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1. INTRODUCAO

Caroebe ¢ um Municipio brasileiro localizado no estado de Roraima, apresentando uma
populacgdo estimada em 10.383 habitantes para o ano de 2020 (INSTITUTO BRASILEIRO DE
GEOGRAFIA E ESTATISTICA - IBGE, 2020) e seu clima é de tipo tropical chuvoso e sem
estagdo seca. A populagdo do municipio consiste basicamente de migrantes de outras regioes
do pais, descendentes indigenas e imigrantes vindos principalmente da Venezuela. E um
municipio carente em muitos aspectos € que sofre de muitos problemas socioecondmicos. Em
2018 a maioria da populagao era de jovens, a renda mensal dos trabalhadores formais ¢ de 1,6
salarios minimos e apenas 14,7% dos domicilios apresenta esgotamento sanitario adequado,
segundo o IBGE (2020). Fora isso, h4a também imigrantes em vulnerabilidade social.

A Unidade Basica de Satide (UBS) Clayton Oliveira da Silva € responsavel pela atengao
de 70% da demanda do Municipio, contando com duas equipes de satde, cada uma composta
por um médico, uma enfermeira, uma técnica em enfermagem e doze Agentes Comunitarios de
Saude (ACS).

Analisando a necessidade do Municipio, foi identificado que uma das areas que havia
mais caréncia de informagdo era a de Planejamento Reprodutivo, Pré-Natal e Puerpério. Havia
intengao de intervir ainda na Abordagem do Cancer na Atengao Primaria a Saude; e Atengdo a
Satude do Idoso na Atencao Priméria a Saude. No entanto, com a inesperada pandemia do novo
Coronavirus, o enfoque principal passou a ser o combate a COVID-19, com postergacao das
acoes da primeira microintervengao para um momento futuro.

Sdo de suma importancia para a populagdo as intervengdes nessas areas, pois as
pessoas assistidas pela UBS em sua grande maioria sdo gestantes menores de idade e gestantes
que ja estdo na terceira ou quarta gravidez. J& a COVID-19 no territorio adstrito da UBS tem se
manifestado de modo recorrente, com grande incidéncia de infectados, porém, com poucos
casos graves da doenga.

Os objetivos das microintervengdes foram: Desenvolver acdes de orientacdes a
populacdo na area de Atencdo a Saude da Mulher, nomeadamente Planejamento Reprodutivo,
Pré-Natal e Puerpério no territorio, na UBS Clayton Oliveira da Silva, Caroebe/RR; e
Formular um plano de atendimento de assisténcia a casos de suspeitos e confirmados de
COVID-19 para a UBS.

Assim, esse relato de microintervengdes esta organizado de modo a primeiro abordamos
a area de Planejamento Reprodutivo, Pré-Natal e Puerpério, trazendo a metodologia utilizada
para conduzir as agdes, os resultados alcangados e a continuidade das agdes. Em seguida,

discorremos a respeito da tematica da COVID-19, da metodologia a continuidade das agdes.



2. RELATO DE MICROINTERVENCAO

Estamos em pleno século XXI, o acesso a informacao esta a poucos segundos da maioria
das pessoas, basta um celular, uma televisao ou um computador nas maos para que um mundo
inteiro se abra diante dos nossos olhos, e a partir dai, podemos sanar nossas duvidas, pesquisar
os mais diversos assuntos e agregar isso tudo ao nosso conhecimento. Porém, nem sempre ¢
1sso que acontece, todos os dias nos atendimentos clinicos o que mais se v€ sdo casos graves
de ignorancia e falta de informacao sobre questdes basicas a exemplo de higiene e saude. Uma
area deficitaria para a UBS Clayton Oliveira da Silva diz respeito ao Planejamento
Reprodutivo, Pré-Natal e Puerpério, haja vista que embora informagdes estejam disponiveis
nas midias sociais a populacdo ainda ¢ pouco esclarecida sobre a tematica, o que requer um
olhar diferenciado dos profissionais de saude no sentido de orientar a comunidade sob sua
responsabilidade. Isto culminou na escolha da area de Atencdo a Saude da Mulher para
intervir.

