maior contratante dessa méo de obra com 20, a
construcéo civil com 11 e trabalho doméstico com 8. Quando perguntado sobre quantas
horas eram trabalhadas por dia, 23 laboravam de 4 a 6 horas, 20 até 8 horas, 5 acima de
8 horas e 5 ndo responderam. Na questdo onde o adolescente considerava se aquele
trabalho ajudou seus estudos, 24 responderam que “sim” e 29 responderam “n&o”;
guando perguntado sobre “Ja se machucou em servigo”, 40 responderam que “nao”, mas
13 ja sofrem algum acidente de trabalho. Do total de adolescentes, 49 informaram nao
possuir registro em carteira de trabalho, somente 4 sim. Os resultados incitam a reflexdo
de que é necessario tratar o tema “Trabalho Infanto-juvenil” em uma perspectiva coletiva,
multifatorial, intra e intersetorial. E fundamental desnaturalizar o trabalho infanto-juvenil,
mostrando as consequéncias perversas para a saude de criancas e adolescentes, as
sequelas deixadas e as dificuldades no desenvolvimento intelectual e psicologico
resultantes dessas atividades.

! Graduada em Psicologia. Mestre em Psicologia. Coordenadora Técnica Regional em Saude do
Trabalhador — CEREST.

% Graduada em Enfermagem. Agente de Satde Publica do Centro de Referéncia Regional em Satide do
Trabalhador — CEREST.

® Visitador Sanitario do Centro de Referéncia Regional em Salde do Trabalhador — CEREST.

* Graduada em Fisioterapia. Educadora de Satde Publica do Centro de Referéncia em Satde do
Trabalhador — CEREST.

® Nutricionista, Especialista em Alimentacdo e Nutricdo na Atencao Basica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atencao Basica de Registro/SP.
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Relato de experiéncia da fisioterapia obstétrica na Atencéo Basica

Priscila Kelly Mand(i Morais®
Paulo Henrique Garcia de Alencar (in memoriam) 2
Gislene dos Anjos Tamasia®

O parto normal humanizado € a melhor opcdo para mae e bebé saudaveis. A
fisioterapia obstétrica atua preparando as gestantes, tanto fisica quanto emocionalmente
para o processo de trabalho de parto. Este relato foca no periodo de janeiro a agosto de
2016. O objetivo do projeto é preparar as gestantes para o processo do trabalho de parto.
O presente trabalho trata-se de um relato de experiéncia e ocorre por meio de
encaminhamento das ESF’s ao servigo de fisioterapia obstétrica, quando a gestante
alcanca 35 semanas de gestacdo. No primeiro encontro ocorre 0 acolhimento em roda de
conversa onde sdo esclarecidas duvidas relacionadas a gestacao, trabalho de parto e
parto. No segundo e terceiro encontros sado realizados exercicios fisicos especificos,
técnicas de respiracdo e mentalizacdes a serem usadas durante o trabalho de parto. No
guarto e ultimo encontro acontece a simulacdo de trabalho de parto com a presenca do
acompanhante, onde este recebe informacdes da melhor forma de auxiliar a gestante.
Dos 455 partos até agosto de 2016, 37 gestantes compareceram ao grupo, ou seja,
8,13% do total. 91,89% eram gestantes de baixo risco e 8,1% alto risco. 67% eram
primigestas e 33% multiparas. 91% dos acompanhantes compareceram ao grupo. Quanto
a primeira apresentacdo, 22% vieram antes de 35 semanas gestacionais, 33% apdés 37
semanas e 45% entre 35 e 36 semanas. Através de contato telefébnico com as maes,
obteve-se as seguintes informacdes: quanto a forma de nascimento: 67,5% por partos
normais e 32,5% por cirurgias cesareas. Das que pariram, 80% tiveram alguma
intervencdo durante o parto (episiotomia, ocitocina sintética). Quanto a satisfacdo com o
projeto, 86,5% disseram-se muito satisfeitas e 13,5% satisfeitas. Entre as muito satisfeitas
e satisfeitas, 100% recomendariam participacdo nos grupos. Baseado no percentual de
mulheres muito satisfeitas com o projeto, podemos afirmar que ele cumpre seu objetivo.
Porém, ainda € necessaria sensibilizacdo das equipes quanto aos encaminhamentos e
das gestantes quanto a importancia de comparecerem aos grupos. O nimero de cesareas
33% é bom com relacdo ao pais 55%, porém ainda acima do recomendado pela OMS
15%. O percentil de intervencdes intraparto demonstra a fragilidade no processo de
humanizacdo deste, fazendo-se necessaria a apropriacdo das Uultimas evidéncias
cientificas por parte das maternidades de referéncia.

! Graduada em Fisioterapia. Graduada em Fisioterapeuta. Doula. Especialista em Gestdo de Recursos
Humanos e Saude Publica. Chefe da Secdo Técnica de Promocédo e Reabilitacdo em Saude. Fisioterapeuta
do Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF

% Médico veterinario da Vigilancia Sanitaria de Registro, SP.

® Nutricionista, Especialista em Alimentagdo e Nutricdo na Atencdo Basica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atengdo Béasica de Registro/SP.
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Projeto Vida Nova: acompanhamento do recém-nascido na Atencao
Basica
Paula Frassinetti Lima de Andrade’
Daylan Ketelen de Oliveira Biancolli?
Priscila Kelly Mand( Morais®
Regina Célia Bojczuk®
Gislene dos Anjos Tamasia®
Ellysan Oliveira Batista®

O Projeto Vida Nova iniciou no municipio de Registro no ano de 2000 com a proposta
de captar precocemente as criancas nascidas e inseri-las na Atengcédo Bésica. Em 2014 foi
instituido protocolo de atendimento e encaminhamento do recém-nascido (RN), pactuada
em reunido com profissionais da Rede. O projeto é realizado por equipe multidisciplinar do
NASF. A assisténcia humanizada e qualificada ao RN favorece o acesso ao servico de
saude e institui uma abordagem integral, orientada e sustentada com base em politicas
publicas. O objetivo desse projeto é garantir a primeira semana de saude integral a todos
RN nas areas de abrangéncia dos Distritos I, 1l e 1ll, no municipio de Registro.O presente
trabalho trata-se de um relato de experiéncia. O atendimento inicia com visita a
maternidade para agendamento da primeira consulta com o pediatra. Ainda no hospital, a
equipe verifica o Cartdo de Saude da Crianca, identifica risco ao nascer, avalia a
mamada, incentiva e ressaltam os beneficios do Aleitamento Materno Exclusivo até os 06
meses de idade. Em seguida, agenda a consulta e ressalta a importancia do
acompanhamento e desenvolvimento até 02 anos de vida. Até o momento o projeto
atendeu 1500 RN e suas mées. Em 2016, 335 maes foram visitadas e avaliadas em
relacdo a idade, ocupacéo, trabalho fora de casa, participacdo em grupos de gestantes e
fisioterapia obstétrica, orientacdo sobre amamentacao e tipo de parto. Dentre elas, 10,5%
eram menores de 18 anos, 85% entre 18 e 35 anos e 4,5% maiores de 35 anos; 43% das
maes trabalhavam fora de casa e 57% eram do lar; 38,2% participaram de grupo de
gestantes e 61,8% ndo; 16,4% participaram do grupo de fisioterapia obstétrica e 83,6%
nao; 51,6% receberam orientacdo sobre a amamentacdo e 48,4% nao; 65,7% tiveram
parto normal e 34,3% ceséarea. Em 2013 a taxa de mortalidade infantil era de 21,1/1000
nascidos vivos (NV), em 2015 houve reducdo, atingindo a taxa de 10,5/1000 NV.
Observa-se a importancia da coleta de dados para monitoramento, planejamento e
intervencdo das acdes de cuidado ao RN. Apesar de termos taxas reduzidas de
mortalidade infantil, ainda ha a necessidade de fortalecimento da Rede Atencdo Basica
com olhar integral desde a gestacéo.

