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Apresentacao

As Residéncias em Area Profissional da Salde, nas modalidades Uniprofissional e
Multiprofissional, vém se consolidando como referéncia nacional na ampliagdo e fortalecimento da
formacao em servico no ambito do Sistema Unico de Saltde (SUS). Com uma proposta inovadora de
formacao em servico, interprofissional e regionalizada, a Escola de Saude Publica do Ceara (ESP/CE)
reafirma seu papel de protagonista na construcao de uma salde pUblica mais resolutiva, integral e
conectada as demandas reais da sociedade.

Nessa perspectiva, as residéncias dialogam diretamente com o principio da Educacao
Permanente em Salde, entendida como um processo continuo, integrado ao cotidiano do ensino
em servico, gue valoriza a problematizagdo da realidade e a constru¢gdo coletiva de saberes. Ao
articular teoria e prética, a residéncia potencializa a formacgao critica e reflexiva dos profissionais,
preparando-o0s para atuar com competéncia técnico-politica, ético-humanistica e interprofissional.

A trajetdria da ESP/CE nesse campo teve inicio em 2013, com a abertura das primeiras turmas
de Programas de Residéncia em Area Profissional da Salde. Desde entao, houve uma expansao
significativa, que hoje alcanga 24 Programas de Residéncia, reunindo mais de 920 residentes ativos.

Esse processo de ampliagcao e regionalizagao fortalece a descentralizacao da formagao em
salde, amplia 0 acesso a qualificagao profissional no interior do estado e contribui para a fixagdo de
profissionais nos territdrios, em consonancia com as necessidades de cada regido de salde.

A ESP/CE, em parceria com os municipios e instituicdes hospitalares do estado, vem
consolidando as residéncias como estratégia fundamental para o fortalecimento do SUS no Cear4,
demonstrando que o ensino em servigo € um caminho potente para o desenvolvimento de préticas
de salde qualificadas e para a construcao de respostas mais eficazes as demandas da populagao.

A finalizacdo da Turma X representa um marco importante para a Escola de Saude Publica
do Cearé e para o Sistema Unico de Salde no estado. Esse percurso formativo evidencia o éxito
da politica de ensino em servico, que possibilita a entrega de profissionais mais qualificados e
especialistas, preparados para atuar de maneira critica, &tica e comprometida com as necessidades
da populagao. Cada residente que conclui sua trajetdria fortalece a rede de atencao a salde e
contribui para a consolidagao de um SUS cada vez mais resolutivo, humanizado e regionalizado no
Ceara.

A Mostra de Experiéncias Exitosas marcam o encerramento de cada turma de forma
celebrativa, valorizando o percurso formativo e dando visibilidade as praticas desenvolvidas nos
diferentes cenarios de atuacao durante os dois anos de formacao. Esses momentos de partilha
e reconhecimento reafirmam a forga transformadora da residéncia como espag¢o de producgao
de conhecimento, inovacao e transformacao do cuidado em salde, ao mesmo tempo em que
celebram a entrega de profissionais qualificados ao SUS e a sociedade cearense.
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ARTICULANDO O PLANO DE CUIDADO DE PACIENTES ONCOLOGICOS: EXPERIENCIA EXITOSA
ENTRE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL E A ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

Ivna Gomes Fernandes, Assistente Social, Residente em cancerologia, Santa Casa de Misericérdia de Sobral,
ivnagomes2017@gmail.com

Jodo Paulo da Silva, Farmacéutico, Residente em cancerologia, Santa Casa de Misericérdia de Sobral, jpaullomathias@gmail.com
Maria Carolina Mendes Rodrigues, Enfermeira, Residente em cancerologia, Santa Casa de Misericérdia de Sobral,
mendes1994.carolina@gmail.com

Simone Keila Ribeiro da Silva, Psicéloga, Residente em cancerologia, Santa Casa de Misericérdia de Sobral,
simone.kribeiro@gmail.com

RESUMO

INTRODUGAO: O Sistema Unico de Satide surgiu com uma proposta abrangente de garantir o cuidado a
satde dos cidadaos. Este trabalho justifica-se diante da importancia do planejamento e desenvolvimento de
atividades inovadoras, pensadas pela residéncia, a partir das experiéncias e pelo conhecimento do territério.
Teve como objetivo, relatar a experiéncia de encontros sobre articulagdo do plano de cuidado de pacientes
oncolégicos. METODOS: Trata-se de estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, sobre a articulacéo do
plano de cuidado de pacientes com neoplasias. RELATO DE EXPERIENCIA: A experiéncia , mostrou que o
compartilhamento do cuidado dos pacientes com cancer é benéfico, proporciona maior qualidade de vida e
importante ferramenta para efetivar os principios do SUS. CONSIDERACOES FINAIS: A partir do trabalho
desenvolvido, em especial com os pacientes com canceres em cuidados paliativos se demonstrou a
importancia e necessidade de fortalecimento entre os niveis de atengao.

Descritores: residéncia multidisciplinar; oncologia; satide integral.
INTRODUCAO

O Sistema Unico de Satde (SUS) surgiu a partir da Constituicdo Federal de 1988, com a proposta
abrangente de garantir o cuidado a saiude dos cidaddos brasileiros. (Cobo et al., 2019). No entanto, o sistema
ainda é caracterizado por uma rede desarticulada, assimétrica e incompleta de servigos de saude, que
operam com diferentes tecnologias leves e duras, e sdo acessados de forma desigual pelos usuarios. Como
consequéncia, frequentemente se observa a descontinuidade nos processos de cuidado, com limitacdes no
acesso e agravamento dos quadros clinicos, o que resulta em arranjos organizativos ineficientes, fruto de
planejamentos baseados na oferta, e ndo na demanda, que deveria ser orientada pelo perfil epidemiolégico e
socioecondmico da populacdo (Belga et al., 2022). O SUS se organiza por meio da Rede de Atengdo a Saude
(RAS) que tem como objetivo oportunizar a integracao sistémica, de agoes e servicos de saude a fim de
proporcionar atengdo continua, integral, de qualidade, responséavel e humanizada, bem como ampliar o
desempenho do Sistema, em termos de acesso, equidade, eficécia clinica e sanitaria; e eficiéncia econémica
(Mendes, 2010). Considerando uma série de obstaculos, como a falta de conhecimento sobre o sistema de
saude, barreiras financeiras, dificuldades de transporte e questdes relacionadas a comunicacéo e a cultura, a
navegagao de pacientes foi desenvolvida como uma estratégia essencial. O objetivo dessa estratégia é ajudar
o0s pacientes a superar esses desafios, garantindo que recebam o tratamento necessario de forma adequada,
pontual e eficaz, com o intuito de reduzir as disparidades e melhorar os desfechos clinicos dessa populagao.
Diante disso, surge como uma experiéncia inovadora no cuidado ao paciente oncoldgico o conceito de
navegacgdo que é uma abordagem multidisciplinar no cuidado de satide que visa guiar os pacientes através do
complexo sistema de cuidados médicos. O objetivo de melhorar o acesso e a adesdo ao tratamento,
especialmente para populagdo vulneravel, incluindo aqueles que enfrentam barreiras socioecondmicas e
culturais (Trajano, 2022). Baseado na experiéncia enquanto residentes foi possivel perceber a necessidade de
articulacdo entre atengao especializada e atencdo primaria considerando a complexidade de cuidado de
pacientes oncoldgicos e as barreiras que podem surgir durante o tratamento que interfere em seu
seguimento. Nesse sentido, este trabalho se justifica diante da importancia de planejamento e
desenvolvimento de atividades inovadoras pensadas pela residéncia a partir das experiéncias e conhecimento
do territério, demonstrando o potencial dessa formagdo para os servigos de saide. O objetivo é relatar e
descrever a experiéncia de encontros sobre articulagdo do Projeto Terapéutico Singular (PTS) de pacientes
oncoldgicos.

METODOS
Trata-se de estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, acerca da articulacdo do plano de
cuidado de pacientes oncoldgicos entre a Santa Casa de Misericérdia de Sobral (SCMS) e a Atengao Priméria

a Saude (APS). Utilizou-se como critério de escolha dos casos, aqueles pacientes que se encontravam sob
cuidados paliativos predominantes ou pleno e que apresentavam maior vulnerabilidade social. Esse
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delineamento foi escolhido, devido a maior disponibilidade dos profissionais de ambas as instituicdes, bem
como pelas dificuldades que ainda persistem na comunicagdo, na contrarreferéncia entre atengdo terciéria e
priméria. A experiéncia se deu a partir das atividades e vivéncias da Residéncia Multiprofissional em
Cancerologia da Escola de Satude Publica do Ceara, em parceria com a SCMS. A articulagao do plano de
cuidado aconteceu por meio de encontros virtuais através da plataforma Google Meet, com duracdo média de
1 hora. Ao todo foram realizados 3 encontros que ocorreram nos meses de setembro e outubro de 2024. Para
uma melhor organizacao foram enviados convites com antecedéncia para que as instituigdes pudessem
confirmar a participagdo. Participaram dos momentos, as equipes de atencao priméria, secundaria e
terciaria, a saber: coordenadores do Centro de Atencdo Psicossocial, médicos, enfermeiros, técnicos de
enfermagem, agentes comunitarios de satde e profissionais da referida instituigdo hospitalar, enfermeiros e
assistentes sociais, além dos profissionais residentes em cancerologia.

RELATO DE EXPERIENCIA

Os encontros ocorreram, com o intuito de articular um plano de atencao para pacientes em cuidados
paliativos, que demandavam atencgdo e assisténcia adequada as feridas neoplasicas. Essas articulagoes
proporcionaram um cuidado aprimorado, pois a integracdo entre os niveis de atengao, desde a atencao
primaria até a terciaria, facilitou o acompanhamento e a assisténcia aos pacientes. A necessidade da
articulacdo do plano de cuidado aos pacientes oncoldgicos, decorreu dos relatos destes e de seus familiares,
sobre as dificuldades enfrentadas na busca por assisténcia na APS e das constatagdes de descontinuacdo com
o cuidado que se iniciava na instituigdo hospitalar. Em busca de compreender as demandas do territorio a
que os pacientes pertencem e com o intuito de compartilhar o cuidado visando a integralidade, foi sugerido
pela Assistente Social residente, encontros virtuais entre os profissionais do hospital e as equipes de atencao
primaria. Durante os encontros todos os profissionais que participaram realizaram uma breve apresentagao
sobre sua categoria profissional e o papel desempenhado no cuidado ao paciente, essa estratégia facilitou a
compreensdo da dinamica de cada equipe e proporcionou uma construgao de vinculos. Apds esse primeiro
momento, a assistente social residente relatava o caso a ser discutido buscando resgatar pontos importantes,
tais como a chegada do paciente na Santa Casa, os procedimentos terapéuticos a que ja havia sido
submetido, o estdgio da doenca e os cuidados que ja havia recebido no momento. Explanou ainda sobre as
demandas trazidas pelos pacientes e familiares, a respeito dos desafios enfrentados na busca por assisténcia
a saude e assisténcia social nos seus territérios. Em um segundo momento, as equipes de atencdo primaria
compartilharam como se daria o cuidado desses pacientes nas suas unidades. Destacando o quanto é
desafiador cuidar dos pacientes oncolédgicos, devido a auséncia de formacdo especifica na area, a falta de
insumos e o dimensionamento inadequado de profissionais destinados a cada territério, ressaltou-se ainda
como dificuldade, os conflitos familiares e a nao vinculacao de alguns pacientes e cuidadores ao servico de
saude. Sucessivamente, foram realizadas pactuacdes em que a atencdo primaria ficou responsavel pelo
acompanhamento domiciliar, o manejo das feridas neoplasicas, o controle de sintomas eventuais e a
disponibilizagao de insumos e medicamentos necessérios, tudo isso com as devidas orientagdes e prescrigdes
da equipe hospitalar. Pode-se observar que a maioria dos profissionais da atengao primaria demonstraram
interesse em como melhorar sua assisténcia e proporcionar um cuidado efetivo. Todavia, alguns tiveram uma
maior resisténcia em compreender o seu papel na rede de satde e culpabilizaram os pacientes e familiares
pelas dificuldades existentes. A presente experiéncia foi bastante enriquecedora, evidenciando que o
compartilhamento do cuidado aos pacientes oncolégicos é extremamente benéfico, proporcionando maior
qualidade de vida, sendo uma importante ferramenta para efetivar os principios do Sistema Unico de Satde,
principalmente o da universalidade, equidade e a integralidade.

CONSIDERACOES FINAIS

Para que o cuidado integral aos usuarios da Rede de Atencdo a Saude, seja garantido, faz-se
necessario que todos estejam envolvidos em promover a continuidade da assisténcia aos pacientes, sendo a
atencdo primaria, a coordenadora do cuidado, em articulagdo com a atengao secundaria e terciaria. Para a
efetividade do trabalho, o envolvimento de todos no processo foi ponto essencial, possibilitou-se o cuidado
aos pacientes, onde os diferentes niveis de atengdo fossem interligados, efetivando os processos de
referéncia e contrarreferéncia. A partir do trabalho desenvolvido, em especial deste com os pacientes
oncoldgicos, em cuidados paliativos, demonstrou-se a importancia e a necessidade de fortalecimento entre os
diferentes niveis de atencdo, para que algumas barreiras possam ser quebradas, tais como a falta de
articulagdo e comunicagdo entre as equipes e servigos, além da compreensdo da rede de atencdo, para
assegurar vinculos entre os diferentes niveis da atencdo com os usuarios.
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RESUMO

O estudo apresenta as agoes de testagem para Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) no projeto
"Fique Sabendo, Jovem" (FS]), realizado em Fortaleza em parceria com o Fundo das Nagoes Unidas para a
Infancia (UNICEF). A iniciativa visou ampliar o acesso ao diagndstico precoce por meio de testagem rapida e
aconselhamento em locais estratégicos, como escolas e eventos publicos, focando na juventude. A
metodologia incluiu trés etapas: aconselhamento pré-teste, testagem e entrega de resultados, garantindo
sigilo e acolhimento. A atuacao de uma equipe multiprofissional destacou a importancia da abordagem
interdisciplinar na saide publica. Os resultados evidenciam a necessidade de politicas permanentes e
acessiveis para prevengdo, diagndstico e tratamento das ISTs, reduzindo vulnerabilidades e impactos dessas
infecgdes.

Descritores: testes soroldgicos; infecgdes sexualmente transmissiveis; equipe multiprofissional.
INTRODUCAO

A testagem para Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) constitui um componente essencial
para a prevencdo, o diagndstico precoce e o controle dessas doengas, sendo fundamental para reduzir a
disseminacdo dos agentes infecciosos e aprimorar os indicadores de satide publica. A realizagdo de testes
rapidos representa uma estratégia eficaz para a identificagdo de infecgdes em individuos assintomaticos, os
quais, na auséncia de sintomas, podem transmitir a infecgao inadvertidamente. Segundo a Organizagao
Mundial da Saude (OMS), a testagem regular é uma das abordagens mais eficientes para o rastreamento e
manejo das ISTs, contribuindo para a reducao de complicactes a longo prazo, tais como infertilidade, cancer
e HIV/Aids (WHO, 2021). O diagnostico precoce das ISTs tem impacto significativo na diminuigao da carga
dessas enfermidades, permitindo intervengdes oportunas e tratamentos eficazes. A OMS recomenda que
individuos sexualmente ativos, especialmente aqueles com multiplos parceiros ou préticas de risco, realizem
testagens periddicas. Além disso, estratégias de testagem ampliada voltadas a populagdes-chave, como
adolescentes e homens que fazem sexo com homens, demonstram potencial para reduzir a incidéncia do HIV
e de outras ISTs, ao viabilizar intervencoes precoces (Brasil, 2020). A acessibilidade e a inclusdo na oferta de
testagem sdo aspectos essenciais para garantir que toda a populagao, independentemente de orientacdo
sexual, identidade de género ou condigdo socioecondmica, tenha acesso a esses servigos. Para tanto,
programas de testagem devem ser descentralizados e adaptados as necessidades locais, especialmente para
alcancgar grupos marginalizados e em situacdao de vulnerabilidade. A incorporagdo de testes rapidos para HIV,
sifilis e hepatites virais tem sido um avancgo significativo na ampliacao do acesso e na reducdo do estigma
associado a testagem. Estudos, como o de Silva et al. (2022), demonstram que a implementacao desses
exames em comunidades periféricas favorece a adesao ao diagndstico e ao acompanhamento adequado.
Ademais, politicas publicas de satide devem integrar a testagem de ISTs a programas educativos e de
conscientizagdo, visando desmistificar essas infecgdes e incentivar a busca ativa pelo diagnéstico. A
persisténcia de estigmas, especialmente em relacdo ao HIV, bem como a escassez de informacoes acessiveis,
representam barreiras que afastam individuos dos servigos de saide (Guedes; Ferreira; Costa, 2021). Diante
desse contexto, este estudo teve como objetivo descrever as agoes de testagem realizadas, evidenciando sua
relevancia para o diagnostico, o controle e a prevencgdo das ISTs. Além disso, buscou-se apresentar os
desafios enfrentados durante as atividades, como questoes de adesdo a testagem e barreiras estruturais, bem
como as estratégias adotadas para supera-los, por meio da atuagdo integrada dos profissionais residentes do
Programa de Residéncia Multiprofissional em Infectologia da Escola de Saude Publica do Ceara/Hospital Séo
José de Doengcas Infeciosas.

METODOS

Este estudo é um relato de experiéncia descritivo e reflexivo, com abordagem qualitativa, baseado
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nas vivéncias dos residentes da Residéncia Multiprofissional em Infectologia da Escola de Satde
Plblica/Hospital Sao José de Doengas Infecciosas. A experiéncia ocorreu durante agdes de testagem para
Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) em espagos comunitarios e eventos de conscientizagdo em
Fortaleza, dentro das atividades praticas do programa de residéncia. O planejamento dessas agdes buscou
desenvolver estratégias de comunicacdo acessiveis e promover um processo educativo dinamico e
participativo. As atividades foram conduzidas por uma equipe multiprofissional composta por residentes de
Enfermagem, Fisioterapia, Nutricdo, Farmacia, Psicologia e Servigo Social, sob supervisao de preceptores. O
publico-alvo incluiu adolescentes, populagdes vulneraveis e individuos com histdrico prévio de ISTs, conforme
diretrizes do Ministério da Sadde. A metodologia seguiu um fluxo estruturado, incluindo planejamento
logistico, testagens rapidas (HIV, Sifilis e Hepatites Virais), aconselhamento pré e poés-teste com foco em
educagdo em saude e prevencdo combinada, além do encaminhamento de casos positivos para
acompanhamento especializado. A avaliagdo da experiéncia considerou desafios enfrentados, interagoes
comunitarias e reflexdes praticas da equipe. A coleta de dados foi realizada por observagao direta,
registrando a dindmica da equipe, o acolhimento aos usuarios e a adesao da populagdo. A anélise foi
descritiva e reflexiva, fundamentada nos principios da satde coletiva, do cuidado integral e da ampliagdo do
acesso aos servicos. O estudo seguiu os principios éticos da Resolugao n? 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude, garantindo confidencialidade e a nao identificagao dos participantes, sem coleta de dados sensiveis ou
pessoais (Brasil, 2012).

RELATO DE EXPERIENCIA

As acoes de testagem para Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) foram realizadas durante a
Residéncia Multiprofissional em Infectologia (2023-2025), no projeto “Fique Sabendo, Jovem” (FS]J),
promovido pela Prefeitura de Fortaleza em parceria com o Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia
(UNICEF). O objetivo foi ampliar o acesso a prevengao, testagem e tratamento de ISTs, HIV/AIDS e hepatites
virais. Ao todo, trés acoes foram conduzidas por residentes da equipe multiprofissional em locais estratégicos
com grande presenca de jovens: Instituto Federal do Ceara - Campus Fortaleza, Amsterdam C. Bar & Club e
Ciclo Carnavalesco de Fortaleza. Cada agao seguiu trés etapas para garantir um atendimento qualificado e
humanizado. A primeira etapa, de aconselhamento pré-teste, consistiu na recepcdo dos participantes,
momento em que os profissionais do FSJ e os residentes realizaram escuta qualificada, esclarecendo davidas,
fornecendo informacgdes sobre ISTs, modos de transmissao e prevencdo, além de explicar o funcionamento
dos testes rapidos. Esse processo ajudou a reduzir a ansiedade e incentivar praticas preventivas. A segunda
etapa envolveu a realizacdo dos testes réapidos, seguindo protocolos técnicos e normas de biosseguranca. O
procedimento consistiu na coleta de sangue por puncao digital, com resultados disponiveis em cerca de 20
minutos. Durante esse periodo, os profissionais permaneceram a disposicdo para esclarecimentos adicionais,
reforgando a importancia do acompanhamento, independentemente do resultado obtido. Por fim, a terceira
etapa compreendeu a entrega dos resultados e encaminhamentos necessarios. A comunicacdo foi feita
individualmente, em ambiente reservado, garantindo sigilo e privacidade. Nos casos nao reagentes
(negativos), reforgaram-se as orientagdes sobre prevencdo e a importancia da testagem regular. Para
resultados reagentes (positivos), a equipe ofereceu suporte emocional e encaminhamento imediato ao Servigo
Ambulatorial Especializado (SAE) para confirmacao diagnostica e inicio do tratamento, quando necessario. A
experiéncia evidenciou a relevancia da abordagem multiprofissional na ampliagdo do acesso ao diagnostico
precoce e na redugao das barreiras ao cuidado integral. Além disso, destacou a importancia de politicas
publicas continuas e estratégias intersetoriais para fortalecer a prevencdo e o manejo das ISTs entre jovens.
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Figura 1 - Equipe multiprofissional de residentes. do Hospital Séo José, em agdes de
testagem para IST'S.

Fonte: Arquive Pessoal, 2023

CONSIDERACOES FINAIS

As acoes de testagem para Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) realizadas pelos residentes
da Residéncia Multiprofissional em Infectologia, em parceria com o projeto “Fique Sabendo, Jovem” (FS]J),
reforcaram a importancia de estratégias integradas na promogao da satide. Em colaboragao com a Prefeitura
de Fortaleza e o Fundo das NacOes Unidas para a Infancia (UNICEF), a iniciativa combinou prevencéo,
testagem e tratamento para ampliar o acesso ao diagndstico precoce. Estruturadas em trés etapas -
aconselhamento, testagem répida e entrega de resultados -, as agdes garantiram sigilo e acolhimento. A
escolha de locais estratégicos permitiu alcancar publicos prioritarios, e a abordagem multiprofissional
qualificou o atendimento. Apesar dos desafios, como o estigma e barreiras ao acesso, a experiéncia reafirmou
a necessidade de politicas publicas continuas para a prevengao e o controle das ISTs.
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RESUMO

INTRODUCAO: A expressiva relacdo do AVC com fatores de risco modificdveis exigem a permanente
necessidade de priorizar estratégias de cunho preventivo e gerador de autonomia e protagonismo das
pessoas nos cuidados a satide. METODOS: Trata-se de um relato de experiéncia que descreve o processo de
desenvolvimento e aplicacdo de um material audiovisual educativo sobre o AVC, produzido por uma equipe
multiprofissional de residentes da area da satide. RELATO DE EXPERIENCIA: Os residentes observaram, na
prética, a importancia da Educacao em Saude aliada as Tecnologias de Informacao e Comunicacdo, inferindo
o efeito positivo da ferramenta, como disseminadora de contetidos e geradora de didlogos entre os visitantes.
CONSIDERACOES FINAIS: A Educacdo em Satde no formato de video, além de ser vidvel, torna-se um meio
mais atrativo e conveniente para instigar dialogos e favorecer a disseminacgdo de informacgdes tdo
importantes para os cuidados em satude.

Descritores: acidente vascular cerebral; sala de espera; educagdo em saude.
INTRODUCAO

Apontado como uma das principais causas de incapacidade e morte no Brasil e no mundo, o Acidente
Vascular Encefélico ou Cerebral (AVE ou AVC) é definido como evento agudo causado por isquemia ou
hemorragia espontanea em encéfalo, medula espinhal ou retina, provocando alteragdes pontuais ou globais
da funcdo neuroldgica, durando mais de 24 horas ou de qualquer duragao, se constatada por imagem
(Tomografia Computadorizada ou Ressonancia Magnética) ou por autépsia. Classificado em isquémico - o
mais comum - ou hemorragico (intracerebral ou subaracnoide). Apesar de ser mais prevalente,
correspondendo a cerca de 80% dos casos de AVC, a forma isquémica pode ser causada por fatores
hereditarios, doencas e idiopaticas. Porém, na maioria das vezes, decorre da associagdo de fatores de risco
modificaveis como hipertensdo, diabetes mellitus, tabagismo, obesidade, dieta, sedentarismo e consumo de
alcool (Brasil, 2021). Por esse motivo, faz-se imprescindivel a articulagdo intra e intersetorial em favor da
otimizacdo dos cuidados de saude, principalmente no nivel da Atengdo Primadria, por sua maior atuagdo com
foco preventivo, e também do fortalecimento da Educacdo em Saude, reforgando o protagonismo do individuo
nos cuidados da prépria saide, evidenciado na Politica Nacional de Seguranga do Paciente (Brasil, 2002;
Brasil, 2013). Assim, visando promover essa autonomia das pessoas com relacao ao cuidado de prevenir ou
de buscar precocemente o servigo de saide apds o reconhecimento de casos agudos de AVC, a Educagao em
Saude deve ser priorizada como estratégia da divulgacdo de informacdes relevantes ao publico em geral
(Brasil, 2006). E, como forma de aproveitar o crescente avanco e o potente poder de disseminacao pela
populacao, as Tecnologias de Informagao e Comunicagao (TIC) sao empregadas para facilitar e viabilizar esse
processo (Carlotto; Dinis, 2018). Neste cenario, este trabalho objetiva relatar a experiéncia de um grupo de
profissionais, da Residéncia Multiprofissional em Neurologia e Neurocirurgia de Alta Complexidade quanto a
elaboragao de video educativo sobre o AVC isquémico para o contexto de sala de espera.

METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia que descreve a vivéncia no desenvolvimento e aplicacao de um
material audiovisual educativo sobre o Acidente Vascular Cerebral (AVC), produzido por uma equipe
multiprofissional de residentes da area da saude. O referido material audiovisual teve como objetivo principal
informar a populacdo sobre os principais sintomas e causas do AVC, promovendo conhecimento e
conscientizagdo. Visando pormenorizar o processo relativo a essa producao, optou-se pelo relato de
experiéncia, uma vez que esse tipo de trabalho consiste em “descricdo de determinado fato, na maior parte
das vezes, nao provém de pesquisas, pois é apresentada a experiéncia individual ou de um determinado
grupo/profissionais sobre uma determinada situagdo” (Casarin; Porto, 2021). A produgao do video foi
realizada no contexto da Residéncia Multiprofissional em Neurologia, contando com a participagdo de 10
residentes de diferentes éreas: fisioterapeutas (2), terapeuta ocupacional (1), psicologia (2), enfermeiras (2),
assistente social (1) e nutricionista (1). A diversidade da equipe permitiu uma abordagem interdisciplinar na
construcdo do conteudo. A elaboragao deste instrumento decorreu em trés momentos a serem descritos

16



ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

posteriormente: planejamento e elaboragdo do contetdo; filmagem; e edigdo do video. No processo de
producdo, a equipe buscou assegurar a precisdo cientifica das informacgées, utilizando referéncias confiaveis.
Além disso, houve preocupacdo com a acessibilidade da linguagem, tornando o video compreensivel para
diferentes publicos. Em relacdo aos aspectos éticos, para a gravagao de imagens no hospital, foi solicitada
autorizacdo formal da instituicao por meio de um documento oficial. A equipe seguiu diretrizes rigorosas
para garantir a privacidade e a confidencialidade, evitando a captacdao de imagens de pacientes e
funciondrios. Dessa forma, assegurou-se que o material respeitasse as normas éticas e de privacidade
vigentes.

RELATO DE EXPERIENCIA

A producdo de um video educativo sobre o Acidente Vascular Cerebral (AVC) isquémico na sala de
espera de uma unidade especializada revelou-se uma estratégia eficaz na promocao da saude e no
favorecimento do letramento em saude. Os familiares dos pacientes internados na unidade, durante o
momento de sala de espera (periodo de reprodugao do video), puderam adquirir informagdes acessiveis sobre
fatores de risco, sinais de alerta e medidas preventivas, aproveitando o tempo de espera para aquisicao e
troca de conhecimento. A producao audiovisual utilizou linguagem clara, imagens ilustrativas e falas breves
dos profissionais residentes, tornando a mensagem mais préxima do publico. Como citado anteriormente,
essa produgdo ocorreu em trés momentos. Inicialmente, ocorreu a elaboragdo do roteiro, que foi construido
com base em referéncias bibliogréficas cientificas sobre o AVC. A equipe realizou reuniées para definir os
principais pontos a serem abordados, garantindo a clareza e objetividade das informacdes. Os residentes
envolvidos nessa etapa selecionaram os dados mais relevantes e adaptaram a linguagem para um publico
leigo. O segundo momento se deu através das filmagens, onde a gravacdo do video foi realizada em um
ambiente adequado, no dia em que os residentes estivessem livres, utilizando equipamentos acessiveis da
instituicao e de uso pessoal dos residentes. Foram definidos cenarios e alguns dos residentes para abordar
sobre os sintomas, causas e tratamento do AVC de forma didatica. Alguns residentes participaram
diretamente como expositores, enquanto outros ficaram responsaveis pela captacdo das imagens. Por tltimo,
a edigao do video foi realizada por um dos residentes com experiéncia prévia na area. Foi utilizado softwares
de edicdo gratuitos (CapCut) e recursos visuais para destacar as informacoes mais importantes. Elementos
como legendas, animagdes e trilha sonora foram adicionados para tornar o conteudo mais dindmico e
atrativo. Apds concluido, durante a exibicdo deste, foi observado um aumento na interacao entre os
presentes: muitos acompanhantes comentavam sobre os sinais de alerta apresentados, compartilhavam
experiéncias pessoais, tanto sobre a identificagdo como também o cuidado dos pacientes acometidos pela
doenca, além de tirarem duvidas com a equipe de satde. Em alguns momentos, foi possivel notar que os
familiares identificaram sintomas relatados no video, refor¢ando e favorecendo uma maior conscientizagao
sobre a condigao. Porém, observou-se que algumas informacoes pareciam ser inéditas para os espectadores,
demonstrando possiveis falhas na propagac¢do macica desse tipo de contetido e, com isso, ratificando a
importancia do processo da Educagdo em Satde. A recepgdo do material foi amplamente positiva.
Profissionais da unidade relataram que os familiares passaram a demonstrar maior entendimento sobre o
quadro clinico, facilitando o didlogo durante os boletins médicos que aconteciam durante o momento de visita
familiar. Além disso, acompanhantes mencionaram que o contetido os ajudou a reconhecer a importéancia da
adesdo ao tratamento e da busca por atendimento imediato diante de sintomas sugestivos de AVC. A
repeticdo do contetido ao longo dos dias seguintes favoreceu a fixagdo das mensagens essenciais,
possibilitando espaco para retirada de duavidas.

CONSIDERACOES FINAIS

O recurso audiovisual demonstrou ser um potente incentivador de didlogos, transformando a sala de
espera em um espago ativo de aprendizado. O formato dinamico do video possibilitou a assimilagdo de
informacgdes de forma mais envolvente do que materiais tradicionais, como cartazes ou panfletos. A
experiéncia reforga a importancia da comunicagdo visual como ferramenta de educagdo em saude,
evidenciando que a disponibilizacdao de informacgdes qualificadas pode contribuir significativamente para a
prevencgao, o reconhecimento precoce e o manejo adequado do AVC. A iniciativa se mostra replicdvel em
outras unidades de satde, sendo um investimento viavel para melhorar a compreensao da populagdo sobre a
doenga e, consequentemente, seus desfechos clinicos.
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RESUMO

O presente trabalho originou-se de uma atividade teorica realizada na residéncia multiprofissional, focada na
construcdo do Projeto Terapéutico Singular (PTS). O PTS é uma abordagem multidisciplinar que visa oferecer
cuidados personalizados a pacientes com condigées complexas, como a fibrose cistica (FC), com o
envolvimento de uma equipe de profissionais de satude. Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de
experiéncia. O objetivo deste trabalho é relatar a experiéncia dos profissionais residentes do Programa de
Residéncia Multiprofissional em Pediatria na construgdo e execugdo do PTS de uma adolescente com baixa
adesdo ao tratamento da fibrose cistica. O projeto incluiu a definicdo de metas de curto, médio e longo prazo,
abordando aspectos como a melhoria da alimentagédo e o fortalecimento dos vinculos familiares. Conclui-se
que o trabalho realizado pela equipe junto a familia, com o compartilhamento do cuidado.

Descritores: fibrose cistica; planejamento de assisténcia ao paciente; educacdo em satde; internato e
residéncia.

INTRODUCAO

O Projeto Terapéutico Singular (PTS) caracteriza-se como um conjunto de propostas de condutas
terapéuticas articuladas, abrangendo os ambitos individual e coletivo, a partir da discussao de uma equipe
multiprofissional, com apoio matricial, quando necessario. Geralmente, é aplicado em situacdes mais
complexas (Brasil, 2007). De acordo com Merhy (1999), o PTS deve ser um instrumento capaz de responder
as demandas dos usuarios, tanto objetivas quanto subjetivas, tendo como principal objetivo a promogao da
autonomia e da apropriagao no processo de cuidado, sendo elaborado com base nas necessidades de saude
de cada individuo. O PTS deve ser desenvolvido em quatro momentos: 1) Diagnéstico biopsicossocial; 2)
Definicdo de metas; 3) Divisdo de responsabilidades; 4) Reavaliagdo do projeto (Brasil, 2008). A Fibrose
Cistica (FC), também conhecida como mucoviscidose ou "doenga do beijo salgado", é uma condicao de saude
cronica, genética, progressiva e multissistémica, que pode levar a complicacdes pulmonares,
gastrointestinais, metabdlicas e no sistema reprodutor. Trata-se de uma condicdo autossomica recessiva, ou
seja, ocorre quando o individuo herda genes CFTR (Cystic Fibrosis Transmembrane Regulator) defeituosos de
ambos os pais. Esses genes defeituosos resultam em diminuicdo ou perda da fungao da proteina reguladora
desse gene (Valdez et al., 2021). A implementacdo de programas de triagem neonatal, incluindo o Teste do
Pezinho, recomendado para todos os recém-nascidos brasileiros, auxilia na identificagdo da FC, que é
confirmada por meio do teste do suor, considerado o padrédo ouro para o diagnostico (Boeck et al., 2017).
Com base no exposto, o objetivo deste trabalho é relatar a experiéncia dos profissionais residentes na
construgao e execucdo do PTS de uma adolescente com baixa adesdo ao tratamento da fibrose cistica.

METODOS

Estudo descritivo do tipo relato de experiéncia executado em um Hospital terciario, referéncia no
atendimento infantil de alta complexidade, por residentes multiprofissionais em pediatria do primeiro ano, as
categorias envolvidas foram: nutricionista, farmaceéutica, fisioterapeuta, enfermeira e psicéloga, durante o
modulo integrador V- Integralidade, Intersetorialidade, Redes de atengdo e linhas de cuidado. Uma
caracteristica da disciplina é utilizacdo de tecnologias leves para a produgdo de saude, sendo elas o
acolhimento, criacao de vinculo, protagonismo do usuério. O médulo é caracterizado pelo desenvolvimento de
praticas de cuidado integral em saudde, utilizando de estratégias e ferramentas na perspectiva da
integralidade e articulada na rede intersetorial. Ocorreu no periodo de junho e junho de 2024. O cenério de
pratica realizado foi o ambulatoério de especialidades, especificamente de psicologia para a construcdo do
PTS conforme as necessidades identificadas junto a equipe. Assim, os residentes selecionaram o caso de uma
adolescente com o diagnostico de fibrose cistica desde os 02 anos A.S.B.S apresentando tentativas sem
sucesso de evolugao no tratamento, apresentando baixa adesdo, incompreensdo diagnéstica e conflito com
cuidadora de referéncia(avd). A construgdo do PTS ocorreu a partir da realizagdo de cinco encontros com a
paciente e avd, sendo realizados no ambulatério da psicologia e demais salas disponiveis no momento. Esse
PTS inclui a histéria de vida da paciente, seu contexto familiar, o registro dos atendimentos, o plano de
cuidado com metas a curto, médio e longo prazo e, por fim, a reavaliagdo do caso e resultados. Além disso,
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como estratégia para a elaboragao do plano de cuidado do PTS também foram utilizados instrumentos de
coleta de dados familiares: o genograma e o ecomapa da paciente.

RELATO DE EXPERIENCIA

Foi selecionada para o PTS, uma adolescente A.S.B.S, sexo feminino, 11 anos, estudante e com
diagndstico de fibrose cistica, residente no municipio de Fortaleza possui como cuidadora principal a avd,
relacionando-se de maneira conflituosa. Foram realizados encontros com a paciente e avd para compreender
o caso clinico e o conhecer o contexto social da paciente. Apds a coleta de dados foi possivel construir o
genograma e ecomapa de A.S.B.S (Figura 1 e 2). Durante a construcao dessas ferramentas familiares, as
autoras destacam alguns pontos importantes sobre o contexto familiar da paciente. Sao eles: a paciente
A.S.B.S possui diversas relagoes familiares, destacando-se um lago robusto, equilibrado e tranquilo com sua
mae e sua irma mais velha. Em contraste, a conexao com a avo é mais fragil e provoca estresse. No que diz
respeito a sua vida social, a interacdo com o HIAS é delicada e requer esforgo, mas ndo gera tensdo. A
relagdo com a igreja é incerta e nao influencia de maneira significativa sua energia. Quanto a escola, a
paciente apresenta um vinculo sutil, que também demanda dedicagdo, mas nédo se transforma em uma fonte
de estresse. Em relagao ao caso clinico percebeu que: a paciente apresenta baixo entendimento sobre sua
condicao de saude, dificultando a adesdo ao tratamento, incluindo a realizagdo diaria de exercicios
fisioterapicos, o uso de dietas nutricionais devido ao baixo peso e o uso diario dos medicamentos. Logo em
seguida, foram definidas metas de curto, médio e longo prazos para estabelecer o que seria executado no
domicilio. As metas de curto prazo inclui: realizar um recordatério alimentar, psicoeducagao sobre o
diagnéstico, retorno do uso dos aparelhos fisioterapéutico, aquisigao de méscara para EPAP, associar o uso
do medicamento Pulmozyme 30min antes da fisioterapia; as metas de médio prazo sdo: compreenséao total do
diagnéstico, ganho de peso ponderal, fortalecer vinculo familiar, confeccdo de cinta para gastrotomia; com
relacao as metas de longo prazo: estabelecer alimentagdo via oral exclusiva, obter novos aparelhos mais
eficazes para fisioterapia, proporcionar autonomia da paciente. As negociagdes e todas as pactuagao que
foram realizadas com a A.S.B.S e sua responsavel foram pautadas em dialogo e compreensao de ambos os
lados, respeitando os limites apresentados pela paciente. Cada profissional da equipe inicialmente se
apresentou e em seguida se dispuseram a ouvir as demandas da paciente e de sua acompanhante. Em
seguida foi estipulado metas em cima das demandas trazidas sempre foi ofertado apoio, compreensao e
parceria. Dentre o que foi proposto pela equipe multiprofissional as metas em relagcdo a melhora da
alimentagdo foram bem aceitas, no entanto a parte de evoluir os recursos de fisioterapia ndo foi possivel
devido falta de recursos financeiros, foi proposto como alternativa a criacdo de dispositivos artesanais. A
partir do acompanhamento psicoldgico e todo suporte oferecido pela equipe multiprofissional e assistencial,
junto a familia e a paciente notamos uma melhora na capacidade de compreensao do diagndstico e
tratamento, fortificacdo e flexibilidade de vinculos familiares, cooperagao nas atividades propostas e nas
metas estabelecidas.

Figura 1- Genograma de A.S.B.S.
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Figura 2- Ecomapa de A.S5.B.S.

Fonte: Préprios autores, 2024,

CONSIDERACOES FINAIS

Apds a conclusdo do PTS, observou-se seu impacto no processo de trabalho e satde, nas
intervencgdes, nas relagdes interpessoais e na interagdo equipe-paciente. Destacou-se a importancia do
contexto familiar na inclusdo e divisdao de responsabilidades no plano de cuidados. A participacao de todos foi
essencial para compreender o sujeito e definir agdes tanto individuais quanto coletivas, com o foco no
paciente como central para o cuidado integral e a comunicacao entre os profissionais. As principais
potencialidades foram a abordagem ampla do usuario, o cuidado mais humanizado e a maior efetividade no
trabalho interdisciplinar. Entre os desafios, destacaram-se a pactuacdo de horarios para encontros e a falta
de espaco fisico adequado para atendimentos conjuntos.
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RESUMO

O ambiente da assisténcia hospitalar configura-se como um espaco propicio para a implementagdo de
préticas voltadas a promocgao da saide, contribuindo para a efetivagdo do principio da integralidade no
Sistema Unico de Satde (SUS). No entanto, as acdes de educacido em satde, que contribuem para isso, s&o
frequentemente subutilizadas. Essas praticas desempenham um papel fundamental na modificagdo de
comportamentos e condigoes de vida que favorecem a satde. Nesse contexto, o presente estudo tem como
objetivo relatar a experiéncia de conducdo de agdes educativas com enfoque multidisciplinar, direcionadas a
pacientes e profissionais de saude, abordando tematicas relacionadas ao envelhecimento e ao Acidente
Vascular Cerebral (AVC) em um hospital ptblico terciario no estado do Ceara.

Descritores: educagdo em saude; acidente vascular cerebral; equipe multiprofissional; ambiente hospitalar.
INTRODUCAO

A educacao em saude é um processo fundamental para a promogao de praticas saudaveis e para a
prevencao de doencas em uma comunidade. De acordo com Candeias (1997), a educacdo em saude deve ser
compreendida como um processo continuo e dinamico que envolve a conscientizagdo da populagao sobre os
determinantes sociais, ambientais e individuais que afetam a saude. Visa promover ndo apenas o
conhecimento técnico sobre satide, mas também estimular a mudanca de comportamento e a adocgdo de
habitos saudaveis. A educacao em saude nao se resume a transmissao de informagées, mas deve ser uma
pratica de diélogo, respeito a cultura local e de construgao coletiva de estratégias que visem o bem-estar e a
melhoria da qualidade de vida. No ambiente hospitalar, a educagdo em satde consiste na pratica de
compartilhar conhecimentos sobre promocdo, prevencdo, recuperacao e reabilitacdo da saide. Baseia-se na
troca mutua entre os profissionais da saude, pacientes, familiares e acompanhantes, promovendo um
aprendizado colaborativo. Essa abordagem pode ser realizada de forma planejada ou conforme a necessidade
do paciente, a partir da necessidade identificada pelo profissional ou expressa pelo paciente, familiar ou
acompanhante, garantindo um cuidado mais humanizado e eficaz (Ferreira et al., 2021). O Acidente Vascular
Cerebral (AVC) é um dos mais importantes problemas de saude publica da atualidade. Corresponde a uma
alteragdo no sistema neuroldgico causada por problemas nos vasos sanguineos, resultando em
comprometimento das fungdes do corpo. O AVC pode ser do tipo isquémico ou hemorragico e € mais comum
em adultos, tornando-se ainda mais frequente a partir dos 55 anos, especialmente entre os idosos (Brasil,
2021). Por se tratar de um problema de satde publica, conhecer os fatores de risco para o AVC permite
desenvolver estratégias de prevencdo primaria e secundaria, ajudando no autocuidado e na reducdo da
incidéncia desse problema vascular. A hipertensdo arterial sistémica (HAS) e as dislipidemias sdo os
principais fatores de risco. Além disso, habitos como sedentarismo, tabagismo, consumo excessivo de alcool e
uso de anticoncepcionais também aumentam as chances de ocorréncia. A educagdo em saude é fundamental,
pois uma populacdo bem informada sobre a doenca, seus fatores de risco, sinais, sintomas e tratamento
tende a adotar melhor as agdes preventivas, ajudando a reduzir o nimero de casos e mortes causadas por
essa condigdao (Nunes; Fontes; Lima, 2017). A residéncia multiprofissional desempenha um papel
fundamental nas acdes de educacdo em saude, pois promove a integracdo de diferentes areas da saude,
garantindo um atendimento mais completo e eficaz. A atuacdo multiprofissional na orientacao de pacientes,
familiares e a comunidade sobre a prevengao, os fatores de risco, os sinais de alerta e a reabilitacdo do AVC
podem melhorar a adesdo as medidas preventivas, otimizar o processo de recuperacdo e contribuir para a
redugdo da incidéncia e das complicacées dessa doenga. Assim, o objetivo desse trabalho é relatar a
experiéncia da Turma 10 da Residéncia Multiprofissional em Neurologia e Neurocirurgia, composta pelos
profissionais da Enfermagem, Fisioterapia e Psicologia, Nutricdo e Farmacia nas agoes de educagdo em
saude realizadas com os pacientes internados.

METODOS
0 estudo configura-se como um relato de experiéncia desenvolvido em um hospital ptblico terciério

do estado do Ceard, envolvendo a implementacdo de agdes educativas com abordagem multidisciplinar
realizado durante o meses de junho a outubro de 2023. A equipe responsavel pela intervengdo foi composta
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por profissionais das areas de psicologia, enfermagem, fisioterapia, nutricdo e farmécia, garantindo uma
abordagem ampla e integrada. A intervengao foi realizada por meio de uma atividade ludica intitulada "Mitos
e Verdades". Para esse jogo, foram criadas seis frases afirmativas acerca da temaética dos direitos e da saude
do idoso, bem como sobre o AVC. Os participantes foram convidados a refletir e discutir sobre cada
afirmacao, classificando-a como mito ou verdade. A metodologia utilizada baseou-se na interacao ativa entre
os participantes, incentivando o compartilhamento de experiéncias e a construcgao coletiva do conhecimento.

RELATO DE EXPERIENCIA

O primeiro momento da atividade, dedicado a discussdo sobre Mitos e Verdades relacionados ao
AVC, foi estruturado com base em dudvidas identificadas ao longo da atuagao multidisciplinar da equipe. No
ambito da Fisioterapia, destacaram-se questionamentos como: “E necessario aguardar alguns dias apés o
AVC para iniciar a reabilitacdao?” e “Meu familiar estd acamado, mas posso auxilid-lo por meio de
mobilizagdes e mudangas de posicdo na cama.” No campo da Enfermagem, surgiram afirmagées como: “Ja
tive um AVC, portanto ndo preciso realizar consultas regulares no posto de satde, pois ja sei o que tenho” e
“Fago uso diario de insulina e, por isso, devo alternar os locais de aplicacdo.” Na area da Nutricdo, foram
levantadas questdoes como: “Apds um AVC, ndo posso mais consumir alimentos com sal” e “Posso ingerir
apenas dois ou trés tipos de frutas e vegetais por dia.” Ja na Farmécia, identificaram-se dividas como: “O
médico reduziu minha dose de medicacdo, entdo posso cortar o comprimido que ja possuo ao meio e utiliza-
lo” e “Medi minha pressao no posto e os valores estavam adequados, mas ainda preciso tomar o medicamento
anti-hipertensivo diariamente?” Por fim, na Psicologia, abordaram-se pontos como: “Irritacdo, inquietacdo e
insonia podem ser sintomas de depressao pds-AVC, condigdo que pode ser tratada com apoio psicoldgico e
psiquiatrico” e “Caso nao compreenda o que a pessoa sobrevivente de AVC expressa, é preferivel fingir que
entendeu para evitar frustracdes.” Essas afirmagoes serviram como ponto de partida para discussoes
interdisciplinares voltadas a prevencao de doengas, favorecendo didlogos sobre a rotina dos pacientes e seus
acompanhantes. Esse espago permitiu a retirada de duvidas e a mediagao entre habitos de vida preexistentes
e a necessidade de adequacdes diante do aumento da probabilidade de um segundo evento cerebrovascular.
No segundo momento, destinado a abordagem dos direitos da populagdo idosa—grupo amplamente
acometido pelo AVC—, foram discutidas as seguintes afirmacdes: “A negligéncia ¢ a forma mais comum de
violéncia contra a pessoa idosa”, “Ofensas verbais podem ser consideradas violéncia contra idosos”,
“Depressao e deméncia possuem relacdo direta na populagdo idosa”, “A comunicagdo sobre o paciente idoso
deve ser prioritariamente feita com o acompanhante, visando eficiéncia no atendimento”, “Idosos apreciam
ser chamados por termos afetuosos como ‘fofinho’ e ‘bonitinho’”, “Para denunciar casos de violéncia contra
idosos, deve-se discar 190”, “Idosos ndo mantém autonomia e suas decisées devem ser tomadas por
terceiros” e “O AVC pode ser um fator determinante para o desenvolvimento da senilidade.” A
problematizacdo dessas questdes permitiu reflexdes criticas acerca da vulnerabilidade da populagédo idosa,
promovendo um debate sobre os desafios enfrentados na garantia de seus direitos e na manutencao de sua
qualidade de vida. Também obteve-se feedback positivo para os pacientes e profissionais, que comentaram
sobre a importancia de momentos de interacdo dindmica como mudanca na rotina hospitalar. Ademais, a
experiéncia de planejar e realizar as agOes de educagao em saude permitiu a equipe de residentes um
enriquecimento profissional, pelas trocas interdisciplinares e acerca da vivéncia dos pacientes sobre seus
habitos de vida e percepgoes acerca do AVC e da vida idosa. Também foi possivel desenvolver habilidades de
manejo de grupo para educagdo em saude, visto a percepcao pessoal de sucesso que obteve-se.
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CONSIDERACOES FINAIS

As acoes educativas desenvolvidas demonstram a relevancia da educagdo em saude no contexto
hospitalar, favorecendo a troca de conhecimentos entre o publico alvo. A abordagem multidisciplinar permite
uma visdo ampla e integrada dos fatores de risco, prevencdo e reabilitagdo do AVC, além de promover
reflexdes sobre os direitos da populacgdo idosa. A estratégia lddica utilizada facilita a assimila¢do das
informacgdes e estimula a participagdo ativa dos envolvidos, tornando o aprendizado mais acessivel e
significativo. O feedback positivo dos participantes reforca a importancia de integrar a educagdo em satde as
rotinas assistenciais, favorecendo a adesdo a medidas preventivas e a melhoria da qualidade de vida dos
pacientes. Pessoalmente, a experiéncia descrita proporcionou o enriquecimento profissional das residentes a
partir do aprendizado de temas interdisciplinares e das vivéncias exploradas, além do aprendizado sobre
manejo de grupos em dinamicas como supracitada.
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RESUMO

O trabalho em questdo trata-se de um relato de experiéncia sobre uma acdo realizada pela equipe
multiprofissional de residentes sobre a assisténcia a saude as pessoas em situacgdo de rua atendidas em
Hospital tercidrio de Referéncia em atendimento a traumas de alta complexidade. A ocasido fomentou
debates bem como reflexées sobre o cuidado prestado a pessoas em situagao de rua no ambiente hospitalar.
Também possibilitou que compreendéssemos que apesar da existéncia de politicas incentivadoras voltadas
para esse publico, tém-se fragilidades no servigo que dificultam a resolugao das demandas colocadas pelos
usuarios.

Descritores: pessoas em situagao de rua; unidade hospitalar de saude publica; trauma.
INTRODUCAO

O presente trabalho, construido pela Equipe B da Turma X da Residéncia em Urgéncia e
Emergéncia, da Escola de Satde Publica do Ceara (ESP/CE), tem como propdsito relatar a experiéncia de um
momento formativo acerca da assisténcia a saude prestada a populacdo em situagdo de rua (PSR) atendida no
Instituto Doutor José Frota, hospital terciario especialista em trauma da Rede de Urgéncia e Emergéncia
(RUE) situado na cidade de Fortaleza/Ce. O referido momento intitulado “Assisténcia sem estigmas” foi
pensado em conjunto com o Nucleo de Servigo Social (NUSERV), da Unidade Hospitalar em que atuamos,
haja vista a grande necessidade de pensar de forma critica e numa perspectiva multiprofissional a respeito da
assisténcia prestada a determinados publicos. A formacao “Assisténcia sem estigmas” possibilitou a
fomentacdo de didlogos entre diversas categorias profissionais atuantes na referida instituicédo, e dentre elas,
destacamos a populacao em situacdo de rua, foco do presente trabalho, uma vez que atendemos um grande
quantitativo de pacientes que se encaixam nestas condicoes em nosso cotidiano de atuagao profissional. Em
linhas gerais, de acordo com a Politica Nacional da Populacdo em Situacdo de Rua (Brasil, 2009), a mesma é
definida como: Grupo populacional heterogéneo que tem em comum a pobreza, vinculos familiares quebrados
ou interrompidos, vivéncia de um processo de desfiliagdo social pela auséncia do trabalho assalariado e das
protecoes derivadas ou dependentes dessa forma de trabalho, sem moradia convencional regular e tendo a
rua como espago de moradia e sustento. Pinto (2015) acrescenta ainda que a referida populagao ¢ um reflexo
das contradigdes da sociedade capitalista, uma vez que, desde a sua formagao sdcio-histdrica, o pais manteve
tracos excludentes, reforcando assim, as desigualdades sociais. Portanto, desde entdo, alguns grupos
populacionais, dentre eles, as pessoas em situagao de rua tiveram sua realidade interpelada pelos reflexos
contraditérios das transformagdes societarias. Considerando a construgdo da politica de saude, ainda que
seja estruturada de forma universal, a mesma apresenta-se de maneira excludente, haja vista as diversas
barreiras no que tange o acesso as agoes e servigos de satude pela PSR, quais sejam: falta de moradia, falta
de documentacao, condicdes de vida precaria, estigmatizacao, acesso restrito aos servigos de satude, doencas
prevalentes, continuidade do cuidado, dentre outras (Andrade et al., 2022). Nesse sentido, é imprescindivel
que o0 grupo, como equipe multiprofissional em formacdo, promova espagos na assisténcia para discussdo
dessa praxis com vistas a qualificacdo do cuidado e a promogao de educacgédo permanente deste publico em
especifico. O presente trabalho, construido pela Equipe B da 102 Turma do Programa da Residéncia em
Urgéncia e Emergéncia, da Escola de Satude Publica do Ceard (ESP/CE), tem como propdésito relatar a
experiéncia de um momento formativo acerca da assisténcia a saide prestada a populagado em situacdo de
rua (PSR) atendida no Instituto Doutor José Frota, hospital terciario especialista em trauma da Rede de
Urgéncia e Emergéncia (RUE) situado na cidade de Fortaleza/Ce.
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METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido pelos profissionais residentes do Programa de
Residéncia Multiprofissional em Urgéncia e Emergéncia, baseado na participagdo dos mesmos em uma roda
de conversa realizada no campo de pratica, no dia 30 de agosto de 2023, com o fito de incitar reflexdes sobre
a realidade das pessoas em situacao de rua. Este relato apresenta carater descritivo e reflexivo, buscando
registrar as principais contribuicdes desta roda de conversa e ressaltar os beneficios do dialogo na
sensibilizagao e conscientizagao dos participantes. O referido momento intitulado “Assisténcia sem estigmas”
foi pensado em conjunto com o Nucleo de Servigo Social (NUSERV) da Unidade Hospitalar em que atuamos,
contando com a presenca de quatro assistentes sociais, uma na moderagao e as outras trés abordando um
tema especifico das populagdes em situacdo de vulnerabilidade. A roda de conversa usou uma abordagem na
qual prevalecia o didlogo mutuo, privilegiando a troca horizontal de saberes entre os participantes. Adotou-se
técnicas como relatos espontaneos das experiéncias dos residentes com individuos em situacédo de
vulnerabilidade, além de perguntas norteadoras e dinamicas participativas para estimular a reflexdo critica.
Ao final, foi realizado um feedback da atividade aos residentes, com enfoque no que os mesmos sentiram ao
debater uma tematica tao recorrente no hospital de atuacao da residéncia. Incluir descri¢do do relato de
experiéncia com referéncia de literatura.

RELATO DE EXPERIENCIA

Constata-se que as pessoas, em suas idiossincrasias, necessitam de tratamento equitativo para terem
suas necessidades contempladas como um todo. Sendo assim, de acordo com os principios e diretrizes que
compdem o Sistema Unico de Satde (SUS), é essencial que as politicas publicas de satide garantam
assisténcia integral aos individuos conforme as suas demandas. Considerando o perfil de pacientes atendidos
em um Hospital tercidrio de Referéncia em atendimento a traumas de alta complexidade, com destaque a
populacdo em situagao de rua, compreendemos que estes demandam para além de questdes clinicas, ao
passo em que suas necessidades requerem intervencao de uma equipe multiprofissional, exigindo, assim, um
olhar mais completo e singularizado. Dessa forma, tem-se a Politica Nacional para Populagdo em Situagao de
Rua, que visa assegurar perante a lei a garantia de direitos e acesso a essas populagdes a servigos de
referéncia que sejam condizentes com as especificidades de cada um e a desestigmatizacdo desses publicos
(Brasil, 2009). A roda de conversa intitulada “Assisténcia sem estigmas”, mediada pelo NUSERV e com a
participacao dos residentes multiprofissionais da ESP/CE, promoveu debates acerca do cuidado e assisténcia
prestada as populagdes estigmatizadas. Na ocasido, pudemos explanar de forma mais aprofundada esta
tematica e tecer olhares mais criticos em relagdo ao nosso processo pratico-formativo que a residéncia
possibilita. Nossa abordagem no referido evento baseou-se na compreensao da importancia de eliminar
preconceitos e estigmas que frequentemente permeiam o ambiente de saide. Através de discussoes
interprofissionais, abordamos questoes como a humanizacdo do atendimento, a sensibilidade cultural e a
empatia como elementos essenciais para oferecer uma assisténcia de qualidade as populagdes
estigmatizadas. Nossas reflexdes e aprendizados nesse momento formativo certamente nos auxiliarao a
desenvolver uma abordagem mais inclusiva e compassiva em nosso cotidiano de trabalho, visando atender as
necessidades complexas e singulares de cada paciente que encontramos. Portanto, mesmo observando o
descompasso entre ensino e pratica, principalmente na atengdo terciaria, ha possibilidade de reconstruir o
sistema visando um cuidado sem estigmas que chegue as populagdes em situacées de vulnerabilidade
extrema em sua maxima qualificacdo. Uma das maneiras de alcancar tal objetivo foi a criacdo de espacos de
discussao e educagao permanente dentro da instituicdo contemplando diferentes categorias profissionais.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao abordar a tematica sobre pessoas estigmatizadas, com énfase na populagdo em situacéo de rua,
observou-se a necessidade de promover uma visdo critica e compreender a importancia do acesso a satde. E
indispensavel garantir politicas publicas orientadas pelos principios do SUS, com articulagao intra e
intersetorial. Tornam-se essenciais os cuidados baseados na noc¢édo de respeito a dignidade desses usuarios,
sua autonomia e liberdade, pois sdo cidadaos que possuem direitos constitucionalmente garantidos. Pensar
em meios de lidar com os estigmas nao ¢ facil, mas, ao sair do comodismo e debater sobre o tema, esforcamo-
nos para refletir sobre formas de melhorar nossa assisténcia a esse publico. Partindo dessa atividade,
notamos as diversas fragilidades presentes no servico e como se torna importante trazer novas discussoes e
reflexdes. Assim, consideramos imprescindivel tornar esses debates rotineiros, para possibilitar um cuidado
ampliado, baseado nas mais diversas demandas.

REFERENCIAS
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RESUMO

O desfecho do Acidente Vascular Cerebral (AVC) esta amplamente associado ao tempo oportuno e ao manejo
correto do paciente, o objetivo deste estudo consiste em relatar a experiéncia de residentes
multiprofissionais de uma educacdo em satde sobre o AVC em um evento cultural em Fortaleza, Ceara. A
organizacdo do evento contou com a ajuda dos residentes, envolvendo etapas para elaborar materiais
educativos. As etapas tais como procura por patrocinadores, montagem de kits para brindes, montagem da
estrutura, divulgagoes nas redes sociais, etc. O evento ocorreu entre os dias 12 e 13 de outubro de 2024, com
uma programacao que iniciou-se as 16h e perdurou até as 22h. Os residentes foram distribuidos em 3
espacos, sendo eles: Afericdo de parametros fisioldgicos, roleta do AVC, mesa de jogos sobre satde cerebral.
O evento foi de grande relevancia para a comunidade, promovendo a satde e a educacdo de forma acessivel e
interativa.

Descritores: acidente vascular cerebral; educacdo; saude.
INTRODUCAO

As doengas cardiovasculares atingem, principalmente, os paises de baixa e média renda, os quais
concentram 80% dos casos, essas emergem epidemiologicamente como a principal causa de morte no
mundo.O Acidente Vascular Cerebral (AVC) se destaca por ser uma sindrome neurovascular que acomete
especialmente a populagdo adulta e idosa. Caracterizado pelo subito desenvolvimento de sintomas
neurologicos focais, 0 AVC pode evoluir para um grave comprometimento das fungées do Sistema Nervoso
Central (SNC) (Naghavi et al., 2017). O AVC, no que se refere a classificacdo, pode ser isquémico ou
hemorrégico. O primeiro resulta quando ha oclusao vascular localizada, levando a interrupgédo abrupta do
fornecimento de oxigénio e glicose ao tecido cerebral, afetando subsequentemente os processos metaholicos
da é4rea envolvida. O segundo decorre principalmente devido a hipertensao arterial, o que resulta em
sangramento intraparenquimatoso ou no espago subaracnéideo, podendo evoluir ou ndo para vasoespasmos e
hipertensao intracraniana (Sociedade Brasileira de AVC, 2024). Sendo a segunda principal causa de
mortalidade em paises de baixa e média renda, o AVC aponta para gastos significativos em diversos
dispositivos de satude. Acerca da epidemiologia, dados compilados mostram que, em 2016, houve cerca de
13,7 casos de AVCs, sendo 87% AVCs isquémicos, dos quais, por estimativa conservadora, cerca de 10%-20%
foram oriundos da oclusao de grandes vasos (Saini; Guada; Yavagal, 2021). No Brasil, de acordo com dados
do Sistema de Informacgoes sobre Mortalidade (SIM) - Ministério da Saude (MS), no ano de 2020, ocorreram
aproximadamente 99.010 mortes secundarias ao AVC (Sociedade Brasileira de AVC, 2024). Destaca-se ainda
que o AVC é a principal causa de incapacidade a longo prazo em adultos previamente funcionais, cujos
diferentes graus de incapacidade fisica e cognitiva limitam e diminuem a qualidade de vida do individuo de
modo permanente. Com isso, observam-se impactos consideraveis no dmbito pessoal, familiar e social (Silva,
2025). Assim, tendo em vista a importancia do tema e considerando que o desfecho do AVC estd amplamente
associado ao tempo oportuno e ao manejo correto do paciente, é de grande relevancia o conhecimento da
populacao leiga perante o assunto. Nesse contexto, a Educagao em Saude, conceituada como um conjunto de
praticas pedagogicas que tem como premissa contribuir para a consolidagao da autonomia dos sujeitos, surge
como uma ferramenta imprescindivel no que concerne a construcdo de processos ativos e dindamicos
relacionados a saude em diferentes setores da sociedade (Falkenberg et al., 2014). O objetivo deste estudo
consiste em relatar a experiéncia de residentes multiprofissionais de uma educagdo em saide sobre o AVC
em um evento cultural em Fortaleza, Ceara.

METODOS
O percurso metodoldgico deste trabalho, consiste em um relato de experiéncia de uma acao de
educacdo em saude relacionada a saude cerebral, com tom enfatico aos acidentes vasculares cerebrais. Tal

evento se deu em alusao ao dia mundial do AVC que sempre ocorre no dia 29 de outubro, como parte
enriquecedora da residéncia em neurologia e neurocirurgia de alta complexidade. O evento foi idealizado
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para ocorrer nos dias 12 e 13 de outubro, em uma tradicional feira de Fortaleza, a “Feira Aué”. O processo
de organizacao envolveu diversas etapas, que foram montadas durante as reunides de planejamento do
evento, nas quais foram divididas fungdes entre os residentes e pensado os objetivos e as acOes da feirinha.
Foram elaborados materiais educativos e a estrutura das atividades que seriam oferecidas ao publico.
Conforme a isso, foi realizada busca ativa a patrocinadores e brindes, e divulgacao principalmente por meio
das redes sociais. Foram montados kits de brindes para os participantes que interagiram nos momentos
ofertados e respondiam corretamente ao quiz sobre curiosidades e fatos relacionados ao AVC. Os brindes
ajudaram a atrair e engajar o publico, aumentando a efetividade das acdes de educagado em saude. Também
foram entregues folders, adesivos e bottons para os participantes. Foi construido um ambiente ltudico,
criativo e educativo para o publico, com socializa¢do de informagdes sobre o AVC, assim como a oferta da
medigdo de parametros fisioldgicos através do servico de medicdo de pressdo arterial e glicemia e um
momento de jogos voltados a saude cerebral. As fungGes alternavam entre: busca ativa de patrocinadores e
brindes, que consistia em entrar em contato com marcas que representem a ideia de cuidado com a saude
para ajudar a custear o evento é fornecer produtos para os brindes; uso de ferramentas digitais para
divulgacao do evento: foi escolhido a rede social Instagram, que mostrou a preparacao do evento, divulgou os
patrocinadores, fez a cobertura do evento.

RELATO DE EXPERIENCIA

A agdo de educacdo em saude proposta, ocorreu durante os dias 12 e 13 de outubro de 2024, com
uma programacao que iniciou-se as 16h e perdurou até as 22h. O evento foi estruturado com diversos
momentos de interacdo com o publico para socializar informagoes acerca da prevencdo do AVC. O evento
contava com trés espagos para que o publico transitasse da maneira que se sentisse a vontade. Em um deles,
se dava o momento de repasse de informacoes sobre o conceito de AVC, quais seus principais fatores de risco
(ndo modificaveis e modificéveis), os principais sinais de alerta, hébitos de vida saudaveis que contribuem
para que tal acometimento seja evitado e equipamentos da rede de saude que devem ser buscados em caso
de suspeita de AVC. Nessa ocasido, para que o aprendizado ocorresse de maneira mais didatica e leve, existia
uma roleta com curiosidades e tematicas sobre o AVC, que gerava uma pergunta para o participante, e caso o
referido respondesse corretamente, poderia concorrer a uma ecobag personalizada do evento. Um segundo
espaco, era destinado a medigao de parametros fisioldgicos através do servigo de medicdo de pressao arterial
e glicemia, fundamentais para identificar riscos associados ao AVC. Essas medig0es permitiram que o publico
tivesse uma visdo mais clara sobre seus proprios niveis de saude, sendo um importante complemento as
acoes educativas. O terceiro espago, ofertava um momento com diversos jogos que contribuem para a
promocao da saude cerebral, eram eles: DOBLER, Stroop Mix, CORTEX. Esses jogos tinham como objetivo
estimular alguns aspectos cognitivos como atengdo, concentracao, raciocinio légico e etc. Dobble é um jogo
de sucesso mundial, um verdadeiro desafio de velocidade e observacao no qual todos jogam ao mesmo tempo.
O objetivo é conseguir identificar qual é o simbolo em comum entre duas cartas, e cada carta tem somente
um simbolo em comum com qualquer outra carta do baralho. Ja o Jogo Cortex, é um jogo de tabuleiro que
testa a capacidade de observacdo, raciocinio, memoria e velocidade dos jogadores. O jogo é composto por 80
desafios dindmicos e inusitados, divididos em 8 modalidades, como testes faceis, observacdo, analise,
labirinto, coordenagao, entre outros. A estimulacdo com esses jogos ajudam a melhorar fungdes cognitivas
como memoria, concentragdo, atencdo e resolugdo de problemas. Isso é particularmente relevante para
pessoas em recuperagdo de um AVC, pois pode acelerar a reabilitagdo cerebral, promovendo o
restabelecimento das conexdes neurais como também oferece oportunidades para a socializagdo e apoio
emocional. Isso pode reduzir sentimentos de isolamento e aumentar a motivacdo dos participantes, tanto
pacientes quanto cuidadores, durante o processo de reabilitacdo. A feirinha foi um sucesso em termos de
participagdo do publico, com muitos visitantes ao longo dos dois dias. A interagao com o publico foi ativa, e as
atividades educativas foram bem recebidas, com grande interesse pelos temas discutidos.

CONSIDERACOES FINAIS

O evento de conscientizacdo sobre a prevencao ao AVC foi de grande relevancia para a comunidade,
promovendo a saude e a educagao de forma acessivel e interativa. As agoes planejadas com antecedéncia,
como a busca por patrocinios e a preparacao das atividades educativas, foram essenciais para o sucesso do
evento.
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RESUMO

INTRODUCAO: O céncer tem aumentado ao longo dos anos. Para preveni-lo, utilizam-se propostas
educativas, visto que a educacdo em satide tem importante papel na prevencao do cancer, com o objetivo de
promover comportamentos saudéveis, identificar sinais de alerta e incentivo ao rastreamento. O objetivo da
atividade foi realizar atividades educativas na rede de satde. METODOS: Pesquisa qualitativa e descritiva. As
atividades ocorreram nas campanhas Outubro Rosa e Novembro Azul em Fortaleza, em 2024. Realizaram-se
palestras, dinamicas interativas e distribuicao de materiais educativos. A coleta de dados ocorreu por
observacdo participante e feedback dos profissionais envolvidos. RELATO DE EXPERIENCIA: O relato
descreve as atividades das campanhas de conscientizacao realizadas pela equipe de residéncia
multiprofissional em Cancerologia focando na prevencdo do cAncer. CONSIDERACOES FINAIS: As
campanhas ajudaram a desmistificar o cancer, oferecendo informacées claras.