Com a chegada da COVID-19 ao Brasil as mesmas necessidades no que diz respeito a
informacio foram identificadas, o que requereu a realizagdo de mais na intervencdo na UBS. E
intrigante como em tempos tdo modernos € com tanta tecnologia, ainda haja esse tipo de
realidade em que as pessoas simplesmente nao se interessam em buscar informagdes € em
seguir recomendagdes para o cuidado da propria satde. Porém, ¢ preciso considerar que para
além do desinteresse, existem aqueles que ndo t€m acesso a tais tecnologias, o que requer
sensibilidade profissional de maneira a que o maximo de pessoas possiveis receba orientagdes
de modo claro e compreensivel, considerando suas especificidades. Entdo, foi a partir desse
cenario que o trabalho foi realizado, na busca de melhorias na area de Saude da Familia.

Para conduzir a microintervencdo sobre Planejamento Reprodutivo, Pré-Natal e
Puerpério, a metodologia inicial foi realizar uma reunido com a equipe da Unidade Basica de
Saude para decidir como tragar as acoes, diante do contexto do territorio € a fim de melhorar o
atendimento da Unidade Basica de Saude, fornecendo informagdes e conhecimento para a
populacdo sobre: métodos contraceptivos, cuidados na gravidez e no pos-parto, conforme
descrito na tabela 1. Foi decidido utilizar como campos de acdo as escolas, os domicilios,
durante as visitas dos ACS, assim como a propria UBS.

Compreendendo que a tematica envolve ndo somente a Saude da Mulher, mas também a
do homem, na medida em que aborda a contracepcao e a responsabilidade que este possui em
relagdo a uma possivel prole, parte das acdes foi planejada pensando em adolescentes de
ambos os sexos. Assim, além do envolvimento da Equipe de Satde da Familia (eSF) que atuou
ativamente no processo, foram estabelecidas parcerias com a Secretaria Municipal de Saude
(SEMSA) e a Secretaria Municipal de Educacao, Cultura e Desporto (SEMED).



TABELA 1: Agoes direcionadas ao Planejamento Reprodutivo, Pré-Natal ¢ Puerpério na UBS Clayton
Oliveira da Silva. Caroebe/RR, 2020.

AREA ACAO PUBLICO RESPONSAVEIS MES/ANO
TEMATICA ALVO
Desenvolvimento de
cartilha explicativa
sobre todos o0s
métodos

Enfermeiras Jan./2020
Adolescentes de

Métodos contraceplivos para as
: ;o £ _p p____ 12 a 18 anos de
contraceptivos escolas do Municipio 2
: idade
Realizagdes de
valestras para T .
I § g I_ Médico e enfermeiras Fev.2020
estudantes do
Municipio.
Cuidados na Orientagdes sobre o : - :
i i Gestantes Médico e enfermeiras Fev.2020
gravidez pré-Natal
Orientagdes sobre o
uso correto dos Meédico Fev.2020
. contraceptivos orais ¢ Mulheres em e
Pos-parto RS i
injetavieis puerpério
5 3
Orientagdes sobre ACS Fev.2020

cuidados pos parto

Como resultados alcangados dessa microintervengdo foi desenvolvida a cartilha, de
maneira que a linguagem fosse de facil compreensao e sobre todos os métodos contraceptivos
disponiveis, inclusive os naturais, para que os adolescentes possam fazer escolhas livres e bem
informadas, incluindo o respeito as suas concepgdes religiosas. O conteudo abordava ainda a
gravidez na adolescéncia, seus riscos ¢ mudancas que ela pode acarretar na vida dos jovens,
além das Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST) que, na grande maioria dos casos, 0
contagio ocorre pela ndo utilizagdo de preservativos masculinos ou femininos. As cartilhas
foram distribuidas em trés escolas do municipio, sendo uma municipal e duas estaduais, houve
grande apoio por parte da SEMED. A mesma contribuiu juntamente com a SEMSA, com a
impressao das cartilhas e com o primeiro contato entre as enfermeiras e as direcdes das
escolas. Os diretores ficaram muito felizes com essa parceria entre a satde e a educacao, pois
essas sao as areas que demandam mais atencao e investimentos no Municipio.

Nas palestras para os alunos, os profissionais de saude explicaram de maneira mais
ampla cada um dos temas abordados na cartilha e tiravam as duvidas dos jovens. Foram
realizadas nove palestras, sendo trés em cada escola, nos turnos matutino, vespertino e
noturno, ¢ foram ministradas pelas enfermeiras juntamente com o médico. Houve grande
participagdo dos adolescentes, a maioria tinha duvidas sobre a puberdade, sobre as IST e sobre
a prevengao de uma gravidez indesejada. Ao final de cada palestra era nitido o quanto os
jovens necessitavam desse contato mais direto e aprofundado com as questoes da sexualidade.

