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APRESENTACAO

APS FORTE
PARA O SUS

Para fazer frente aos desafios impostos pela Atencdo Priméria a
Saude (APS) é fundamental estimularmos espacos de construcao
de conhecimento e aprendizado a partir das experiéncias dos ges-
tores, trabalhadores e usuéarios da Atencéo Priméria do Brasil.

Esta iniciativa busca experiéncias que promovam a melhoria do
acesso da populacdo, sempre priorizando e reforcando o papel da
APS como porta de entrada prioritaria e coordenadora da atengdo
no sistema de saude.

E imprescindivel que todos tenham um acesso facilitado aos servi-
¢cos, sendo necessario que o servico de salde responda as deman-
das das pessoas a ele vinculadas construindo agendas e horarios
flexiveis (atendimento noturno e nos finais de semana) tanto para
atendimento da demanda programada (consultas agendadas)
como para o atendimento das demandas do dia/urgentes.

Reorganizar os servicos prestados pelo Sistema Unico de Salde
(SUS) com base em redes integradas de salde e com o fortaleci-
mento da Atencdo Primaria a Salde (APS), tanto na extensdo de
seus atributos quanto na cobertura populacional, é pilar funda-
mental para atingirmos melhor eficiéncia e sustentabilidade, resul-
tando em maior qualidade da atengdo a populacéo.

Assim, conceitos como o de lista de pacientes devem definitiva-
mente ser introduzidos na APS brasileira, assim como formatos de
remuneragdo profissional que valorizem o pagamento por pessoa
acompanhada, por qualidade e por resultados como forma de
incentivo.



As equipes de APS sdo responsaveis pela coordenacdo do cuida-
do, trabalhando em cooperacdo clinica com os diferentes niveis
do sistema de salde. Para exercermos uma APS abrangente, com
padr8es ampliados, é necessério entender que faz parte da rotina
diaria de um servico de atencdo primaria o atendimento a pes-
soas com demandas de salde programadas e agudas, preventivas
e assistenciais, com olhar para o individuo, para a familia e para a
comunidade.

A crianca com febre e dor de garganta hé dois dias; o trabalhador
da construcdo civil que chega ao centro de atencdo primaria com
forte dor lombar; a gestante no primeiro trimestre que apresenta
naquele dia um pequeno sangramento vaginal; uma pessoa com
dependéncia a bebidas alcodlicas que procura, sem agendamento,
a unidade de salde pedindo ajuda para parar de beber; um adul-
to jovem que procura consulta por algum motivo organico e que
durante a consulta comega a chorar e a falar sobre as dificuldades
de convivio familiar pelas quais vem passando; a professora que
traz seu aluno com um corte no joelho ocorrido ha poucos minutos
enquanto brincava no recreio da escola; a gestante que vem para
sua consulta de pré-natal de baixo risco; a crianca que necessita de
acompanhamento de puericultura; o doente cronico (hipertenso
ou diabético) que faz acompanhamento; a visita domiciliar para a
pessoa sem condicOes de vir a unidade de salde; a mae que procu-
ra orientagdo para seu filho que estd com um dente mole; o adulto
que procura o dentista para tratar um dente cariado; a pessoa que
procura a unidade de salde para recimentar uma coroa dentaria
que caiu; a professora que traz seu aluno que bateu a boca quando
brincava no recreio; o adolescente que procura orientagdo para sua
gengiva que sangra espontaneamente.

Sdo nesses momentos, em que a equipe atende, diagnostica, ouve,
apoia, acolhe, prescreve uma terapéutica, sutura, aplica umavacina
que estava atrasada, agenda e realiza uma coleta de citopatologi-
co uterino, enfim, oferece a melhor resposta para cada situagdo de
salide e responde a demanda solicitada, que se ganha a confianca
e se fortalece o vinculo junto a comunidade atendida. Ao fazer isso,
aequipe de salde esta desempenhando o importante papel de “fil-
tro” e exercendo a coordenacéo do cuidado.