Descritores: educagdo em satude; prevencao do cancer; campanhas de conscientizagdo.
INTRODUCAO

Experiéncias exitosas com base na Educacgdo em Saude, referem-se a situagdes, projetos ou agoes
que alcangaram seus objetivos de maneira eficaz, trazendo resultados positivos e satisfatorios. Elas sdo
valiosas ndo apenas pelos resultados alcangados, mas também pelos aprendizados que geram. Muitas vezes,
essas experiéncias envolvem a aplicacdo de estratégias bem-sucedidas, a superacdo de desafios e a
adaptacdo a diferentes contextos. Quando compartilhadas, as experiéncias exitosas podem servir como
inspiragdo e modelo para outras pessoas ou organizacdes, promovendo inovacao e melhoria continua. O
estudo de tais experiéncias ajuda a entender o que funcionou, o que pode ser aprimorado e como esse
conhecimento pode ser transferido para novas iniciativas (Nunes, et al., 2025). Levando em consideracao a
énfase do exposto, o cancer é uma enfermidade caracterizada pelo crescimento descontrolado de células
anormais, que surgem em areas especificas e podem se espalhar para outros tecidos do corpo. A incidéncia
dessa doenca tem aumentado de forma expressiva e continuara crescendo nos paises em desenvolvimento,
caso ndo sejam adotadas agdes preventivas. De acordo com o tltimo Relatério Mundial do Cancer, divulgado
pela Organizacdo Mundial da Satde (OMS), estima-se que 14 milhées de pessoas recebam cancer
anualmente, com previsdo de aumento para 19 milhdes em 2025 e 24 milhées em 2035. O relatério destaca
que mais da metade desses casos pode ser evitada por meio de agdes voltadas a prevengao, como o combate
ao tabagismo e a obesidade. Diante do exposto, é notoéria a importancia da educagao em saide, sendo uma
ferramenta essencial no combate a essa doencga, oferecendo suporte as acoes assistenciais. Assim, o
profissional de saude tem o papel de elaborar e aplicar recursos de cuidado, especialmente no ambito da
educacao em satde, buscando promover a prevencao. A educacdo em satude, configura-se como um processo
direcionado ao uso de estratégias que incentivam o individuo a adotar ou modificar comportamentos em
favor de uma vida saudavel, permanece sendo um tema amplamente debatido por politicos, instituigdes,
profissionais e autores em publicagdes. Portanto, a educagdo em satde relacionada ao cancer, deve ter como
objetivos iniciais desmistificar a doenga, incentivar a populagdo a adotar estilos de vida saudaveis, informa-
los sobre os sinais de alerta do cancer e motiva-los a participarem de programas de rastreamento oncoldgico,
além de evidenciar esforgos continuos nesse sentido (Branco, 2005).

METODOS
Este relato de experiéncia utiliza uma abordagem qualitativa e descritiva para analisar as acdes
desenvolvidas durante as campanhas Outubro Rosa e Novembro Azul, Centro de Referéncia de Assisténcia

Social, Casa de Apoio e um 6rgao estadual da cidade de Fortaleza. As atividades foram realizadas em forma
de palestras e dinamicas, para tornar a abordagem mais lidica, sendo realizada semanalmente as quartas-
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feiras, durante um periodo de dois meses, sendo um més dedicado ao Outubro Rosa e outro ao Novembro
Azul. As atividades desenvolvidas englobaram palestras educativas, rodas de conversa, distribuicao de
materiais informativos, orientacdes sobre exames preventivos e encaminhamentos para rede oncoldgica,
além de momentos interativos para esclarecer duvidas do publico alvo da palestra. Neste relato de
experiéncia foi adotado a abordagem qualitativa, pois através dessa abordagem é possivel explorar com
maior aprofundamento, permitindo maior entendimento sobre o trabalho, conforme aponta Minayo (2001, p.
22) “que se aprofunda no mundo dos significados das agoes e relagbes humanas, um lado nao perceptivel e
ndo captavel em equagoes, médias e estatisticas”. Assim, a pesquisa qualitativa permite a compreensdo das
percepcoes e impactos das campanhas na comunidade atendida. As informagoes foram coletadas por meio da
observacdo participante, além do feedback dos profissionais dos equipamentos em que realizamos as
atividades. A equipe multiprofissional da residéncia em Cancerologia envolvida incluiu assistente social,
enfermeira, farmacéutica, fisioterapeuta, nutricionista e psicéloga, que participaram ativamente na
organizacao e execucdo das acdes. Este estudo respeitou os principios éticos da pesquisa com seres
humanos, garantindo a confidencialidade e o anonimato dos participantes, conforme as diretrizes da
Resolugdo n® 466/2012 do Conselho Nacional de Saude (Brasil, 2012). Como se trata de um relato de
experiéncia, ndo foi necesséria a submiss&o ao Comité de Etica em Pesquisa

RELATO DE EXPERIENCIA

Um dos exercicios tedrico-praticos da residéncia multiprofissional em Cancerologia trata-se da
“Atividade Multiprofissional”, realizada durante um turno por semana, voltando-se para aspectos onde todos
os residentes da equipe possam, em conjunto com o orientador preceptor de campo da dita turma, pensar em
dindmicas que corroborem com a pratica multiprofissional. Inicialmente foram planejadas agoes estratégicas
que visassem alcangar principalmente o publico da atengao primaria, levando para além do campo de
atuacdo hospitalar da equipe de residéncia. Escolheu-se a tematica do Outubro Rosa e Novembro Azul, dois
meses que possuem consideravel impacto frente as campanhas atualmente vivenciadas em veiculos de
comunicacao e afins. Buscou-se uma linguagem de facil entendimento para toda a populagdo é essencial para
garantir a acessibilidade da informacao e a inclusao social. Pensando nisso, foram desenvolvidos diversos
materiais informativos com o objetivo de tornar o contetido mais claro e compreensivel para diferentes
publicos. Uma das principais iniciativas foi a criagdo de folhetos explicativos, elaborados com informagdes
objetivas e linguagem simplificada, facilitando sua compreensdo por todas as faixas etdrias e niveis de
escolaridade. A distribuicdo desses materiais foi realizada por meio de instituices relevantes, garantindo
que o conteddo chegasse ao maior nimero possivel de pessoas. A parceria com organizacoes foi fundamental
para viabilizar essa iniciativa. Além dos folhetos, a equipe também produziu materiais expositivos no formato
de apresentagdes em PowerPoint. Esses conteudos foram estruturados de maneira ilustrativa e ludica,
utilizando imagens, gréficos e recursos interativos para facilitar o aprendizado, tornando a experiéncia mais
dinamica, permitindo que os participantes assimilassem as informacgoes de forma mais leve e envolvente. A
atividade foi realizada em dois momentos: a apresentacdao do material em formato de slides, abordando
aspectos gerais do assunto, tais como a instituicdo de onde a equipe faz parte, sinais e sintomas, formas de
prevencao, exames de rastreio e tratamentos propostos para o adoecimento. Em seguida, buscando a
promocao do aprendizado interativo e baseado na realidade dos sujeitos, os participantes eram convidados a
girar um dado que possuia nimeros em cada face correspondente a uma pergunta do tema que foi discutido.
Caso respondessem de forma correta, ganhavam um brinde e assim sucessivamente, até que as perguntas
fossem finalizadas. Com isto, foi possivel evidenciar os sujeitos como protagonistas no processo de
aprendizado, uma vez que participaram ativamente, respondendo aos questionamentos levantados apos a
exposicao do conteudo e trazendo novas indagacdes além do que foi discutido. Além disso, destacou-se o
compartilhamento de suas prdprias experiéncias, incluindo vivéncias com exames, rastreamento,
acompanhamento de familiares e outros membros da rede de apoio, bem como a desmistificacdao de estigmas
e informacoes relacionadas a tematica apresentada. Ao final de cada atividade, foi distribuido para os
participantes uma pequena lembranca com uma frase para enfatizar a busca pelo cuidado, principalmente a
prevencdo, pactuando e incentivando com estes, a disseminagdo do conteudo exposto. Desta forma, a
contribuicdo da residéncia na énfase hospitalar foi extramuros, passando para a base da saude, ou seja, a
prevencao.

CONSIDERACOES FINAIS

A educacdo em satde desempenha um papel fundamental na Atencdo Primaria a Satude (APS), pois
contribui para a promoc¢do do bem-estar, e também para prevengao de doencas e melhoria da qualidade de
vida da populacdo. Ao integrar a educagao em satde nas acées da APS, é possivel promover uma abordagem
holistica, em que os profissionais de saide ndo apenas tratam as doencas, mas também educam os individuos
e as comunidades sobre praticas saudaveis, habitos preventivos e cuidados com a saude. Através dessas
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atividades foi possivel perceber que ao receber informacgdes precisas sobre o cancer, muitas pessoas deixam
de associa-lo a mitos e estigmas. Isso ajuda a criar um ambiente mais acolhedor e compreensivo, tanto para
os pacientes quanto para as suas familias Dessa forma elas se tornam mais informadas sobre habitos e
comportamentos que podem aumentar o risco de cancer, sobre o tratamento e sinais e sintomas.
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RESUMO

INTRODUGAO: A Residéncia em Enfermagem Obstétrica integra teoria e pratica para formar profissionais
qualificados, com foco na integralidade do cuidado, conforme os principios do SUS. O programa aborda o
ciclo gravidico-puerperal e amplia as competéncias técnicas e interpessoais dos residentes. METODOS: O
estudo foi desenvolvido a partir das experiéncias praticas de seis residentes em hospitais publicos do Ceara.
RELATO DE EXPERIENCIA: Destacam o desenvolvimento de habilidades técnicas, lideranca e trabalho em
equipe, além da experiéncia enriquecedora em unidades de alta complexidade e Centros de Parto Normal. A
residéncia oferece suporte fundamental para a formagdo profissional e contribui para um sistema de satde
mais integrado, promovendo a assisténcia humanizada a satide materno-infantil. CONSIDERAGCOES FINAIS:
A pratica nos servigos publicos fortalece a atuagdo dos profissionais no SUS, proporcionando aprendizado
continuo e qualificado.

Descritores: enfermagem obstétrica; gestantes; internato e residéncia; sistema de aprendizagem em saude.
INTRODUCAO

Os programas de residéncia constituem-se na formagao de profissionais de saude a partir da
integracao de saberes e da vivéncia em diversos servigos que compoem a rede de atencdo a saude. Diante
disso, as residéncias sdo fundamentais na construcdo da integralidade, principio do Sistema Unico de Satde
(SUS), visto o seu potencial de interdisciplinaridade que permeia diferentes agentes visando a oferta de
assisténcia de qualidade a toda populagao (Silva; Dalbello-Araujo, 2019). Dessa forma, o trabalho proposto
pela residéncia permite a integracdo de diversos conhecimentos que permeiam diferentes areas da saude,
proporcionando a integralidade do cuidado e da assisténcia com énfase nos principios do SUS. Por meio
dessa interacgdo, é possivel o surgimento de condutas resultantes da unido de saberes estabelecida por uma
equipe plural que contempla a totalidade de demandas do usudrio do sistema publico de satde (Silva;
Dalbello-Araujo, 2019). No que se refere a Residéncia em Enfermagem Obstétrica (RESENFO), a carga
horaria de 60h semanais é dividida em teoria e pratica, totalizando 5760 horas ao final da residéncia. Ao
longo do programa, sdo vistos contetdos referentes aos cendrios de pratica, abordando todo o ciclo
gravidico-puerperal. Isso proporciona uma vivéncia enriquecedora e intensa aos residentes, uma vez que
oferece uma série de contribuicGes importantes para os profissionais envolvidos, tanto no aprimoramento
técnico quanto no desenvolvimento de competéncias praticas e assistenciais (Ferla et al., 2017). A residéncia
¢ uma etapa fundamental para o crescimento e aperfeicoamento dos residentes ao aprimorar suas
habilidades profissionais e interpessoais. Durante o programa, os residentes enfrentam desafios que exigem
resiliéncia, empatia e habilidades de comunicacgdo, caracteristicas essenciais para a pratica da satude. Ao
longo do processo de residéncia, os profissionais residentes adquirem uma maior autonomia em suas fungoes
ao serem responsaveis por uma carga maior de trabalho e por tomadas de decisdoes nos cuidados aos
pacientes, fortalecendo a capacidade de lideranca e senso de responsabilidade (Barbosa et al., 2022) Além
disso, a residéncia proporciona uma imersdo na realidade dos servigos publicos de satude, possibilitando uma
maior compreensdo das demandas do sistema e dos usuérios. A partir disso, torna-se possivel contribuir para
uma assisténcia qualificada que fornece suporte, valorizagao e solugdes diante das questdes de saude e
doenca de cada individuo que necessita desse cuidado. Ademais, por meio do trabalho em equipe é possivel o
surgimento de condutas resultantes da unido de saberes estabelecida por uma equipe plural que contempla a
totalidade de demandas do usuério do sistema de saude (Barbosa et al., 2022). Diante desse contexto, a
realizagao desse resumo justifica-se pela necessidade de apresentar os cenarios vividos durante a residéncia
em Enfermagem Obstétrica e valorizar as experiéncias e praticas nos territérios dos cenarios de préticas,
ratificando o compromisso com a saude publica de qualidade e universal.
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METODOS

O estudo foi construido a partir das experiéncias vividas nos campos praticos diante do cumprimento
da carga horéria obrigatéria por seis enfermeiras residentes em Enfermagem Obstétrica pela Escola de
Saude Publica do Ceara nos setores de acolhimento e classificagao de risco, emergéncia obstétrica, sala de
parto, enfermarias, banco de leite humano, Centros de Parto Normal intra-hospitalares (CPNi) e Centro de
Parto Normal (CPN) de quatro maternidades escolas da capital do estado. O programa RESENFO segue as
normas do Ministério da Educagao com a exigéncia do cumprimento da carga horaria de 60 horas semanais e
no final de 5.760 horas distribuidas em 24 meses. Das 60 horas, 48 horas sdo destinadas a pratica em campo
hospitalar e 12 ao conteudo tedrico, que é essencial para uma formacao de qualidade. Todos os campos
préaticos sdo 100% SUS. As praticas foram vividas entre margo de 2023 a fevereiro de 2025, em maternidades
que estao localizadas em diferentes regionais de satide da capital do estado do Ceara, sendo duas delas de
atencdo secundéria e duas de atencdo terciaria. A maternidade de acolhimento e vinculada ao programa de
residéncia, carinhosamente descrita como “hospital casa”, é um dos hospitais terciarios que esté localizado
no centro da capital e é referéncia estadual em satide materno-infantil. O hospital casa é o campo onde as
residentes passam maior parte do tempo durante o periodo da residéncia. Local onde é permitido o acesso
aos diferentes setores que englobam a atencdo obstétrica e que sdo de suma importancia para o aprendizado
de forma completa e integral. Além disso, os conteiidos e momentos tedricos sdo realizados no centro de
estudo e aperfeicoamento do hospital.

RELATO DE EXPERIENCIA

Experiéncia no servico em cada cenario de pratica Hospital A: Por ser um hospital terciario, com alta
complexidade, vivenciamos diversos setores, como salas de parto, banco de leite, acolhimento e classificagao
de risco, enfermarias obstétricas e alojamento conjunto, o que contribuiu para um aprendizado intenso.
Alguns desafios, como relagdes interdisciplinares, carga emocional, carga horaria exaustiva e entre outros
foram desafiadores, pois é necessario conciliar diferentes opinides e abordagens de profissionais com
formacoes variadas, além de dificuldades em equilibrar as demandas profissionais e pessoais. Apesar disso,
proporcionou um grande desenvolvimento profissional, permitindo o aprimoramento de habilidades clinicas e
técnicas em um ambiente dindmico, preparando-nos para lidar com situagdes complexas de maneira eficaz.
Hospital B: Hospital que recebeu as residentes para prestar assisténcia ao pré-parto, parto e pds-parto em
um CPN. Os profissionais do servigo se mostraram solicitos e acolhedores, acompanhando e orientando as
residentes em relacao as boas praticas ao parto e nascimento. Ao longo dos dois anos de residéncia com
alguns meses vividos nesse servico, foi possivel vivenciar diversas experiéncias com os usuarios, colegas de
residéncia e equipe do servigo. A partir disso, observamos nosso crescimento como profissionais e futuras
Enfermeiras Obstetras, nos tornando qualificadas e preparadas para prestar uma assisténcia humanizada, de
qualidade e baseada em evidéncias cientificas. Hospital C: Os momentos vivenciados pelas residentes na
maternidade C foram em dois setores do servigo: a emergéncia obstétrica e o CPNi, onde foi possivel prestar
assisténcia a gestantes de risco habitual e intermediario e ao parto e puerpério imediato de forma a inserir as
profissionais em formagcao em um cenéario onde se faz possivel aplicar de forma plena as boas praticas de
assisténcia ao parto contando com a conducao de profissionais que sdo referéncia nesse quesito. Outra
vivéncia importante nesse servigo foi aprender na pratica a gerenciar um setor diante das dificuldades
enfrentadas por um servico terceirizado em processo de mudanca estrutural e organizacional. Hospital D: O
campo de atuacgdo das residentes no hospital se limitou ao CPN, que possui quatro salas de PPP (pré-parto,
parto, e pds-parto), mais oito leitos obstétricos. Nossa turma teve a experiéncia de ser a primeira a integrar a
residéncia de enfermagem obstétrica no servico, que até entdo era composta exclusivamente por residentes
de medicina. A recepcao por parte de toda a equipe foi extremamente acolhedora, o que contribuiu
significativamente para nossa adaptacao e aprendizado. Desde o inicio, fomos bem orientadas e recebidas
com todo o suporte necessario para desempenharmos nossas atividades com confianca e competéncia.

CONSIDERACOES FINAIS

A residéncia em Enfermagem Obstétrica é essencial na formacdo dos profissionais de saude, pois
integra saberes tedricos e praticos. Durante o programa, as residentes enfrentam a complexidade dos
cendarios da saude publica, como situacdes de risco e emergéncias obstétricas, ampliando a visao sobre a
atencdo integral a mulher e ao recém-nascido. A imersao nos servigos de saude, nos hospitais e centros de
parto, permite o desenvolvimento de habilidades técnicas e interpessoais essenciais para a pratica obstétrica.
Além disso, fortalece a capacidade de lideranga, autonomia e trabalho em equipe, preparando as residentes
para os desafios do Sistema Unico de Satde. Por fim, a residéncia contribui para a formacédo de profissionais
altamente capacitados e para a construcdo de um sistema de saude mais integrado, resolutivo e
comprometido com a integralidade do cuidado, refletindo diretamente na qualidade da assisténcia a saide

36



ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

materno-infantil.
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RESUMO

Trata-se de um relato de experiéncia realizado em um Hospital terciario referéncia no atendimento pediatrico
de alta complexidade, localizado em Fortaleza (CE), por residentes multiprofissionais em pediatria do
segundo ano. Aborda o Planejamento Estratégico Situacional em Saide (PES) como ferramenta de gestdo
para aprimorar a seguranca do paciente, com foco na identificagcdo segura em um hospital pediatrico. A
pesquisa identificou como principais problemas a comunicacao ineficaz entre equipe e
paciente/acompanhante e a baixa adesao ao uso correto da pulseira de identificacdo. A metodologia incluiu
reunioes para analise das causas dos problemas e proposicao de solucdes viaveis, considerando fatores como
sobrecarga de trabalho, dimensionamento inadequado de profissionais e baixa qualidade das pulseiras. Como
medidas, destacaram-se a capacitacdo da equipe para melhorar a comunicagao e a padroniza¢do da compra
de pulseiras de melhor qualidade.

Descritores: planejamento estratégico; seguranca do paciente; eficacia.
INTRODUCAO

O Planejamento Estratégico Situacional em Saude (PES) é utilizado como um instrumento de gestao
para identificacao e resolugao de problemas, no qual se inserem atores sociais que participam efetivamente
da situacdo. Diante disso, o PES possibilita o desenvolvimento de agdes gerenciais em satide que contribuem
para que gestores, profissionais e usuarios se envolvam em processos de gestdo e de cuidado que abarquem
as necessidades populacionais, visando resultados eficazes e resolutos na expectativa qualitativa dos
processos de trabalho. A seguranca do paciente é um dos principais pilares do cuidado em satude, sendo
considerada uma preocupacdo global na saide publica, foi observado que o dano causado ao paciente no
cuidado em saude é 14° causa de morbidade e mortalidade no mundo. Assim, a Organizagao Mundial de
Saude (OMS) criou os protocolos de seguranca do seguranca do paciente para melhorar e ampliar a
efetividade do cuidado, sao eles: Identificagao segura, higiene das maos, seguranca cirurgica, seguranca na
prescrigdo, uso e administragdo de medicamentos, prevencdo de quedas e prevengao de tlcera por pressao.
Se tratando do protocolo de identificacdo segura do paciente, tem como principal objetivo reduzir a
ocorréncia de incidentes, assegurando que o cuidado prestado seja realizado ao paciente correto. Os erros na
identificagao do paciente podem ocorrer desde o momento que ele chega em uma unidade de saude até o
momento da alta. Diversos fatores podem potencializar a ocorréncia desses erros, como: Estado de
consciéncia do paciente, mudanca de leito, rotatividade de profissionais, pacientes homonimos, falta de
identificacdo no leito e o nao uso da pulseira de identificacdo. No contexto hospitalar, para que os pacientes
sejam identificados de forma correta é necessario utilizar pelo menos dois identificadores, podendo ser
utilizado nome completo do paciente, nome completo da mae, data de nascimento e nimero do prontuario.
Para assegurar o uso da pulseira é necessario envolver o paciente e o acompanhante/familiar, explicando a
necessidade do uso. Com base no exposto o trabalho tem o objetivo descrever a experiéncia da equipe de
Residéncia Multiprofissional em Pediatria, acerca da construgao do Planejamento Estratégico Situacional em
Satde no ambito hospitalar acerca da identificacdo segura dos pacientes.

METODOS

Este é um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia realizado no Hospital terciario de alta
complexidade, referéncia no atendimento infantil, localizado em Fortaleza (CE), por residentes
multiprofissionais em pediatria do segundo ano. As categorias envolvidas no estudo foram: dentista,
enfermeira e farmacéutica, durante o médulo integrador 8 - Gestdo, Planejamento e Avaliagdao em Satde. Um
dos objetivos da disciplina foi implementar um modelo de gestdo que possibilitasse a resolugao de problemas
complexos e mal estruturados, permitindo identificar de forma mais objetiva as causas de um problema e
elaborar solucdes adequadas. O estudo foi conduzido entre junho e julho de 2024, no terceiro andar do
hospital, onde estdo localizadas as enfermarias das especialidades de cardiologia, pneumologia e
reumatologia, conforme as necessidades identificadas pela equipe. Nesse contexto, as residentes optaram
por investigar uma situacdo recorrente: a "comunicacao ineficaz entre a equipe e o paciente/acompanhante",
que impactava diretamente a producao de saude, com destaque para o problema da "baixa adesao ao uso
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correto da pulseira de identificacdo do paciente nas enfermarias". O processo de elaboragao do Planejamento
Estratégico Situacional ocorreu por meio de reunides entre os membros da equipe, durante as quais foram
discutidos os principais pontos relatados e a identificagdo da solugdo mais viavel, considerando a
disponibilidade de recursos. As solugdes foram entdo classificadas conforme a dificuldade de implementacao
e repassadas a gestdo para execucdo. Para avaliar a eficacia da intervencéo, foi elaborado um instrumento de
coleta de dados na forma de um questionario, com o objetivo de medir a satisfacdo, dos responséveis pelos
pacientes, com a unidade, abrangendo aspectos relacionados a comunicagdo da assisténcia e a estrutura do
local.

RELATO DE EXPERIENCIA

No processo formativo no qual a residéncia multiprofissional esta inserida, ela nos proporciona néo
s6 uma vivéncia prética, mas também expande nosso olhar sobre as melhorias que podemos proporcionar no
servico, viabilizando uma formagao que abrange diversas dimensdes como a gestdo em satide e um olhar
diferenciado na situacdo do territério no qual estamos inseridos. Com a proposta da sala de situagdo em
saude identificamos como problema relacionado a situacdo de saude “Comunicacdo ineficaz entre equipe
paciente/acompanhante” e relacionado a produgao de satde “Baixa adesdo ao uso correto da pulseira de
identificacdo do paciente nas enfermarias”. Se tratando do problema da situacdo de satde, observa-se que
alguns fatores aumentam o déficit da comunicagao entre a equipe e paciente/acompanhante, como a carga
exaustiva de trabalho, o dimensionamento incorreto de profissionais no servigo, a alta demanda da equipe na
realizacdo de procedimentos, dentre outros fatores que favorecem a fragilidade desse vinculo. Quando
falamos da producdo em satude, podemos destacar a falta de entendimento dos pacientes/acompanhantes e
profissionais sobre a importancia do uso da pulseira, a baixa qualidade do material das pulseiras fazendo com
que elas se desgastam mais rapido e muitas vezes os pacientes tém alergia ao material fornecido, nao tendo
outro para substituir. Diante disso, foi observado os principais desafios para concretizacdo das agoes de
seguranga do paciente e produgdo em satde, entdo elencamos os principais problemas que derivam de cada
um, para serem trabalhados.

PROBLEMA: Situagio de sande
Comunicacio ineficaz entre equipe paciente/acompanhante

Lusuficiéncin na capacitagio continun da equipe
acerca da comunicagio eletiva com o paciente

v

s Bai do acomp paciente do
dlagndstioo clinfon
Falta de escuta ativa dos profissionnis devido a
L de trabalho d oo

Sitmagdio de saide

PROBLEMA: Produgio de sande

Baixa adesio ao uso correto da pulseira de identificacio do paciente nas enfermarias

- Baixa qualidade do material utilizado para
- fabricagdio das pulseiras

Baixa o sobre a
importincia do uso da pulseira

Baixa adesio dos profissionais ac protocolo de
seguranca do paciente

Produgio de sabde
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CONSIDERACOES FINAIS

O Planejamento Estratégico Situacional visa estabelecer um modelo de gestdo que fortaleca a
seguranga do paciente, que nesse caso é a utilizacdo da pulseira de identificacdo. E importante destacar que
as dificuldades existem, mas podem ser trabalhadas e, através do PES, gerar uma nova perspectiva de
trabalho que ira repercutir de forma a beneficiar o cuidado a saide dos pacientes e ser implantada nédo s6 no
terceiro andar, mas numa visdo hospitalar mais ampla. As principais dificuldades encontradas foram: Falta de
escuta ativa dos profissionais devido a sobrecarga de trabalho e a baixa qualidade do material utilizado para
fabricacdo das pulseiras. E as principais potencialidades foram: Incentivar a equipe assistencial a participar
das capacitagdes voltadas a comunicacdo efetiva com o paciente e levar a gestdo através de uma reunido
requisitos de qualidade para padronizar a compra de insumos.
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RESUMO

Um dos aspectos relevantes da residéncia multiprofissional é o compromisso com a interdisciplinaridade e o
ensino em servigo. Neste contexto, o programa propoe fomentar a atengao interdisciplinar no ambito do SUS,
pressupondo um nivel avangado de trocas e de cooperacao entre as diversas areas profissionais. O referido
trabalho tem como objetivo descrever e refletir as principais experiéncias exitosas, ao longo do percurso de
formacao profissional. Trata-se de um relato de experiéncia com abordagem qualitativa e descritiva.
Destacaram-se duas atividades exercidas durante a residéncia: agdo realizada para celebragao do dia das
maes e o projeto "Recriar-se”, no qual foram promovidas praticas de educagdo continuada em satide para os
genitores que acompanham seus filhos hospitalizados nas unidades neonatais. Este estudo permitiu refletir
sobre a importancia da educagao em saude dirigida aos pais com bebés internados, corroborando para o
fortalecimento da promogéo da saude.

Descritores: educacdo continuada; residéncia hospitalar; neonatologia.
INTRODUCAO

O Programa de Residéncia Multiprofissional em Neonatologia (Resmulti), oferecido pela escola de
Saude Publica do Ceara Paulo Marcelo Martins Rodrigues (ESP-CE), ampara-se no conceito ampliado de
satde, que desafia e exige dos profissionais a producdo de novos enfoques tedricos e tecnologias, tornando
imprescindivel e obrigatério o comprometimento com o modelo assistencial (Sistema Unico de Satde - SUS),
no que concerne aos principios de universalidade, integralidade, equidade, dentre outros, definido nas Leis
n? 8.080/90 e n? 8.142/90 e no Decreto n? 7508 (2011), que dispde sobre a organizacdo do SUS (Escola de
Saude Publica, 2013). Um dos aspectos relevantes da Residéncia Multiprofissional ¢ manter o compromisso
com a interdisciplinaridade e com o ensino em servigo, sob a perspectiva politico-pedagdgica de treinamento
em servigo, que privilegia o aprendizado pela prética juntamente com a reflexdo teérica (Mendes, 2013).
Neste contexto, o Programa de residéncia propde fomentar a atengao interdisciplinar no ambito do SUS,
pressupondo um nivel avangado de trocas e de cooperagdo entre as diversas areas profissionais, sendo a
socializagdo do conhecimento, linguagens e conceitos de cada areas envolvidas, condigdo primeira para que
haja uma recombinacao dos elementos internos que possam facilitar o processo de comunicacgao (Ely, 2003
apud Furtado, 2007, p.55). No que se refere a construcao de propostas de atividades das equipes da
residéncia, esta se constitui entdo em um movimento organico e compartilhado, a partir da mobilizagao e
organizacdo, juntamente com os trabalhadores da instituicdo executora envolvidos no atendimento direto a
populagdo. Uma construgdo que se realiza a partir das questdes e probleméticas vivenciadas no proprio
servigo, analisando-as de forma critica e reflexiva (Mendes, 2013). Tais propostas envolveram atividades
praticas, realizadas junto aos usuarios e profissionais da saude, preceptores e gestores, no tocante a
educagao em saude, abrangendo as varias tematicas referentes aos cuidados de satde dos neonatos, para sua
promocado, prevencdo e recuperacdo, na particularidade da populacdo atendida nesta instituicdo. Considerou-
se também, os aspectos biopsicossociais, humanizacdo do atendimento em saide, assim como de controle
social e acesso aos direitos sociais e humanos, diversidade e inclusao, fundamentais para o desenvolvimento
do SUS e para garantir o acesso universal aos servigos de satude, através da sensibilizacao da pratica da
cidadania e da autonomia dos sujeitos sociais. Diante do exposto, tendo a experiéncia como ponto de partida
para a aprendizagem, e para construgao de préticas e /ou intervengdes cientificas e profissionais, com a
finalidade de romper com uma atencao em saude fragmentada e compartimentalizada, o presente texto
objetiva descrever e refletir as principais experiéncias exitosas de uma equipe da Residéncia
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Multiprofissional em Neonatologia, ao longo dos dois anos do percurso de formacgéo profissional, executadas
em uma maternidade referéncia em cuidados materno-infantis.

METODOS

A metodologia disposta neste estudo, trata-se de um relato de experiéncia com abordagem
qualitativa e descritiva, elaborado a partir da experiéncia dos profissionais residentes em neonatologia em
uma unidade de referéncia em cuidados materno-infantil do Estado do Ceara. Neste local, foram realizadas
atividades educativas e agoes comemorativas voltadas para puérperas, visando a promocgao da saude do
binémio. Acerca do cenario de atuacdo, tivemos a equipe de residentes multiprofissionais composta por oito
profissionais a seguir: enfermagem, fisioterapia, psicologia e servigo social. O grupo é dividido em duas
equipes, sendo assim, as equipes sdo constituidas por um representante de cada categoria. A construgao
deste trabalho se deu com base nos cenérios praticos em que os residentes foram sendo inseridos ao longo do
processo formativo. Uma das agdes ocorreu em maio de 2024, cuja proposta foi a celebracao do dia das maes.
Em relacdo ao projeto Recriar-se, foi definido desde do inicio do programa e pactuado para acontecer
semanalmente, as sextas feiras. As agoes do projeto aconteciam no acolhimento materno, espacgo destinado
aos pais com bebés hospitalizados nas unidades UTIN (Unidade de Terapia Intensiva Neonatal) e UCINCo
(Unidade de Cuidados Intermedidrios Neonatal Convencional). Para a celebracdo do dia das maes, as
residentes se reuniram e apds um momento de reflexdo e discussao, foi definido a construgdo de uma carta
acompanhada de um registro fotografico dos pés de cada bebé internado. Para o uso de imagens, as maes,
previamente, assinaram um termo de autorizacao com fins de consentimento. A acdo objetivou a
humanizagdo no processo de internagao. Acerca do Recriar-se, a proposta visa praticas voltadas para
educacdo em saude, através de roda de conversas, dindmicas com jogos educativos, palestras e orientagdes
conforme as demandas. As estratégias incluiram a construcdo de folders, bonecos, fotografias, cartas e
entrega de mimos.

RELATO DE EXPERIENCIA

As agoes foram elaboradas e conduzidas pela equipe multiprofissional de residentes e executadas
com os pais de recém-nascidos (RNs), no intuito de promover a saude, fortalecer o vinculo materno-infantil,
capacitar os genitores para o cuidado diario de seus filhos e garantir um atendimento integral para os
neonatos e suas familias. Dentre elas, destaca-se duas atividades exercidas durante o periodo da residéncia:
o presente afetuoso dia das maes e o projeto "Recriar-se”, no qual sdo promovidas agdes de educagdo
continuada em saude para os genitores que acompanham seus filhos internados nas unidades neonatais. O
dia das mées é uma data marcada por afeto e celebracdo. Contudo, para maes que vivenciam a internagao de
seus bebés em unidades neonatais, essa data torna-se muito desafiadora. Nesse contexto, a equipe
multiprofissional buscou criar uma experiéncia significativa para essas mulheres, reforcando o vinculo
através de um gesto simbdlico, onde foram feitos registros fotograficos personalizados dos pezinhos dos
bebés juntamente com uma carta afetiva direcionada a cada mée (Figura 1). Os materiais necessarios para
realizar essa agao foram: papel fotografico cortado em formato polaroid com a foto de nossas maos
envolvendo os pezinhos dos bebés, formando um coracao, estas foram realizadas através de cameras de
celulares. Também, foram utilizadas folhas de papel A4 nas quais eram impressas as cartinhas decoradas
com o nome da genitora e do bebé, idade gestacional do nascimento, e uma mensagem afetiva para a mde. A
entrega da carta aconteceu em um momento de acolhimento, onde foi possivel observar a emogao de grande
parte dessas médes, com lagrimas discretas escorrendo pelo rosto, enquanto seguravam o presente
cuidadosamente. Houve também sorrisos de surpresa e gestos de gratidao, com comentérios como: “vou
guardar isso para sempre”, promovendo o conforto emocional e fortalecendo o vinculo entre o binémio. A
segunda atividade exitosa, foi o Recriar-se, um projeto idealizado pelos préprios residentes, no qual
desempenha um papel fundamental ao fornecer suporte e informacoes essenciais aos pais de recém-nascidos
internados, capacitando-os a cuidar de seus bebés com confianca e promovendo um ambiente colaborativo
entre familia e equipe de saude. Consiste em uma série de palestras educativas voltadas para os pais,
realizadas todas as sextas-feiras no acolhimento materno. Os temas sdo elaborados pelos proprios residentes,
ou mesmo solicitado pelos pais, que tém liberdade e autonomia de sugerir assuntos aos quais tem davidas ou
interesse (Figura 2 e Figura 3). Durante essas sessoes, buscou-se criar um espago de didlogo aberto, onde os
pais pudessem compartilhar duvidas, vivéncias e insegurangas, criando um ambiente de acolhimento e troca
de experiéncias. Foram utilizados materiais educativos para facilitar a compreensédo e abordados temas
como: a importancia do aleitamento materno exclusivo, cuidados com a higiene, marcos do desenvolvimento
motor e orientagdes sobre estimulagao precoce, primeiros socorros aos RNs, ensinamentos sobre a rotina das
unidades neonatais e ambientacdo hospitalar, satide mental dos genitores, direitos maternos, sinais de alerta
para complicagdes dos neonatos, entre outros. Essas acdes tiveram como base a premissa de que a educagao
continua e o acolhimento emocional sao fundamentais para a melhoria da qualidade do cuidado neonatal e
para o fortalecimento da autonomia dos genitores no processo de cuidado de seus filhos.
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Figura 1 - Carta afetiva em homenagem a celebragao dos dias das maes,
~ Residéncia Multiprofissional em Neonatologia, 2024.
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Fonte: acervo pessoal.

Figura 2 - Projeto Recriar -se, tema: satide mental materna - Residéncia
Multiprofissional em Neonatologia, 2024.

Fonte: acervo pessoal.

e 6 o
43




ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

Figura 3 - Projeto Recriar -se, tema: orientagoes sobre estimulagio precoce, Residéncia
Multiprofissional em Neonatologia, 2024.

Fonte: acervo pessoal.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo refletiu sobre a importancia da educacao continuada em sadde dirigida aos pais com
RNs hospitalizados, corroborando para o fortalecimento da promocao da saude. As ac¢les realizadas,
configuram-se como um dispositivo fundamental para a construcao de conhecimento sobre cuidados dos
bebés, assim como trocas de saberes entre os participantes do grupo. Além disso, esses momentos
possibilitaram uma escuta acolhedora, abrindo espaco para duvidas e compartilhamento de experiéncias,
contribuindo para o bem-estar emocional e a manutencédo da autoestima dos pais. Desse modo, as tecnologias
usadas por meio da educagdo em saude ajudam no desenvolvimento do protagonismo das familias, apoiando-
os nas questoes relativas ao processo de cuidado. Portanto, é importante destacar o fato dessas agdes
representarem um processo de transformacdo na vida dessas familias, sugere-se o investimento em projetos
com essas iniciativas visando instrumentalizar os pais na promogao de cuidados com os filhos.
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RESUMO

INTRODUGCAQO: Este trabalho tem por objetivo apresentar uma intervencéo lidica, realizada por uma equipe
de residentes multiprofissionais, junto a pacientes em cuidados paliativos de uma unidade de pneumologia
que encontravam-se em sofrimento psiquico. METODOS: Trata-se de uma agdo terapéutica, por meio da
palhacoterapia, ferramenta de humanizagdo, capaz de minimizar o sofrimento inerente a hospitalizagao.
RELATO DE EXPERIENCIA: A palhagoterapia proporcionou aos(as) pacientes um momento de leveza e
descontragdo, promovendo um cuidado biopsicossocioespiritual, para além da medicina tradicional.
CONSIDERACOES FINAIS: Com vistas a minimizar o sofrimento dos(as) pacientes, embora nao tenha a
intengdo de curar ou tratar fisicamente os(as) pacientes, a intervengao ludica, se consolidou enquanto um
poderoso instrumento de humanizacao, onde o bem-estar emocional e psicoldgico é tratado com a mesma
seriedade que o fisico.

Descritores: cuidados paliativos; pneumologia; terapia do riso.
INTRODUCAO

Os cuidados paliativos compreendem a assisténcia aos individuos, familiares e/ou sua rede social sob
as condicoes de doencgas cronicas consideradas ameacadoras da vida ou potencialmente inelutaveis e
incuréveis e que interfiram na qualidade de vida, promovida através de agles integrais a satide. Possui papel
primordial em prevenir e aliviar o sofrimento, sejam fisicos, espirituais e psicossociais que estdo intimamente
envolvidos naquele contexto do individuo. Os(as) pacientes que possuem uma patologia pneumolégica
apresentam elevada prevaléncia de alguns dos sinais e sintomas para o resto de sua vida, como dispneia,
tosse, broncorreia e dor cronica, reduzindo, por vezes, sua capacidade de manter suas atividades de vida
diria, dificultando seu convivio social ((Oliveira; Medeiros, 2020). As doencas que mais comumente causam
esses sintomas sdo, além das patologias oncoldgicas, as doengas pulmonares obstrutivas cronicas (DPOC),
como a bronquite crénica e o enfisema pulmonar, doengas pulmonares intersticiais (DPI), como a fibrose
pulmonar idiopéatica, fibrose cistica e hipertensédo pulmonar (Oliveira; Medeiros, 2020). Além do tratamento
farmacolégico, que por si melhora os sintomas agudizados da patologia, o tratamento ndo farmacoldgico tem
a proposta de trazer mais qualidade de vida durante a cronicidade da doenca e o contexto de finitude
envolvido, tais como mudanga de hébitos, terapias integrativas, psicoterapia e outras que tragam beneficios
ao individuo e sua singularidade. Nos casos de agudizacdo mais grave da doenga cronica pode haver
necessidade de internagdo hospitalar como foco de reduzir o quadro agudizado e controlar os sintomas da
doenca cronica, esse processo de hospitalizagédo traz consigo sofrimento fisico, causados pelos cuidados
tecnicistas necessarios, como também biopsicossocial e espiritual, que pode ser minorado com uso de
tecnologias leves dentro do contexto hospitalar (Souza et al., 2023). A palhacoterapia, enquanto abordagem
terapéutica inovadora, tem demonstrado beneficios significativos na promogao do bem-estar emocional e
psicoldégico de usuarios(as) que se encontram hospitalizados, especialmente em contexto de cuidados
paliativos em pacientes com pneumopatias cronicas (Brito et al., 2016). No cendrio especifico dos cuidados
paliativos de uma unidade de pneumologia, onde pacientes enfrentam doencas respiratérias graves e
avangadas, a palhagoterapia se apresenta como uma ferramenta essencial para minimizar o estresse
emocional vivenciando em um ambiente hospitalar, promovendo uma abordagem mais humanizada e
integrada ao tratamento. A presente intervencdo emerge a partir da préatica do Programa de Residéncia
Multiprofissional em Cuidado Cardiopulmonar da Escola de Satude Publica do Ceara (ESP/CE), durante a
vivéncia de rodizio da equipe 2 em uma unidade de pneumologia, um servico de referéncia destinado a
atender e acompanhar usuarios(as) com patologias pneumolégicas de varias etiologias. Portanto, justifica-se
a utilizacdo da tecnologia leve da palhagoterapia como recurso terapéutico para minorar o sofrimento
psiquico da populagédo supracitada em internagdo hospitalar.

METODOS
A metodologia adotada para a intervencgdo lidica e terapéutica neste estudo foi focada na utilizagao

da palhacoterapia, com a participacdao de pacientes em cuidados paliativos, na unidade de pneumologia de
um hospital terciario. A agdo foi proposta apds as visitas multiprofissionais dos residentes, onde tragou-se um
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perfil de pacientes atendidos: usuarios(as) da pneumologia e com indicacdo de Cuidados Paliativos em
sofrimento psiquico. A partir dessas visitas, identificou-se que muitos dos pacientes enfrentavam nédo apenas
a sobrecarga fisica das doencas respiratérias, mas também um sofrimento psiquico consideravel, evidenciado
por sentimentos de tristeza, angustia e soliddo. A acdo terapéutica foi planejada com base nessa analise,
propondo a implementacdo da palhacoterapia como uma ferramenta de apoio emocional e psicoldgico. A
intervencao foi realizada pela trupe do riso, em que foi implementado a arte circense, trazendo a ludicidade
do riso associado a imagem do palhaco, com roupas coloridas, fala risonha, cantigas e dangas diante do
contexto clinico e da fragilidade intrinseca a internagdo. Esse processo buscou aliviar o sofrimento psiquico
dos(as) usuéarios(as) proporcionando uma fuga temporaria do ambiente hospitalar e ajudando-os a se
desconectar momentaneamente da fragilidade e da dor associadas a internacdo. A escolha da palhagoterapia
se baseou no entendimento de que, em um contexto de internacdo hospitalar e cuidados paliativos, os
pacientes necessitam nédo apenas de cuidados clinicos, mas também de uma aten¢do as suas dimensdes
emocionais e psicoldgicas. A intervencdo foi realizada com a proposta de criar um ambiente mais leve e
acolhedor diante do contexto de internacdo, impactando positivamente no processo emocional e,
consequentemente, no enfrentamento das condicoes de satde.

RELATO DE EXPERIENCIA

A implementagdo da palhagoterapia, diante da problematica identificada, a saber: pacientes em
cuidados paliativos internados(as) em uma unidade de pneumologia que manifestavam sofrimento psiquico,
foi cuidadosamente planejada e executada pela equipe multiprofissional de residentes, por meio do
levantamento das condigdes dos(as) usuarios(as) e de suas necessidades emocionais e psicolégicas que
poderiam ser atendidas através da palhagoterapia, a fim de propiciar um cuidado transcendente ao
tratamento clinico tradicional, oferecendo-lhes um suporte mais amplo e humanizado. A trupe do riso,
devidamente caracterizada com seus figurinos, perucas e pintura facial, adentraram a unidade de
pneumologia com uma abordagem leve e descontraida. A entrada foi feita de forma gradual, respeitando o
ambiente hospitalar, as precaugoes orientadas pela Comissdo de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH) e a
propria receptividade dos(as) pacientes, comec¢ando com breves interagdes. Com a atuagao dos palhagos em
cada enfermaria em que passavam, diversas expressoes genuinas de alegria e, em alguns casos, o surgimento
de uma comunicagao mais aberta e calorosa entre os(as) pacientes, puderam ser observadas, algo que muitas
vezes estava ausente devido as fragilidades de suas condigdes, inerentes ao processo de hospitalizacdo. Em
cada acgdo da trupe de palhagos, em suas interagdes lidicas e momentos de humor, foi possivel perceber uma
pausa significativa na rotina hospitalar, permitindo aos(as) pacientes vivenciarem breves momentos de
leveza, descontragdo e até mesmo felicidade. A descontragdo experienciada dentro do ambiente favoreceu,
ainda, o fortalecimento dos vinculos entre os pacientes e a equipe da unidade, que também participou do
momento, propiciando um cuidado mais empatico e conectado com as necessidades emocionais dos
pacientes, num cenario anterior de incertezas, dores e angustias, onde o tratamento clinico tradicional néo se
mostrava eficaz no alivio das tensdes emocionais que carregavam. A palhagoterapia, estratégia de
intervencao de cuidado transformadora, que mistura humor, atividades lidicas e interagdes empaticas, se
demonstra eficaz no alivio do sofrimento e na melhoria da qualidade de vida, auxiliando os(as) usuarios(as) a
enfrentarem esse momento do adoecimento e da hospitalizacdo de maneira mais resiliente, atribuindo novos
significados diante do atual contexto em que se encontram (Catapan; Oliveira; Rotta, 2019). A aplicacdo da
palhagoterapia favoreceu a construgdo de um ambiente acolhedor, o que pode fazer diferenca na percepgao
do(a) paciente sobre sua condigdo satde-doenca, fortalecendo seu estado emocional e oferecendo uma
perspectiva de bem-estar, tendo em vista que em um contexto de internacdo hospitalar e cuidados paliativos,
os(as) pacientes necessitam de um cuidado biopsicossocioespiritual. A experiéncia demonstrou que, mesmo
em um contexto tdo desafiador como o cuidado paliativo, o riso e o acolhimento desempenham um papel
essencial na qualidade de vida dos pacientes, oferecendo um suporte emocional que vai além da medicina
convencional. A palhacoterapia, ao permitir a expressao de sentimentos e aliviar o peso das angustias,
mostrou-se uma ferramenta poderosa de humanizacao, proporcionando aos pacientes momentos de
dignidade e conforto em um periodo tdo sensivel de suas vidas.

CONSIDERACOES FINAIS

Em sintese, a palhacoterapia se consolida como uma pratica relevante, especialmente junto a
pacientes pneumopatas em cuidados paliativos, que lidam diariamente com doencas respiratdrias cronicas e
enfrentam consideravel sofrimento fisico e psiquico. Embora nédo tenha a intengdo de curar ou tratar
fisicamente, a palhacoterapia atua como um importante recurso terapéutico e sua introducéo oferece alivio
emocional ao criar momentos de descontracdo que auxiliam os(as) pacientes no enfrentamento dos desafios
inerentes ao processo saude-doenga. Além de amenizar o sofrimento psiquico, fortalece a interagao entre a
equipe de saude e os pacientes, favorecendo um atendimento humanizado e integral. Portanto, a
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palhacoterapia se consagra como uma ferramenta valiosa para aprimorar a qualidade de vida dos(as)
usuédrios(as), demonstrando a relevancia da promocdo de estratégias que tratam o bem-estar emocional e
psicoldgico com a mesma seriedade que o fisico.
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ACOES DE HUMANIZACAO ATRAVES DA ABORDAGEM MULTIDISCIPLINAR NO CONTEXTO
CARDIOPULMONAR
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RESUMO

INTRODUCAO: A¢des humanizadas visam favorecer a integralidade do cuidado. O objetivo deste estudo foi
relatar as experiéncias de agdes multiprofissionais realizadas em um hospital de referéncia em cuidado
cardiopulmonar. METODOS: As acées foram desenvolvidas pelos residentes, em 12 unidades do referido
hospital, que contam com perfis variados de pacientes. Aconteceram durante o rodizio pelos setores e
contaram com teméticas relacionadas a satide. RELATO DE EXPERIENCIA: Foram trabalhados temas
transversais que envolvessem as categorias profissionais presentes na equipe, em cada cenario de pratica
foram realizadas atividades que favoreciam o processo de humanizagdo. CONSIDERACOES FINAIS: A partir
das atividades realizadas, foi possivel proporcionar um espac¢o no qual os pacientes puderam esclarecer
diversas duvidas sobre os temas abordados, permitindo que se apropriassem melhor desses assuntos.
Promovendo participagao ativa e autonomia na préatica do cuidado.

Descritores: assisténcia humanizada; abordagem multidisciplinar da assisténcia; educagdo em satude
publica.

INTRODUCAO

A prestacdo de servigos de satide caminha entre profissionais de diversas areas, destacando a
importancia do papel da equipe multiprofissional. O cuidado humanizado, realizado por uma equipe
multiprofissional, destaca a importancia de ver o paciente como um ser integral, que abrange ndo apenas
suas necessidades clinicas, mas também seus aspectos emocionais, sociais e psicolégicos. Essa abordagem
visa oferecer uma experiéncia positiva e centrada no paciente durante todo o percurso do atendimento a
saude (Oliveira, 2021). O papel da equipe multiprofissional é urgente no atendimento humanizado, pois o
trabalho ocorre de forma coordenada para identificar as necessidades do paciente e oferecer um atendimento
personalizado. Dentre as praticas que favorecem esse processo, destacam-se a escuta ativa e o acolhimento
emocional. Psicélogos e assistentes sociais, por exemplo, desempenham um papel essencial nesse sentido,
oferecendo suporte emocional e ajudando os pacientes a lidar com o estresse e as ansiedades decorrentes da
internagao (Santos, 2016). Além disso, os cuidados de enfermagem humanizados e a atengdo a familia sdo
fundamentais para fortalecer o vinculo afetivo e proporcionar um ambiente mais acolhedor e seguro ao
paciente. Outro aspecto relevante é a promogao do bem-estar, que pode ser garantida por meio da atuacgdo
de nutricionistas, fisioterapeutas e cirurgides-dentistas. Esses profissionais colaboram para garantir que as
necessidades alimentares sejam atendidas especificamente, incentivam a realizacdo de atividades fisicas -
quando possivel - para manter a satide fisica e mental e monitorar a saude bucal, prevenindo complicagoes
que possam comprometer a recuperacao do paciente (Holliday, 2006). Além disso, é essencial destacar a
importancia da implementacdo de tomadas de decisdes compartilhadas. Essa estratégia permite que o
paciente e sua familia participem ativamente das escolhas relacionadas ao tratamento, promovendo sua
autonomia e fortalecendo sua dignidade no processo de cuidado. Uma abordagem multiprofissional, ao
integrar diferentes perspectivas e conhecimentos, favorecendo uma assisténcia mais completa e centrada no
individuo (Porfirio, 2020). Desta forma, a humanizacao no cuidado hospitalar ndo apenas melhora a
experiéncia do paciente durante sua estadia no hospital, como também favorece sua recuperacgdo e bem-
estar. A criagdo de um ambiente onde o paciente se sinta valorizado em todas as suas dimensoes fortalece o
vinculo entre profissionais e usudrios de servigos de satde, contribuindo para um modelo assistencial mais
empatico e eficiente.

METODOS

Este relato de experiéncia aborda a atuacao de uma equipe de residéncia multiprofissional em satde
na conducao de atividades psicoeducativas junto a pacientes, acompanhantes e equipes de em um hospital
quaternario referéncia em cuidado cardiopulmonar do norte e nordeste. As acOes foram idealizadas e
desenvolvidas entre 2023 e 2024 pelas residentes das areas de servico social, fisioterapia, nutrigao,
psicologia e odontologia. As atividades foram realizadas em 12 unidades do referido hospital, dentre elas,
unidades de internagdo, ambulatorios, reabilitagdes e UTI’s, que contam com perfis variados de pacientes. As
atividades aconteceram durante o rodizio das residentes pelos setores e contaram com multiplas teméticas
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relacionadas a saude. Para descricdo deste relato sera utilizado o roteiro de sistematizacdo de experiéncia de
Holliday (2006), que define cinco etapas para a sistematizacdo, sao essas: o ponto de partida, as perguntas
iniciais, recuperagao do processo vivido, a reflexdo de fundo e os pontos de chegada.

RELATO DE EXPERIENCIA

Durante a vivéncia de dois anos na Residéncia Multiprofissional em Satude da Escola de Saude
Publica do Ceara em um Hospital referéncia em cardiopneumologia, a integracdo pratica das diferentes areas
do conhecimento nos permitiu desenvolver uma abordagem multidisciplinar nos diferentes espacos do
hospital através de agées de humanizacdo do cuidado que promovam a melhoria na qualidade de vida dos
pacientes e no fortalecimento do vinculo entre a equipe de saude e os assistidos. A equipe de residentes
decidiu por trabalhar temas transversais que envolvessem as categorias profissionais presente na equipe, em
cada cendario de pratica foram realizadas atividades que favoreciam o processo de humanizagao, e que se
enquadraram dentro do contexto de cada setor. Nas unidades de reabilitacdao cardiopulmonar a equipe
utilizou-se do espaco da sala onde acontecem os exercicios, durante a espera ou apos a realizacao das
atividades de reabilitacdo, para promover didlogos que abordaram os seguintes temas: exercicio fisico e
saude mental, alimentos cariogénicos e direitos previdencidrios. Nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI)
durante o momento de visitas familiares a equipe proporcionou espacos de psicoeducacdo sobre aspectos da
rotina das unidades, equipamentos presentes, e perfis dos pacientes, bem como, foi proporcionado espacos
de escuta e acolhimento durante todo o momento da visita. No ambiente ambulatorial a equipe realizou
momentos de rodas de conversas com 0s pacientes, acompanhantes, e profissionais, onde foram trabalhados
assuntos referentes a saude e autocuidado por meio de estratégias lidicas. Nas unidades de internagao
foram realizados grupos com pacientes e acompanhantes, como forma de disponibilizar espago de escuta e
acolhimento, e ainda, momentos lidicos, como uma tarde de cinema na unidade, visando a reducdo de
fatores estressores.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir das atividades realizadas, foi possivel proporcionar um espago no qual os pacientes puderam
esclarecer diversas ddvidas sobre os temas abordados, permitindo que se apropriassem melhor desses
assuntos. Dessa forma, promove-se a participagao ativa e a autonomia na prética do cuidado integral a saide.
A colaboracao entre a equipe multiprofissional nos atendimentos contribuiu para a realizacdo de
intervenc¢ées mais adequadas as necessidades individuais de cada paciente. Essas atividades favorecem uma
maior aproximacao entre usuarios e profissionais, além de proporcionar aos pacientes a oportunidade de
compartilhar suas experiéncias e esclarecer suas duvidas.
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RESUMO

INTRODUGCAO: A complexidade no cuidado de pacientes com doengas cardiopulmonares exigiu mudancas de
paradigmas, superando o modelo biomédico restrito ao cuidado técnico. O objetivo deste trabalho foi relatar
a experiéncia vivenciada por residentes multiprofissionais na produgdo de um evento cientifico sobre a
temética em questdo. METODOS: Relato de Experiéncia, elaborado com base na vivéncia dos residentes
durante a execucdo da IX Jornada da Residéncia Multiprofissional, desenvolvida em um hospital de referéncia
no estado do Ceard. RELATO DE EXPERIENCIA: A jornada reforcou a importancia da abordagem
interdisciplinar no tratamento das doencas cardiacas e pulmonares. A interacao entre as diferentes areas da
satde proporcionou um espaco de aprendizado compartilhado e enriquecedor. CONSIDERAGOES FINAIS: O
evento evidenciou a importdncia da integracdo multidisciplinar, fortalecendo as conexfes para uma
assisténcia mais humanizada, com impacto educacional, profissional e pratico.

Descritores: humanizagdo da assisténcia; educagdo profissional em satde publica; equipe de assisténcia ao
paciente; doencas cardiovasculares; pneumopatias.

INTRODUCAO

As doencas cardiovasculares (DCVs) sdo a principal causa de morbimortalidade no Brasil e no
mundo. O aumento das DCVs esta diretamente relacionado com o envelhecimento populacional e com os
fatores de risco classicos, porém as questdes sociodemograficas, étnicas, culturais, dietéticas e
comportamentais sdo fortes preditores de causalidade (Précoma et al., 2019). Diante disso, o conceito de
interdisciplinaridade surgiu no século XX e, sé a partir da década de 60, comecou a ser enfatizado como
necessidade de transcender e atravessar o conhecimento que se encontrava fragmentado (Minayo, 1991).
Segundo Japiassu (1976 apud Vilela; Mendes, 2003, p. 527), “a interdisciplinaridade se caracteriza pela
intensidade das trocas entre os especialistas e pelo grau de integracao real das disciplinas no interior de um
mesmo projeto de pesquisa”. No Brasil, como forma de proporcionar mudangas nos modos de gerir e de
cuidar nos servicos de saide, em 2003 foi langada a Politica Nacional de Humanizagao (PNH), esta politica
busca transformar as relacdes de trabalho a partir da ampliacdo do grau de contato e da comunicacao entre
as pessoas e grupos, tirando-os do isolamento e das relagdes de poder hierarquizadas (Brasil, 2013). Com
isso, contribuindo para uma assisténcia mais holistica e humanizada. O significado do termo humanizacédo
para alguns profissionais, segundo pesquisa de Calegari, Massarollo e Santos (2015), esté relacionado ao
respeito, ao acolhimento e a empatia. Respeitar a individualidade e a cultura do paciente, adaptar as
atividades hospitalares as suas necessidades, investir na qualidade do relacionamento interpessoal entre
paciente e profissional de satude e nédo se limitar as necessidades fisicas. Diante deste contexto, o objetivo
deste trabalho foi relatar a experiéncia vivenciada por residentes multiprofissionais na produgdo de um
evento cientifico sobre a teméatica em questdo, em um hospital referéncia no estado do Ceara. O intuito do
evento foi promover uma reflexao sobre a transversalidade e a humanizagao no cuidado cardiopulmonar,
enfatizando a importancia da colaboragao interdisciplinar entre diferentes profissionais de saude.

METODOS

Trata-se de um Estudo Descritivo, do tipo Relato de Experiéncia, elaborado com base na vivéncia
prética dos residentes multiprofissionais durante a execucédo da IX Jornada da Residéncia Multiprofissional,
com énfase em Cuidado Cardiopulmonar, desenvolvido entre os dias 15 a 17 de Outubro de 2024, evento
gratuito, em um hospital de referéncia no estado do Ceara. Adotou-se uma abordagem descritiva e reflexiva,
buscando relatar as etapas do processo de forma cronoldgica, destacando os desafios, estratégias adotadas,
resultados obtidos e aprendizagens geradas ao longo da experiéncia. A organizagao de um evento cientifico
em um hospital requer planejamento cuidadoso, divisdo de tarefas e envolvimento de diferentes profissionais
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para assegurar que todas as etapas sejam cumpridas de forma eficiente. A organizagdo do evento foi
estruturada em 3 fases principais: planejamento, organizacao e execucao, conduzidas por diferentes
comissoes especializadas. Cada fase contou com atividades especificas e a participagdo de profissionais de
diversas éreas, garantindo a abordagem multidisciplinar necessaria em um contexto hospitalar. Na fase de
planejamento foram definidos o tema central, os objetivos do evento, o publico-alvo e o0 cronograma das
atividades. Na fase de organizagdo, as comissoes desenvolvidas elaboraram o programa detalhado do evento,
confirmaram a participacdo de palestrantes e moderadores e organizaram a infraestrutura necessaria,
incluindo suporte audiovisual, sinalizagao e logistica para a recepgao dos participantes. Por fim, na fase de
execucao, as comissoes atuaram de forma integrada para garantir o bom andamento das atividades.

RELATO DE EXPERIENCIA

O primeiro desafio iniciou-se com a resolutiva sobre o tema na qual foi decidido que a IX Jornada da
Residéncia Multiprofissional, com énfase em Cuidado Cardiopulmonar, seria intitulada de "Transversalidade
no Cuidado Cardiopulmonar: Construindo Conexdes para Humanizar a Assisténcia". Tal tema representa a
busca da integracao dos conhecimentos multiprofissionais e a interdisciplinares do cuidado aos paciente com
doencas cardiovasculares e pneumopatias, visando uma abordagem mais holistica do paciente, ndo apenas
aspectos organicos e sim aspectos sociais, emocionais e espirituais do paciente, possibilitando uma
assisténcia ampliada e humanizada. Ao longo do planejamento, as tematicas escolhidas que contemplavam os
avancos do transplante cardiaco, Facilitadores e barreiras a adesdo aos Programas de Reabilitacao
Cardiopulmonar, Desafios Assistenciais nas Emergéncias Cardiopulmonar, A realidade da seguranca do
paciente em um contexto de cuidado cardiopulmonar: os desafios que enfrentamos, Os avangos do Programa
de Assisténcia Domiciliar: uma visdo multiprofissional, A atuagao Multiprofissional nas Conferéncias
Familiares em Cuidados Paliativos: didlogo entre equipes, pacientes e familias, A atuagao Multiprofissional
nas Conferéncias Familiares em Cuidados Paliativos: didlogo entre equipes, pacientes e familias, Iniquidades
em Saude: Questdo racial e adoecimento cardiovascular, Humanizagdo em Terapia Intensiva: O cuidado
centrado no paciente em ambientes de alta complexidade, Transplante Pulmonar: avancos tecnoldgicos,
desafios éticos e impactos na qualidade de vida. Além das palestras citadas, teve-se a comemoragao dos 10
anos de residéncia multiprofissional em cardiopulmonar. Na programacéo da jornada, além das palestras e
mesas-redondas, destacam-se o desenvolvimento dos momentos culturais e de integracao dos profissionais
com o Coral Viva o Ar, grupo de canto formado por pacientes que participam do programa de manutencdo da
reabilitagdo pulmonar, Residente em violdo e canto, e musica com acordeon, realizada por profissionais do
proprio hospital, trazendo a leveza e fortalecendo os vinculos das equipes multiprofissionais de satide fora da
assisténcia. Para facilitar, a organizacdo e desenvolvimento da jornada, a criagdo de comissdes organizadoras
foi essencial para distribuir as responsabilidades e assegurar que cada area seja bem conduzida. As
comissodes foram divididas em: midias, iniciacdo cientifica, infraestrutura, apoiadores do evento, coffee-break,
credenciamento, cerimonial, propaganda e divulgacdo, além de definicées como presidente e vice-presidente
que permitiram uma melhor promogao do evento e criagao de estratégias. A jornada reforcou a importancia
da abordagem interdisciplinar no tratamento das doencas cardiacas e pulmonares. A interagdo entre as
diferentes areas da satde,proporcionou um espaco de aprendizado compartilhado e enriquecedor. Aspectos
positivos observados durante a jornada citadas por participantes podemos citar a oportunidade de
atualizacdo profissional, troca de experiéncia, possibilidade de criar novos contatos e conexoes, discussdes de
protocolos hospitalares e como principal citada temos o incentivo a praticas mais humanizadas e integradas
no cuidado holistico do paciente, considerando seus aspectos fisicos, emocionais e sociais.

CONSIDERACOES FINAIS

Com a realizacdao da IX Jornada da Residéncia Multiprofissional, com énfase em Cuidado
Cardiopulmonar, com o tema Transversalidade no Cuidado Cardiopulmonar: Construindo Conexdes para
Humanizar a Assisténcia", péde-se observar uma grande contribuigdo para superacdo de desafios dos
residente no gerenciamento, organizacao e execucgdo do evento, além do aprimoramento do trabalho em
equipe e gerenciamento de recursos. Além disso, evidenciou a influéncia positiva das discussées
multiprofissionais durante o evento na busca de alcangar conexdes e integrar o cuidado centrado no paciente
com mudancas de posturas e protocolos, trazendo novas parcerias e impacto educacional e prético.
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RESUMO

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma das principais causas de morbidade e mortalidade no mundo. A
desinformacao e a disseminacao de mitos sobre o AVC representam desafios para a prevencao da doenca. A
educacao em saude nesse contexto possibilita ndo apenas o acesso a informac¢do, mas também a
desconstrucao de crencas equivocadas que podem comprometer a prevencao e o tratamento da doenca. Este
trabalho apresenta um relato de experiéncia sobre uma ac¢do educativa realizada com pacientes que sofreram
AVC e seus acompanhantes, utilizando o modelo "Mitos e Verdades sobre o AVC", objetivando o
esclarecimento de duvidas e a corregao de informacgdes equivocadas sobre a doenga, através da abordagem
de temas como: definicdo do AVC, sinais e sintomas, seus fatores de risco, estratégias de prevencdo e o
processo de reabilitagdo. A agdo contribuiu para a conscientizagao sobre os fatores de risco e a importancia
das medidas preventivas, refletindo em uma maior adesdo a prevengao de novas lesoes.

Descritores: acidente vascular cerebral; educacdo em saide; equipe de assisténcia ao paciente.
INTRODUCAO

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma das principais causas de morbidade e mortalidade no
mundo, sendo responsavel por impactos significativos na qualidade de vida dos individuos acometidos e de
seus familiares. Caracteriza-se por uma interrupgao subita do fluxo sanguineo cerebral, podendo levar a
sequelas motoras, cognitivas e funcionais de diferentes intensidades. No entanto, apesar da gravidade da
condicdo, estima-se que mais de 80% dos casos poderiam ser evitados com a adocao de medidas preventivas
adequadas, como o controle da pressdo arterial, o manejo de doencgas cronicas e a pratica de hébitos
saudéaveis (Brasil, 2013). A desinformacao e a disseminacao de mitos sobre o AVC representam desafios
importantes para a prevengao da doenca. Muitas pessoas ainda acreditam, por exemplo, que o AVC ocorre
apenas em idosos ou que nédo ha formas eficazes de evitd-lo, o que dificulta a adogdo de estratégias
preventivas. Nesse sentido, agoes educativas voltadas para a conscientizacao sobre os fatores de risco, os
sinais de alerta e as condutas preventivas sdo fundamentais para reduzir a incidéncia do AVC e minimizar
seu impacto na vida dos pacientes e de suas familias (Rodrigues; Oliveira; Silva, 2014). A educagdo em saude
desempenha um papel essencial nesse contexto, pois possibilita ndo apenas o acesso a informagao, mas
também a desconstrucao de crencas equivocadas que podem comprometer a prevencdo, tratamento da
doenca e o processo de reabilitacdo. Ao oferecer orientacoes baseadas em evidéncias cientificas, a equipe
multidisciplinar pode promover maior engajamento da populacao em praticas preventivas e incentivar
mudancas comportamentais necessarias para reduzir os riscos do AVC. Dessa forma, a disseminacao de
conhecimento qualificado contribui para um cuidado mais eficaz e uma melhor qualidade de vida (Oliveira et
al., 2017). Diante dessa necessidade, este trabalho apresenta um relato de experiéncia sobre uma acdo
educativa realizada com pacientes que sofreram AVC e seus acompanhantes, utilizando o modelo "Mitos e
Verdades sobre o AVC". A atividade teve como objetivo principal esclarecer duvidas e corrigir informacoes
equivocadas sobre a doenca, abordando temas como o que é o AVC, sinais e sintomas, seus fatores de risco,
estratégias de prevengao e o processo de reabilitacdo. Para tornar a aprendizagem mais acessivel e dinamica,
foi utilizada uma apresentacao em slide como ferramenta ilustrativa, com o intuito de facilitar a compreensao
dos conceitos e estimular a participagdo ativa dos envolvidos. Através de um didlogo acessivel e interativo,
buscou-se reforcar a importancia de medidas preventivas para evitar a recorréncia do evento e promover a
adocdo de héabitos saudaveis. Ao adotar uma abordagem dinamica e participativa, a iniciativa permitiu que
pacientes e seus cuidadores tivessem um papel ativo no processo de aprendizagem, favorecendo a troca de
experiéncias e o fortalecimento do autocuidado.

METODOS

Este estudo trata-se de um relato de experiéncia, baseado em uma acdo educativa realizada com
pacientes que sofreram AVC e seus acompanhantes. A atividade ocorreu no Ambulatério de doengas
cerebrovasculares, no Hospital terciario do Estado considerado referéncia nacional no tratamento de AVC
agudo, com emergéncia porta aberta 24h, onde estes pacientes sdao acompanhados longitudinalmente apds a
alta hospitalar. A agao foi planejada e conduzida pelos residentes multiprofissionais da énfase de neurologia e
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neurocirurgia de alta complexidade, com supervisao da preceptora do servigo, com o objetivo de promover a
educacdo em saude voltada para a prevengao do AVC. A abordagem utilizada foi o modelo de “Mitos e
Verdades sobre o AVC”, no qual informacoes sobre a doenca foram apresentadas e discutidas de forma
interativa. Os temas abordados foram: definicdo do AVC, sinais de alerta, fatores de risco, estratégias de
prevengdo e o processo de reabilitacdo. Durante a atividade, adotou-se uma abordagem dialdgica,
incentivando a troca de conhecimentos e experiéncias entre os participantes. Para facilitar a compreensao e
estimular a participacao dos envolvidos, foram utilizados recursos visuais, incluindo uma apresentacao em
slides ilustrativos, que serviu como suporte didatico para a explicacao dos contetdos. A construcdo desse
material, assim como o embasamento para as respostas, foi baseada em uma revisao de literatura, para
garantir que as informagées apresentadas estivessem alinhadas com as evidéncias mais recentes sobre o
tema, buscando assim corrigir crengas equivocadas e reforcar a importdncia das medidas preventivas. A acdo
foi avaliada de forma qualitativa, considerando a participacdo ativa dos envolvidos e as interacoes geradas ao
longo da atividade. A receptividade dos participantes foi observada por meio de manifestacées espontéaneas,
como questionamentos e relatos pessoais, que indicaram o impacto da atividade no esclarecimento de
conceitos fundamentais sobre o AVC.