! Médica pediatra. Especialista em Satde Publica. Especialista em Violéncia Doméstica. Articuladora do
Nucleo de Apoio a Saude da Familia — NASF.
2 Nutricionista do Nucleo de Apoio a Satude da Familia - NASF
%Graduada em Fisioterapeuta. Doula. Especialista em Gestdo de Recursos Humanos e Salde Publica.
Chefe da Secdo Técnica de Promocao e Reabilitacdo em Saulde. Fisioterapeuta do Nucleo de Apoio a
Saude da Familia - NASF
* Graduada em Odontologista. Especialista em Sautde Publica. Especialista em Odontopediatria.
Interlocutora de Humanizagéo do Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF
® Nutricionista, Especialista em Alimentacdo e Nutricdo na Atencdo Basica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atencao Bésica de Registro/SP.
® Graduanda de Nutricdo da Unido das Instituicbes de Servicos, Ensino e Pesquisa — UNISEPE,
Registro — S&o Paulo.
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Orientacdes de aleitamento materno e cuidados com o recém-nascido

Cintya Valéria de Freitas®
Maria Paula Groke?
Gislene dos Anjos Tamasia®

O cuidado com a saude do recém-nascido (RN) tem importancia fundamental para a
reducdo da mortalidade infantil, assim como a promoc¢éo de melhor qualidade de vida e a
diminuicdo das desigualdades em saude. No periodo neonatal, momento de grande
vulnerabilidade na vida, concentram-se riscos biolégicos, ambientais, socioecondmicos e
culturais, havendo necessidade de cuidados especiais, com base nisso, a Unidade Basica
de Saude do Centro de Registro criou no segundo semestre de 2016, grupo de orientacdo
com os pais de RN encaminhados pelo projeto Vida Nova. O objetivo desse trabalho é
sensibilizar os pais quanto a importancia do aleitamento materno e cuidados essenciais
ao RN. O presente trabalho trata-se de um relato de experiéncia. Inicia se o0 atendimento
na forma de grupo com os pais e RN, encaminhados pelo Projeto Vida Nova que realizam
visitas periddicas nas primeiras 24 horas apds o parto na maternidade do hospital Sao
Jodo. O atendimento inicia-se na forma de grupo em até 15 dias com orientacbes da
pediatra e enfermeira referente ao aleitamento materno e outros cuidados essenciais com
0os RN. Com essas orientagbes espera-se deixar 0S pais mais seguros em seu
relacionamento com o bebé, tornando bebés mais saudaveis, promovendo saude entre a
familia. ApGs o grupo, todos os RN passam em atendimento individual com a pediatra e é
agendado retorno conforme o protocolo de puericultura. Até o presente, 50 criancas foram
assistidas pelo projeto. Observa-se interesse no esclarecimento de davidas e quando ha o
comparecimento do pai e da mae, a discussao € fomentada em esclarecimentos de
davidas e o vinculo é fortalecido. Os pais empoderam do cuidado ao RN e isso fortalece a
permanéncia do aleitamento materno exclusivo. Conclui-se que o atendimento em grupo é
uma forma de escuta qualificada aos pais, com oportunidade de realizar trocas de
experiéncias entre os participantes, fortalecendo a promocdo e prevencdo de saude.
Tendo como expectativa da expansdo da puericultura nas demais fases do
desenvolvimento e crescimento da crianga, espera-se a disseminagdo do projeto em
outras unidades de saude.

'Enfermeira da Unidade Basica de Satde do Centro, Registro — S&o Paulo.
% Médica Pediatra da Unidade Basica de Satde do Centro, Registro — S&o0 Paulo.
® Nutricionista, Especialista em Alimentagdo e Nutricdo na Atencdo Basica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atencao Basica de Registro/SP.
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O impacto da testagem rapida de HIV e Sifilis nos canteiros de obras de
Registro

Fernanda Cassia Dias®
Ezeiza Barbora Stockler?
Gislene dos Anjos Tamasia®

Este artigo trata-se de um trabalho desenvolvido em dois canteiros de obras de duas
construtoras civil, no municipio de Registro. O fato dos trabalhadores passarem grandes
periodos longe de casa, terem baixa escolaridade e dificuldades de acesso aos servicos
de saude, tornam-lhes mais vulneraveis a DST. O objetivo do trabalho foi testar os
trabalhadores desta categoria ocupacional para HIV e Sifilis, utilizando testes rapidos. O
presente trabalho trata-se de um relato de experiéncia. Participaram do primeiro grupo, 55
trabalhadores, e do segundo grupo 153 trabalhadores. Foram realizados oito encontros,
no periodo entre fevereiro a abril de 2016. O pré-aconselhamento foi realizado em
grupo, acomodando pelo menos 10 pessoas e por cerca de 20 minutos foi feita
discusséo sobre o tema. O preenchimento da ficha de atendimento da Campanha Fique
Sabendo, que é base para os resultados apresentados, foi preenchida com abordagem
consentida. Depois os trabalhadores eram encaminhados para a coleta de
amostras e apés um intervalo de 15 a 30 minutos o laudo de resultado e o
pés-aconselhamento foi realizado individualmente. A experiéncia
permitiu identificar a necessidade em educar as pessoas para o0 risco de
adoecimento e estimular o uso do preservativo como um método seguro,
dando énfase na importancia da incorporacdo de um profissional da salude na gestédo e
desenvolvimento de programas de prevencdo em empresas da construcao civil.

'Enfermeira, Coordenadora do Programa Municipal de DST/AIDS/HEPATITES VIRAIS, Registro/SP.

Enfermeira Sanitarista, Chefe da Divisdo Técnica de Vigilancia Epidemioldgica, Registro/SP.

® Nutricionista, Especialista em Alimentagdo e Nutricdo na Atencdo Basica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atencao Basica de Registro/SP.
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Perfil Epidemiolégico do Programa Municipal de Controle da
Tuberculose no Municipio de Registro, Estado de Sao Paulo, Brasil

Janine P. Scolaro*
Ezeiza Barbora Stockler?
Gislene dos Anjos Tamasia®

Embora conhecida desde a Antiguidade, a tuberculose ainda se destaca como um
sério problema de saude publica, tornando uma emergéncia mundial apds o aparecimento
da AIDS. O objetivo desse trabalho é descrever o perfil clinico e epidemiolégico da
doenca, no municipio de Registro/SP, entre janeiro de 2013 a setembro de 2016. A
descentralizacdo do diagnostico e tratamento da tuberculose se concretizou em 2013,
com a criagdao de um gerenciamento efetivo do Programa Municipal de Controle da
Tuberculose. Trata-se de um relato de experiéncia, descritivo, com coorte transversal e
abordagem quantitativa. Os dados foram coletados a partir das Fichas de Notificacéo e
Investigacdo que alimentam o sistema estadual de controle da Tuberculose, TBWeb.
Considerando os dados analisados, verifica-se a inversao da porta de entrada para os
casos novos, visto que 62,96% dos casos sdo oriundos da Unidade de Pronto
Atendimento e dos hospitais locais. A taxa de incidéncia oscila ano a ano, tendo seu pico
no ano de 2013 com 65,92 por 100.000 habitantes. A taxa de cura, um dos indicadores de
maior relevancia na avaliacdo do programa, vem aproximando-se ano a ano da meta
mundial de 85%, a custa da taxa de abandono em média de 9,31% e taxa de mortalidade
em meédia de 1,7 por 100.000 habitantes. A proporcdo de contatos de casos de
tuberculose examinados entre os registrados atinge 100% nos anos ja encerrados. A
meta de testar 100% dos casos de tuberculose para o HIV foi batida. Ressalta-se o
aparecimento de casos de tuberculose extrapulmonar, que totaliza 21,69% dos casos em
acompanhamento. Conclui-se que o acompanhamento dos dados da tuberculose é
indispensavel para a caracterizacdo da epidemiologia da doenca no municipio e
consequente direcionamento de a¢cdes que a priori deverdo direcionar a inversao da porta
de entrada para o SUS municipal e a qualificacdo da adeséo ao tratamento.

! Farmacéutica Bioquimica Sanitarista, responsavel pelo Programa Municipal de Controle da
Tuberculose — Diviséo Técnica de Vigilancia Epidemioldgica/Registro.

% Enfermeira Sanitarista, Chefe de Divisdo Técnica de Vigilancia Epidemiolégica da Secretaria Municipal
de Salde de Registro.

*Nutricionista, Especialista em Alimentacdo e NutricAo na Atengdo Basica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atengdo Bésica de Registro/SP.
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A intervencao vacinal em surtos de Varicela nas creches de Registro,
Séo Paulo

Fabiane da Silva Fortes Motta*
Daniela Maria Weller Campos?
Luiz Gustavo Martino Goncalves®
Gislene dos Anjos Tamasia®*

A Varicela é definida como infeccéo viral primaria, aguda e altamente contagiosa. O
surto em creche é caracterizado pela ocorréncia de um uUnico caso confirmado em
criangas ou profissional que mantém contato direto com a comunidade escolar. A Varicela
em criancas, geralmente é benigna e autolimitada, porém as complicacbes podem
ocorrer. A vacina contra o agravo foi introduzida na rotina de imunizacdo do Estado de
Sdo Paulo em setembro de 2013, com a recomendacdo de vacinar criancas na faixa
etaria de 15 meses, porém, os casos notificados nos surtos e os ébitos ocorridos em 2014
nao correspondiam a faixa etaria ja imunizada. Este estudo tem como objetivo demonstrar
0 impacto da vacinagcdo, como medida de interrupcdo de transmissdo da Varicela em
creches do municipio de Registro, Sdo Paulo. Trata-se de em relato de experiéncia,
descritivo, de carater exploratério. Em 2014 registrou-se 14 surtos de Varicela em creches
no municipio de Registro e as intervenc¢des de imunoprofilaxia foram realizadas conforme
a disponibilidade da vacina. Neste mesmo ano registrou-se 2 6bitos em criancas por
complicacbes da Varicela. Desde 2014 o municipio mantém uma taxa de 100 % de
cobertura vacinal da tetraviral (sarampo, caxumba, rubéola e varicela - atenuada). No ano
de 2015 néo ha registro de surtos de Varicela no municipio. Relacionam-se os dados de
incidéncia da Varicela com a taxa de cobertura vacinal de tetraviral no municipio de
Registro, observa-se que a ampliacdo do acesso a vacina contra o virus, tanto por acdes
de bloqueio vacinal em creches como pela disponibilidade da vacina na rotina da crianca,
tem contribuido para o controle do agravo no municipio. Conclui-se que a intervencéo
através da vacinacdo foi medida eficaz e essencial para a diminuicdo da incidéncia do
agravo.