Sobre os cuidados na gravidez, o acompanhamento pré-natal ¢ essencial para “assegurar
o desenvolvimento da gestacdo, permitindo o parto de um recém-nascido saudavel, sem
impacto para a saide materna” (BRASIL, 2012, p.33), sendo assim, no consultdrio médico as
gestantes passaram a receber todas as orientacdes necessarias. A comecar pelos exames que
devem fazer: Hemograma, Tipo sanguineo e fator Rh, Glicose em jejum, Exame de sangue
VDRL, Exame de sangue para HIV, Exame de sangue para rubéola, Exame de sangue CMV,

Exame de sangue para Toxoplasmose, Exame de sangue para Hepatite B e C, Exame de urina
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e urocultura, Ultrassom ¢ Exame ginecologico e Papanicolau. Além dos pedidos de exames,
gestantes receberam orientacdes em todas as consultas sobre possiveis doengas que podem
ocorrer durante a gravidez, tais como: anemia, infec¢ao urinaria, hemorroidas, pré-eclampsia, e
doencas ginecologicas, cuidados com a alimentacdo, que deve ser rica em ferro para evitar
anemia e acido folico para garantir uma boa formag¢ao do sistema nervoso do bebé. O risco de
aborto espontaneo nos trés primeiros meses de gestacdo também ¢ alertado, entdo a qualquer
sinal de sangramento a gestante deve procurar ajuda médica imediata.

Cerca de 150 gestantes se beneficiaram do trabalho realizado nessa microintervengdo, o
que representa cerca de 90% do total de gestantes do municipio. E muito satisfatorio ver no dia
a dia como as gestantes saem do consultorio médico e da UBS muito mais confiantes e
seguras, nessa que com certeza ¢, uma das fases mais sensiveis da vida de uma mulher. Toda
essa atencdo e acompanhamento com as mulheres no periodo gestacional e no puerpério estao
previstos nas orientagdes do Ministério da Satde, mas antes dessa microintervengdo ser
realizada todas essas medidas eram realizadas de maneira muito superficial e pouco eficaz por
parte da equipe de saude, pois nem todos faziam a sua parte. Entdo, todo o trabalho foi voltado
para que as gestantes passassem a ter a atencdo e cuidados da forma devida e com todo o
suporte da Unidade Bésica de Saude, de maneira que o tratamento para com elas fosse
diferenciado e voltado especificamente para suas necessidades durante esse periodo.

Na primeira consulta pos-parto foi examinada a saude da mae e do bebé. O periodo de
puerpério ¢ complicado para muitas mulheres, pois ¢ 0 momento em que ocorrem intensas
modificagdes fisicas e psicologicas num curto espago de tempo, € as mesmas precisam de toda
atencdo e cuidado (ROCHA, 2015). Pensando nisso, nas consultas elas também sao orientadas
a tirarem um tempo do dia para cuidarem de si mesmas, conversarem sobre seus medos e
ansiedades com alguém em quem confiem, € um acompanhamento psicolégico também ¢
indicado para casos em que haja propensdao a uma depressdo pos-parto. Cerca de 10% das
gestantes atendidas buscaram atendimento psicologico no periodo de puerpério e relataram o
desejo de conversar com um psicologo, entdo receberam o encaminhamento médico e estao
fazendo o acompanhamento psicoterapico.

No poés-parto, as orientagcdes foram passadas no consultério médico, reforcando para as
pacientes sobre o uso correto dos contraceptivos orais e injetaveis, sobre a utilizagdo do DIU
(Dispositivo Intrauterino) e a importancia do uso dos preservativos comuns (masculino e
feminino) tanto para evitar a gravidez indesejada, quanto para prevenir o contdgio das ISTS,
pois os preservativos sao os Unicos capazes de evitar tais infecgdes. Essas orientagdes visam
conscientizar em especial as mulheres em fase de puerpério, pois muitas delas acabam
engravidando no periodo de pos-parto por ndo se prevenirem de forma correta, e considerando
que a grande maioria delas possui poder aquisitivo baixo. O melhor nesses casos ¢ que elas

adotem a um planejamento reprodutivo, que além de prevenir a gravidez ndo planejada, as
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gestagoes de alto risco ¢ a promog¢dao de maior intervalo entre os partos, proporciona as
mulheres a independéncia quanto ao tempo dedicado a sua formacdo educacional e suas
escolhas profissionais. O fato de a maternidade passar a ser uma escolha € ndao um acaso traz
uma série de vantagens para a mae e o bebé quanto para a sociedade.