RELATO DE EXPERIENCIA

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) continua a ser uma das principais causas de morbidade e
mortalidade, sendo um evento de alta relevancia para a satde publica. A prevenc¢ao priméaria do AVC é
fundamental, visto que grande parte dos casos pode ser evitada com a adogdo de habitos saudaveis e o
controle adequado dos fatores de risco, como hipertensao, diabetes e dislipidemia. A acdo educativa descrita
neste estudo buscou abordar esses aspectos, utilizando o modelo de “Mitos e Verdades sobre o AVC” para
desmistificar a condicdo e informar a populacao sobre os cuidados preventivos. A abordagem interativa
adotada durante a atividade revelou-se eficaz para corrigir informacgoes equivocadas e esclarecer as duvidas
dos participantes. Estudos anteriores indicam que a educacgdo em satude, quando feita de forma dialdgica e
acessivel, tem um impacto positivo na mudanga de comportamento e na adesdo a praticas preventivas
(Vargas; Oliveira; Silva, 2020). De acordo com Rodrigues e Oliveira (2019), a participacao ativa dos pacientes
e seus acompanhantes nas discussdes sobre fatores de risco e prevengao do AVC contribui para a melhor
compreensdo dos conceitos e promove o engajamento com as orientagdes de satde. A utilizagdo de recursos
visuais, como os slides, também foi um ponto positivo, facilitando a assimilacdo das informacgdes e
aumentando o envolvimento dos participantes. Materiais ilustrativos sao essenciais no processo de educacao
em saude, pois tornam a aprendizagem mais acessivel e dinamica, o que é particularmente importante em
contextos de grupos com diversos niveis de conhecimento. A revisdo de literatura utilizada para elaborar o
conteudo da apresentagdo contribuiu para a precisdo das informacoes, baseando-se em fontes confidveis e
atualizadas, o que garante a eficacia da intervencdo. A reabilitagdo p6s-AVC é um processo continuo, e agoes
educativas voltadas para os cuidadores e pacientes tém mostrado beneficios em termos de adesdo ao
tratamento e melhora da qualidade de vida (Oliveira; Costa; Santos). Durante a atividade, a troca de
experiéncias entre os participantes foi um momento importante para o fortalecimento da rede de apoio e o
incentivo a continuidade dos cuidados ap6s o evento cerebrovascular. A avaliacao qualitativa da acéo
mostrou que a interacao entre os participantes foi essencial para o sucesso do processo educativo. As
manifestagdes espontaneas e os questionamentos durante a atividade indicam que o contetdo foi bem
absorvido e que houve uma mudancga nas percepgoes sobre o AVC. Conforme Gomes, Souza e Almeida
(2019), a efetividade de agdes educativas é muitas vezes medida pela mudanca de atitudes e pelo aumento do
conhecimento sobre o tema, o que foi observado durante o evento descrito neste estudo. Em sintese, a agdo
educativa realizada se alinhou com os principios da educacdo em saude, utilizando estratégias interativas e
recursos didaticos que contribuiram para a prevengao do AVC.

CONSIDERACOES FINAIS

Este relato de experiéncia evidenciou a eficacia das agdes educativas na prevenc¢do do AVC,
utilizando o modelo "Mitos e Verdades sobre o AVC" para corrigir informac¢des equivocadas e promover
hébitos saudaveis. A abordagem interativa e o uso de recursos visuais facilitaram a compreensdo dos
participantes e estimularam a participagao ativa. A agdo contribuiu para a conscientizagao sobre os fatores
de risco e a importancia das medidas preventivas, refletindo em uma maior adesdao ao autocuidado e
prevencao de novas lesoes. Nesse contexto, a educagao em saude é uma ferramenta essencial na prevencao
do AVC e na promocao da qualidade de vida.
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RESUMO

A equipe multidisciplinar ainda encontra desafios na implementagdo do contato pele a pele (CPP) nas
unidades neonatais. Este estudo visa relatar a importancia da equipe multidisciplinar para realizagdo do CPP
em unidades neonatais. Consiste em um relato de experiéncia sobre a perspectiva da equipe em relacdo ao
CPP durante a assisténcia e atividades conduzidas em um hospital publico referéncia em obstetricia e
neonatologia no estado do Ceara. O incentivo ao CPP promove inumeros beneficios para o RN e seus
genitores, contudo ainda enfrenta diversas barreiras, especialmente no cuidado intensivo. Além disso, a
internacdo na Unidade de Cuidados Intermediarios Canguru (UCINCa) também exige um olhar diferenciado
da equipe para suprir as variadas necessidades de saude da genitora e do neonato, sendo oportuno a
realizacdo de atividades educativas. As atividades realizadas foram bem avaliadas e promoveram uma troca
de saberes entre as partes, fomentando a promocao da satide no contexto abordado.

Descritores: método canguru; equipe multiprofissional; neonatologia.
INTRODUCAO

O cuidado em satde ao recém-nascido pré-termo (RNPT) é complexo e exige uma série de
tecnologias, de cuidados especializados e manejos ambientais para ofertar uma atengdo integral as
necessidades biopsicossociais do neonato. O método canguru surge como um modelo de atencdo perinatal
que busca articular todos esses aspectos para favorecer o cuidado ao recém-nascido (RN) e sua familia,
promovendo a participagdo dos pais e da familia nos cuidados. O contato pele a pele (CPP) é parte
indispenséavel do método, e inicia de forma precoce e crescente desde o toque até a posi¢do canguru (Brasil,
2017). A posicdo canguru é caracterizada por manter o RNPT em CPP, apenas de fraldas, na posigao vertical
junto aos peitos dos pais, pelo minimo tempo necessario para a estabilizagao do RN e pelo maximo de tempo
que for prazeroso e possivel. Para sua realizagao, é fundamental que a equipe esteja segura, qualificada e
capacitada (Brasil, 2017). A primeira etapa do método se inicia na prépria unidade neonatal em que o RN
estd internado, podendo ser tanto na UTI Neonatal quanto na Unidade de Cuidados Intermediérios
Convencional (UCINCo), e os profissionais devem acolher os pais e a familia ampliada na unidade, promover
o livre e precoce acesso dos genitores a unidade, bem como a permanéncia na unidade, garantir que eles
sejam acompanhados por um profissional na primeira visita, a fim de favorecer o contato com o RN e
propiciar o CPP precoce, respeitando a condigdo clinica do RN e a disponibilidade de interagdo e
aproximacdo dos pais (Brasil, 2017). A segunda etapa do método é realizada na Unidade de Cuidados
Intermediédrios Canguru (UCINCa), dando continuidade a todos os passos ja realizados na primeira etapa,
dando especial atencao ao aleitamento materno. Por fim, na terceira etapa os RNPT recebem alta e sdo
acompanhados de forma compartilhada pela equipe do hospital e da atengdo basica (Brasil, 2017). No
entanto, alguns desafios sdao encontrados para a realizacao da posicao canguru na unidade, como a falta de
disponibilidade de profissionais, que lidam muitas vezes com contextos de superlotagao dos servigos de
saude, falta de capacitagdo dos profissionais, falta de infraestrutura nas unidades para a realizagdo da
posicdo, como falta de cadeiras para os pais sentarem e escassez de recursos fisicos (Santana et al., 2022). E
fundamental a presenca da equipe multiprofissional nas unidades neonatais para realizarem o acolhimento
aos pais e a familia ampliada, orientando acerca das rotinas, procedimentos e ambiéncia, e deixando-os
cientes dos beneficios da sua presenga na unidade para o desenvolvimento do RN e para a promocéao do
vinculo entre a familia. Sendo assim, a residéncia multiprofissional em Neonatologia possui grande
importédncia na realizagdo e incentivo da posigdo canguru na unidade, por possuir espacos de capacitagdo
sobre o Método Canguru e atuar de forma multidisciplinar na unidade. O objetivo deste trabalho é relatar a
experiéncia da 102 Turma da Residéncia Multiprofissional em Neonatologia, composta pelos profissionais da
Enfermagem, Fisioterapia e Psicologia, na realizacdo da posicao canguru nas unidades neonatais de um
hospital publico terciario referéncia em obstetricia e neonatologia.
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METODOS

Este estudo consiste em um relato de experiéncia que consiste na descricdo de uma experiéncia
vivida, sendo realizado a analise critica e reflexiva do momento descrito a partir da aplicacdo de conceitos
tedrico-metodoldgicos (Mussi; Flores; Almeida, 2021). O relato discorre sobre a atuagdo da equipe de
residentes multiprofissionais na realizagao da posi¢do canguru durante o rodizio nas unidades neonatais de
assisténcia de médio e alto risco ao neonato. Além disso, também foram realizadas atividades de educagdo
em saude (no formato de roda de conversa e jogo interativo), além de momentos de relaxamento e meditagdo
com as genitoras que estiveram na UCINCa em outubro de 2023. O contelddo abordado na roda de conversa
foi definido pela equipe de profissionais residentes da Turma 10 do Programa de Residéncia Multiprofissional
em Neonatologia que estava em rodizio naquele periodo junto aos profissionais da UCINCa. O jogo em
formato de tabuleiro utilizado aborda topicos relacionados a amamentacao e ¢ conduzido a partir do uso de
cartas de agao e de um dado com posigdes de amamentacdo. Destaca-se que este jogo é um produto criado
pelas residéncias da Escola de Saude Publica do Ceara (ESP/CE), tendo sido idealizado pela 102 Turma de
profissionais residentes do Programa de Residéncia em Neonatologia e construido em conjunto desta com as
92 e 102 Turmas de profissionais residentes do Programa de Residéncia Uniprofissional em Enfermagem
Obstétrica e 92 Turma de profissionais residentes do Programa de Residéncia Multiprofissional em
Neonatologia.

RELATO DE EXPERIENCIA

O CPP deve ser promovido o mais precocemente possivel. O ideal é que seja realizado pela primeira
vez imediatamente apods o nascimento, ainda na sala de parto. Contudo, é comum que a instabilidade clinica
do RN atrase esse contato, especialmente quando este necessita de internacdo na Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal (UTIN). Durante esse periodo de cuidados intensivos, a equipe multidisciplinar é
primordial na promogao do CPP, pois deve observar diariamente se o RN se encontra em condigdes de
realiza-lo. Além disso, esses profissionais enfrentam desafios para a implementagao desse cuidado, pois
precisam lidar com situagoes desfavoraveis a esse momento. A partir disso, a equipe precisa trabalhar em
conjunto para promover o CPP, seja preparando o RN e a mae para esse momento, ou capacitando a equipe
para auxiliar o bindmio para garantir a seguranga de ambos. Também é necessario prestar apoio durante e
apos o CPP, seja para esclarecer duvidas ou para acolher a mulher frente a possiveis dificuldades que
apresente. E importante destacar que o CPP também deve continuar a ser incentivado e realizado em outras
unidades com pacientes de menor complexidade, como na Unidade de Cuidado Intermediario Neonatal
Convencional (UCINCo). A melhora da condigao clinica do RN ndo reduz a importancia que o acalento e
carinho que o colo materno e paterno oferece para ele. Por conta disso, a equipe multidisciplinar também
deve trabalhar em prol da implementagdo do CPP na UCINCo, podendo também trabalhar outros aspectos
favorecidos por esse contato e que sdo de grande importancia para o binémio, como a amamentagao
(Gornattes et al., 2024). Na segunda etapa do método canguru a genitora permanece de forma continua com
seu RN na UCINCa até que o recém-nascido/lactente esteja proximo as 40 semanas de idade gestacional
corrigida. Durante o periodo na unidade ela recebe todas as orientacdes da equipe multidisciplinar quanto
aos cuidados necessarios nessa etapa, assim como pode alternar a posi¢cao canguru com o pai caso 0 mesmo
esteja presente (Brasil, 2017). Dessa forma, foram realizadas atividades de educagdo em satde (no formato
de roda de conversa, jogo interativo), além de momentos de relaxamento e meditagdo com as genitoras que
estiveram na UCINCa. As atividades foram planejadas e executadas com as genitoras posteriormente dentro
da UCINCa. Dentre elas estdao: 1. Relaxamento com controle da respiracao e alongamento. Posteriormente,
foi realizada uma roda de conversa sobre os marcos motores do desenvolvimento do RN e a importancia da
construgao do vinculo; 2. Roda de conversa sobre aleitamento materno e direitos das puérperas; 3. Jogo da
amamentacdo, onde foi utilizado um jogo com perguntas e respostas sobre os diversos aspectos que
envolvem uma amamentacdo de sucesso; 4. Oficina de prontuéario afetivo; 5. Meditagao guiada com uso de
cromoterapia; e 6. Momento de autocuidado com escalda pés. Todas as atividades tiveram feedback bastante
positivo das genitoras e da equipe da unidade, cada categoria dentro da equipe multiprofissional teve a
oportunidade de abordar temas dentro da sua area e colaborar na construgdo das atividades e nas falas dos
demais colegas.
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CONSIDERACOES FINAIS

O CPP ja esta consolidado como estratégia eficaz na recuperagdo do RNPT, assim como impacto
positivo no desenvolvimento de vinculo e seguranga nos cuidados para a familia. Através das experiéncias nas
unidades neonatais, a equipe de residéncia multiprofissional em neonatologia péde vivenciar o CPP nas
UCINCos e UTINS, assim como observar, em algumas situagoes, as barreiras para efetivagao dessa pratica.
Na segunda etapa no método canguru vivenciada na UCINCa foi possivel desenvolver atividades que
proporcionassem bem-estar, empoderamento e facilitagdo no processo de ambiéncia das maes que estavam
com seus neonatos na unidade. Todas as atividades foram realizadas de forma que cada categoria da equipe
de residentes pudesse contribuir com sua expertise, ao mesmo tempo que as informagoes fossem integradas
de forma multiprofissional. Ao final, o feedback das genitoras e equipe da unidade foi bastante positivo e as
mesmas incentivaram a continuidade das atividades na unidade.
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RESUMO

A flebite é uma inflamac&do aguda que ocorre nas camadas internas da parede vascular. Considera-se que o
elevado niimero de casos de flebite reflete a necessidade de promover agées de educacao em saude no
ambiente hospitalar. Objetivo do trabalho foi descrever a experiéncia de profissionais residentes conduzindo
uma ac¢ao sobre prevencao de flebites, realizada em uma unidade de internacdo hospitalar. Trata-se de um
relato de experiéncia vivenciado por profissionais residentes de urgéncia em emergéncia sobre a conducdo
de uma educacdo em satude sobre a prevencdo da flebite. Teve como publico-alvo a equipe de enfermagem de
uma unidade de internacao, ocorreu em setembro de 2024. A metodologia ativa foi a dindmica de "Mitos e
Verdades", utilizando recursos visuais e placas coloridas. Houve uma troca exitosa de informagdes entre os
residentes e a equipe de enfermagem, uma experiéncia rica e transformadora no que diz respeito a viabilizar
o conhecimento cientifico ao cuidado beira-leito.

Descritores: satde; prevengao; hospitais.
INTRODUCAO

A flebite é uma inflamagao aguda que ocorre nas camadas internas da parede vascular, podendo
afetar também os tecidos vizinhos. Esse processo inflamatério estd comumente relacionado ao uso de
cateteres venosos periféricos (CVP). A condicdo se caracteriza pela presenca de edema, dor e desconforto na
regido afetada, podendo ter origem mecénica, quimica ou bacteriana. A flebite é uma das complicages mais
frequentes associadas ao CVP e, se nao tratada de maneira adequada, pode retardar a alta hospitalar (Motas,
2020). Segundo a Intravenous Nurses Society (1998), o indice aceitavel de flebite em instituigdes
hospitalares é de 5% ou menos. Diversos fatores contribuem para o desenvolvimento da flebite, incluindo
fatores intrinsecos, como coagulopatias, e extrinsecos, como a ma manutencdo dos dispositivos. Portanto, é
essencial que as equipes de saude estejam devidamente capacitadas, compreendendo suas atribuigdes e
adotando boas praticas no cuidado com os pacientes (Bortoli; Lopes; Monti, 2022). No entanto, a sobrecarga
de funcoes laborais e a falta de insumos na instituigao constituem barreiras a serem superadas. Considera-se
que o elevado nimero de casos de flebite reflete a necessidade de promover acoes de educagdo em saide no
ambiente hospitalar.. Refletindo sobre as consequéncias geradas por essa situacado de saude, foi realizada
uma Roda de Conversa, utilizando a dinamica de "Mitos e Verdades", no dia 26 de setembro de 2024, com a
equipe de enfermagem. A acdo foi realizada em uma unidade de longa permanéncia e cuidados paliativos do
hospital. Desta forma, o trabalho tem por objetivo descrever a experiéncia de profissionais residentes
conduzindo uma agao sobre prevengao de flebites, realizada em uma unidade de internacdo hospitalar., a fim
de conscientizar a equipe de enfermagem sobre a importancia da correta manipulagao dos cateteres venosos
para prevenir a flebite e capacitar os profissionais quanto a identificagao precoce de sinais de flebite e a agao
correta a ser tomada para minimizar os riscos.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia. Conduzido por profissionais
residentes de urgéncia e emergéncia de um hospital referéncia em trauma de um municipio de Fortaleza. O
publico-alvo da acao foi a equipe de enfermagem de uma unidade de internacgdo, a experiéncia ocorreu em
setembro de 2024. A estratégia selecionada foi a dindmica "Mitos e Verdades", adaptada para "Fato ou Fake:
Desvendando a Flebite", utilizando recursos visuais e placas coloridas para facilitar a interacdo dos
participantes. A atividade foi desenvolvida com a participacdo ativa dos enfermeiros residentes, que
desempenharam papel fundamental na selegdo e validacdo do conteido. Foram elaboradas 14 afirmativas
baseadas no Manual de Prevencgao de Infecgdes Relacionadas a Assisténcia em Satude da ANVISA, publicado
em 2017. As afirmativas abordaram aspectos essenciais sobre o manejo, prevengao e controle da flebite,
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garantindo a relevancia cientifica do material utilizado. A dindmica foi aplicada em ambiente hospitalar, com
a presencga de profissionais de enfermagem e estudantes da area da satde. Inicialmente, cada participante
recebia uma placa colorida, sendo uma cor para "Fato" e outra para "Fake". As afirmagoes eram lidas em voz
alta e os participantes deveriam levantar a placa correspondente a sua resposta. Em seguida, era realizada a
discussao sobre a veracidade da informacdo, embasada na literatura cientifica. Os dados coletados foram
analisados de forma qualitativa, por meio da observacao direta e registro das interagdes dos participantes
durante a atividade. Aspectos como engajamento, participacdo ativa e compreensao dos conceitos foram
considerados na avaliacao do impacto da dinamica. A abordagem educativa visou ndo apenas transmitir
conhecimento, mas também estimular o pensamento critico e a reflexdo sobre préticas seguras na prevencao
da flebite.

RELATO DE EXPERIENCIA

A idealizacgdo da educagao em satde foi feita com base em uma atividade produto de um maédulo do
programa de Residéncia Multiprofissional promovido pela Escola de Saide Publica do Ceara: Planejamento
Estratégico Situacional. A vista disso, os profissionais residentes previamente a realizacdo da atividade, se
direcionaram ao setor de Geréncia de Risco da instituicao para conhecer as condi¢des de notificacdo de
eventos adversos. Nesse sentido, observou-se prevaléncia significativa de casos de flebite no hospital. Com
base no contexto, os residentes optaram por direcionar a a¢ao para uma unidade de internagao de cuidados
prolongados, onde o publico-alvo escolhido foi a equipe de enfermagem, uma vez que esses profissionais
desempenham um papel crucial no manejo dos cateteres venosos e na administracao de medicamentos. O
grupo se organizou e tragou estratégias que pudessem ser relevantes a atividade. A metodologia ativa
selecionada foi a dindmica de "Mitos e Verdades", adaptada para "Fato ou Fake: Desvendando a Flebite",
utilizando recursos visuais e placas coloridas. A construcao da atividade foi facilitada pelos enfermeiros
residentes, que selecionaram 14 afirmativas com base no Manual de Prevencdo de Infecgdes Relacionadas a
Assisténcia em Satude da Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitéria, publicado em 2017. Essas afirmativas
foram impressas em folhas A4, para facilitar a visualizagao dos participantes. Para tornar o momento mais
ludico e interativo, confeccionaram-se placas com uma face verde, indicando "Fato", e a outra vermelha,
sinalizando "Fake". As placas foram entregues aos participantes para que pudessem expressar suas opinioes
e interagir com os residentes. Cada residente leu uma afirmativa sobre prevencao de flebites, conforme
descrito anteriormente e, logo apos, os profissionais da unidade levantaram as placas indicando se
acreditavam que a afirmativa constitui um “fake” (mentira) ou um “fato” (verdade). Diante das assertivas, os
residentes explicaram o motivo de tal afirmativa estar correta ou incorreta. Apés a troca de informagdes
entre os residentes e a equipe de enfermagem, foi entregue uma impressao da Escala de Maddox, uma
ferramenta destinada a avaliagdo diaria dos cateteres. O material foi adaptado pelos profissionais e foi
disponibilizado para uso da equipe. Segue a seguir a tecnologia construida pela turma de residentes (Imagem
1). Da mesma forma, incentivou-se o uso dessa tecnologia durante a pratica assistencial, com o objetivo de
prevenir enfermidades e eventos adversos. Além de promover um cuidado de enfermagem pautado em boas
préticas, baseado em evidéncias, a agao visou prevenir infecgoes relacionadas a assisténcia a saude, reduzir
o uso de antimicrobianos, diminuir o tempo de internacdo hospitalar e evitar possiveis desfechos criticos,
como o 6bito. Além disso, o feedback foi positivo ao final do momento, indicando a importancia da realizagao
de agdes voltadas para a reciclagem de conhecimentos acerca de vivéncias cotidianas e reiterando a
educacdo permanente dos profissionais assistenciais que estdo em contato direto e didrio com os pacientes
na atengao tercidria a satude. A abordagem interativa com o uso de placas permitiu o compartilhamento de
conhecimentos, fortalecendo o trabalho em equipe. Em conjunto, a pratica baseada em evidéncia trabalhada
pelos residentes possibilita reducéo da ocorréncia da flebite.
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Figura 1 — Escala de Maddox adaptada.
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Fonte: Préprios autores, 2024.

CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, os resultados da atividade demonstram que a educacao permanente em saude fortalece a
equipe de enfermagem na prevencao da flebite. A dindmica "Fato ou Fake" estimula a reflexdo critica,
promovendo o compartilhamento de conhecimentos e a adogao de boas praticas na manipulacdo de cateteres
venosos, a participagdo ativa dos profissionais indica maior conscientiza¢do sobre a importancia da
identificacdo precoce e do manejo adequado da flebite. Além disso, a entrega da Escala de Maddox adaptada
reforga a necessidade de ferramentas praticas para avaliagdo continua. Dessa forma, a agdo contribui para a
redugdo de complicagdes associadas aos cateteres e para a melhoria da qualidade assistencial. A replicacao
de estratégias educativas similares se apresenta como uma medida eficaz para minimizar riscos e otimizar os
cuidados prestados aos pacientes.
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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo descrever uma pratica de educacdo em satde realizada por residentes
multiprofissionais em cancerologia com criancas e adolescentes em tratamento oncoldgico internados em um
hospital de referéncia do estado do Ceara. A acgdo educativa consistiu na exibi¢do do filme “DivertidaMente
2" e na distribuicdo de pipoca suplementada para as criangas e adolescentes (entre 9 e 17 anos) internados
na enfermaria de quimioterapia sequencial da instituicdo. Esse momento permitiu que eles e seus/suas
cuidadores/as expressassem seus sentimentos, percepcoes e estratégias de enfrentamento, sendo a
ansiedade a emocao mais relatada. Logo, a intervencao supracitada mostrou-se bastante eficaz para abordar
as emocgdes e os desafios do tratamento oncoldgico, proporcionando um momento de cuidado e
fortalecimento de vinculos, bem como contribuiu com o processo de formagao dos residentes, mostrando-lhes
a importancia de conceitos como humanizacdo e acolhimento em satde.

Descritores: pediatria; psico-oncologia; regulacao emocional; humanizagao.
INTRODUCAO

As emogoes sdo fundamentais para a experiéncia humana, moldando interagées com o mundo e
influenciando na sobrevivéncia da espécie. Sua manifestacao é resultado de uma combinacdo de fatores
bioldgicos, individuais e culturais. Hofman (2024) descreve que as emogoes nao podem ser definidas como
boas ou ruins, mas comumente sdo experienciadas e nomeadas como agradaveis e desagradaveis. A
regulagdo destas experiéncias emocionais pode ser de modo intrapessoal, através de estratégias cognitivas, e
interpessoal, com o apoio de outras pessoas (Hofman, 2024). O diagndstico e tratamento do cancer trazem
consigo uma série de desafios que se estendem além do ambito fisico, afetando também a esfera social e
emocional dos pacientes. Nesse contexto, o manejo adequado dos aspectos emocionais emerge como um
fator de grande importancia para o enfrentamento do adoecimento e da hospitalizagao. Quando os pacientes
apresentam dificuldades no processo de regulagdo emocional, essa baixa eficdcia pode impactar
negativamente diversos aspectos de suas vidas e de seus tratamentos. As emogdes socialmente nomeadas
como negativas, como o medo, tristeza e ansiedade, podem, inclusive, levar a recusa do cuidado ofertado,
comprometendo a adesao ao tratamento e a qualidade de vida dos pacientes. Quando se trata de um paciente
oncopediatrico, estes impactos emocionais também se manifestam nas figuras de cuidado, que por vezes
utilizam de recursos disfuncionais para o manejo. Este estudo tem como objetivo descrever uma pratica de
educacdo em saude realizada por residentes multiprofissionais em cancerologia com criancas e adolescentes
em tratamento oncoldgico internados em um hospital de referéncia do estado do Ceard. A finalidade da acéo
foi estimular discussoes sobre as repercussdes emocionais do adoecimento e da hospitaliza¢cdo, bem como o
manejo intrapessoal e interpessoal das demandas. A pesquisa se baseia na metodologia do Relato de
Experiéncia, entendendo que transformar a experiéncia vivida em uma narrativa permite que a dimensé&o
subjetiva seja integrada ao conhecimento cientifico (Daltro; Faria, 2019).

METODOS

A atividade ocorreu em uma unidade de referéncia no diagndstico e tratamento do cancer
infantojuvenil, vinculada a um hospital tercidrio especializado no atendimento infantil de alta complexidade,
localizado em Fortaleza/CE. Essa unidade é responsavel pelo atendimento de cerca de 210 pacientes
oncoldgicos de zero a 18 anos, em suas dependéncias que incluem 34 leitos de internagéo, além de 24 vagas
de quimioterapia sequencial e de um hospital-dia. Visando melhor controle de sintomas e promocdo de
conforto, os pacientes pediatricos submetidos a esquemas diarios de quimioterapia ficam internados
juntamente com um acomodante no setor de quimioterapia sequencial, com média de permanéncia de uma
semana na interacdo em questdo. A acao educativa foi desenvolvida no contexto da quimioterapia sequencial,
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em uma enfermaria com 6 leitos ocupados por paciente entre 9 e 17 anos e teve como objetivo propor um
espaco de reflexdo acerca das emocées para pacientes da oncopediatria através de uma vivéncia composta
pela exibicdo de um filme infantojuvenil “Divertida Mente 2” que tratava da tematica da puberdade,
adolescéncia e emogdes, seguida por um momento de reflexao e troca entre os profissionais residentes, os
pacientes oncoldgicos pediatricos e os acompanhantes. Foram trabalhadas tematicas como a identificacdo
das emogdes vivenciadas no processo de adoecimento e tratamento e técnicas de regulagdo emocional
através da respiragdo diafragmatica, por exemplo. Visando remeter a experiéncia lidica do cinema, foi
fornecido como lanche durante a exibicdo do filme pipoca suplementada, conforme autorizacao de
profissionais do setor de nutricao da instituigao.

RELATO DE EXPERIENCIA

A Politica Nacional de Humanizagao (PNH) do Ministério da Satde preconiza um atendimento
acolhedor e digno aos pacientes, considerando suas necessidades emocionais, culturais e sociais. Em
oncologia pediatrica, a PNH se traduz na criacao de um ambiente que respeite a individualidade de cada
crianca e adolescente, suas emogdes, desejos e limitacoes. A equipe multiprofissional, por meio da escuta
ativa e da adaptacdo dos espacos fisicos, promove um ambiente lidico e acolhedor, onde o brincar, a arte, a
musica e outras formas de expressdo amenizam o impacto da hospitalizacdo (Brasil, 2006). A PNH também
enfatiza a importancia da integracdo da equipe multiprofissional e da participagao de pacientes e familiares
nas decisOes sobre o tratamento, valorizando a subjetividade e o bem-estar integral dos pacientes. O
diagnostico e o tratamento do cancer infantojuvenil representam um desafio para pacientes e familiares,
sendo fundamental a inclusdo da familia no processo de cuidado, pois os cuidadores oferecem suporte
emocional e influenciam a adesdo ao tratamento (Soares et al., 2021). O ambiente hospitalar, marcado por
internagdes prolongadas, procedimentos invasivos e incertezas, pode gerar emogoes intensas como medo,
ansiedade e tristeza, que podem comprometer a adesdo ao tratamento e a qualidade de vida. Nesse contexto,
estratégias de regulacdo emocional sdo essenciais para auxiliar no enfrentamento do tratamento. Com o
objetivo de promover a regulagdo emocional em criancas e adolescentes em tratamento oncoldgico, a equipe
multiprofissional de residentes (psicdlogo, nutricionista, enfermeira, assistente social, fisioterapeuta e
farmacéutico) realizou uma acéo de educagao em satde. A atividade central foi a exibigao do filme "Divertida
Mente 2", que aborda as emocdes e o enfrentamento de desafios, permitindo reflexdes sobre o processo de
tratamento. Durante a sessao, foram distribuidas pipocas enriquecidas com suplemento alimentar, visando
fornecer aporte nutricional e estimular a aceitagao alimentar, considerando que a inapeténcia é uma queixa
comum nos pacientes oncoldgicos. Apds o filme, houve um espaco de escuta e discussdo, onde pacientes e
cuidadores foram incentivados a interagir com a histéria da personagem principal e suas emogoes, como
ansiedade, medo e raiva. Esse momento permitiu que expressassem seus sentimentos, percepgoes e
estratégias de enfrentamento, sendo a ansiedade a emogao mais relatada. Em seguida, foi ensinada a técnica
de respiracdo diafragmatica, um recurso simples e eficaz para regulagcdo emocional e alivio do estresse, que
pode ser utilizado por qualquer profissional de satide e pelos préprios pacientes em qualquer lugar. Ao final,
os cuidadores agradeceram o momento de cuidado, e os pacientes apreciaram a pipoca suplementada. Os
acompanhantes expressaram contentamento quanto a alternativa alimentar proposta, visto que as queixas de
alimentacao entre os pacientes sao frequentes e geram angustia entre os acompanhantes e cuidadores.

Figura 1 - Exibicdo do filme “Divertida Mente 2™ na unidade de guimioterapia
sequencial, em Fortaleza/CE.

Fonte: Proprios autores, 2024.
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Figura 2 - Pipoca enriquecida com suplemento alimentar em pé, posteriormente
distribuida durante a sessdo do filme.

Fonte: Proprios autores, 2024.

Figura 3 - Registro da equipe multiprofissional: Tais Ingrid (assistente social), Leticia
Guimarides (nutricionista), Gabriel Silva (psicologo), e Gabriela Lacerda (enfermeira)
na unidade de guimioterapia sequencial, em Fortaleza/CE.

-
Fonte: Proprios autores, 2024.

CONSIDERACOES FINAIS

Ressaltar a importancia do cuidado emocional no contexto oncolégico é fundamental para pacientes
pediatricos. O adoecimento e a hospitalizacdo deflagram experiéncias emocionais desafiadoras tanto para
pacientes quanto para cuidadores. E crucial que a equipe multiprofissional esteja atenta e ofereca
alternativas eficazes e personalizadas para o manejo dessas emocoes. Atividades ludicas se destacam como
um recurso valioso no desenvolvimento do manejo emocional e na promocdo de um atendimento humanizado.
A acdo de educacdo em saide demonstra a relevancia da promocdo da regulacdo emocional em pacientes
oncoldgicos pediatricos, através de atividades ludicas e da participacdo da equipe multiprofissional. A
utilizacdo de recursos como filmes, pipoca enriquecida e técnicas de respiragao diafragmatica mostra-se
eficaz para abordar as emocoes e os desafios do tratamento, contribuindo para a melhora da qualidade de
vida dos pacientes e seus cuidadores.
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EDUCACAO EM SAUDE COMO ESTRATEGIA NO COMBATE E PREVENCAO A VIOLENCIA SEXUAL:
UM RELATO NO CONTEXTO HOSPITALAR PEDIATRICO
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RESUMO

Este estudo tem como objetivo refletir sobre as agdes de promocao da satide no enfrentamento da violéncia
sexual, com base em um relato de experiéncia vivenciada por uma equipe de residentes multiprofissionais em
um hospital pediatrico de referéncia no Ceara no ano de 2023. Foi realizado um estudo descritivo, do tipo
relato de experiéncia, focado nas vivéncias de uma campanha do Maio Laranja, voltado para acompanhantes,
criangas e adolescentes atendidos na instituicdo hospitalar. A participagdo ativa e criativa da Residéncia
Multiprofissional foi essencial, com contribui¢des significativas nas agoes em torno do 18 de maio, Dia
Nacional de Combate ao Abuso e Exploracdo Sexual de Criancas e Adolescentes. A proposta de educagao em
satde teve grande impacto, permitindo ao ptblico compreender de maneira lidica como essa violéncia afeta
os corpos, ultrapassa limites, viola direitos e deixa sequelas, reforcando a importancia de nédo se silenciar
diante desse problema.

Descritores: educagdo em saude; violéncia sexual; pediatria.
INTRODUCAO

A violéncia sexual é uma questdo de saude publica de grande complexidade, caracterizada por sua
natureza endémica e multifacetada. Ela emerge nas relacées de poder que geram desigualdades, sendo
sustentada por um contexto sociocultural especifico. Essa forma de violéncia atinge todas as classes sociais,
géneros, racas e etnias, configurando uma dinamica violenta entre agressores, criangas e adolescentes, com
implicacOes para a familia e o impacto no contexto social (Miranda et al., 2020). De acordo com a
Organizacdo Mundial da Saude, a violéncia sexual engloba “qualquer ato sexual, tentativa de consumar um
ato sexual ou insinuacoes sexuais indesejadas; ou acdes para comercializar ou explorar a sexualidade de uma
pessoa por meio de coergao” (OMS, 2018). Diante desse panorama, é fundamental que os profissionais da
saude fiquem atentos as situacoes de violéncia que afetam criancas e adolescentes, identificando sinais e
fatores de risco, e promovam o cuidado ao estabelecer vinculos com as vitimas e seus cuidadores. Isso é
crucial para a prevencdo da violéncia, resultando em uma assisténcia interdisciplinar e intersetorial para as
vitimas (Brasil, 2023). Diante do exposto, o presente estudo tem por objetivo refletir sobre as agées de
promocéao da satde relacionadas a violéncia sexual, com base em um relato de experiéncia vivenciado por
residentes multiprofissionais em um hospital pediatrico no Ceard. A motivacdo para a elaboracao deste artigo
surgiu a partir da insercdo dos autores no Programa de Residéncia Multiprofissional em Pediatria da Escola
de Saude Publica do Ceard (ESP/CE), o qual proporcionou a atuagdo multiprofissional no Dia Nacional de
Combate ao Abuso e Exploragao Sexual de Criancas e Adolescentes (18 de maio), como uma estratégia de
prevengao e enfrentamento dessa problematica. Este relato justifica-se pela relevancia de compartilhar uma
experiéncia exitosa no uso da educagdo em saiude como ferramenta para prevenir e combater a violéncia
sexual contra criancas e adolescentes, buscando estimular reflexdes e fortalecer as discussoes sobre o tema
no contexto brasileiro. A estrutura do artigo esta dividida em dois momentos: o primeiro aborda aspectos
iniciais sobre a violéncia sexual contra criangas e adolescentes, e o segundo apresenta o relato das
experiéncias vividas durante a atividade de educacao em satde, mediado por reflexdes baseadas em
conceitos e estudos existentes.

METODOS

Do ponto de vista metodoldgico, este estudo trata-se de uma pesquisa descritiva, do tipo relato de
experiéncia, acerca do dia 18 de maio, conhecido como o Dia Nacional de Combate ao Abuso e a Exploragédo
Sexual de Criancas e Adolescentes. A agdo em alusao a Campanha consistiu na elaboracédo de cartazes e
materiais educativos, abordagem psicossocial em forma de roda de conversa com responsaveis e/ou
acompanhantes dos pacientes internados, mobilizagao lidica com musica, instrumentos e aderegos tematicos
pelos corredores do hospital, atividade educativa com as criancas e adolescentes internados, bem como
conscientizagdo e divulgacdo da acdo realizada em meio midiatico local. Participaram da acdo realizada
profissionais residentes em satude e equipe assistencial de um hospital pediatrico de referéncia do estado do
Ceard, especializado no acompanhamento de criangas e adolescentes vitimas de violéncia sexual, com o
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intuito de sensibilizar a populacao para o tema ao discutir e disseminar informacdes valiosas e pertinentes
para o cuidado integral infanto-juvenil.

RELATO DE EXPERIENCIA

A construcdo desse relato se materializa pois os residentes multiprofissionais do hospital pediatrico,
parte da rede de protecdo a crianca e ao adolescente tiveram a iniciativa de desenvolver agoes para o dia 18
de maio de 2023, dia esse em que foi instituido o Dia Nacional de Combate ao Abuso e Exploracdo Sexual de
Criancgas e Adolescentes (Maio Laranja). Como a residéncia em saude incorpora aspectos tedricos e praticos
as instituicdes de saude, tem-se a educagdo e saude que é uma estratégia bastante utilizada pelos
profissionais residentes. Dessa forma, diante da necessidade de trabalhar de forma ludica e sensivel, foram
planejadas as ag6es com a participacao de cerca de 32 profissionais residentes em saude, vinculados a
ESP/CE - assistentes sociais, dentistas, enfermeiras, farmacéuticas, fisioterapeutas, nutricionistas e
psicodlogas - junto a profissionais da equipe assistencial atuante em unidades do hospital. Para realizar a acdo
no dia 18 de maio de 2023, primeiramente ocorreu um processo de planejamento desde o dia 5 de maio, onde
os profissionais de forma conjunta em grupos de whatsapp e presencialmente se reuniram para sistematizar
0 que seria executado. Isso partindo do pressuposto que para se trabalhar com um objetivo complexo que era
conscientizar paciente (criangas e adolescente) e seus acompanhantes sobre a violéncia sexual, bem como
fazer isso coletivamente, tornou-se imprescindivel o planejamento, instigando o dialogo, uma linguagem
acessivel a todos para alcangar uma participacdo efetiva (Campos; Faria; Santos, 2010). Desse modo, definiu-
se que seria abordada a disseminacdo de uma musica educativa com orientagdes sobre a identificagdo desta
problematica, também seriam distribuidos materiais sobre a tematica, assim como trabalhada a importancia
da comunicagao entre os infantes e os responsaveis no que se refere a mobilizacdo da rede de protecdo aos
direitos deste publico. A musica escolhida para a execugao da atividade intitula-se “ndo pode tocar nédo”, e faz
parte do canal no Youtube “Leiliane Rocha Psic6loga”, composta por ela em conjunto com a profissional
Educadora e palestrante Leila Medrado, cujo o video ja tem dois anos de publicizagdo, com mais de 170 mil
visualizagdes e é visto como uma estratégia a ser utilizada no enfrentamento a violéncia sexual a esse
publico, trazendo realmente uma linguagem simples e lidica para se trabalhar. Além disso, foram
construidos cartazes intitulados “semaforos do toque” para o repasse de informagdes com o objetivo de
promover a autonomia de criancas e adolescentes no que concerne a consciéncia corporal como método de
prevengao a violéncia sexual. Conforme imagem abaixo indicada, visualiza-se o recurso utilizado durante a
intervencdo. A partir do didlogo realizado com os pacientes, utilizando os seméaforos e a imagem do menino,
através da articulacdo das cores pode-se perceber o uso de ferramentas promissoras no combate a violéncia
sexual em criancas e adolescentes, pois estimulou a reflexdo sobre a tematica, oportunizando-os a
compreensdao de conhecimentos e atitudes para a prevencao, assim promovendo uma discussdo e os
sensibilizando sobre o assunto. Ademais, percebeu-se ainda diante da execucao da atividade que os
acompanhantes dos pacientes (em maioria, as suas maes), disponibilizaram atencdo a atividade,
compreendendo também a necessidade e relevancia de se trabalhar a temaética, e contribuindo com a adeséo
dos filhos durante a agao.
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CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos pontos levantados neste estudo, fica claro que a violéncia sexual contra criancgas e
adolescentes é um fenémeno global, que atinge todas as classes sociais e deve ser reconhecido como uma
grave questdo de saude publica. Enquanto profissionais inseridos nas politicas de saude, reconhecemos a
importancia dos recursos pedagdgicos no enfrentamento desse problema. A agao realizada no dia 18 de maio
deste ano, como parte da campanha de conscientizacdo, se mostrou uma proposta valiosa para a protegao
das criancas e adolescentes internados no hospital pediétrico. A utilizagcao de musicas, cartazes e outros
materiais educativos, aliados a uma abordagem simples, ludica e criativa, teve um impacto significativo,
facilitando o didlogo com o publico de forma acessivel e engajante. E importante ressaltar, também, a
relevancia da participagdo dos profissionais residentes em satide em todas as etapas do planejamento e
execucdo da atividade. Isso evidencia que nossa contribuicao vai além das
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RESUMO

INTRODUGCAO: Pacientes oncoldgicos enfrentam desafios decorrentes de longas internacgdes, com
repercussdes biopsicossociais do tratamento. A residéncia em cancerologia oferece formagao pratica
supervisionada, com atividades realizadas no servico de hematologia em hospital terciario de Fortaleza
(HGF). METODOS: Foram coletados dados para identificar as demandas de pacientes e acompanhantes,
utilizando a Sala de Situacdo e o Planejamento Estratégico Situacional (PES) para desenvolver intervengoes
em conjunto com a equipe multiprofissional. Para guiar as agdes propostas analisaram-se indicadores
sociodemograficos e de satide . RELATO DE EXPERIENCIA: Desenvolveram-se as seguintes agdes: materiais
educativos, PICS e acolhimento ao 6bito. CONSIDERAGOES FINAIS: O PES foi fundamental para categorizar
processos e identificar desafios na implementacao das acoes. Essas intervengdes impactam o processo de
internacao e alta, sendo planejadas de forma colaborativa entre todos os envolvidos.

Descritores: neoplasias hematoldgicas; educagdo em saide; oncologia integrativa.
INTRODUCAO

A Lei n® 11.129/2005 instituiu as residéncias multiprofissionais em saide, fundamentadas nos
principios do SUS, para integrar profissionais de diversas areas, como Enfermagem, Farmécia, Psicologia e
Nutricdo (Brasil, 2005). Essas residéncias sdo pos-graduacgdes lato sensu voltadas para a educagdo em
servigo, exigindo dedicacao exclusiva e articulacao entre os setores de saide e educacao. A Residéncia
Integrada em Saude (RIS-ESP/CE), coordenada pela Escola de Satude Publica do Cearad, foi criada em 2011 e
iniciou sua primeira turma em 2013. Sua formagao multiprofissional busca um cuidado mais humanizado e
eficiente, promovendo colaboragao entre profissionais para uma abordagem mais ampla e sensivel as
necessidades das comunidades. A residéncia prepara os profissionais para o trabalho em equipe,
desenvolvendo habilidades como comunicagdo, empatia e resolugao de problemas (Sousa et al., 2021). Além
disso, a adaptagao as realidades locais contribui para a redugdo das desigualdades e o fortalecimento da
atengao primaria, alinhando-se aos principios do SUS: universalidade, equidade e integralidade (Paim, 2010).
O programa atua no Hospital Geral de Fortaleza (HGF) e no Centro Regional Integrado de Oncologia (CRIO).
O HGF, maior hospital publico do Ceara, é referéncia em alta complexidade, com especialidades como
Oncologia, Neurologia e Cirurgia Vascular. A equipe multiprofissional desempenha um papel central na
gestdo terapéutica oncoldgica, garantindo a seguranca e eficacia dos tratamentos. A comunicacgdo clara entre
profissionais e pacientes é essencial para adesado e sucesso dos tratamentos. A equipe multiprofissional
traduz informacgdes técnicas de forma acessivel, fortalecendo a relagdo de confianca e incentivando o
engajamento do paciente em sua jornada terapéutica. O Planejamento Estratégico Situacional (PES) e a Sala
de Situacdo sdo ferramentas que auxiliam na gestdo dos cuidados, permitindo andlise de problemas e
implementacao de estratégias eficazes. No contexto da residéncia, essas ferramentas favorecem a formacao
de profissionais mais preparados para enfrentar os desafios do sistema de satde, promovendo um
atendimento mais eficaz e humanizado (Sousa et al., 2021). Assim, a residéncia multiprofissional contribui
para a formacgao de profissionais qualificados, fortalecendo o SUS e garantindo um cuidado integral e de
qualidade a populagéao.

METODOS
Trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido entre margo e abril de 2024, periodo em que a

equipe de residentes em cancerologia atuou no servigo de Hematologia, localizado na Ala A. Neste cenério,
as atividades desenvolvidas pela equipe multiprofissional de residentes em cancerologia, ocorreram no
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servico de hematologia, que situa-se na Ala A. Ao prestar os cuidados hospitalares neste servigo, a equipe se
deparou com situagdes-problema que nos convidaram a pensar nos efeitos adversos do tratamento, na
restricdo das relagOes interpessoais e suas possiveis consequéncias nos mais diversos ambitos: Fragilidades
fisicas, psicoldgicas, espirituais e sociais, como a sensacdo de solidao, saudade dos familiares e amigos.
Nesse contexto, a equipe multiprofissional de residentes desenvolveu atividades conforme as demandas e
potencialidades identificadas, visando aprimorar a qualidade da assisténcia e do atendimento ao paciente. O
setor de Hematologia conta com 15 leitos, distribuidos em seis enfermarias, com capacidade variavel de um a
cinco pacientes cada. Dentre essas enfermarias, duas sdo destinadas ao isolamento, com quartos individuais.
A equipe responsavel pelo cuidado aos pacientes hematoldgicos é composta por profissionais de diversas
areas da saude, incluindo enfermeiros, terapeutas ocupacionais, psicdlogos, nutricionistas, farmacéuticos,
fisioterapeutas, assistentes sociais e médicos, que atuaram de forma integrada para garantir uma assisténcia
qualificada e humanizada.

RELATO DE EXPERIENCIA

A partir da vivéncia no setor de Hematologia, a equipe 2 da turma X da Residéncia Multiprofissional
em Cancerologia pode identificar fragilidades e potencialidades do servigo, possibilitando a realizacao de
diversas intervengdes ao longo do periodo no setor de Onco-Hematologia. Cada intervengao foi pensada de
forma coletiva, respeitando as necessidades individuais e gerais do setor. O compromisso com a
universalidade, equidade e integralidade do SUS norteou as agdes, garantindo que o cuidado fosse mais do
que técnico, mas também humano e sensivel. O objetivo era fortalecer o papel do paciente no seu proprio
processo de adoecimento, promovendo reflexdes entre as equipes de Onco-Hematologia para ampliar o olhar
sobre o cuidado. Assim, buscou-se criar um ambiente onde a assisténcia ndo apenas tratasse a doencga, mas
acolhesse a pessoa em sua totalidade, com um cuidado reflexivo, criativo e dinamico, favorecendo um
itinerario terapéutico mais sensivel e efetivo. Durante esse percurso, foi possivel perceber o crescimento dos
residentes tanto no campo tedrico, quanto na pratica didria, em um aprendizado construido em conjunto com
a equipe de saude. A experiéncia foi marcada pelo compartilhamento de saberes e pelo compromisso de cada
profissional, resultando em um cuidado ético e comprometido, que valorizou o paciente, os profissionais e a
propria organizacdo do servigo. Sempre que necessario, foram debatidas melhorias na estrutura, na
ambiéncia e na qualidade da assisténcia, garantindo um olhar atento as reais necessidades do setor. Ao longo
da atuacgdo no setor de Onco-Hematologia, foram realizadas trés intervengdes com o objetivo de qualificar e
humanizar o cuidado prestado: Desenvolveu-se um folder informativo, visto que os materiais previamente
disponiveis ndo eram suficientemente didaticos e geram duvidas, inclusive entre os profissionais de saude. A
nova ferramenta teve como propdsito fornecer informagoes objetivas e acessiveis, promovendo maior
seguranca no manejo do medicamento. Com o objetivo de validar o luto e reconhecer a trajetdria do paciente,
foi produzido um instrumento de acolhimento voltado aos acompanhantes e familiares, incluindo o conceito
de familia extensa. O instrumento elaborado incluiu um espago especifico para assinatura dos profissionais
envolvidos no cuidado, permitindo a manifestagao de apoio e a valorizagao da relagdo construida durante a
hospitalizagao. Praticas Integrativas de satide também foram semanalmente realizadas, com a criacdo de um
ambiente propicio a vinculacdo e a realizacdao de praticas como relaxamento, respiracdao guiada
(mindfulness), uso de estimulos sensoriais (como aromaterapia com lavanda) e exercicios corporais
adaptados as condigdes individuais dos pacientes. Além disso, foi incorporada a facilitagdo de massagem nas
maos, promovendo a comunicagdo nao verbal e possibilitando a ressignificacdo da experiéncia do
adoecimento.

CONSIDERACOES FINAIS

O Planejamento Estratégico Situacional (PES) e a Sala de Situagdo foram fundamentais para
organizar e analisar as demandas na unidade de satde. A equipe focou em trés eixos principais: uso de
materiais educativos, com destaque para a formalizacdo do Filgrastim; adogao de Praticas Integrativas em
Saude (PICS); e criagdo de uma cartilha de acolhimento ao 6bito para familiares. Essas iniciativas impactam
diretamente os processos de internacao, hospitalizagdo e alta, influenciando pacientes, familiares e
cuidadores em dimensdes biopsicossociais e espirituais, incluindo o luto pés-6bito. A gestdo estratégica
desses processos afeta tanto a alocagdo de recursos quanto a pratica dos profissionais de saude, otimizando o
custo-beneficio da assisténcia. A aplicacdao do PES permitiu categorizar processos de gestao, inovagdo e
qualidade em satide, além de facilitar a analise tedrico-prética das vivéncias dos residentes.
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RESUMO

Este trabalho relata a experiéncia vivida durante a residéncia em Satude Mental em um municipio com
sistema de saude precario, caracterizado pela escassez de recursos e infraestrutura inadequada. A falta de
profissionais especializados e a instabilidade dos servigcos impactaram diretamente o trabalho, exigindo
resiliéncia e criatividade da equipe. Foram realizadas intervencodes, como grupos terapéuticos e agoes
externas, para suprir as lacunas no atendimento, apesar das limitagdes. O estudo reflete sobre os desafios
enfrentados pelos profissionais, que também sofreram os efeitos da precariedade, com sobrecarga emocional
e desmotivagdo. A experiéncia evidenciou a importancia da busca por solugées alternativas e a necessidade
de politicas publicas mais robustas e investimentos na saide mental, além de destacar o papel fundamental
da integracao entre profissionais para a construcao de uma rede de cuidado mais eficiente e humanizada.

Descritores: saide publica; saude mental; residéncia em saude.
INTRODUCAO

A Reforma Psiquidtrica trouxe importantes mudangas na saude mental e a necessidade de superacao
do modelo asilar e hospitalocéntrico, bem como a incorporagdo da luta dos movimentos sociais pelos direitos
dos pacientes com transtornos mentais por um modelo de cuidado comunitario e fora do ambiente hospitalar.
Todavia, a satde mental no Brasil enfrenta desafios historicos, como a insuficiéncia de recursos, precarizagao
e a estigmatizacdo das pessoas em sofrimento psiquico. Sua implementacgdo estd longe do ideal,
especialmente em regides de vulnerabilidade social. Esse contexto reforca a necessidade urgente de
fortalecer politicas publicas que garantam um cuidado integral e humanizado, além de uma maior valorizagdo
da voz do usuério, fundamental para o enfrentamento das desigualdades e a promogédo da cidadania
(CAMPOS et al., 2020). Apesar das conquistas alcangadas, muitos servigos, como os Centro de Atengao
Psicossocial (CAPS), ainda enfrentam desafios significativos, como a predominédncia de uma abordagem
medicalocéntrica e manicomial, a falta de investimentos em infraestrutura e a insuficiéncia de educacéao
permanente para os trabalhadores, impactando diretamente na atuacao profissional. Isso resulta em
atividades limitadas e deficitarias, que comprometem o atendimento e contribuem para um cuidado
fragmentado com préticas manicomiais. Ressalta se que essa realidade é resultado de um modelo privatista
de desmonte das politicas publicas, onde o acesso a servigos de saide mental ndo contempla a todos,
contradizendo o principio da universalidade. Este trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia da
residéncia em Satude Mental, abordando os desafios enfrentados no municipio de locagdo, marcado por
limitagGes estruturais. Busca-se também refletir sobre a importancia da residéncia na formagéo profissional e
compartilhar experiéncias exitosas que demonstram que, mesmo em contextos desfavoraveis, ¢ possivel
alcangar resultados positivos no cuidado a saude mental. A experiéncia vivida na residéncia mostrou que,
apesar das limitacGes, pequenas intervencoes podem gerar impactos significativos, ressaltando a importancia
de politicas publicas que assegurem o cuidado bésico para todos (BRASIL, 2011). A relevancia deste estudo
estd na necessidade de evidenciar como, mesmo em condigoes dificeis, é possivel construir uma pratica
sdlida e alcancar resultados significativos por meio do esforgo coletivo e da inovagdo no cuidado.

METODOS

Este estudo trata-se de um relato de experiéncia aborda as vivéncias obtidas na residéncia em satude
mental coletiva sob a dptica quatro profissionais residentes, sendo eles uma psicéloga, uma assistente social,
uma enfermeira e uma profissional de educacgéo fisica. Trata-se ainda de um estudo de natureza qualitativa
com abordagem descritiva, abordando as experiéncias adquiridas nos cenarios de pratica. Tendo como l6cus
o municipio de Caucaia-Ceard, a residéncia em satide mental desenvolveu agdes individuais e coletivas nos
CAPS e na comunidade. Foram realizados atendimentos individuais, grupos, oficinas terapéuticas bem como
educacdo em satde e grupos de convivéncia. A coleta de dados foi realizada por meio de observagdes diretas,
anotagoes de campo e registros reflexivos ao longo do periodo de formagao. A anélise dos dados segue uma
linha interpretativa, buscando identificar os principais desafios enfrentados, como a falta de recursos e a
infraestrutura precaria, e como esses fatores impactaram o cuidado oferecido. Também foram destacados
momentos de superacdo, evidenciando as estratégias adotadas para lidar com a realidade desfavoravel e as
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experiéncias exitosas geradas em contextos de adversidade. A metodologia visa proporcionar uma
compreensao aprofundada do processo de formagdo e adaptacgao profissional no contexto da saiide mental.

RELATO DE EXPERIENCIA

A Residéncia em Saude Mental é uma estratégia formativa essencial, unindo pratica e especializagao
no cuidado. O trabalho vai além da assisténcia direta, abrangendo dignidade, direitos e redes de cuidado.
Porém, desafios como falta de estrutura e financiamento comprometem as condigées minimas. Alinhada aos
principios do SUS, a Residéncia Multiprofissional atende demandas locais, integrando areas da saude e
formando profissionais para atuar em contextos reais, contribuindo para a transformacéo do sistema. (Brasil,
2018; Brasil, 2021). A residéncia em Satde Mental foi uma experiéncia desafiadora, marcada pela
convivéncia com a precariedade do sistema de satide no municipio de lotagdo. A escassez de recursos e a
infraestrutura deficiente impactaram diretamente o trabalho, exigindo adaptacéo e resisténcia. A realidade
de fragilizagao do sistema de satide marcado por um um servigo subfinanciado, com déficit de profissionais e
alta rotatividade e precarizacao de vinculos profissionais, dificultou o processo de construgao de redes de
cuidado. No entanto, mesmo diante desses obstaculos, foi possivel perceber o impacto positivo das pequenas
intervencoes realizadas, como a criacdo de grupos terapéuticos, com agoes criativas e a busca por solugoes
alternativas para garantir o cuidado e apoio a populagdo atendida. Durante o percurso da residéncia, as
dificuldades enfrentadas nos diferentes CAPS foram evidentes. No CAPS Geral, a falta de recursos impediu a
criacao de grupos terapéuticos, e ndo havia nenhum grupo estruturado. Diante disso, foi criado um grupo de
arte terapia, utilizando recursos proprios, o que implicou custos adicionais, mas acreditdvamos ser essencial
tentar fazer a diferenca no servico. No CAPS Infantil, a situacdo foi ainda mais critica, pois ndao houve
nenhuma estrutura minima para nosso acolhimento no equipamento, sem médico e sem atendimento
adequado. Diante da situagao foram intensificadas as agdes externas e os grupos ja existentes, como o de
saude do trabalhador, maes atipicas, mulheres quilombolas e criancas e adolescentes com foco na prevengao
ao uso de alcool e drogas. Foram desenvolvidas ainda atividades de exercicios fisicos para idosas da
comunidade, buscando suprir a auséncia de servigos estruturados. No CAPS AD, a realidade era igualmente
precaria: o prédio estava em risco de choque e incéndio, o que impediu a realizacdo de atendimentos
adequados. O servico limitava-se a acolher as pessoas para emitir declaragoes, permitindo que pegassem
receitas em postos de saude. Diante disso, foram mantidos os grupos, e a atuagdo no equipamento, mas com
grande limitagdo, nos concentrando em atendimentos externos e na satde do trabalhador para os
funcionarios do servigo. Infelizmente, ndo houve mudancas de prédio nem melhorias na infraestrutura, o que
dificultou ainda mais a atuagdo da equipe. Apesar dos desafios, foi possivel realizar intervengoes
significativas e, ainda que limitadas, foram construidos espacos de cuidado e acolhimento que foram
essenciais para a populagao atendida. A experiéncia evidenciou a importancia da residéncia em satde e de
buscar estratégias profissionais com foco no trabalho em equipe, para que mesmo diante das barreiras
impostas possa ser possivel lutar por uma saude publica de qualidade.
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Figura 1 - Grupo Satde Mental com M
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Fonte: Proprios autores, 2024.

Figura 2 - Grupo Satde Mental Crianca e Adolescente.

Fonte: Proprios autores, 2024.
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Figura 3 - Grupo de Arteterapia CAPS Geral.

Fonte: Proprios autores, 2023.
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Figura 4 - Grupo de Arteterapia CAPS Geral.
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Fonte: Proprios autores, 2023.

CONSIDERACOES FINAIS

As vivéncias na residéncia em Saude Mental, apesar das adversidades, foram fundamentais para o
crescimento profissional. A experiéncia mostrou que, mesmo com desafios, é possivel proporcionar cuidado
em saude mental por meio do trabalho em equipe, criatividade e esforcos coletivos, compreendendo a
importancia de compor coletivos em luta por uma saude mental livre e integral. No entanto, a precariedade
do sistema afetou a saide mental dos profissionais, gerando sobrecarga emocional e desmotivagao,
dificultando o trabalho em equipe e o cuidado aos pacientes. A falta de recursos e o ambiente instavel
aumentaram o estresse e a frustracdo da equipe, impactando a qualidade do atendimento. A experiéncia
reforgou a necessidade de politicas publicas mais robustas e investimentos no sistema de satde mental, além
da relevancia da formacao continuada e da integracdo entre profissionais para a construcao de uma rede de
cuidado eficaz e humanizada.
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RESUMO

INTRODUGAO: O Diabetes Mellitus tipo 2 (dm2) é uma doencga cronica que pode levar a complicagdes
graves, como o pé diabético e amputagoes. Na estratégia Satde da Familia (ESF) de Milagres, observou-se
alta prevaléncia de amputacgoes devido ao controle inadequado do DM2 e a falta de educacao em satde. Foi
proposta a criagdo de um procedimento operacional padrdo (POP) para a avaliacdo do pé diabético, visando
reduzir complicagées. METODOLOGIA: Analise de dados clinicos e adaptacdo de um protocolo de referéncia.
RELATO DE EXPERIENCIA: A intervencdo envolveu a implementacdo do POP, Educacdo em saude e
atendimento multiprofissional. A alta taxa de amputagoes refletiu os desafios no manejo do DM2 e a
necessidade de uma abordagem integrada. CONSIDERAGCOES FINAIS: A colaboracdo entre equipe e
pacientes é fundamental para prevenir complicagdes e melhorar a qualidade de vida.

Descritores: diabetes mellitus; complicagdes do diabetes; educagdo em satde; cuidado interdisciplinar; pé
diabético.

INTRODUCAO

O diabetes mellitus tipo 2 (DM2) é uma das doengas cronicas ndo transmissiveis mais prevalentes
mundialmente, caracterizando-se por niveis elevados de glicose no sangue devido a resisténcia a insulina ou
secregdo insuficiente do hormonio. Em 2014, cerca de 422 milhdes de adultos estavam diagnosticados com
diabetes, e o nimero continua a crescer devido ao aumento da obesidade e sedentarismo. O DM2 esté
associado a complicagdes micro e macrovasculares, como neuropatia diabética e ulceras no pé diabético,
que, se ndo tratadas adequadamente, podem levar a amputacdes e morte prematura. Na atencdo primaéria a
saude (APS), a Estratégia Saide da Familia (ESF) tem um papel crucial no manejo dessas complicagdes,
devido a proximidade com a comunidade e a continuidade do cuidado. No entanto, a identificacdo precoce de
complicagdes como o pé diabético ainda é um desafio, devido a lacunas na formacéo da equipe e a falta de
protocolos padronizados para a avaliacdo sistematica dos pés dos pacientes diabéticos. A implementagao de
estratégias como a avaliagao regular do pé diabético poderia prevenir complicacdes graves e melhorar a
qualidade de vida dos pacientes. No entanto, a auséncia de um Procedimento Operacional Padrao (POP)
estruturado dificulta a aplicacdo consistente dessas acdes nas unidades de saude. A residéncia
multiprofissional em Satude da Familia e Comunidade contribui para capacitar os profissionais a atuarem de
forma integrada e colaborativa na atengdo primaria. Ao reunir profissionais de diversas areas, como
fisioterapia, enfermagem, nutrigdo, psicologia e farmacia, fortalece-se uma abordagem holistica e
interdisciplinar, essencial para lidar com as multiplas necessidades de saude da populagdo. Essa formagao
permite aos residentes desenvolverem competéncias praticas essenciais para a gestdo de doencas cronicas,
como o DM2, além de promover a prevenc¢do e o manejo de complicacdes. Estudos demonstram que a
presenca de equipes multiprofissionais resulta em melhor coordenacédo do cuidado, otimizagao de recursos e
maior satisfacdo dos pacientes. A atuacao no territério permite ainda o desenvolvimento de estratégias
adaptadas as realidades locais, garantindo intervencoes eficazes e pertinentes. Diante desse cenério, propde-
se a criagdo de um Procedimento Operacional Padrao (POP) para a avaliagdo do pé diabético, visando
aprimorar a triagem e a deteccao precoce de complicacOoes nos pacientes com DM2. A introducao deste
protocolo visa formalizar a abordagem da equipe de satde, oferecendo diretrizes claras para a avaliagao e
manejo dos casos. A implementacdo do POP contribuiré para a capacitacdo da equipe, promovera a
conscientizagdo dos pacientes sobre a importancia do autocuidado e resultard em melhorias tanto na
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qualidade do atendimento quanto na satide da comunidade atendida. Este trabalho tem como objetivo
apresentar a criacdo do POP para a avaliagdo do pé diabético na ESF, com a expectativa de aprimorar o
cuidado aos pacientes diabéticos e reduzir as complicagées graves decorrentes dessa doenga. Com essa
intervencdo, espera-se melhorar a gestdo do cuidado, sensibilizar a equipe para a importancia da avaliacdo
sistematica dos pés e promover a adesdo ao tratamento preventivo, contribuindo para a reducao das
complicacOes e amputacdes nos pacientes.

METODOS

A metodologia deste estudo foi baseada em um relato de experiéncia sobre uma intervenc¢édo na
Unidade de Atencdo Primaria a Satde Tenodrio Sebastido de Figueiredo, na Estratégia Satude da Familia
(ESF) de Milagres, Ceara, que acompanha 1.309 usuarios, dos quais 56 tém Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2),
com 6 amputagdes registradas. A coleta de dados foi realizada por meio do Prontuério Eletronico do Cidadéo
(PEC), com analise de informac6es demograficas e clinicas, como sexo, diagndstico de insulina-dependéncia,
faixa etaria, raga, ocupagédo, escolaridade, além de dados sobre o acompanhamento multiprofissional e
exames realizados, como a hemoglobina glicada (HbAlc) (GRAFICO 1). A sala de situagdo ocorreu em 11 de
junho de 2024 na ESF Tenério Sebastifo, reunindo a equipe da unidade e residentes para discutir o "Indice
de Pacientes com Diabetes Mellitus Tipo 2 e suas Complicacdes". Foram identificadas fragilidades no
atendimento, como a necessidade de maior encaminhamento multiprofissional, falhas nos registros de fatores
de risco e discrepancias nos exames. O aumento de casos de pé diabético e amputacdes também foi
destacado. A intervencao proposta foi a criacdao de um Procedimento Operacional Padrao (POP) para a
avaliagao sistematica do pé diabético, com o objetivo de melhorar o cuidado e prevenir complicagbes graves,
como amputagoes. A pesquisa para identificar o protocolo adequado foi realizada nas bases cientificas BVS,
SciELO e PubMed, além de consultar diretrizes do Ministério da Saude e conselhos profissionais. O protocolo
escolhido foi o da Unidade Pernambucana de Atencao Especializada de Afogados da Ingazeira, adaptado a
realidade da ESF. A adaptacdo envolveu reunides com os residentes multiprofissionais para ajustar o fluxo de
atendimento e garantir o monitoramento continuo dos pacientes com DM2.

RELATO DE EXPERIENCIA

A sala de situagao revelou que a equipe necessitava realizar encaminhamentos mais frequentes para
as especialidades de nutrigdo e psicologia. Além disso, constatou-se uma lacuna no registro de informagoes
como raca, ocupagao e escolaridade, que sdo relevantes para o controle do DM2. Outro problema identificado
foi a discrepancia entre o niimero de solicitacées de exames de HbAlc e a quantidade de resultados obtidos,
apontando deficiéncias no acompanhamento dos pacientes, especialmente no que tange ao cuidado
preventivo e ao manejo das complicacées, como o pé diabético. Durante a residéncia multiprofissional na
UBSF, foi identificado um problema critico: a alta prevaléncia de amputacdes por pé diabético em pacientes
com DM2, o que exigiu intervengao urgente devido aos impactos fisicos, emocionais e sociais. A proposta
inicial foi elaborar um plano de agdo que envolvesse grupos de apoio, palestras e atendimentos
multiprofissionais, com foco na prevencao de complicacdes e promocgao da saude. Em reunides com a equipe
da UBSF e profissionais residentes, identificaram-se fatores que favoreciam a alta taxa de amputacgdes, como
o controle inadequado do DM2, a falta de educagdo em saide sobre cuidados com os pés e o acesso limitado
a recursos, como exames e acompanhamento adequado. A vulnerabilidade social e o dificil acesso a UBS
contribuem para o agravamento do quadro, dificultando a adesao ao tratamento e aumentando os riscos de
complicacoes (Fernandes et al., 2022). Analisando os dados da UBSF, observou-se que a fragilidade na
educacdo em saude e a falta de equipamentos para monitoramento glicémico comprometem o tratamento e
favoreciam as amputacoes. Frente a essa realidade, a equipe estabeleceu metas para reduzir as amputacgoes,
aumentar o diagndstico precoce das complicagoes e promover a educacao sobre autocuidado para os
pacientes diabéticos em seis meses. Propos-se a criagao de um Procedimento Operacional Padrao (POP), com
diretrizes sobre cuidados com os pés, além de campanhas educativas e programas de educagdo continuada
para os profissionais de saude da UBSF. O POP foi organizado e reformulado em 6 paginas contendo, o
exame clinico dos membros inferiores de pacientes, utilizando materiais como luvas, monofilamento e
algoddo. A agao inclui a identificacdo de fatores de risco, como histérico de ulceracdo, neuropatia e controle
glicémico inadequado, além de exame fisico para avaliar a pele, sensibilidade, mobilidade articular,
deformidades nos pés e inspecdo dos sapatos. Também sdo avaliadas feridas, classificadas quanto a
gravidade para orientar o tratamento adequado (FIGURA 1) . A educacdo em saude, integrada a abordagem
multiprofissional, foi considerada essencial para prevenir complicagoes do pé diabético (Silva e Souza, 2024).
Foram realizadas rodas de conversa e encontros formativos com a comunidade, com foco na disseminacdo de
informagoes sobre prevencao e cuidados com os pés, além de discutir fatores sociais que dificultavam o
acesso ao tratamento. Tais encontros foram inicialmente conduzidos pelos profissionais residentes, mas com
a perspectiva de continuidade pela equipe de satide da UBSF. As agoes foram monitoradas por indicadores
como diagnoésticos precoces e participacdo dos pacientes nas atividades educativas. A colaboragdo entre

82



ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

equipe, pacientes, comunidade e gestores foi fundamental para o sucesso da intervencdo, visando reduzir
amputacoes por pé diabético e melhorar a qualidade de vida dos pacientes.

Grafico 1 - Solicitagcdes de HbA1c x Resultados de HbA1c

Numeros de Solicitagdes de Hb Glicada e Resultados dos
Exames

B Resultados de Exames [l N° de Solicitagdes de Hemoglobina Glicada

3
2
0

Fonte: Elaborado pelo autor (2025).

Figura 1 - Procedimento Operacional Padréo

Qeans - ——r— e B

PROCEDIMENTO ——— e ==
OPERACIONAL = [ =~
PADRAO =

Fonte: Elaborado pelo autor (2025).