! Graduada em Enfermagem. Enfermeira do Programa de Notificacdo de Agravos da Vigilancia
Epidemiolégica de Registro.

% Técnica em Enfermagem do Programa de Imunizacéo da Vigilancia Epidemiolégica de Registro.

Graduado em Jornalismo. Digitador da Vigilancia Epidemioldgica de Registro.

* Nutricionista, Especialista em Alimentagdo e Nutricdo na Atencdo Basica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atencao Basica de Registro/SP.
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Instalacbes de fossas sépticas em areas com deficiéncia no
esgotamento sanitario

Shirley Ferreira Lima Ribeiro*
Douglas Domingues Ribeiro®
Gislene dos Anjos Tamasia®

O municipio de Registro-SP tem aproximadamente 10% de suas residéncias sem o
tratamento e destinacdo adequada de seu esgoto sanitario, o que levantou a necessidade
de auxiliar e conscientizar a populacdo sobre os problemas de salde e ambientais
decorrentes do despejo irregular de seu esgoto. Outro dado relevante, é que, de acordo
com a Organizacao das Nacfes Unidas, cada pessoa necessita de 3,3 mil litros de agua
por més (cerca de 110 litros de &gua por dia para atender as necessidades de consumo e
higiene). No entanto, no Brasil, o consumo por pessoa pode chegar a mais de 200
litros/dia. Este estudo tem por objetivo demonstrar a eficacia do projeto de instalacdo de
fossas sépticas.Trata-se de um relato de experiéncia, qualitativa de carater exploratorio,
no qual se analisa o projeto que teve como objetivo, diminuir e evitar a contaminacao
ambiental e proteger a saude da populacdo, decorrente da atual deficiéncia de
saneamento, com a implementacdo de uma proposta tecnolégica de tratamento do
esgoto, através da instalacédo de fossa séptica biodigestora. O projeto teve inicio em 2013
e se mantém até os dias atuais. Para o desenvolvimento do trabalho, foram orientados os
interessados sobre como realizar de forma adequada a construcéo dessas fossas, atraves
de modelo adaptado de experiéncias da Companhia Ambiental do Estado de S&o Paulo -
CETESB e Fundacéao Nacional da Saude — FUNASA. O processo tem inicio, quando h&a a
solicitacdo de ligacdo de &gua tratada, pelo municipe, & empresa de abastecimento
publico de agua, passando pela orientacdo da Divisdo Técnica de Vigilancia Sanitéria, e
finalizando com inspecdo e emissao de Laudo Técnico de Aprovacado da fossa séptica, o
gual devera ser apresentado a Companhia de Saneamento Basico do Estado de Sé&o
Paulo — SABESP, para que esta realize a ligacdo de agua em sua residéncia. Com essa
intervencdo observamos que, as mais de 217 residéncias beneficiadas com o projeto,
deixaram de despejar um volume médio de 95.000 litros de esgoto sanitario no meio
ambiente por dia. Nisto atingimos uma das finalidades da Vigilancia Sanitaria que € a de
eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitérios
decorrentes da ocupacao irregular do meio ambiente.

! Agente de Vigilancia Sanitaria da Vigilancia Sanitaria de Registro.
2 Agente de Vigilancia Sanitaria da Vigilancia Sanitaria de Registro.
® Nutricionista, Especialista em Alimentagdo e Nutricdo na Atencao Bésica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atencao Basica de Registro/SP.
17|P&gina
Rua Tamekichi Takano n°05 - Centro - Registro/SP - (13) 3828-4200

Fundo Municipal de Saude
CNPJ: 11.568.304/0001-76

PREFEITURA DE
Registro o5
Desenvolvimento com qualidade de vida



; PREFEITURA MUNICIPAL DE REGISTRO
EVR SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

O poder do acolhimento no processo de trabalho no combate a
mortalidade materno infantil

Suelen do Nascimento Goncalves Ramos?
Carolina Aparecida das Neves Ferreira?
Lucilia Aparecida Rocha®

Josefa Clemilda Gaspar Reis”

Janete Mitsue Kanamaru®

Jucineia Reis da Costa®

Gislene dos Anjos Tamasia’

A equipe de Estratégia de Saude da Familia da Vila Sdo Francisco atua em um
territério com perfil epidemiolégico de alta vulnerabilidade sociodemogréfico, entre outros
fatores determinantes no processo saude-doenca. O objetivo deste trabalho é identificar e
avaliar a situacao de risco e vulnerabilidade na assisténcia ao pré-natal, reduzindo as
complicacbes da gestacdo e minimizando a mortalidade perinatal. O presente trabalho
trata-se de um relato de experiéncia. As técnicas de enfermagem realizam a primeira
escuta qualificada e o exame HCG. Com a confirmacdo da gestacdo, a gestante recebe
agendamento de consulta e orientagbes quanto a documentagcdo necessaria para o pré-
natal e importancia do parceiro na primeira consulta. Inicialmente serédo realizados os
exames fisicos gerais e especificos; questiona se também se a gestacdo é desejada e/ou
planejada, sobre os histéricos familiares, pessoais, ginecoldgicos e obstétricos; situacao
de moradia; orienta sinais de alerta na gestacao, avalia os riscos gestacionais, inicia
suplementacdo de ferro e acido félico, solicitacdo de exames laboratoriais de rotina e
ultrassom obstétrico; é feito a verificacdo da caderneta de vacinacgao, realizacéo de testes
rapidos na gestante e no parceiro e encaminhamento para atendimento odontoldgico.
Destacam-se também a discussdo em grupo, as dramatizacdes e outras dinamicas que
facilitam a fala e a troca de experiéncias. Ocorre nesse processo, a busca de gestantes
faltosas. O empoderamento das gestantes por meio da informacao tem papel fundamental
no processo de autotransformacdo no pré-natal. Dessa forma tem-se autonomia e
participacdo ativa das gestantes, sendo estas capazes de reivindicar e/ou lutar pelos seus
direitos, tendo condi¢cdes e argumentos para fazer questionamentos antes, durante e pés-
parto, uma vez que a paciente tera condi¢cdes para cobrar um melhor atendimento. Com
base nesta forma de atendimento ndo héa registro de 6bito materno infantil na unidade

'Graduada em Enfermagem. Especialista em Satde da Familia. Enfermeira da Estratégia de Salde da
Familia Vila Séo Francisco, Registro — Sao Paulo.

2 Agente Comunitaria de Salde da Estratégia de Sadude da Familia Vila So Francisco, Registro — Sd0
Paulo.

% Agente Comunitaria de Satde da Estratégia de Satude da Familia Vila So Francisco, Registro — Sd0
Paulo.

* Agente Comunitaria de Salde da Estratégia de Salde da Familia Vila S&o Francisco, Registro — S&o
Paulo.

®> Agente Comunitaria de Salde da Estratégia de Saude da Familia Vila S&o Francisco, Registro — Sd0
Paulo.

® Agente Comunitaria de Salde da Estratégia de Saude da Familia Vila Sdo Francisco, Registro — Sd0
Paulo.

