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RESUMO

As acodes em saude desenvolvidas dentro da Unidade Bésica de Satde Edson Jaciguara no
Municipio de Juruéd no estado do Amazonas, conduziram a equipe a buscar um olhar voltado a
importancia da educacdo em saide como contribuicio na resolutividade de
problemas desenhados anteriormente e colocados na arvore da unidade como cronicos. Desse
modo, este trabalho objetivou atingir o maior publico dentro da comunidade sobre a
importancia do acompanhamento do crescimento e desenvolvimento da crian¢a na primeira
infincia e o aumento e adesdo ao planejamento familiar. As atividades foram discutidas e
planejadas de forma coletiva em reunides de equipe e executadas por todos os profissionais da
equipe. Dentro das limitagdes foram desenvolvidas rodas de conversas na sala de espera,
atendimento individualizado e palestras a fim de esclarecer duvidas de saude, motivar os
usuarios do territdrio a se comprometerem com seu autocuidado. Como recursos materiais
foram utilizados folhetos informativos, materiais ¢ métodos contraceptivos disponiveis dentro
da unidade de saude e recurso digital. Os eventos propostos seguiram as recomendagdes da
vigilancia em satde para o combate a COVIDI19, evitando aglomeracgdes, preconizando o
distanciamento social e uso de alcool gel. Como resultados, foi possivel constatar um maior
envolvimento e aproximacao entre os profissionais de saude e entre estes e os usuarios da
comunidade, além disso, melhora na qualidade do processo de trabalho e na oferta do cuidado

em saude na perspectiva da integralidade.
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1. INTRODUCAO

Jurua ¢ um municipio do interior do estado do Amazonas, regido Norte do pais.
Pertencente a mesorregido do Sudoeste Amazonense e microrregidao de Jurud, sua populagao
estimada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) era de 15.106 habitantes
em 2020. O vocébulo Juruad vem de Iurua, que significa em guarani rio de boca larga (IBGE,
2020).

Quanto ao territério e ambiente, apresenta 13.3% de domicilios com esgotamento
sanitario adequado, 3.9% de domicilios urbanos em vias publicas com arborizag¢do e 1.8% de
domicilios urbanos em vias publicas com urbanizacdo adequada. Com relagdo ao trabalho e
renda, considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario minimo por
pessoa, tinha 51% da populacdo nessas condigdes. Na educacao a taxa de escolarizagdo na
faixa etaria de 6 a 14 anos de idade ¢ 90,1% (IBGE, 2020).

A satde no municipio estd organizada por uma rede que contempla um Hospital de
pequeno porte o qual da suporte a toda cidade e nos casos de maior complexidade sao
encaminhados para capital Manaus. A taxa de mortalidade infantil média na cidade ¢ de 19.76
para 1.000 nascidos vivos e as internagdes devido a diarreias sdao de 4.3 para cada 1.000
habitantes (IBGE,2020).

A Unidade Basica de Satide Edson Jaciguara Pereira, local de desenvolvimento das
microintervengoes, tem sua localidade na zona urbana. A unidade oferta atendimentos nas
linhas de cuidados em saude da mulher (planejamento familiar, pré-natal e puerpério), saude
da crianga (crescimento ¢ desenvolvimento), saide do idoso, saude bucal, HIPERDIA ¢
imunizag¢do. A equipe multidisplinar de saude ¢ composta por médico, enfermeiro, odontdlogo,
agentes comunitarios de saude, técnicos de enfermagem, recepcionistas e técnico de saude
bucal. A area de abrangéncia ¢ constituida por aproximadamente 800 familias cadastradas,
divididas em cinco microdreas.

Com a participagdo de toda a equipe de saude, foi desenhada uma arvore com os
principais problemas de sailde que mais acometiam a populacao deste territdrio e que de fato,
refletia negativamente nos indicadores de saude do municipio. Neste contexto, diante dessas
necessidades identificadas e maiores problemas passiveis de intervencdo, foram propostas
acoes de enfrentamento que pudessem contribuir para melhorar o processo de trabalho da
equipe e que fosse de relevancia para melhorar o cuidado da populacao assistida e que a equipe
conseguisse da continuidade.