CONSIDERACOES FINAIS

A alta prevaléncia de amputagbes por pé diabético evidenciou a complexidade do manejo do
Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2) e a necessidade de uma abordagem integrada. Fatores como vulnerabilidade
social, acesso limitado aos cuidados de saude e a falta de educagdo preventiva contribuem para a
manutengao das complicagOes. A partir dessa analise, foi desenvolvido um plano de intervengao, com foco em
acoes educativas e atendimento multiprofissional. Essas iniciativas abordaram tanto aspectos clinicos quanto
as condigoes sociais e culturais dos pacientes, buscando promover a adogao de praticas preventivas e
melhorar o autocuidado. A efetividade das intervencdes depende da colaboracgdo continua entre a equipe de
saude e os pacientes, sendo a integracdo de esforcos fundamental para reduzir amputacoes e melhorar a
qualidade de vida. A experiéncia mostrou que, com planejamento adequado e acompanhamento, é possivel
reduzir complicagdes e promover maior adesdo ao tratamento.
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FORTALECIMENTO DA SAUDE MENTAL NA ATENCAO PRIMARIA: EDUCACAO PERMANENTE
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RESUMO

INTRODUGAO: O trabalho desenvolveu uma estratégia de Educacdo Permanente em Saide (EPS) para
capacitar Agentes Comunitarios de Saude (ACS) na satide mental, ampliando sua atuacdao na Rede de
Atencédo Psicossocial (RAPS). METODOS: Rodas de conversa mediadas por residentes e especialistas, com
apoio de recursos audiovisuais, abordando transtornos mentais comuns na Atencdo Primaria a Satde (APS),
acolhimento, atribuicdes dos ACS e funcionamento da RAPS. RELATO DE EXPERIENCIA: As atividades
promoveram reflexdes e fortaleceram préaticas de cuidado, auxiliando no manejo de demandas psicossociais.
CONSIDERACOES FINAIS: Destaca-se o impacto de um atendimento mais integral e humanizado, reduzindo
estigmas e aumentando a seguranca dos ACS no enfrentamento de desafios, fortalecendo a atengao em saide
mental e a articulagdo entre os niveis de cuidado.

Descritores: educacdo permanente; saide mental; agentes comunitarios de satde; atengao priméria;
abordagem multidisciplinar da assisténcia.

INTRODUCAO

A Educacdo Permanente em Saude é uma estratégia que fortalece o cuidado em saude mental,
ampliando a atuagdo nos servigos e na rede de atenc¢do. Ela também promove o uso de ferramentas no
contexto psicossocial e incentiva praticas alinhadas a novas politicas, envolvendo equipes como a Saude da
Familia na busca por autonomia e reinsercao social dos individuos (Rézio; Fortuna; Borges, 2019). Diversos
estudos destacam os desafios enfrentados pelas equipes de satide no gerenciamento de crises nos servicos,
evidenciando a necessidade de hospitais psiquiatricos, especialmente para lidar com essas circunstancias
(Soares, 2016). Cita-se ainda a importancia das Equipes de Satude da Familia (ESF) no acolhimento das
demandas relacionadas a satde mental, para assim, combater o modelo hospitalocéntrico e a
hiperespecializagao do atendimento (Gongalves et al., 2024). O combate ao estigma em relagdo a pessoa com
transtorno mental, que é percebida como uma figura estranha, deve ser trabalhado na rotina de trabalho por
todos os profissionais (Pereira et al., 2022). Dessa forma, a ESF é capaz de gerar processos reflexivos e que
abranjam o cuidado em satde mental da populagdo. Entre os profissionais que compdem a ESF, cabe
destacar o papel do Agente Comunitario de Saude, que atua como porta-voz da populagédo e esta em contato
direto com a comunidade, identificando queixas de satide e vulnerabilidades do territério (Nunes et al.,
2022). Diante disso, torna-se de grande relevancia a formacao e capacitacdo desses profissionais, os ACS,
quanto a tematica de saide mental para identificar na comunidade os usudrios que necessitam de cuidados e
direciona-los ao servigo, fortalecendo dessa forma a atengdo psicossocial na rede de saude.

METODOS

O projeto foi desenvolvido por meio de momentos formativos realizados no Centro Universitario
Estacio do Ceard, com o objetivo de capacitar os Agentes Comunitarios de Saude da Coordenadoria Regional
de Satde II (CORES II) no contexto da saide mental. A iniciativa contou com a participacado de residentes
com formagdo em psicologia, enfermagem, odontologia, farméacia e assisténcia social, além de um
profissional médico psiquiatra e de uma enfermeira, que atuaram como facilitadores nos encontros, trazendo
uma abordagem interdisciplinar e pratica. Os encontros foram estruturados para abordar temas essenciais,
como a introducdo a satude mental, os transtornos mentais mais comuns na Atencao Primaria, estratégias de
acolhimento e atribui¢coes dos ACS e o funcionamento da Rede de Atencao Psicossocial. Cada tema foi
explorado em momentos de rodas de conversa, promovendo discussoes e reflexdes coletivas que ampliaram o
conhecimento e a seguranca dos ACS no manejo de casos relacionados a satide mental. O uso de recursos
audiovisuais, como notebook, projetor e caixas de som, foi fundamental para tornar as atividades dinamicas e
acessiveis, facilitando a compreenséo e interacédo dos participantes. Os ACS foram organizados em 4 turmas
para uma formacdo mais estruturada e integracdo entre os agentes de areas e postos de satude diferentes.
Cada turma totalizou 10 horas de capacitacdo, distribuidas ao longo de dois dias consecutivos de encontros,
realizados no periodo da manha.

RELATO DE EXPERIENCIA
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Os encontros realizados representaram uma oportunidade Unica e necessaria para o
desenvolvimento profissional dos Agentes Comunitérios de Saide na drea da saide mental. Através deles, foi
possivel promover o aprimoramento de competéncias praticas e reflexivas essenciais para o cuidado em
saude mental na Atengdo Primaria. Desde o primeiro encontro, foi possivel observar o impacto positivo da
metodologia adotada de rodas de conversa. No momento inicial, os participantes foram introduzidos ao
conceito de saude mental, permitindo uma desmistificagdo de transtornos como depressdo, ansiedade e uso
de substancias (Figura 1). Essa abordagem inicial foi fundamental para quebrar barreiras relacionadas ao
estigma e ampliar o entendimento sobre a importancia do cuidado integral e humanizado, ndo s6 pelos
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), mas também pelas Unidades Basicas de Saude (UBS), através da
atencdo primaria. Posteriormente, no mesmo encontro, a énfase do momento formativo mudou para o
funcionamento da Rede de Atengao Psicossocial, destacando o papel de cada equipamento e a relevancia do
trabalho integrado para alcangar os objetivos da satide mental (Figura 2). Os facilitadores apresentaram as
funcdes de servigos como CAPS, UBS e outros dispositivos disponiveis na rede e que devem ser usados para
referenciar pacientes da satide mental. Essas discussoes ajudaram a esclarecer o papel de articulagdo dos
ACS e como eles podem atuar como mediadores entre a comunidade e os diferentes niveis de cuidado.
Durante as atividades, foi relatada pelos ACS uma inseguranca inicial ao lidar com casos relacionados a
saude mental, principalmente pela falta de familiaridade com os sinais e sintomas de transtornos e a auséncia
de capacitacoes anteriores. Contudo, ao longo do treinamento, os participantes passaram a demonstrar maior
confianga e seguranga em suas praticas, resultado de um ambiente de aprendizado dialdgico e colaborativo.
As rodas de conversa permitiram a troca de experiéncias entre os participantes e os facilitadores,
enriquecendo as discussdes e proporcionando um espac¢o para o compartilhamento de desafios e solugdes
praticas. Como resultados, o projeto proporcionou maior clareza sobre a identificagdo, manejo e
encaminhamento de transtornos mentais na Atengao Primaria, fortalecendo a capacidade dos ACS de atuar
de forma proativa e eficiente. Além disso, os participantes passaram a compreender melhor as possibilidades
de colaboracdo com a RAPS, reconhecendo os fluxos de cuidado e as estratégias para atender as
necessidades especificas da populacdo. A superagdo do estigma em relacdo a saude mental também emergiu
como um ponto central, sendo trabalhada ao longo dos encontros por meio de atividades reflexivas e
discussoes baseadas em casos praticos. Por outro lado, o projeto enfrentou desafios, como a adaptagédo ao
uso de novas ferramentas de estratificacdo de risco e a necessidade de consolidar os conhecimentos
adquiridos na rotina de trabalho. Esses aspectos evidenciaram a importdncia de iniciativas de Educacdo
Permanente em Saude continuas, que possam reforcar e ampliar o aprendizado inicial. Apesar das limitagdes,
o projeto reafirmou a relevancia da EPS como estratégia transformadora, nao apenas para a capacitagdo
técnica, mas também para a promocado de mudancas estruturais no cuidado em satide mental. A experiéncia
demonstrou que a EPS é capaz de fomentar um cuidado mais integral e inclusivo, fortalecendo a confianca
dos ACS nas redes de cuidado.

Figura 1 - Momento formativo inicial com os Agentes Comunitarios de Saide

Fonte: Elaborado pelo autor, 2024.
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Figura 2 -Momento formativo sobre o funcionamento da Rede de Atencio
Psicossocial

Fonte: Elaborado pelo autor, 2024.

CONSIDERACOES FINAIS

O projeto reforca a Educagao Permanente em Saude como uma estratégia crucial para fortalecer o
cuidado em saude mental na Atencdo Primaria. A capacitacdo dos Agentes Comunitérios de Saude contribui
significativamente para a qualificagdo do atendimento, tornando-o mais integral, humanizado e resolutivo.
Por meio de uma abordagem pratica e reflexiva, os ACS aprimoram suas competéncias para identificar e
manejar casos de transtornos mentais, além de entender melhor sua atuagdo na Rede de Atencao
Psicossocial. A experiéncia destaca a importancia de agdes continuas de formacgdo, que integram teoria e
prética, incentivando o trabalho colaborativo e ampliando o acesso a cuidados mais inclusivos e eficazes.
Além disso, é possivel promover a reducao do estigma em torno da saude mental, fortalecendo a empatia no
cuidado. O papel dos ACS, como agentes transformadores na interface entre saide e comunidade, é
reafirmado, demonstrando a relevancia de projetos que os preparam para desafios cotidianos.
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RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE COLETIVA NO MUNICIiPIO DE IGUATU/CE: UM
RELATO DE EXPERIENCIA

Myria Juscilania Maraco Silva, Psicologa, Programa Saude Coletiva, Iguatu/CE, myriamaraco84@gmail.com

RESUMO

A Residéncia em Area Profissional da Satde (Multiprofissional e Uniprofissional), instituida pela Lei n°
11.129, de 30 de junho de 2005, é um programa de ensino-aprendizagem para o SUS que, com o carater de
pos-graduacdo, incentiva profissionais de diversas areas a realizar um trabalho em conjunto para
fortalecimento do sistema de saude, promovendo saude para a populacdo atendida. A residéncia
Multiprofissional em Saude pela Escola de Satude Publica do Ceara-ESP/CE, no municipio de Iguatu/CE, conta
com residéncia em diversas énfases com atuacdo em diferentes dispositivos de satude, tendo a énfase em
satde coletiva, especificamente, tem seu foco voltado para gestao e planejamento do SUS. Nesse contexto, o
objetivo desse trabalho é relatar a experiéncia da residente do programa de residéncia multiprifissional em
saude coletiva no municipio, durante dois anos de formacdo que iniciou em margo de 2023 e se encerra em
fevereiro de 2025.

Descritores: educacdo em satude publica; saide coletiva; residéncia em sauide.
INTRODUCAO

A Residéncia em Area Profissional da Satde (Multiprofissional e Uniprofissional), instituida pela Lei
n° 11.129, de 30 de junho de 2005, é um programa de ensino-aprendizagem para o SUS que, com o carater
de pos-graduacdo, incentiva profissionais de diversas dreas a realizar um trabalho em conjunto para
fortalecimento do sistema de saude, promovendo saude para a populacdo atendida. O programa funciona
como um espac¢o mediador da Educagdo Permanente em Satde, importante dispositivo de aprendizagem no
trabalho e na comunidade, e que tem um papel fundamentado na busca pela reorganizacao dos servigos
publicos, por meio da interacdo entre educacao e saide, com um nudcleo pedagdgico comum a todos os
residentes, integrando gestores, profissionais dos servigos, profissionais residentes, docentes e usuarios
(Silva; Dalbello-Araujo, 2019). Para Torres et al. (2019) o aumento no nimero de programas de residéncia
levanta a reflexdo sobre a importancia desses programas para a formagao de profissionais de satude no Brasil.
A Residéncia Multiprofissional em Satude da Escola de Satde Publica do Ceara possibilita inimeros ganhos
para os profissionais de saide que vivenciam a formagao na Residéncia em diversos municipios do estado,
como formacgéao de profissionais capacitados para a atuagao na ESF, aquisicdo de competéncias e superagdo
de limitagdes da graduacgao, insercao na rede de saude e utilizacdo de metodologias ativas, possibilitando ao
residente desempenhar sua funcdao em cenarios diversos e vivenciar as diferentes realidades dos diferentes
dispositivos de saide O municipio de Iguatu/CE, especificamente, conta com residéncia em satude pela Escola
de Saude Publica do Ceard, nas énfases: satide da familia e comunidade, satde coletiva, saide mental
coletiva, mais recentemente em vigilancia em satude e hospitalar, com atuacdo em diferentes dispositivos de
saude. Nesse contexto, o objetivo desse trabalho é relatar a experiéncia da residente do programa de
residéncia multiprifissional em saude coletiva no municipio, tendo em vista que é a énfase de especializagao
da autora, durante dois anos de formacao que iniciou em margo de 2023 e se encerra em fevereiro de 2025.

METODOS

Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo, do tipo relato de experiéncia, elaborado a partir das
vivéncias da residente profissional de psicologia do programa de residéncia em saude coletiva da Escola de
saude publica do Ceara no munucipio de Iguatu/CE, no periodo de marco de 2023 a fevereiro de 2025. O
relato de experiéncia permite uma narrativa detalhada e contextualizada das préticas, processos ou
resultados observados, fornecendo percepgdes valiosas sobre a experiéncia vivenciada e os resultados
obtidos (Mussi; Flores; Almeida, 2021). O relato trata das experiéncias vividas durante os dois anos de
formacao da residéncia, sendo o primeiro ano voltado para atuacdo nos dispositivos de satde do municipio e
o segundo ano na 182 Coordenadoria da Area Descentralizada de Saide do estado (COADS). As atividades no
primeiro ano foram organizadas em rodizios de forma que os residentes fossem distribuidos para vivéncias na
atencdo basica, atencdo especializada, vigilancia em satde e secretaria municipal de saude, para que se
fizesse associagdo da gestdo em saide na pratica dos servigos. As atividades no segundo ano sdo organizadas
também em rodizios de forma que os residentes vivenciem nos setores de atengdo bésica, imunizacdo,
assisténcia farmacéutica e vigilancias em saude da COADS a gestdo dos 10 municipios que compdem a 182
regidao de sadde. Vale salientar que a residéncia em sadde coletiva no municipio conta com vagas para as
profissdes de psicologia, enfermagem e odontologia, ocupadas no inicio da turma, mas, ao longo do processo,
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os profissionais de odontologia e enfermagem desistiram da formacdo, ficando apenas a profissional de
psicologia, motivo pelo qual é a tnica autora do trabalho, tendo portanto apenas seu ponto de vista para
relatar as experiéncias vividas durante os dois anos da residéncia.

RELATO DE EXPERIENCIA

No primeiro ano, durante a vivéncia na atengao basica, tentamos entender como funciona o servigo,
o fluxo e os processos de trabalho individual e em equipe, em conjunto com a vivéncia na coordenacdo
municipal de atencao béasica. Em geral, foi possivel perceber que a alta demanda do servigo enfraquece o
trabalho interprofissional; o que acontece é um trabalho multiprofissional onde vérios profissionais estdo
presentes mas sem realizar uma pratica integrada. Nos rodizios nos CAPS a principal percepcdo foi a grande
demanda de atendimento, formando muitas vezes listas de espera que inflam o servico e enfraquece a
capacidade de resolutividade e atuagao dos dispositivos; os grupos terapéuticos que acontecem nos centros
acabam ficando a cargo das artesds, pedagogos, psicélogas e dos residentes, fazendo com o que o grupo seja
visto como responsabilidade daqueles profissionais e nao de todos os trabalhadores que fazem parte do
servigo. O rodizio nas vigilancias em satde do municipio foi mais rapido que os demais devido a proximidade
do fim do ano. Na vigilancia epidemiolégica foi repassado um pouco do que é feito, mostrado os sistemas que
sdo usados, bem como o manejo, e mais um vez reforgado sobre a grande demanda do servigo. A vigilancia
sanitaria foi um periodo de maior observacdo tendo em vista que essa vigilancia atua mais na pratica e na
ocasido do rodizio o servigo estava sem carro para realizar as visitas e atender as demandas de campo. Ainda
no primeiro ano foi possivel dar andamento ao projeto “SUSpense”, uma iniciativa da Escola de Saude
Publica de Iguatu em parceria com o Centro Regional de Desenvolvimento da Educacao e Secretaria
Municipal de Educagdo voltado para alunos da escola Governador Adauto Bezerra, com faixa etaria em média
de 14 a 17 anos, com o intuito de levar assuntos sobre saide e bem-estar em geral para os estudantes, além
de temas que sao concernentes a faixa etéria em que eles estavam. Partindo para o segundo ano a vivéncia é
voltada para a 182 Coordenadoria da Area Descentralizada de Satide do estado (COADS), em formato de
rodizio pelos setores responsaveis pela organizagao de satde dos 10 municipios da regidao de satde. O
primeiro momento é vivenciado na coordenacdo da atengdo basica, onde foi possivel compreender como se
dao os processos de gestao da Atencdo Basica e apoio institucional no ambito regional. O segundo momento é
vivenciado no setor de imunizacao, onde provavelmente houve maior aprendizagem, tendo em vista o pouco
contato anterior tido com o tema pela residente. O setor é responsavel pela dinamica de recebimento e
distribuicdo dos imunobioldgicos para os municipios da regido, além do acompanhamento na parte de
sistemas, também participando das reunides de monitoramento com os municipios. Na assisténcia
farmacéutica também conhecemos como se da a dinamica de recebimento e distribuigdo das medicagoes
basicas, estratégicas e especiais para as farmacias dos municipios, além de acompanhamento dos pedidos de
medicagoes especiais feitas para o estado. O ultimo rodizio é realizados nas vigilancias em satde onde é
possivel acompanhar os setores de endemias, vigilancia epidemioldgica e sanitéria, tendo uma visao geral
sobre saide/doenca, sistemas de monitoramento de dados, levantamento e interpretagao de indicadores de
saude dos municipios. Em geral, no segundo ano, a atuagao se da, majoritariamente, em observac¢do do
servico e ajuda quando solicitado.

CONSIDERACOES FINAIS

A Residéncia Multiprofissional em Satde da Escola de Saude Publica do Cearé possibilita inimeros
ganhos para os profissionais de saide que vivenciam a formacdo na Residéncia em diversos municipios do
estado, se apresentando como uma formacdo de profissionais capacitados para a atuacao nos diversos
dispositivos do Sistema Unico de Satide, possibilitando ao residente desempenhar sua fungdo em cendrios
diversos e vivenciar as diferentes realidades dos diferentes servigos de saide. Apesar de ser pensada para
ser uma importante ferramenta para formacao profissional e fortalecimento do SUS, a residéncia ainda
apresenta muitas dificuldades ao ser colocada em pratica. E necessario um maior preparo dos municipios
para o recebimentos da residéncia, principalmente no que se refere a explicacdo do que é a residéncia
multiprofissional e como os residentes podem contribuir no servigo, sem esquecer que esses estao num
processo formativo para aprender como funciona a dinamica dos dispositivos.
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EXPERIENCIA INTERDISCIPLINAR NA SAUDE COLETIVA NO SERTAO CENTRAL: DESAFIOS E
CONTRIBUICOES NA RESMULTI - ESP/CE
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RESUMO

A residéncia em Saude Coletiva oferece uma formacgdo abrangente, promove vivéncias praticas em cenarios
de gestdo, com foco interdisciplinar. A residéncia permite o desenvolvimento de competéncias técnicas e
colaborativas, preparando profissionais para enfrentar os desafios da satde publica. Este estudo tem como
objetivo apresentar as experiéncias da atuacao de trés residentes em Satude Coletiva no Sertdao Central
cearense, evidenciando suas contribuicoes e aprendizados na gestdo publica em saude. O trabalho trata-se de
um estudo descritivo, em formato de relato de experiéncia, e aborda uma visao interdisciplinar englobando as
areas de Odontologia, Psicologia e Fisioterapia. A experiéncia descrita neste relato de experiéncia
compreende o periodo de marcgo de 2023 a fevereiro de 2025. O estudo conclui que a residéncia proporciona
vivéncias diversificadas em gestdo, ampliando a compreensao profissional das residentes, o que as capacita
para atuar em diversos cendrios na gestao em saude.

Descritores: internato e residéncia; saide publica; capacitagao profissional; sistema tnico de saide.
INTRODUCAO

A Saude Coletiva ¢ fundamental para a promoc¢do do bem-estar social e o aprimoramento das
politicas publicas de saude, focando na prevengao de doengas, na promogao da saude e na redugao das
desigualdades no acesso aos servicos de saide. A formacgao dos profissionais de saide, especialmente no
contexto da Satude Coletiva, tem um impacto direto na qualidade da atuacdo no Sistema Unico de Saude
(SUS) (Aguiar; Soares; Ferreira, 2024). A residéncia em Satde Coletiva, conforme abordado por Moura et al.
(2023), representa uma experiéncia formativa essencial para o desenvolvimento de habilidades praticas dos
profissionais de saude, permitindo que eles se integrem aos diversos cenarios de gestdo e atencdo a satude. O
modelo de residéncia integrada enfatiza a atuacao interdisciplinar, proporcionando aos residentes uma
vivéncia direta nas realidades locais e um aprofundamento nas complexidades das politicas publicas de
saude. Essa formacdo pratica é fundamental para que os profissionais adquiram a capacidade de intervir de
maneira eficiente nas diferentes demandas da Satude Coletiva, como a promogao da saude, a prevencgdo de
doengas e a gestdo da atencdo basica, com o objetivo de contribuir para a melhoria do SUS. A residéncia
proporciona um espago de aprendizagem e troca de experiéncias, fortalecendo a formacgdo dos profissionais e
sua preparacgdo para enfrentar os desafios de saide publica (Moura et al., 2023). As residéncias em saude
desempenham um papel importante na formacdo de profissionais, proporcionando uma imersdo pratica nos
diversos cenarios de atuacdo e um aprendizado experiencial. Santana et al. (2024) destacam que o modelo de
residéncia em saude é essencial para o desenvolvimento de habilidades técnicas, praticas e interpessoais dos
residentes, que sdo aplicadas diretamente no contexto do SUS. Esse processo permite que os residentes
vivenciem a complexidade do sistema de saude, compreendam as demandas reais da populacdo e participem
ativamente na implementacao de politicas publicas de saude. Além disso, a experiéncia adquirida nos
diferentes cenarios de atuagdo possibilita o desenvolvimento de competéncias que vao além dos
conhecimentos académicos, como a habilidade de trabalhar de forma colaborativa e de resolver problemas de
saide publica em diversos contextos. Quando bem estruturada, a Residéncia em Saude contribui
significativamente para a formacao de profissionais mais preparados para os desafios da Saude Coletiva e
para a melhoria dos servicos de saude (Santana et al., 2024). O presente relato de experiéncia tem como
objetivo apresentar a atuagao de residentes em Saude Coletiva em diversos espacos de gestdo no Sertdo
Central cearense, destacando suas contribui¢des e aprendizados no contexto da gestdo ptblica em satde. No
restante deste trabalho, serd abordada a vivéncia das residentes, onde serdo explorados os principais
desafios enfrentados, bem como os aprendizados adquiridos em areas estratégicas de gestdo, evidenciando o
papel da formacao interdisciplinar na construcao de solugoes eficazes e inovadoras para a melhoria do SUS.

METODOS
Este trabalho aborda um estudo descritivo, em formato de relato de experiéncia, a fim de apresentar
a atuacdo de trés residentes em Saude Coletiva, das areas de Odontologia, Psicologia e Fisioterapia, na

regido do Sertdo Central cearense. Como base tedrica, foi realizada uma busca nas bases de dados Google
Scholar e PubMed, dos ultimos trés anos (2023 a 2025). Na busca foram utilizados os descritores Internato e
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Residéncia, Satide Ptblica, Capacitacdo Profissional e Sistema Unico de Satde, ambos cadastrados na pagina
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCs), sendo selecionados os estudos que tinham maior relagdo com a
tematica abordada. A experiéncia descrita neste relato de experiéncia compreende o periodo de margo de
2023 a fevereiro de 2025. A vivéncia das residentes ocorreu em diversos espacos de gestao em saide no
Sertdo Central, especificamente nos municipios de Quixeramobim e Quixada. Os cendarios de praticas em
Quixeramobim incluiram: a Secretaria Municipal de Saude (SMS); setores de Coordenagdo da Atengdo
Priméria a Sadde e Saide Bucal; Nucleo de Controle, Avaliacdo e Regulagdo (NUCARA); Vigilancia em
Saude; Regulagao; Programa Nacional de Imunizagoes (PNI); Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador
(CEREST); Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS); e Superintendéncia da Regido de Satude do Sertdo
Central (SRCEN) em Quixada. Por tratar-se de um relato de experiéncia, de carater narrativo e descritivo, o
estudo nédo precisa ser submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da ESP/CE. Portanto, este trabalho
estd em acordo com as Resolugdes n? 466/2012 e n? 510/2016 do Conselho Nacional de Saude (CNS),
responsavel pela ética na pesquisa das ciéncias sociais e humanas.

RELATO DE EXPERIENCIA

O Programa de Residéncia em Saude Coletiva tem proporcionado uma vivéncia enriquecedora para
profissionais de diversas subareas da saude, permitindo que esses profissionais se integrem e se
desenvolvam em um ambiente que favorece a interdisciplinaridade. Nesse sentido, este relato busca
compartilhar a experiéncia de residentes das areas de Odontologia, Fisioterapia e Psicologia, que
vivenciaram cendrios de pratica em diferentes espacgos de gestdo da saide publica. Durante o percurso de
residéncia, as residentes tiveram a oportunidade de vivenciar o papel da gestdo na organizagdo e no
fortalecimento dos servigos de saude, entendendo que a integragao entre diferentes dreas do conhecimento é
essencial para garantir uma atengao a saude eficaz, resolutiva e humanizada. Nos espagos de cooperacao da
Atencao Primaria, por exemplo, as residentes participaram do acompanhamento de politicas publicas,
contribuindo na organizagdo de estratégias para a melhoria do acesso e da qualidade dos servigos prestados
a populagdo. Na area de saude bucal, a atuagdo das residentes foi fundamental para o desenvolvimento de
acoes integradas com a saide da familia, com énfase na prevencdo, promogao e recuperagdo. A experiéncia
foi ampliada pelo contato com as praticas de gestdo, no desenvolvimento de campanhas educativas e
acompanhamento de agdes. No setor do PNI, as residentes desenvolveram agoes voltadas para o
planejamento, organizagdo e execugao de campanhas de vacinagdo, além de participarem da regulacdo da
distribuicdo de imunobioldgicos, seguindo as normativas vigentes e atendendo a demanda do SUS. No setor
de regulacao, a vivéncia, por sua vez, proporcionou uma compreensdo aprofundada sobre o gerenciamento
de fluxos de pacientes, em unidades de saide e a articulagdo entre os diversos niveis de atencao a satde. As
residentes também se inseriram na area de vigilancia em satde, desenvolvendo acdes de monitoramento de
doencas, realizando investigacoes epidemioldgicas e promovendo acdes de prevengao e controle. Com
relacdo a atuacdo no CEREST, houve a oportunidade de lidar diretamente com questées relacionadas a saide
ocupacional, realizando intervencdes e acompanhando os programas de vigilancia no ambiente de trabalho.
Outro ponto de destaque, foi a experiéncia nos CAPS, onde as residentes puderam atuar nos processos de
gestdo especificos destes equipamentos de satde, trabalhando de maneira colaborativa com outros
profissionais de saude, fortalecendo o modelo de cuidado integral e comunitério. A vivéncia na SRCEN, por
fim, permitiu que as residentes ampliassem a visdo sobre a gestdao regional da satde, envolvendo-se no
planejamento de acdes interinstitucionais e no acompanhamento da execucao das agdes previstas para a
melhoria da qualidade de vida da populagdo. Essa experiéncia foi fundamental para a formacao das
residentes, proporcionando uma compreensdo ampliada da complexidade da gestdo em saude, além de
promover a integragao multiprofissional. A atuacdo em diferentes cendrios de pratica possibilitou que as
residentes se aproximassem da realidade da gestao publica, desenvolvendo habilidades importantes para a
intervencdo em politicas de satude e fortalecimento do SUS. Ao final deste processo, as residentes mostram-
se mais preparadas para atuar de maneira critica e propositiva, com uma visdo holistica da saude e a
compreensdo da importancia da colaboragao interdisciplinar na gestdo de servigos de saude.

CONSIDERACOES FINAIS

Este relato de experiéncia apresenta evidéncias que a residéncia em Saude Coletiva ofereceu as
residentes uma ampla variedade de cendrios de pratica na area de gestdo em saude. As experiéncias
vivenciadas proporcionaram um olhar abrangente sobre a atuacao profissional. A imersao nas atividades
permitiu as residentes uma ampla compreensao de aspectos da gestdo. Ao final do processo formativo, as
residentes concluem a residéncia com o titulo de sanitaristas e uma rica bagagem de vivéncias em diferentes
areas, tornando-se aptas a atuar em variados cendarios como gestoras capacitadas. Além disso, destaca-se a
evolucao pessoal e profissional, as residentes se mostram mais seguras e conscientes do papel que podem
desempenhar diante das inimeras possibilidades que a gestdo em satide oferece. A vivéncia interdisciplinar
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proporcionada pela residéncia contribuiu para o fortalecimento da integracgdo entre diferentes areas da
saude, permitindo uma atuagao profissional mais colaborativa e resolutiva.

REFERENCIAS

AGUIAR, V. C. F.; SOARES, S. L.; FERREIRA, H. S. Docentes e saude coletiva: percepgdes, formacgao e
impacto na profissdo da saude. Revista Ibero-Americana de Estudos em Educacao, v. 19, n. 00, 2024.

MOURA, F. ]J. N.; GOMES, M. L. F.; PINTO, O. P.; ARAUJO, N. I. R;; TEOFILQ, T.J. S.; SILVA, M. C. R.
Embarque na Residéncia Integrada em Saudde: Relato de Experiéncias com Enfase em Satude Coletiva.
Arquivos de Ciéncias da Saude da UNIPAR, v. 27, n. 1, 2023.

SANTANA, K. R.; ORESTES, M. S.; GERBI, M. E. M. M.; DUARTE, K. C. L. S.; PAZ, A. M.; PAZ JUNIOR, F. G,;
SANTANA, E. S.; LOPES, D. A.,; GUARANA, C. F. R;; ROCHA, H. G.; FREITAS, L. R.; PAZ, E. S. L. Reflexdes
sobre a pratica pedagdgica dos preceptores em Residéncias em Saide. Brazilian Journal of Implantology
and Health Sciences, v. 6, n. 3, p. 2177-2199, 2024.

93



ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES NA SAUDE MENTAL: RELATO DE EXPERIENCIA
DOS RESIDENTES EM UM CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL- CAPS
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RESUMO

INTRODUGAO: As préticas integrativas no Sistema Unico de Satide tém como finalidade prevenir agravos &
satde, a promogao e recuperacdo da saude, que valoriza a integralidade do cuidado. Objetivo do trabalho é
mostrar a experiéncia dos residentes de satide mental em um grupo de praticas integrativas e
complementares em um CAPS do municipio de Cratetis-Ce. METODOS: E um estudo de abordagem
qualitativa que utiliza técnica da sistematizacdo da experiéncia. Ao todo, foram 05 encontros, realizados
quinzenais, entre os meses de marco a novembro de 2024. RELATO DE EXPERIENCIA: Identificou-se como
esse grupo promove qualidade de vida e saude mental aos participantes em que relataram melhoras na saude
psiquica, como reducéo do estresse, melhora do sono e ansiedade. CONSIDERACOES FINAIS: Com isso,
frisamos a relevancia das praticas integrativas quando se refere aos aspectos do bem esta fisico, mental e
social.

Descritores: satide mental; préticas integrativas e complementares; qualidade de vida.
INTRODUCAO

As Praticas Integrativas e Complementares tém sido amplamente incorporadas aos servigos de
saude, evidenciando sua relevancia devido aos significativos beneficios que proporcionam a saudde fisica e
mental da populagdo (Brasil, 2006). Uma das mais notaveis contribui¢cbes das Praticas reside em sua
capacidade de promover a saide e prevenir agravos de forma acessivel e sustentavel. Por meio de
intervengdes como: fitoterapia, meditacdo, yoga, homeopatia e arteterapia, entre outras, essas abordagens
permitem tratar de maneira integrada as dimensdes fisicas, emocionais e sociais, fomentando o equilibrio
holistico do individuo (Brasil, 2006). No Brasil, a legitimagao e a institucionalizacdo dessas abordagens de
atencao a satde se iniciaram a partir da década de 1980, apds a criagdo do Sistema Unico de Satide (SUS),
que trouxe a descentralizagdo e a participagdo popular, levando Estados a implantarem experiéncias
pioneiras no campo das Praticas Integrativas e Complementares em Sadde (PICS), como é chamada a
Medicina Tradicional no Brasil. As PICS sdo definidas como recursos terapéuticos voltados a prevencdo
complementar de diversas doengas e promogdo de saude. As PICS podem ser tidas como parte de
tratamentos paliativos, em algumas doencas cronicas, assim mostrando beneficios quando integradas a
medicina convencional (Brasil, 2018). Desta forma, o presente estudo tem como objetivo mostrar as
experiéncias vivenciadas pelos Residentes em saude mental em um grupo de praticas integrativas e
complementares em um CAPS do municipio de Cratets-Ce. A escolha do tema apoiou-se no cotidiano dos
residentes, que inserida em seu cenario de pratica, despertou inquietacdes sobre os seguintes
questionamentos: Qual a relevancia das praticas integrativas e complementares para saude mental? Quais os
beneficios proporcionam para a saide? E um estudo com abordagem qualitativa que utiliza a técnica da
sistematizagdo da experiéncia. No intuito de ampliar essa discussdo e contribuir para o campo das
intervencgoes, este trabalho teve fundamentagdo tedrica alicercada no referencial de varios autores
renomados. Entende-se que este relato é importante, porque almejamos incentivar que os demais
equipamentos de saude desenvolvam essas praticas.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa do tipo relato de experiéncia referente
a implantacdo de um grupo de préticas, organizado por profissionais de satude, residentes em satide mental
coletiva, especificamente, uma enfermeira, psicéloga e assisttente social com a participagdo de outros
profissionais no Centro de Atencéo Psicossocial de Cratets-ce (Minayo, 2014). Utilizou-se também a pesquisa
bibliografica, pois se pretendeu investigar diferentes temas e autores que poderiam ser usados pelo
pesquisador para enriquecer e confrontar suas proposi¢oes. O equipamento realizado o grupo de Préticas
Intergrativas foi no CAPS do municipio de Cratets-CE. Este foi inaugurado em dezembro de 1996, passando
por uma reestruturacao de suas instalagoes fisicas em 2001, mediante exigéncias advindas do Ministério da
Saude (MS). Em julho deste mesmo ano, houve sua reinauguragao em endereco de funcionamento atual.
Constitui-se como um servigo de atencdo secundaria do SUS, catalogado como CAPS geral, modalidade I,
devendo compreender municipios que possuem entre 20 mil até 70 mil habitantes (IBGE, 2022). No primeiro
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momento foi estabelecido contato junto a coordenacédo do Centro de Atencdo Psicossocial, a fim de mostrar a
proposta do projeto e convidé-la a fazer parte desse trabalho. Apés aceitagdo do convite, em um segundo
momento foi acordado com alguns profissionais residentes , o dia, as atividades a serem realizadas e os
devidos horarios.

RELATO DE EXPERIENCIA

O projeto teve como preceito a necessidade de promover qualidade de vida e satide aos profissionais
do Caps de Cratetus, sendo poucas as iniciativas voltadas aos cuidados fisico e mental desse publico. A
principio pensou-se que haveria uma rejei¢do, porém a procura superou as expectativas. Os profissionais do
Caps eram comunicados do encontro em um grupo de WhatsApp. Nao existia um espaco apropriado
destinado ao projeto para atendimento com macas e colchonetes, por isso as salsa de atendimento
psicoldgico foram ocupadas. O local foi um fator limitante. Os encontros aconteciam no horario da tarde para
ndo interferir com as rotinas profissionais, quinzenalmente, cada residente tinha agendado até quatro
pacientes e a duracao da sessao ficava em torno de 10 minutos, seguindo um protocolo de seis a oito sessoes.
Os materiais utilizados eram de recursos proprios dos residentes. No dia da ventosaterapia, realizava-se
primeiro um acolhimento onde se perguntava sobre a semana do profissional em relagao a sua satde fisica e
mental. O tempo da ventosaterapia variava entre 10 a 15 minutos por pessoa, e 0 momento sempre era
acompanhado breve massagem com 6leo corporal de esséncia floral, e musicas de relaxamento. As queixas
frequentemente referidas pelos pacientes eram ansiedade, estresse, depressao e cansago devido a
sobrecarga de trabalho de modo geral, com relacoes interpessoais conflituosas com colegaas de trabalho e
cobrancas . Relataram ainda falta mais profissionais para suprir a demanda, problemas econémicos e a falta
de atividades culturais e entretenimento em uma cidade de interior.

CONSIDERACOES FINAIS

As técnicas de ventosaterapia retratam potencial de promocdo de saide, e de maneira autorreferida
os profissionais do caps com sintomas de ansiedade, estresse, depressao e cansago informaram reducao das
queixas, o que refletiu na satisfagcao sobre o projeto. Apesar das técnicas ndo exigirem grande aparato
material e de infraestrutura, as condicoes foram ideais, necessitando como medida a negociacdao de um
espago proprio para as atividades. As Pics demonstram sensibilidade, cuidado ampliado e humanizado.
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RESIDENCIA EM SAUDE DA FAMILIA E COMUNIDADE: RELATO DE EXPERIENCIA DA ATUACAO
MULTIPROFISSIONAL
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RESUMO

RESUMO: INTRODUGCAO: O objetivo deste relato é apresentar a jornada de uma equipe de residéncia
multiprofissional em saide da familia e comunidade atuando na Rede de Atencdo a Saide, bem como os
resultados obtidos ao longo desse processo. METODOS: Atividade de territorializacéo nos dois territérios;
oficinas com as matrizes FOFA e GUT; Sala de Situacdo em Saude e Planejamento Situacional Estratégico.
RELATO DE EXPERIENCIA: As atividades desenvolvidas durante os dois anos de residéncia incluiram:
atendimentos clinicos individuais e compartilhados, agdes educativas em saude em diversos equipamentos,
visitas domiciliares e participacdo em campanhas. CONSIDERACOES FINAIS: O impacto positivo da
residéncia refletiu-se tanto na capacitagao dos profissionais quanto na melhoria do acesso e da qualidade dos
servigos ofertados a populagdo, contribuindo para a consolidacdo de um modelo de cuidado mais equitativo e
eficiente.

Descritores: atengdo primaria; equipe de assisténcia ao paciente; formacao profissional.
INTRODUCAO

O Sistema Unico de Saude (SUS) representa uma significativa vitéria do povo brasileiro, resultante
de batalhas e movimentos ligados a satde. Essa vitoria se materializa através do reconhecimento. A saude é
um direito social garantido pela Constituicao Federal de 1988 e regulado pela Lei 8080/1990, garantindo o
acesso universal, equitativo e integral a saude. Tem como meta a estruturacdo da prestagao de servigos de
satide no contexto da Atengao Priméria a Saude (APS). Este é um conjunto de medidas focadas na saude do
individuo, familias e comunidades, que inclui promogdao, prevengao, protecdo, diagnostico, tratamento,
reabilitacdo, minimizacdo de danos, assisténcia paliativa e monitoramento da satde (Silva, 2024). A APS atua
como organizadora do cuidado e das Redes de Atencdo a Saide (RAS), sendo um lugar que favorece o
desenvolvimento do trabalho em equipe e, assim, a formagao dos recursos humanos, especialmente, dos
programas de Residéncia Multiprofissional em Saidde (RMS). A RMS fortalece essa discussao por se
estabelecer como um campo especial para formar profissionais com competéncias em equipes
multiprofissionais (Silva et al., 2022). A mudanca do modelo de assisténcia biomédica para uma abordagem
multiprofissional levou em conta a observacdo das tecnologias utilizadas no trabalho e implicou uma
modificacdo dessas tecnologias, com o objetivo de colocar o trabalho humano no centro das préticas de
cuidado em satde (Silva, 2024). A residéncia multiprofissional é um modelo de educacgdo inovador que visa
explorar novas perspectivas. Nesta modalidade de residéncia, hd a fusdo de saberes de diversas areas
profissionais, com o objetivo de aprimorar o trabalho em conformidade com os principios e diretrizes do SUS.
Assim, empregam-se taticas como a clinica ampliada, o projeto terapéutico singular e a assisténcia
multiprofissional (Bernardo et al., 2020). O fortalecimento dessa forma de pds-graduacdo gera a expectativa
de estimular uma consciéncia social expandida para o futuro, respondendo as necessidades dos tempos
modernos, com préticas inovadoras que promovam renovacao e inovagao no cenério de pratica, agrega valor
significativo para a consolidacdo do trabalho em equipe, com uma abordagem mais humanizada a pessoa que
recebe os cuidados (Bernardo et al., 2020). Considerando a natureza revolucionéria das praticas de saude
atribuidas a residéncia multiprofissional, destaca-se a relevancia de conduzir estudos que evidenciem o efeito
da atuagdo das equipes de residéncias nos servicos de saude. Isso contribui tanto para a avaliacdo dos
programas quanto para o enriquecimento das reflexdes sobre a integracdo entre ensino e servico. O objetivo
deste relato é apresentar a jornada de uma equipe de residéncia multiprofissional em satide da familia e
comunidade atuando na RAS, bem como os resultados obtidos ao longo desse processo.

METODOS

Uma das UBS onde ocorreu este relato de experiéncia, o Campo de Aviacdo, atende uma populagao
de 1.057 cadastrados, totalizando 2.996 pessoas. A outra é a do Divino Espirito Santo, que atende 913
familias cadastradas, totalizando 2.564 usuéarios. Inicialmente foi proposta uma territorializagdo, os
residentes conheceram as potencialidades e fragilidades daquelas comunidades, para entender o processo
satde-doenca. Dessa forma, foram realizadas visitas domiciliares com os Agentes Comunitarios de Saude, e,
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em seguida, realizou-se uma oficina com a matriz FOFA, que contou com a participacao da comunidade,
profissionais da UBS e gestdo para escutar as principais demandas do territorio. A dinamica foi feita com um
jogo de tabuleiro, no qual havia 4 eixos distribuidos de cores diferentes em cada casa, onde o Eixo 1 se
referia a “Qualidade de Saude”; Eixo 2, “Saude Ambiental”; Eixo 3, “Articulacdo Comunitéaria”; e Eixo 4,
“Qualidade de Vida”, com perguntas especificas de cada tema para discutir os principais problemas e
solugdes possiveis. Outra oficina foi realizada por meio de um questionario, com a matriz GUT, ferramenta
que busca avaliar os problemas observados de acordo com 3 indices: Gravidade, Urgéncia e Tendéncia. Aqui,
pode-se perceber a intensidade do problema na comunidade, evidenciando a necessidade de resolugao efetiva
das dificuldades. Também, realizou-se a Sala de Situacdo em Satde com gestantes, um publico que
comparece aos atendimentos da enfermagem e do médico, mas que falta bastante nas demais categorias
(Odontologia, Nutrigdo, Psicologia e Farmacia). Com isso, cada profissional fez um planejamento, no qual
realizamos busca ativa, atendimentos compartilhados, visitas domiciliares, a fim de mostrar a importancia
desses atendimentos que, muitas vezes, eram negligenciados devido a falta de conhecimento dos riscos
atrelados a falta de acompanhamento multiprofissional para a satde do bebé. Assim, construiu-se o
Planejamento Estratégico Situacional.

RELATO DE EXPERIENCIA

O Programa de Residéncia em Saide da Familia e Comunidade (SFC) permitiu a formagao de forma
tedrico e principalmente pratica e o desenvolvimento de habilidades e competéncias que supera as
expectativas e que dificilmente seria alcancando em outra modalidade de servigo. Portanto, nao ha duvidas
que a residéncia ¢ uma ferramenta essencial para o fortalecimento da educacédo permanente no SUS. Dessa
forma, o Programa de SFC de Morada Nova, Ceard, conta com as seguintes categorias profissionais:
Nutrigdo, Enfermagem, Odontologia, Psicologia e Farmacia. As atividades desenvolvidas durante os dois anos
de residéncia incluem: atendimentos clinicos individuais e compartilhados, que permitiu a articulacdo
interprofissional e multiprofissional, a troca de saberes e aprendizados entre as diversas areas. Realizou-se
agoes educativas em satde em diversos equipamentos como Unidade de Pronto Atendimento, Hospital,
Unidade Bésica de Saude, Centro de Referéncia de Atencdo Social (CRAS), Centro de Atencédo Psicossocial
(CAPS), escolas, pragas, avenidas, dentre outros. Além disso, realizou-se visitas domiciliares para prescrigao
de laudos de dietas enterais para pacientes em uso de sondas alimentares (nutrigdao), bem como orientacdo
psicoldgica e farmaceutica, avaliagdo de saide bucal (odontologia) e de atendimetos de puerperas
(enfermagem). Cabe ressaltar que os atendimentos englobaram a assisténcia a todo o publico de saide da
familia e comunidade, incluindo gestantes, puérperas, materno-infantil, adultos e idosos com diversas
condigbes de saude. Apesar dos grandes desafios de atender um publico heterogéneo, foi possivel aprender e
contribuir com cada caso, fazendo aquilo que é preconizado no SUS: atendimento integral, com equidade e
de acesso universal, bem como, atender os objetivos do Programa de SFC que preconiza que devemos
atender todo o publico do cenario. Ademais, pode-se entender e contribuir com fluxo e funcionamento da
requisicdo do exame citopatoldgico (prevengdo de cancer de colo de utero), permitindo um turno noturno
para horério alternativo para mulheres terem acesso ao exame. Participou-se de campanhas de janeiro
branco (saide mental), abril vermelho (saude bucal), maio laranja (abuso infantil), agosto lilas (violéncia
contra mulher), agosto dourado (semana do bebé), setembro amarelo (satide mental), outubro rosa (cancer
de mama), novembro azul (cancer de prostata). As principais limitagdes acerca do exercicio profissional
foram: falta de salas para atendimentos, falta de computadores e ventilacdo adequada que muitas vezes
frustrou os profissionais, porém nao impediu o exercicio profissional com qualidade. A Tabela 1 contém os
numeros de atendimentos individuais realizados por cada profissional residente, onde os da farmacéutica
foram realizados via Horus com login de terceiros.

Tabela 1 — Atendimentos realizados na UBS Campo e Divino

Profissdes UBS Campo UBS Divino
Nutricionista 158 210
Psicologa 147 158
Farmacéutica 74 82
Cirurgid-dentista 869

Enfermeiras 584 1022

Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

CONSIDERACOES FINAIS

As acbes multiprofissionais desenvolvidas no Programa de Residéncia de SFC fortalecem a formagao
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profissional, promovem a integracdo entre ensino e servico e ampliam a capacidade de atendimento na APS.
As experiéncias vivenciadas evidenciam a importdncia da educacdo permanente e da articulagdo
interprofissional na qualificacdo da assisténcia. A diversidade de atividades realizadas, como atendimentos
clinicos, agdes educativas e visitas domiciliares, possibilitam um aprendizado ampliado e uma abordagem
mais humanizada. Além disso, a participagao em campanhas e programas de prevencdo reforga a relevancia
do trabalho multiprofissional para a promogdo da satde coletiva. O impacto positivo da residéncia reflete-se
tanto na capacitagao dos profissionais quanto na melhoria do acesso e da qualidade dos servigos ofertados a
populacdo, contribuindo para a consolidacao de um modelo de cuidado mais equitativo e eficiente.
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GRUPO DE EDUCACAO EM SAUDE DO TRABALHADOR NOS SERTOES CEARENSES

Francisco Ari Soares Magalhaes Junior, Fisioterapeuta, Satde Coletiva, Cratets, e-mail: arimagalhaesjunior@gmail.com
Layane Crysnna Pereira de Souza, Enfermeira, Satide Coletiva, Crateus, e-mail: layanecrysnna74@gmail.com

RESUMO

INTRODUGCAO: Objetiva relatar as experiéncias vivenciadas pelos autores em um grupo de educacéo em
satide do trabalhador numa Coordenadoria de Area Descentralizada de Satide nos sertdes cearenses.
METODOS: Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa do tipo relato de experiéncia
referente a participagdo em um grupo de satde do trabalhador. RELATO DE EXPERIENCIA: Uma vez por
semana, 0 grupo acontecia e era conduzido por um fisioterapeuta e uma enfermeira com a participacao de
outros profissionais da satude. Foram realizados doze encontros onde foram propostas atividades como,
ginastica laboral, educagdo em satde, dindmicas e rodas de conversas sobre saude mental. Todas as
atividades enfatizaram a qualidade de vida no trabalho a partir de acées em grupo. CONSIDERACOES
FINAIS: Concluiu-se que o grupo promoveu através das acdes de educagdo em satide momentos de
autocuidado, bem-estar e conscientizagdo da saude dos funcionérios em meio as suas atividades laborais.

Descritores: educagdo em satde; saude do trabalhador; saide ocupacional.
INTRODUCAO

A satde do trabalhador no Sistema Unico de Satde ocorre a partir da articulagdo de agdes
individuais de assisténcia e de recuperagao de agravos, com agOes coletivas, de promogao, de prevengao, de
vigilancia, dos ambientes, processos, atividades de trabalho, e de intervengao sobre os fatores determinantes
da saude dos trabalhadores (Brasil, 2012). Dentro desse contexto, Conte, Souza e Soares (2021) afirma que o
fisioterapeuta desempenha um papel essencial na saude do trabalhador, atuando principalmente na
prevencdo de dores musculoesqueléticas, na avaliacdo da postura, bem como na promogao de satude, através
de trabalhos educativos, seja por meio de palestras ou folders, orientando os trabalhadores sobre os aspectos
ergondémicos e sobre reeducacao postural durante a realizacao das atividades laborais e em outros
ambientes, promovendo a conscientizacdo corporal que visa prevenir lesdes ocupacionais. Por outro lado, a
atuagdo da enfermagem voltada para a saide do trabalhador envolve a promogéao de cuidados e a protecdo
dos profissionais, com o objetivo de torna-los cientes dos riscos que enfrentam e incentiva-los a se engajar em
seu proprio autocuidado (Bruno; Pereira; Sousa, 2022). Assim ao introduzir a Gindastica Laboral na
organizacao, tanto os colaboradores quanto a empresa colherdao vantagens, como o aumento da
produtividade, o fortalecimento do envolvimento dos funcionarios, a redugao do sedentarismo, o combate a
fadiga, a prevencdo de doencas ocupacionais como LER e DORT, o aprimoramento da consciéncia corporal,
bem como uma variedade de outros beneficios que a Ginastica Laboral pode proporcionar no contexto laboral
(Bolsonello et al., 2022). Diante disso, o presente relato tem como objetivo relatar a experiéncia dos autores
como profissionais de saude residentes em Satide Coletiva na Escola de Satde Publica do Ceara (ESP/CE)
desenvolvendo um projeto de satde do trabalhador na Coordenadoria de Area Descentralizada (COADS). Faz
se necessario destacar que a criagdo do grupo se deu a partir de uma decisdo coletiva de profissionais de
saude perante as necessidades fisicas dos funcionarios em relagédo a saude do trabalhador.

METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia referente a implantagdo de um grupo de apoio a saude do
trabalhador na Coordenadoria de Area Descentralizada de Satide. O projeto foi pedido autorizacéo a
coordenadora da COADS e apds aceito teve inicio em setembro de 2024 e fim em janeiro de 2025. Foram um
total de 12 encontros. Como coleta de dados foram utilizados registros fotograficos, planejamento e
frequéncia. Os aspectos éticos estdo de acordo com a resolucao 466/2012 e a Resolucdo n 510 de de
07/04/2016.

RELATO DE EXPERIENCIA

O grupo foi iniciativa da turma de residentes anteriores e quando chegamos no servico observamos a
necessidade de continuar com o projeto. Os encontros aconteciam uma vez na semana no turno da manha,
era colocado musica ambiente de acordo com gosto dos participantes, a fim de deixa-los confortaveis e
acolhidos. Logo em seguida, o fisioterapeuta iniciava os exercicios de ginastica laboral, com exercicios de
alongamento para o pescogo, membros superiores e inferiores, com duragao entre 15 a 20 minutos e em
torno de 10 participantes. Depois era compartilhado um lanche saudével. Para cada més era trazido uma
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pauta sobre determinado tema de satde , ficava a critério também do grupo sugestdes de quais temas
poderiamos abordar relacionado a saude do trabalhador. Durante esse periodo contamos também com varios
profissionais para conduzir educagdo em saude do trabalhador, durante os meses de campanha do “Outubro
Rosa”, “Novembro Azul” e “Janeiro Branco”. Em outubro convidamos uma médica da atengdo basica de saude
para falar sobre a prevencao, rastreio e tratamento do cancer de mama, e tirar duvidas dos colaboradores.
Em novembro foi a vez de falar sobre o cancer de proéstata, assim trouxemos um médico especialista em
radiologia para palestrar sobre o rastreio e tratamento dessa doenga, visto que o perfil de funcionérios do
sexo masculino tem acima de 50 anos, idade recomendada para o exame. Em novembro e dezembro tivemos
rodas de conversa sobre saude mental e dindmicas com temas como ansiedade, burnout, e autocuidado com
uma psicdloga residente do Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS) da cidade. Para o encerramento das
atividades do grupo tivemos a participacdo de residentes do programa de satde da familia, para um momento
em alusao ao “Janeiro Branco” em roda de conversa sobre saide mental utilizando balGes, emoji com
expressOes de sentimentos e alongamentos conduzidos por uma profissional de educacao fisica. Houve
bastante aceitagdo do grupo, porém a principal dificuldade era a adesao e assiduidade dos funcionarios da
COADS, principalmente o publico masculino. Diante disso, foi tragado algumas intervengdes para que
houvesse maior adesdo ao grupo, dentre as quais: sensibilizagcdo dos trabalhadores sobre a importancia do
grupo, realizacao de convites, participacao de colaboradores externos e o vinculo dos residentes com os
colaboradores.

Figura 1 - Ginastica laboral

Fonte: Proprios autores, 2024
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Figura 2 - Alongamento com elasticos
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Fonte: Proprios autores, 2024

Figura 3 - Roda de conversa sobre saude mental

Fonte: Proprios autores, 2024

CONSIDERACOES FINAIS

Concluimos que o grupo promoveu através da educagdo em satde momentos de autocuidado, bem-
estar e conscientizacdo corporal no trabalho aos funcionarios da COADS em meio as suas atividades laborais,
além de momentos de interacdo e estreitamento dos vinculos entre os participantes. Os residentes
conseguiram juntos construir um ambiente de trabalho mais saudavel e prazeroso que esperamos que possa
ser continuado com as proximas turmas de residéncia que vierem passar pela COADS.
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A MALHA VIVA DO CUIDADO EM SAUDE MENTAL SOB O OLHAR DE RESIDENTES
MULTIPROFISSIONAIS: RELATO DE EXPERIENCIA
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RESUMO

INTRODUGAO: Os programas de residéncia apresentam uma metodologia voltada ao aprendizado em
servigo. No cuidado em satide mental, tal processo formativo amplia o olhar sob a RAPS, revelando-a como
uma malha viva, repleta de relagdes e complexidades. A pesquisa tem por objetivo relatar as vivéncias do
periodo de Residéncia Multiprofissional em Satde Mental Coletiva, bem como de descrever as principais
acdes realizadas nos cendrios de pratica e na Rede como um todo. METODOS: Trata-se de um estudo
descritivo do tipo relato de experiéncia. RELATO DE EXPERIENCIA: Durante o percurso formativo foi
possivel desenvolver agées articuladas com a rede intra e intersetorial, valorizando a integralidade, a
multiprofissionalidade e o aspecto politico do cuidado em satide mental. CONSIDERACOES FINAIS: O
dialogo aberto com a comunidade como um todo representa uma perspectiva ndo so assistencial, mas
também emancipatoria.

Descritores: satude mental; reforma psiquiatrica; assisténcia integral a saude.
INTRODUCAO

Os programas de Residéncia Multiprofissional em Saide (RESMULTI), composto por profissionais de
diversas categorias, configuram-se como tipos de pés-graduagao lato sensu com uma metodologia voltada ao
aprendizado em servigo. A principal finalidade dessa modalidade de ensino é reorganizar os servicos e os
atendimentos de acordo com as necessidades de saude orientadas pelos principios e diretrizes do Sistema
Unico de Satide (SUS) de modo a responder aos anseios e necessidades locais, formando profissionais com
habilidades especificas (Mello et al., 2018). Considerando que a reforma psiquiatrica e lutas paralelas a esta,
buscaram transformar o modelo de atencdo a saide mental, as equipes por consequéncia também passariam
por transformacdes na forma como realizam seu trabalho. Eo que os autores Pereira e Santos (2012)
abordam ao destacar o estabelecimento de uma légica de “cuidado”, que implica um carater muito mais
relacional do que nos modelos prezados anteriormente. Mandu (2004), aponta o quanto inovar em saude
implica também uma constante reflexdo e investimento ético para o aprimoramento das atividades
assistenciais. Estabelecendo, portanto, a nogao de “intersubjetividade”, como forma de destacar o caréater
relacional de se considerar a individualidade e necessidades de cada usuario no cuidado psicossocial. Muito
mais do que atendimentos, na atengao psicossocial acontecem encontros atravessados por histdrias de vida e
por significados trazidos por ambas as partes envolvidas. Nesses encontros, existem aspectos “organicos,
socioculturais e afetivos, a serem considerados na qualificacdo do trabalho em satde”. A Rede de Atencdo
Psicossocial (RAPS) consolida-se como uma malha viva, rica em relagdes, afetos e complexidades para além
que foram experienciadas no transcorrer do processo formativo. O presente estudo teve por objetivo relatar
as experiéncias vivenciadas durante o periodo de Residéncia Multiprofissional em Saude Mental Coletiva,
bem como de descrever as principais agoes realizadas nos cenarios de pratica e na Rede como um todo.
Considerando o carater formativo e académico da Residéncia, este relato justifica-se pela importéncia de
destacar o processo de aprendizado vivenciado durante a residéncia multiprofissional em saude mental
coletiva, a fim de reafirmar o compromisso com SUS e disseminar as contribui¢cdes dessa no desenvolvimento
profissional e pessoal. Visto que registrar por escrito é uma forma de rememorar principios e valores
assumidos enquanto trabalhador que nao devem ser perdidos e esquecidos pelos percalcos do labor.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia advindo da vivéncia de residentes em
saude metal coletiva do municipio de Taua-CE, que aborda as experiéncias e agdes realizadas por esses
durante o processo formativo prético da residéncia, correspondente ao periodo de margo de 2023 a fevereiro
de 2025. O programa de residéncia multiprofissional em satide metal e coletiva tem como cendrio de pratica
os dois Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) do municipio (CAPS II e CAPS AD) e outros pontos da rede
assistencial de saude, entretanto, as acées e projetos desenvolvidos pela equipe de residentes alcancou
outros servigos e locais de grande importancia para a comunidade, atuando de forma intersetorial e
integrada. Os dados referentes as descrigdes das vivéncias foram obtidos por meio de observacao e registros
individuais feitos pelos proprios residentes e com a andlise deles busca-se descrever as particularidades da

103



ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

atuacdo uniprofissional e multiprofissional bem como apontar algumas reflexdes e impressdes acerca deste
processo de formacao.

RELATO DE EXPERIENCIA

Com o processo de territorializagdo foi possivel observar o quanto a ldgica biomédica e
hospitalocéntrica ainda se faz presente na rotina do CAPS. Nesse contexto, a multiprofissionalidade
configurou-se como importante estratégia de enfrentamento e promogédo de um cuidado integral e equanime.
Assim, a pratica profissional dos residentes pautou-se frequentemente na realizagcdo de atendimentos
compartilhados, estudos de caso e agoes coletivas. Grupos e oficinas terapéuticas ja existentes no cenario de
préatica foram potencializadas, além da priorizagao de atividades grupais em detrimento de atendimentos
individualizados, buscando fortalecer o papel de reinsergdo e ressocializagdo inerente a atengdo psicossocial.
Vale destacar a implantacdo do grupo “Bem estar”, uma iniciativa da equipe de residéncia, que uniu a pratica
de exercicios fisicos, educagdo em saude, promocgdo do autocuidado e fortalecimento de vinculos dentro da
comunidade. Considerando, dessa forma, o sujeito em sua complexidade e diversidade subjetiva. Além disso,
para ampliar ainda mais o cuidado em satide mental, foram firmadas parcerias intra e intersetoriais. Como
resultados dessas parcerias, destacam-se algumas acoes como o projeto “Amigos do CAPS” que consistiu na
realizacdo de oficinas ministradas por atores da comunidade, objetivando desmistificar tabus acerca do
trabalho do CAPS e oferecer novas estratégias de cuidado aos usuarios através da arte e de préticas
integrativas e complementares. A equipe de residéncia também atuou em coparticipacdo na rotina de
funcionamento de importantes dispositivos do territorio, dentre estes destacam-se: o grupo Alcdolicos
Anodnimos (AA), a Escola “Miolo de Pote” (vinculado a Secretaria de Cultura) e o projeto “Resenha da
Prevencdo” (vinculado a Secretaria de Protegao Social). Ademais, € notério que o fator cultural influéncia no
processo de reconhecimento e aceitagao, no qual a discriminagao resulta da falta de conhecimento nédo sé6 da
importancia da RAPS como da sua propria existéncia. Em vista disso, acdes de educagdo em saude e
letramento antimanicomial foram realizadas em escolas, Unidade Basicas de Saude, Hospital, feiras
municipais e espagos coletivos, a fim de empoderar os usuarios e a comunidade sobre seus direitos e sobre o
historico da luta antimanicomial no Brasil. Outro fator importante no trabalho em saude mental, sobretudo
sob um viés libertador e antimanicomial, consiste na participagado politica dos profissionais dentro do seu
territorio adscrito. Dessa forma, os residentes tiveram participagdo ativa em conferéncias municipais e
regionais, bem como na Politica Municipal de Diversidade (POMUD), estabelecendo agoes afirmativas de
cuidado e protecdo da comunidade LGBTQIAPN+ tauaense. Portanto, estabelecer didlogos e encontros com
os usudrios, profissionais e gestores da RAPS, mostra-se importante através do papel de producao e
concretizacdo de saberes populares, politicos e sociais. Visando a compreensdo e atravessamento das
praticas que ali sdo ofertadas, cujo intuito mira para a efetivacgdo de direitos e para a afirmagdo de narrativas
e ancestralidades, no que concerne a integralidade na atencdo da satude mental da populagao.

CONSIDERACOES FINAIS

A légica manicomial presente nos servigos substitutivos alerta para as barreiras ainda existentes nos
espacos de saude mental. Desta forma, o didlogo com os usuarios, representa uma perspectiva ndo soé
assistencial, mas também protagonizadora. A participacdo popular na producdo de conhecimento e
compreensdo sobre as praticas ofertadas nos dispositivos sdo a esséncia da inclusao e acolhimento nesses
espacos. Alinhar-se a ideia de saide mental incorporada as diretrizes do SUS é central no combate a 1dgica
manicomial. Salienta-se a constante superagao da ideia biomédica como centro do tratamento de usuarios em
sofrimento existencial. Desse modo, quando ocorre o afastamento da representacdo do usuéario como figura
central, hd um retrocesso no cuidar. Assim, faz-se necessario a humanizacdo dos servigos de saide, com a
ampliagdo e articulagdo de transformacdes nos processos de trabalho e gestao de servigos em prol da
humanizagao da RAPS.
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RESUMO

A arteterapia é uma pratica que utiliza diversas modalidades artisticas como fonte terapéutica, explorando a
criatividade e possibilitando novas formas de tratamento ndo farmacoldgico. Este estudo tem como objetivo
relatar a pratica e manejo de um grupo com foco na arteterapia para tratamento de pacientes com transtorno
mental em um Centro de Atencao Psicossocial - CAPS geral. Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de
experiéncia, desenvolvido por equipe multiprofissional de residentes em saude e realizado no CAPS II de
Camocim-CE, entre os meses de janeiro de 2024 a fevereiro de 2025. Foi possivel, a partir da efetivagao das
atividades, seguido do registro em ATA de grupos da instituigao citada, relembrar e descrever sobre como a
arteterapia pode ser utilizada no tratamento, bem como seus beneficios para a melhora do paciente. O relato
destaca ainda a importancia e impacto dos grupos terapéuticos no auxilio comunitario e a importéancia de
estimular agoes voltadas para pacientes.

Descritores: arteterapia; saide mental; terapia de grupo; servicos de saude comunitaria.
INTRODUCAO

Segundo Santos (2006), a arteterapia € um processo terapéutico que utiliza as artes visuais, como a
pintura, a escultura, o desenho e outras formas de expressdo, com o objetivo de facilitar a comunicacao
emocional e promover a reflexdo interna. A pratica da arteterapia oferece aos pacientes uma maneira néo-
verbal de expressar sentimentos e vivéncias, muitas vezes inacessiveis por outros meios. Tendo em vista que
os grupos terapéuticos possibilitam uma abordagem mais dinamica aos pacientes que sofrem de transtornos
mentais, nestes espagos em que juntos os usudrios tém a possibilidade de discutir e ouvir sobre as diferentes
vivéncias de cada participante, elaborando em conjunto seus anseios e expectativas (Benevides, 2010). Os
residentes da décima turma - T10 deram inicio ao Grupo de Arteterapia no CAPSII trazendo esta proposta de
tratamento para os pacientes do centro, que por diversos motivos, ainda mantém uma certa resisténcia
quando se trata de externalizar seus anseios. Para ter um acesso as dificuldades e realidades dos pacientes,
se faz necessario o desenvolvimento de dindmicas onde os mesmos possam alimentar um sentimento de
acolhimento e liberdade, resultando no desenvolvimento de praticas que possibilitem que estes, possam
expressar suas habilidades através da arte. Com o objetivo de promover bem estar emocional psicolégico dos
pacientes, utilizando a arte como recursos terapéuticos e desenvolver habilidades sociais e de comunicagao,
o Grupo de Arteterapia busca garantir estes avancos, acreditando que posteriormente seja possivel dar
passos mais largos quanto as formas de tratamento mais concisas para estes usuarios.

METODOS

Estudo de carater qualitativo, descritivo, do tipo relato de experiéncia, a fim de descrever o manejo
de um grupo terapéutico com foco na utilizacdo de arteterapia para o tratamento de pessoas com transtorno
mental, mediado por equipe multiprofissional de residentes em satide. Ocorreu no CAPS geral do municipio
de Camocim, no interior do Ceard, entre os meses de janeiro de 2024 a fevereiro de 2025, efetuados
encontros semanais; as sextas-feiras no periodo da tarde, cada um com aproximadamente 60 a 120 minutos
de duracdo, contando momento de dinamica quebra-gelo e lanche. O grupo esteve aberto ao publico com
idade acima de 18 anos, ndo havendo limite maximo de idade nem classificacao de género ou ocupacao,
sendo pacientes cadastrados e em acompanhamento no CAPS II de Camocim. A selecao dos participantes
deu-se por encaminhamento realizado por equipe multiprofissional de técnicos atuantes no CAPS referido
anteriormente. Diante disso, o grupo seguiu um cronograma estabelecido ap6s planejamento mensal,
realizado sob os principios e pressupostos da arteterapia (Reis, 2014). Apos efetivagdo, os encontros foram
relatados na ATA de Grupos Terapéuticos do CAPS Geral (II). No primeiro encontro foram estabelecidas
regras comuns a todos como respeito e pontualidade, salientando a importancia da assiduidade,
apresentando ainda o objetivo do grupo, sempre utilizando téticas lddicas que combinam com os ideais
artisticos. Assim, busca-se através da vivéncia das acOes ofertadas, a experiéncia em manejar um grupo
terapéutico, conhecendo seus desafios e potencialidades.