" Nutricionista, Especialista em Alimentagdo e Nutricdo na Atencdo Basica, Mestre em Nutricdo em
Saude Publica, Nutricionista da Atencao Bésica de Registro/SP.
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relacionado ao pré-natal, conforme pesquisa realizada na Vigilancia Epidemiolégica
Municipal nos ultimos dez anos. Este estudo mostrou que o atendimento acolhedor facilita
a construcdo do vinculo, e surge como estratégia para organizacdo do processo de
trabalho, ampliando o acesso a demanda, identificando riscos e o oportunizando a
promocao, prevencgédo e diagnodstico precoce. Portanto, qualificar a escuta e a capacidade
resolutiva dos profissionais deve ser um processo continuado e permanente.
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Conselho gestor local de saude: um projeto que abre caminhos

Leandro Ribeiro da Silva
Georgiana Rosa Pinto Zanon
Jeanete Ribeiro de Pontes
Luani Leticia Franca
Mariana da Veiga Medeiros
Marlene Pereira da Rocha®
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O Conselho Gestor Local de Saude (CGLS) é uma forma de descentralizagdo do
Conselho Municipal de Saude que insere a populacdo dentro do cotidiano da atencéo
basica, considerando-a para tomada de decisdes, planejamento de acdes e
enfrentamento dos problemas de saude e sociais locais. O presente trabalho tem como
objetivo expor a funcionalidade do CGLS Agroch&d mediante as questdes de saude da
populacao, tendo como meta a promocao de saude e prevencao de doencas. Trata-se de
um relato de experiéncia que inicia com a apresentacdo da fungéo, composi¢cao e estatuto
do CGLS a todos os presentes (funcionarios, moradores e gestores municipais) durante o
primeiro encontro. Foram eleitos o presidente, secretarios e membros titulares, sendo
representantes paritarios: metade pela comunidade, ¥ pelos trabalhadores de saude e Y4
pela gestdo municipal. Desde entdo, mensalmente, sdo realizadas reuniées ordinarias nas
guais sdo abertas discussdes referentes a fatores idoneos a saude, a estrutura
organizacional da unidade e ao sistema municipal de saude, assim como nos dispomos
ao debate de questdes sociais que envolvem a comunidade, com intuito de promover o
bem-estar, em todas suas expressdes, tanto da populacdo quanto dos funcionérios.
Dentre muitas conquistas do CGLS estéo as parcerias com outros 6rgdos, como o CRAS,
gue criou opcdes de lazer e capacitacao profissional aos moradores, diminuindo, assim, a
ociosidade, principalmente entre jovens, tido como fator determinante para o envolvimento
com entorpecentes. Ainda podemos citar o atendimento a requisicdo de manutencdo do
terreno da creche local, que provocou reducdo dos casos de picadas de insetos nas
criancas e de possiveis focos de dengue. Também, através dos usuarios, percebemos a
necessidade de organizar um mutirdo em combate a escabiose, pediculose e verminose
de criancas em fase escolar. Outro exemplo: motivada pelo desejo de otimizacdo do
atendimento por parte da unidade de salude e constatada a necessidade de mais
profissionais para a composi¢do da mesma, foram solicitados e contratados o auxiliar
administrativo e a terceira técnica de enfermagem. A aproximacao da populacdo com a
equipe de saude abre caminhos para um dialogo saudavel sobre as politicas publicas, e
uma enriquecedora troca de conhecimentos, tornando a visdo, de ambas as partes, mais
criticas e em prol de um objetivo comum, bem como fortalece o vinculo, um dos principios
norteadores da estratégia de Saude da Familia.
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® Médica da Estratégia de Satde da Familia Agrocha, Registro — S&o Paulo.
® Graduada em Psicologia. Mestre em Psicologia. Coordenadora Técnica Regional em Saude do
Trabalhador — CEREST.
20|Pagina
Rua Tamekichi Takano n°05 - Centro - Registro/SP - (13) 3828-4200

Fundo Municipal de Saude
CNPJ: 11.568.304/0001-76



: PREFEITURA MUNICIPAL DE REGISTRO
EVR SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Avaliacédo de qualidade da assisténcia pré-natal da Unidade de Saude
da Familia Alay Corréa
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A busca pela qualidade de assisténcia pré-natal € uma das constantes frentes de
desafio do Ministério da Saude, que no ano 2000 lancou o Programa Nacional de
Humanizacao no Pré-Natal e Nascimento (PNHN), propondo indicadores de qualidade da
assisténcia pré-natal'. Sendo assim propusemos este estudo observacional descritivo
retrospectivo, com o intuito de analisar nosso servico e procurar formas de melhorar
nosso atendimento e assisténcia. O objetivo é avaliar a qualidade do pré-natal da USF
Alay Corréa. O presente trabalho trata-se de um relato de experiéncia. Foi realizado o
levantamento dos prontuarios das gestantes com registro no SISPRENATAL de janeiro de
2013 a dezembro de 2015 para andlise quantitativa dos indicadores de qualidade: a) inicio
precoce do pré-natal; b) realizacdo minima de 6 consultas por gestante; c) realizacdo dos
exames laboratoriais; d) realizacdo de duas ultrassonografias obstétricas; d) realizacao da
consulta no periodo do puerpério; e) fornecimento de folato e sulfato ferroso; e f)
vacinacdo das gestantes. A populacdo de estudo foram 123 gestantes registradas no
SISPRENATAL de jan/13 a dez/15. Foram considerados fatores de exclusdo do estudo: 1)
aquelas que nao realizaram por completo o pré-natal na unidade (mudancas de domicilio
ou uso da rede privada); 2) os abortamentos precoces (no primeiro trimestre; 3)
Gestacdes de alto risco que necessitaram de internagdo pés-parto; 4) falha no registro de
dados pés-parto no prontuario; totalizando 37 exclusdes. Portanto, considerou-se neste
estudo o total de 86 gestantes. Os resultados obtidos foram: 87,21% iniciou o pré-natal no
primeiro trimestre de gestacdo; 11 iniciaram o pré-natal tardiamente; realizou-se 776
consultas de pré-natal; 98,84% das gestantes realizou pelo menos 6 consultas; 96,5%
realizaram dois ou mais USG obstétricos; 100% realizaram exames laboratoriais
preconizados; A cobertura vacinal, e o fornecimento de folato e sulfato ferroso foi 100%;
100% das gestantes realizou a consulta de puerpério (até 42 dias). Podemos concluir que
Nosso servico estd acima da média nacional de qualidade, e dentro da média do estado.
Porém, buscando a exceléncia do servico, propomos: um estudo junto as 11 gestantes,
em busca das causas e dificuldades que as levaram ao inicio tardio do pré-natal;
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conscientizacdo sobre a importancia do inicio do pré-natal precoce; e a busca ativa as
mulheres em idade fértil nas visitas domiciliares.
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Preparando a mamae
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A Atencdo Primaria de Saude abrange promoc¢do e prevencdo de agravos usando
ferramentas para este processo, onde se aplicam os grupos de educacdo em saude
proporcionando trocas de experiéncias, visto que os usuarios estdo reunidos em torno de
um assunto em comum e acolhidos por uma equipe que 0s apoia e orienta. Evidenciar
como o grupo de gestantes contribuiu no empoderamento das gestantes, minimizando
ocorréncias pré, peri e pos-natais. O presente trabalho trata-se de um relato de
experiéncia. Os grupos foram coordenados pelas duas equipes com apoio do Nucleo de
Apoio da Saude da Familia (NASF). Cada encontro foi realizado na sala de reunides a
partir das duavidas prevalentes nas consultas medicas e de enfermagem além de
pesquisas com 0s agentes comunitarios de saude (ACS). Os temas foram abordados com
linguagem de facil entendimento e participacao ativa de todos os membros. Através deste
trabalho, conseguimos melhorar e até esclarecer grande nimero de duvidas das nossas
gestantes e alguns dos familiares que participaram nos encontros, a interagcdo de
informacdo foi de muita utilidade levando em conta que as usuarias hoje estédo
empoderadas de elementos que n&o tinham ou eram parciais, se familiarizando com o
processo de gestacdo sentindo-se mais confiantes e temendo cada vez menos o que
estava por vir, incluso todas as que chegaram ao final da gestacdo tiveram partos
normais. O nosso trabalho constatou que as atividades desenvolvidas pelos grupos de
educacdo em saude estéo, de fato, contribuindo para o fortalecimento dos conhecimentos
e esclarecimento das duvidas previamente identificadas, assim também consideramos
gue os nossos resultados prevalecerdo em gestacoes futuras das atuais gestantes quanto
se tornardo multiplicadoras dos conhecimentos adquiridos.