Assim, o desenvolvimento deste trabalho permitiu desenvolver atividades de educacao
em saude abordando os temas saude reprodutiva e saude da crianca, compreender melhor a
rede de servicos no municipio de Jurud, a fim de fortalecer a rede, melhorar os indicadores de

saude de forma que podera ser implementada no ambito da gestao local.






2. RELATO DE MICROINTERVENCAO 1

ESTRATEGIAS PARA UMA MAIOR ADESAO AO PLANEJAMENTO
REPRODUTIVO NA UNIDADE DE SAUDE EDSON JACIGUARA/JURUA-AM.

A Organizagdao Mundial de Saude (OMS) aponta que 120 milhdes de mulheres no
mundo desejam evitar a gravidez. Apesar disso, nem elas nem seus parceiros usam métodos
contraceptivos. No Brasil, a Politica Nacional de Planejamento Familiar foi criada em 2007.
Ela inclui oferta de oito métodos contraceptivos gratuitos e também a venda de
anticoncepcionais a precos reduzidos na rede Farmacia Popular.

O planejamento familiar ¢ tido como essencial nos servigos publicos de saude,
fundamentada na Lei do PF (Lei n® 9.263/96), a qual determina que os profissionais de saude
devem desenvolver acdes pautadas nos direitos sexuais. Desta forma, o Planejamento Familiar
deve ser tratado no contexto dos direitos reprodutivos, tendo, portanto, como principal objetivo
garantir as mulheres e aos homens um direito béasico de cidadania, previsto na Constitui¢ao
Brasileira: o direito de ter ou nao filhos/as.

A saude reprodutiva ¢ um estado de completo bem-estar fisico, mental e social, em
todos os aspectos relacionados com o sistema reprodutivo e as suas fungdes e processos, € nao
de mera auséncia de doenca ou enfermidade. A satde reprodutiva implica, por conseguinte,
que a pessoa possa ter uma vida sexual segura e satisfatoria, tendo autonomia para se
reproduzir ¢ a liberdade de decidir sobre quando e quantas vezes deve fazé-lo. Implicito nessa
ultima condigao, esta o direito de homens e mulheres de serem informados e de terem acesso a
métodos eficientes, seguros, permissiveis e aceitaveis de planejamento familiar de sua escolha,
assim como outros métodos de regulacdo da fecundidade, de sua escolha, que ndo sejam
contrarios a lei, e o direito de acesso a servigos apropriados de saude que deem a mulher
condi¢des de atravessar, com segurancga, a gestagdo € o parto € proporcionem aos casais a
melhor chance de ter um filho sadio (NACIONES UNIDAS, 1995).

Na comunidade da Unidade de Satide Edson Jaciguara, no municipio de Jurua-
Amazonas, apds reunido de levantamento situacional onde o apoio da equipe e participagdo
foram fatores importantes, o tema planejamento reprodutivo/familiar foi pautado para ser
colocado como prioridade. A escolha desse tema para intervencdo foi o quantitativo de
gestagoes indesejadas, abortos, desinformagdo acerca de métodos, infeccdes sexualmente
transmissiveis, dentre outras verificado no territorio. As agdes realizadas sdo justificadas pela
falta de abordagem e para promover encontros entre os profissionais de saude e usudrios, com
o intuito esclarecer sobre as opgdes de métodos de anticoncepgdes, além de poder participar
ativamente das escolhas.

A Unidade de Saude da Familia ¢ importante para fortalecer os lagos entre
profissionais e usudrios € € um espaco importante para o desenvolvimento de salas de espera

com o objetivo de esclarecer a populagdo e orientar sobre os propositos do planejamento
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familiar. Neste sentido, nos dias 09 e 10 de novembro de 2020, antes das consultas individuais,
foram realizadas salas de espera com esclarecimento sobre a temadtica. As usuarias foram
ouvidas acerca de suas duvidas e partilharam suas experiéncias com os profissionais € com
outras pessoas na sala de espera. A partilha de conhecimentos favoreceu o fortalecimento de
vinculos e confianga com os profissionais da equipe.