RELATO DE EXPERIENCIA
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Desde sua criacgdo, no inicio de 2024, o grupo tem demonstrado resultados satisfatorios em relagao a
estabilidade psiquico-emocional dos clientes. O grupo de Arteterapia salienta o impacto positivo, a medida
que colabora com a construgdo do fazer, sentir, perceber artistico, construindo e reconstruindo lagos afetivos
e na promocdo da saude mental dentro e fora do CAPS II. A dinamica dos encontros foi estruturada para
atender as necessidades emocionais dos participantes, utilizando técnicas distintas para atender o estado
emocional, cognitivo e comportamental do grupo. Para os primeiros encontros, ainda em habituagao, o
reinventar-se foi necessario, a medida que foi preciso sair do seu saber/fazer nuclear para atuar em
perspectivas grupais. Nesse aspecto, a expressao corporal pelo cantar e dancar foram as primeiras escolhas
de praticas articuladas entre a equipe de residentes. Os exercicios de pintura e jogos coletivos foram de
suma importancia dadas as limitages de recursos disponiveis. Ao se aprimorar na condugao do grupo e
percebendo tanto as limitagdes, como principalmente a poténcia que tinham nossos clientes, comecamos a
fazer arte com materiais mais ousados, como os reciclaveis, fotografia, gesso, massa de modelar e até mesmo
uma programacao de radio ao vivo, além de atividades extra CAPS, “descapsulando” a satide mental para o
territdrio - afinal é o que prega a luta antimanicomial-, através de passeios em meios as belezas naturais da
nossa bela cidade, princesinha do mar. Esses momentos eram ansiosamente esperados pelos profissionais e
pelos clientes, visto que ele desenvolve as capacidades expressivas e do reinventar, pondo a criatividade em
voga. Esses momentos assinalam espagos de resisténcia e transformacdo social, reverberando no combate ao
estigma pela diferenca, contribuindo como um processo de inclusédo e de combate a exclusdo. No inicio houve
certa resisténcia de ambas as partes, profissionais e pacientes, afinal, hd duvida para nossas escolhas
constantes sobre até onde podemos produzir algo artistico. No entanto, ao longo das atividades, essa
percepcao foi transformada, gerando surpresa e satisfacdo diante dos resultados obtidos. Essa mudanca no
discurso evidencia como a arte pode ser um instrumento de ressignificacao da autoimagem, fortalecendo a
autonomia dos individuos. Além disso, a estruturagdo de um acervo de materiais construido vagarosamente,
bem como a organizagdo do servico CAPS para receber os clientes todas as sextas, reforca a importancia de
espacos dedicados a expressao artistica dentro dos servigos de saide mental. A valoriza¢do do potencial
criativo dos participantes ndo apenas favoreceu a adesao ao tratamento e aumento da frequéncia ao servigo
para acompanhamento constante do estado de satde atual - ampliando a capacidade profissional de captar as
nuances da satde mental-, mas também ampliou sua capacidade de reflexdo sobre o proprio processo
artistico e emocional. Portanto, o Grupo de Arteterapia para os participantes, incluindo os que geriam,
permitiu que ressignificassem suas experiéncias e percebessem a evolugdo de seus processos criativos, a
partir das variadas modalidades expressivas, impactando positivamente na socializacdo, autonomia,
proatividade, motivagao, ressignificacao de objetos do ambiente, como a consciéncia socioambiental, do ser e
do viver, além de alternativas ao tratamento medicamentoso, colaborando com a integralidade do ser
humano nos campos bio-psico-social.
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FIGURA 1. GRUPO ARTE TERAPIA - DIA DA LUTA
ANTIMANICOMIAL

PROPRIOS AUTORES , 2023

FIGURA 2. GRUPO ARTE TERAPIA - DRAMATIZAGCAO
DE NATAL

PROPRIOS AUTORES , 2024
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FIGURA 2. GRUPO ARTE TERAPIA - CARNAVAL

PROPRIOS AUTORES , 2024

CONSIDERACOES FINAIS

Manejar um grupo de arteterapia nos permite observar a arte como processo de tratamento e
acolhimento. O foco no tratamento ndo medicamentoso possibilita dar luz ao ideal que foge do modelo
hospitalocéntrico, entretanto, para que isso seja possivel, é necessario melhorar o modelo comunitario com
praticas como esta, visto que fortalece a participacdo, socializagdo e desenvolve a criatividade dos pacientes
através da pintura, musica, danga, colagens, canto, teatro e tantas outras formas de expressar a arte. Um
grupo de arteterapia possibilita ao profissional residente expressar sua propria ideia de arte, através da
criacdo de atividade e objetivos relacionados. Por fim, sugere-se, em meio as limitagdes relacionadas a
recursos como ambientacao adequada e capacidade total, o estabelecimento de parcerias com outras
instituicdes para ampliar o alcance do projeto e dos recursos disponibilizados, considerando a diversidade de
perfis e necessidades.
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RESUMO

O programa de Residéncia Multiprofissional em Satde, orientado pelos principios do SUS, é uma pos-
graduacao lato sensu voltada para profissionais da saude, caracterizada pelo ensino em servigo. A atuacdo
dos residentes vai além da pratica clinica, desenvolvendo projetos adaptados as necessidades locais. Este
estudo qualitativo e descritivo relata a experiéncia da residéncia em Saude da Familia e Comunidade em
Caucaia, destacando projetos bem-sucedidos. As agdes ocorreram na Unidade de Atengao Primaria a Saude e
em locais como escola municipal e pardquia, com projetos voltados para escolares de 6 a 11 anos e mulheres
acima de 50 anos. Os relatos da populacdo indicam que, apesar dos desafios, essas iniciativas promoveram
bem-estar integral, considerando o contexto biopsicossocial de cada individuo.

Descritores: satude publica; saude da familia; residéncia em sauide.
INTRODUCAO

A Atencgdo Basica é definida como um conjunto de acdes de satide desenvolvidas em ambito
individual e coletivo que abrangem a promocao e protecao da saude, prevencdo de agravos, diagnodstico,
tratamento, reabilitacdo e manutencao da satude (Brasil, 2017). Nesse contexto, a Estratégia Saude da
Familia (ESF) é o principal modelo de organizacao da Atencao Bésica no Brasil, estruturada por equipes
multiprofissionais que atuam diretamente na comunidade. Seu objetivo é reorientar o modelo assistencial,
fortalecendo o acesso aos servicos de saude, ampliando a resolutividade e promovendo a integralidade do
cuidado. A ESF é um eixo central na consolidacdo dos principios do Sistema Unico de Satude (SUS) e da
Politica Nacional de Atencao Basica (PNAB), fundamentando-se nos principios da universalidade,
integralidade e equidade (Brasil, 2012). Orientado pelos principios e diretrizes do SUS, o programa de
Residéncia Multiprofissional em Saude constitui-se como pés-graduacdo lato sensu, sendo destinado as
profissdes da saude e caracterizado por ensino em servigo. A atuagdo dos profissionais residentes perpassa a
prética clinica e desenvolve varios projetos, considerando as necessidades e realidades locais e regionais, os
diferentes cendrios e o sujeito, enquanto ator social, responsavel por seu processo de vida, inserido em um
ambiente social, politico e cultural (Brasil, 2009). No programa de residéncia, essas agdes sao desenvolvidas
por meio de um trabalho multiprofissional potencializando a qualidade dos servigos ofertados a populagao.
Os principios norteadores da Residéncia Multiprofissional convergem com os da ESF, uma vez que ambos
possuem um modelo alicercado no trabalho em equipe e no desenvolvimento de praticas que propiciam a
integralidade das agOes e continuidade do cuidado (Silva; Gomes; Soares, 2023). Este trabalho tem como
objetivo relatar a experiéncia da residéncia em Satude da Familia e Comunidade, no territério da UBS Dr.
Joaquim Braga, em Caucaia, focando nos projetos que obtiveram éxito e destacaram-se por seu viés
multiprofissional, bem como pelo retorno positivo da populacao alcangada. Buscamos demonstrar e
compartilhar nossas experiéncias exitosas a fim de provar que mesmo com um contexto por vezes
desfavoravel, é possivel trabalhar com uma linha de cuidado que integre o paciente de forma holistica. Diante
disso, vamos elencar quatro pontos que se destacaram como atividades exitosas, sdo eles: Projeto Ativ(idade):
um projeto focado na prética de exercicios fisicos e socializacdo, focado em mulheres de meia idade e idosos.
Projeto ART nas escolas: um projeto em parceria com uma creche local, focado na satde bucal dos alunos.
Projeto Bem-me-quero: um projeto com o objetivo de atender os pacientes da comunidade com PICS. Projeto
Bem-estar 3602: atividade realizada com objetivo de abordar diferentes temas relacionados com a saude
fisica e mental das participantes, por meio de variadas abordagens com momentos de pintura, recortes, uso
de material eletronico e etc.

METODOS

O presente trabalho consiste em um relato de experiéncia acerca das vivéncias obtidas nos projetos
desenvolvidos pela equipe multiprofissional de Residéncia em Saude da Familia e Comunidade no periodo de
maio de 2023 a fevereiro de 2025. A equipe é, atualmente, composta por uma cirurgia-dentista, uma
fisioterapeuta, uma profissional de educacao fisica e uma psicologa. Trata-se ainda de um estudo de natureza
qualitativa com abordagem descritiva, abordando as experiéncias adquiridas nos cenarios de prética, a partir
de agdes individuais e coletivas na Unidade de Atengdo Primaria a Saude da area adscrita desta turma de
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residéncia, bem como em locais nos arredores, como a escola municipal e a paréquia. Foram realizadas
Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) de forma coletiva e individual, tendo sido atendidos
pacientes do sexo feminino e masculino na média de idade de 54 anos. Nas atividades odontoldgicas
realizadas da escola municipal foram atendidos individualmente escolares entre 6 e 11 anos, associadas a
pratica de educacdo em saude bucal. Nos grupos denominados “ATIV(IDADE)” e “Bem-estar 3602”, o ptblico
contemplado consistia principalmente em mulheres com idade entre 50 e 80 anos. A coleta de dados foi
realizada por meio de observacgoes diretas, anotagdes de campo e registros reflexivos durante o periodo de
construcdo e desenvolvimento dos projetos que englobam diferentes setores da comunidade, a fim de
promover o cuidado com a saude.

RELATO DE EXPERIENCIA

Durante a passagem pela unidade Dr. Joaquim Braga, as PICs foram grandes aliadas nos
atendimentos realizados no equipamento. A implementagao surge com a alta prevaléncia de dor croénica
musculoesquelética e de queixas psiquicas. As préticas aplicadas durante o periodo foram a Auriculoterapia,
Aromaterapia, Relaxamento e Ventosaterapia, reconhecidas pela Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares. Os atendimentos foram realizados individualmente e de forma continua durante um ano
pela Fisioterapeuta residente com um projeto efetivado na UBS chamado “Bem-me-quero”, assim como foram
realizadas aplicagcGes em acgoes coletivas pelas residentes em Fisioterapia, Odontologia, Educacao Fisica e
Enfermagem. Ainda que de forma auto relatada, as PICS trouxeram beneficios para o publico atendido,
propiciando alivio de dores e tensdes, melhoria do sono, ansiedade e sensacdo de bem-estar. Sabendo que o
indice de cérie em criancas em situacdo de vulnerabilidade social ainda é alto, foi desenvolvido um projeto
com agoes de prevencdo e promocao em saude bucal em uma escola municipal da regido, em parceria com a
equipe efetiva de satde bucal da UAPS. A primeira etapa do projeto foi a educagdo em saude, um momento
ludico e interativo para gerar confianca e criar vinculos. Apds esse momento, em cada turma, foi realizada
uma triagem para eleger criangas com caries pequenas e médias, aptas para receber o Tratamento
Restaurador Atraumatico (TRA), uma modalidade de restauracdo simples, rapida e indolor. As criangas
consideradas aptas levaram uma carta de autorizacdo para que na semana seguinte fosse realizado o
procedimento na prépria escola com a ciéncia dos responsaveis. O projeto atendeu criancas do 22 ao 52 ano,
tendo sido realizadas dezenas de restauragées. Considerando o alto nivel de sedentarismo percebido na
comunidade, bem como a grande prevaléncia de pessoas com Hipertensdo e Diabetes, foi implementado um
grupo de exercicios fisicos com foco em exercicios de resisténcia muscular. Os encontros do grupo
aconteciam duas vezes por semana na Paroquia Sao Geraldo Magela (no centro do bairro Planalto) e uma vez
na UAPS. Além dos treinos realizados pelas profissionais residentes de Educagao Fisica, também houve a
participacao de outros residentes com oficinas e/ou palestras buscando (des)construir os conceitos
enraizados de satude. O objetivo principal do grupo era promover a pratica de exercicios fisicos, mas também
o0 aspecto social e emocional proposto pelas atividades coletivas. O projeto bem-estar 3602 foi pensado e
idealizado pela equipe de residentes com objetivo de proporcionar cuidado por meio de diferentes
abordagens, propiciando a participacao ativa e efetiva das integrantes. Foram abordados diferentes temas
que tém relacdo com a saude fisica e mental, buscando levantar duvidas e ideias acerca de cada tema
escolhido em cada encontro. Durante os momentos dos encontros foram utilizados pinturas, recortes, uso de
material eletronico e etc. O grupo possibilitou maior engajamento e participagdo, bem como espago de escuta
e troca de experiéncias.
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Figura 1- Projeto Bem-me quero

Fonte: Proprios autores, 2024

Figura 2 - Projeto ART na escola: restaurando sorrisos
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Fonte: proprios autores, 2024
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Figura 3 - Grupo Ativ(idade)

Fonte: proprios autores, 2024,

CONSIDERACOES FINAIS

Dessa forma, as vivéncias da Turma X ocorridas durante o processo de residéncia multiprofissional
em Saude da Familia e Comunidade, sucedidas no territério da UBS Dr. Joaquim Braga, em Caucaia,
promoveram ganhos a populagdo e aos servigos. A adesao as propostas e os relatos positivos evidenciam a
importancia da equipe para o territorio. Tais projetos proporcionaram maior vinculagao da populagao com o
servigo e com os profissionais responsaveis, além de impactar positivamente na saude fisica e mental da
populagao participante.
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RESUMO

Este trabalho tem como objetivo apresentar um recorte do percurso de experiéncia da equipe de Residéncia
em Saude Mental Coletiva no municipio de Limoeiro do Norte do Ceara, em especifico, sobre a realizagao da
educacdo em saude em uma escola de nivel médio no municipio sobre a prevencdo ao uso dos cigarros
eletronicos. A agao foi realizada no dia 18 de outubro 2024, onde estavam presentes alguns professores e os
alunos da 22 série do ensino médio. O contetdo foi apresentado por meio slides, com imagens e informagdes
pertinentes a respeito da composi¢do do cigarro eletrénico e seu impacto. A partir das interagdes ficou
expressivo que o impacto gerado pela falta de conhecimento sobre os maleficios do cigarro eletrénico pode
acentuar a probabilidade de um uso indiscriminado de nicotina, refor¢ando a importancia da educagdo em
saude nestes espacos.

Descritores: educacdo em saude; cigarro eletronico; adolescentes.
INTRODUCAO

Sendo uma grande referéncia a nivel nacional como uma das maiores residéncias em saude do
Brasil, a Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional da Satude (RESMULTI) da Escola de Satde
Publica do Ceara (ESP/CE) representa um grande pilar capacitativo de liderancgas técnicas, cientificas e
politicas para a populacao, possibilitando uma formagdo que busca a integracao de saberes e praticas,
inserindo os profissionais em diversos contextos do Sistema Unico de Satde (SUS) de forma a vivenciar e
enfrentar os diversos desafios contemporaneos da saude publica. No ano de 2023 o municipio de Limoeiro do
Norte recebeu a decima turma de Residéncia Multiprofissional da ESP/CE. Os profissionais residentes
compuseram os programas de Saude Coletiva, Satide da Familia e da Comunidade e Satide Mental Coletiva.
Dentro de seus respectivos programas, desenvolveram uma série de atividades dentro dos ultimos dois anos
com foco no processo formativo pedagdgico e na producdo de satide mediante as demandas levantadas da
populacdo local. Ao explanar o processo de vivéncia no programa de Saude Mental Coletiva dentro dos
equipamentos de atengdo psicossocial do municipio de Limoeiro do Norte-CE, verifica-se a atuagdo da
residéncia enquanto compromisso com os principios da Reforma Psiquiéatrica e da Politica Nacional de Satde
Mental. Tendo em vista a compreensédo e o processo vivenciado na Residéncia Multiprofissional e em Area
Profissional da Satde da Escola de Saude Publica do Cearad (ESP/CE), este trabalho tem como objetivo
apresentar um recorte do percurso de experiéncia da equipe de residéncia em Satide Mental Coletiva no
municipio de Limoeiro do Norte, em especifico, sobre a realizagdao da educacao em satide em uma escola de
nivel médio no municipio sobre a prevencdo ao uso dos cigarros eletronicos. O tabagismo é um importante
problema de saude publica no mundo e é considerado pela Organizagdo Mundial da Saide (OMS) como uma
das principais causas de morte passiveis de prevencdo. Nesse contexto, o cigarro eletrénico surgiu como uma
reducdo de danos no auxilio ao impacto gerado pelo tabagismo, como uma alternativa menos prejudicial a
saude e repositora de nicotina. Embora com dados precdrios sobre sua eficdcia e segurancga de uso, o cigarro
eletronico vem tendo sua comercializagdo disseminada através da Internet, bem como diretamente ao
consumidor em varios paises, e ganhando uma grande adesdo nos adolescentes e jovens adultos, sendo
imprescindivel o mobilizacdo de politicas publicas que possam informar e cuidar dos jovens que apresentam
uso constante do aparelho (Knorst et al., 2014).

METODOS

A construcdo deste trabalho consiste em um relato de experiéncia de caréater descritivo. O relato de
experiéncia, é uma producao textual em que retine diversas experiéncias vividas pelo autor do estudo, diante
do fenémeno vivenciado (Holliday, 2006). Logo, a funcao de um estudo descritivo dentro do relato de
experiéncia é fornecer informagoes detalhadas sobre a ocorréncia de um evento ou fenomeno estudado
(Lima-Costa; Barreto, 2003). A acdo foi desenvolvida pelos profissionais residentes da énfase em Satde
Mental Coletiva do Programa de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional da Satude (RESMULTI)
da Escola de Saude Publica do Ceard (ESP/CE). A equipe foi composta por profissionais da enfermagem,
psicologia e servigo social. A agao foi realizada mediante a alternativa de educagao em saude. A Educacdo em
Sadde é uma ferramenta que foi pensada e proposta com o objetivo de oferecer aos adolescentes o
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conhecimento em saude, abarcando desde o ambito de prevencao como também a promocdo da saude. Ela
visa conscientizar diferentes populacoes conforme as necessidades diagnosticadas em cada comunidade do
territério abrangido. A agdo teve como local de ocorréncia a Escola Estadual de ensino médio Arsénio
Ferreira Maia, a mesma fica localizada na Rua Coronel Jose Nunes, Bairro Pitombeira. A escolha deste local
partiu de uma agao anterior onde os profissionais residentes apresentaram a propostas as escolas de nivel
médio presentes no municipio, encontrando interesse na coordenadora da escola citada acima para dar
seguimento as atividades. A agao foi realizada no dia 18 de outubro 2024, no auditério da prépria na escola
com duracao de 40 minutos. Estavam presentes alguns professores e os alunos da 2 série do ensino médio, o
conteudo foi apresentado aos alunos por meio slides. Os estudantes foram instigados a interagir, falar sobre o
entendimento deles a respeito da problematica, utilizando seus conhecimentos prévios.

RELATO DE EXPERIENCIA

A apresentacdo do conteudo proposto foi organizada e transmitida através de slides informativos
sobre a composicao dos cigarros eletronicos e de que forma poderiam impactar na satide do consumidor. No
inicio da apresentacdo foram levantados questionamentos com a turma sobre quem conhecia o dispositivo,
sobre quem ja fez uso ou conhece alguém que fez uso e sobre o conhecimento a respeito dos males
relacionados ao seu uso indiscriminado. Ressalta-se que a participacdo dos alunos e também do corpo de
professores presentes foi muito positiva, com diversas perguntas e reflexdes sobre o assunto, proporcionando
indagagoes e relatos de experiéncia acerca dos dispositivos eletrénicos em foco. Ressalta-se como um dos
momentos de grande troca, ocorreu na correlacdo de mitos e verdades sobre o cigarro eletronico,
proporcionando o reajuste de crencas de muitos alunos sobre o grau de seguranca do dispositivo, a
quantidade de nicotina presente em sua composicao e a probabilidade relacionada ao desenvolvimento de
dependéncia quimica a partir do uso indiscriminado e em faixas etarias menores. Através da agao, buscou-se
repassar as informacoes de forma clara e objetiva, utilizando uma linguagem mais compreensiva e de facil
entendimento. No contetido apresentado através de slides foi optado por uma maior apresentagao de
imagens que pudessem gerar uma maior atencdo do publico-alvo. Dentre estas informagdes, foram
apresentadas imagens que explanavam sobre a diferenca do cigarro comum para o eletronico, como também
a corregao de algumas percepcoOes erradas que muitos possuem a respeito desse tema, a prevaléncia do uso
entre adolescentes e os apontamentos que justifica o motivo do aumento das vendas em todo o pais,
principalmente no ptblico mais jovem. Durante as discussodes, a grande maioria mencionou conhecer alguém
que fazia ou faz uso e que também ja tiveram algum tipo de contato com o dispositivo. Isso nos trouxe
indagacoes de como a educacao em satide nas escolas deve ser ainda mais estimulada e gerando discussoes
transversais entre professores, alunos e familiares. E de fundamental importancia frisar a participacdo dos
professores presentes no momento, potencializando a aproximagdo dos alunos a temética através de
conteudos ensinados em sala de aula e rompendo a barreira da vergonha ou medo em comunicar por receio
de um fies punitivo, mas buscando proporcionar um espaco de confianca e aprendizagem. Ao final da
apresentacdo dos slides, foram compartilhadas algumas noticias sobre os impactos a satde que o uso do
cigarro eletronico proporcionou na vida de alguns adolescentes, trazendo a reflexao de uma realidade que
pode nao estar tdo distante, principalmente associada a um uso desenfreado e sem precacdes. Com isso,
sentimos que conseguimos atingir nosso objetivo de informar e conscientizar os alunos sobre os perigos e
como eles podem multiplicadores das informacoes repassadas, para assim conscientizar a muitos.

CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia foi enriquecedora a partir do desenvolvimento de habilidades de escuta, dialogo e
percepcoes variadas sobre o tema, trazendo pontos de extrema importéncia para o publico-alvo. A partir das
interacoes ficou expressivo para os mediadores presentes que o impacto gerado pela falta de conhecimento
sobre os maleficios do cigarro eletrénico pode acentuar a probabilidade de um uso indiscriminado de nicotina
em um curto periodo de tempo, refor¢ando a importancia da educagdo em satude alcancar diversos setores do
territdrio e fazer de cada ouvinte um multiplicador de informagdes que potencialize a¢cdes de prevencéo e
promocao de satde.

REFERENCIAS
BRASIL. Ministério da satude. Portaria N. 1.608, de 3 de agosto de 2004. Constitui Forum Nacional sobre
Satude Mental de Criangas e Adolescentes. Brasilia, DF, 2004. Disponivel em:

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2004/prt1608 03 08 2004.html. Acesso em: 20 fev. 2025.

HOLLIDAY, Oscar Jara. Para sistematizar experiéncias. Traducdo Maria Viviana V. Resende. 2. ed. rev.
Brasilia, DF: MMA, 2006. 128 p.

115



ANAIS da ESP/CE -
m @

KNORST, M. M. et al. Cigarro Eletrénico: o novo cigarro do século 21?. Jornal Brasileiro de Pneumologia,
v. 40, n. 5, p. 564-572, set. 2014.

LIMA-COSTA, Maria Fernanda; BARRETO, Sandhi Maria. Tipos de estudos epidemioldgicos: conceitos
basicos e aplicacées na area do envelhecimento. Epidemiologia e Servicos de Saude, Belo Horizonte, v. 4,
n. 12, p. 189-201, 2003.

® 0 0
116




ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

GRUPO DE GESTANTES E A RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Annyele de Siqueira Monteiro Medeiros, Enfermeira, Satide da Familia e Comunidade, Canindé, e-mail:
annyele.medeiros@gmail.com
Emanuela Rocha dos Santos, Fisioterapeuta, Satude da Familia e Comunidade, Canindé, e-mail: rochaemanuelal6@gmail.com

RESUMO

A residéncia multiprofissional em Saude da Familia e Comunidade desempenha um papel fundamental na
promogao da saide materno-infantil. Em 2023, a equipe de residentes da Escola de Saude Publica do Ceara
(ESP/CE) iniciou encontros para gestantes em uma Unidade Bésica de Saude, com o objetivo de ampliar o
acesso a informacdo e fortalecer o vinculo entre gestantes, profissionais e familiares. A iniciativa buscou
complementar o pré-natal, abordando aspectos fisicos, emocionais e sociais da gestagdo. Os encontros
promoveram didlogos interdisciplinares e desenvolveram materiais educativos, incentivando o protagonismo
das gestantes no cuidado com sua satde e a de seus bebés. A experiéncia evidenciou a relevancia do trabalho
multiprofissional na atencdo primaria, destacando a importancia da educagdo em saude para a reducgdo de
complicacoes gestacionais e a melhoria da qualidade de vida das participantes.

Descritores: atengdo primaria a saude; educagao em saude; equipe de assisténcia ao paciente.
INTRODUCAO

A gestacdo é um periodo de intensas transformagdes fisicas, emocionais e sociais na vida da mulher.
O acompanhamento adequado nesse ciclo é essencial para a promocao da satide materno-infantil, prevenindo
complicagées e garantindo um desenvolvimento saudéavel para o bebé. Nesse contexto, a atengdo priméaria em
satde assume um papel essencial ao oferecer suporte continuo as gestantes por meio de acoes educativas e
assistenciais. Os grupos de gestantes se destacam como estratégias fundamentais dentro da atencao
primaria, pois proporcionam um espaco de aprendizado, acolhimento e troca de experiéncias. Essas
iniciativas, quando conduzidas por equipes multiprofissionais, ampliam o olhar sobre a saide materna,
abordando nédo apenas aspectos clinicos, mas também emocionais e sociais. Dessa forma, é possivel promover
uma abordagem integral, contemplando as diversas dimensdes do cuidado (Santos et al., 2022). A residéncia
multiprofissional em Saide da Familia e Comunidade visa formar profissionais capacitados para atuar na
atencdo priméria, desenvolvendo habilidades de trabalho em equipe e intervencdo coletiva. A criagao do
grupo de gestantes pela equipe de residentes da Escola de Satde Publica do Ceara (ESP/CE) surgiu como
uma estratégia para fortalecer a assisténcia pré-natal, ampliar a adesdo as consultas e contribuir para a
formacdo dos profissionais envolvidos. Além da necessidade de garantir um acompanhamento adequado as
gestantes, o contexto da atencdo primaria exige que os profissionais de satide estejam preparados para lidar
com desafios diversos. Isso inclui o acolhimento de gestantes em situagdo de vulnerabilidade, a orientagdo
sobre cuidados pré-natais e o estimulo a criacao de redes de apoio. O trabalho conjunto entre diferentes
especialidades, como enfermagem, fisioterapia e servigo social, é fundamental para proporcionar um cuidado
mais amplo e eficiente. A educagdo em saide desempenha um papel transformador na assisténcia a gestante,
pois permite a constru¢do de um conhecimento compartilhado entre profissionais e usudrias, favorecendo a
tomada de decisOes informadas (Domingues et al., 2018). A iniciativa do grupo de gestantes buscou nao
apenas reforcar o pré-natal, mas também fortalecer o vinculo entre as gestantes e a equipe de satde,
promovendo um espago seguro para expressdo de duvidas, receios e expectativas. Diante desse cenario, a
proposta deste trabalho é descrever a experiéncia de implementacao e condugdo de um grupo de gestantes
no ambito da residéncia multiprofissional, analisando seus desafios, aprendizados e impactos na assisténcia
prestada. O relato da experiéncia visa contribuir para o aprimoramento das praticas em satide materno-
infantil na atengao priméria, reforcando a importancia do trabalho interdisciplinar na promogéao da satde.

METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia baseado na implementagdo do grupo de gestantes por
residentes multiprofissionais de Saude da Familia e Comunidade na Estratégia de Satde da Familia,
vinculado a Escola de Saude Publica do Ceara (ESP/CE). O projeto foi desenvolvido ao longo do primeiro ano
da residéncia, com encontros semanais realizados em uma Unidade Basica de Saude de Atengdo Primaria. As
atividades foram conduzidas por uma equipe composta por profissionais de enfermagem, fisioterapia e
servigo social, além de outros residentes e preceptores envolvidos no programa. Os encontros foram
estruturados a partir de metodologias ativas, privilegiando a participacao ativa das gestantes e seus
acompanhantes. Foram promovidas rodas de conversa, dinamicas interativas e apresentacdo de materiais
educativos elaborados pela equipe. A coleta de informacgdes para a analise da experiéncia foi realizada por

117



ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

meio de observagao participante, registros dos encontros e feedback dos participantes. A avalia¢do do
impacto do grupo considerou a adesao das gestantes, a participacdo nos encontros e o fortalecimento do
vinculo entre usudarias e profissionais da Unidade de Saude. Além disso, foram realizadas entrevistas
informais com as gestantes e seus acompanhantes para compreender suas percepcoes sobre os encontros e o
impacto do grupo no processo gestacional. Também foi feita analise qualitativa dos temas mais discutidos
durante os encontros e das dividas mais recorrentes, permitindo a adaptagao das atividades conforme as
necessidades identificadas. A troca de informagoes entre os residentes e os profissionais da Unidade de
Saude possibilitou uma abordagem mais integrada, favorecendo um atendimento mais humanizado e eficaz.

RELATO DE EXPERIENCIA

A experiéncia do grupo de gestantes teve inicio em 2023, com a proposta de oferecer um espacgo de
escuta, aprendizado e suporte emocional para gestantes atendidas na Estratégia Saide da Familia. O objetivo
principal era complementar o pré-natal tradicional, abordando aspectos essenciais da satide materno-infantil
por meio de uma abordagem multiprofissional e participativa. Os encontros aconteceram semanalmente e
contaram com a participacao ativa das gestantes, seus acompanhantes, residentes e profissionais da Unidade
de Saude. A equipe multiprofissional desempenhou um papel essencial na conducao das atividades,
possibilitando uma abordagem abrangente sobre temas como desenvolvimento fetal, alimentagdo saudavel,
preparo para o parto, amamentagdo e saude mental na gestacdo. Além dos encontros presenciais, foram
desenvolvidos materiais educativos, incluindo cartilhas e posters informativos, visando reforgar o conteudo
discutido e estimular a continuidade do aprendizado fora dos encontros. A dinamica participativa dos
encontros permitiu que as gestantes compartilhassem experiéncias e duvidas, favorecendo a criagdo de uma
rede de apoio entre as participantes. Ao longo do periodo de realizagdo, observou-se um impacto positivo na
adesdo ao pré-natal e na confianca das gestantes em relagao ao periodo gestacional e ao parto. A interagédo
entre os profissionais de diferentes dreas também se mostrou enriquecedora, fortalecendo o trabalho
interdisciplinar na assisténcia materno-infantil.

CONSIDERACOES FINAIS

A criacgdo do grupo de gestantes pela equipe de residentes de Saude da Familia e Comunidade da
ESP/CE demonstrou ser uma estratégia eficaz para o fortalecimento da assisténcia pré-natal na atencdo
priméria. A abordagem multiprofissional possibilitou uma assisténcia mais humanizada, ampliando a
compreensao das gestantes sobre sua saude e promovendo maior adesdo ao cuidado. O trabalho em equipe
favoreceu a troca de saberes entre os profissionais envolvidos e contribuiu para o aprimoramento da
formacao dos residentes, proporcionando experiéncias praticas no planejamento e execucao de atividades
coletivas. A experiéncia evidencia a importancia de iniciativas educativas na atencdo basica e reforca a
necessidade de continuidade e ampliacdo de estratégias voltadas para a saide materno-infantil, garantindo
um acompanhamento mais efetivo e humanizado as gestantes.
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RESUMO

A doencga de Chagas (DC) representa uma condigdo infecciosa cujo agente etioldgico é o protozoario
Trypanosoma cruzi. O municipio de Limoeiro do Norte, possui atualmente 223 casos de usudrios notificados
com DC e apresenta um territdrio endémico para a doenca. Objetiva-se relatar parte da experiéncia
vivenciada no Expresso Chagas XXI durante a Residéncia Multiprofissional em Satde Coletiva. O Expresso
Chagas foi organizado em quatro momentos, o primeiro foi na Escola E.M.E.F Evaldo Holanda Maia, onde
participaram 402 pessoas. Enquanto residentes construimos o vagao 6 pensando em metodologias ativas tais
como: entrevistas, painel interativo, escrita e desenhos. Além disso, também é importante ressaltar nossa
participacdo em diversos outros espacgos envolvidos na tematica, evidenciando o quanto o Expresso Chagas
contribuiu para um melhor entendimento sobre a doenca, dar maior visibilidade para afetados e para
conhecimento da situagao de satde no municipio.

Descritores: doenga de chagas; educacdo em saude; colaboracdo intersetorial.
INTRODUCAO

A Doenca de Chagas (DC) representa uma condigdo infecciosa (com fases clinicas aguda e cronica),
cujo agente etioldgico é o protozoario Trypanosoma cruzi. Cerca de 8 milhdes de pessoas em todo mundo
estdo infectadas com o Trypanosoma cruzi, a maior parte concentrada em paises da América Latina (Almeida
et al, 2021). Além de provocar repercussdes cronicas e sistémicas os acometidos muitas vezes também
precisam conviver com a invisibilidade, pois segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), a DC compoe
a lista das doengas tropicais negligenciadas. Além disso, ressalta-se que anualmente morrem no mundo 6 mil
pessoas em consequéncia das complicacées da DC na fase cronica (Silva; Mello; Aradjo, 2022). Nesse
interim, é importante ressaltar que o estado do Ceara se enquadra nas regides originalmente de risco para a
transmissao vetorial. Da mesma forma, o municipio de Limoeiro do Norte, assim como outros presentes na
mesma regido, apresenta um territério endémico para doenca com elevada prevaléncia de casos crénicos e
dificuldade no seu controle. Ademais, ao analisar o panorama da doenga no referido municipio foi possivel
observar que o mesmo possui atualmente 223 casos de usuarios notificados com a doenca. Por outro lado,
também foi possivel identificar uma intensificagdo de agdes e servigos de saude voltadas para usuarios
acometidos pela DC, dentre elas destacamos o expresso Chagas XXI. O Expresso Chagas XXI é uma
expedicdo itinerante, organizada em vagoes imaginérios, que retinem atividades de ciéncia e arte propostas
pela Fundagdo Oswaldo Cruz buscando sensibilizar sobre a doenga de Chagas, promover o dialogo com
associacdes de pessoas afetadas pelo agravo, oferta de diagndstico, entre outras. Ante o exposto e
considerando a magnitude da temética para o territorio, o presente trabalho tem como objetivo central
descrever experiéncias vivenciadas no Expresso Chagas especificamente no Vagdo 6, intitulado Sua Voz, em
que foi buscado estratégias de dialogo com o publico para entender as percepgoes acerca do evento. O
Expresso Chagas foi realizado durante os anos de 2023 e 2024 no periodo da Residéncia Multiprofissional em
Saude Coletiva no municipio de Limoeiro do Norte.

METODOS

Este estudo objetiva relatar parte da experiéncia vivenciada no Expresso Chagas XXI durante a
Residéncia Multiprofissional com énfase em Saude Coletiva. Assim sendo, utilizamos a abordagem qualitativa
por compreendemos que esta ocupa um reconhecido lugar dentre as varias possibilidades de se estudar as
relagdes sociais, entendendo o contexto em que ocorre. Conforme Martinelli (2008), a realidade social e as
relagoes sociais sao de natureza qualitativa, pois implicam em sons, aromas, cores, arte, poesia, linguagem,
que s6 pode acontecer pela mediacdo dos sujeitos, que significam suas experiéncias, seu trabalho, fundante
do ser social e inerente a objetividade. O Relato de Experiéncia é uma técnica de pesquisa que oportuniza o
registro de informacoes relevantes, no qual a sociedade aceita e compreende questdes acerca de diversos
assuntos Mussi (2021). E também uma fonte de memoria de determinada época, em que traz a possibilidade
de causar reflexdes criticas acerca de determinados assuntos, contribuindo assim para o conhecimento.
Houve um planejamento intersetorial, de marco a novembro de 2023 para realizacdo do Expresso Chagas
XXI. Foram pactuagdes, reunides online e presencial, preparacao do local, construgao de slogans, impressao
de documentos, preparacao de equipes por vagdes, mobilizacdo da comunidade, envolvimento da academia e
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comunicacgao social. Com isto, para entender as perspectivas dos participantes do Expresso Chagas XXI, no
vagdao 6 utilizamos de metodologias criativas e dialégicas como: Painel interativo, o “atualize seu status”
simulando o instagram em um “celular” feito com papelao, para os participantes atualizar o status por meio
de post-it, entrevistas gravadas com perguntas norteadoras, escrita e desenhos explicitando o sentimento de
estar participando do evento exposto em um varal e um questionario no qual os participantes descreviam a
experiéncia, por meio das suas respostas.

RELATO DE EXPERIENCIA

O Expresso Chagas foi organizado em quatro momentos, o primeiro foi na Escola E.M.E.F Evaldo
Holanda Maia, onde participaram 402 pessoas. O publico alvo foram: profissionais da saude, professores,
estudantes do ensino fundamental, universitarios, musicos e a populagdo limoeirense. No intuito de expandir
e alcancar pessoas de localidades mais distantes da sede do municipio, foi destacada a proposta de um o
Expresso Chagas itinerante. Foram decididos os préoximos locais, nas comunidades do KM 60, Bixopd, Vérzea
do Cobra e Espinho. Todos realizados com sucesso. Enquanto residentes construimos o vagao 6 pensando em
propostas criativas para compreender as percepcoes dos participantes. Foram momentos de muita discussao
e troca de conhecimentos. As metodologias ativas utilizadas no evento contaram com o uso da linguagem,
escrita e desenhos, no qual os participantes expressaram saberes, aprendizados, o que vao levar sobre a
doenga de Chagas e a experiéncia de participar do evento. Primamos assim pela escuta para construcdo de
possibilidades de conhecimento, pois acreditamos nos pressupostos de Paulo Freire (1988) quando ele nos
explicita que a leitura do mundo precede a leitura de letras e da palavra. Dos frutos ligados ao Expresso é
importante ressaltar a participacdo no Comité Intersetorial da Doenca de Chagas de Limoeiro do Norte,
comité composto por diversos profissionais do municipio e também residentes de outras énfases, possuindo
reunides com frequéncia mensal mas podendo variar de acordo com demandas oportunas, com intuito de
debater pautas pertinentes e relacionadas aos afetados, além de ser um espaco tanto para o planejamento
como também para o monitoramento de acgées. Se fazer presente e ter oportunidade de participar do comité
foi uma importancia impar, poder partilhar momentos de escuta e acdo, experiéncias e vivéncias com
profissionais e afetados foi algo muito valido que agregou e contribuiu para o crescimento tanto profissional
como também para o pessoal. Em vista disso, é importante ressaltar alguns resultados possiveis de obter,
dentre eles destacamos: a Associacao das Pessoas Afetadas com a Doenca de Chagas, primeiro encontro de
pessoas afetadas por Doenga de Chagas em Limoeiro do Norte, realizacdao da semana Chagas dos dias 15 a
19 de abril de 2024 em alusdo ao dia Mundial da doenca de Chagas, implantacao de protocolo de solicitagao
de exame de sorologia para as gestantes das Unidades Bésicas de Satde e divulgagao de informacoes para a
populacao sobre a doenga. Para mais, foi apenas no ano de 2020, através da portaria n® 1.061 de 18 de maio,
que houve a inclusdo da forma cronica da Doenca de Chagas como notificacdo compulséria, anteriormente
somente a fase aguda estava contida na lista. Porém, a ficha de notificacdo da fase cronica sé foi
implementada no ano de 2023 na plataforma E-SUS, onde conseguimos vivenciar o preenchimento de fichas
no sistema, o que contribuiu para um melhor entendimento da relevancia epidemiolégica e para a
importancia do registro de dados para melhor entendimento da real situacdo de saude. Portanto, é evidente
destacar o quanto o Expresso Chagas contribuiu para dar visibilidade tanto para os afetados com a doenca
como para sua situacdao de saide no municipio. Através dele diversas outras acdes puderam ser
desenvolvidas com um trabalho intersetorial que provocou e ainda provoca multiplos beneficios para esse
publico.

CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia tornou-se exitosa por ser um momento de escuta e fala dos participantes. O Expresso
Chagas possibilitou o conhecimento sobre a doenca através das oficinas, na troca de experiéncias, com os
painéis interativos, jogos e os materiais expostos. Segue-se na esper(acdo) de que a discussdo sobre a doenca
de Chagas esteja na agenda das autoridades politicas, principalmente quanto a linha de cuidado ao portador
de doenca de Chagas. Portanto, contribuir com o expresso chagas possibilitou uma experiéncia impar na
formacédo profissional. O municipio de Limoeiro é pioneiro em diversas agdes para doenca de Chagas e poder
contribuir nas agées de uma doenga negligenciada é demonstrar resisténcia e luta. Entdo, continuaremos
unindo forcas para que as acdes e servigos voltados para os acometidos com doenca de Chagas sejam
fortalecidas e desenvolvidas.
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IMPLEMENTACAO DE UM GRUPO DE PILATES NO CONTEXTO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
POR UMA EQUIPE DE RESIDENTES: RELATO DE EXPERIENCIA
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RESUMO

INTRODUCAO: Este trabalho, busca analisar a experiéncia da conducio de um grupo de Pilates pela equipe
de residentes em uma Unidade Basica de Sadde, destacando os seus beneficios e desafios. METODOS: As
atividades ocorreram ao longo de um ano, com 21 mulheres diagnosticadas com dor cronica, organizadas em
2 turmas, 2 vezes por semana e envolviam acolhimento, avaliagdo clinica, exercicios e momentos de
relaxamento. RELATO DE EXPERIENCIA: Observou-se que as participantes relataram reducdo da dor e
melhora na funcionalidade. Ademais, a articulagdo com equipe multiprofissional contribuiu para um
atendimento ampliado e para a introducéo de a¢des complementares. CONSIDERACOES FINAIS: O grupo de
Pilates demonstrou ser uma estratégia viavel e eficaz, beneficiando a satide das usuarias. Outrossim, a
interacdo com a equipe multiprofissional de residentes foi significativa, contribuindo para o cuidado integral,
interdisciplinar e de qualidade na Atengdo Priméria a Saude.

Descritores: método pilates; equipe multiprofissional; atencdo primaria a satde; saude publica.
INTRODUCAO

O Programa de Residéncia em Saude da Familia e Comunidade faz parte das iniciativas da ESP/CE
para aperfeicoar o Sistema Unico de Satde (SUS) do estado do Ceara e do pais, com vistas a formar
profissionais qualificados e fortalecer o SUS através da educagdo, pesquisa, inteligéncia e inovacdo.
Atualmente, os programas de residéncia se apresentam descentralizados, com profissionais residentes
atuando na capital e nas cidades do interior das diferentes regiées de satide do Ceara (ESP/CE, 2022).
Tiangua faz parte dos mais de 20 municipios, e conta atualmente com duas turmas de residéncia em Saude
da Familia e Comunidade. A turma 10 é formada por Assistente Social, Enfermeira, Farmacéutica,
Fisioterapeuta, Nutricionista, Profissional de Educacédo Fisica e Psicéloga. Durante os 2 anos de residéncia,
os profissionais atuaram diretamente no contexto da Atengdo Primaria a Saude (APS), em Unidades Bésicas
de Saude (UBS) do municipio de Tiangud, além de percorrer os mais diversos equipamentos da Rede de
Atencdo a Saude (RAS), conhecendo e atuando na Rede Hospitalar, de Urgéncia e Emergéncia, Rede de
Atencdo Psicossocial, Rede de Atencao Especializada e Intersetorial, Gestdo, Regulacdo e Ouvidoria. As
residéncias em saude operam a partir do trabalho em equipe multiprofissional, proporcionando aos
profissionais residentes a experiéncia de atuar na RAS a partir da abordagem interdisciplinar. Além disso,
fomentam-se processos de trabalho baseados na colaboragao interprofissional (De Paula; De Souza; Toassi,
2024). Dentre as atividades desenvolvidas pela equipe de residentes esta a implementacdo de um grupo de
Pilates solo e bola em uma UBS do municipio de Tiangud, conduzido por uma fisioterapeuta residente com a
contribuigao dos demais profissionais da equipe. A pratica do Pilates tem se destacado como uma abordagem
eficaz na promocdo da saude e na reabilitacao de diversas condigdes. No ambito da APS, a insergao do Pilates
em UBS representa uma estratégia inovadora para a melhoria da qualidade de vida da populacao,
contribuindo para a prevencdo de doengas musculoesqueléticas, o alivio da dor e o fortalecimento do
condicionamento fisico (Cimino et al, 2015). O Pilates, método idealizado pelo aleméo Joseph Pilates,
combina controle corporal, fortalecimento muscular e flexibilidade (Bonifacio et al, 2023). Seu uso na APS
justifica-se pela alta prevaléncia de dores cronicas, especialmente entre mulheres, que enfrentam
dificuldades no acesso a tratamentos especializados (BRASIL, 2014). Com isso, este trabalho tem como
objetivo analisar a experiéncia da conducdo de um grupo de Pilates por uma fisioterapeuta residente e os
demais profissionais residentes em uma UBS, destacando os beneficios e os desafios enfrentados na
implementacdo da atividade e a importancia dessa pratica no contexto da satde publica. Além disso, busca-se
compreender o impacto do Pilates na promocéo da funcionalidade, no bem-estar e na adesdo dos pacientes as
praticas de autocuidado. A partir dessa abordagem, pretende-se evidenciar o papel da equipe
multiprofissional de residentes na APS e discutir a viabilidade da insercao do Pilates como um recurso
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terapéutico complementar dentro do SUS, visando ampliar o acesso da populacdo a métodos eficazes de
reabilitacdo e promogao da satde.

METODOS

O presente estudo, trata-se de um relato de experiéncia, baseado na vivéncia profissional de uma
fisioterapeuta residente e dos demais profissionais residentes de uma UBS. O estudo teve carater descritivo e
qualitativo, fundamentado em observagdes, escuta qualificada e na vivéncia pratica durante o
desenvolvimento das atividades no grupo. A atividade descrita refere-se a implementacao e conducdo de um
grupo de Pilates voltado para a promogdo da saide e prevencdo de disfungdes musculoesqueléticas em
usuérios da atengao primaria. O grupo de Pilates solo e com bola foi desenvolvido por uma fisioterapeuta
residente no Programa de Residéncia Multiprofissional em Saide da Familia, em uma UBS no municipio de
Tiangua-CE. Essa experiéncia contou com o suporte da equipe multiprofissional composta por Psicdloga,
Farmacéutica, Nutricionista, Enfermeira, Assistente Social e profissional de Educagdo Fisica. As atividades
ocorreram no periodo de 11 de janeiro a 12 de dezembro de 2024, com a participacdo de 21 mulheres
diagnosticadas com dor cronica, especialmente na regidao da coluna, essas distribuidas em 2 turmas. As
turmas foram compostas por uma média de 5 a 6 mulheres, com idades variando entre 13 e 67 anos. Os
encontros ocorreram 2 vezes por semana na sala de reunides da UBS, todas as segundas e quartas-feiras,
pela manh4, no horario das 8h as 9h e no periodo da tarde, das 14h as 15h.

RELATO DE EXPERIENCIA

A experiéncia foi desenvolvida no contexto do Programa de Residéncia em Saide da Familia e
Comunidade e teve como proposta integrar um grupo de Pilates ao Sistema Unico de Satude (SUS),
promovendo acessibilidade e integralidade no cuidado. As atividades ocorreram ao longo de um ano, com 21
mulheres diagnosticadas com dor cronica, organizadas em 2 turmas. Os encontros ocorriam 2 vezes por
semana e envolviam acolhimento, avaliacdo clinica, exercicios e momentos de relaxamento. As sessoes foram
conduzidas em um ambiente adaptado dentro da UBS, utilizando colchonetes e bolas suigas. Os exercicios
foram planejados para fortalecer o core, que sdo os musculos centrais do corpo, especialmente os da regido
abdominal, lombar e pélvica, além de melhorar a flexibilidade, estabilidade postural e controle respiratorio,
sempre respeitando as limitagdes individuais. Os encontros seguiram um formato estruturado, comegando
com acolhimento, afericdo de pressao arterial, escuta ativa das queixas e identificacdo de limitacdes
individuais. O momento inicial também fortalecia os vinculos entre as participantes, criando um ambiente de
apoio e troca de experiéncias. Momentos de relaxamento ao final de cada encontro permitiam que as
mulheres experimentassem reducao do estresse e aumento do bem-estar geral. Observou-se que a atividade
foi bem recebida pelas participantes, que relataram reducao da dor e melhora na funcionalidade. Com isso, a
adesdo ao grupo foi alta ao longo do periodo de implementagao e os relatos das usuarias demonstraram
beneficios fisicos e emocionais. Muitas narraram melhora na mobilidade, reducao das dores cronicas e um
impacto positivo na qualidade do sono, além de bem-estar emocional. O grupo também funcionou como um
espago de socializacdo e apoio mutuo, essencial para a promogao da saude mental. Ademais, a interagdo com
a equipe de residentes foi fundamental nessa pratica. Profissionais como nutricionista, psicéloga, assistente
social e educador fisico contribuiram para um atendimento mais abrangente e para a introdugdo de agdes
complementares, como palestras sobre habitos saudaveis e rodas de conversa sobre autocuidado. O principal
desafio foi a limitagao do espago fisico disponivel, restringindo o nimero de participantes por turma. No
entanto, a iniciativa conseguiu atender um nimero significativo de mulheres e oferecer acompanhamento
continuo ao longo do ano, reforcando a importancia da adaptagao de espacgos dentro da APS para garantir a
inclusao de atividades terapéuticas em grupo.

CONSIDERACOES FINAIS

O grupo de Pilates demonstrou ser uma estratégia eficaz na APS, beneficiando a satide das usuarias
participantes. A experiéncia refor¢a a importancia da inclusao de Praticas Integrativas e Complementares em
Sadde no SUS. No entanto, o principal desafio foi a infraestrutura limitada, indicando a necessidade de
investimentos para garantir a continuidade e expansdo da estratégia. Além dos beneficios clinicos, o grupo
contribuiu para a conscientizagdo sobre a importancia da atividade fisica na prevencdo e controle da dor
cronica, fortalecendo o vinculo das usuarias com a UBS e incentivando sua participa¢do em outras agoes em
saude. Além disso, a interagdo com a equipe multiprofissional do Programa de Residéncia em Saude da
Familia e Comunidade foi significativa, contribuindo para o cuidado integral e interdisciplinar, o que
demonstra a importéancia da residéncia nos contextos de satde publica dos municipios, contribuindo para o
fortalecimento dos principios do SUS.
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ESTRATEGIAS DE PROMOCAO DA SAUDE EM UM MUNICIPIO DO INTERIOR DO CEARA: RELATO
DE UMA EXPERIENCIA
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RESUMO

INTRODUCAO: O envelhecimento populacional tem avancado rapidamente, demandando politicas publicas
eficazes para garantir um envelhecimento saudavel. Nesse contexto, a promogao da saude € essencial,
prevenindo doencas crénicas e melhorando a qualidade de vida da populagdo. METODOS: Trata-se de um
relato de experiéncia qualitativa, realizado no municipio de Taud, Ceara. O projeto tem como objetivo
incentivar a pratica da atividade fisica e desenvolver atividades voltadas para a prevencdo e manutencdo do
tratamento de doencas cronicas, além de estimular a interagdo social. RELATO DE EXPERIENCIA: Iniciado
em 2022, o projeto atende cerca de 30 mulheres de meia-idade, promovendo a satude integral, por meio de
uma abordagem multiprofissional. Essa atuagdo possibilitou maior seguranga e eficacia das atividades
propostas. CONSIDERACOES FINAIS: A iniciativa demonstrou impacto positivo na satde e inclusdo social,
promovendo maior autonomia e qualidade de vida.

Descritores: promocao da saude; atividade fisica; qualidade de vida.
INTRODUCAO

O envelhecimento da populacdo é um fenomeno mundial que se acentuou nas ultimas décadas,
evidenciado pelo crescimento na proporcao de individuos idosos na populagao total. Este processo é
principalmente impulsionado pela diminuicao das taxas de mortalidade e fecundidade, resultando em uma
expectativa de vida mais longa e em uma redugdo na quantidade de nascimentos. Logo, nota-se uma
mudanca na composicao etdria das sociedades, com impactos significativos em vérias areas, incluindo satde,
economia e politicas publicas (Miranda; Mendes; Silva, 2016). O processo de envelhecimento da populacédo
tem acontecido de forma acelerada. Informagdes do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
apontam que, no ano de 2010, existiam 39 idosos para cada 100 jovens. A estimativa para 2040 indica uma
proporcao de 153 idosos para cada 100 jovens, demonstrando uma alteracdo na piramide etaria convencional
(Miranda; Mendes; Silva, 2016). Este envelhecimento acelerado apresenta desafios significativos para a
elaboracdo e execucgdo de politicas publicas que satisfacam as demandas desta parcela da populagédo. Nesse
cenario, a promocdo da saude é crucial para assegurar um envelhecimento ativo e saudavel, contribuindo
para a prevencdo de doengas cronicas e reduzindo a dependéncia funcional. De acordo com a Organizagao
Mundial da Saude (OMS), o envelhecimento saudéavel implica a preservacdo da capacidade funcional que
promove a saude, enfatizando a relevancia de praticas como uma alimentagao balanceada, exercicios fisicos
constantes e envolvimento social (Aradjo, 2012). A implementacao de estratégias preventivas auxilia na
diminuicdo da prevaléncia de doencas cardiovasculares, osteoporose, diabetes tipo 2 e perda cognitiva, além
de diminuir a pressao nos sistemas de satde. A promogdo da saude nao sé traz vantagens fisicas, mas
também influencia positivamente a saide mental e emocional dos idosos. O envolvimento em atividades
culturais e sociais esta ligado a diminuicao dos niveis de estresse, ansiedade e depressdo, fomentando um
sentimento de pertenca e saide mental (Janini; Bessler; Vargas, 2015). Politicas governamentais e iniciativas
comunitarias direcionadas ao publico idoso, tais como grupos de convivéncia e projetos intergeracionais, sao
essenciais para promover a inclusdo social e preservar as capacidades cognitivas. Ademais, iniciativas
educativas que promovem a autogestdo da satde e o uso consciente de medicamentos contribuem para
diminuir os impactos da polifarméacia e das internagdes evitaveis. Portanto, o investimento na promocé&o da
satde dos idosos é uma estratégia crucial para assegurar um envelhecimento saudéavel. O municipio de Taua
foi selecionado para a realizacdo desta pesquisa tendo em vista o fato de ser a sede do cenario de pratica dos

125



ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

pesquisadores enquanto residentes em saude. Além disso, a cidade possui grande importancia estratégica,
visto que estd localizada na macrorregido de satde do Sertdo Central do Ceara e também é o municipio-sede
da Area Descentralizada de Saude (ADS) da microrregidao dos Inhamuns (Ceara, 2023). Conforme dados de
2022 do IBGE, Taua é o municipio de maior porte na microrregido dos Inhamuns, com uma populagao de
61.227 habitantes e uma densidade demografica de 15,27 habitantes.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia de abordagem qualitativa. A
populacdo foi composta pelos participantes do projeto qualidade de vida, vinculado ao territério da Unidade
Bésica de Satude (UBS) - Beserra e Sousa, na cidade de Taud, Ceara. O Projeto Qualidade de Vida é destinado
a pratica de atividade fisica, com foco na promocgao da satide e bem-estar de idosos. O objetivo principal do
projeto é melhorar a qualidade de vida dos participantes, por meio da realizagao de atividades fisicas
regulares, orientacao nutricional e acompanhamento de saide. Essas atividades sdo voltadas para a
prevencdo e manutencao do tratamento de doencas cronicas, além de estimular a interagao social.

RELATO DE EXPERIENCIA

No municipio de Taud, no interior do Ceard, o projeto “Qualidade de Vida” vem se consolidando
como uma importante iniciativa de promocdo da saude e bem-estar para a comunidade do bairro Bezerra e
Sousa. Desenvolvido na Praga CEU das Artes, o projeto ocorre todas as quartas-feiras como parte das
atividades praticas noturnas da Residéncia Multiprofissional em Satude, reunindo um grupo de
aproximadamente 30 mulheres, com idades entre 35 e 50 anos. A iniciativa teve inicio em 2022, no periodo
pos-pandemia, reativado pela residente de Educacao Fisica da época. Inicialmente, foi batizada de “Desafio
da Balancga”, refletindo a preocupacao das participantes com o ganho de peso, especialmente apos o
isolamento social. No entanto, com a chegada de uma nova equipe de residentes, houve a necessidade de
uma reformulacdo. A mudanca de nome para “Qualidade de Vida” surgiu justamente para ampliar a visao
sobre saude, deixando de focar exclusivamente no peso e passando a considerar o individuo de forma
integral. A equipe coordenadora do projeto conta com a participagao de diversos profissionais da Residéncia
Multiprofissional, incluindo fisioterapeuta, nutricionista, enfermeiro, assistente social, farmacéutico e
dentista. A presenca desses profissionais tem sido essencial para oferecer um cuidado mais abrangente,
considerando as comorbidades que muitas das participantes apresentavam e que se agravavam com o
aumento do peso. Assim, as intervengdes foram planejadas nao apenas para melhorar a composigao corporal,
mas também para atuar na prevencdo e controle de doengas crénicas, como hipertensédo e diabetes. As
atividades fisicas desenvolvidas no projeto incluem triagem; avaliagdo da capacidade funcional, nutricional e
sociodemografica, com a finalidade de direcionar a realizagao dos exercicios funcionais, para atender as
diferentes condigoes fisicas e limitagdes das participantes. Sempre que necessario, os profissionais ajustam
as praticas para garantir que todas possam participar de forma segura e confortavel. Além disso, os demais
integrantes da equipe contribuem ativamente, oferecendo suporte técnico e materiais para enriquecer as
praticas. O projeto “Qualidade de Vida” tem se mostrado um espago de acolhimento, motivagdo e
transformacédo, promovendo beneficios que vdo além da atividade fisica. As participantes relataram melhoras
significativas na disposicao, autoestima e interacao social, demonstrando o impacto positivo da iniciativa.
Mais do que um programa de exercicios, essa acdo representa um compromisso continuo com a promogao da
saude integral e a valorizagdo do bem-estar da comunidade.

CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia com o projeto “Qualidade de Vida” em Taua destacou a importancia da promocdo da
saude, especialmente para mulheres. A reformulagado do projeto e a abordagem multiprofissional ampliaram o
conceito de saude, indo além da perda de peso e incluindo aspectos fisicos, emocionais e sociais. Estratégias
como exercicios funcionais adaptados, acompanhamento nutricional e monitoramento clinico melhoraram a
qualidade de vida das participantes, aumentando a conscientizacdo sobre autocuidado e prevencao de
complicagdes. Desafios como escassez de recursos e mudangas na percepcao sobre saude ainda precisam ser
superados para ampliar o impacto. O fortalecimento do apoio institucional e comunitario pode garantir a
continuidade e diversificacdo das acoes. Apesar das limitagoes, os resultados reforgam a importancia dessas
iniciativas para o bem-estar, destacando a promocdo da satde como essencial para a qualidade de vida e
inclusao social.
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GRUPO DE PILATES SOLO NA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE
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RESUMO

INTRODUGAO: O Pilates est4 amplamente empregado no Brasil em abordagens com idosos, pois exige pouco
investimento dos participantes, além de ter beneficios sobre a mobilidade, flexibilidade e fortalecimento
muscular. METODOS: O grupo foi planejado como forma de atendimento coletivo dos usuérios da Unidade de
Atencdo Priméaria em Satde (UAPS) Frei Tito de modo a suprir demandas, principalmente relacionadas as
condicdes que dificultam as atividades de vida didria (AVDS). RELATO DE EXPERIENCIA: .As atividades
englobam, dentre a prépria atividade fisica, momentos de socializagao, promocdo de satde por meio de
didlogos com os profissionais da equipe multi, socializacdo entre as participantes e a consolidagédo do vinculo
entre UAPS e usuéarias do servigo. CONSIDERACOES FINAIS: A criagdo do grupo de atividades fisicas e
Pilates revela-se bastante relevante para a comunidade atendida, pois proporciona um impacto positivo tanto
na saude fisica quanto no bem-estar mental das participantes.

Descritores: fisioterapia em grupo; saide comunitaria; método pilates.
INTRODUCAO

Seguindo uma tendéncia mundial, o Brasil tem uma populagdo idosa em ascensdo e, junto a esse
crescimento, estdo as doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) que, embora sejam consideradas naturais
ao envelhecimento, trazem repercussoes nas atividades de vida diaria (AVD), além de afetarem as condigoes
fisioldgicas desses individuos, podendo ocasionar mortes prematuras (Malta, 2021). Outrossim, as demandas
de satde mental sdo crescentes e muito prevalentes em nosso pais, principalmente apds o periodo de
pandemia. Sabe-se que os idosos, por fatores como o isolamento da familia, declinio cognitivo e
condicionamento fisico, sdo o principal grupo afetado pela depressao (Junior et al., 2023). Nesse caso, tendo
em vista a importancia da estratégia satde da familia e sua funcao de prevencdo e promocao de saude, a
inclusao de atividades fisicas nesse modelo assistencial se mostra muito eficaz como alternativa que contribui
para o bem-estar psicoldgico e reduz a sobrecarga dos servicos especializados em saide mental, além de
promover a sociabilidade. (Lima, 2023; Bueno & Neves, 2019). A qualidade de vida dos individuos, em
especial na terceira idade, sofre impactos de diversos fatores, tais como a presenca em grupos sociais, o
suporte familiar, questdes socioeconomicas, a sociabilidade e o condicionamento fisico. A atividade fisica,
nesse caso, entra como pilar fundamental para a manutencdo da satde, pois permite ao idoso manter sua
autonomia e independéncia, além de ser fator protetivo a depressao, estresse e perda de capacidade
funcional (Camboim, 2017). O Pilates esta amplamente empregado no Brasil em abordagens com idosos, pois
exige pouco investimento dos participantes, além de ter beneficios sobre a mobilidade, flexibilidade e
fortalecimento muscular. A pratica trabalha a respiragédo, fazendo um elo entre mente e corpo com seus
movimentos isotonicos e isométricos, o método no solo utiliza o peso do préprio corpo na atividade (Bueno &
Neves, 2019). Portanto, levando em consideragdo o papel da atengdo priméaria a satde na promogao de satude
e prevencdo de doengas, bem como a influéncia e importancia da atividade fisica e a sociabilidade para os
idosos, o presente trabalho tem como objetivo dar luz as atividades de Pilates solo como meio de promocéao
de bem-estar na atengdo primdria do Sistema Unico de Satude (SUS), melhorando a qualidade de vida das
participantes e as educando sobre temas diversos relacionados a satde.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, sobre a criacdo de um grupo de
pilares solo pelos residentes do programa de Saude da Familia e Comunidade, do municipio de Fortaleza, da
102 turma da Escola de Saude Publica do Cearé. O grupo foi planejado como forma de atendimento coletivo
aos usuarios da Unidade de Atengao Primaria em Saude (UAPS) Frei Tito. Com inicio em Abril de 2023, ele
continua ativo sob a supervisdo da fisioterapeuta Francisca Aline Diégenes Magalhdes. Contudo, o projeto se
iniciou sob supervisao dos fisioterapeutas Isabella Malany dos Santos Menezes Rios e Adrio Santos Carneiro.
Atualmente, o grupo conta também com equipe multidisciplinar composta por Dentista, Médica Veterinaria,
Psicologo e Nutricionista. A iniciativa foi pensada com o propésito de suprir demandas da atencdo primaéria,
principalmente relacionadas as condigdes que dificultam as atividades de vida didria (AVDS), como artroses,
sequelas de acidentes vasculares cerebrais e doencas degenerativas do disco intervertebral. Dessa maneira,
busca-se promover a reabilitacdao funcional e a melhoria da qualidade de vida da populagao atendida. O grupo
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atende usuarios de todas as faixas-etarias e das quatro &dreas de abrangéncia da UAPS, contando com a
colaboracdo da barraca de praia Solarium, que sede o espaco para as atividades de Pilates solo.
Semanalmente, as quartas-feiras, os participantes e equipe de saude se encontram para dar inicio ao
trabalho no periodo da manha. Todas as equipes do equipamento de saide divulgam o grupo quando
identificam o perfil de atendimento. Os participantes que vao pela primeira vez passam por uma avaliacao
individual das fisioterapeutas, para determinar a extensao dos exercicios que podem ser realizados ou quais
os treinos mais adequados para a sua condigado de saude. Os instrumentos solicitados pelas participantes sédo
cabo de vassoura ou toalha para permitir as atividades no solo, podendo ser tatames de EVA ou colchonetes.

RELATO DE EXPERIENCIA

O formato do grupo nasceu a partir da identificacdo de novas estratégias de trabalho, a partir da
necessidade de ampliar o alcance do trabalho da fisioterapia na Unidade de Saude. Sabe-se que, por ser
porta de entrada do sistema de saude, diversas demandas relacionadas a condigdes fisicas chegam aos
profissionais, o que gera, de forma intensa, uma ampla fila de espera, produzindo situacdes iatrogénicas para
os usuarios do servigo, bem como impossibilitando a integralidade e continuidade do atendimento com
qualidade. A possibilidade de se trabalhar satde fisica, assim como tematicas secundarias, gerou importantes
reflexdes sobre os impactos que o grupo poderia ter. Para se colocar em pratica os planejamentos sobre o
inicio e execuc¢do do grupo, solicitou-se uma reunido com os Agentes Comunitarios de Satde (ACS) da
Unidade, a fim de informéa-los sobre o propdsito do grupo, o publico-alvo de atendimento e as atividades que
seriam desenvolvidas. Nesse momento, foi pedido que os préoprios ACS dessem sugestées quanto as
iniciativas do grupo. Apés formuladas a ideia e demais intervencgoes, houve a orientacdo quanto a divulgacdo
das atividades. Inicialmente, o grupo foi realizado em um restaurante préximo ao posto, que se aliou a causa
social. A adesdo dos participantes foi timida, sendo basicamente as idosas que ja realizaram/realizam
atendimento individual com fisioterapia. Os exercicios fisicos eram guiados pelos fisioterapeutas que
capacitaram a equipe de residéncia para identificar as posturas adequadas, visando o auxilio na condugao do
grupo. As atividades duram aproximadamente 60 minutos, variando de percursos com obstéculos, Pilates solo
e caminhadas. Todo o material utilizado foi adquirido pela fisioterapeuta por or¢gamento préprio, como cones,
bambolés e ligas elasticas. Apos alguns meses, por questoes logisticas, o grupo precisou mudar de local,
sendo transferido para uma barraca de praia também proxima ao posto, e localizada nas proximidades do
Centro de Referéncia de Assisténcia Social. A proximidade entre os servicos de satude possibilita um didlogo
frutifero entre os equipamentos. Os profissionais do CRAS, por conhecerem as atividades desenvolvidas no
posto, frequentemente reforcam a participacdo dos idosos no grupo de Pilates. O grupo de Pilates solo,
futuramente denominado de Movimente-se, pelas proprias participantes, ganhou um carinho especial pelas
pessoas que o frequentam e o executam. Além das atividades voltadas a saude fisica e demais relacionadas a
promocdo de saude, o espaco conjunto também se tornou um momento em que os idosos, principalmente
mulheres, encontram-se para dialogar, fazer amizade e confraternizar. O grupo, com o tempo, ganhou
identidade visual e foi criado um uniforme para as participantes, a fim de identifica-las e ampliar a
divulgagdo do grupo, para que mais pessoas conhegam e participem, levando ao nimero de
aproximadamente 30 participantes atualmente. Os profissionais da E-multi, assim como os residentes,
planejam semanalmente quais atividades serdo executadas no grupo, a fim de tornar o momento com as
participantes rico em informagao e significativo. Ha rodas de conversa, dindmicas, convidados especiais de
outras UAPS para fornecer atividade de zumba, por exemplo, dentre outras atividades. A¢oes tematicas de
acordo com o calendario da saude, do SUS, também sao executadas de forma contextualizada, como com a
realizacdo de caminhada pela praia ou momento de cuidado.
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Figura 1 - Grupo de Pilates solo

Fonte: Autores.

CONSIDERACOES FINAIS

A criagdo do grupo de atividades fisicas e Pilates revela-se bastante relevante para a comunidade
atendida. Através das praticas oferecidas, observa-se uma melhora significativa na mobilidade, na autonomia
para a realizagdo das atividades diarias e na reducdo de dores e desconfortos associados as patologias
enfrentadas. Além dos beneficios fisicos, o grupo também se consolida como um espago de socializagdo e
acolhimento, fortalecendo o vinculo entre os participantes e contribuindo para a promocao da saide mental.
Ademais, é possivel promover saiude através das atividades educativas realizadas, estas esclarecem sobre
prevencao de doencas e maneiras de acesso ao servico. Dessa forma, a iniciativa ndo apenas atende a uma
necessidade latente da populagdo, mas também proporciona uma melhor qualidade de vida, reafirmando a
importancia de agées que incentivem a atividade fisica e o cuidado integral com a saude.
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RESUMO

A Residéncia Multiprofissional tem importancia significativa para ampliar o acesso aos cuidados,
principalmente de pessoas que vivem no meio rural. A relevancia de agles e praticas em satide promovem
vivéncias significativas aos profissionais, e transformam a promogao em saude possivel para atender as
necessidades da populagdo. A¢do executada pelos profissionais da Unidade Bésica de Saude e da Residéncia
Multiprofissional, ofertando servigos de satde das diversas areas profissionais além de atividades de
educacao em saude. Foram registrados o total de 60 atendimentos, com adesdo em todos os servigos
ofertados, onde estes ficavam a disposicdo de todos os usuérios que buscavam algum tipo de assisténcia ou
orientacdo. As atividades extramuros sao potentes estratégias de promocao da saude, se apresentando como
ferramenta fundamental para promover a ampliacao do acesso a saude.

Descritores: atencdo primdria a satide; equipe multiprofissional; promocao da satde.
INTRODUCAO

A Residéncia é uma oportunidade significativa de aprendizado e contato com outras areas da saude,
na qual estimula as percepcgoes e expectativas em relagdo ao conhecimento tedrico-pratico adquirido e seu
reflexo na atuagdo laboral (Carneiro; Texeira; Pedrosa, 2021). Assim, esse programa tem importancia
significativa para ampliar o acesso aos cuidados, principalmente de pessoas que vivem no meio rural e ainda
enfrentam dificuldades de acesso a servigos de saude resolutivos (Oliveira et al., 2020). Para que ocorra as
estratégias de acdo em saude, é necessario que as praticas educativas sejam implementadas no processo de
trabalho das equipes da Atencdo Priméria em Saude (APS), sendo desenvolvidas, sobretudo, com base na
transmissao de informagOes para promover saude a comunidade. Os profissionais de saide assumem uma
responsabilidade para além de sua pratica clinica, tendo como foco o fortalecimento das pessoas e da
comunidade, assim as a¢Oes comunitérias, configura-se como um dos campos da promocao da saude,
salientando que o desenvolvimento das comunidades, amplia-se por meio do apoio social e do fortalecimento
de sua capacidade de autonomia, a partir dos recursos humanos, materiais e ambientais que essas
disponibilizam (Aratjo et al., 2020). A relevancia dessas estratégias e praticas em satide, possuem propostas
relacionadas as vivéncias significativas dos profissionais, com vistas a transformacdo na perspectiva da
integralidade, do trabalho em equipe, da cidadania e da autonomia dos sujeitos envolvidos.