! Graduada em Enfermagem. Especialista em Satde da Familia. Enfermeira da Estratégia de Satde da
Familia Caicara
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Trabalho do Agente Comunitario de Saude na Prevencao do Cancer do
Colo do Utero
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Com aproximadamente 500 mil novos casos por ano no mundo, o Cancer do Colo do
Utero (CCU) é a segunda neoplasia mais comum na populacdo feminina, sendo
responsavel por 230 mil mortes por ano, segundo dados do INCA (2016). Em nosso pais,
0 exame citopatolégico do colo do Utero € a estratégia de rastreamento recomendada pelo
Ministério da Saude (MS), para mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com vida sexual
ativa. O papel do ACS é fundamental na conscientizacdo, busca ativa e incentiva a essas
mulheres, pois concentram esforgcos na tentativa de deteccéo precoce da doenca por
meio do exame preventivo de Papanicolau. O objetivo deste trabalho é ressaltar a
importancia e eficacia do trabalho e das a¢Bes educativas realizadas pelos ACS na
prevencdo do CCU na ESF Jardim Sdo Paulo, comparando com dados oficiais da
Secretaria Municipal de Salde do Municipio de Registro 0os numeros de exames
realizados nas mulheres da faixa etaria preconizada pelo MS. Trata-se de um relato de
experiéncia. Através do caderno de acompanhamento da ESF Jardim S&o Paulo, foi feito
levantamento do numero de exames citopatologicos do colo do utero, realizados no
periodo de janeiro a setembro de 2016 e os valores encontrados foram comparados com
os dados oficiais do Municipio de Registro, Vale do Ribeira, Estado de Sao Paulo e Brasil.
Foi efetuado pelos ACS, pesquisa com todas as mulheres da area com idade entre 24 a
64 anos e acompanhamento assiduo através do projeto: “Caderno de Controle e
Acompanhamento dos Programas de Saude da ESF Jardim S&o Paulo”, ferramenta que
consiste em localizar e acompanhar todas as mulheres da area e conseguir que 100%
delas realizem Papanicolau. Foi realizado o levantamento do total de exames de
Papanicolau no periodo de Janeiro a Setembro de 2016 na area de abrangéncia da ESF
Jardim S&o Paulo e transformado em raz&o através do calculo: nimero total de mulheres
da area de 24 a 64 anos dividido por 3(546/3=182), e numero de exames realizados no
ano dividido pelo resultado da divisdo anterior:(212 exames/182=1,16); posteriormente, 0s
valores encontrados foram comparados com os dados oficiais do Municipio de Registro,
Vale do Ribeira, Estado de Sao Paulo e Brasil. Buscou-se através desse trabalho,
descrever a importancia da participacdo do ACS na prevencdo do CCU, com foco nas
medidas educativas desenvolvidas por esses profissionais. O MS preconiza que a cada
trés anos 1/3 da populacdo nessa faixa etéria realize o exame, os indices levantados
mostram que a atuacgéo de busca ativa e acao preventiva realizada pelo ACS’s do Jardim
Sédo Paulo, ndo so6 alcangou, mas superou a cobertura que a Organizacdo Mundial de
Saude prevé que € de no minimo 80% do publico alvo.

! Agente Comunitéria de Salide da Estratégia de Satide da Familia Jardim S&o Paulo
% Agente Comunitaria de Satde da Estratégia de Satide da Familia Jardim S&o Paulo
® Graduada em Psicologia. Mestre em Psicologia. Coordenadora Técnica Regional em Saude do
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Mutirdo do Papanicolau: aumento na adesdo do exame citopatoldgico
oncoldgico pelas trabalhadoras através da acao aos finais de semana
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No Brasil, o cancer de colo uterino é o quarto mais comum, o segundo no ranking da
mortalidade entre as mulheres e esta entre os que tém o maior potencial de prevencao e
cura se diagnosticado precocemente. E facilmente detectado pelo exame citopatol6gico
oncoldgico conhecido como Papanicolau, sendo a periodicidade da coleta do exame
muito importante como rastreamento, prevencao e reducdo de danos para as mulheres.
Atualmente estima-se que 12 a 20% das mulheres alvo nunca realizaram a coleta, por
razbes que levam a baixa cobertura no rastreamento do céncer de colo uterino como a
dificuldade de acesso, acolhimento e rigidez nas agendas das equipes que nao tem
flexibilidade de horario e vergonha. Apresentar um plano de acao preventivo através do
mutirdo do Papanicolau na area de abrangéncia da ESF que alcance as trabalhadoras e
mulheres que ndo conseguem realizar a coleta de CO por falta de tempo e contribuir para
0 aumento da adesao das trabalhadoras ao exame. O presente trabalho trata-se de um
relato de experiéncia, com inicio no levantamento pelos ACS de mulheres que nao
coletavam o CO ha mais de dois anos ou referiam trabalhar nos dias em que sao
agendados os exames. Assim que foi realizado o levantamento percebeu-se a
necessidade de ser dividido em dois sabados. Estipulados os dias, foi aberta a agenda e
divulgado a populagdo e em menos de 15 dias foram preenchidas todas as vagas. Sendo
a média mensal de coleta de CO na agenda regular de 25 a 30 pacientes / més com uma
taxa de falta de até 47%. A taxa de faltosos nos dois dias foi de 13% num total de 35
agendados, levando em conta o0 mau tempo nos dois sabados. No total das mulheres 77%
tem trabalho formal com registro, 20 % informal/ autbnomas ou ganham por diaria e 3%
sdo donas de casa. Sendo que 40% néo coletavam ha 2 anos o CO, 23% ha 3 anos ou
mais, 30% coletaram no Ultimo ano e 7% nunca coletaram. Fica evidenciado através
dessa experiéncia que as mulheres que trabalham em muitos casos nao realizam o
exame CO ou ndo passam em consultas devido as agendas rigidas das unidades e o
medo de faltar no trabalho e apresentar declaracdo de comparecimento e ter seu periodo
descontado. Com isso as ac¢des nos finais de semana sdo uma opg¢ao para sanar essa
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problemética. Como recomendacao, fica explicita a necessidade de colocar no calendario
municipal, pelo menos uma vez a cada trimestre, mutirdes de Papanicolau em datas
distintas do més que poderdo atingir um nimero maior de mulheres a fim de ampliar o
rastreamento e prevencdo das pacientes. A acdo sera repetida na unidade como
calendério regular devido ao éxito alcancado.
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Se quer ir rdpido, va sozinho. Se quer ir longe, va em grupo
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A Estratégia de Saude da Familia (ESF) é constituida de equipe multidisciplinar, que
atende a uma populacdo adstrita, de forma resolutiva e acessivel. Um exemplo da
aplicacdo da ESF sdo os grupos de educacdo em saude, que proporcionam trocas de
experiéncias com efeito terapéutico. Este estudo abordou as experiéncias da USF Caicara
com as duas ESF’s, Caicara e Sao Nicolau, a partir dos grupos de gestantes e de
dislipidemias com a contribuicdo desses no fortalecimento dos conhecimentos e das
habilidades das nossas equipes, enfatizando os agentes comunitarios de saude (ACS’s).
Evidenciar o fortalecimento dos conhecimentos e habilidades adquiridos pela ESF através
dos Grupos de Educacdo em Saude na Atencéo Basica. O presente trabalho trata-se de
um relato de experiéncia. Os grupos de gestantes e dislipidemias foram coordenados
pelas duas ESF com apoio do Nucleo de Apoio da Saude da Familia (NASF). Cada
encontro foi realizado na sala de reunibes. Trabalharam-se temas de interesse e
preocupacao frequentes, abordados com linguagem de facil entendimento e participacéo
ativa de todos os membros. Os conhecimentos, habilidades e capacidades da ESF em
geral, e dos ACS’s em particular, resultaram no fortalecimento da percepcéo dos fatos
gue acontecem, a escuta qualificada e na melhora dos cuidados continuados da sua
populacdo. Cada profissional ao trabalhar em equipe, para um efetivo atendimento
integral, garante acdes de promocdo de saude e prevencdo de doencas. Opinides de
alguns ACS’s: “Os grupos vieram para somar conhecimentos e aprimorar nossas falas.
Minhas visitas ganharam uma cara nova, sendo percebida pela populacdo, me fazendo
mais atualizado e capacitado” Eliane. “Minhas visitas ganharam outro olhar” Valdineia.
“Os grupos foram veiculos de informagao e preparagao tornando o nosso trabalho mais
exitoso” Adriane. “Participar dos grupos foi gratificante pela troca de conhecimentos sobre
alimentacdo saudavel, e hoje as minhas visitas tem maior qualidade” Paulo. “Os grupos
foram importantes como aprendizado me capacitando para melhorar o meu trabalho em
geral e possibilitou a interacdo com a equipe”. Valdenice. O nosso trabalho constatou que
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as atividades desenvolvidas pelos grupos de educacdo em salude estdo, de fato,
contribuindo para o fortalecimento dos conhecimentos e habilidades da ESF. Os ACS’s
consideram que melhoraram as suas orientagfes durante suas atividades diérias.
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Trabalho da Equipe de Estratégia Saude da Familia Ribeirépolis nas
visitas domiciliares ao recém-nascido e a puérpera
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Marlene Pereira da Rocha’