Para evitar aglomeracgdo, a sala de espera foi realizada em dois momentos diferentes
respeitando os critérios de distanciamento social. Participaram em cada roda de conversa cerca
de 23 mulheres, e acredita-se que esse nimero possa ser aumentado conforme diminuicao dos
indicadores da pandemia da covid19. Espera-se também que essa ag¢ao seja divulgada para
outras pessoas da familia ou da comunidade.

Como recursos visuais foram utilizados folhetins educativos, imagens de infec¢des
sexualmente transmissiveis, métodos como camisinha feminina e masculina, pilulas, DIU,
tabelinha, anticoncepcional injetavel dentre outros. A equipe se manteve unida em divulgar os
momentos, enfatizando o papel dos agentes comunitarios de saude que foram de grande
importancia para localizar o publico e divulgar.

Durante as agdes foi possivel observar que muitas mulheres, a maior publico de adesao
a microintervencao realizada, apresentou duvidas e pouco esclarecimento quanto a importancia
de um planejamento familiar e de ter um publico esclarecido das possibilidades que podem
estar optando para evitar gravidez indesejada, um dos fatores que elas mais deixaram em
destaque com o qual se preocupavam. As agdes visaram também reduzir as principais causas
de adoecimento e morte das mulheres.

A atengdo basica de saude deveria estar preparada para o fornecimento de todos os
métodos contraceptivos orais, injetaveis, pilula de emergéncia, preservativos masculinos e
femininos e DIU, entre outros, mesmo assim ainda existe uma fragilidade da assisténcia muitas
vezes precaria em ofertar alguns métodos que sao demonstrados. Desenvolver a¢des no setor
publico de saude sempre sera desafiador, unir um publico com espago suficiente para que o
distanciamento correto aconteca, acolher em ambiente propicio para desenvolvimento de acoes
onde os recursos sdao escassos, serdo sempre obstaculos. Todavia, com uma equipe unida e
motivada em fazer a diferengca em prol da populagao pode ser um caminho para esclarecer a
populagdo e propiciar que eles possam fazer as melhores escolhas para sua vida tem sido
estimulante.

As agodes de planejamento familiar sempre levantaram discussdes sobre a qualidade de
saude publica realizada no Brasil, mesmo lembrando que os direitos sexuais e reprodutivos sao
considerados direitos humanos universais baseados na liberdade, na dignidade e igualdade dos
seres humanos. Portanto, apds avaliacdo da atividade, ficou acordado que semanalmente no
periodo da manha na terga-feira tera um espago para essas rodas de conversas entre os

profissionais € a comunidade. Todos os profissionais estardo dando sua contribui¢do e
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repassando informagdes, sendo ouvintes, aconselhadores e orientadores para o melhor método.

Espera-se que, em um futuro proximo, apds a estabilizacdo da pandemia covid-19
consigamos realizar mais atividades e juntar mais pessoas, para que a partir de novas acoes
possam colaborar na reducao dos indices de gravidez indesejadas e principalmente os abortos e
contribua também para a conscientizacdo do melhor método anticoncepcional.

A partir da atuagdo da equipe de satide possam ajudar a comunidade a tomarem
decisdes responsaveis, evitando assim uma gravidez precoce e suas complicagdes. Como
informac¢ao minima espera-se que temas basicos como o uso de métodos anticoncepcionais e
preservativos, sejam difundidos em consultas, trabalhos em grupos, realizagdo de visitas
domiciliares contribuindo assim para a reducdo de gravidez indesejada e baixo indice de

infecgdes sexualmente transmissivel.
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3. RELATO DE MICROINTERVENCAO 2

INTENSIFICACAO DO ACOLHIMENTO AS CRIANCAS NA PRIMEIRA
INFANCIA NA UNIDADE DE SAUDE EDSON JACIGUARA.

A Politica Nacional de Atengao Integral a Saude da Crianca (PNAISC), que foi instituida
por meio da Portaria n° 1.130, em 05 de agosto de 2015 (BRASIL, 2015), considerada um
marco para a atencao integral a crianca, que articula as acdes em todos os niveis de atengao.
Considera como primeira infancia: pessoa na faixa etaria de 0 (zero) a 5 (cinco) anos, ou seja,
de 0 (zero) a 72 (setenta e dois) meses.