METODOS

O trabalho se trata de um estudo descritivo qualitativo do tipo relato de experiéncia acerca da
realizagdo de uma atividade em saide com abordagem multiprofissional ocorrida na zona rural do municipio
de Limoeiro do Norte. A acao foi executada pelos profissionais da Unidade Bésica de Saude da area de
abrangéncia em parceria com os profissionais integrantes da Residéncia Multiprofissional em Saude da
Familia e Comunidade. Visando alcangar o maior publico, a mesma aconteceu no sabado em periodo
estendido, de 8 as 13 horas, em um ponto de apoio cedido pela comunidade, com a presenga de uma unidade
de atendimento moével em saude constituida por consultério de enfermagem e consultério odontolégico. Os
servigos disponiveis incluiam afericdo de sinais vitais, testes rapidos para ISTs, orientagdes nutricionais,
avaliacdo antropométrica, atendimento do servigo social, atendimento odontolégico e prevencgdo
ginecoldgica, além de atividades de educagdo em satude.

RELATO DE EXPERIENCIA

No dia da acao foram registrados o total de 60 atendimentos, com adesao em todos os servicos
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ofertados, onde estes ficavam a disposicdo de todos os usuérios que buscavam algum tipo de assisténcia ou
orientagdo a partir de fichas, distribuidas para um melhor controle interno da quantidade de atendimentos.
As enfermeiras residentes contribuiram com a agdo em saude na afericdo da pressdo arterial, glicemia
capilar e frequéncia cardiaca, além de orientagdes sobre cuidados basicos de saude e coleta de exame
Papanicolau. Foram atendidas principalmente pessoas para o acompanhamento de doengas cronicas como a
hipertensdo e diabetes. Além disso, foram repassadas orientagdes sobre habitos saudaveis, prevengao de
doengas e sensibilizagdo para o autocuidado com a sadde. A atividade contribuiu para a promocdo da saude e
conscientizacdo da comunidade. Outro servigo ofertado durante a agao foi a realizagao de testes rapidos para
ISTs, executados pela farmacéutica da equipe. De forma particular através de uma estrutura improvisada, os
usuarios podiam tirar duvidas sobre doencas sexualmente transmitidas e ao realizar os testes garantem uma
seguranca ou uma possivel detecgao precoce. Durante a agao, todos os resultados obtidos foram negativos. A
acdo também contou com servigos odontolégicos realizados no consultério odontoldgico mével, que foi
disponibilizado para acrescentar a atividade. Durante a acdo foram realizadas orientagdes de satude bucal,
procedimentos de restauragao, limpeza, exodontia de dente deciduo, acesso endoddéntico e encaminhamentos
para atencdo secundaria. Totalizando 14 atendimentos odontolégicos. Também tivemos a participagado do
médico veterinario residente, contribuindo com orientacoes sobre as tematicas: Doenca de Chagas; Raiva;
Posse responsavel de animais. A presenca do médico veterinario nesses espacos fortalece a abordagem de
"Uma S6 Saude - One Health", reconhecendo a interconexdo entre as saudes humana, animal e ambiental.
Outro servigo disponibilizado durante a agdo foram os atendimentos sociais realizados pelas assistentes
sociais residentes, através do atendimento direto aos usuarios presentes abordando sobre a viabilizagdo do
acesso aos servicos de saude, a democratizagdo das informagdes por meio de orientacdes e/ou
encaminhamentos quanto aos direitos sociais, beneficios sociais e previdenciarios, bem como a mediacdo
com a rede de servigo e atencdo a saide e demais politicas sociais. A partir da presenca do profissional de
Educacdo Fisica foram ofertados atendimentos voltados para avaliagdo antropométrica dos individuos
participantes, através das técnicas de dobras cutaneas, perimetros corporais e didmetros dsseos,
apresentando, por meio dos dados obtidos valores referentes a percentuais de gordura e massa magra,
prestando, a partir disso, orientacdes quanto a pratica de atividade fisica acessiveis a fim de possibilitar a
adesdo as praticas, contribuindo para melhora dos indices e saude e construindo um caminho para melhor
qualidade de vida. Alinhado a isso, foram realizadas também orientacdées com o nutricionista, onde foram
apresentadas estratégias para uma alimentacdo equilibrada e balanceada, acessivel também a realidade das
pessoas presentes, bem como estratégias para diminuicao do consumo de alimentos ultraprocessados e
consumo excessivo de agucar e alimentos ricos em gordura. A agdo contribuiu para o fortalecimento da
atuagao desses profissionais na atenc¢do basica.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, compreende-se que as atividades extramuros sdo potentes estratégias de
promocgao de saude integrada e descentralizada, além de fortalecer o vinculo dos profissionais com a
comunidade atendida. A ampliacdo do acesso aos servigos e praticas de cuidados em satude ofertadas dentro
do contexto da comunidade é uma adaptagao sensivel as necessidades da populagao assistida, favorecendo o
acesso aos servigos de saude no contexto da APS. Assim, apesar das dificuldades encontradas para a
realizacdo dessa atividade, a mesma se apresenta como uma ferramenta capaz de promover e sedimentar a
ampliacdo do acesso e a equidade no sistema de satde.
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ATIVIDADES EXITOSAS NA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE DA FAMILIA E
COMUNIDADE DE FORTALEZA

Cryslene Caroline Rodrigues Lameira, Médica veterindria, Residéncia em satide da familia e comunidade, Fortaleza, e-mail:
cryslenerlima@gmail.com

Livia Marinho Veras, Cirurgid-dentista, Residéncia em saude da familia e comunidade, Fortaleza, e-mail:
liviamarinhoveras1480@gmail.com

RESUMO

A Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia e Comunidade tem papel crucial na qualificagdo de
profissionais de satde, promovendo uma formagao integrada e interdisciplinar. O programa fortalece o SUS
ao capacitar os residentes para atuar em areas como satude da familia, promogéo e prevencao de doengas,
com foco na atenc¢do priméria e na comunidade. Em Fortaleza, os residentes participaram de agdes como
campanhas de vacinagdo, educagdo sanitaria e programas de satude mental, impactando diretamente a
populacdo. A experiéncia evidenciou a importancia da interprofissionalidade, comunicagao eficaz e
atendimento humanizado, além de destacar desafios na implementacdo de politicas publicas e na gestdo de
servigos de saude. A residéncia contribui para um SUS mais eficiente, inclusivo e ético, refor¢cando o
compromisso com a equidade no acesso a saude.

Descritores: saide da familia; promogao da saude; atencdo primaria a saude; internato e residéncia.
INTRODUCAO

A saide é um direito fundamental e um pilar essencial para o desenvolvimento social e econémico de
qualquer nacdo. No Brasil, o Sistema Unico de Saude (SUS), instituido pela Constituicdao de 1988, representa
um avango significativo na democratizagao do acesso a saide, garantindo servigos essenciais a populagao de
maneira universal, integral e equitativa (Cobaito, 2022). A Residéncia Multiprofissional em Saude
(RESMULTI) surge como uma estratégia fundamental para qualificar profissionais de diferentes areas da
saude, promovendo uma formagdo que vai além do conhecimento técnico. Esse modelo permite uma
aprendizagem pratica e interprofissional, com énfase na atencao primaria, na satide da familia e na
comunidade, fortalecendo acoes de promocdo, prevengao e assisténcia em satde. Criada a partir da Lei n?
11.129/2005 (Silva, 2018) e conduzida em Fortaleza pela Escola de Saude Publica do Ceara (ESP-CE), a
residéncia multiprofissional possibilita uma atuagao direta no SUS, preparando profissionais para enfrentar
desafios reais e contribuir para a melhoria da qualidade de vida da populagdo. Além da atuacdo integrada
entre diferentes especialidades, o programa incorpora uma visao abrangente da satide comunitéria, incluindo
areas como medicina veterinédria, nutricdo, enfermagem e odontologia. Esse modelo reforga a
interdependéncia entre as diversas areas da saude, promovendo uma abordagem mais completa e eficaz para
os desafios de saude publica. Este relato tem como objetivo apresentar as experiéncias vivenciadas pela
Turma X da Residéncia Multiprofissional em Saide da Familia e Comunidade, no periodo de 2023 a 2025,
destacando as estratégias inovadoras aplicadas na promocao da saude e na educagdo comunitaria. Ao
compartilhar esses aprendizados, reafirma-se o compromisso com o fortalecimento do SUS, a defesa da
saude publica e a busca continua por praticas que beneficiem diretamente a sociedade.

METODOS

A metodologia utilizada foi o relato de experiéncia, baseado nas vivéncias dos residentes ao longo
dos dois anos de atuacao. As atividades desenvolvidas foram registradas por meio de observacoes diretas,
registros fotograficos e relatos escritos dos profissionais envolvidos. O enfoque foi dado as praticas de
promocao da saude e prevengao de doencas realizadas no territério, priorizando o contato direto com a
comunidade.

RELATO DE EXPERIENCIA

A Residéncia Multiprofissional em Satide da Familia e Comunidade oportunizou uma formacgao
integrada e interdisciplinar, fortalecendo o Sistema Unico de Saude (SUS) e ampliando a compreensio da
salide de forma integral. A residéncia em satide da familia e comunidade, no municipio de Fortaleza,
inicialmente, foi composta por médica veterinaria, cirurgid-dentista, nutricionista e enfermeiro, e
posteriormente reduzida a apenas médica veterinaria e cirurgid-dentista. Os profissionais enfrentaram
desafios e desenvolveram habilidades voltadas para a promocéo da saude e prevengao de doengas. A atuagdo
do médico veterinario na residéncia reforcou a interconexdo entre a saude animal, humana e ambiental,
essencial no controle de zoonoses e riscos sanitarios. A insercdo desse profissional na Atengao Primaria
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fortaleceu estratégias preventivas, como campanhas de vacinagdo, manejo populacional de animais e
educacdo sanitaria, contribuindo para a reducdo de agravos a saude coletiva. Além disso, a participagdo em
equipes multidisciplinares permitiu uma abordagem mais eficaz e colaborativa na resolucao de problemas
comunitarios. No contexto odontoldgico, a residéncia ampliou a compreensao sobre os determinantes sociais
da saude, conforme descrito por Menezes (2015). A experiéncia em unidades de satde e servigos
especializados, como a Bebé Clinica e o Centro de Especialidades Odontoldgicas, proporcionou
conhecimentos técnico-cientificos, incluindo manejo clinico, prevencdo de doencas bucais e abordagem de
pacientes com condicoes sistémicas complexas. A interprofissionalidade foi um dos principais aprendizados,
permitindo a troca de conhecimentos com diferentes profissionais e promovendo uma assisténcia mais
holistica e eficaz (Santos; Mello, 2015). A residéncia também proporcionou o desenvolvimento de
competéncias em gestdo e planejamento, evidenciando desafios na implementagao de politicas publicas de
saude e na organizacdo dos servigos. O percurso de rede na Secretaria Municipal de Saude de Fortaleza
permitiu compreender a dinamica dos fluxos assistenciais e os entraves enfrentados pelo SUS. Diversas
atividades foram desenvolvidas junto a comunidade. Destacam-se a participacdo no Programa Gente
Adolescente de Fortaleza, palestras sobre satide mental, acoes de educacgdo em saide e visitas domiciliares,
que fortaleceram o vinculo com a populagao. A apresenta¢ao de uma pantomima sobre satide mental obteve
grande repercussao, sendo levada a diferentes espagos, como a Escola de Satude Publica de Fortaleza (ESP-
FOR). Além disso, a participacdo na 92 Conferéncia Municipal de Satde de Fortaleza proporcionou reflexdes
sobre os desafios e avangos na construcdo de um SUS mais equitativo. A experiéncia na residéncia
evidenciou a importancia da comunicacdo efetiva e do atendimento humanizado, fundamentais para a adesdo
ao tratamento e satisfagdo dos pacientes (Lima et al; 2016). Além disso, reforcou a necessidade de uma
atuacao ética e socialmente responsavel, promovendo a equidade no acesso a saude. Assim, a residéncia
multiprofissional se consolida como um espago de formacgao integral, capacitando profissionais para um SUS
mais eficiente e inclusivo.

CONSIDERACOES FINAIS

As experiéncias vivenciadas durante a Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia e
Comunidade evidenciam a relevancia desse modelo de formacdo para o fortalecimento do SUS. A abordagem
interprofissional permitiu a integracdo de diversas areas da saude, promovendo um cuidado integral a
populagao e destacando a importancia da atuagao em saide comunitéria. A participagdo em programas como
o Gente Adolescente e atividades educativas mostrou o impacto positivo da promocao de satude e da
prevengao de doencas. Além disso, a residéncia possibilitou a reflexdo sobre os desafios enfrentados na
implementacdo de politicas publicas e no aprimoramento dos servigos de saude, reforgando a necessidade de
um atendimento humanizado e ético, voltado a equidade.
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RESUMO

INTRODUCAO: O presente trabalho objetiva relatar as vivéncias de uma equipe multiprofissional em satde
da familia e comunidade em Camocim. METODOS: O estudo é do tipo relato de experiéncia, as atividade
realizadas pelas enfermeiras, nutricionista e dentista, tem como foco a educacdo em satide nos equipamentos
da comunidade. RELATO DE EXPERIENCIA: Realizamos experiéncias exitosas enquanto equipe
multiprofissional, educacdo em satide nas comunidades, escolas e em equipamentos inseridos no territério,
bem como promocao e prevencdo de saide dos temas mais relevantes para a populacdo assistida. Como
limitacgdo tivemos a ndo realizacdo das atividades de residentes em uma unidade basica somente, dificultando
a continuidade do cuidado enquanto equipe multiprofissional. CONSIDERACOES FINAIS: A modalidade de
especializagdo do tipo residéncia, da qual vivenciamos, nos capacita a saber fazer o SUS em toda a sua
potencialidade e integralidade.

Descritores: atengdo basica; educagao em satde; equipe multiprofissional.
INTRODUCAO

A residéncia multiprofissional € um modelo de formacao inovador, que busca explorar novos
horizontes, atendendo as necessidades de saude no nivel em que estd inserida. Nesse tipo de residéncia, ha
integracao de saberes e conhecimentos de diferentes areas profissionais a fim de qualificar o trabalho
fundamentado nos principios e diretrizes do SUS. Para tanto, utiliza-se de estratégias como clinica ampliada,
projeto terapéutico singular e, essencialmente, assisténcia multiprofissional (Bernardo, 2020, p. 2). A atencéo
bésica presente em todo o territério nacional desenvolve pactuacgdes intermunicipais e dos sistemas
regionais, garantindo por meio dela o acesso aos demais niveis de cuidado, constituidos pelos niveis
secundario e tercidrio. Assim, todo o projeto territorial do SUS depende da constituigao de uma base que
deve atuar como porta de entrada e centro de comando do sistema (Faria, 2020, p. 4522). Contudo, a relacdo
entre os servigos de saude e os centros de ensino serd mais eficaz quando houver um entendimento claro do
papel de cada parte envolvida e, principalmente, da importancia de uma relagdo de apoio mutuo. Dessa
forma, todos os atores podem ser considerados como potenciais impulsionadores para o desenvolvimento de
acoes conjuntas (Mello, 2023, p.2). A justificativa desse trabalho deve-se a necessidade de descrever as
praticas profissionais realizadas, bem como as emogdes, afetos e realidades no campo do cenario de prética,
com seus desafios e potencialidades, identificados nas vivéncias do processo de territorializagédo e
conhecimento da comunidade através da residéncia multiprofissional para que possa dar conhecimento e
subsidio a toda a comunidade cientifica que assim deseja conhecé-la. O presente trabalho objetiva relatar as
vivéncias de uma equipe multiprofissional em satide da familia e comunidade em Camocim, onde os campos
de praticas foram Unidades Bésicas de Saide da Familia, e como essa experiéncia integra os profissionais e
usuérios do Sistema Unico de Satde ao fortalecimento da satde ptblica.

METODOS

A presente pesquisa trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa do tipo relato de
experiéncia realizado no periodo de 13 de margo de 2023 a 21 de fevereiro de 2025, na cidade de Camocim,
interior do Ceara. Localiza-se na microrregiao do litoral de Camocim e Acarau, mesorregido do Noroeste
Camocinense. As atividades das residentes aqui relatadas, foram realizadas nas seguintes Unidade de Saude:
Unidade Basica de Saude da Familia Emilio Schmidlin Guilhon, Unidade Basica de Saiude da Familia
Raimundo Alves Fernandes, Centro Educacional Infantil José Maria Parente Viana, Escola de Educacdo Fisica
José Valdir de Oliveira, Agéncia Capitania dos Portos em Camocim. A equipe de Saide da Familia conta com
a presenca de uma equipe de residéncia multiprofissional em Saude da Familia e Comunidade da Escola de
Satude Publica do Ceara, em parceria com a Prefeitura Municipal de Camocim-Ce, com as seguintes
categorias profissionais: enfermagem, odontologia e nutricao; sendo 2 enfermeiras residentes atuam de
forma fixa de segunda a sexta (manha e tarde) nos postos de satide UBASF Emilio Schmidlin Guilhon, UBASF
Raimundo Alves Fernandes e as outras duas residentes, 1 Dentista, 1 Nutricionista atuam nos mesmos postos
mencionados e em outras duas unidades de satde. Os materiais utilizados pelas profissionais residentes
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foram: papel duplex, papel dupla face, fita métrica inelastica, balanca digital, estetoscdpio,
esfignomanometro, equipamentos de protecao individual (EPIs), como mascaras e luvas de procedimento nédo
cirdrgico, espatula abaixador de lingua, glicosimetro, lanceta, tiras para medicdo de glicose. Devido o
oportuno estudo compor um relato de experiéncia, ndo foi submetido & avaliagdo do Comité de Etica.
Entretanto devido seu desenvolvimento foram considerados os preceitos éticos presentes nas normativas de
pesquisas cientificas que envolvem os seres humanos.

RELATO DE EXPERIENCIA

No dia 21/06/2023, foi realizada uma ac¢édo na C.E.I José Maria Parente Viana. Foi executada uma
dinamica com as criancas do Infantil I (dindmica dos seméforos). O sinal verde indicava os alimentos
saudaveis, o sinal amarelo, os alimentos que devem ser consumidos com moderagao e o sinal vermelho os
alimentos/produtos que devem ser evitados. Todas as criancas participaram assistindo uma breve explicacdo
da nutricionista e em seguida colaram as gravuras dos alimentos na parede de acordo com a compreensao de
cada uma. No dia 22/09/2023, foi realizada uma outra acdo nutricional com as criancas da E.E.F José Valdir
de Oliveira, foi realizado uma dindmica contando uma histéria a respeito do poder da alimentagdo. Ao
concluir a histoéria, foram apresentadas algumas imagens de alimentos para as criangas e questionado se
aquele alimento poderia ser considerado como saudéavel ou nao. Nesse momento, os pequenos levantaram
uma plaquinha (um lado verde e o outro vermelho), promovendo a interagdo de ambos. No més de janeiro de
2024, as residentes da énfase em Saude da Familia e Comunidade participaram de agoes civico-social na
Marinha. Foram realizados verificacao de sinais vitais como: peso, altura, pressao arterial, glicemia capilar e
consulta com avaliagdo nutricional e odontoldgica as familias dos marinheiros. As residentes em satide da
familia também realizaram palestras em sadde, bem como um apoio a doagao de sangue e medula dssea
quando eram convocadas. Os marinheiros se sentiram gratos e acolhidos com o cuidado profissional que
trouxe a saide mais perto deles mesmo em ambiente de trabalho. Foi desenvolvido no periodo de maio a
setembro de 2024, a necessidade de capacitar os ACS acerca da importancia do diagndstico precoce de
cancer de boca. Para isso, foram realizadas a¢6es abordando sobre os fatores de risco, como: tabagismo,
alcool, exposicao ao sol e HPV, sinais e sintomas, e estratégias de abordagem comunitaria. A capacitacdo
incluiu palestras educativas, distribuicdo de panfletos sobre o autoexame bucal e demonstragoes praticas de
como realizar o autoexame e identificacdo dos sinais iniciais da doenca. As atividade realizadas pelas
enfermeiras, nutricionista e dentista tiveram como percepc¢ao uma mudanga no modo de fazer satde publica,
tendo como foco a educagdo em satde nos equipamentos da comunidade, creches, escolas, na prépria
unidade de saude através da capacitacdo de Agentes Comunitarios de Satide. Como limitacao tivemos a nao
realizagdo das atividades de residentes em uma unidade basica somente, dificultando a continuidade do
cuidado enquanto equipe multiprofissional. As experiéncias vivenciadas aqui descritas com detalhes, torna-se
relevante para a construcdo do conhecimento no que diz respeito a satide da familia e comunidade, projetos,
potencialidades de cada area profissional, que na atuagdo multiprofissional alcan¢a desfechos positivos no
processo de fazer saide publica. Como limitagdo tivemos a nao realizagao das atividades de residentes em
uma unidade bésica somente, dificultando a continuidade do cuidado enquanto equipe multiprofissional.

CONSIDERACOES FINAIS

A modalidade de especializacdo do tipo residéncia, da qual vivenciamos, nos forja a termos como
base o territério vivo, nos capacitando a saber fazer o Sistema Unico de Saide em toda a sua potencialidade
e sua integralidade. Vivenciar uma residéncia multiprofissional € ir além dos muros do individualismo e
limitacdes de cada profissao, para atingir todas as potencialidades de uma equipe qualificada que planeja em
prol ndo somente do individuo, mas em toda uma comunidade. Durante o processo do periodo da residéncia
multiprofissional de satide da familia e comunidade, foram alcangados vivéncias que impactaram o cenéario de
pratica, fazendo com que o profissional de saude residente tornasse um ator que conseguiu vinculo,
integrando os outros profissionais juntamente com os usuarios, fortalecendo o Sistema Unico de Satide.
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RESUMO

O processo formativo da Residéncia Multiprofissional em Saude Mental Coletiva, ao longo de dois anos,
proporcionou uma vivéncia pratica e tedrica, com atuagdo direta nos diversos niveis de atengao a saude,
especialmente em satde mental. O objetivo é descrever a atuacdo dos residentes em saude mental no
territorio. Trata-se de um estudo narrativo e descritivo, do tipo relato de experiéncia, baseia-se na atuacao
das categorias profissionais de enfermagem e psicologia em dois Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) de
marco de 2023 a fevereiro de 2025. Ressalta-se que o processo vai além da formacgdao técnica, integrando
saberes e praticas, promovendo a troca enriquecedora entre profissionais da rede de saude, intra e
intersetorialmente. O relato destaca a importancia da formacgdo continuada e de espacos que favoregam a
troca de conhecimentos, fortalecendo o cuidado em satide mental e promovendo praticas centradas no
individuo e na comunidade.

Descritores: centro de atendimento psicossocial; reforma psiquiatrica; saide mental.
INTRODUCAO

O Programa de Residéncia Multiprofissional em Saide Mental Coletiva é essencial para a formacdo
de profissionais de satide com foco na atencao psicossocial comunitaria. Seu objetivo é capacitar
profissionais de diversas areas para atuar de forma integrada e colaborativa, atendendo as demandas de
saude mental nas dimensdes biopsicossociais. O programa adota uma abordagem interdisciplinar,
promovendo um cuidado holistico, especialmente voltado as pessoas em sofrimento mental, alinhado aos
principios da Reforma Psiquiatrica e da Politica Nacional de Satide Mental, que enfatizam a descentralizagédo
do atendimento, a inclusdo social e a reducao do estigma (Amarante, 2007; Yasui, 2010). Os Centros de
Atencao Psicossocial (CAPS) articulam servigos de satude em diferentes niveis de complexidade, assegurando
a integralidade da atencdo ao usuario e a sua familia, como destaca Amarante (2007), ao afirmar que esses
centros sdo fundamentais para a construc¢do de um modelo de cuidado baseado na satide mental comunitéria.
O modelo de atencdo psicossocial vai além do tratamento, promovendo a inclusdo do individuo na
comunidade e a criagao de vinculos sociais essenciais para a recuperagao, como discutido por Paim (2008).
Durante o processo formativo, destaca-se o fortalecimento da Rede de Atengao Psicossocial (RAPS), com foco
na disseminacao de praticas antimanicomiais, antirracistas e antiproibicionistas, transformando atitudes
sociais em relacao ao sofrimento mental e promovendo a dignidade (Amarante, 2007; Brasil, 2001). Os
residentes participam ativamente de acdes praticas, com abordagens individual, grupal e familiar,
reconhecendo a importancia da coletividade na construgao de redes de apoio na comunidade. A insercéo nos
servicos de satde mental amplia a visdo sobre as necessidades da populacdo, permitindo a criagdo de
estratégias de cuidado respeitosas as singularidades dos usudrios e suas familias. O programa vai além da
formacgédo técnica, estimulando a troca de saberes e praticas entre profissionais, fortalecendo a pratica
interdisciplinar e criando novas abordagens para o cuidado em satide mental. Assim, o Programa de
Residéncia Multiprofissional em Saude Mental Coletiva reflete o compromisso com a qualificacdo dos
profissionais de satde e com a consolidacdo de uma atengdo psicossocial humanizada, contribuindo para a
transformacdo do modelo de assisténcia a saude mental no municipio e no estado do Ceara. Este relato de
experiéncia visa descrever a atuagdo dos residentes em satide mental coletiva no territorio.

METODOS

Trata-se de um estudo narrativo e descritivo, do tipo relato de experiéncia, estd vinculado ao
Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude da Escola de Saiude Publica do Ceard, realizado por
residentes da énfase em Saide Mental Coletiva. O tema do trabalho é "Formar e integrar para transformar: o
legado da Resmulti para o SUS", refletindo o compromisso do programa com a formacgéao ética, politica e
socialmente responsavel dos profissionais, visando a transformacdo das praticas de cuidado. O estudo
sintetiza as experiéncias nos cenarios de pratica e as inovacOes implementadas, com énfase nas praticas
interprofissionais em saude, fortalecendo a formacao integral e interdisciplinar. O relato descreve as
experiéncias de residentes das areas de enfermagem e psicologia, no periodo de margo de 2023 a fevereiro
de 2025, em dois Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) no Sertdo Central: Caps Geral II e Caps AD III. A
metodologia adotada inclui reflexdo critica sobre as praticas desenvolvidas e a documentacdo das agdes
realizadas. Este relato visa contribuir para o avango das préaticas de cuidado em satide mental e compartilhar
as experiéncias transformadoras vivenciadas pelos residentes, promovendo a disseminacao de novos
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conhecimentos e praticas para o fortalecimento do SUS. O estudo nao foi submetido a avaliacdo do Comité de
Etica em Pesquisa, pois se trata de um relato de experiéncia que néo envolve intervengdes diretas ou coleta
de dados com identidades de participantes, conforme a Resolugao n°® 510/2016 do Conselho Nacional de
Saude. O relato respeita os principios éticos e a privacidade dos envolvidos.

RELATO DE EXPERIENCIA

No periodo de margo de 2023 a fevereiro de 2025, durante a experiéncia nos Centros de Atengao
Psicossocial (CAPS), CAPS Geral II e CAPS de Alcool e Outras Drogas III, a atuagao de uma enfermeira e uma
psicologa se entrelagou em uma pratica interdisciplinar, com o objetivo de promover o cuidado integral aos
usuérios que enfrentam sofrimento mental grave e persistente. Ambas as profissionais, na qualidade de
residentes, estiveram imersas na dinamica do CAPS, atuando diretamente nas intervengdes terapéuticas e na
construcdo de estratégias de cuidado que respeitavam as singularidades de cada individuo. O trabalho no
CAPS Geral II exigiu uma adaptagao continua as demandas especificas do servico. A enfermeira, com seu
olhar clinico voltado a saude fisica e mental e a promogao do bem-estar dos usuarios, e a psicéloga, com sua
habilidade em compreender e abordar questdoes emocionais e psiquicas, formaram uma parceria eficaz para
enfrentar os desafios dessa pratica. A enfermeira foi responsavel pela realizacdo de entrevistas iniciais,
orientacoOes sobre medicagoes e prescricdo de cuidados personalizados, atendimentos individuais e coletivos,
oficinas e grupos, estudo de caso, atividades de matriciamento e visitas domiciliares. Além disso,
acompanhou os pacientes em suas rotinas diarias, proporcionando orientagdes sobre autocuidado e habitos
saudaveis. Um dos maiores desafios enfrentados foi a adaptagao dos usuérios ao regime de medicagao, que
muitas vezes se mostrou desafiadora devido aos efeitos colaterais ou a resisténcia ao tratamento. A
enfermeira empenhou-se em estabelecer uma comunicacao eficaz, pautada no respeito e na escuta ativa, o
que possibilitou a construgdo de uma relacao de confianga. A psicéloga atuou no acompanhamento
psicoterapéutico, tanto individual quanto em grupo, abordando questdes emocionais e sociais que
frequentemente se sobrepdem ao sofrimento mental. Realizou escuta qualificada, auxiliando os usuarios a
entender e lidar com seus sentimentos e emocgoes, com especial sensibilidade para casos que envolviam
problematicas sociais. Estabeleceu um contato ativo com a rede intersetorial, a0 mesmo tempo em que
promovia atividades como oficinas terapéuticas, grupos, atividades de matriciamento, estudos de caso e
visitas domiciliares, incentivando a troca de experiéncias e a solidariedade entre os envolvidos. Um dos
maiores desafios foi perceber a falta de melhores condigdes de vida, trabalho e a escassez de acesso a
recursos sociais e economicos, além da estigmatizacao enfrentada pelos usuarios, tanto no ambiente social
quanto no proprio contexto de saude. A psicéloga atuou ativamente no combate ao estigma, promovendo a
ideia de que o sofrimento mental é uma experiéncia humana que merece compreenséo e cuidado, livres de
julgamentos. O grande diferencial da experiéncia vivida no CAPS foi a integracdo entre as praticas da
enfermeira e da psicdloga, que, em conjunto, puderam oferecer um cuidado integral e multidimensional aos
usudarios. A troca constante entre as duas areas permitiu que ambas as profissionais compartilhassem
informacoes sobre o progresso dos usuarios, identificando necessidades que demandavam um olhar tanto
clinico quanto psicoldgico. Essas ag0es se mostraram essenciais, pois, além de proporcionar alivio emocional,
também ajudaram os usuérios a se sentirem acolhidos e validados, minimizando o impacto das condigées de
saude.

CONSIDERACOES FINAIS

As experiéncias no servico de saide mental, por meio do programa de residéncia, destacam a
complexidade do cuidado nos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) e a importancia da atuacgédo
interdisciplinar na Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS). Enfermagem e psicologia desempenham papéis
essenciais no cuidado integral aos usuérios, com a enfermagem focada no acompanhamento clinico e
promogao da autonomia, e a psicologia fortalecendo os processos terapéuticos e a reabilitagdo psicossocial.
Essa interacdo proporciona uma assisténcia mais humanizada e alinhada aos principios da reforma
psiquiatrica. A experiéncia nos CAPS Geral II e CAPS AD III evidenciou a relevancia do trabalho
interdisciplinar, ampliando a perspectiva sobre saide mental e fortalecendo a RAPS. Reafirma-se a
importancia dos CAPS como dispositivos essenciais para garantir cuidado qualificado e a inclusao social dos
usuarios.
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RELATO DE EXPERIENCIA: DIFERENTES OLHARES NA PROMOCAO DA SAUDE DO IDOSO
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RESUMO

A interprofissionalidade vivenciada na promocao da saude de idosos constitui uma valiosa ferramenta para
consolidacdo da integralidade do cuidado dos mesmos, uma vez que a juncdo dos diferentes conhecimentos
dos profissionais contribui para o fortalecimento das agées, com consequente melhoria da qualidade de vida
dos idosos e desenvolvimento de vinculos. O presente relato de experiéncia é caracterizado como um estudo
qualitativo e possui o intuito de apresentar a sintese das experiéncias desenvolvidas na Casa de Acolhida
Remanso da Paz, bem como, os beneficios associados a atuagdo dos profissionais de satude residentes de
maneira integrativa.

Descritores: idoso; saude; satde da familia.
INTRODUCAO

Ha dois anos, iniciou-se o trajeto na residéncia multiprofissional (RIS-ESP/CE) cujo objetivo,
orientado pelos principios e diretrizes do SUS, ¢ a interiorizacdo da Educacdo Permanente Interprofissional
em saude, qualificando profissionais e contribuindo para a consolidagdo da carreira na saude publica,
fortalecendo as Redes do Sistema Unico de Satde (SUS). A perspectiva era de um periodo de muito trabalho
e aprendizado. Embora a realidade tenha abalado os residentes durante este percurso, pode-se concordar
que muitos foram os percalgos, com suas peculiaridades relacionadas a cada pessoa e area de atuacdo.
Porém, os mesmos se encontravam em sintonia, na finalidade de cuidar do outro. No que se refere a énfase
em Satude da Familia e Comunidade, cujo objetivo estd na formacgdo de liderangas técnicas e cientifico-
politicas para a qualificacdo do papel de coordenador da Estratégia Saide da Familia junto as redes do SUS,
foram colocados em préatica diversas iniciativas de socializagao de produgdes culturais, politicas e cientificas,
como: grupos de promocdao de saude, salas de espera, projetos, oficinas, palestras, educagao permanente,
rodas de conversa, visitas domiciliares, atividades em distritos e atendimentos compartilhados e individuais.
Ademais, o relato de experiéncia em questdo foi construido por meio de vivéncias no decorrer de um ano de
Residéncia, cujo objetivo é apresentar a sintese das experiéncias desenvolvidas na Casa de Acolhida Remanso
da Paz.

METODOS

O presente trabalho configura-se como um estudo qualitativo, definido como uma forma de obter
dados a respeito de um determinado evento a partir das vivéncias e significados dos individuos nele
envolvidos (Silva et al., 2022). Para tal, foi escolhido como caminho metodoldgico o relato de experiéncia,
descrito como uma construgao tedrico-pratica de carater descritivo que se propde a abordagem de saberes
sobre uma experiéncia em especifico, a partir da vivéncia do sujeito-pesquisador em um determinado periodo
e contexto (Daltro; Faria, 2019). Desdobrando-se assim, na busca por experiéncias e praticas inovadoras. As
préticas aqui descritas ocorreram no periodo de janeiro de 2024 a fevereiro de 2025 na casa de acolhida
Remanso da Paz, instituigdo filantrépica situada no municipio de Quixada que se mantém por meio de
doacgodes e acompanha uma média de 40 idosos, com assisténcia de diversos profissionais voluntarios, dentre
eles: médicos, nutricionistas, fisioterapeutas, enfermeiros e servicos gerais (Santos; Alves; Barros, 2017).
Nesse viés, os profissionais residentes realizaram diversas atividades, em sua maior parte, desenvolvidas com
a utilizagado de materiais oriundos da instituicdo e algumas provenientes de recursos proprios.

RELATO DE EXPERIENCIA
Mediante pactuagao da coordenacdo da Residéncia do municipio com a casa de acolhida Remanso da

Paz, foi definida a atuacdo quinzenal dos residentes das Unidades Basicas de Saude do Renascer e do Centro
para realizacdo de atividades por meio da integragao entre as diferentes profissées em prol da melhoria da
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qualidade de vida dos idosos. No decorrer da realizagdo das praticas no Remanso da Paz, os residentes
realizaram diversas atividades, tais como: jogo da memoria, para fortalecimento e preservagao da memoria;
bingo, uma atividade que os idosos adoram e que os mantém atentos e participativos, sendo também uma
forma de manté-los com a mente ativa. Atividades fisicas, com o intuito de prevenir o sedentarismo e
estimular a autonomia deles. Além disso, outras acoes foram realizadas durante o periodo de assisténcia
prestado a instituicdo, como a criagdo do grupo de perdas e lutos por parte das psicdlogas residentes da
Turma X e XI. Cabe salientar ainda que os residentes se integraram e cooperaram com as atividades ja
programadas pela instituicdo, buscando assim aumentar o leque de atividades disponiveis aos idosos, zelando
sempre pelo acolhimento e inclusao. Tendo em vista o contexto do idoso, ao programar as atividades, foram
surgindo uma série de desafios, dentre eles: dificuldades fisicas, analfabetismo de alguns idosos e evolucdo
de algumas doencas degenerativas, como a doenga de Parkinson. Diante desse cenario, os residentes
planejaram as acdes buscando incluir todos os idosos, levando em consideracao suas dificuldades. Um
exemplo foi a realizagao do bingo dos sons, que consistia na marcacao de imagens em uma cartela de acordo
com os sons reproduzidos em um alto-falante, sendo esta uma forma de incluir os idosos que nao sabiam ler.

CONSIDERACOES FINAIS

A atuacgdo dos residentes na Casa de Acolhida Remanso da Paz, demonstrou-se uma iniciativa
extremamente benéfica para a melhoria da qualidade de vida dos idosos atendidos. As atividades realizadas,
como jogos da memoria, bingos, atividades fisicas e a criagdo do grupo de perdas e lutos, contribuiram
significativamente para o fortalecimento cognitivo, social e fisico dos participantes. A integragéo e
cooperacdo dos residentes com as atividades ja programadas pela instituicdo ampliaram as oportunidades de
acolhimento e inclusdo dos idosos, sempre zelando por suas necessidades e limitacdes. Os desafios
enfrentados, como dificuldades fisicas, analfabetismo e doencas degenerativas, foram tratados com
sensibilidade e criatividade, exemplificados pela implementacdo do bingo dos sons, que permitiu a inclusao
de idosos que ndo sabiam ler.
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RESUMO

INTRODUGCAO: O SUS no Brasil garante acesso universal, integral e gratuito aos servigos de satide, com foco
na descentralizacdo e regionalizacdo. A Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia e Comunidade se
integra a este sistema. METODOS: Este relato compartilha vivéncias da Turma X da Residéncia no municipio
de Aracati-CE, com atuagao nas ESF Sao Chico e Sdo Rafael de margo de 2023 a fevereiro de 2025. RELATO
DE EXPERIENCIA: A equipe, composta por profissionais de diversas areas, iniciou com a territorializacéo,
mapeando as necessidades locais para uma atuacao mais eficiente. Foram realizados atendimentos, visitas
domiciliares, educagao em saude e participacdo em grupos, visando o fortalecimento de vinculos.
CONSIDERAGOES FINAIS: A experiéncia mostrou a importancia da abordagem multiprofissional na
promocao da satde, favorecendo a formagao dos profissionais e a assisténcia a comunidade.

Descritores: sistema Unico de saude; atencdo primaria a saude; equipe de assisténcia ao paciente.
INTRODUCAO

O Sistema Unico de Satde (SUS) no Brasil é responsavel por garantir o acesso universal, integral e
gratuito aos servigos de satude. Desde sua criagdo, o SUS tem promovido a descentralizacdo e a
regionalizacao das agoes e servigos de saude, visando atender as necessidades especificas das diferentes
regioes do pais (Paim et al., 2011). Nesse sentido, nota-se que a Residéncia Multiprofissional em Saude da
Familia e Comunidade integra-se a este sistema, contribuindo para a formacdo de profissionais qualificados e
comprometidos com os principios e diretrizes do SUS. Além disso, tem-se que a Residéncia Multiprofissional
em Saude da Familia e Comunidade representa uma estratégia fundamental para a formacgédo de profissionais
capacitados para atuar na Atenc¢do Primaria a Satude (APS) no Brasil. A Escola de Satude Publica do Ceard, ao
promover este programa, visa proporcionar uma formagao integrada e pratica, capaz de fortalecer a APS e
contribuir significativamente para a satide publica brasileira. Ademais, tem-se a Estratégia Saide da Familia
(ESF) como a principal abordagem de reorganizacdo da atencao bésica no SUS, focando na prevencéo,
promocédo e recuperacao da saude da populacdao. A ESF visa a melhoria das condi¢cdes de saiude das
comunidades, através de equipes multiprofissionais que atuam em Unidades Basicas de Saude (UBS)
(Macinko; Harris, 2015). Entre marco de 2023 e fevereiro de 2025, a Turma X da RESMULTI ESP/CE,
composta por dentista, enfermeira, fisioterapeuta, psicéloga, nutricionista e assistente social, atuou no
municipio de Aracati-CE, enfrentando desafios e obtendo conquistas significativas. A cidade localiza-se no
litoral leste do Ceara e apresenta um cenario epidemioldgico desafiador, com alta prevaléncia de doengas
cronicas nao transmissiveis. Assim, a presenga de uma equipe multiprofissional foi essencial para a
implementacdo de a¢des de promocgdo da saide e para a melhoria do atendimento a populagdo. A abordagem
integrativa e colaborativa da equipe se mostrou eficaz na resolucao de problemas e na prestacao de cuidados
de saude de qualidade. A atuacdo dos residentes em Aracati-CE seguiu os preceitos da ESF e buscou
proporcionar um atendimento integral e humanizado a populagdo. As atividades desenvolvidas incluiram
visitas domiciliares, agdes de educagado em saude, formacdo de grupos e atendimento clinico, sempre com
foco na promogao da saude e na prevengao de doengas. Ante o exposto, tem-se que este relato de experiéncia
tem como objetivo compartilhar as vivéncias e aprendizados da equipe de residentes, destacando os métodos
aplicados, os desafios enfrentados, os resultados obtidos e as ligdes aprendidas ao longo do periodo de
residéncia. A troca de experiéncias € vista como um instrumento valioso para o aprimoramento continuo das
praticas em saude e para a construcao de um sistema de saide mais equitativo e eficiente.

METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia, em que serdo expostos os principais acontecimentos
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vivenciados pela Turma X da Residéncia Multiprofissional em Saide da Familia e Comunidade de Aracati da
ESP/CE. Os residentes atuaram no municipio a partir de 11 de marco de 2023 (apds a imersao) até 25 de
fevereiro de 2025 (antes do encerramento). As categorias contempladas na equipe sdo assistente social,
cirurgid-dentista, enfermeira, fisioterapeuta, nutricionista e psicéloga. Vale salientar que em Aracati, a
cirurgia-dentista e a enfermeira ficaram de forma fixa apoiando a ESF Sao Chico; e os demais profissionais
integraram-se a eMulti Lagoas, que abrangia as seguintes ESF: Sdao Rafael e Sao Chico.

RELATO DE EXPERIENCIA

A territorializagdo foi um dos pilares da atuagao dos residentes, permitindo o0 mapeamento da area
de abrangéncia e a identificagao das principais necessidades locais. Em relacdo as unidades de atuagao, tem-
se que a UBS Sdo Chico localiza-se na zona rural de Aracati e seus moradores enfrentam desafios
relacionados ao trabalho principalmente na pesca e agricultura, questdes de abuso sexual que ao longo da
residéncia tiveram 5 casos e a agravos de satude de localidades com acesso limitado a bens de consumo, dgua
tratada, saneamento bésico e descarte correto do lixo. A UBS Sao Rafael, por sua vez, localiza-se na sede do
municipio, em uma regido de vulnerabilidade social, marcada pelo trafico de drogas e por questdes
psicossociais, além da alta incidéncia de doencas cronicas nao transmissiveis. Nota-se que o territério é vivo
e estd em constante processo de movimento, dai a importancia de conhecé-lo para melhor atuar de acordo
com as necessidades locais de saude (Oliveira; Furlan, 2008 apud Campos; Guerreiro, 2008). Durante a
residéncia, os profissionais realizaram percursos de rede. Na urgéncia e emergéncia, foi possivel enfrentar
desafios e desenvolver habilidades essenciais para o atendimento em situacdes mais complexas. As
experiéncias foram fundamentais para o aprimoramento das competéncias técnicas e da capacidade de
tomada de decisdo. Ademais, houve o percurso na Rede de Atencdo Psicossocial, na atencao especializada e
na gestdo, o que possibilitou 0 acompanhamento de casos que demandavam outro nivel de assisténcia. Assim,
pode-se entender melhor o funcionamento da rede de saide e a importancia da articulacdo entre os niveis de
atengdo. Além disso, aconteceu o envolvimento com atividades de gestdo, como planejamento e avaliagdo de
politicas de satde, contribuindo para uma visao mais estratégica do sistema de saude. Na eMulti Lagoas, os
residentes realizaram atendimentos individuais e compartilhados, visitas domiciliares, agoes de educagao em
saude, educacdo permanente e matriciamento. As visitas domiciliares permitiram uma aproximagao com a
realidade das familias. As agdes coletivas eram pactuadas com as instituicées de diversos setores ou
solicitadas por intermédio da Secretaria Municipal de Satde. Na ESF S&do Chico, os residentes também
realizaram atendimentos individuais e compartilhados, acdes de educacdo em saude, visitas domiciliares e
educagao permanente. Os atendimentos individuais permitiram a criacao de vinculos com os pacientes,
enquanto que as agoes de educagao em satude foram direcionadas para a promogao de habitos saudaveis e
prevencao de doencas. J& os grupos possibilitaram formacdo de vinculos, empoderamento, socializacgdo,
autocuidado e troca de experiéncias. Entre os atualmente ativos ou ndo, estdo: Prevengdo de Lesdes no
Futebol - Masculino e Feminino; Saide em Agao (atividade fisica e educacdo em saude na comunidade S&o
Chico); Mova-se (atividade fisica e educagdo em saude na praca da igreja matriz); Hiperdia (hipertensos e
diabéticos na UBS Sao Chico e em seus pontos de apoio); Grupo de Mulheres - Sao Chico; Grupo de
Gestantes - Sdo Rafael. Concomitantemente a isso, diversos tipos de barreiras foram enfrentadas, sendo as
estruturais as mais predominantes. Os profissionais da eMulti sofreram com as dificuldades relacionadas a
falta de locais adequados para atendimentos e a logistica de transporte para as visitas domiciliares.

CONSIDERACOES FINAIS

As experiéncias vivenciadas pela Turma X de residentes em Satde da Familia e Comunidade da
ESP/CE em Aracati-CE entre 2023 e 2025 foram de grande valia, tanto para a formacao dos profissionais,
quanto para a comunidade atendida. A territorializacdo, a integracao com as equipes de abrangéncia, a
atuagdo nos plantdes de urgéncia e emergéncia, o percurso de rede e as vivéncias na eMulti Lagoas e ESF
Sao Chico proporcionaram um aprendizado rico e diversificado, contribuindo para a formacao de
profissionais mais preparados e comprometidos com a saude da populagéo.
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GRUPALIDADES COMO ESTRATEGIAS DE CUIDADO

Paulo Francis Jorge da Silva, Psicélogo, Satide Mental Coletiva, Sdo Gongalo do Amarante/CE, email:
francisjorgedasilva@gmail.com

RESUMO

Este trabalho relata a experiéncia do Grupo de Adolescentes do CAPS de Sao Gongalo do Amarante (CE),
desenvolvida na Residéncia Multiprofissional da ESP/CE, com énfase em Satde Mental Coletiva.
Fundamentado na Satude Coletiva, destaca a relevancia das atividades grupais para um modelo psicossocial
alinhado ao SUS. A metodologia adotou uma abordagem dialdgica e participativa, integrando aspectos
terapéuticos e educativos de forma ludica e interativa, permitindo flexibilidade e adaptagdo as demandas dos
adolescentes. A experiéncia evidencia a importancia dos grupos na promocdo da satde mental, no
fortalecimento de vinculos e na ampliagdo da participacgdo social.

Descritores: satude coletiva; adolescente; saude mental.
INTRODUCAO

A saude publica brasileira foi atravessada por diversos movimentos histdricos, politicos e sociais que
desembocaram na elaboracdo de um sistema unificado de satide. Dentro desse campo dialético de
construgao, cumpre destacar a Saude Coletiva enquanto um campo de conhecimento e pratica que reuniu
proposigdes criticas ao modelo biomédico de satde e ensejou uma nogao de satde contextualizada em seus
determinantes sociais, bem como a reorganizagdo das praticas de saude (Silva; Schraiber; Mota, 2019) O
movimento da Saude Coletiva ganhou forca por volta dos anos 70 e 80, periodo marcado pela
redemocratizacao brasileira, e teve como especificidade o entrelagamento de formulagdes do campo
cientifico com aspectos politicos e sociais, sobretudo no que tange ao principio da integralidade a
democratizagao do direito universal a saude. Os pressupostos da Satude Coletiva partem da ideia de que a
saude ndo é apenas a auséncia de doenga, mas um estado de bem-estar amplo (que congrega determinantes
biopsicossociais) e por isso se distancia de um modelo estritamente curativo ao caminhar na diregao de agoes
de prevencdo e promogdo de saude, cuja as intervengoes ultrapassam o ambito individual e abarcam as
coletividades, valorizando a participagao social e a interdisciplinaridade (Guedes; Nogueira; Camargo ]Jr,
2006; Puttini; Pereira Junior; Oliveira, 2010). A partir dessas discussdes, movimentos como o da Reforma
Sanitéria e a Reforma da Medicina somaram-se na critica ao modelo biomédico tradicional e convergiram na
elaboracdo dos pressupostos éticos, epistemoldgicos, sociais e politicos que ensejaram a elaboragdo do
Sistema Unico de Satde. Tais pressupostos norteiam os principios e diretrizes organizativas do servigo de
satde publica brasileiro, e encontram respaldo nas principais legislacées do Sistema Unico de Saude (SUS)
(Silva; Schraiber; Mota, 2019). A énfase em atividades coletivas e grupais é expressa em diversas normativas
do SUS, como por exemplo na Politica Nacional de Atengdo Basica (PNAB), na Lei n® 8080/90, que dispée
sobre organizagao e funcionamento dos servigos de saide; na Portaria n® 3088/11, que institui a Rede de
Atencdo Psicossocial; dentre outras. A construgdo de praticas coletivas de satde é imprescindivel para
efetivagcao de um modelo de satide psicossocial e do principio da integralidade da atengao a saide. Conforme
achados de Ferreira Neto e Kind (2010), o grupo pode contribuir para o fortalecimento de vinculo entre os
atores (usudrios e profissionais), vinculos sociais pautados no afeto e na propria relagdo do paciente com o
servigo de saude do seu territorio. Com isso, este trabalho tem como objetivo demonstrar a potencialidade
das atividades coletivas de prevencao e promocao em saude no ambito do SUS através da exposicdo de uma
experiéncia grupal realizada ao longo do percurso da Residéncia Multiprofissional da Escola de Satude
Publica do Cearda (ESP/CE), na énfase de Saude Mental Coletiva.

METODOS

A proposta deste trabalho é expor a experiéncia de um grupo de adolescentes realizado no CAPS do
municipio de Sdo Gongalo do Amarante, interior do Ceara. O grupo de adolescentes do CAPS tem como
publico alvo adolescentes (entre 13 a 24 anos, contemplando desde o adolescente até o jovem adulto) e é
facilitado atualmente por: trés (03) Psicélogos, sendo dois residentes de Satude Mental Coletiva e um
profissional concursado do municipio; uma (01) Assistente Social, concursada do municipio. O grupo ocorre
de forma quinzenal e funciona por ciclos, sendo que cada ciclo se inicia, geralmente, no inicio de cada ano.
Destarte, a metodologia adotada no grupo segue uma abordagem dialdgica e participativa, estruturada para
integrar a experiéncia dos participantes com a construgdo coletiva do conhecimento. Os encontros sdo
conduzidos de forma contextualizada, com encontros flexiveis em numero e duragao, permitindo a adaptagédo
as demandas do grupo. A abordagem inclui momentos de sensibilizacdo, informacao e elaboracao, associando
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aspectos terapéuticos e educativos sem se limitar a um modelo tradicional de terapia ou aula (Afonso et al.,
2003). Dessa forma, para estimular a interagdo e a reflexdo, sdo utilizadas técnicas de quebra-gelo,
mobilizacdo e comunicagdo em grupo, incorporando elementos lidicos de maneira intencional e alinhada as
questoes de satde abordadas. O grupo é compreendido como um espaco dinamico, onde as diferengas sdo
valorizadas como oportunidades para a troca e a construgdo coletiva, promovendo um processo dialético que
favorece a participacdo ativa e a reflexdo critica dos envolvidos (Afonso et al., 2003).

RELATO DE EXPERIENCIA

Com o fito de construir agdes com base nas demandas dos adolescentes, no inicio de cada ciclo era
realizada uma pesquisa via formulario “Google Forms” para elencar os temas de interesse dos adolescentes,
de forma que as agées ao longo do ano fossem construidas a partir disso. De certo, as respostas do formulério
eram base para a elaboracao dos encontros, mas, devido a rotatividade dos pacientes, de tempos em tempos
a proposta do grupo era realinhada com base no feedback dos adolescentes. As agdes do grupo de
adolescentes seguiam uma metodologia de alguns tempos: no primeiro momento propunha-se uma atividade
de “quebra-gelo”, com o objetivo de estreitar as relagoes, estimular a comunicacao entre os participantes e
propor um ambiente de maior abertura; apos isso, o tema do encontro era abordado, geralmente utilizando-
se de propostas interativas, dindmicas, adaptadas ao publico de adolescentes; e, por fim, ocorria o
encerramento, geralmente sintetizando as informacoes discutidas. Ao longo da realizacao do grupo foram
trabalhadas diversas tematicas, elencadas de diversas formas, seja pelo interesse de alguns adolescentes de
conhecer mais sobre determinado assunto, seja por ser um interesse de estudo de um determinado
facilitador, ou, por exemplo, alguma tematica que esteja especialmente relevante nas midias sociais. Com
isso, alguns dos temas facilitados ao longo dos dois tltimos anos foram: autoestima, relagdes familiares e
sociais, habilidades interpessoais, luta antimanicomial, marcadores sociais da diferenca, racismo, questdes
de género, sexualidade, dentre outras tematicas. Percebe-se que ao longo do grupo fomos estreitando os
vinculos com os adolescentes, de forma que hoje o grupo estd cada vez mais fortalecido, nota-se que o
numero de participantes term aumentado e estabilizado, os adolescentes participam mais ativamente da
construgao do grupo e das discussoes.

CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia do Grupo de Adolescentes do CAPS reforga a importancia das praticas coletivas na
promocdo da saude mental e na construgao de um cuidado integral, em consonancia com os principios do
SUS e da Satde Coletiva. A adocdo de metodologias participativas, dialdgicas e lidicas mostrou-se eficaz na
mobilizacdo dos adolescentes, fortalecendo seus vinculos com o servigo e estimulando a reflexdo sobre temas
relevantes para seu desenvolvimento psicossocial. A continuidade e o fortalecimento desse tipo de
intervencdo sdo essenciais para garantir espagos de escuta qualificada e troca de experiéncias, promovendo
um cuidado em saude mental que valoriza a subjetividade, a participagao social e a construgdo coletiva do
conhecimento. Assim, reforca-se a necessidade de investimentos e incentivo a praticas grupais nos servigos
de saude mental, a fim de ampliar o acesso e a efetividade das acdes de cuidado, prevencao e promocdo da
saude.
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A EXPERIENCIA DO GRUPO TERAPEUTICO MOVIMENTE EM ICAPUI/CE

Adauto Vinicius Morais Calado, Enfermeiro, Satide Mental Coletiva, Icapui, vinicius.morais2396@gmail.com
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RESUMO

O Grupo Terapéutico Movimente, do Centro de Atencao Psicossocial Pergentino Reboucas Maia em
Icapui/CE, utiliza a mobiliza¢do corporal para promover a saide mental. Através de rodas de conversa,
atividades de artesanato e exercicios fisicos, o grupo busca fortalecer capacidades emocionais e funcionais
dos participantes, em sua maioria mulheres entre 40 e 70 anos. A iniciativa, alinhada a Politica Nacional de
Saude Mental, visa oferecer cuidado integral e reduzir o estigma associado a transtornos mentais. Apesar de
desafios como baixa adesdo e falta de recursos, o grupo tem apresentado resultados positivos, como melhora
na autoestima e reducao da ansiedade, evidenciando o potencial de praticas terapéuticas inovadoras na
promocao da satde mental.

Descritores: atengdo basica; saide mental; saude coletiva; educagdo em saude.
INTRODUCAO

A implementagdo de estratégias inovadoras nas praticas de saldde é essencial para aprimorar a
qualidade do atendimento e promover a integralidade do cuidado nas comunidades. O Componente
Comunitario, em programas como o de Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia e Comunidade
(SFC), Saude Mental Coletiva (SMC) e Saude Coletiva (SC), busca refletir sobre experiéncias exitosas nos
territorios, destacando acoes que agregam valor e efetividade no cuidado a satde. No contexto do municipio
de Icapui, localizado no estado do Ceard, iniciativas voltadas para a saide mental tém ganhado destaque,
principalmente aquelas desenvolvidas pelo Centro de Atencdo Psicossocial (CAPs) Reboucas Maia,
responsavel por atender pessoas com transtornos mentais e promover a reintegracéo social dos pacientes
(Brasil, 2017). Neste cenario, o Grupo Terapéutico Movimente surge como uma pratica inovadora,
desenvolvida com pacientes usuarios do CAPS Reboucas Maia, no municipio de Icapui/CE. A proposta do
grupo é proporcionar um espago de escuta, acolhimento e atividades terapéuticas, utilizando a mobilizagédo
corporal como uma ferramenta de promocao da saude mental e bem-estar. A atengdo psicossocial no Brasil é
regida pela Politica Nacional de Satide Mental, que visa garantir o acesso a saude de forma integral e
humanizada, utilizando os dispositivos da Rede de Atengao Psicossocial (RAPS). Nesse contexto, os CAPS
desempenham um papel central na promocao do cuidado e na redugao da internacao hospitalar, oferecendo
um tratamento continuo e adequado as necessidades da populagdo com transtornos mentais. O CAPS
Pergentino Rebougas Maia, em Icapui, esta inserido nessa rede de servigos e tem se destacado pelo
desenvolvimento de acgdes inovadoras voltadas a reabilitagao psicossocial dos usuarios. O Grupo Terapéutico
Movimente é uma dessas praticas inovadoras, cujo foco esta na utilizagdo da terapia ocupacional e atividades
fisicas para o fortalecimento das capacidades funcionais e emocionais dos pacientes (Brasil, 2017). O relato
de experiéncia aqui apresentado tem como objetivo, portanto, analisar a implementacao dessa pratica
terapéutica no contexto do CAPS Reboucas Maia, com énfase nas estratégias utilizadas, nas metodologias
aplicadas, e nos resultados percebidos pelos profissionais e pelos proprios usuarios. A importancia desse tipo
de estudo reside ndo apenas na compreensao dos beneficios da intervengao, mas também na contribuicdo
para a construcao de modelos assistenciais mais eficazes, acessiveis e adaptados as realidades locais (Calado
et al., 2024). Assim, o estudo de caso apresentado contribuird para a reflexdo sobre a importancia de
iniciativas como o Grupo Terapéutico Movimente no contexto da saide mental, especialmente em municipios
do interior, onde as condigles de acesso aos servigos de saide podem ser limitadas. Além disso, busca-se
ressaltar a necessidade de continuidade e fortalecimento dessas praticas inovadoras, que demonstram o
potencial de transformacdo da saude publica no Brasil, especialmente na promocdo da satude mental de
forma integral e comunitéria (Souza et al., 2018).

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, que aborda o Grupo Terapéutico
Movimente, desenvolvido com pacientes usuédrias do CAPS Pergentino Rebougas Maia, em Icapui/CE. O
grupo terapéutico Movimente, foi criado pelos residentes em resposta as necessidades observadas na rotina
e dinamica do equipamento visando suprir uma demanda de atividades comunitarias terapéuticas no servigo.
Logo, elaboraram-se critérios de inclusdo dos participantes e como seria a captacdo destes, além da
divulgagao. O grupo foi pensado para usuarios do CAPS que tivessem mais de 18 anos. Utilizou-se a
estratégia de se inserir em no Grupo Intergeracional do Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS),
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tendo em vista a diversidade do publico, para propagacao. A divulgagdo ocorreu, também, nas consultas
individuais e midias digitais do servigo para maior capilaridade e em Agosto de 2023 o Movimente tem o seu
primeiro encontro, nas dependéncias do Centro de Reabilitagao de Icapui (CRI), devido a limitacdo de espago
no prédio do CAPS. O grupo, hoje, acontece quinzenalmente no proprio CAPS. A adesao maior aconteceu por
parte das mulheres, com faixa etaria variando de 40-70 anos. As metodologias utilizadas sdo de rodas de
conversa com momentos de educagao em saude, incluindo psicoeducagdo, praticas de artesanato, como
pinturas em telas e tecidos, oficinas de corte e colagem, confeccao de cartazes, macrame, mandala de tecido
e momentos de autocuidado entre os participantes. Tem-se o0 Movimente enquanto um grupo fixo do servico
e, pela adesao, passou a ser exclusivo para as mulheres, caracterizando-se como uma Rede de Apoio Social
sélida para as usudrias, contribuindo para uma maior validade do cuidado, promogao da satde, reabilitacdo
social, reducdo do estigma dentro do sofrimento mental e fortalecimento das perspectivas das terapéuticas
em saude para além das medicamentosas e individuais.

RELATO DE EXPERIENCIA

O Grupo Movimente surge como estratégia de promover a saide aos usuarios do servigo. A proposta
do grupo visou estabelecer um espaco de escuta qualificada e acolhimento por meio de exercicios fisicos,
rodas de conversas e atividades artisticas sobre tematicas identificadas coletivamente. O projeto se alinha
aos principios da Reforma Psiquiatrica Brasileira, que preconiza a substituicdo do modelo hospitalocéntrico
por praticas comunitérias e integradoras. O trabalho em equipe multidisciplinar fortalece a proposta de um
cuidado integral, atento as particularidades dos individuos. Além disso, o grupo promove a valorizagao das
experiéncias pessoais dos pacientes, sendo um espago de expressao e reconstrugdo da identidade, com foco
na autonomia e na reintegracao social (Souza et al., 2018). Inicialmente, ainda na construgéo do vinculo,
observou-se uma receptividade positiva dos participantes, com usuérios evoluindo de resistentes ao
tratamento a um maior engajamento no processo. Ao longo do desenvolvimento do grupo, os impactos
positivos foram evidentes. Os préprios participantes indicaram melhora na autoestima, redugao da ansiedade
e fortalecimento dos lacos interpessoais. A equipe multiprofissional envolvida percebeu ainda uma maior
adesdo dos usuarios as demais atividades do CAPS, além de uma evolucdo na percepc¢do de bem-estar. O
grupo Movimente atua como ponto de interlocucdo entre a arte e o cuidado, os facilitadores promovem um
espacgo sensivel para o compartilhamento de afetos e para o acolhimento em satide mental. Ocorreram
oficinas de mandalas e momentos de cuidado com pintura e desenho, onde todos os recursos construidos
compuseram a exposicao artistica ocorrida durante a Semana da Luta Antimanicomial do Municipio,
momento de reavivamento dos ideais da Reforma Psiquiatrica. Outro momento relevante foi o encontro com a
tematica cultura, onde os mediadores levaram objetos tipicos da histéria de Icapui, como ferramentas de
pesca, brinquedos e outras confec¢oes de artesas da cidade, e labirinto, forma de costura tradicional do
territério, e pediram para que as usuarias falassem o que era cultura para elas e se tinha algo relacionado
com os objetos ali dispostos, onde surgiram uma pluralidade de perspectivas sobre o que seria cultura e
como ela afeta os sujeitos de uma comunidade. Durante as atividades foi possivel ressignificar experiéncias
vividas. No encontro com a tematica liberdade, os facilitadores realizaram uma roda de conversa e diferentes
formas de dizer o que é “ser livre” surgiram. Foram discutidos os recortes de género, raca e classe, pensando
em como estes limitam a liberdade, contudo, narrativas de resisténcia e transformacdo surgiram,
possibilitando a tomada de novos sentidos para o tema. Apesar dos relatos positivos, algumas dificuldades
surgiram, como a baixa adesao, a falta de estrutura adequada para os encontros e a dificuldade na aquisicao
de materiais. Vale ressaltar que, por diversas vezes, os recursos financeiros para a realizacdo das praticas
partiam dos préprios residentes, atuando, portanto, como facilitadores e financiadores do grupo. Diante
disso, tem-se a necessidade do interesse, por parte da gestdo, no processo de construgao da atividade, e na
atuacdo enquanto apoiadora do projeto. Ademais, acerca da baixa adesao de pacientes alguns pontos podem
ser destacados como obstaculos, a citar: a dificuldade na adesdo ao tratamento nao medicamentoso e a falta
de transporte publico para a locomogao.

CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com o exposto, a experiéncia obtida com o grupo terapéutico Movimente evidencia a
relevancia de praticas comunitarias inovadoras na promocdo da saude mental, reafirmando os preceitos da
luta antimanicomial e da atencgédo psicossocial. Fundamentada nas perspectivas da Reforma Psiquiétrica, a
iniciativa demonstra que o cuidado em saude ultrapassa o modelo biomédico, privilegiando a escuta ativa, o
protagonismo dos sujeitos e a ressignificagao de afetos e identidades. As estratégias de cuidado como rodas
de conversa, oficinas e atividades corporais fortalecem redes de apoio e reduzem o estigma do sofrimento
mental vivenciado pelo usudrio. Apesar dos desafios, como baixa adesdo e limitagdes estruturais, a
articulagdo entre equipe, gestdo e comunidade revela o potencial transformador dos servigos. Portanto é
fundamental investir em politicas ptblicas que fortalecam praticas integradoras e promovam um cuidado
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integral sempre humanizado.
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RESUMO

A Residéncia Multiprofissional em Saude Coletiva é fundamental para a formacéo de profissionais no Sistema
Unico de Satde (SUS), promovendo a integralidade do cuidado e a interdisciplinaridade. Este relato de
experiéncia, realizado entre margo de 2023 e fevereiro de 2025 no municipio de Caucaia, destaca os
impactos positivos da residéncia na formacdo profissional. A experiéncia evidenciou a complexidade da
gestdo e a necessidade de responsabilidades na resolugdao de demandas continuas. Os residentes
compreenderam a importancia do territério na atuacdo do SUS, intervieram nas potencialidades e
fragilidades dos servigos de satde e identificaram as demandas locais. A residéncia proporcionou uma visdo
ampla sobre a regionalizacdo e hierarquizacdo do SUS e o fortalecimento de praticas de planejamento,
avaliacdo e monitoramento das politicas de satde, contribuindo para um SUS mais eficiente, democratico e
humanizado.

Descritores: residéncia multiprofissional; satde coletiva; sistema tnico de saude.
INTRODUCAO

A Residéncia Multiprofissional em Saude tem se consolidado como uma estratégia fundamental para
a qualificacdo de profissionais, promovendo uma formacao integrada e baseada na interdisciplinaridade.
Através da pratica em servigo, os residentes desenvolvem competéncias essenciais para o cuidado
humanizado e eficiente, contribuindo para a melhoria da atengédo a saude nos diversos niveis de assisténcia.
As experiéncias exitosas da Residéncia Multiprofissional refletem o impacto positivo dessa formagao na
pratica profissional e na qualidade dos servigos prestados. Por meio de relatos, estudos de caso e resultados
alcangados, evidenciamos como a atuagao multiprofissional fortalece o trabalho em equipe, otimiza o
atendimento aos pacientes e promove transformagdes significativas nos cenarios de pratica. Nesse sentido,
destaca-se a relevancia do programa de residéncia de Saide Coletiva, campo de conhecimento que surgiu no
final da década de 1970 no Brasil, atravessado pela conjuntura politica nacional nas lutas de democratizacdo
do pais e das concepgoes de saude do movimento da Reforma Sanitéria (Vieira-da-Silva, 2015). Compreende-
se que a Saude Coletiva se constitui como um campo de atuagdo interdisciplinar, a qual possui a
Epidemiologia, o Planejamento e as Ciéncias Sociais como amago (Osmo, Schraiber, 2015). Diante de sua
natureza interdisciplinar e das especificidades na construgdo desse campo de atuagdo no cenério brasileiro, é
fundamental refletir sobre os saberes e as praticas desenvolvidas no percurso formativo de profissionais
sanitaristas no contexto do estado do Ceara por meio do programa de residéncia. Portanto, este estudo busca
compartilhar a abrangéncia dessas vivéncias, destacando boas praticas, desafios, potencialidades e
contribuicdes relevantes do programa de Satde Coletiva para o fortalecimento do Sistema Unico de Satde
(SUS) e para a formacgao de profissionais sanitaristas preparados para lidar com as complexidades do cuidado
em saude.

METODOS

Trata-se de um estudo transversal, de natureza qualitativa e descritiva do tipo de relato de
experiéncia, realizado entre marco de 2023 e janeiro de 2025. Neste modelo, a vivéncia é sempre descrita
com detalhes e de modo contextualizado, onde o pesquisador é desafiado a articular teoricamente os
conhecimentos que marcaram o seu pertencimento coletivo ao mesmo tempo em que ativam suas
competéncias de tradugao, percepgao e interpretacdo do contexto. Este relato de experiéncia foi elaborado
com base na vivéncia dos residentes multiprofissionais em saide em um determinado cenario de pratica,
destacando as estratégias adotadas, desafios enfrentados e os impactos positivos gerados. Este estudo foi
realizado no municipio de Caucaia, regido Metropolitana de Fortaleza, Ceara. Possui uma populacao
estimada de 361.400 habitantes, com estrutura de satide composta por 46 UBS, um hospital, trés Centro de
Atengao Psicossocial (CAPS), sendo um tipo II e outro voltado para atendimentos as criangas. Foram alocados
para o municipio 15 residentes para atuar nas areas de énfase em Saude da Familia e Comunidade, Saude
Mental Coletiva e Saude Coletiva com acompanhamento dos preceptores de niucleo e de campo, a saber:
graduados em psicologia, fisioterapia, enfermagem, servico social, nutrigao e odontologia no ambito do
ensino, pesquisa e pratica. A ferramenta para os registros foi o didrio de campo e locais das vivéncias a
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serem relatadas foram: UBS Dr. Joaquim Braga, CAPS tipo II, Secretaria Municipal de Saude, e
Coordenadoria de Area Descentralizada de Satde (COADS), destrinchados em alguns setores que as
compdem.