A visita domiciliar vem se consolidando com a implantacdo das ESF e do PACS.
Considerando ser a crianca e a puérpera grupos prioritarios para acompanhamento pelos
servicos de saude, a visita domiciliar € a melhor ferramenta para captar esses grupos e
ainda fornecer informac@es sobre as condi¢cdes socioecondmicas das familias. Evidenciar
a importancia da visita domiciliar do enfermeiro e do ACS da ESF Ribeir6polis ao RN e a
puérpera na primeira semana de vida. O presente trabalho trata-se de um relato de
experiéncia. As visitas domiciliares foram realizadas no ano de 2015, pela enfermeira e
pela ACS responsavel pelo micro area. Durante as visitas foram utilizadas como
instrumentos as fichas de visitas domiciliares do puerpério — mae, e do RN, onde séo
respondidas perguntas abertas e fechadas sobre diversas caracteristicas da méae e do
RN. Com esta acédo foi possivel diagnosticar precocemente fatores de risco materno e
neonatal; problemas de saude e/ou necessidades; conhecer as condi¢cdes familiares e
habitacionais, avaliar a dindmica familiar; realizar o exame fisico e orientar quanto aos
cuidados basicos ao RN; promover e incentivar o aleitamento materno exclusivo até o 6°
més, apontando todos 0s pontos positivos, ressaltando as vantagens trazidas para a mae
e para bebe, e orientando a puérpera, se necessario, sobre todos 0s aspectos para
melhorar esse momento entre mée e filho, fortalecendo o vinculo materno-infantil e
possibilitando sucesso na amamentacao exclusiva. Ampliar o vinculo da equipe com a
familia; reduzir a morbidade e mortalidade infantil, no periodo neonatal, e os riscos de
depressdo pos-parto, apoiar e orientar a mae na realizacdo de préaticas saudaveis e
orientar quanto a saude de acordo com as necessidades detectadas. A partir desse
trabalho ficou evidenciado que as mées se conscientizaram da importancia de seguir o
protocolo de puericultura, trazendo as criangas regularmente para as consultas
agendadas, nos proporcionando um melhor acompanhamento da crianca durante seu
crescimento e desenvolvimento nos primeiros dois anos de vida. Foi possivel também,
elaborar e colocar em pratica planos especificos de acédo para cada familia, dependendo
das necessidades diagnosticadas nesse primeiro contato.
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O Agente Comunitario de Saude como propulsor de transformacéao

Flavia Silva Alves Dario*
Adriana Maciel Mendes?
Safiri Cristine Nébrega®
Marlene Pereira da Rocha*

Com a Constituicdo Federal /88 criou-se o SUS garantindo a todos o direito a saude,
esta passou a ter um conceito mais amplo envolvendo o bem-estar-fisico, mental e social
do individuo. Com a necessidade de conhecer a realidade das familias foi criado o
Programa de Agente Comunitario de Saude (ACS) que visa criar um elo entre os
moradores e a Estratégia Saude da Familia. Dentre as atribuicbes do ACS esta a
realizacdo de acbes de educacdo em salde da comunidade. O objetivo deste trabalho é
relatar a experiéncia de educacdo em saude na forma de peca teatral realizada pelos
ACS’s. Trata-se de um relato de experiéncia. Desde 2015 em parceria com 0 CRAS Bloco
B, a ESF Registro B desenvolve mensalmente encontros para educacdo em saude.
Foram realizados seis encontros com duragdo de 40 minutos, com exposi¢do de temas
diferentes relacionados a saude. A cada novo encontro, a frequéncia de participantes
aumentava. Devido ao grande numero de hipertensos atendidos no territério abrangido,
tornou-se necessaria uma conscientizacdo maior acerca deste tema. De acordo com as
acOes realizadas pelos ACS’s na unidade de saude, temas como infarto agudo do
miocardio (IAM), colesterol, acidente vascular encefalico (AVE) e obesidade foram
apresentados de forma tradicional com uso de palestras. O tema diabetes mellitus (DM)
foi desenvolvido por meio de dindmica, e a hipertensado por peca teatral com a interacao
dos pacientes. Na apresentacdo teatral com o tema hipertensdo foi encenada uma
audiéncia onde a ré era a hipertensao e o juri eram 0s pacientes. Durante a apresentacao
foram expostos os habitos alimentares da vitima e seu estilo de vida sedentario. Levamos
0s mesmos a refletirem sobre seus habitos alimentares, decidindo assim, que a vitima
contribuiu para sua condicdo e que a hipertensédo era um reflexo de seu estilo de vida.
Observamos que os pacientes compreenderam que o mau habito alimentar é o principal
fator de risco que contribui para hipertensdo. Este aprendizado incentivou os pacientes
hipertensos a fazerem o uso correto de seus medicamentos e manterem uma dieta
equilibrada e os que ndo eram hipertensos a buscarem orientagdes nutricionais e manter
em dia suas consultas. Essa iniciativa hos mostra a importancia de desenvolvermos de
forma dindmica as a¢des em saude proporcionando um melhor entendimento e interacdo
dos pacientes, favorecendo a qualidade de vida.

! Agente Comunitaria de Satde da Estratégia de Satde da Familia Registro B

% Agente Comunitaria de Salide da Estratégia de Satde da Familia Registro B

Gestdo em Recursos Humanos. Agente Comunitaria de Satde da Estratégia de Satde da Familia
Registro B

* Graduada em Psicologia. Mestre em Psicologia. Coordenadora Técnica Regional em Salide do
Trabalhador — CEREST.
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ACS atuando na saude mental: transformando e fortalecendo

Arliny Martha®
Ana Paula da Silva Luz?
Marlene Pereira da Rocha®

Atencédo Baésica esté centrada na familia com a finalidade de perceber o ambiente em
gue ela esta inserida, buscando produzir a atencéo integral. No presente estudo relatar se
a experiéncia vivida por um do ACS no acompanhamento do paciente com transtorno
mental onde através das visitas domiciliares foi estabelecido um vinculo de confianca que
permitiu consequentemente a adesdo ao tratamento e no retorno da mesma a sociedade.
O objetivo deste trabalho foi narrar o acolhimento de paciente com transtorno mental pelo
ACS. Trata-se de um relato de experiéncia. Foi realizado visita domiciliar pelo ACS
auxiliando no uso correto das medica¢des, acompanhamento as consultas com psiquiatra
e troca de informag6es com o CAPS referente a usuéria da unidade de saude da familia
do Nosso Teto. Uma paciente sem uso correto dos medicamentos apresentava
comportamento agressivo. Duas tentativas de internacdo, prestes a perder a guarda dos
filhos, a equipe de saude da familia decidiu pelo tratamento monitorado do ACS. A
paciente é orientada periodicamente, isto €, os remédios sdo levados na sua residéncia
em potes separados para dia e para noite, tem o0 acompanhamento nas consultas
psiquiatricas trimestral, no CAPS e VD quinzenal com a enfermeira. A paciente n&o
apresenta nenhum tipo de regresso ou intercorréncia desde entdo. Conclui se que o ACS
tem sido um personagem muito importante no processo de fortalecimento do SUS
realizando a integracdo dos servicos de saude de atencdo primaria com a comunidade,
consequentemente na melhora na qualidade de vida. Através desse trabalho foi
alcancada com éxito a intencéo de reduzir os danos da paciente, mantendo a paciente na
sua residéncia, com sua autonomia e ndo sendo mais vista nem taxada pela sociedade.

! Técnica em Radiografia. Agente Comunitaria de Satde da Estratégia de Satde da Familia Nosso Teto

*Técnica em Seguranca do Trabalho. Graduada em Servico Social. Agente Comunitaria de Satde da
Estratégia de Saude da Familia Nosso Teto

® Graduada em Psicologia. Mestre em Psicologia. Coordenadora Técnica Regional em Saude do
Trabalhador — CEREST.
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AcOes efetivas para adocao do aleitamento materno exclusivo