Entendemos que a Atencdo Priméria a Salde com acesso universal
tenha de fato condigBes para realizar a coordenacdo do cuidado
para os outros niveis de atencdo, a exemplo do que fizeram todos
0s paises com sistemas universais de salde do mundo e que hoje
sdo capazes de exibir excelentes indicadores de salde e qualidade
de vida da sua populagdo, com a¢les intersetoriais e valorizacdo da
promocdo da salide em ambientes saudéveis.

Secretaria de Atencdo Priméria a Salde - SAPS
Ministério da Saude
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APS FORTE
PARA O SUS

Foram mais de mil, precisamente 1.294 experiéncias que se can-
didataram ao Prémio APS Forte para o SUS, promovido pela
Organizacdo Pan-Americana da Salde (OPAS) no Brasil e pelo
Ministério da Saude. A participacdo macica de equipes do Sistema
Unico de Satde (SUS) de todos os cantos do Brasil confirma a rele-
vancia de priorizar o acesso, tema central deste Prémio. Observa-se
claramente que as equipes tém vitalidade e ndo poupam esforcos
para aproximar os servicos do SUS as pessoas e as comunidades,
visando concretizar o direito constitucional a saude.

Dos excelentes resultados de participacdo aflora um “exército” de
equipes de atencdo priméria entusiasmadas e comprometidas com
o SUS, e ndo apesar do SUS. Esta importante adesdo manda um
claro recado aos que afirmam que o SUS é um projeto perdedor,
sem futuro. O alto nimero de inscricGes confirma a proatividade
e a propensdo para a inovacdo dos profissionais da APS do SUS,
contrariando o difuso preconceito que rotula pejorativamente os
funcionarios publicos no Brasil.

As experiéncias apresentadas sdo provas concretas dos continuos
esforcos das equipes de APS para inovar nas praticas de salde e
ampliar o acesso aos servicos. Observa-se que criatividade, de-
terminagdo e compromisso permeiam o dia a dia destas pessoas,
derrubando a imagem de instituicdo ineficiente e inerte que alguns
atribuem injustamente ao SUS.

As 1.294 préticas que se candidataram ao Prémio indicam um am-
plo leque de caminhos para o fortalecimento da APS, que podem



gerar importantes economias para o SUS e melhores resultados
de salde para a populagdo. A Secretaria de Atencdo Primaria da
Saude do Ministério da Salde, parceira do Prémio junto a OPAS,
podera utilizar os conhecimentos inovadores enunciados nos ca-
sos apresentados para desenhar politicas concretas de fortaleci-
mento da APS.

A publicagdo a seguir mostra um panorama das experiéncias inscri-
tas, explica a metodologia de anélise do Prémio e mostra os resul-
tados, destacando as experiéncias finalistas, mas também trazendo
a lista completa das boas experiéncias inscritas no Prémio. Desde
ja, convidamos pesquisadores, gestores e trabalhadores do SUS a
acessarem nossos bancos de dados e o repositério das experién-
cias do Prémio e oferecemos nosso apoio para anélise desse rico
material. Mais do que premiar, acreditamos que o principal obje-
tivo do prémio é gerar conhecimento e orientar politicas de forma
ascendente.

Estamos muito agradecidos aos autores das 1.294 experiéncias que
aceitaram o desafio de mostrar com orgulho o préprio trabalho
em prol de um sistema de salde equitativo, contemporaneo e de
qualidade.

Unidade Técnica de Sistemas e Servicos de Saude
Organizagdo Pan-Americana da Salde /
Organizacdo Mundial da Salde - OPAS/OMS

Repositério das
experiéncias

https://apsredes.org/premioapsforte/
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Introducao

-

APS FORTE
PARA O SUS

No Brasil, o direito & salde foi incorporado a Constituicao
Federal (CF) de 1988 e para viabilizar esse direito foi criado o
Sistema Unico de Salde (SUS). Optou-se por um modelo de
sistema publico, com a integragdo dos servicos, financiado
por fontes fiscais e com servicos publicos, podendo ser com-
plementado pelos servigos prestados pelo setor privado.