RELATO DE EXPERIENCIA

A residéncia em Saude Coletiva ampliou a compreensdo dos profissionais sobre a saude e o territorio
como espacgo essencial na producao subjetiva de satude. Ao reconhecerem a centralidade do territério no
SUS, os residentes buscaram intervir nas potencialidades e fragilidades dos servigos e agdes de satde,
identificando as necessidades no cenério de pratica. Esse processo permitiu compreender os determinantes
sociais da saude, considerando espagos de vivéncia, identidades, modos de vida da populagdo, coletivos
organizados, movimentos sociais e as relacées sociais que permeiam a satude publica. A experiéncia também
proporcionou a compreensao dos processos de regionalizacdo e hierarquizacao do SUS, por meio das
articulagoes entre o Ministério da Saude, as Secretarias Estaduais (SES) e Municipais (SMS), além de
praticas de planejamento, avaliagdo e monitoramento das politicas de satde, fundamentais para o
fortalecimento do SUS. Na Atencdo Primaria a Satude (APS), os residentes atuaram com gestores das
Unidades Bésicas de Saude (UBS), vivenciando a organizacdo das equipes, campanhas, linhas de cuidados e
monitoramento de indicadores. Isso permitiu desenvolver atividades de promocdo a satude em colaboracdo
com outras énfases do programa, possibilitando a compreensao da dindmica entre as esferas governamentais
e o desenvolvimento de habilidades criticas e propositivas. No CAPS do municipio, a fragilizacdo do servigo,
marcada pelo subfinanciamento, déficit de profissionais, alta rotatividade e precarizacao dos vinculos,
dificultou a construgao de redes de cuidado. Mesmo com esses desafios, os residentes realizaram
intervengoes, como a participagdo em grupos terapéuticos e a qualificacdo das filas de atendimento para
garantir a equidade no acesso diante da alta demanda. No segundo ano de residéncia, na COADS Caucaia, as
atividades relacionadas a APS e a Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS) foram ampliadas, com monitoramento
e avaliacdo de programas, apoio aos municipios e participagdo em reuniées. Os residentes atuaram na
Secretaria Municipal de Satde de Caucaia (SMS Caucaia), permitindo conhecer a politica de satide mental e
o gerenciamento dos recursos da RAPS. A interagdo com profissionais de saide também aprimorou as
habilidades de comunicagao e articulacdo. Essa vivéncia foi aprofundada, permitindo conhecer a RAPS de
todos os municipios que a compdem. Outra experiéncia relevante foi a vivéncia na area de Vigilancia em
Saude, com atuagao na SMS e COADS, o que contribuiu para compreender a importancia das agdes
preventivas e da vigilancia para a satde publica. Os residentes atuaram na Vigilancia Epidemioldgica
(VIGEP), na Vigilancia Sanitaria (VISA) e na Vigilancia em Satude do Trabalhador (VISAT). Além disso, a
participagao no controle social foi fundamental para o fortalecimento do SUS. Os residentes participaram de
reunides do conselho local e municipal, além de pré-conferéncias de saude, o que permitiu uma compreensao
mais profunda das questoes enfrentadas no territorio e das necessidades de politicas publicas. Essa vivéncia
desenvolveu uma visdo critica e técnica nos residentes, promovendo politicas publicas mais inclusivas e
eficazes, além de contribuir para uma gestdo democratica e equitativa no acesso e na qualidade dos servigos
de saude. Em sintese, a participacdao em processos de controle social é essencial para a formacao de
profissionais comprometidos com a melhoria continua do SUS.

CONSIDERACOES FINAIS

A Residéncia Multiprofissional em Saide Coletiva se configurou como um espago essencial para a
qualificacdao de profissionais comprometidos com o fortalecimento do SUS. A formacdao em diferentes
cenarios favorece o desenvolvimento de competéncias técnicas, politicas e sociais, além do aprimoramento
da comunicagao e da articulagdo interprofissional. Assim, o programa de residéncia consolida um modelo
formativo que impacta positivamente a trajetéria dos residentes e a qualidade dos servigos oferecidos. Ao
estimular a reflexdo critica, a autonomia e a atuagdo propositiva, a residéncia contribui diretamente para a
construgado de um SUS mais eficiente, democratico e humanizado.
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RESUMO

A Residéncia em Saude vem se destacando por fomentar a formagao dos profissionais além das competéncias
técnicas, mas os englobando intimamente ao territorio, possibilitando o desenvolvimento de mudancas nos
cenarios que estdo inseridos. Desta feita, o presente relato traz a vivéncia da formalizagdo de grupos voltados
para a saude de idosos dentro do municipio de Guaiuba direcionados pelos residentes. O grupo inicialmente
foi criado a partir das necessidade de cuidado longitudinal para os pacientes que recebiam alta do centro de
reabilitagao, contudo, com a percepcdo da necessidade de expansdo dessa iniciativa, houve uma ampliacao
da realizagdo dos grupos também para o distrito do Bati com os idosos acompanhados pela UBS. Concluimos
portanto que a associagdo da residéncia com a percepcdo de fragilidades da comunidade possibilitou o
desenvolvimento de um plano de intervencdo direcionado para a promogdo da saude com vista em prevenir
agravos e possibilitar um cuidado continuado.

Descritores: atencdo primaria; promogao da saide; exercicios fisicos.
INTRODUCAO

A Residéncia Multiprofissional em Satde constitui uma modalidade de ensino de pds graduacdo lato
sensu sendo um modelo de formagao que transcende a aquisicdo de competéncias técnicas, englobando um
compromisso ético e social do residente com a sociedade e os principios do Sistema Unico de Satude (SUS).
Os profissionais residentes fomentam novas perspectivas de atuacao nos campos que estao inseridos,
buscando contemplar as diferentes necessidades de saude dos individuos do territdério, por conseguinte
trazendo mudancgas e impactos na qualidade de vida destes (Costa et al., 2024). Este compromisso se
expressa mediante uma atuacao critica, reflexiva e humanistica, com com foco na promocéo da equidade, na
integralidade do cuidado e no fortalecimento do SUS, conforme preconizado na Constituicao Federal de 1988
(Brasil, 1988) e nas diretrizes da Lei Organica da Saude (Brasil, 1990). A ampliacdo do acesso a servigos do
Estratégia Satde da Familia (ESF), deu espago para a promogao do modo de vida saudavel, agindo nos
fatores de risco modificdveis como o sedentarismo, o etilismo, o tabagismo e a dieta inadequada. Ademais, a
existéncia de programas de atividades fisicas dentro dos espacgos de saude é um fator associado ao
direcionamento pelos profissionais de satude dos pacientes dos equipamentos de satide e sua adesao a essas
praticas (Souza et al., 2020). A fisioterapia e a terapia ocupacional tem o papel de reabilitar a funcionalidade
motora do individuo, aliada a elas temos as atividades fisicas com fungdes terapéuticas e preventivas. A
percepcao de grupos inseridos na atengao primaria a saide aos exercicios fisicos tem se mostrado positiva,
isso se deve ao fato da pratica ser considerada benéfica e motivadora por aqueles que usufruem destas. A
literatura destaca também a melhoria da fungdo cognitiva, relacionado ao raciocinio, a memoria, a
concentragdo e a autoestima (Lopes et al., 2021) No municipio de Guaiuba, como forma de perpetuar o
cuidado em saude, baseando-se nos principios do SUS, os residentes implementaram um grupo de exercicio
fisico/atividade fisica. O grupo teve inicio em agosto de 2022 através de um convite da coordenadora do
centro de reabilitacdo objetivando a continuidade do acompanhamento de saide dos usudrios/as que ja
estavam em processo de alta. As atividades foram planejadas com foco na realizacdo de exercicios funcionais,
que passavam por adaptages conforme a necessidade de cada usuério, uma vez que o grupo é heterogéneo.

METODOS

O presente relato de experiéncia baseia-se na atuacdo dos residentes da Residéncia Multiprofissional
em Satde no municipio de Guaiuba, especificamente na implementacao e conducao de um grupo voltado
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para usuarios do Centro de Reabilitacdo e da Estratégia Saude da Familia (ESF). A metodologia adotada para
a criacdao e manutencao do grupo seguiu uma abordagem participativa e interdisciplinar, envolvendo
residentes de diferentes areas da saude e profissionais do Centro de Reabilitacdo. Inicialmente, foi realizada
uma triagem dos pacientes que estavam em processo de alta da reabilitacdo, considerando critérios como a
necessidade de continuidade do cuidado, aptiddo para participagdo em atividades fisicas e interesse
demonstrado pelos usuarios. Apds a definicdo do publico-alvo, foi estruturado um plano de atividades com
foco em exercicios funcionais, contemplando diferentes niveis de capacidade fisica e promovendo adaptagdes
conforme as necessidades individuais dos participantes. As atividades foram desenvolvidas semanalmente em
espaco cedido pelo Centro de Reabilitacdo, sob supervisao dos residentes e com apoio dos profissionais da
unidade de satude. Além disso, foram incorporadas dinamicas motivacionais e técnicas de fortalecimento do
vinculo grupal para aumentar a adesao ao programa. Além da observacao direta e da condugdo das
atividades, foram utilizados registros fotograficos para acompanhamento da evolugdo dos participantes e
ajustes das préticas conforme a adesdo e resposta dos usuéarios. Os dados coletados serviram como base para
readequagdes no planejamento e para a continua¢do do grupo. No distrito de Bad, um novo grupo foi
implementado seguindo a mesma metodologia, direcionado especificamente para a populacao idosa
acompanhada pela Unidade Béasica de Saude (UBS). Esse grupo teve como objetivo principal a promogéo da
saude do idoso, utilizando o exercicio fisico como estratégia para prevencdo de agravos e manutengao da
funcionalidade e autonomia.

RELATO DE EXPERIENCIA

A formalizacdo da ideia do grupo se deu em agosto de 2022 com a turma de residentes vigente, com
o0 apoio do Centro de Reabilitagdo do municipio. Foi instaurado partir da percepgao de que os pacientes apos
receberem alta da reabilitacdo ficavam sem apoio para continuidade dos seus cuidados fazendo com que
diversas vezes o paciente apds alta retornassem a fila de espera do centro de reabilitacdo, desta feita, com o
propoésito de modificar tal cendrio, os pacientes usuarios do centro foram triados, sendo inseridos os que se
encaixavam no perfil do grupo e que manifestaram desejo de participar. Atualmente o grupo conta com cerca
de 20 alunos na atual sede, sendo composto em sua maioria por mulheres com idades que variam de 30 a 60
anos. Grande parte dos participantes mantinham os vinculos entre si ha um periodo de tempo longevo, uma
vez que fazem parte do mesmo circulo de cidadaos de origem da comunidade onde estdo inseridos, destaca-
se que este fato é anterior a emancipagdo do municipio, adicionalmente sao fraternos pelas mesmas crencas
religiosas, partilham uma rotina semelhante de devocao dentro do cotidiano da cidade e sao ordinariamente
acolhedores com os profissionais que exercem os servigos de satude. Todos que aderiram o grupo inicialmente
e posteriormente apoiaram a medida referente a pratica de exercicios pelo tempo de intervalo entre as
sessOes, duracdo das sessoes e nivel de intensidade das sessées. Além disto, a iniciativa que se deu na regido
da sede municipal acabou por ser direcionada aos distritos, sendo desenvolvido no distrito de Bau um novo
grupo de idosos que sdao acompanhados pela Unidade Basica de Saude. O grupo foi criado na segunda
metade do ano de 2023, através do encaminhamento feito pelo fisioterapeuta da unidade, e conta,
atualmente, com cerca de 10 participantes e tem como objetivo principal cuidar da satide do idoso, e utilizar
o exercicio fisico como um modificador do cenario de saide/doenga da populacao adscrita. A adesao ao grupo
foi extremamente satisfatoria, visto que, além dos exercicios fisicos, elas participam ativamente das
acOes/campanhas que sao propostas pela UBS, que acontecem mensalmente, como janeiro branco, campanha
nacional de conscientizacdo sobre a saude mental e emocional. Vale salientar que as usuarias também se
inserem em praticas de exercicios fisicos de ritmos com outros profissionais de educacéao fisica que atuam
particularmente na regido e praticam caminhadas semanalmente, dentro desse contexto, as pacientes
relataram o bem estar que os exercicios trouxeram a vida de cada uma, mais disposigao, convivio social,
melhoria na saide mental. Ademais, é preciso ressaltar que a pratica regular de atividades como a ginastica,
musculacgdo e circuito funcional melhoram a capacidade cardiovascular, reduz o risco de doencas cronicas
como diabetes, hipertensao e depressdo, teve como base o vinculo interpessoal equipe/usuéario pelo periodo
de execucdo, confirmando assim, que o grupo em questdo ¢ um grande aliado da Estratégia de Saude da
Familia. Dessa maneira, o convivio do grupo fortalece os lagos sociais, promove o bem-estar emocional, além
de reduzir os sintomas de ansiedade e doencas multifatoriais, como ja foi relatado. A troca de experiéncias
entre as pacientes também cria cum ambiente de apoio mutuo e incentiva a adesdo a um estilo de vida mais
leve e saudével.

CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia relatada demonstra a relevancia da Residéncia Multiprofissional em Satude na
implementagao de praticas integradas externas para a promocao da saude e prevencdo de agravos na
atencdo primadria. A criagdo e manutencao dos grupos de exercicio fisico, tanto na sede do municipio quanto
no distrito de Bau, evidenciam o impacto positivo. A adesdo significativa ao programa reforca a importancia
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da interdisciplinaridade e do envolvimento comunitario na construcdo de estratégias estratégicas dentro do
Sistema Unico de Satude (SUS). Além disso, a continuidade na adeséo do programa. Dessa maneira, o projeto
se consolida como uma iniciativa de grande impacto na atengdo primaria, contribuindo para a redugao da
reincidéncia de agravos e para a valorizagdo do cuidado integral e humanizado. A experiéncia serve de
modelo para agdes futuras que buscam integrar praticas de atividade fisica e saiude coletiva na promogao.
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RESUMO

A Residéncia em Area Profissional da Satide é uma pés-graduacéo lato sensu voltada para profissionais da
saude, regulamentada pela Lei 11.129/2005. Os programas multiprofissionais seguem o conceito ampliado de
satde e englobam 14 diferentes categorias profissionais. O presente trabalho aborda a educagdo em satude
para idosos, destacando a formagao de grupos como estratégia para a promogdo da saide. A experiéncia
ocorreu em unidades de atengdo primaria no municipio de Santa Quitéria utilizando como metodologia
atividades educativas utilizando-se de dindmicas e palestras participativas. Os resultados indicaram o
fortalecimento dos vinculos entre equipe e comunidade, assim como, uma maior adesdo aos tratamentos e
reducao de hospitalizagGes evitaveis. Contudo, desafios como infraestrutura inadequada e resisténcia
profissional foram identificados.

Descritores: atencdo primaria a satude; educagao em saude; equipe de saude multidisciplinar.
INTRODUCAO

A Residéncia em Area Profissional da Satide caracteriza-se como uma modalidade de ensino de pds-
graduacédo lato sensu, direcionada aos profissionais da area da saide que desejam especializar-se na politica
de satde, através do ensino e servigo, com excecdo da medicina. Nesse sentido a Residéncia em Area
Profissional da Saude é instituida pela Lei 11.129 de 30 de junho de 2005, que cria a Comissao Nacional de
Residéncia Multiprofissional em Saiude (CNRMS), na qual a gestdo e o financiamento é compartilhada com o
Ministério da Educagdao (MEC) e o Ministério da Satide (MS)(Brasil, 2005). Os Programas de residéncias
multiprofissionais em saude estdo em consonancia com o conceito ampliado de saude, idealizado no
movimento de reforma sanitaria ainda em curso. Desta forma, o Conselho Nacional de Saude-CNS, mediante
a resolucdo n°287 de 08 de outubro de 1998 define quatorze categorias profissionais da area da satde:
Assistentes Sociais; Bidlogos; Biomédicos; Enfermeiros; Farmacéuticos; Fisioterapeutas; Fonoaudiélogos;
Médicos; Médicos Veterinérios; Nutricionistas; Odontdlogos; Psicdlogos; profissionais de educacao fisica e
Terapeutas Ocupacionais. Além disso, a residéncia proporciona um cuidado integral, com uma énfase
importante através da educacao em saude, promovendo prevencdo de doencas, promocao de habitos
saudaveis e fortalecimento do vinculo entre a comunidade e os servigos de saude, dando acesso a
conhecimentos e recursos para prevenir doencas cronicas, fomentar a andalise sobre valores, a¢oes, condigdes
sociais e estilos de vida, despertando a cidadania, responsabilidade pessoal e social. O estudo descrito, traz
como énfase a educagao em satude no contexto dos idosos, através de um grupo, uma estratégia eficaz para a
promocao da saude nesta populagdo, pois permite a interacgdo social e o compartilhamento de experiéncias.
Por meio desses grupos, é possivel ndo apenas transmitir informacdes sobre cuidados preventivos e
tratamentos, mas também proporcionar um espago para o apoio emocional e o fortalecimento de vinculos
comunitarios. Com isso, O objetivo do presente trabalho é apresentar de forma detalhada as atividades
desenvolvidas pelos residentes, através de uma reflexdo critica sobre a pratica, as acdes de saude,
conhecimentos adquiridos e atividades realizadas ao longo do processo de formacao. Ele visa também
conectar os conhecimentos teéricos com as acgOes executadas no ambiente de trabalho, desenvolver
habilidades de pesquisas e apresentar resultados que contribuem na melhoria da qualidade na assisténcia em
saude.

METODOS
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Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia, acerca da vivéncia de uma equipe
multiprofissional no municipio de Santa Quitéria, no periodo de marco de 2023 a fevereiro de 2025. A
primeira vivéncia da equipe ocorreu na Unidade de Atencdo Primaria a Saude Francisca Juraci Martins Pinto
- Flores. O projeto iniciou-se com a realizacdao de um grupo de idosos, no qual foram abordados temas
pertinentes e exercicios de fortalecimento para promover um envelhecimento saudéavel, tanto mental quanto
fisico. O grupo se desenvolveu de forma ativa e dinamica, sendo realizado semanalmente. Foram promovidas
atividades na sala de espera com recursos audiovisuais, exercicios de alongamento e palestras com foco em
educacao em saude, acompanhadas da distribuicdo de panfletos. A segunda experiéncia vivenciada pelos
profissionais residentes ocorreu em uma unidade de Atencdo Primaria em Satde, Centro de Satude Dr. Otavio
Lobo. O local ja contava com um grupo que acontecia semanalmente,conduzido apenas pelo Profissional de
Educacdo Fisica. A equipe Multiprofissional contendo: Enfermeiras, Nutricionista, Assistente Social,
Dentistas,Fisioterapeuta, Farmacéutica e Psicéloga ao chegarem no local, foi implementado atividade com
palestras focadas na educagdo em Saude, utilizando materiais didaticos elaborados pela equipe, como
cartolina, e distribuigdo de panfletos informativos com dicas de saude.Os atendimentos individuais, foram
utilizados materiais préoprios da APS,de acordo com cada categoria profissional. Foram desenvolvidas ages
externas em uma fabrica de calgados no Municipio, com a vacinacdo dos colaboradores. As vacinas utilizadas
foram Hepatite B e DT. Os materiais utilizados foram: Cartao de vacinas, seringas, agulhas, frasco-ampola,
algodédo, caixas térmicas, baterias térmicas e descartex.

RELATO DE EXPERIENCIA

O grupo de idosos surgiu como uma estratégia para abordagem multidimensional da satde. O grupo
compreendeu como uma oportunidade de tratar assuntos como uso racional de medicamentos, ja que se
tratava de um publico, predominantemente, acometido pela Diabetes Mellitus (DM), Hipertensao Arterial
Cronica (HAS) e Psicopatologias. A realizacdao desses encontros é muito importante no contexto da Atencao
Priméria, pois proporciona qualidade de vida, descontragéo, socializacdo e reforga o envelhecimento ativo.
Nesse contexto, a equipe péde acompanhar os pacientes nos cenarios de promocdo, com a celebracdo das
campanhas mensais, panfletagem, palestras nas Unidades Bésicas de Satde (UBS) a fim de empoderar a
populacdo acerca das doencas mais comuns. A troca de saberes, valorizacao do didlogo, além do resgate da
autonomia sobre os assuntos referentes a propria saide demonstram o poder transformador da promogédo em
salde através das diversas estratégias que podem ser adotadas. Sob a perspectiva da prevencdo, os
residentes participaram de campanhas de vacinagao no territdrio, nas escolas e ambientes corporativos, na
aplicagao das doses, organizacdo dos espacos, orientagao especifica sobre a importancia da vacinagéo e
realizacdo de salas de espera sobre a temética. As vacinas sempre foram eficazes no controle de muitas
doengas, por isso o reforco através de campanhas recorrentes (Gugel et al., 2021). No atendimento individual
e multidisciplinar, as trocas interprofissionais e entre os pacientes se deram, continuamente, durante o
periodo académico da residéncia, reforcando a importancia desse processo formativo para os profissionais
envolvidos. Para além das dificuldades da pratica da interprofissional, as trocas entre as equipes, o
fortalecimento da Atencao Priméria e dos saberes compartilhados entre os atores envolvidos. Por meio das
atividades realizadas durante os dois anos de formacgdo da residéncia foi possivel observar um fortalecimento
dos vinculos dos pacientes do territério tanto com a equipe multiprofissional quanto com os demais
profissionais da unidade de satde, os quais também eram convidados a se fazerem presentes nas atividades
para que todos os beneficios trazidos perdurasse para o estabelecimento. Além disso, também foi possivel
observar uma maior presenga dos usuarios na unidade de saude para consultas de rotina, assim como melhor
adesao dos pacientes aos seus tratamentos, o que demonstra a autonomia dos individuos. O nivel de atengédo
no qual a residéncia esta inserida possui uma extensa demanda em atendimentos e com a insergdo das
atividades de educacgdo e promocdo de saude dentro do territério algumas vantagens foram observadas
dentro do préprio sistema de saude, tais como, a resolutividade de alguns atendimentos, resultando na
diminuicdo da procura de urgéncia e hospitalizacdes evitaveis, melhor adesao ao tratamento de doencgas
cronicas e suas complicagoes. Ressalta-se também que dentre as potencialidades inerentes a essas atividades
podemos citar incentivo a pratica de atividades fisicas, uso racional de medicamentos, alimentac¢édo saudavel
etc. Entretanto, algumas fragilidades dificultaram a implementacao e manutencao das atividades, como, a
falta de estrutura fisica adequada para recepcionar a populagao assistida, falta de materiais para realizagao
das atividades e a resisténcia de profissionais do proprio equipamento.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao discorrer sobre as experiéncias e atividades realizadas ao longo da residéncia, buscamos
enfatizar os seus impactos e contribui¢des através das praticas de educacdo em saude, principalmente
voltadas a formacao de grupos para a populacdo idosa. Nessa perspectiva, ressaltamos que a promogao de
saude vai muito além de apenas efetuar a prevengao de doengas, pois envolve também o compartilhamento
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de saberes, a longitudinalidade do cuidado e a assisténcia ampliada diante das necessidades de cada
individuo. Dessa forma, as atividades realizadas com o grupo de idosos viabilizaram o fortalecimento de
vinculos, o acolhimento, o desenvolvimento da autonomia do sujeito e consequentemente, impactaram a
qualidade de vida e o bem-estar individual e coletivo. Assim, destacamos a importancia de vivenciar o
processo formativo da residéncia, visto que, por meio das experiéncias e aprendizados adquiridos, buscamos
promover uma assisténcia integral e equitativa diante do cuidado em satide.
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TRABALHO MULTIPROFISSIONAL E SAUDE MENTAL: REFLEXOES DA EXPERIENCIA DA
RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL
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RESUMO

O presente trabalho parte da compreensao que as Residéncias Multiprofissionais em Saude favorecem a
integracdo de diferentes saberes e praticas em um mesmo espaco de formacgéao e trabalho. Ele tem como
objetivo central refletir sobre a importancia da atuagdo multiprofissional para a promogao de um
atendimento mais humanizado e eficiente. Utilizou-se como metodologia o relato de experiéncia, visando
compartilhar as experiéncias vivida durante a Residéncia Multiprofissional em Satde Mental Coletiva no
municipio de Iguatu/CE, com enfoque nas atividades realizadas. As atividades compreenderam tanto as agoes
inerentes a cada categoria profissional (servigo social, enfermagem e psicologia) como também as atividades
desenvolvidas de forma coletiva, numa perspectiva colaborativa e em rede. A residéncia foi um processo
desafiador, mas sua vivencia ampliou conhecimentos, possibilitou reflexdes e um olhar critico e reflexivo
sobre o cuidado humanizado em satide mental.

Descritores: centro de atengao psicossocial; equipe multiprofissional; satide mental.
INTRODUCAO

As Residéncias Multiprofissionais em Saude (RMS) favorecem a integracdo de diferentes saberes e
praticas em um mesmo espago de formacdo e trabalho, evoluindo a integralidade das ac6es em saide. Elas
promovem uma interagdo entre gestores, profissionais dos servicos, residentes, docentes e usuarios,
aproximando os campos da satide e da educagao (Silva; Dalbello-Araujo, 2020). Tomando-se como referéncia
0 campo pratico de atuacdo onde se desenvolveram as atividades da residéncia na énfase Satde Mental
Coletiva, a saber, a rede de satide mental com percursos e agdes na rede intersetorial, faz-se necessario levar
em consideracao os preceitos da reforma psiquiatrica e clinica ampliada, uma vez que o contexto da saude
mental exige uma abordagem interprofissional, onde os saberes e praticas de diversas areas se somam para
atender as necessidades biopsicossociais dos individuos, especialmente no contexto do Sistema Unico de
Saude (SUS). O cenario da satde mental, especialmente nos Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), é um
ambiente de intensos desafios, mas também de grandes aprendizagens. A experiéncia de acompanhar e
atender usudrios com diferentes transtornos mentais, além de exigir uma atencdo aos transtornos mentais,
também demanda uma atuacdo focada na promocéo de direitos e na garantia de acesso as politicas publicas.
O trabalho em equipe e a pratica colaborativa interprofissional favorecem o acesso e a qualidade da atencgdo
a saude, beneficiando pacientes e familiares de modo a trazer um impacto positivo no cuidado, satisfacdo
profissional e melhores resultados para usuarios, familiares e comunidade (Peduzzi et al., 2020). Nesse
contexto, a interdisciplinaridade no CAPS assume um papel fundamental na organizacdo da rede comunitaria
de cuidados em satde mental, aumentando a possibilidade de implantagdo de projetos terapéuticos e
comunitarios, olhando o sujeito de forma integral (Brasil, 2004). Com base nas experiéncias vivenciadas
durante o processo formativo na Residéncia Multiprofissional na énfase Saide Mental Coletiva, esse trabalho
tem como objetivo refletir sobre a importancia da atuagdo multiprofissional para a promoc¢édo de um
atendimento mais humanizado e eficiente.

METODOS

O desenho metodoldgico do presente trabalho é consentaneo com um relato de experiéncia. Segundo
Minayo (2006) o relato de experiéncia é uma forma de producdo de conhecimento que busca descrever e
refletir sobre praticas vivenciadas pelos profissionais em sua area de atuagdo, sendo uma modalidade que
combina narrativa pessoal com analise critica. O relato de experiéncia se caracteriza por um relato dos
pontos principais das situagoes vividas em campo, com a descrigdo das agoes e dos contextos articulados com
uma reflexdo sobre as consequéncias e os aprendizados oriundos dessa vivéncia. O presente relato de
experiéncia aborda a experiéncia das profissionais de servigo social, enfermagem e psicologia no programa
de residéncia multiprofissional em saude mental coletiva em Iguatu/CE. Esse programa ¢é norteado pelo
projeto pedagogico da Residéncia Multiprofissional que permite aos profissionais uma formacdo ancorada
numa visao interprofissional e interdisciplinar, baseada na pratica direta e na articulagdo entre os
profissionais de saude. O programa foi estruturado para proporcionar uma formacéo prética e reflexiva, com
a participacao ativa dos residentes nas atividades cotidianas dos servigos de saide mental. O periodo de
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vivéncia aqui compreendido é entre os meses de marco de 2023 a fevereiro de 2025, tendo como cenario de
pratica os CAPS III, CAPS AD, e CAPS Infantil, realizando também os percursos de urgéncia e emergéncia,
atengdo basica, atengdo intersetorial e atengdo especializada.

RELATO DE EXPERIENCIA

As experiéncias vividas pelas profissionais foram profundamente enriquecedoras, revelando a
importancia da atuacgdo integrada e da colaboragdo tanto entre as diversas areas do saber como entre os
diferentes niveis da rede de saide e entre estes e a rede intersetorial. A partir dos atendimentos realizados,
observamos a eficacia do trabalho interprofissional para o cuidado integral dos usuérios e a promogao de
uma abordagem mais humanizada. No tocante as agOes inerentes a cada categoria profissional, a atuagao da
assistente social teve um impacto significativo na garantia de direitos sociais e no acesso dos pacientes as
politicas publicas essenciais. A participagdo ativa nos atendimentos psicossociais permitiu uma intervengao
que foi além do cuidado clinico, englobando também a orientagdo sobre beneficios sociais, como o BPC
(Beneficio de Prestacdo Continuada), outros beneficios e praticas de intervengdo. As a¢des referentes a
atuacao da psicoéloga proporcionaram um cuidado e um olhar mais sensivel as questoes que se relacionam ao
sofrimento mental, de modo que o acolhimento, a escuta qualificada, a psicoterapia, as orientagdes, a
psicoeducacao e as a¢oes em grupo, além da identificagdo e direcionamento de demandas relativas a outros
campos do saber condizentes com um cuidado interprofissional e intersetorial, foram de grande valia na
atencao aos usuarios dos servigos de satide mental. A atuagdo da enfermagem teve como foco agoes
preventivas e de educacdo em saude com temas, muitas vezes, escolhidos pelos proprios usuéarios; agoes em
grupo com atendimentos de enfermagem, aferi¢do de sinais vitais, coletas de citopatoldgicos, testes rapidos,
encaminhamentos para outros servigos de referéncia, triagem, orientagdes sobre autocuidado, visitas
domiciliares, destacando que cada acolhimento foi feito de forma humanizada e visando o bem-estar geral do
paciente. As acdes desenvolvidas numa perspectiva multiprofissional compreenderam: atividades de
educagao em saude, desenvolvidas nos mais variados espagos durante os percursos da residéncia; sala de
espera, em que foram abordadas diversas tematicas; atividades em grupo com enfoques no cuidado,
orientacdo, fomento a autonomia, controle social, geracdo de trabalho e renda, arte, entre outras coisas;
visitas domiciliares; atividades extra muro com propdsito de reinsergao do usudario; atividades extra muro em
alusdo a luta antimanicomial e fortalecimento do cuidado pautado nos preceitos da reforma psiquiatrica;
estudo de caso; realizagdo de PTS; utilizacdo da ferramenta Sala de Situacdo em Saude para analise de
indicadores de saude - SDSS; Intervengdes direcionadas a populagdes vulneraveis; Abordagem de rua em
conjunto com a Assisténcia Social; elaboracdo de Planejamento Estratégico Situacional - PES; matriciamento
na Atencao Primdaria a Saude; participacdo em diversos espagos/momentos formativos no tocante a saude e
demais agoes realizadas durante o processo formativo. Vale ressaltar que as agoes foram desenvolvidas numa
perspectiva colaborativa e que algumas delas envolveram as equipes do préprio servigo. Foi um trabalho
articulado e em rede, sustentado pela compreensdo de que para a realizagdo do cuidado em satde mental se
faz necessario levar em consideragao os determinantes da satide mental e a importancia da contribuicdo dos
diversos setores com propodsito de atender as mais variadas necessidades daqueles que buscam atendimento
nos espacos de cuidado em satide mental.

CONSIDERACOES FINAIS

Durante a residéncia, foi oportuno vivenciar situacdes desafiadoras que resultaram na ampliagao da
compreensdo da complexidade do campo da satide mental e do papel da equipe multiprofissional no cuidado.
A residéncia multiprofissional foi uma experiéncia transformadora, que proporcionou uma pratica combinada
com a reflexao constante a partir das supervisoes e reunioes de equipe, trazendo um aprendizado continuo e
valioso. A articulagdo intersetorial revelou-se um dos maiores desafios e, ao mesmo tempo, uma das
experiéncias mais enriquecedoras da residéncia. As vivéncia e trocas durante o percurso formativo também
proporcionaram um olhar mais critico e reflexivo no tocante: ao compromisso com a garantia de direitos, o
empoderamento dos usudrios, reintegragao social e cidadania; as politicas publicas de saide mental e a
necessidade de seu fortalecimento; e a importancia da formagao de profissionais comprometidos com o SUS
e com os preceitos da reforma psiquiatrica.
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A AUSENCIA DO FARMACEUTICO NA ATENCAO BASICA: QUESTOES DE SEGURANCA E USO
RACIONAL DE MEDICAMENTO

Maria de Fatima Borges de Brito, Farmacéutica, Residéncia Multiprofissional em Satde Coletiva, Icapui - Ceard, e-mail:
borgesft46@gmail.com

RESUMO

Este trabalho se faz no formato de relato de experiéncia sobre as vivéncias de uma farmacéutica residente
em saude coletiva em uma unidade basica de satde. Considerando que o uso de medicamentos requer
cuidado, que o mesmo pode acarretar grandes problemas de saide sendo necessario que seu uso seja
orientado por um profissional qualificado, de preferéncia farmacéutico que, além de orientar, também
gerencia para que haja um bom armazenamento e identificacdo correta deste farmaco, nao reduzindo o
farmacéutico a apenas um dispensador de medicamentos. Como farmacéutica na saude coletiva, pude
desenvolver atividades que trouxeram melhorias para a farmécia da unidade bésica de satude, resultando em
um melhor gerenciamento e organizagao.

Descritores: satude coletiva; atengao bésica; gestdao em saude; sistema unico de satde.
INTRODUCAO

INTRODUCAO E fato que o uso de medicamentos requer cuidado, que o mesmo pode acarretar
grandes problemas de satude, sendo necessario que seu uso seja orientado por um profissional qualificado, de
preferéncia um farmacéutico. Também é sabido que o farmacéutico ndo é um profissional tdo presente dentro
da atencdo primaria, o que ainda é uma lacuna que se espera que, em um futuro préximo, seja realidade.
Para Peixoto, Campos e Mendes (2022), sobre o farmacéutico na atengao priméria a satde no Brasil. A
existéncia deste profissional nas unidades de saide potencializa tanto a disponibilidade de medicamentos
como também propicia o atendimento de questdes estruturais favoraveis dos servigos de farmacia da APS
(Peixoto et al., 2022). Neste cendrio, o farmacéutico como residente de Satde Coletiva tem vivéncias de
varios cenarios de praticas, dentre eles o acompanhamento da gestdao da Unidade Béasica de Saude (UBS),
tendo a oportunidade para desenvolver trabalhos que venham a facilitar uma melhor gestao e cuidado com os
medicamentos da farmécia da UBS. O relato de experiéncias a partir da Residéncia Multiprofissional em
Saude da Familia, narrando sobre a atuagdo do farmacéutico na atengao primaria a saude, destacou a
importancia do trabalho deste profissional, demonstrando todas as atividades desenvolvidas e o quanto sua
atuacdo faz a diferenca para o Sistema Unico de Satide (SUS). A Residéncia Multiprofissional com énfase em
Saude Coletiva permite que o residente expanda seu olhar dentro da sua area de atuagao, abrangendo novos
conhecimentos e habilidades. O componente comunitario da residéncia é muito enriquecedor e a Satude
Coletiva da Escola de Saude Publica do Ceara, que tem perfil voltado para a gestdo, é uma facilitadora que
oferece aos residentes a pratica sobre planejamentos e gestdo no SUS. A escrita deste relato justifica-se pela
necessidade de compartilhar uma experiéncia exitosa no ambito da Residéncia Multiprofissional em Saude
coletiva no Municipio de Icapui - Ceara. A iniciativa demonstra que a Residéncia em Saude Coletiva tem
muito a contribuir através da gestdo, planejamento e organizagdo dos servigos de saude, formando
profissionais com perfil do SUS.

METODOS

O presente trabalho trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia, tendo como area
de atuacdo uma unidade basica de saide no municipio de Icapui, litoral leste do estado do Ceara. No
primeiro ano de residéncia, o local de atuagao do profissional residente é a secretaria de saide do municipio
de lotagao. Além deste local, também ¢é feito um percurso em uma unidade basica de saiude, acompanhando a
gestdo desta unidade. Assim, como farmacéuticos, acabamos envolvendo-nos nas questdes referentes aos
medicamentos e isso acontece, principalmente, pela falta deste profissional atuando na atencdo bésica de
saude.

RELATO DE EXPERIENCIA

Um dos cenarios de pratica durante o primeiro ano de residéncia é acompanhar a gestao na unidade
basica de saide. O gestor busca desenvolver um trabalho com integralidade, gerando um processo que
atenda adequadamente as necessidades daquele territério e, assim, aprendi um pouco sobre uma boa gestdo
e 0 quanto isso impacta no atendimento ao usuario, considerando que a UBS ¢ a porta de entrada do usuério
para o SUS. Segundo Dantas e Melo, uma boa geréncia pode ser vista como uma das estratégias para a
consolidacao do SUS, além de reorientar as praticas dos servigos, dai a importancia desta formacao da
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residéncia de satde de acordo com a necessidade da comunidade. Enfim, durante as vivéncias do primeiro
ano de residéncia em satde coletiva, como farmacéutica, pude ter a experiéncia da gestao da UBS e consegui
identificar as varias questdes relacionadas a farmécia da unidade, situagées que seriam amenizadas com uma
presenga mais constante do profissional farmacéutico. A pratica ocorria da seguinte forma: durante alguns
meses, nos turnos da tarde, acompanhei o gestor de uma unidade bésica de saude, observando sua
organizacdo e como o mesmo direcionava e orientava todo o trabalho dos outros profissionais. Entre outras
préticas, também participava de reunides de equipe com o coordenador da Atengdo Béasica do municipio, em
alguns momentos prestava apoio nas atividades do hiperdia, além de, como farmacéutica, procurei melhorar
a organizacao da farmdcia da unidade. Neste curto periodo de tempo, além de entender como se dava o
gerenciamento dos servigos, também pude desenvolver alguns trabalhos, como a organizagdo e identificacdo
dos medicamentos, acompanhamento de farmacos perto da validade e a elaboragdo de um instrumento com o
elenco dos medicamentos do municipio para uma consulta rapida. Um farmacéutico com certeza seria um
diferencial nos cuidados junto aos usuarios, ajudando na conscientizagdo do uso correto e racional do
medicamento. Assim é de suma importéncia que o gestor da UBS, juntamente com o profissional responsavel,
mantenha sempre a farmécia da unidade organizada. Sempre observar o armazenamento e a validade dos
produtos, saber se o medicamento estd perto de acabar, verificar a temperatura da sala, sdo atividades de
papel da gestdo para que a populacdo tenha suas questoes de saude solucionadas.

IMAGEM 1 - Vivéncias praticas
em Residéncia Saude Coletiva

Fonte: Arquio proprio autor
Agosto/2023
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IMAGEM 2 - Vivéncias praticas
em Residéncia Saude Coletiva

Fonte: Arquivo proprio autor
Agosto/2023
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IMAGEM 3 - Vivéncias praticas
em Residéncia Saude Coletiva

Fonte: Arquivo proprio autor
Agosto/2023
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IMAGEM 4 - Vivéncias praticas
em Residéncia Saude Coletiva

Fonte: Arquivo proprio autor
Agosto/2023

CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com o exposto, a experiéncia da residéncia multiprofissional em satde coletiva através da
insergdo do residente no contexto da pratica acrescenta, e muito. a sua formacao, trazendo para a sociedade
um profissional comprometido com o Sistema Unico de Saude. As atividades dentro da farmacia da UBS
foram de grande valia pois gerou uma melhor compreensao do acesso ao medicamento a partir da unidade,
deixando perceptivel que as pequenas mudancgas na farmacia trouxeram uma melhoria na qualidade dos
servigos prestados e que uma melhor gestdo com os medicamentos traz seguranca aos usuarios.
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RESUMO

A construcdo de praticas coletivas de saude é essencial para a efetivacdao do modelo psicossocial,
fortalecendo vinculos entre usudrios, profissionais e o servigo de satde. Este trabalho objetiva analisar a
eficacia das atividades coletivas no SUS, destacando experiéncias da Residéncia Multiprofissional da ESP/CE
em Sdo Gongalo do Amarante (2023-2025). Foram facilitados sete grupos tematicos em trés UBS (Passagem,
C)mega e Sede), com periodicidade variavel (semanal, quinzenal e mensal), atendendo gestantes, idosos,
tabagistas e usuarios com demandas em satde mental. Seguindo protocolos do Ministério da Saudde, os
grupos promoveram empoderamento, autonomia e fortalecimento de vinculos. As abordagens incluiram rodas
de conversa, atividades manuais, praticas corporais e meditagao, evidenciando o impacto positivo das
estratégias coletivas na promogcao da satude e qualidade de vida dos usuérios.

Descritores: educacdo em satude; saude da familia; processos grupais.
INTRODUCAO

Segundo Silva, Paim e Schraiber (2014), a saide publica no Brasil passou por varios movimentos
histéricos, politicos e sociais que resultaram na criagao de um sistema de saude unificado. Nesse processo de
construgao, é importante ressaltar a Satide Coletiva como um dominio de saber e atua¢do que agregou
propostas criticas ao modelo biomédico de satde, promovendo uma compreensao de saide que leva em conta
seus determinantes sociais, além de promover a reestruturagdo das praticas de saude. De acordo com
Guedes, Nogueira e Camargo Jr (2006), O movimento da Saide Coletiva ganhou destaque por volta das
décadas de 70 e 80, um periodo caracterizado pela redemocratizacdo do Brasil, e teve como particularidade a
interconexdo de propostas do campo cientifico com elementos politicos e sociais, especialmente no que se
refere ao principio da integralidade e a democratizagao do direito universal a saide. De acordo com Puttini,
Junior e Oliveira (2010), os fundamentos da Saude Coletiva se baseiam na concepgao de que a saude nao se
resume a auséncia de enfermidade, mas sim a um estado de bem-estar abrangente (que inclui determinantes
biopsicossociais). Por isso, esse enfoque se afasta de um modelo puramente curativo, direcionando-se para
acoes de prevencdo e promogao da saude, cujas intervencoes vdo além do nivel individual e englobam as
comunidades, valorizando a participacdo social e a interdisciplinaridade. A partir dessas discussoes, Mota,
Schraiber e Silva (2019), demonstram que movimentos como a Reforma Sanitdria e a Reforma da Medicina
se uniram na critica ao modelo biomédico convencional e convergiram na formulacdo dos fundamentos
éticos, epistemoldgicos, sociais e politicos que possibilitaram a criacdo do Sistema Unico de Satde. Esses
fundamentos orientaram os principios e diretrizes organizacionais do servigo de satide publica no Brasil e
encontram suporte nas principais legislagdes do Sistema Unico de Satde (SUS). A énfase em atividades
coletivas e grupais é expressa em diversas normativas do SUS, como por exemplo na Politica Nacional de
Atencdo Baésica (PNAB), na Lei n® 8080/90, que dispde sobre organizagdo e funcionamento dos servigos de
saude; na Portaria n? 3088/11, que institui a Rede de Atencdo Psicossocial; dentre outras. A construcgdo de
préticas coletivas de satide é imprescindivel para efetivacdo de um modelo de satde psicossocial e do
principio da integralidade da atencdo a satide. Conforme achados de Neto e Kind (2010), o grupo pode
contribuir para o fortalecimento de vinculo entre os atores (usudrios e profissionais), vinculos sociais
pautados no afeto e na propria relagdo do paciente com o servigo de satde do seu territério. Com isso, este
trabalho tem como objetivo demonstrar a potencialidade das atividades coletivas de prevencdo e promogao
em saude no ambito do SUS através da exposicdo de experiéncias grupais realizadas ao longo do percurso da
Residéncia Multiprofissional da Escola de Saide Publica do Ceara (ESP/CE), na énfase de Saide da Familia e
Comunidade.

METODOS
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Foram descritas atividades de execugao de sete grupos facilitados pelos profissionais residentes
durante seu processo formativo no municipio de Sdo Gongalo do Amarante - Ceard durante o periodo de
margo de 2023 a fevereiro de 2025. Os grupos foram realizados em trés Unidades Basicas de Satde (UBS) do
municipio onde os residentes atuam, sendo as localidades: Sede, Passagem e Omega. A periodicidade dos
grupos varia entre semanal, quinzenal e mensal, a depender da necessidade observada, de modo a englobar o
maior quantitativo possivel de usuarios. Dentre eles, podem ser destacados: mulheres, gestantes, idosos,
tabagistas, usuérios com sobrepeso e obesidade, usuarios com questoes de satide mental e dores cronicas. O
planejamento das agdes dos grupos era realizado previamente pelos profissionais envolvidos, os quais
definiam as tematicas que seriam abordadas e se necessario produziam recursos e materiais necessarios para
execucdo das atividades, baseados em diretrizes e protocolos do Ministério da Satde (MS), bem como de
manuais, protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas, utilizando tecnologias leves e leve-duras, tais como
folders, cartilhas, album seriado, dinamicas interativas, praticas corporais e utilizagdo de Préaticas
Integrativas e Complementares em Saude (PICS). O intuito dessas abordagens é permitir uma maior
interacdo profissional-usudrio, estreitando vinculos, favorecendo as trocas de informacdes e a autonomia dos
individuos a fim de contribuir para o processo de empoderamento do usuario para a promogdo do
autocuidado em saude.

RELATO DE EXPERIENCIA

“Meu Bem Querer”: As atividades foram planejadas e facilitadas pela equipe multiprofissional de
residentes da UBS. Os temas foram abordados a partir de um manual sobre a condugao do grupo, criado e
divulgado pela Secretaria de Saide do municipio. Realizado com as gestantes acompanhadas na unidade,
permeados pelo didlogo e pela realizagao de atividades ludicas de simples execucgdo. “ Mulheres de Fibra”:
Foi criado diante da necessidade de atender ao publico com tal patologia. E ofertado nesse espago, cuidado &
saude por meio de a¢Oes que promovem a educagao e recuperacao em saude. Composto por mulheres de 15
a 70 anos, com demandas de saude que estdo ligadas ao diagndstico. Os encontros acontecem todas as
segundas, as 14h00min, no posto da Sede. Conduzidos pelos residentes junto a fisioterapeuta de referéncia
da UBS. Meditacdo: Foi criado com o objetivo de ofertar cuidados integrativos aos usuarios do SUS. Os
encontros acontecem as quintas-feiras. Formado por usuérios de forma geral, que sdo referenciados de
acordo com a identificacdo de demandas em saide mental. Participam homens e mulheres, de variadas
idades. Para além da pratica da meditagao, forma-se um espacgo terapéutico onde é possivel a partilha de
experiéncias com a pratica. Grupo de Mulheres: Tem como objetivo trazer temas em saide mental para
mulheres da comunidade devido a demanda expressa. O perfil das participantes sdo mulheres de 20 a 70
anos, com demandas de ansiedade, depressao e luto. Sdo trabalhados temas como autoestima, autoconfianca,
inteligéncia emocional, entre outros. Acontece mensalmente sendo facilitado pela psicdloga residente. Grupo
de Tabagismo: Faz parte do Programa Nacional de Controle do Tabagismo (PNCT), oferecendo apoio para
aqueles que desejam parar de fumar. Funciona na UBS, tendo a dentista residente como coordenadora. As
acoes incluem sessoes de apoio em grupo, estratégias para cessagao e, em alguns casos, o fornecimento de
medicamentos como adesivos de nicotina e bupropiona, indicado pelo médico. “Mais Satide”: E realizado na
UBS Omega e facilitado por nutricionistas e profissional de educacéao fisica. Tem como publico alvo adultos e
idosos com sobrepeso e obesidade. Possui encontros mensais e ocorre no formato de roda de conversa. A
ideia inicial para sua criagdo foi reduzir a fila de espera e atuar com atividades de promogao da satde. A
proposta é abordar os temas alimentacdo saudavel e pratica de atividade fisica levando em consideracéo a
realidade local. Arteterapia: Criado com o objetivo de promover satude mental aos usuarios. As reunides
acontecem quinzenalmente. Os participantes sdo usudrios da sede, que possuem alguma demanda de saude
mental, tais como ansiedade e depressao. Durante os encontros desenvolve-se atividades manuais, como
pinturas, desenhos, entre outros, com o intuito de estimular a criatividade, sociabilidade, e atender a
necessidade de fala que muitos deles possuem. “Bora Movimentar”: Criado com o intuito de promocao da
satde e prevencédo de doencas. E realizado na localidade da Passagem, com encontros duas vezes na semana.
Facilitado pelo Profissional de Educacdo Fisica Residente. O publico-alvo sao mulheres adultas e idosas. Além
dos aspectos fisicos, trabalha-se a socializagao e o cuidado com a satude mental. Um ponto forte dos grupos
de praticas corporais € o estreitamento de lagos entre os participantes.

CONSIDERACOES FINAIS

Desta maneiros pode se concluir entao que os grupos sao formas estruturais de fazer o trabalho
multiprofissional, através dos grupos pode-se abarcar a demanda expressa em que ha no servigo , 0s grupos
oportunizam o contato e convivio com a propria comunidade, sendo um meio para socializagao, funcionando
como fator protetivo para os participantes. Orientacdo durante os processos de gravidez, amparo nos
processos de adoecimento mental nas mulheres do Omega, educacdo em saude durante o processo de
desenvolvimento no grupo de adolescentes, satude fisica e global no grupo vem movimentar, ocupacao e
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desenvolvimento de novas habilidades no grupo de arteterapia, abandono de habitos que fazem mal bem
como aquisigdo de novos habitos de satide no grupo de tabagistas, e no grupo mais satude a aquisigao de
novos habitos alimentares e fisicos para uma qualidade de vida excelente.
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RESUMO

INTRODUGAO: A formacéo em residéncia multiprofissional possibilita a construcéo de profissionais criticos e
reflexivos, integrando diferentes saberes no cuidado em satide. A Turma X da Residéncia Multiprofissional
em Saude da Familia e Comunidade criou um grupo de apoio para maes de criancas atipicas, promovendo
acolhimento e suporte emocional. METODOS: Trata-se de um estudo qualitativo e descritivo, baseado em
encontros quinzenais entre junho e dezembro de 2024. As atividades incluiram rodas de conversa,
relaxamento e din&micas interativas. RELATO DE EXPERIENCIA: O grupo fortaleceu vinculos e promoveu
autocuidado, destacando-se a Tenda do Conto, que incentivou a troca de vivéncias. A confraternizacdo final
reafirmou o impacto positivo da iniciativa. CONSIDERACOES FINAIS: Essa iniciativa evidenciou a
importancia do suporte as maes no enfrentamento dos desafios cotidianos e reforgou a necessidade de
continuidade dessas agoes para fortalecer redes de apoio e bem-estar.

Descritores: autocuidado; equipe multiprofissional; processos grupais.
INTRODUCAO

A residéncia multiprofissional em saude é uma modalidade de formacao especializada que
proporciona aos profissionais uma vivéncia pratica ampliada nos diversos niveis de atencao a saude. No
contexto da Atengdo Primaria a Saide (APS), os residentes atuam diretamente na comunidade, promovendo
acOes de prevengao, promocao e reabilitacdo, inserindo-se na realidade dos usuarios e compreendendo os
determinantes sociais que impactam a saude da populacdo. Essa imersdo no territério possibilita uma
abordagem integral e humanizada do cuidado, contribuindo para a formacdo de profissionais criticos e
reflexivos.A Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia e Comunidade promove a integragao entre
diversas categorias profissionais, conectando suas expertises e habilidades ao desenvolvimento individual e
coletivo. Essa abordagem fortalece as potencialidades do cuidado em saide, comprometendo-se com a
mudanca do modelo assistencial historicamente centrado na pratica médica hegemoénica. A Turma X da
residéncia multiprofissional inicialmente era composta por profissionais de enfermagem, nutrigéo,
fisioterapia, psicologia, odontologia e assisténcia social. No entanto, ao longo do percurso, a equipe foi
reconfigurada, permanecendo os residentes de enfermagem, fisioterapia e nutricdo.Durante os dois anos de
residéncia, a turma desenvolveu diversas atividades, destacando-se a criagdo de um grupo de maées atipicas.
Esse grupo surgiu diante da crescente demanda de criancas com necessidades especiais no municipio,
evidenciada tanto pelos dados epidemioldgicos locais, quanto pela observagdo dos profissionais e
atendimentos na APS. Percebeu-se que, embora houvesse esforcos voltados ao cuidado das criancas, 0s
cuidadores, especialmente as maes, muitas vezes negligenciavam sua proépria saude e bem-estar devido a
sobrecarga do cuidado diario. Assim, tornou-se essencial oferecer um espago de acolhimento e suporte para
essas maes, promovendo momentos de autocuidado, troca de experiéncias e fortalecimento emocional.Nesse
contexto, os grupos coletivos desempenham um papel fundamental na promogéo da saide, pois possibilitam a
troca de experiéncias, o fortalecimento do protagonismo dos usudrios e a construcao de redes de apoio.
Ainda segundo Mariano et al (2021), essas estratégias coletivas sdo essenciais para a efetividade das
politicas publicas de saide, pois permitem uma abordagem ampliada dos problemas e incentivam a
corresponsabilidade dos individuos no cuidado.A atuagéo nos grupos coletivos exige habilidades nao apenas
técnicas, mas também sociais e comunicacionais, visto que o trabalho em equipe e a construcdo de vinculos
com a populagdo sdo fundamentais para a efetividade das acdes de saude (Sobrinho,2020). Diante disso, o
presente relatorio tem o objetivo de apresentar as vivéncias da Turma X de Profissionais Residentes em
Saude da Familia e Comunidade do municipio de Acarat, oferecido pela Escola de Satde Publica do Estado
do Ceard (ESP/CE), considerando sua atuagao junto ao grupo de mées atipicas do municipio.

METODOS
Este estudo apresenta uma experiéncia qualitativa de carater descritivo e abordagem transversal,

fundamentada nas atividades desenvolvidas por uma equipe de residentes multiprofissionais da area da
saude e comunidade em um grupo de médes que desafiam o padrdo convencional. As intervencdes eram
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realizadas a cada quinze dias, de junho de 2025 a fevereiro de 2025, visando proporcionar momentos
dedicados ao autocuidado e ao bem-estar, estabelecendo um ambiente exclusivo para essas maes. A equipe
era inicialmente constituida por profissionais das areas de Enfermagem, Fisioterapia, Nutrigdo, Odontologia
e Servigo Social. Ao longo do projeto, foram implementadas alteragodes, e a equipe passou a ser composta
exclusivamente por profissionais residentes nas areas de Enfermagem, Fisioterapia e Nutrigdo. As
participantes eram maes de criancas com necessidades especiais, comumente referidas como "maes
atipicas", que lidavam com desafios cotidianos na criagdo de seus filhos. Para assegurar a adequada
organizacao das atividades, a equipe realizava reunides todas as sextas-feiras, durante as quais elaborava a
programacdo da semana subsequente. As sessoes com as maes eram conduzidas nas tardes de sexta-feira,
sob a supervisao dos residentes. As iniciativas implementadas eram variadas, englobando rodas de conversa,
oficinas temaéticas, praticas de relaxamento e atividades coletivas, sempre visando a promocédo do bem-estar
fisico e emocional das participantes. Para monitorar os efeitos dessas atividades, os residentes
documentavam suas observagoes e coletavam feedbacks informais das maes ao término de cada encontro. Os
registros propiciaram uma analise continua das necessidades e percepgdes das participantes, permitindo a
realizacdo de ajustes nas atividades consoante as demandas identificadas. Este modelo de monitoramento
favoreceu o estabelecimento de um ambiente seguro e acolhedor, promovendo instantes de atencao e
cuidado, intensificando a coesao do grupo durante todo o processo.

RELATO DE EXPERIENCIA

O grupo das maes de criangas atipicas teve seu primeiro encontro em Junho/2024, com uma acolhida
tematica inspirada nas festividades juninas, proporcionando um ambiente acolhedor, colorido e alegre.
Dentre as atividades desenvolvidas, destacou-se a dinamica do barbante, na qual cada participante segurava
um fio e, a medida que compartilhava sua histéria, o barbante era passado entre as integrantes, criando uma
rede visualmente conectada. Essa dinamica representou todas as histérias contadas por diferentes
personagens, criando assim uma rede de apoio mutua. Apds essa introducdo, a equipe apresentou os
objetivos do grupo e a proposta dos encontros subsequentes. Ao longo dos encontros, diversas estratégias
foram adotadas para favorecer o vinculo entre as participantes e promover momentos de cuidado. Dentre as
acOes implementadas, destacam-se: sala de sensagdes, praticas de ventosaterapia, massagens relaxantes,
tenda do conto, passeio na Praia de Arpoeiras, piquenique compartilhado, maquiagem, ensaio fotografico e
finalizando o ano com momento de confraternizacdo e amigo doce. Destacando um dos encontros, o0 momento
da Tenda do Conto vivenciado pelas méaes trouxe reflexdes de como um simples objeto aos nossos olhos sdo
grandiosos e repleto de afetividade. Ela é descrita como uma metodologia participativa, de teor integrativo e
dentro da perspectiva psicossocial que tem como potencialidade dar vozes as historias de vida de quem
participa, revisitando memorias, lugares, afetos, com construgdo de vinculos e cuidado humanizado (Félix-
Silva et al., 2014). Foi notdrio perceber como o momento da Tenda do Conto aflorou sentimentos, resgatou
memorias e fortaleceu os lagos entre as maes, que se enxergavam umas nas alegrias e dores das outras. A
cada palavra dita, a cada expressdo corporal, e a cada gesto, era possivel sentir no mais profundo ser, o
impacto dessas narrativas, evidenciando até onde nos permitimos contar nossas histérias e acessar emogoes
intensas. Outro momento marcante foi o encerramento do ano, realizado em dezembro de 2024,
carinhosamente planejado para proporcionar um desfecho simbdlico e significativo para o grupo. Com um
ambiente acolhedor e carregado de emocao, a atividade proposta reforgou os lagos construidos ao longo dos
encontros e trouxe uma reflexdao sobre o futuro. Inicialmente, cada participante recebeu uma tarjeta fixada
em suas costas, e de forma gentil, as demais maes escreveram palavras de incentivos, desejos e sentimentos
positivos para o ano de 2025. Apds completarem suas mensagens, as maes foram convidadas a se espalharem
pelo jardim, em um momento de introspecgao e conexao consigo mesmas, para lerem as palavras que haviam
recebido. Logo apds, muito emotivas, houve o momento de abracos com a reproducdo ao fundo de uma
musica da banda Jota Quest: “Dentro de Um Abrago”, com um trecho bastante marcante: “Tudo que a gente
sofre, num abraco se dissolve. Tudo que se espera ou sonha, num abraco a gente encontra”. E para finalizar,
houve a dinamica do amigo doce. A experiéncia de atuar em um grupo de maes atipicas permitiu perceber o
qudo se faz necessario a existéncia de grupos de autocuidado para o fortalecimento do protagonismo pessoal
e coletivo. A troca de experiéncias, a escuta ativa, o sentimento de serem ouvidas, sentir-se acolhidas e a
valorizacdo dos relatos individuais foram aspectos fundamentais para a efetividade do grupo, reforcando
como um espago de cuidado integral e humanizado é imprescindivel.

CONSIDERACOES FINAIS

Em conclusdo acerca do trabalho, a experiéncia com o grupo de maes ndo convencionais evidencia a
importancia de espagos que promovem acolhimento e atencdo. A escuta delicada e a partilha de vivéncias
fortalecem as relagoes entre as integrantes, criando uma rede de apoio essencial. As atividades realizadas
nos encontros permitem momentos de introspecgao, troca de histdrias e reinterpretacdo de trajetorias,
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reafirmando a importancia de um cuidado holistico e humanizado. Além disso, praticas sensoriais e
terapéuticas ressaltam a necessidade de um olhar atento para si mesma. Diante dos resultados observados, é
evidente a necessidade de dar sequéncia a essas iniciativas, garantindo suporte emocional e social as maes
que participaram da pesquisa. O impacto positivo dos encontros evidencia a relevancia de abordagens que
incentivem a autoafirmacdo e o bem-estar das participantes. Dessa forma, investir na continuidade e
ampliacdo desses grupos contribui para o desenvolvimento de uma comunidade.
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RESUMO

INTRODUCAO: A toxoplasmose é uma zoonose com alta prevaléncia e impacto na satde ptblica no Brasil. A
vigilancia epidemioldgica é crucial para identificar grupos de risco e orientar acées de prevencao. Fortaleza
concentra os maiores casos no Ceara, e a COADS de Taua foi escolhida pela relevancia estratégica. O estudo
visa analisar indicadores para subsidiar politicas publicas eficazes. METODOS: Estudo descritivo do tipo
relato de experiéncia. RELATO DE EXPERIENCIA: Na Residéncia Multiprofissional em Satde Coletiva,
desenvolvemos uma cartilha sobre toxoplasmose, destacando sua alta incidéncia e dificuldades no
diagnostico. A toxoplasmose gestacional pode causar sequelas graves ao feto por transmissao
transplacentaria. O acompanhamento da sorologia materna e a educacdao em satde sdo essenciais.
CONSIDERACOES FINAIS: A vigilancia exige a participacio de diversos setores para reduzir casos
gestacionais e congénitos.

Descritores: toxoplasmose; saude publica; vigilancia epidemioldgica; notificacdo; educagdo em saide.

INTRODUCAO

A toxoplasmose é uma zoonose provocada pelo protozoario Toxoplasma gondii, que infecta
principalmente mamiferos e aves. Os gatos e outros felideos atuam como hospedeiros definitivos ou
completos, enquanto seres humanos e outros animais sao considerados hospedeiros intermediarios ou
incompletos (Moura, 2019). A toxoplasmose ¢ uma zoonose, de circulagdo endémica, que desde fevereiro de
2016 tem a sua notificagao obrigatdria através da portaria n° 204 para os casos de toxoplasmose gestacional
e congénita (Brasil, 2016). Sua prevaléncia no Brasil varia entre 10% a 80% e sua incidéncia pode variar até
10 casos para cada 10 mil nascidos vivos a depender da area. Ja no Ceard foram notificados 818 casos de
toxoplasmose gestacional, com o maior nimero de casos concentrados no municipio de Fortaleza com 200
notificagdes, seguidos por Caucaia com 37 notificacdes (Caetano, 2021). E assintomética em cerca de 80 a
90% dos casos. Quando apresenta sintomas, pode causar febre, hepatoesplenomegalia, linfadenopatia e, as
vezes, rash cutdaneo. Em imunocomprometidos, podem surgir complicagdes como encefalite, coriorretinite,
pneumonite e miocardite. Seu diagnoéstico é normalmente realizado através de teste soroldgico,
frequentemente com o uso de ensaio imunoenzimético (ELISA), na infecgao aguda, duas semanas apos a
infeccdo aparecem o anticorpo IgM, sendo substituido pelo IgG, que persiste pelo resto da vida. A vigilancia
da toxoplasmose, é fundamental compreender o comportamento da doenca nas populagoes. Isso envolve a
coleta de dados de notificagdes no Sistema de Informagao de Agravos de Notificagao (Sinan), no Gerenciador
de Ambiente Laboratorial (GAL), no Sistema de Informacoes Hospitalares do Sistema Unico de Satde (SIH-
SUS), no Sistema de Informacdo sobre Mortalidade (SIM), além de dados do pré-natal, tratamento,
laboratdrio e outros (Brasil, 2022). Desse modo, as informacdes obtidas também auxiliam no direcionamento
de acbes de prevencdo e controle, na identificacdo dos grupos mais afetados, dos possiveis fatores de risco,
dos alimentos envolvidos e dos tratamentos mais adequados. Além disso, é possivel identificar alteragées no
comportamento da doenca que podem indicar surtos ou agrupamentos de casos (Brasil, 2022). Diante disso a
COADS de Taua foi escolhida para a realizagdo da cartilha, tendo em vista o fato de ser a sede do cenario de
pratica dos pesquisadores enquanto residentes em satude. Além disso, a cidade possui grande importancia
estratégica, visto que esté localizada na macrorregido de saude do Sertdo Central do Ceard e também é o
municipio-sede da Area Descentralizada de Satde (ADS) da microrregido dos Inhamuns (Ceard, 2023). O
presente estudo tem o objetivo de analisar e compreender os indicadores de toxoplasmose, para que assim
seja possivel haver agdes direcionadas de satude, além de informar os profissionais de satde, para que assim
seja possivel a criacdo de politicas publicas e eficientes no combate da toxoplasmose.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia, baseado na vivéncia de residentes em
Saude Coletiva no municipio de Taud-CE. O estudo aborda as experiéncias e agoes realizadas pelos
residentes durante o processo formativo pratico da residéncia, correspondente ao periodo de margo de 2023
a fevereiro de 2025. O programa de residéncia multiprofissional em Satde Coletiva tem como cendrio de
prética diversas unidades e servigos da rede de atencgdo a saide do municipio e estado, incluindo a Atengao
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Primaria, Vigilancia em Saide, COADS e demais pontos estratégicos do sistema de satde local. No entanto,
as acoes e projetos desenvolvidos pela equipe de residentes transcenderam esses espacos, alcancando outros
servigos e locais de grande importancia para a comunidade, atuando de forma intersetorial e integrada. Os
dados referentes as descrigoes das vivéncias foram obtidos por meio de observagdo e registros individuais
feitos pelos proprios residentes. A analise dessas informagdes busca descrever as particularidades da atuacdo
uniprofissional e multiprofissional, além de apontar reflexdes e impressoes sobre esse processo formativo.

RELATO DE EXPERIENCIA

No segundo ano da Residéncia Multiprofissional em Satde Coletiva, desenvolvemos uma cartilha
sobre a toxoplasmose para a Coordenadoria da Area Descentralizada de Satde (COADS) de Tauad,
abrangendo os municipios que fazem parte da COADS, tais como, Aiuaba, Arneiroz e Parambu. O material foi
apresentado aos profissionais de saide do municipio, destacando a importancia da discussao sobre o tema,
considerando a alta incidéncia da doenca na regiao. Além disso, observamos que muitos casos ndo sdo
notificados devido a dificuldade de alguns profissionais em identificar os sintomas. Desse modo, existem
varios tipos de toxoplasmose, como por exemplo, a ocular, o Sistema nervoso central, gestacional e
Congénita. Percebemos que a Toxoplasmose se da principalmente em mulheres gestantes e que uma das
maiores dificuldades é em diagnosticar os casos da doenga. Portanto, quando a Toxoplasmose acontece na
gestacdo se torna um grave problema de saude publica, trazendo prejuizos para a mae e o bebé como
restrigdo de crescimento intrauterino, morte fetal, prematuridade e/ou manifestagoes clinicas e sequelas
como microoftalmia, lesdes oculares, microcefalia, hidrocefalia, calcificacdes cerebrais, pneumonite,
hepatoesplenomegalia, erupcdo cutanea e retardo mental. A infecgao fetal pode ocorrer quando a mae esta
infectada durante a gravidez, infecgbes cronicas, reativagao ou reinfecgdo, sendo diretamente proporcional a
idade gestacional em que ocorre a primo-infecgao, variando de 6% a 10% no primeiro trimestre para 70% a
90% no terceiro trimestre. No entanto, a doenca se torna mais grave se ocorrer no inicio da gestagao (Moura,
2019). Na gravidez, a realizacao da sorologia de acompanhamento do primeiro ao terceiro trimestre se faz
importante, uma vez que o risco da gestante contaminada afetar o feto durante a gestagdo é de 40%
(Caetano, 2021). As formas de infeccao do feto incluem: Via transplacentdria: quando a mae contrai
toxoplasmose durante a gravidez e, na fase aguda da doenca, podendo transmitir o T. gondii ao feto,
possivelmente através de taquizoitos. Por isso, é importante a realizagdo da educacdo em saude sobre
praticas de higiene e alimentagao seguras para mulheres em idade fértil, com vista a redugao do risco de
infecao pelo Toxoplasma gondii e, consequentemente, proteger a saude do feto em futuras gestagoes.
Portanto, conforme os dados coletados no Ceara foram notificados 818 casos de toxoplasmose gestacional,
com o maior numero de casos concentrados no municipio de Fortaleza com 200 notificagdes, seguidos por
Caucaia com 37 notificagées. Nos municipios situados no Sertdo dos Inhamuns, é observado o maior numero
de casos notificados de toxoplasmose gestacional no periodo de 2023, no municipio de Taua com 19 casos,
seguido por Parambu com 5 casos, Aiuaba com 1 caso e Arneiroz 1 caso notificado (TABELA I). Ao analisar as
notificactes foi possivel comparar o nimero de casos de toxoplasmose gestacional entre a ADS de Fortaleza e
a ADS de Taué (GRAFICO I). Foi observado maior prevaléncia de casos notificados na ADS de Fortaleza com
268 casos (TABELA II).

Totos s s
TOTAL 16
230040 AlUABA 1
230150 ARNEIROZ 2
231030 PARAMBU 5
231330 TAUA 18

TOTAL 165

230210 BATURITE 3

230350 CASCAVEL 5

230370 CAUCAIA 7

230440 FORTALEZA 200

230765 NARACANAY )
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Porcetagem de notificacdo de casos de Toxoplasmose
Gestacional no ano de 2023, acada 10.000 hab
25,00%
20,62%
20,00%
15,00%
10,00% 8,19%
5,00% I
0,00%
ADS de Fortaleza ADS de Taua

CONSIDERACOES FINAIS

Ressaltamos a necessidade da participacdo dos demais atores na vigilancia da toxoplasmose, como a
vigilancia sanitéria, as equipes de pré-natal, a assisténcia farmacéutica, os centros de referéncia para
gestagao de alto risco, entre outros, contribuird para a reducdo da toxoplasmose congénita e gestacional no
Pais (Brasil, 2022). Portanto, os principais objetivos da vigilancia da toxoplasmose gestacional e congénita
sdo para evitar a transmissao da infeccdo e identificar casos precocemente para reduzir os danos da infeccdo
intrauterina. Por isso, a importancia de se realizar o pré-natal, que tem como propdsito identificar gestantes
com toxoplasmose aguda para acompanhamento e tratamento durante a gestagao e para o manejo adequado
da crianga ap6s o nascimento (Brasil, 2022).
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RESUMO

As residéncias multiprofissionais surgiram no Brasil nos anos 2000 para qualificar profissionais para o SUS.
O Programa Satde na Escola (PSE), por sua vez, foi criado posteriormente como politica interministerial
entre Satude e Educacgao, visando a formacgdo integral dos alunos com agdes de promogao, prevengao e
atengdo a saude. Os programas de residéncia demonstram potencial para articular esses setores, dada a
autonomia dos profissionais. Este artigo relata experiéncias no desenvolvimento do PSE durante dois anos de
residéncia multiprofissional em Quixeramobim (CE), entre 2023 e 2025. O estudo, baseado na vivéncia da
equipe de Saude da Familia e Comunidade, descreve agdes como prevenc¢do ao tabagismo, primeiros
socorros, ISTs, saude menstrual, violéncia doméstica e cancer de mama. O trabalho interdisciplinar nas
escolas mostrou impacto positivo na transformacgao de habitos, reafirmando a educagdo como ferramenta
essencial para a promogao da saude e o fortalecimento do cuidado coletivo.