Laise Gauglitz Bernardo®
Kelly Marques D’Eiroz®
Geovana Maria Kurita®

Ezeiza Barbosa Stockler *

A Organizacdo Mundial da Saude recomenda o aleitamento materno exclusivo nos
primeiros 6 meses de vida do bebé, podendo estender até aos 2 anos de idade, pois 0
leite contém substancias como vitamina, minerais, proteina e outros nutrientes que o
protegem de doencas, evitando a desidratagéo, diarreia, infeccdes e alergias evitando a
morte, principalmente a neonatal que ocorre até o 28° dia de vida. As criancas que
recebem aleitamento materno apresentam melhor crescimento e desenvolvimento, além
do fortalecimento do vinculo afetivo beb&é/mée. Muitas vezes a mae nao possui
conhecimento ou informacdes sobre esse processo do aleitamento exclusivo e acaba
desistindo de amamentar devido a alguns fatores como dores e fissuras mamarias,
retorno ao trabalho e principalmente por achar que o leite materno ndo sustenta porque a
crianca ndo para de chorar. Este estudo tem como objetivo relatar as acdes
desenvolvidas pela Equipe de Saude da Familia Jacatirdo em conscientizar as gestantes
e maes sobre os beneficios do aleitamento materno exclusivo. Trata-se de um relato de
experiéncia A metodologia aplicada foi adotar algumas a¢des no processo de trabalho
durante o pré-natal e pds-nascimento, tais como a participacdo do parceiro na primeira
consulta da gestante, grupos de educacdo com abordagem sobre o aleitamento materno,
fissura e preparo das mamas, o direito de amamentar garantido em lei e visita domiciliar
na primeira semana de vida para a pratica da pega da mama e orientacdes. No estudo foi
verificado que das 39 criancas nascidas em 2015, 15,38% utilizavam leite misto e 46,15%
leite complementar e 38,46% eram de aleitamento materno exclusivo. Apos as acles
observou-se que no ano de 2016, das 25 criancas nascidas, 32% utilizavam leite misto,
16% de leite complementar e 52% de aleitamento materno exclusivo. Conclui-se que a
implementacdo de acbes de promocdo e apoio a amamentacdo, com acolhimento e
escuta qualificada na atencdo primaria contribui para conscientizacdo e desmistificacao
das parturientes elevando a qualidade de vida do recém-nascido.

'Enfermeira da Estratégia de Satde da Familia Jacatirdo

% Agente Comunitaria de Saltde da Estratégia de Satde da Familia Jacatirdo

% Chefe de Divisdo Técnica do Distrito | de Registro/SP

*Enfermeira Sanitarista, Chefe da Divisdo Técnica de Vigilancia Epidemiolégica, Registro/SP.
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Acdes complementares no combate a sifilis congénita

Deise Mary do Valle!
Karine Rodrigues?
Ezeiza Barbosa Stockler 3

A sifilis € uma doenca infecciosa aguda e crbnica, que desafia ha séculos a
humanidade. Acomete praticamente todos os Orgdos e sistemas do corpo humano, e
apesar de ter tratamento eficaz e de baixo custo, vem-se mantendo como problema de
salde publica até os dias atuais. E causada poruma bactéria chamada Treponema
pallidum, de transmissédo predominantemente sexual, e também congénita. O contato com
lesBes contagiantes (cancro duro e lesGes secundarias) pelo 6rgdo genital é responsavel
por 95% dos casos de sifilis. Embora a prevaléncia da infec¢@o pelo Treponema pallidum
tenha diminuido sensivelmente com a descoberta da penicilina na década de 40, a
transmissao da sifilis vertical, permanece como um grande problema de saude publica no
Brasil. O Ministério da Saude orienta que quando a taxa de incidéncia for menor do que
um caso por 1000 nascidos vivos sera considerada como doenca eliminada. Por se tratar
de uma doenca que pode ser transmitida da mae para o feto, quando n&o tratada
adequadamente e sem o acompanhamento do pré-natal, a ESF Arapongal modificou a
estratégia de vinculo e adesdo ao pré-natal das usuarias da unidade com intuito de
reducdo e eliminacao de sifilis congénita. Este estudo de coorte transversal quantitativo
usa como base de dados as notificacbes compulsérias — SINAN. Nos anos estudados
observa-se queda nos casos da doenca de 8,6% em 2014 para 3,12% em 2016. Trata-se
de um relato de experiéncia. Conclui-se que a busca ativa das gestantes faltosas, a
identificacdo de gestantes pelos agentes comunitarios nas visitas domiciliares, a insercao
do homem no pré-natal, a realizacdo de grupos de planejamento familiar com
adolescentes e mulheres, teste rapido de VDRL para todas as gestantes na primeira
consulta sdo praticas que quando adotadas sistematicamente modificam o cenario da
sifilis em gestante e congénita em servicos de saude.

'Graduada em Enfermagem. Especialista em Satde Publica e Enfermagem do Trabalho. Enfermeira da
Estratégia de Saude da Familia Arapongal
’Assistente Administrativo da Estratégia de Saude da Familia Arapongal
®Enfermeira Sanitarista, Chefe da Divisdo Técnica de Vigilancia Epidemiolégica, Registro/SP.
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Planejamento familiar: uma abordagem multidisciplinar

Carla Cristina Kanazawa®
Amanda Cruz Rosa Sibet?
Maricela Suros Carbonell®
Ezeiza Barbosa Stockler *

Planejar o numero de filhos e intervalos entre gestagcdes, através de um conjunto de
acOes é denominado planejamento familiar. Todas as pessoas podem decidir a
guantidade e 0 momento que terdo seus filhos, e o estado tem o dever de oferecer acesso
a informacdao, recursos cientificos assegurando os direitos da populacao referente a esta
pratica. Segundo a OMS mais de 120 milhdes de mulheres desejam prevenir a gravidez; o
governo brasileiro a fim de conscientizar a respeito da gestacdo nao planejada,
desenvolveu em 1996a lei do planejamento familiar. Devido ao elevado numero de
gestantes no territorio da Estratégia Saude Familia- Serrote, surgiu a proposta de realizar
este trabalho, com o objetivo de analisar a importancia da abordagem multidisciplinar no
planejamento familiar em uma Unidade Saude da Familia, no municipio de Registro, S&o
Paulo. Trata-se de um relato de experiéncia, através de um estudo descritivo, com coorte
transversal e abordagem quantitativa. Os dados foram coletados por meio de pesquisa
documental através do SISPRENATAL (software desenvolvido para o acompanhamento
de gestantes no SUS).Atualmente temos 12 gestantes cadastradas, em comparacao aos
anos anteriores, obteve uma queda significativa do namero, sendo 23 e 29 no més de
setembro dos anos 2015 e 2014 respectivamente. Conclui-se que através da busca ativa
de mulheres em idade fértil, visita domiciliar, orientacbes das Agentes Comunitarias;
juntamente com consultas de enfermagem e médica; grupos de promocdo a saude; e
acolhimento; a abordagem multidisciplinar realizada pela equipe da unidade, teve efeito
positivo relacionado a diminuicdo das gravidezes indesejadas proporcionando melhor
gualidade de vida para a mulher e sua familia.

! Enfermeira da Estratégia de Satude da Familia Serrote
% Técnica de Enfermagem da Estratégia de Satide da Familia Serrote
® Médica da Estratégia de Satde da Familia Serrote
*Enfermeira Sanitarista, Chefe da Divisdo Técnica de Vigilancia Epidemiolégica, Registro/SP.
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O olhar de um acolhimento para a saude mental

1
2
3

Marilda Narciso
Geovana Maria Kurita
Ezeiza Barbosa Stockler

Atualmente 95% das pessoas diagnosticadas com esquizofrenia, permanecem com o
transtorno pela vida toda. Estudos evidenciam que 1% da populacdo é acometida pela
doenca, sem diferenciagcao de idade, sendo que os homens s&o acometidos entre os 15 e
25 anos e as mulheres de 25 a 35 anos. A esquizofrenia diminui a habilidade do individuo
de cuidar de si mesmo, ter relagdes sociais individuais ou coletivas e desenvolver
atividades cotidianas, pois ela interfere no raciocinio e no emocional. Este estudo de caso
relata a experiéncia vivenciada na unidade de saude do municipio de Registro, onde
foram feitas varias tentativas de criar vinculo efetivo com a usuaria a fim de que aderisse
ao tratamento proposto mediante a patologia apresentada. O estudo foi realizado pelo
historico de saude e familiar, exame do estado mental, medicacao e diagnostico. O estudo
foi realizado com uma mulher de 63 anos de idade, com diagndstico de prolapso uterino
total e esquizofrenia paranoide que se caracteriza pelo delirio de perseguicdo e
alucinacdo auditiva, fazendo com que o portador apresente hostilidade e agressividade.
Aos 13 anos de idade desencadeou a primeira crise comportamental que a familia
associou a menarca, negando a doenca ora instalada. Contudo casou-se e teve 3 filhos
gue a abandonaram depois de adultos e seu marido permaneceu ao seu lado até falecer.
Passou por vérias internagcdes em manicomios fora do municipio. Em 2014 foi
encaminhada para o Centro de Atencao Psico Social (CAPS) do municipio ao qual teve
seu diagnéstico e tratamento prescrito, porém ndo aderiu. O plano de cuidado e de
assisténcia foi elaborado para a usudria estimulando o autocuidado, alimentacdo e
convivio social e, de seu familiar com o entendimento sobre a doenca, dedicacdo de
tempo para convivio a fim de criar vinculo, ndo fortalecendo suas alucinacdes e auxiliando
financeiramente nas necessidades basicas. O contato com a usuaria se efetivou em 2015,
guando foi usada a estratégia de realizar festa de aniversario da usuéaria na unidade,
depois foram feitos convites diarios para tomar café com a equipe, colhendo informacdes
nao s6 do seu dia a dia, mas desejos e vontades. O contato com a usuaria, o estudo da
medicagao e patologia possibilitou ampliar conhecimentos e perder o medo de pacientes
psiquiatricos. A realizacdo do estudo de caso permitiu visualizar que o acolhimento é um
dispositivo para criacdo de vinculo e a pratica de cuidado entre profissional e usuério, ou
seja, o cuidado em saude mental ndo é algo para além do trabalho cotidiano na atencao
basica, as intervencdes devem ser concebidas na realidade do dia a dia, mediante a
cultura local com suas singularidades.