Ultimamente tem sido relatado em todo mundo um aumento expressivo da deteccao dos
problemas comportamentais, emocionais ¢ do desenvolvimento principalmente na primeira
infincia, com o aumento proporcional at¢ em populagdes de nivel socioecondmico mais
favorecido, mas mantém a prevaléncia absoluta mais elevada entre populagdes carentes.

Durante levantamento de situagdes criticas dentro da Unidade de Saude Edson Jaciguara,
foi nos mostrado a deficiéncia de atendimentos as familias com criangas na primeira infincia, o
quanto a falta de acompanhamento durante crescimento e desenvolvimento dessas criancas
vinham sendo identificadas pelos agentes comunitarios de satde.

E através dessas consultas durante a primeira infincia que muitas doencas sdo
identificadas e tratadas, principalmente por se tratar de uma area onde apresenta muita caréncia
e criangas com desenvolvimento comprometido por falta de alimentacdo adequada e vitaminas.
Trabalhando na perspectiva dos principios da PNAISC a qual coloca a crianga como prioridade
absoluta e considerando os determinantes sociais € condicionantes para garantir o direito a vida
e a saude. Com vistas a efetivacdo de medidas que permitam o pleno desenvolvimento na
infancia, de forma saudavel e harmoniosa, bem como a reducao das vulnerabilidades ¢ riscos
para o adoecimento e outros agravos (BRASIL, 2018).

Os avangos das condi¢des de saude da crianga brasileira sdo decorrentes de acdes como a
ampliagdo da cobertura da atencdo basica, do acesso a vacinacdo, das taxas de aleitamento
materno e do nivel de escolaridade da mae, além da diminuicdo da pobreza (BRASIL, 2018).
Essas agdes se somam a outras politicas publicas que levaram a quase extingdao de internagdes
por desnutricdo (agravo praticamente residual no pais), por doengas imunopreveniveis
(sarampo, difteria, tétano neonatal, poliomielite, variola, rubéola, meningites) e por
diarreia/pneumonia. Todo esse historico mundial a equipe tem buscado utilizar de espelho para
que dentro da comunidade de suporte, acdes pré-estabelecidas facam a diferenca na vida dessas
criangas ¢ dos seus responsaveis.

O tema para a microinterven¢do e o publico alvo escolhido se deu devido a evasdo das
maes ou responsaveis de trazer as criancas para acompanhamento e orientacdo na unidade de

saude, durante esse periodo tdo importante. Assim como, atualizagdo do cartdo da crianga e
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vacinacao conforme calendéario de imunizagdo. As agdes desenvolvidas sdo justificadas pela
baixa dos indicadores das criangas na primeira infancia acompanhadas dentro da unidade de
saude. Teve como intuito, fomentar a assiduidade dessas criangas nas consultas de
acompanhamento na Rede Bésica.

Viarios estudos do desenvolvimento infantil t€m demonstrado que a experiéncia precoce
de uma crianga pode afetar fortemente o seu aprendizado e a sua trajetoria escolar. As trés
areas de habilidades necessarias para que as criangas demonstrem sua prontidao para a escola
sdo: capacidade intelectual, motivacao para aprender ¢ bom desenvolvimento socioemocional.
Entretanto, para desenvolver essas habilidades ¢ vital que a crianca receba o suporte externo
necessario. Esse suporte depende do estado de saude fisica, mental e de bem-estar das familias,
mas ¢ influenciavel, os profissionais de saude, médicos dentre outros, tem um papel importante
em apoiar as familias ao identificar criangas com dificuldades no desenvolvimento dessas
competéncias essenciais e direcionar ao tratamento adequado (BRASIL, 2018).

Mesmo vivendo dias dificeis com a Pandemia COVID-19, foi possivel trazer em
pequenos grupos, familias que tinham em seus lares criangas na primeira infancia, para que
pudessem agregar conhecimento, buscar organizar o acompanhamento dessas criangas € acima
de tudo compreender a importancia da assiduidade delas nas consultas. Nao apenas durante
processo de doencas, mas uma forma de evitar, realizando a promog¢ao e acompanhamento do
desenvolvimento e crescimento adequado.