As visitas dos ACS as mulheres em periodo de puerpério foram voltadas as orientagdes
sobre os cuidados que as mesmas devem tomar neste periodo. Se o parto foi normal e houve
corte proximo a vagina (episiostomia), deve-se manter a cicatriz bem limpa, lavando-a com
sabonete durante o banho ou apds fazer suas necessidades, e secar bem o local, a regido em
cicatrizagdo pode ficar dolorida e os pontos devem cair sozinhos. Se o parto foi ceséarea, deve-
se manter a cicatriz bem limpa, lavando com sabonete durante o banho e secando-a bem, os
pontos deverdo ser retirados de 8 a 10 dias, na Unidade Bésica de Saude. Os Agentes
Comunitarios de Satde sempre orientaram as gestantes no periodo pos-parto, mas nunca
prestando todas as orientagcdes necessarias e explicando-as minunciosamente. Entdo, a partir da
realizagdo da microintervengdo, os trabalhos dos ACS ficaram muito mais completos e
eficazes.

Essa microintervencao foi realizada ndo com a intengao de ser passageira, mas sim com o
intuito de fazer parte da rotina da Unidade Bésica de Satide. Todos os trabalhos realizados irdo
continuar sendo feitos e melhorados no decorrer do tempo. Toda a equipe de profissionais da
saude estd integrada e satisfeita com os resultados positivos alcangados, o que demonstra
que esse ¢ um trabalho que vale a pena ser continuado.

Logo apds a realizagdo da primeira intervengao planejada, nos deparamos em territorio
nacional com a chegada do novo coronavirus, causador da doenca COVID-19. A partir
dai, toda a atengao foi direcionada ao combate e prevencao do virus no Municipio.

Coronavirus ¢ uma familia de virus que pode causar doencas em animais ou humanos.
Em humanos, esses virus provocam infec¢des respiratorias que podem ser desde um resfriado
comum até doencas mais severas como a Sindrome Respiratéria do Oriente Médio (MERS) e a
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS) (INSTITUTO ONCOGUIA, 2020). A maioria
das pessoas infectadas com o virus COVID-19 experimentard doenca respiratoria leve a
moderada, cuja recuperagdao nao requer cuidados intensivos. Entretanto, apesar de qualquer
pessoa que contrair a doenca poder ficar gravemente doente, os idosos e aqueles com doengas
cardiovasculares, diabetes, doengas respiratdrias cronicas e cancer, t€m mais probabilidade
de agravamento da doenca (ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE, 2020). A
partir dessas informagdes e diante do cenario atual que estamos vivendo com a pandemia
da COVID-19, a equipe de profissionais de saude do municipio tragou as melhores medidas e
formas de enfrentamento a este novo virus de acordo com a realidade de nossa regiao.

Nosso municipio se encontra em estado de quarentena, sendo assim, o fluxo de pessoas

que se deslocam at¢ a UBS diminuiu significativamente. Entdo, primeiramente formulou-
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se um novo plano de atendimento para a Unidade Basica de Saude, logo quando a pandemia
chegou a Roraima, no més de margo/2020, constituido das agdes e resultados alcancgados,
descritos na tabela 2, nas quais toda a equipe de saude estd fazendo uso dos Equipamentos de
Protecao Individuais (EPI).

TABELA 2: Ag¢bes estratégicas para o enfrentamento do Coronavirus ¢ seus resultados na UBS Clayton
Oliveira da Silva. Caroebe/RR, 2020.

RESULTADOS

ACAO RESPONSAVEIS ALCANCADOS

Revezamento dos  médicos,

técnicas de enfermagem e as
enfermeiras no  atendimentos,
com trabalho alternado a cada
seInana,

Gestor da UBS

Menor exposicio de toda a
equipe a um possivel contigio
pelo virus.

Orientagdo para a populagdo
sobre as medidas de protegio
contra a COVID-19 dirigida aos
usudrios que se deslocam até a
UBS.

Meédico e Enfermeiras

Menor fluxo de pessoas nas vias
pliblicas, maior adesdo ao uso de
mascaras ¢ aos cuidados com a
higienizagdo  das  mios e
alimentos.