! Técnica de Enfermagem da Unidade Bésica de Salde Maurity I. A. Oliveira — Vila Nova de
Registro/SP
% Chefe de Divisdo Técnica do Distrito | de Registro/SP
®Enfermeira Sanitarista, Chefe da Divisdo Técnica de Vigilancia Epidemiolégica, Registro/SP.
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Acéo educativa como plano de cuidado para a cura da tuberculose na
ESF Manoel Camilo, Registro/SP
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Marianela Del Toro Rodriguez
Melina Cassia Boldo
Ezeiza Barbosa Stockler

A tuberculose (TB) é uma doencga infectocontagiosa que tem uma grande incidéncia
em diferentes grupos populacionais. Sua transmissao ocorre por via aérea, através de
goticulas que contém bacilos expelidos por um doente com a TB ativa de vias
respiratorias, pulmonar ou laringea. Alguns fatores sédo determinantes para que ocorra o
contagio da doenca como o contato préximo com o hospedeiro, aglomeracdes, ambientes
fechados e pouco ventilados, alcoolismo, tabagismo e mas condicdes de higiene.
Considerando que a area de abrangéncia da Estratégia de Saude da Familia Manoel
Camilo é caracterizada por uma populacdo de alta vulnerabilidade social, econédmica e
cultural, a fragilidade dos casos de tuberculose em acompanhamento apontou para a
necessidade de intervencdo educacional além da medicamentosa. Trata-se de um relato
de experiéncia, de um estudo de coorte transversal explicativo que demonstra que dos 6
pacientes diagnosticados, entre os anos 2014 e 2015, 66% em via de abandono do
tratamento, participaram de reunides em grupo que modificou o desfecho dos casos. Nas
reunides semanais foram discutidos os riscos, a evolucédo da doenca e a necessidade de
adesao ao tratamento e foram elaborados planos de cuidado pertinentes a cada um dos
participantes. Conclui-se que pela atitude ativa e a forma de interagir de toda a equipe
junto aos pacientes, os habilitou para a pratica acerca do tratamento garantindo as suas
curas.

'Médica da Estratégia de Satde da Familia Manoel Camilo

’Graduada em Enfermagem. Especialista em Oncologia. Enfermeira da Estratégia de Satde da Familia
Manoel Camilo

3Enfermeira Sanitarista, Chefe da Divisdo Técnica de Vigilancia Epidemiolégica, Registro/SP.
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Realizac&o do projeto terapéutico singular na ESF Capinzal: relato de
experiéncia
Bruna Ursulino de Oliveira
Paloma Luana Rosa de Oliveira
Marli de Fatima Muniz
Carla Pereira Calabresi
Ezeiza Barbosa Stockler
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A saude ndo é mera auséncia de doenca. Constitui-se em um dos direitos de extrema
importancia para o0 ser humano, necessita-se considerar na saude, histéria, condicao
social, economia e cultural do individuo. Contudo paciente com transtorno mental
caracterizada em alteracao no funcionamento da mente, que acaba prejudicando convivio
familiar, social e outros, necessita de assisténcia impar para adesao ao tratamento
proposto, como estrutura familiar, apoio da Unidade Saude Familia e acompanhamento
psiquiatrico. Este estudo foi realizado ap6s uma experiéncia exitosa que a ESF Capinzal
obteve na realizacdo do projeto terapéutico singular e trata-se de um relato de
experiéncia. A ESF Capinzal possui em seu territorio pacientes com transtornos mentais,
sendo assim apos discussdo em reunido de equipe referente a falta de adesédo ao
tratamento medicamentoso e estrutura familiar fragilizada de parte destes pacientes e
para promover melhor qualidade de vida e salde a estes e seus cuidadores, foi realizado
projeto terapéutico singular (PTS), que é uma ferramenta de organizacdo e
sistematizacdo consolidado construido entre equipes de saude e usuarios em que deve
ser considerada singularidade do sujeito e a complexidade do caso. O estudo foi descrito
de formas exploratéria e de revisdo bibliograficas (artigos cientificos, livros) e
levantamento dos casos. O PTS é divido em quatro momentos contempla as fases de
diagnosticos, definicdo das metas, definicdo de responsabilidades e reavaliacdo. O
objetivo deste estudo foi relatar a utilizacdo da ferramenta PTS, com finalidade de
promover adesao do paciente ao tratamento medicamentoso e assim melhorar qualidade,
de vida e saude além de conscientizar a importancia da familia no apoio ao cuidado com
paciente. Utilizado Escala de Coelho, para classificar vulnerabilidade e levantamento de
dados familiares, Ecomapa, Genograma e estratificacdo dos problemas utilizando os
guatros momentos do PTS, também foram realizadas duas reunides com ESF Capinzal,
CRAS, CAPS Educacdo Permanente, Chefe Distrito Il. Atravées do presente estudo
obteve-se estabilidade do quadro clinico, assistido pela ESF Capinzal, CRAS, e CAPS,
onde realiza consulta mensal; boa adesdo ao tratamento medicamentoso, melhora do
convivio familiar. Conclui-se que a realizacdo do PTS é uma pratica que necessita ser
incorporada na rotina dos servigcos de salde em casos complexos.

! Graduada em Enfermagem. Especialista em Salde da Familia. Especialista em Urgéncia e
Emergéncia. Enfermeira da Estratégia de Saude da Familia Capinzal

> Agente Comunitaria de Satide da Estratégia de Satde da Familia Capinzal

% Agente Comunitaria de Salide da Estratégia de Satde da Familia Capinzal

* Agente Comunitaria de Satde da Estratégia de Satide da Familia Capinzal

®Enfermeira Sanitarista, Chefe da Divisdo Técnica de Vigilancia Epidemiolégica, Registro/SP.
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Prevaléncia do aleitamento materno exclusivo associado as praticas de
promocao a saude
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Isabelita Sénia Gomes
Benedita Moraes

Viviane Alves dos Santos
Marcia Casemiro®
Lucinéia Andrade®

Ezeiza Barbosa Stockler®

Conforme recomendacdo do Ministério da Saude, o aleitamento materno exclusivo
deve ser incentivado até os 06 meses de idade. A partir dos 06 meses o aleitamento
materno deve ser complementado. Apesar de ser amplamente divulgada, a prevaléncia
do aleitamento materno no Brasil encontra-se abaixo do recomendado pela Organizagcao
Mundial da Saude (OMS). Levando em consideracdo a importancia do aleitamento
materno exclusivo e seu elevado numero de interrupgdo precoce, a Estratégia Saude da
Familia — Arapongal Oeste decidiu aprofundar seus estudos sobre o tema. O objetivo foi
analisar a importancia da promoc¢do a saude no incentivo do aleitamento materno
exclusivo. Trata-se de um relato de experiéncia. A metodologia adotada de carater
descritivo, de coorte transversal, e abordagem qualitativa. De acordo com dados
coletados em prontuarios, observou-se que de janeiro a junho de 2015, o total de criancas
cadastradas na Unidade de Saude de O a 06 meses eram 21, sendo 8 criangas em
aleitamento materno exclusivo e 13 em aleitamento misto; em 2016 no més de janeiro a
junho, o numero total de criancas eram 16 crian¢cas sendo 14 em aleitamento materno
exclusivo e 2 em aleitamento misto. Pode-se concluir que a educacao em saude através
de grupos é considerada estratégia facilitadora e de suma importancia para promogao de
saude.

'Graduada em Enfermagem. Especialista em Obstetricia. Enfermeira da Estratégia de Satide da Familia
Arapongal Oeste.

2 Agente Comunitaria de Salide da Estratégia de Satde da Familia Arapongal Oeste

% Agente Comunitaria de Salide da Estratégia de Satde da Familia Arapongal Oeste

* Técnica de Enfermagem da Estratégia de Satide da Familia Arapongal Oeste

® Agente Comunitaria de Satide da Estratégia de Satide da Familia Arapongal Oeste

®Enfermeira Sanitarista, Chefe da Divisdo Técnica de Vigilancia Epidemiolégica, Registro/SP
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