Neste sentido, durante dos dias 08 e 10 de dezembro de 2020, dentro da propria unidade
mantendo as normas de distanciamento e uso de mascara foi possivel reunir 19 responsaveis.
Além de acompanhamento individualizado de mais 03 criangas com necessidades especiais em
momento diferente. Foi utilizado o cartdo da crianga para toda explanagao durante as rodas de
conversas, explicado a importancia de té-lo e da sua leitura, por que além de um guia para o
profissional serve também de auxilio aos pais e cuidadores.

O fortalecimento da rede onde essas criangas estao inseridas, fortalece junto toda unidade
de saude e comunidade, pois uma crian¢a bem assistida e acompanhada durante suas fases
acaba sendo espelho para outras familias. E assim tem sido as agdes de intensificacdo de
acompanhamento dessas criangas, levando muitas como exemplos conseguimos captar outras
circunvizinhas.

Como reflexdo, pode-se dizer que se faz necessario restabelecer uma dindmica dentro da
unidade de satide mesmo em tempos de pandemia. Tem sido desafiador em todos os aspectos
principalmente quando se trata de saude da crianca, onde tem-se buscado um ambiente
psicologico favoravel para acolher nao apenas essas criangas, mas seus apoiadores, hoje muito
mais ligados a figura dos avos os quais tem desenvolvido cuidados fisicos e afetivo.

Com todas as acdes executadas, objetiva-se uma abordagem maior dos conceitos de

crescimento e desenvolvimento das criangas na primeira infancia dentro da comunidade de

13



abrangéncia da Unidade de Saude Edson Jaciguara. O apoio dos agentes comunitarios de satde
tem sido de grande relevancia além das consultas de puericultura da enfermeira e consultas
com dentista para avaliagdao precoce de carie. Fomentar a¢des e atrair esse publico para que a
equipe possa se sentir confortavel em tratar niimeros da primeira infancia tem sido meta para

todos os membros da equipe.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

As estratégias implementadas na UBS Edson Jaciguara através das microintrevengoes
aumentou a interesse dos profissionais da equipe e dos usudrios sobre os temas propostos. Os
resultados serdo melhor observados com a continuidade das acdes, porém pode-se perceber o
quanto foram momentos ricos de conhecimentos ¢ o quanto foi possivel aprofundar questdes
relacionadas a melhoria do cuidado ofertado, consequentemente melhora na qualidade de vida
dos usudrios, percebidos através das mudangas comportamentais.

As acdes desenvolvidas, seja em sala de espera, roda de conversa, visitas domiciliares,
ou ainda em consultas individualizadas conforme o grupo de abordagem de cada tematica,
ambos com o objetivo de sensibilizar e trazer esses ao entendimento sobre a importancia de
cada agdo e impacto na vida das mulheres e criangas que fazem parte da comunidade que
abrange a Unidade de satide em questao.

Foi possivel observar que, toda acdo de mudanga executada, toda semente de
conhecimento plantada trouxe o retorno através da assiduidade nas consultas, das dividas que
surgiram durante o acolher, das buscas pelos profissionais capacitados que estdo prontos para
atender a essa comunidade.

Por esta razdo, o presente trabalho propds uma intervencao que foi implementada na
referida unidade, a fim de atrair o publico em questdo para entender a importancia do
acompanhamento médico e dos demais profissionais durante as consultas na primeira infancia
e a importancia do planejamento familiar e conhecimento das mulheres das possibilidades dos
contraceptivos que estdo disponiveis no SUS.

Durante o processo de construcao coletiva, houve a compreensao de que, para que os
objetivos propostos fossem alcangados, seria necessario um comprometimento e entendimento
de toda a equipe de satide, no sentido de mobilizar a populagdo a comparecer nas reunioes.
Como em todo processo houve a dificuldade de acomodagdo ¢ de um espaco mais amplo, a
pandemia teve seu reflexo negativo, com restrigdes durante a execugdo das microintervengoes

mas a equipe se manteve forte em atingir seus objetivos.
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