A aglio permitin  evitar a

aglomeracdo de pessoas na UBS,
principalmente pelo fato dos
Orientagdo no domicilio sobre as  Enfermeiros e Agentes  idosos serem o grupo de risco da
medidas de protecdo contra a Comunitirios de Salde que atual pandemia. Um menor fluxo
COVID-19, durante as visitas a5 realizaram a vacinagdo dos de pessoasna UBS expoe menos
casas para vacinagiio. idosos contra a HIN1 pessoas ao virus, pois la € um
lugar propenso ao contigio por
ser o local de referéncia aos
doentes.

Todas as agdes contra a COVID-19 serdo continuadas normalmente. Apesar de o pico da
doenca ja ter passado, as medidas de prevengdo continuam, € precisam ser
reforcadas a populagdo diariamente pelos profissionais da saude. Os grupos de risco para
a doenca continuam monitorados, e todos podem ser infectados se forem expostos. Haja vista
que ainda n3o h4a uma vacina para a prevencdo da COVID-19, evitar aglomeragdes, usar
mascara e higienizar as maos e os alimentos continua sendo a maneira mais eficaz de protegao.

As agdes continuarao até quando se fizerem necessarias.
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3. CONSIDERACOES FINAIS

Todo o trabalho realizado, desde o planejamento das intervengdes, até a execucao, foi
desafiador e muito satisfatorio. O principal desafio foi o ajustamento repentino da Unidade
Basica de Saude ao cenario atual do COVID-19, pois toda a equipe estava integrada e focada
para a realizagdo das intervengdes planejadas, e que melhorariam significativamente a saude do
municipio. Mas diante deste cendrio a equipe se manteve firme, e trabalhamos em conjunto
para a conscientizacdo da populagdo, mas sem deixar de lado os problemas ja existentes na
saude publica do Municipio.

A execucdo das acdes de Planejamento Reprodutivo, Pré-Natal e Puerpério foram simples
de realizar, pois depois de planejadas, cada funcdo foi delegada aos respectivos responsaveis e
o engajamento da equipe foi excelente. Desde as palestras nas escolas at¢ o acompanhamento
médico no consultorio, todas as informagdes foram transmitidas de maneira clara, e a prova
disso ¢ que os casos de gravidez em adolescentes tém apresentado uma significativa queda
desde entdo. Mas, mesmo com resultados positivos, temos muita dificuldade em conscientizar
a populagdo evangglica, que apresenta grande predominancia no Municipio, esse € o principal
desafio que enfrentamos.

O novo coronavirus nos fez enxergar o quanto o sistema de saide do Brasil ¢ precario.
Poucos leitos nas Unidades de Terapia Intensiva e hospitais em colapso foram as noticias mais
recorrentes. Outro fator agravante foi a falta de responsabilidade da populacdo em relagdo a
pandemia e o desrespeito ao isolamento social, o que resultou e ainda resulta em milhares de
mortes pelo pais. Todos procuram a quem culpar, mas a verdade ¢ que todos sao responsaveis,
0s que tecnicamente correm menos riscos em relagao a doenga ndo se previnem e transmitem
o virus para a populacdo de risco, muitos destes por sua vez sofrem com o agravamento da
doenga, sdo internados, € vao a obito.

A maior dificuldade na UBS Clayton Oliveira da Silva tem sido justamente o fato de
levar informagdo para a populacdo, pois muitos nao tomam os cuidados necessarios para se
protegerem, que sao basicamente: lavar regularmente e cuidadosamente as maos, por pelo
menos 20 segundos, com agua e sabao ou higieniza-las com solugdo a base de alcool, cobrir o
nariz e boca ao espirrar ou tossir, evitar aglomeracdes, manter os ambientes bem ventilados,
nao compartilhar objetos pessoais e, se puder, evitar sair de casa. Sdo medidas simples, mas
muito importantes para evitarmos a propagacao do virus.

E importante que apds essa crise na saide publica passar, tanto governantes, quanto
populacdo em geral analise onde foram os erros cometidos nessa pandemia, onde as atitudes
tomadas poderiam ter sido diferentes, € o que poderia ter sido feito para que milhares de vidas
fossem salvas. Isso tudo para que caso haja outra situacdo semelhante a essa, 0s mesmos erros

nao sejam cometidos.
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