Como forma de organizacdo do SUS, optou-se pelo mode-
lo de sistema orientado pela atencdo priméria. A APS é uma
estratégia de organizacdo da atencdo a salde voltada para
responder de forma regionalizada, continua e sistematizada
a maior parte das necessidades de salde de uma popula-
cdo, integrando ac¢Bes de promogdo, prevencdo preventivas e
curativas, bem como a aten¢do a individuos e comunidades.

No Brasil, a APS, também conhecida como Atencdo Bésica,
tem se desenvolvido de forma constante e ganhou um salto
principalmente a partir de 1994, com a implementagdo do
Programa Saude da Familia, que hoje se tornou Estratégia
Salde da Familia - ESF. Desde a criacdo do Salde da Familia,
a APS brasileira alcancou cobertura de mais da metade da
populacdo brasileira, reduziu a mortalidade infantil e as in-
ternacOes por condicBes sensiveis, além de inimeros outros
avancos. Entretanto, sua qualidade ainda é heterogénea, com
varios desafios a serem superados.

Considerando os mandatos da Organizacdo Pan-Americana
da Salde/Organizacdo Mundial da Satde - OPAS/OMS e, em
especial, sua Estratégia de Salde Universal, a OPAS/OMS no
Brasil entende que a Atengdo Priméria a Salde deve ser tra-

tada como prioridade para sua agenda de coopera¢do com
0 pais. As mais robustas evidéncias apontam que um sistema
de salde orientado pela APS é mais equanime e custo-efe-
tivo. Portanto, fortalecer a APS deve ser parte de uma agen-
da estratégica para a sustentabilidade do Sistema Unico de
Salde (SUS), entendido como sistema baseado no direito de
todas e todos a satide. Um sistema universal, integral e sem
barreiras financeiras ao acesso. Esse objetivo estd em con-
sondncia com a atual gestdo do Ministério da Saude brasilei-
ro, que tem como prioridade a qualificacdo e ampliagdo da
Atencdo Primaria, por meio da Estratégia Salde da Familia.

No ano do 25° aniversario da Estratégia Salde da Familia, a
OPAS/OMS em parceria com o Ministério da Saude lancou
0 “Prémio APS Forte para o SUS: Acesso Universal”. O obje-
tivo foi identificar, dar visibilidade, reconhecer e promover
iniciativas locais, municipais ou regionais que tenham como
foco a melhoria da APS. Embora sejam muitos os avangos
observados na Ultima década, diversos estudos e iniciati-
vas de avaliacdo da qualidade da atencdo proporcionada
pelas equipes de Salde da Familia no SUS apontam que o
acesso é o atributo da APS que mais precisa ser fortalecido
no pals. Frente a essa constatacdo, a edicdo do Prémio APS
Forte 2019 teve como tema central o Acesso. Essa iniciativa
buscou experiéncias que promoveram a melhoria do aces-
so da populacgdo, reforcando o papel da APS como porta de
entrada prioritéria e coordenadora da atencdo no sistema
de salde.




Metodologia e Resultado
de analise das experiéncias
Inscritas no Prémio APS Forte
para o SUS: Acesso Universal

-

APS FORTE
PARA O SUS

O Prémio APS Forte para o SUS: Acesso Universal foi lanca-
do no dia 5 de abril de 2019, durante cerimonia alusiva ao
Dia Mundial da Saude, no Escritorio da OPAS/OMS no Brasil.
Durante os dois meses de inscricdo (entre 15 de abril e 15 de
junho), 1.294 experiéncias foram inscritas, de todos os esta-
dos do pafs. O alto nimero de inscri¢des confirma a proativi-
dade e propensdo para a inovacgdo dos profissionais da APS,
e demonstram os continuos esforcos das equipes de atencéo
priméria para inovar nas praticas de salide e ampliar o0 acesso
aos servicos de salde.