Descritores: educagdo em satude; promogao da saide na escola; saude coletiva.
INTRODUCAO

As primeiras turmas de residéncia multiprofissional no Brasil apareceram no inicio dos anos 2000,
sendo regulamentadas pela Lei n? 11.129, de 30 de junho de 2005. O objetivo dessa iniciativa foi qualificar
profissionais para atuar de maneira integrada nas diversas esferas do Sistema Unico de Satde (SUS),
promovendo um cuidado mais abrangente aos usuérios dessa politica (Brasil, 2005). J& o Programa Satde na
Escola (PSE) surgiu um pouco depois no cenario nacional, sendo uma politica interministerial firmada entre
os ministérios da Saude e da Educac¢do por meio do Decreto Presidencial n? 6.286, de 5 de dezembro de
2007, com o intuito de contribuir para a formacgao integral de criancas, jovens e adultos matriculados na
educacdo bésica, promovendo, para tanto, agoes de atengdo, prevencdo e promocdo da satude (Brasil, 2007).
Percebe-se, nos programas de residéncia multiprofissional, o potencial de efetivar a articulacdo entre Saude
e Educacao, considerando a autonomia desses profissionais para gerir suas agendas — algo que dificilmente
encontramos nas equipes multiprofissionais (eMulti) vinculadas as secretarias municipais. Isso ocorre porque
as eMulti, via de regra, sdo frequentemente sobrecarregadas pelos atendimentos ambulatoriais, o que
prejudica a realizacao de trabalhos intersetoriais. Outro aspecto positivo no aproveitamento dos programas
de residéncia ao se trabalharem as ag6es do PSE ¢ a variedade de profissionais envolvidos, incluindo
enfermeiros, nutricionistas, psicélogos, assistentes sociais, fisioterapeutas, educadores fisicos, dentistas,
entre outros. Essa diversidade permite uma abordagem interdisciplinar e integral da satude escolar,
contemplando diferentes necessidades dos estudantes e ampliando o impacto das agdes de promogao,
prevengao e assisténcia a saude no ambiente educacional. Além disso, ao se apropriar desse espago de
producao de conhecimentos em saude, fortalecemos a proposta de educagdo permanente preconizada no
curriculo das residéncias multiprofissionais, promovendo a troca continua de saberes entre profissionais,
preceptores e a comunidade escolar. Essa abordagem contribui para a qualificacdo das praticas em satude e
para a construgao de estratégias mais eficazes e contextualizadas no ambito do PSE. Diante do exposto, este
artigo tem como objetivo relatar as experiéncias dos profissionais residentes no desenvolvimento de agdes do
PSE, abordando seus percursos e desafios ao longo de dois anos de residéncia multiprofissional no municipio
de Quixeramobim, no interior do Ceard, entre os anos de 2023 e 2025.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia, que, de acordo com Mussi et al.
(2021), produz um conhecimento cientifico que beneficia o0 meio académico e a sociedade, contribuindo na
otimizagdo de intervencgdes. O relato foi descrito a partir das experiéncias vivenciadas pela equipe de
residéncia multiprofissional em satide da familia e comunidade no municipio de Quixeramobim-CE. As
atividades foram desenvolvidas durante os 2 anos de residéncia, estendendo-se de margo de 2023 a fevereiro
de 2025. As atividades desenvolvidas levaram em conta a programacdo anual do PSE, além de demandas
especificas das escolas, tais como prevengao e riscos do tabagismo, primeiros socorros, prevengao de
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infecgbes sexualmente transmissiveis, satde menstrual, violéncia doméstica e cancer de mama. Para
realizacdo das atividades educativas, foi realizado inicialmente o planejamento da acao. Na execugao foram
utilizadas tecnologias leves visando estabelecer relagao entre alunos e residentes e acolhimento, tecnologias
leve-duras para subsidiar o manejo do grupo e fomentar o conhecimento, incluindo recursos visuais como
panfletos, videos e fotos (computador e projetor). As atividades educativas foram fundamentadas em
metodologias que permitem a construcdo do conhecimento em saude com a participagdo direta dos
estudantes, em reflexdes, debates e pensamento critico.

RELATO DE EXPERIENCIA

No dia 26 de maio de 2023, no periodo vespertino, foi realizada uma ac¢édo de Educacdo em Saude
sobre Pobreza Menstrual com as alunas e funcionarias da Escola de Ensino Médio Guilherme Correia Lima,
situada no Distrito Belém, zona rural deste Municipio, contemplando 58 participantes, conduzida pela
Assistente Social Residente em Satude da Familia e Comunidade em parceria com a Enfermeira Residente em
Saude Coletiva. Na ocasido, dentre outros assuntos, foram contextualizados os seguintes: a desigualdade
socioeconOmica e a evasao escolar no periodo menstrual; o tabu como empecilho na obtengéo e difusao do
conhecimento de cuidadores/responsaveis acerca do corpo humano, com enfoque na menstruagdo e
sexualidade; a cultura machista e patriarcal como base para a relegacdo da mulher ao papel de submissao e
silenciamento; o distanciamento masculino do conhecimento referente ao periodo menstrual e sexo seguro,
sem violéncias; o uso da pornografia como referéncia e seus danos; as informacgdes tedricas e praticas
referentes a saude reprodutiva, os métodos contraceptivos, higiene intima e exames preventivos. No dia 29
de agosto de 2023, no periodo vespertino, também foi realizada Educacdo em Satde sobre Maria da Penha e
Violéncia contra a Mulher na Escola de Ensino Fundamental Heloisa Maria Maia Pinto Dinelly, contando com
um publico de 64 criangas e adolescentes, desenvolvida pela Assistente Social Residente em Satude da
Familia e Comunidade em parceria com a Assistente Social Residente em Saide Mental. Escolheu-se abordar
a tematica nos anos estudantis iniciais para que a prevencdo pudesse ser trabalhada em tempo oportuno
acerca da cultura de violéncia, papel de insercdo da mulher, machismo e comportamento masculino, além
dos meios de dentncia disponiveis. Ainda sobre esta tematica, foi realizada uma segunda a¢do em agosto de
2024, aproveitando a ocasido do més tematico, mas desta vez compreendendo o publico do ensino
fundamental 2. A ideia foi sensibilizar os adolescentes dessa faixa etaria para a problemética da violéncia
doméstica, considerando o inicio das relagoes afetivas nessa fase. Para tal, foi utilizada uma estratégia de
gamificagdo, levando um jogo de tabuleiro para fixar o conhecimento sobre os diferentes tipos de violéncia
(Figura 1). Outro momento do PSE envolveu a abordagem ao tabagismo e seus maleficios. Na ocasido, a
turma de residentes apresentou alguns conceitos relacionados ao uso do cigarro tradicional e eletrénico, bem
como seus prejuizos. Para ajudar na fixacdo dos conhecimentos, realizamos uma dinamica, contrastando a
imagem de um pulmdo de um fumante com o de um nao fumante (Figura 2). Para garantir a melhor
compreensao do publico, em todas as acoes foi utilizada uma linguagem acessivel e adaptada as diferentes
faixas etdrias. Foram feitas perguntas ndo invasivas para avaliar o conhecimento prévio dos participantes,
além de exemplos e situagdes do cotidiano que facilitassem a identificagdo e conexdo com o tema abordado.
Além disso, foram empregados meios ludicos e estratégias interativas, buscando facilitar a apreensao do
conhecimento e criar um ambiente acolhedor, minimizando possiveis desconfortos, constrangimentos ou
receios entre as adolescentes e adultas presentes.
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Figura 1 - Acao sobre violéncia doméstica
N 2 y i e £/ 6’

Fonte: autores, 202.

Figura 2 - Acao sobre tabagismo
e a\n Vi —

Fonte: autores, 2024.

CONSIDERACOES FINAIS

A residéncia em saide da familia proporcionou uma experiéncia transformadora, reafirmando a
importancia do trabalho interdisciplinar na atengdo primaria. Através do programa, foram desenvolvidas
acOes estratégicas nas escolas, reconhecendo-as como espagos privilegiados para educacdo em satde. As
atividades incluiram palestras, oficinas e rodas de conversa sobre alimentacao saudavel, satide mental,
prevencao de doencas, higiene e sexualidade. Tais intervengoes fortaleceram vinculos entre a equipe de
satde, educadores, alunos e familias, promovendo um cuidado integral e rompendo com a ldgica curativista
centrada no adoecimento. Percebe-se portanto a escola enquanto local estratégico de producéo e promogdo
de satude, bem como de prevengao de agravos. Infelizmente, apesar do incentivo financeiro para as escolas
que aderem ao PSE, esse espacgo ainda é subutilizado, reforgando a necessidade de maior articulagao entre
saide e educagdo para ampliar o uso desse espago na promogao da satde.
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RESUMO

A Atencdo Primdria & Satde é a porta de entrada do Sistema Unico de Satde, contemplando o
desenvolvimento de agdes individuais e coletivas. Dessa forma, este estudo teve como objetivo geral relatar
as experiéncias vivenciadas por profissionais residentes do Programa de Residéncia Multiprofissional em
Saude da Familia e Comunidade. O estudo foi desenvolvido por meio de um relato de experiéncia, do tipo
descritivo e com abordagem qualitativa, abordando sobre as experiéncias dos residentes em Satde da
Familia e Comunidade da Escola de Satde Publica do Ceara. A residéncia foi uma experiéncia essencial para
a formacgéao profissional, onde o principal objetivo foi proporcionar um atendimento de saude integral a
comunidade local. Durante os 24 meses, diversas a¢oes foram realizadas, envolvendo grupos especificos da
populagdo, como pessoas, mulheres e pessoas em situagdo de vulnerabilidade, além de diversas atividades
uniprofissionais e coletivas. A residéncia foi um espaco de crescimento profis

Descritores: atengdo primaria a saude; internato e residéncia; promocao da satde.
INTRODUCAO

A Atencdo Priméria & Satude é a porta de entrada do Sistema Unico de Saude, contemplando o
desenvolvimento de agdes individuais e coletivas. Dentro desse contexto, diversos profissionais podem atuar,
como os profissionais vinculados ao Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia e
Comunidade, que surge como uma estratégia crucial para qualificar profissionais da satde, oferecendo uma
formacao prética e tedrica aprofundada, focada na promogao da saide e prevengao de agravos (Carvalho;
Gutierrez, 2021). Essa iniciativa integra diferentes profissdes da area da saude, como assistentes sociais,
cirurgides-dentistas, enfermeiros, farmacéuticos, profissionais de educacao fisica, fisioterapeutas,
nutricionistas e psicélogos, com o objetivo de formar equipes multiprofissionais capazes de atuar de maneira
eficiente no atendimento a populagao. Dessa forma, os profissionais desenvolvem atividades de forma
integrada, principalmente, objetivando contribuir para o atendimento integral (Aragjo et al., 2021). A
residéncia oferece um aprendizado imersivo, onde os profissionais residentes sao inseridos em Unidades de
Atencdo Primaria a Satde, acompanhando a rotina de atendimento e desenvolvendo competéncias para
enfrentar os desafios da saide publica. Assim, possibilita a criagdo de vinculos duradouros com a
comunidade, promovendo a continuidade do cuidado e a construcdao de um olhar mais abrangente sobre as
necessidades de satude identificadas (Medeiros; Forte, 2024). Nesse sentido, o programa de residéncia, por
meio da atuagao conjunta das diferentes categorias profissionais, promove um desenvolvimento continuo e
integrado, capaz de refletir positivamente na qualidade do atendimento a populacdo e na melhoria dos
indicadores de saude da comunidade. Cada uma das profissdes presentes no Programa de Residéncia
Multiprofissional em Satude da Familia e Comunidade assume um papel especifico, mas todas compartilham o
objetivo comum de promover a saude e melhorar a qualidade de vida da populagdo. A atuacao
multiprofissional é uma caracteristica marcante do programa, possibilitando uma visdo mais ampla das
necessidades de saude e a implementacédo de a¢les mais eficazes e coordenadas. A experiéncia adquirida
pelos residentes durante o programa os prepara para atuar nos servigos de saide, na gestdo e na educacdo
em saude, refletindo o compromisso da residéncia com a formagao de profissionais criticos e proativos. A
participacao ativa fortalece o aprendizado e a troca de conhecimentos, possibilitando que os residentes
desenvolvam uma visao ampla sobre o processo de cuidado. Dessa forma, este estudo teve como objetivo
geral relatar as experiéncias vivenciadas por profissionais residentes do Programa de Residéncia
Multiprofissional em Saude da Familia e Comunidade.

METODOS

O estudo foi desenvolvido por meio de um relato de experiéncia, do tipo descritivo e com abordagem

180



ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

qualitativa, abordando sobre as experiéncias dos residentes em Saude da Familia e Comunidade da Escola de
Saude Publica do Ceara. Este programa de residéncia contempla as seguintes areas: educagao fisica,
enfermagem, farmacia, fisioterapia, nutrigdo, odontologia, psicologia e servico social. Inicialmente, os
profissionais passaram pela imersdo na Escola de Satde Publica do Ceara e apds isso, foram encaminhados
para os municipios de atuagdo. O presente relato de experiéncia contempla as agdes desenvolvidas entre
margo de 2023 a fevereiro de 2025. O municipio de atuagao foi Iguatu, no interior do Estado do Ceara, sendo
que os residentes atuaram, principalmente, em duas Unidades de Atengdo Primaria a Satude. Assim, por nédo
se tratar de um estudo que envolve pesquisas diretas com seres humanos, foi dispensada a submissao ao
Comité de Etica em Pesquisa.

RELATO DE EXPERIENCIA

A residéncia foi uma experiéncia essencial para a formacdo profissional, onde o principal objetivo foi
proporcionar um atendimento de saude integral a comunidade local. Durante os 24 meses, diversas agoes
foram realizadas, envolvendo grupos especificos da populagdo, como pessoas, mulheres e pessoas em
situacgao de vulnerabilidade, além de diversas atividades uniprofissionais e coletivas. A formacédo do grupo de
mulheres foi uma das iniciativas centrais durante a residéncia. Esse grupo teve como objetivo promover a
satde da mulher, com foco saide mental. A proposta foi envolver as participantes em atividades educativas,
proporcionando momentos de socializagao e fortalecimento da autoestima, sendo que o trabalho em equipe
foi essencial para o sucesso dessa acdao. O Grupo Reviver foi voltado para idosos e teve como objetivo
proporcionar atividades em espacos verdes, associando a pratica de atividades fisicas a educagao em satde.
A escolha dos espacos ao ar livre visou a promocgdo do bem-estar fisico e psicolégico dos participantes, com
exercicios leves que envolviam alongamentos, caminhadas e exercicios de fortalecimento muscular. Essa
abordagem contribuiu para o aumento da qualidade de vida e o fortalecimento dos lacos sociais entre os
participantes. O Grupo Mais Vidas, por sua vez, foi criado em outro territério para atender idosos em
situagées de vulnerabilidade social, que apresentavam dificuldades no acesso aos servigos de saude. Esse
grupo foi uma extensdo das agdes de promocdo da saide, onde principal caracteristica desse grupo foi a
inclusao de atividades fisicas adaptadas a realidade dos participantes, com foco em fortalecimento muscular.
As atividades foram combinadas com educagao em satde, abordando temas conforme o calendario do
Ministério da Saude. Ja o Grupo Vidas Ativas foi desenvolvido na Academia da Satude, um espago destinado a
pratica de atividades fisicas. A proposta desse grupo foi incentivar a pratica regular de exercicios entre os
idosos, com o objetivo de melhorar a mobilidade, aumentar a forca muscular e prevenir doencas relacionadas
a idade. As atividades incluiram exercicios adaptados as capacidades fisicas de cada participante. Durante o
periodo de residéncia, um dos projetos implementados foi a implantacdo do cuidado farmacéutico para
pacientes com diabetes mellitus. A proposta foi integrar o farmacéutico a equipe multiprofissional, com o
objetivo de garantir o uso seguro e eficaz dos medicamentos pelos pacientes, além da disponibilizagao de
glicosimetros e acompanhamento farmacoterapéutico. Ja o mutirdo de cirurgias odontolégicas foi uma acgdo
que visou reduzir a fila de espera por procedimentos cirtrgicos eletivos no municipio. Durante esse mutirdo,
diversas especialidades, como ginecologia, ortopedia e oftalmologia, participaram da acao, realizando
exames, consultas e cirurgias para pacientes previamente selecionados. Esse mutirdo teve um impacto
significativo na melhoria do acesso da populagao aos servigos de saude, permitindo que muitas pessoas que
estavam aguardando pudessem ser atendidas. Durante a residéncia, as agdes realizadas seguiram o
calendario do Ministério da Saude, com destaque para as campanhas de vacinagdo, o Outubro Rosa e o
Novembro Azul. Essas campanhas foram momentos de mobilizacdo da comunidade, com atividades de
sensibilizagdo sobre a importancia da prevencao e do autocuidado. Assim, as atividades contribuiram para o
aperfeicoamento profissional e para a comunidade, principalmente por co

CONSIDERACOES FINAIS

A residéncia foi um espaco de crescimento profissional e pessoal para todos os residentes,
oferecendo novas vivéncia no campo da Atencgdo Priméria a Sadde. Durante os dois anos de programa,
diversas agoes foram realizadas com o objetivo de promover a satide e melhorar a qualidade de vida da
populagdo, com especial atengdo a grupos vulneraveis. A atuagdo multiprofissional, com o envolvimento de
profissionais de diferentes areas, foi um dos pontos altos da residéncia. O trabalho em equipe foi essencial
para o sucesso de diversas agoes, como o acompanhamento de pacientes com doencas cronicas, onde foi
possivel agir de forma preventiva, além de realizar o acompanhamento continuo para a manutengao da satude
desses individuos.
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RESUMO

Esta produgdo relata a experiéncia da equipe de Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia e
Comunidade em Paracuru, focando na integragédo entre satide e escola para promogao da saide e prevencdo
de doencas entre criangas e adolescentes. Utilizando a metodologia de sistematizacdo de experiéncias de
Holliday, o estudo descreve acoOes intersetoriais realizadas por profissionais da satide nas escolas, com 0 uso
de metodologias ativas, como jogos e dinamicas, para engajar alunos e educadores. A proposta envolveu a
identificacdo de temas relevantes, como saide mental e sexualidade, e a construgao de vinculos entre a
saude e a comunidade escolar. A pesquisa destaca a importéncia da atengdo basica expandida, que vai além
de tratamentos curativos, promovendo a educac¢do em saude e a integralidade no cuidado. A experiéncia
contribui para o fortalecimento da comunicacgdo intersetorial e pode servir de referéncia para iniciativas
futuras.

Descritores: atengdo primaria a saude; colaboragao intersetorial; educagdo em satde.
INTRODUCAO

A integracao entre satude e escola é uma estratégia fundamental para a promogédo da satude e a
prevencado de doencas, especialmente entre criancas e adolescentes. No municipio de Paracuru, a
experiéncia da equipe de Residéncia Multiprofissional nesse contexto possibilitou a implementacédo de agoes
intersetoriais, fortalecendo o vinculo entre profissionais de satude, educadores e a comunidade escolar
(Brasil, 2011). A justificativa para este artigo encontra-se na necessidade de documentar e analisar essa
experiéncia, destacando os desafios, aprendizados e impactos das intervengoes realizadas. A atuacgdo da
equipe permitiu ndo apenas a educagao em saude dentro do ambiente escolar, mas também a identificacdo
de agravos, o encaminhamento adequado dos estudantes para servigos de satde e a promogao de habitos de
vida saudavel. Além disso, compreender o papel da Residéncia Multiprofissional nessa integra¢do contribui
para ampliar a discussao sobre modelos de atengdo a satde que fortalecem o cuidado na atencdo primaria.
Dessa forma, o estudo busca relatar a experiéncias vividas entre a articulagao intersetorial e dessa forma,
evidenciar a importancia de a¢6es interdisciplinares que promovam o bem-estar e a qualidade de vida dos
estudantes, servindo como referéncia para futuras iniciativas no municipio.

METODOS

A metodologia utilizada para a escrita deste trabalho é a sistematizacdo de experiéncias de Holliday.
Para o autor, sistematizar é uma interpretacao critica de uma experiéncia que explicita a 1dgica do processo
vivido a partir de seu ordenamento e reconstrugao. Por ser critica, esta se baseia na Concepcao Metodoldgica
Dialética, por entender a realidade como um processo histérico. Nas palavras do autor, a concepgdo de
realidade “[...] é uma criacdo dos seres humanos que, com nossos pensamentos, sentimentos e agoes,
transformamos o mundo da natureza e construimos a histéria, outorgando-lhe o sentido.” Em 2023, o
municipio de Paracuru recebeu a primeira turma do programa de residéncia multiprofissional em Saide da
Familia e Comunidade, composta por seis profissionais de diferentes areas da satude. As atividades realizadas
pelos residentes, que promoveram a integragdo entre os servigos de saude e as escolas, tiveram inicio a
partir de convites formulados pelos responsaveis pelo Programa Satde na Escola (PSE) do municipio, porém,
com o desenvolvimento dessa pratica, as proprias demandas dos usuarios suscitaram novas tematicas a
serem abordadas. Para as atividades realizadas foram utilizadas metodologias ativas, que colocou os
participantes como protagonistas do processo de aprendizagem e construcdo do conhecimento. Essas
metodologias incentivam a participacdo critica e reflexiva e a troca de experiéncias, promovendo maior
engajamento e aprofundamento na tematica. (Garci, 2016). Foram utilizadas estratégias como aprendizagem
baseada em problemas, rodas de conversa, jogos educativos, teatro, etc. Permitindo que os envolvidos
analisem a realidade, proponham solugdes e desenvolvam habilidades colaborativas. Esse enfoque favorece
uma compreensao mais significativa e aplicada dos desafios enfrentados, especialmente no contexto do SUS.
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RELATO DE EXPERIENCIA

Durante o periodo de residéncia multiprofissional da turma 10 da énfase satude da familia e
comunidade de Paracuru, vivenciou-se uma gestdo em saide com foco em praticas clinicas ambulatoriais de
carater curativo, dentro dessa perspectiva, as agdes de promogao a saude eram tidas como coadjuvantes da
carteira de servigos da Atencdo Primaria a Satde (APS). Essa forma de pensar a APS fez com que agdes
intersetoriais, tais como o Programa Sadde na Escola (PSE), fossem realizadas com o intuito de atingir
indicadores que pudessem garantir verba ou capital politico, neste caso, o selo UNICEF, que é uma
certificacao internacional que visa a melhoraria da qualidade de vida de criancas e adolescentes. Dentro
dessa forma de operacionalizagdo, realizava-se exatamente o menor nimero de agées que pudessem atingir o
indicador que garantiria o selo, pois o objetivo nao era propriamente educagdo em satde. As agbes eram
demandas do coordenador do PSE que articulava com as escolas e depois procurava algum profissional da
saude que tivesse disponibilidade para realizar a atividade. O assunto que seria facilitado era selecionado a
partir das tematicas que orientam o programa e a metodologia a ser utilizada era da escolha do facilitador do
momento. Quando os Profissionais residentes da turma 10 passaram a receber demandas para realizar agoes
em escolas, inicialmente executou-se as agdes dentro do modelo que ja vinha sendo adotado pelos outros
profissionais, contudo o Programa de residéncia Multiprofissional em Saude da Escola de Saude Publica do
Ceara (ESP-CE), trabalha uma linha pedagdgica critica que convida a refletir e transformar processos de
trabalho. Nos vinculamos diretamente as escolas sem a necessidade de intermediarios, conversamos com as
pessoas que trabalham com os alunos no dia a dia para que pudéssemos alinhar as tematicas que seriam
facilitadas com as necessidades e expectativas dos usuérios nos seus territorios e de acordo com a faixa
etaria. Outra proposta que foi levantada dentro do planejamento dessa reestruturagao, é a necessidade de
metodologias ativas que colocassem os participantes como protagonistas na criagdo do conhecimento,
elaboramos agdes em formas de jogos ludicos, circulo de cultura, dinamicas, teatro, etc. A linguagem
utilizada era adequada aos contextos sociais e a faixa etdria dos participantes para garantir uma
comunica¢do mais assertiva e humana, por vezes pouco formal, na tentativa de horizontalizar a relagao, ja
que o objetivo ndo era apresentar o facilitador como o detentor do saber que iria espalhar o seu
conhecimento, e sim, propor um modelo de construgao coletiva. Diversas acoes foram realizadas em
diferentes escolas dos territérios cobertos pelas Unidades Basicas de Satude a qual estdvamos lotados
durante todo o periodo da residéncia, seja com assuntos demandados pelos usuarios, ou tematicas oriundas
de campanhas de satude. Alguns dos temas abordados foram, satide sexual e reprodutiva, bullying, prevengédo
ao abuso e exploracao sexual da crianca e adolescente, saide mental, promogdo de espacos de lazer e
cultura, prevencdo da violéncia, hébitos de vida saudavel, higiene bucal, etc. A proposta pedagdgica dessas
acoes foi avaliada pelos residentes como um sucesso, pois conseguiu-se constatar o interesse dos usuarios
nas tematicas, e a criacdo do vinculo entre a escola, a saude e os usudarios, que comegaram a procurar a
assisténcia em saude, apds os temas terem sido abordados e os vinculos construidos.

CONSIDERACOES FINAIS

Assim, é de grande valia a bagagem que a equipe de residéncia multiprofissional da turma X agregou
ao municipio de Paracuru nesses 2 anos. Validar a importancia da atengao basica atuar além das “paredes”
de uma estrutura fisica com atos curativos, para a expansao desse olhar em prevengao e educagdo em saude
nos espacgos além da unidade bésica de saude. Somado a isto, a importancia também dos vinculos criados
com as acgoes realizadas, para a satde da populagdo como um todo, que por diversas vezes s6 procurou o
acompanhamento na UBS apos o esclarecimento de assuntos e dos lagos criados com os profissionais nas
acdes em questdo. Outro ponto, foi a forma como as a¢oes foram abordadas; as escolhas dos temas; a forma
lddica e participativa variando com a idade e o grupo de cada agdo. Deixando assim, o que de fato a
residéncia consegue agregar, enxergando o outro além de um paciente, mas um ser humano como um todo,
onde os vinculos ali criados puderam refletir na saide geral do individuo.
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RESUMO

INTRODUCAO: A educacdo em satide é uma ferramenta importante quando se pensa em promocao e
prevencdo da saude, pois é através dela que é transmitido o conhecimento sobre temas relacionados a satde.
Este relato tem como objetivo abordar sobre a experiéncia de profissionais residentes frente a um grupo de
educacdo em satde em uma escola estadual. METODOS: Trata-se de um relato de experiéncia, desenvolvido
em uma escola estadual de Ensino Médio em Tempo Integral, no municipio de Cratets-Ce, no segundo ano de
residéncia multiprofissional e teve como publico alvo, aproximadamente 42 adolescentes. Foi executado em
encontros mensais no periodo de abril a novembro de 2024. RELATO DE EXPERIENCIA: A escola fica situada
em um territério marcado por violacoes de direitos contra criangas e adolescentes, assim foi criado um grupo
de educacdo em saude. Sabe-se que o ambiente educacional é dotado de possibilidades, representando um
espaco que viabiliza esse cuidado amplo de promogao.

Descritores: educacdo em saude; adolescentes; saude publica.
INTRODUCAO

A educagao em satde surgiu no século XX com o intuito de conter epidemias de doencas infecciosas
que aconteciam no pais. Ela também era conhecida como Educagao Sanitaria, pois era voltada para questdes
de prevencdo de doencgas e ndo com o intuito de promover a satde, como é nos dias atuais . Com isso, a
educacdo em saude torna-se um imprescindivel instrumento voltada para a promocéo da saude e prevencdo
de doengas, levando para a sociedade conhecimento e fazendo com que gere uma responsabilidade social
perante as questdes de saude (Abreu et al, 2020). Desse modo, a educacdo em saude esta diretamente
relacionada com a educagao escolar, no qual a educagdo em satude sdo agoes educativas sobre promocao e
prevengdo da saude para toda a sociedade, independente do lugar. E a educagdo escolar sdo agoes
educativas com o objetivo de garantir a aprendizagem dos alunos (Schwingel; Aratjo, 2021). A vista disso, é
visivel a importancia de levar a educagao em satde para o ambito escolar, e com base nisso, este estudo tem
como objetivo relatar a experiéncia de profissionais residentes frente a um grupo de educacao em satde em
uma escola estadual de um municipio do interior do Ceard, levando teméticas sobre a satide, com o intuito de
transmitir conhecimento, tirar davidas e desenvolver uma articulagdo intersetorial, entre satude e educagao.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia, que tem como objetivo explanar
acoes realizadas com adolescentes. O estudo foi desenvolvido na escola estadual de Ensino Médio em Tempo
Integral - Gonzaga Mota, localizada no municipio de Cratets - Ce a 350km da capital cearense e pertencente
a macrorregido de Sobral. Transcorreu no segundo ano de residéncia multiprofissional e teve como publico
alvo, aproximadamente 42 adolescentes do segundo ano, na qual a coordenadora via deficiéncia de
informagdes relacionadas a saide e temas da saude em alta. O grupo deu-se inicio apdés uma reuniao com a
direcdo da escola para explanagdo da proposta de trabalho e a sua finalidade, o nicleo gestor mostrou
interesse em aderir ao projeto. Foi elaborado um cronograma de execugdo com encontros mensais no periodo
de abril a novembro de 2024, totalizando 8 encontros com duragdo média de uma hora, sendo o primeiro
destinado aos educandos na escolha das tematicas que seriam trabalhadas a cada encontro. A equipe de
profissionais era formada por Psicéloga, Assistente Social, Nutricionista, Profissional de Educagao Fisica,
Fisioterapeuta e Enfermeira. Antes da realizacdo dos encontros, era possivel a realizagdo de planejamentos
considerando todos os aspectos da realidade dos adolescentes que eram possiveis de serem vistas e
analisadas, com a utilizacdo de metodologias ativas, que proporcionam maior interacao, atencao,
engajamento nas atividades propostas e aprendizados. Tais metodologias como: Formacao de grupos para
atividades em equipe, encenagdes, cartolinas, desenhos, videos, slides e dinamicas. Ao final do grupo foi
realizado um momento de avaliacdo sobre esses momentos com os alunos, assim como possiveis sugestoes de
forma a intensificar esse modelo de abordagem.
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RELATO DE EXPERIENCIA

Por ser um territério que apresenta diversas violagOes de direitos contra criancas e adolescentes,
criamos um grupo na Escola Estadual de Ensino Médio Governador Gonzaga Mota que atualmente, funciona
em tempo integral, é situado na drea de atuacdo dos residentes da énfase saide da familia e comunidade. O
ambiente educacional é dotado de possibilidades, representando um espaco que viabiliza esse cuidado amplo
de promocdo de saiude e qualidade de vida. Primeiramente aconteceu uma reunido com a diregdo para
explanagdo da proposta de trabalho e a sua finalidade, o nticleo gestor mostrou interesse em aderir ao
projeto e na ocasido relatou que os alunos apresentavam ansiedade, depressao, automutilacdo, gravidez na
adolescéncia, auséncia de apoio familiar, medicalizacdo, tabagismo, drogas e entre outras problematicas .
Apos esse dialogo citado anteriormente, foi possivel a realizacdo de um cronograma de execugdo. No
primeiro encontro através de uma dinamica os educandos escolheram as tematicas que eles gostariam de
aprofundar o conhecimento, sendo que algumas foram incorporadas a eixos do Programa Saude na Escola
(PSE), sob os principios da intersetorialidade, territorialidade e integralidade, que busca articular
experiéncias da educagdo basica e da atengdo basica. No més de abril, aconteceu o primeiro momento sendo
abordado o assunto género no intuito de desmitificar preconceitos e promover um didlogo, o segundo
encontro em maio onde tratou-se sobre as drogas licitas e ilicitas com uma abordagem educativa, com a
proposta de prevencdo, além de descrever os equipamentos de cuidado em satdde, o terceiro encontro
aconteceu em junho na qual foi explanado questées relacionadas a sexualidade, como gravidez, métodos
contraceptivos e infecgOes sexualmente transmissiveis (ISTs). Foi possivel a utilizacdo de métodos
contraceptivos fisicos na qual a enfermeira residente demonstrou a correta utilizacdo e funcionalidades de
métodos hormonais. No quarto encontro, no més de agosto foi sobre a importancia da atividade fisica para o
desenvolvimento cognitivo e também foram realizados exercicios fisicos e orientagdes, o quinto ocorreu em
setembro levando em consideracdo o més de prevengao ao suicidio falamos sobre a saide mental de forma
lidica com uma caixa com os personagens do filme divertidamente, juntamente com um pequeno trecho do
filme “Divertidamente”, exemplificando também, as estratégias de cuidado. No sexto encontro, sucedeu em
outubro abordado a importancia da alimentacdo saudavel e os maleficios dos ultra processados, o sétimo
aconteceu em novembro, encontro de grande importancia onde se trabalhou o Bullying com a finalidade de
proporcionar uma reflexdo sobre o quanto é causador de angustias e sofrimentos, para todos os envolvidos,
sejam os agressores, as vitimas e ou somente expectadores e para aprender a identificar os sinais das
agressoes e saber como agir. No oitavo e ultimo encontro aplicamos um questionério de satisfacdo aos alunos
que possibilitou a compreensdo do efeito da acdo positiva das intervenc¢des desenvolvidas. E perceptivel
através dos relatos de experiéncias, houve mudancas na postura dos individuos, tornando-se multiplicadores
dos conhecimentos e a integracdo com equipe multiprofissional protagoniza um novo olhar sobre a
construgao de agoes coletivas.

CONSIDERACOES FINAIS

Com isso é perceptivel que ha necessidade de trabalhar a educagdo em satide na escola, visto que
muitos adolescentes nao possuem informacgoes basicas acerca de teméaticas como prevengao de Infeccgoes
Sexualmente Transmissiveis, prevencdo de gravidez na adolescéncia, maleficios de drogas ilicitas e licitas
entre outros, por muitas vezes ndo ter orientagOes repassadas por pais e responsaveis. Esta experiéncia
provou que a educagdo em saude é essencial para a reflexdo e mudanca de comportamento na vida dos
alunos, tornando-se necessario ainda mais o fortalecimento de politicas publicas voltadas para a satde na
escola.
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RESUMO

A Residéncia Multiprofissional em Satide da Familia e Comunidade da Escola de Sadde Publica do Ceara
(ESP/CE), em parceria com o municipio de Horizonte, configura-se como uma iniciativa estratégica e
imprescindivel para a qualificagdo de profissionais que atuam no ambito da Atengdo Priméria a Saude (APS).
Este estudo relata as experiéncias dos residentes em Horizonte, destacando atividades desenvolvidas,
desafios e impactos na rede assistencial. Englobando territorializacdo, identificacao de demandas locais e
acoes multiprofissionais em Unidades Béasicas de Saude (UBSs), como grupos terapéuticos, atividades de
educacdo em saude e visitas domiciliares. A experiéncia reafirma a relevancia da residéncia multiprofissional
como ferramenta de transformagao na APS, contribuindo para a formacao de profissionais mais preparados e
para a construcdo de um sistema de satude mais eficiente, acessivel e humanizado.

Descritores: atencdo primdria a satde; equipe multiprofissional; promogao da saide; educacao em satde.
INTRODUCAO

A Residéncia Multiprofissional em Satide da Familia e Comunidade da Escola de Satude Publica do
Cearé (ESP/CE), em parceria com o municipio de Horizonte, configura-se como uma iniciativa estratégica e
imprescindivel para a qualificacdo de profissionais que atuam no dmbito da APS, contribuindo, assim, para o
fortalecimento e a consolidagdo do Sistema Unico de Satude (SUS) na regido. Horizonte fica situado na
Regiao Metropolitana de Fortaleza e possui uma populacao estimada em 74.755 habitantes, segundo dados
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) de 2022, distribuidos em uma extensao territorial de
160 km?. Isto posto, a proximidade com a capital cearense tem sido um fator determinante para a dinamica
socioeconémica local, impulsionando significativamente o desenvolvimento industrial e consolidando o
municipio supracitado como um relevante polo econémico. Diante disso, o setor industrial representa a
principal fonte de empregabilidade para a populagdo horizontina, absorvendo expressiva parcela da forca de
trabalho. Além disso, o comércio, a prestacao de servigos e a agropecudria também sao atividades que
desempenham papeis fundamentais na economia municipal. Esse panorama socioeconémico influencia
diretamente a organizacdo e a demanda por servicos de saude na localidade. No tocante a rede publica de
saude, Horizonte dispée de um Hospital e Maternidade, uma Unidade de Pronto Atendimento (UPA), 21
Unidades Basicas de Saude (UBS), uma Policlinica, o Centro de Reabilitacdo Funcional, o Centro de
Referéncia da Satude do Trabalhador (Cerest), o Centro de Atendimento Odontoldgico (CEQ), o Centro de
Atencgao Psicossocial (CAPS), o CAPS AD, CAPSi, entre outros equipamentos. A estrutura disponivel é
essencial para assegurar o acesso universal e equanime aos servicos de saude, promovendo uma assisténcia
integral e qualificada a populagédo. Frente o exposto, a turma X de Residéncia Multiprofissional em Satde da
Familia e Comunidade no municipio teve como campo de pratica as seguintes UBSs: Queimadas, Planalto da
Galileia e Buenos Aires II. Tanto Queimadas quanto Planalto da Galileia ficam localizadas em area rural,
enquanto Buenos Aires II fica em localidade urbana. O presente estudo tem como objetivo relatar as
experiéncias exitosas vivenciadas pela turma X no municipio de Horizonte, enfatizando a relevancia da
formacgdo pratica na qualificacdo de profissionais da saude, bem como sua contribui¢do para o
aprimoramento dos servigos prestados no ambito da atengao priméaria do municipio.

METODOS

Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo do tipo relato de experiéncia. Desenvolvido no ambito
da Residéncia Multiprofissional em Saide da Familia e Comunidade, promovida pela ESP/CE em parceria
com o municipio de Horizonte. A equipe inicial era composta por seis profissionais: uma assistente social,
uma nutricionista, uma enfermeira, uma psicéloga, uma dentista e uma fisioterapeuta, todos atuando na APS.
No decorrer do periodo, a equipe foi reduzida para cinco profissionais devido a saida da psicéloga. As
atividades ocorreram entre marco de 2023 e fevereiro de 2025, abrangendo trés Unidades Basicas de Saude
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(UBSs): Queimadas, Planalto da Galileia e Buenos Aires II. O processo teve inicio com a territorializacédo,
possibilitando a identificagdo de fragilidades e potencialidades dos territérios, o que orientou a
implementagdo de agdes multiprofissionais. Dentre as principais iniciativas, destacam-se o Grupo Bem
Gestar, voltado ao acolhimento de gestantes; o Grupo Melhor Idade, com atividades ludicas e educativas para
idosos; 0 LaSUS, focado em satide mental; e o Oh de Casa, que garantiu atencdo multiprofissional a idosos
acamados e domiciliados. Além disso, foram promovidas campanhas tematicas, palestras, agoes educativas
em escolas, eventos culturais, como o Forr6 da Pressdo, e atividades noturnas com praticas integrativas. As
metodologias adotadas priorizaram a interdisciplinaridade, a participacao ativa da comunidade e o uso de
recursos acessiveis e sustentaveis, fortalecendo a APS e garantindo a continuidade das agoes.

RELATO DE EXPERIENCIA

A RESMULTI qualifica profissionais por meio do ensino-servigo, permitindo atuacdo direta na APS.
Os residentes desenvolvem préticas assistenciais, promovem cuidado integral e aperfeicoam habilidades
interdisciplinares, fortalecendo a rede de assisténcia (Brasil, 2006). A imersdo da Turma X iniciou-se com a
territorializacdao, um processo essencial para compreender as necessidades e potencialidades da comunidade.
Esse mapeamento orientou a implementacdo de grupos terapéuticos, atividades educativas e visitas
domiciliares, consolidando a articulagao ensino-servigo (Silva et al., 2019). Dentre as principais iniciativas,
destacam-se as visitas domiciliares, os atendimentos compartilhados e a formacgédo de grupos terapéuticos. O
grupo “Bem Gestar” ofereceu suporte as gestantes por meio de encontros quinzenais, abordando temas como
amamentacgdo, autocuidado e saude bucal. Contudo, devido a baixa adesdo, foi encerrado apds cinco meses.
Em contrapartida, o grupo “Melhor Idade”, implementado na comunidade quilombola de Queimadas, reuniu
até 35 idosos por encontro, promovendo atividades ludicas, dinamicas educativas e eventos tematicos, como
o "Forr6 da Pressao" para conscientizagdo sobre hipertensdo. Com forte engajamento dos participantes, a
iniciativa se consolidou como um espaco de socializagdo e promocao da saide, possibilitando sua expansao
para outra UBS no segundo ano da residéncia. Outras iniciativas significativas incluiram o passeio a praia de
Aguas Belas e o Cinema da Melhor Idade, proporcionando lazer e socializagdo a idosos, muitos dos quais
vivenciaram essas experiéncias pela primeira vez. Complementando esse cuidado, o projeto “Oh de Casa”
assegurou assisténcia a idosos acamados e domiciliados por meio de visitas semanais acompanhadas por
Agentes Comunitarios de Satde, além da elaboracdo de uma ficha de avaliagao multiprofissional para
direcionamento de cuidados. Diante da demanda por suporte em satide mental, surgiu o grupo LaSUS, que
promoveu encontros semanais focados em arteterapia, praticas integrativas e rodas de conversa,
proporcionando um espaco de acolhimento e troca de experiéncias. Paralelamente, as campanhas tematicas
foram estruturadas em parceria com as UBSs, oferecendo educagdo em satde por meio de materiais
informativos, dinamicas e momentos de autocuidado. No ambito do Programa Saude na Escola (PSE), as
acoOes educativas foram ampliadas para escolas e creches, utilizando também metodologias ludicas para
abordar temas como alimentagdo saudavel, satde bucal e prevengao ao abuso infantil. Para tornar as
atividades mais acessiveis e envolventes priorizou-se o uso de materiais reciclaveis e metodologias ativas.
Essas experiéncias também foram divulgadas em eventos cientificos, ampliando a disseminagao do
conhecimento produzido na residéncia. A anélise dos resultados demonstra um impacto positivo na adesao da
comunidade aos servicos de saude e no fortalecimento da interdisciplinaridade, corroborando estudos sobre
a integracdo ensino-servigo na APS (Silva et al., 2022). No entanto, desafios como a baixa adesdo a algumas
atividades e a escassez de profissionais na saide mental evidenciam a necessidade de planejamento continuo
e maior articulagdo intersetorial. A experiéncia reafirma a relevancia da residéncia multiprofissional na
qualificacdo dos profissionais e na consolidagdao da APS no SUS, promovendo um cuidado mais integral e
humanizado.

CONSIDERACOES FINAIS

As experiéncias vivenciadas ao longo da RESMUTI evidenciam o potencial do ensino- servigo na
qualificagdo profissional e no fortalecimento da APS. As acdes desenvolvidas promoveram nao apenas
assisténcia direta a comunidade, mas também estimularam a autonomia e o protagonismo dos usudrios no
cuidado a saude. A implementagdo de grupos terapéuticos, visitas domiciliares e atividades educativas
consolidou o vinculo entre os profissionais e a comunidade, reforgando a integralidade do cuidado. Dessa
forma, a experiéncia reafirma a relevancia da residéncia multiprofissional como ferramenta de transformacgéao
na APS, contribuindo para a formagao de profissionais mais preparados e para a construcdo de um sistema
de saude mais eficiente, acessivel e humanizado.
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“EU VIM SO PEGAR O ADESIVO”: A PREVALENCIA DA MEDICALIZACAO SOBRE O CUIDADO
PSICOSSOCIAL
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RESUMO

O tratamento para o tabagismo em Quixada ocorre no CAPSAD, onde os pacientes recebem insumos e sdo
apresentados as atividades terapéuticas coletivas. Apesar das possibilidades oferecidas, muitos pacientes
demonstram pouco interesse, associando o tratamento apenas ao uso da medicagao ofertada. A pesquisa é
qualitativa e transversal, baseada em relato de experiéncia dos profissionais residentes que atuam no grupo
“Supera”. O grupo Supera ocorre com o objetivo de oferecer apoio ao processo de reducdo ou abstinéncia do
tabaco. Composto principalmente por mulheres, os participantes, encaminhados pela Estratégia Satde da
Familia ou por demanda espontanea, em sua maioria, possuem alta dependéncia da nicotina. A partir do
exposto, é possivel destacar a necessidade de se compreender o que leva os usuarios a abandonarem o
tratamento, tendo em vista que tal situacdo ocorre, apds recebimento dos insumos na primeira consulta com
o médico.

Descritores: tabagismo; abandono do uso de tabaco; satide mental.
INTRODUCAO

O tratamento para tabagismo, em Quixada, ocorre no Centro de Atengdo Psicossocial para usuarios
de alcool e outras drogas (CAPSAD). Assim, os insumos que auxiliam o tratamento, como Bupropiona,
adesivos e goma de Nicotina, sao direcionados ao dispositivo da Atencdo Secundaria e ofertados ao publico
que busca o tratamento, seja por demanda espontanea ou por encaminhamento da Estratégia de Satude da
Familia. Mesmo oferecendo atividades terapéuticas coletivas, os pacientes muitas vezes se mostram pouco
interessados, escuta-se com frequéncia uma narrativa que resume o tratamento ao uso dos medicamentos
ofertados: “vim s6 buscar o adesivo”. A descontinuidade ao tratamento é rotineira no dispositivo supracitado,
sendo motivo de interrogagao para os profissionais que buscam ofertar terapéuticas que estdo além da dtica
ambulatorial. E cabivel destacar que o dispositivo seque estratégias pautadas na reducédo de danos, a
conducdo das estratégias do grupo de tabagismo partem desta légica. Conforme Buteri Filho et al (2021,
p.03), multiplos fatores se relacionam com a cessagao do tabagismo, considerando principalmente “...baixa
motivacdo, sedentarismo, auséncia de doencga relacionada ao tabaco, inicio do consumo na vida adulta,
tabagistas com menos de 20 anos de uso, ser solteiro, ter maior escolaridade, nao participar das sessoes de
manutencao da abstinéncia”. Este trabalho, a partir de um relato de experiéncia, objetiva-se a apresentar
percepcoes dos profissionais residentes no decorrer do segundo ano na énfase de Satide Mental Coletiva,
observando a relagdo do publico tabagista com a continuidade ou a descotinuidade do tratamento no
CAPSAD de Quixada.

METODOS

A pesquisa trata-se de um relato de experiéncia de carater qualitativo e temporalidade transversal,
apresentando consideracdes sobre os encontros do grupo intitulado “Supera”, sendo este voltado para a
reducdo ou abstinéncia do tabagismo. O recorte temporal deste relato diz respeito ao periodo de 10 de abril
de 2024 a 12 de junho de 2024, neste momento haviam no dispositivo 19 prontuéarios ativos. O grupo, que
ocorreu no CAPSAD de Quixadéa com frequéncia quinzenal, conta com mais de sete anos de existéncia e é
conduzido pela equipe do Servigo Social juntamente com os profissionais residentes. O grupo é constituido
por usuarios do servico, em sua maioria do género feminino (12 mulheres e 7 homens). Todos alfabetizados,
com o inicio do uso do tabaco entre 6 e 25 anos de idade. Os participantes do grupo foram encaminhados
através da Estratégia Saide da Familia e por demanda espontanea. O rodizio dos servigos ocorreu em margo
de 2024, quando a equipe da turma X da Residéncia Multiprofissional em Saide Mental Coletiva passou a
prestar atendimentos no CAPS AD , a partir deste més os residentes passaram a colaborar com o grupo de
tabagismo, inicialmente através da observacdo das condutas realizadas pelos profissionais do servigo e apds
este més, com estratégias de combate ao tabagismo através do Manual do Participante intitulado
“Tratamento do Tabagismo no SUS”,material do Instituto Nacional do Cancer (INCA). Ressalta-se que, por se
tratar de um relato de experiéncia, o trabalho ndo foi submetido ao Comité de Etica.

RELATO DE EXPERIENCIA
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O grupo Supera estd em atividade ha mais sete anos no Centro de Atencao Psicossocial para
usuarios de alcool e outras drogas (CAPSAD), idealizado pela equipe multiprofissional vinculadamente com as
diferentes turmas da residéncia em Satde Mental Coletiva. O grupo nasceu com objetivo de propor aos
usuarios um tratamento que possibilitasse o contato com pessoas que dividem o desejo pela redugdo ou
abstinéncia do tabaco. Os encontros ocorreram quinzenalmente no periodo de oito semanas, dispostas assim:
PRIMEIRO ENCONTRO: abordamos a dependéncia da nicotina, a lista de ambivaléncia sobre as vantagens e
desvantagens em parar de fumar, os métodos para deixar de fumar (abstinéncia e redugao de danos), os
prejuizos do tabagismo a satide e os usuéarios receberam o tratamento prescrito pelo médico e levaram para
preenchimento o mapa de cigarros diarios. SEGUNDO ENCONTRO: abordamos a Sindrome da Abstinéncia,
entendendo o papel do cigarro em sua vida, outras estratégias de lidar com a fissura, com o estresse e a
ansiedade através do pensamento construtivo. TERCEIRO ENCONTRO: abordamos sobre “Como vencer o0s
obstaculos para permanecer sem fumar, pontuamos as melhoras fisicas apos a cessagao do uso do cigarro, o
ganho de peso, sobre a forte associacdo entre fumar e beber e o apoio de outras pessoas que estdao a sua
volta, para que se mantenha a perseveranca e a determinacao durante o tratamento. QUARTO ENCONTRO:
abordamos os “Beneficios obtidos apds parar de fumar”, como os beneficios indiretos ao parar de fumar, o
aumento da autoestima e autoconfianga, onde a vida social passa a se tornar mais prazerosa, a prevencao da
recaida e os beneficios a longo prazo apods parar de fumar que aumentam gradativamente. (Brasil, 2022). A
condugdo do grupo foi feita pelas profissionais residentes através de orientagOes, videos e dinamicas,
expondo de maneira clara e concisa os maleficios do uso prolongado do cigarro, estimulando-os para a sua
redugao ou cessagao, de acordo com o perfil de cada usuario, ensinando-os novos métodos e estratégias de
promocdo e qualidade de vida, colaborando para uma jornada mais leve contra o vicio. Assim como,
avaliamos individualmente cada usuério e revendo o porqué ele decidiu dar inicio ao tratamento, explicando
as atividades a serem realizadas nos encontros, buscando as motiva¢des para prosseguir e como funciona o
tratamento medicamentoso e seus possiveis efeitos colaterais esperados. (Borges, 2024; Duarte, 2014).
Durante esse periodo, o servico contava com 19 prontudrios ativos, assim esperava-se esse mesmo nimero
nos encontros, porém apenas 5 usuarios comparecem ao primeiro encontro, e ao final no quarto encontro o
grupo contou com 3 usuarios, dentre os 3 pacientes que participaram de todos os encontros, 2 conseguiram
interromper o uso do cigarro e encerrou a terapia medicamentosa e 1 conseguiu diminuir o uso do cigarro,
porém retornou ao uso apds problemas familiares, reiniciando o tratamento alguns meses depois. Os dados
tornam perceptivel que a maior parte dos pacientes que recebem os insumos para o tratamento apos
avaliacdo médica acabam por evadir o tratamento sem seguir as etapas necessarias, por outro lado, a
pequena quantidade que encontra-se ativa no tratamento estd também vinculado ao grupo de tabagismo
Supera. Os usuéarios recebem o tratamento prescrito, sendo na sua maioria os adesivos de nicotina iniciais
(21mg) associados a Bupropiona.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir do exposto, é possivel destacar a necessidade de se compreender o que leva os usuérios a
abandonarem o tratamento, tendo em vista que tal fendmeno ocorre, muitas vezes, apds recebimento dos
insumos na primeira consulta com o médico. E de suma necessidade ainda considerar que a vinculagdo com o
grupo de tabagismo e seus membros apresenta-se como positiva, tendo em vista que todos os usudarios que
deram continuidade ao tratamento faziam parte do grupo.Péde perceber que Individuos que praticam
caminhadas ou corridas com frequéncia experimentam uma melhora instantanea em seu humor. Essa relagao
j& foi amplamente registrada em pesquisas cientificas, que conectam o desempenho fisico a avaliagdes
psicoldgicas. Essa descoberta é especialmente relevante para aqueles que consideram abandonar o vicio do
cigarro, mas tém receio de desenvolver sintomas depressivos.
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RESUMO

Este trabalho se faz no formato de relato de experiéncia, apresentando o grupo "Saude sem Barreiras",
desenvolvido na UBS de Barreiras, Icapui (CE), no contexto das diretrizes do SUS e da Politica Nacional de
Promocao da Satde. A iniciativa, voltada para a populagdo idosa composta principalmente por mulheres foi
criada para enfrentar desafios como o sedentarismo e o isolamento social, por meio de atividades fisicas
adaptadas e rodas de conversa que abordam satde mental, direitos e qualidade de vida. Conduzidos por
profissionais de educacao fisica, psicologia, odontologia, nutrigao e assisténcia social, os encontros semanais
tém promovido ganhos significativos: melhora na disposigdo, sono, for¢a muscular, equilibrio, bem-estar
emocional e autoestima, além do fortalecimento dos vinculos sociais. Os resultados evidenciam a importancia
da prética regular de atividade fisica associada ao acompanhamento multidisciplinar para a promocgao da
saude e o cuidado integral do idoso.

Descritores: sistema tnico de saude; aten¢do primaria a saude; atividade fisica; idosos.
INTRODUCAO

A criacdo do Sistema Unico de Satde (SUS), consolidada pela a Constituicdo Federal de 1988,
representou um marco na garantia da satide como direito de todos e dever do Estado (Brasil, 1988). Desde
entdo, politicas sociais e economicas foram implementadas para reduzir os riscos de doengas e ampliar o
acesso igualitario e universal aos servigos de saide. Dentre essas politicas, pontua-se a importancia, em
especial, da Politica Nacional de Promogao a Saude (Brasil, 2010), a qual visa a promogao da qualidade de
vida e diminuicdo de vulnerabilidade, além de, dentre outros objetivos especificos, incorporar e implementar
acoes de promogdo da saude, com énfase na Atencdo Primaria de Satude (APS). No contexto da APS, os
Grupos de Promocéao da Saude surgem como uma estratégia fundamental para o fortalecimento da autonomia
dos usuarios e da melhoria das condigoes de vida e satide da populacdo. Esses grupos favorecem a
abordagem ampliada do cuidado, contribuindo para a supera¢do do modelo biomédico hegemonico (Santos et
al., 2006). A escrita deste relato esta na necessidade de compartilhar uma experiéncia exitosa no ambito da
residéncia multiprofissional em Saude da Familia e Comunidade no municipio de Icapui-Ceara. A iniciativa
demonstra como a atuacao integrada dos profissionais contribuiu para um cuidado mais humanizado e
acolhedor, fortalecendo a atengdo priméria e incentivando a participacgéo ativa dos usuarios na promogao da
propria satide. Diante disso, este relato de experiéncia tem como objetivo evidenciar a importancia dos
Grupos de Promocdo a Satde como estratégia para estreitar o vinculo entre profissionais e usudrios,
estimular o autocuidado e incentivar mudancas nos hébitos de vida. A partir dessa vivéncia, analisam-se os
desafios e potencialidades, considerando seus impactos na qualidade de vida dos participantes e na
consolidagdo dos principios e diretrizes do SUS.

METODOS

O presente trabalho trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia, tendo como foco
o grupo “Saude Sem Barreiras”, desenvolvido com mulheres idosas da comunidade de Barreiras em Icapui,
Ceara. O grupo foi criado pela unidade basica de satide (UBS) em decorréncia do nivel de sedentarismo na
comunidade, isolamento social da populagao idosa e pelos potenciais beneficios para a saude. O grupo foi
pensando em atender toda a populacdo idosa da comunidade com 60 anos ou mais. A divulgacao ocorreu por
meio dos agentes comunitarios de satide e outros profissionais em consultas. O grupo tem seus encontros na
UBS de Barreiras com frequéncia semanal (duas vezes) de duragao aproximada de 1 hora, com participagdo
média de 7 ou mais idosas. Utilizando a metodologia de pratica de exercicios fisicos e rodas de conversa,
abordando outras tematicas da saude. Assim, sendo um espacgo aberto e consolidado para uma populacgédo
vulneravel socialmente e frequentemente acometida por enfermidades, como as doengas cronicas nao
transmissiveis. Dessa forma, fortalecendo assim o cuidado, a promogédo da satde, interacao social e
fortalecimento de vinculo com usuario e sistema de satde.

193



ANAIS da ESP/CE

82 Mostra de Experiéncias Exitosas « Turma 10

RELATO DE EXPERIENCIA

A comunidade de Barreiras, na cidade de Icapui, é formada predominantemente por pescadores e
marisqueiras, sendo assistida por profissionais das equipes de satde da familia e profissionais residentes,
com encaminhamento para outras especialidades e setores, caso necessario. As usuarias que frequentam o
grupo sao todas mulheres cisgenero, apesar das atividades serem voltadas para pessoas idosas independente
do género, o que reforga uma maior preocupagdo feminina pela saide. A faixa etdria da maioria das
participantes é entre 60 e 75 anos, majoritariamente, sdo aposentadas e quanto ao estado civil, casadas ou
viivas. Os exercicios fisicos sdo variados e com adaptacdes as necessidades e particularidades funcionais de
cada participante, incluindo exercicios de alongamento, fortalecimento muscular, equilibrio, coordenacdo
motora e aerébios de intensidade baixa. As rodas de conversa buscam abranger temas sobre satide mental,
direitos e qualidade de vida. Os encontros sao conduzidos por um profissional de educagao fisica, que orienta
os exercicios fisicos e fornece informagdes sobre saide e bem-estar. Além disso, o grupo conta com o
acompanhamento de outros profissionais de satide, como psicélogo, dentista, nutricionista e assistente social,
que fornecem suporte e informacdes multidisciplinares aos participantes nas rodas de conversas. Os
resultados obtidos com o grupo saude sem barreiras sdo extremamente positivos, as participantes relatam
melhorias na disposicao fisica, na qualidade do sono, na forgca muscular, equilibrio e coordenacao motora.
Relatam também reducdo de dores e outros sintomas relacionados a doencgas cronicas. Outro aspecto
bastante importante é a melhoria na autoestima e no bem-estar emocional das participantes, fomentado pelo
convivio com outras pessoas da mesma idade. A interagdo social em atividades prazerosas e o sentimento de
conquista ao realizar os exercicios contribuem para o aumento da confianca e da satisfagdo com a vida. Além
disso, hd orientacdes para uma melhor saide e qualidade de vida por parte de todas as categorias
profissionais, correspondendo as demandas da populagao. O grupo “Satude sem Barreiras” é uma iniciativa de
grande importancia para a promogao da saide e a melhoria da qualidade de vida dessa populagdo no geral.
Os resultados obtidos demonstram que a pratica regular de atividade fisica aliada a intencao social e ao
repasse de conhecimento de assuntos de satide com acompanhamento de profissionais qualificados, é capaz
de trazer inumeros beneficios para a saude fisica e mental de idosos.

CONSIDERACOES FINAIS

O grupo de atividade fisica "Mulheres Sem Barreiras" é uma iniciativa que promove a saide e o bem-
estar de mulheres idosas na comunidade de Barreiras, em Icapui. Através de encontros semanais, o grupo
oferece exercicios fisicos adaptados as necessidades individuais e rodas de conversa sobre temas relevantes
para a saude mental, direitos e qualidade de vida. Os resultados alcangados sdo notaveis, com relatos de
melhorias na disposigdo fisica, qualidade do sono, forga muscular, equilibrio, coordenagdo motora e redugao
de dores. Além disso, o grupo proporciona um espaco de convivéncia e participacdo social, contribuindo para
o aumento da autoestima e bem-estar emocional das participantes. Essa iniciativa demonstra a importancia
da atividade fisica regular e do acompanhamento profissional multidisciplinar na promocgao da saude de
idosos. Ao fortalecer o cuidado, a promogao da saude, a interacao social e a integragao do usuéario com o
sistema de saudde.
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RESUMO

O presente trabalho objetiva relatar as praticas inovadoras em satde realizadas pela Turma X da Residéncia
em Sauide Mental Coletiva da Escola de Saude Publica do Ceard (ESP-CE), no municipio de Fortaleza (CE),
entre 2023 e 2025. Como metodologia é utilizado a pesquisa descritiva, com foco na descrigdo de atividades e
vivéncias. A equipe, atualmente composta por 2 psicélogos, 1 assistente social e 1 enfermeiro, atuou em
equipamentos da RAPS e outros servigos intersetoriais do municipio, compondo atividades relacionadas ao
campo de satde mental, prioritariamente focadas no territério e com base comunitéria, com objetivo de
promover a autonomia dos usudrios, alinhando-se a luta antimanicomial. Por fim, reflete-se sobre a
importancia da residéncia em satide mental na consolidagao de cuidados integrais a partir da ferramenta da
interdisciplinaridade, além da relevancia do cuidado em satide mental, articulado de forma inter e intra
setorial, pautado na liberdade e autonomia dos usudarios.

Descritores: satide publica; saude mental; internato e residéncia.
INTRODUCAO

O presente trabalho objetiva relatar as praticas inovadoras em satude realizadas pela Turma X da
Residéncia em Saude Mental Coletiva da Escola de Saude Publica do Ceara (ESP-CE), no municipio de
Fortaleza (CE). Esta énfase propicia a atuacdo profissional nos espagos destinados a Satide Mental do
Sistema Unico de Saide (SUS), sobretudos aqueles alinhados a Luta Antimanicomial, cujas raizes se ancoram
principalmente a Reforma Psiquiétrica. A Reforma Psiquiatrica langou questionamentos sobre o modelo de
cuidados em saide mental em voga na época, trazendo ao debate indagagdes sobre o lugar da loucura na
sociedade, as violéncias evidenciadas em instituigdes manicomiais e o papel da psiquiatria enquanto um
saber balizador dessas dinamicas, tendo, como objetivo, transformacdes politicas e sociais nos modelos
teorico-praticos que fundamentam o cuidado (Brasil, 2005). A ideia era a substituicdo do modos asilar de
cuidado pelo modo psicossocial, que se pauta em uma visao multideterminada dos sujeitos e nos multiplos
contextos e fatores que os individuos se inserem, além de preconizar um cuidado em liberdade, com base
territorial e comunitéria, e promotor de autonomia (Costa-Rosa, 2000). Assim, a Residéncia Multiprofissional
em Saude Mental Coletiva alinha-se a esses preceitos, sendo seu principal 16cus de atuagdo os Centros de
Atencao Psicossocial (CAPS).

METODOS

Situando-se no campo das pesquisas descritivas, este trabalho descreve as atividades e vivéncias
através da escrita e explanagao do vivido e realizado no territério, com olhar da pesquisa social, a qual “[...]
trabalha com gente e com suas realizacdes, compreendendo as pessoas ou grupos como autores sociais em
relacdo e em perspectivas.[...]” (Minayo, 2019, p. 57), objetivando evidenciar as atividades construidas e
efetivadas pela equipe de residéncia em Satde Mental Coletiva - Turma X de Fortaleza - CE. O cenario de
atuacédo se deu em Fortaleza, cuja populacao estimada é de 2.428.708 de pessoas, uma area de 312,353 km?
e Indice de Desenvolvimento Humano Municipal de 0,754 (IBGE, 2025). A equipe de residentes foi alocada,
entre 2023 e 2025, em equipamentos que compdem a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), majoritariamente
na Regional II de Fortaleza, drea que possui uma populacao estimada de 284.237 mil habitantes, abrangendo
11 bairros: Aldeota, Cais do Porto, De Lourdes, Dionisio Torres, Joaquim Tavora, Meireles, Mucuripe, Papicu,
Sao Jodo do Tauape, Varjota e Vicente Pinzén. No primeiro ano, os residentes foram alocados no Centro de
Atencédo Psicossocial (CAPS) Geral Nilton de Moura Fé, da regional II; na primeira metade do segundo ano,
compuseram a rotina do CAPS AD Marcus Venicius, também na regional II, finalizando a residéncia no CAPSI
Maria Ileuda Vergosa, que abrange as populagées das CORES II e VI. Além disso, foram realizados plantdes
no Hospital Distrital Maria José Barros de Oliveira (Frotinha de Parangaba), no Hospital e Maternidade Dra.
Zilda Arns Neumann (HMDZAN) e no Hospital Infantil Filantrépico SOPAI, que permitiram a consolidagao de
conhecimentos sobre a operacionalizacdo dos SUS nos mais diversos ambitos. Foram 22 plantdes,
contabilizando 132 horas. O publico-alvo foi majoritariamente pessoas em sofrimento mental grave ou
persistente.
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RELATO DE EXPERIENCIA

Ao tratarmos do relato sobre experiéncias exitosas durante estes dois anos de imersao dentro do
Sistema Unico de Saude (SUS), é importante reforcar que a proposta da especializacdo no trabalho que se
propde a Residéncia Multiprofissional em Saude é de efetivar, além dos principios basilares de
Universalidade, Equidade e Integralidade, as normativas de Educagdo em Saude descritas na Lei 8.080,
funcionando como espago proficuo para a consolidacdo de expertises em saude publica. Apesar das
mudangas na equipe ao longo dos dois anos, com transferéncias de algumas profissionais e saidas de outros,
a equipe permaneceu tendo em seu pilar de trabalho a interdisciplinaridade com sua potente troca de
subjetividades e conhecimentos diversos (Sommerman, 2006). A estratégia do trabalho de multiplos saberes
nos faz crescer em nosso arsenal de conhecimento, bem como gera aos usuarios um cuidado que preconiza
sua completude social. Ao tratar especificamente do nosso campo em servigo, a equipe esteve em seu
primeiro ano de atuagao no CAPS Geral, realizando avaliacao inicial, acolhimento, consulta de enfermagem,
atuacdo na dose supervisionada, atendimento social, participacdo em grupos, PICS’s, além de atividades
extramuros, como feiras em pragas, piqueniques com os usuarios e familiares, além do envolvimento nas
atividades referentes ao bloco carnavalesco “Doido é tu!”, que atua na efetivacdo de atividades culturais com
usuarios dos CAPS, os integrando, em conjunto com suas familias, no objetivo de os somar na sociedade, e
ndo os apartar como outrora ocorria. O propésito da residéncia foi cotidianamente afirmar o espago de
liberdade e direito dos usuarios. No segundo ano atuamos no CAPS AD, em que 90% da populagdo atendida
vive em situacao de rua, exigindo intervencdes ainda mais singulares pautadas em uma concreta atuagao
multidisciplinar. Em nosso percurso foram realizadas diversas intervengdes no territdrio, como as atividades
realizadas pelo “Projeto Desencapsulando”, que conta com a articulacdo entre os profissionais da equipe
técnica do CAPS AD, os coletivos urbanos e o Instituto Dragdo do Mar. A proposta é ir até o cenario urbano
ocupado por usudrios em situacao de rua para inseri-los dentro das intervengdes e cuidados em satde
mental. Ainda, além das atividades de atendimentos individuais e grupais realizadas no CAPS, outras
atividades extramuros foram realizadas, como passeios com os usudarios dos servigos, oficinas de arteterapia,
etc. O fechamento do percurso formativo da residéncia ocorreu no CAPSI, em que as atividades em grupo
extramuros, realizadas em parceria com o CREAS Alvorada, destacaram-se como uma pratica inovadora e
potente. Essas atividades, que incluiam oficinas terapéuticas, rodas de conversa e intervengdes culturais,
permitiram um didlogo mais préximo com a comunidade, promovendo a inclusdo social e a reducédo do
estigma associado aos transtornos mentais na infancia e adolescéncia. Outrossim, a efetivacdo de novas
pactuacoes na intersetorialidade revelou-se um caminho promissor para superar os desafios técnicos e
estruturais enfrentados pelo CAPS. A integragdo entre diversos setores mostrou-se fundamental para
construir redes de apoio mais robustas e capazes de responder as complexas demandas da populagdo
atendida. Apesar disso, o0 CAPSI enfrenta desafios significativos, como a necessidade de prover seguimento a
mais de 17.000 prontuérios ativos, dispondo de uma estrutura fisica defasada e de uma equipe técnica
sobrecarregada.

CONSIDERACOES FINAIS

A vivéncia da Turma X da residéncia em Satude Mental Coletiva em Fortaleza evidencia a
importancia da interdisciplinaridade e da atuacgao integrada no territério como pilares fundamentais para a
efetivacdo de praticas inovadoras e humanizadas no ambito do SUS. A experiéncia nos diferentes
equipamentos da RAPS permite ndo apenas a consolidagdo de conhecimentos tedrico-praticos, mas a
construgao de um olhar critico e sensivel as demandas sociais e de satide mental da populagao atendida. A
atuacdo em espacgos extramuros, como pracas, equipamentos culturais e instituicbes indigenas, reforga a
necessidade de expandir as agoes de saide mental para além dos muros institucionais, promovendo a
inclusao social e a reducao do estigma associado aos transtornos mentais. A pratica da equipe demonstra que
o cuidado em saide mental se constroéi a partir de uma leitura dinamica e afetiva do territério, onde as
conex0es entre os sujeitos, os servigos de saude e os contextos sociais sao fundamentais.
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