Foi elaborada uma metodologia para analise e classificacdo
das experiencias do premio APS Forte enviadas. Este processo
foi realizado em quatro fases:

= Fase 1 - Admissibilidade: o Comité do Prémio APS Forte
(composto por profissionais e consultores da Unidade
Técnica de Sistemas e Servicos de Salde da OPAS/OMS)
realizou um primeiro filtro das experiéncias, verifican-
do aspectos formais das inscri¢oes, eliminando apenas
aquelas que ndo respeitaram ao determinado no edital
do Prémio. Nesse processo, 55 experiéncias foram elimi-
nadas. Sendo assim, o nimero de experiéncias analisadas
passou a ser de 1.239.

A partir de entdo, foi realizada a categorizagdo em blocos,
considerando categorias conceituais, para distribuicdo aos
avaliadores. Foi utilizado o instrumento Watson, plataforma
de servicos cognitivos da IBM, que consiste em um processo
de inteligéncia artificial capaz de extrair conhecimento a par-
tirde informacdes recebidas. Foram identificadas mais de 150
categorias conceituais, posteriormente agrupadas em 23 sub-
categorias, considerando as afinidades teméticas.

! Alista nominal dos avaliadores encontra-se na pagina 16.

» Fase2-Anéliseeclassificacdo dasexperiéncias: nessafase,
se conformou o Grupo de Avaliadores do Prémio, compos-
to por técnicos indicados pelas seguintes instituicGes:

- Associacdo Brasileira de Enfermagem de Familia e
Comunidade - ABEFACO;

- Associacdo Brasileira de Salde Coletiva - ABRASCO;

-~ Conselho Nacional de Saude - CNS;

- Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Satde
- CONASEMS;

-~ Conselho Nacional de Secretarios de Satide - CONASS;

- Ministério da Saude - MS;

- Sociedade Brasileira de Medicina de Familia e
Comunidade - SBMFC.

Cada experiéncia foi analisada por dois avaliadores, que po-
diam atribuir a elas a seguinte classificacdo:

= N&o classificada: experiéncias incipientes, inconsistentes
ou que ndo se enquadraram em nenhuma linha do Edital.

= (Classificada: experiéncias coerentes com as linhas temé-
ticas do prémio. Foram incluidas no repositério de expe-
riéncias “Prémio APS Forte para o SUS: Acesso Universal” e
estdo listadas nessa publicacdo.

= Recomendada para o prémio: experiéncias coerentes com
as linhas teméticas do prémio e propostas pelo avaliador
para o grupo de mencdo especial. Essas experiéncias es-
tdo destacadas em capitulo dessa publicacao.

Em caso de discrepancia entre as duas avaliagdes, um terceiro
avaliador, membro do Comité do Prémio, fez nova anélise e
decidiu a classificacdo final.

= Fase 3 - Classificacdo dos Finalistas: as 135 experiéncias
classificadas como “recomendadas para o prémio”, na



fase anterior, foram reanalisadas pelo Comité do Prémio,
composto pela OPAS/OMS, MS, CONASS, CONASEMS e
CNS. Apds anélise individual das experiéncias em cada
instituicdo e trés reunides de consenso do Comité, defi-
niu-se as 11 finalistas do Prémio.

perspectiva do usuario. Fizeram parte do grupo a colunista
Claudia Collucci (Folha S. Paulo), a radialista Mara Régia
(Rédio Nacional), a repérter Ligia Formenti (Estaddo), o
médico Drauzio Varella e os jornalistas Luiz Fara Monteiro
(TV Record), Alan Ferreira, Chico Pinheiro (TV Globo) e Lise

Perido: 01 de julho a 31 de julho

Andlise

3° Avaliador

Classificado e
recomendado

= Fase4 - Selecdo dos 3 premiados: os autores das 11 expe- Alves (colaboradora da revista The Lancet). Cada membro
riénciasfinalistas foram contatados para complementacgdo desse juri votou individualmente e a soma dos votos trou-
de informacdes da experiéncia. A partir disso, o Comité do xe os resultados das trés experiéncias vencedoras.
Prémio construiu uma Ficha Técnica para cada finalista.
Essas fichas foram enviadas para um time de jurados es- A seguir um fluxograma mostrando o processo de anélise do
peciais que tiveram a missdo de julgar as finalistas sob a  Prémio:
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Panorama das experiéncias apresentadas:

Todos os Estados do Brasil e o Distrito Federal realizaram ins-
cricdes para o Prémio APS Forte para o SUS. Do total de 1.294
experiéncias inscritas, 1.239 foram consideradas para a 2° fase
do Prémio e 55 foram desclassificadas, a partir da anélise dos
aspectos formais. Os estados de Sdo Paulo, Santa Catarina
e Minas Gerais foram os mais participativos, com 208, 152 e
149 inscri¢Oes respectivamente. A maior parte das inscrigdes
é proveniente de equipes de Salde da Familia (533), seguida

por representantes de secretarias municipais de salde (247)
e outros tipos (183), como inscri¢des individuais e de outros
equipamentos publicos, como UBS, escolas e unidades pri-
sionais e por outras estruturas de gestdo, como consércios
regionais. Outro dado interessante mostra que a maioria das
experiéncias (75%) esta em andamento ou em estagio avan-
¢ado de execugdo.

Distribuicdo das Experiéncias inscritas no Prémio APS Forte
para o SUS: Acesso Universal, sequndo Unidade Federada

AM
33

AP
3
PA
19 MA CE
33 63
Pl
43

Total

I 208



LOCAL DA EXPERIENCIA INSCRICOES

Distribuicao das experiéncias inscritas no Prémio APS Forte
para o SUS: Acesso Universal, sequndo local da experiéncia

Coordenacao ou Geréncia de Atencéo Bésica Estadual

Coordenagdo ou Geréncia de Atengdo Basica Municipal

Coordenacdo ou Geréncia de Atengdo Bésica Regional/Local

Equipe de Satde da Familia

Nucleo de Apoio a Satde da Familia

Secretaria Estadual de Salde

Secretaria Municipal de Sadde

QOutros

Total Geral

Distribuicao das experiéncias inscritas no Prémio APS Forte

para o SUS: Acesso Universal, sequndo estagio de execucao da Experiéncia

8

98

37

517

148

32

223

176

1239

® Em estagio avancado de execucao

m Em estagio inicial de execu¢do

m Experiéncia concluida

%
0,6%
7,9%
3,0%

41,7%
11,9%
2,6%
18,0%
14,2%

100,0%



Sobre a linha temética das experiéncias, considerando as sete linhas disponibilizadas no Edital:

1. Adequacdo das estruturas e processos dos servicos de 6. Estratégias de provisdo e fixacdo de profissionais e estru-

salde, com vistas a ampliagdo do acesso. turas em areas remotas e/ou de vulnerabilidade, com am-
2. Uso das Tecnologias da Informacdo e Comunicagdo - TIC, pliagdo do acesso.

para ampliacdo do acesso. 7. Iniciativas de ampliagdo do acesso da populacdo as a¢des
3. Estratégias inovadoras para ampliacdo da cobertura da e/ou as atividades de promogao da salde.

Estratégia Satide da Familia (ESF).
4. Estratégias inovadoras de acesso que culminaram em au- O panorama encontrado pode ser visto no Figura 3, a seguir.
mento da cobertura vacinal. Chama a atencdo que 707 experiéncias foram inscritas na li-
5. Novas formas de contratualizacdo publico-piblico ou  nha temaética 7, correspondendo a 57%, e 239 foram inscritas
publico-privada da ESF que aumentaram acesso da nalinha 1, correspondendo a 19%.
populacdo.

Distribuicdo das experiéncias inscritas no Prémio APS Forte
para o SUS: Acesso Universal, sequndo linha tematica
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Apos categorizagdo das experiéncias utilizando os 23 subtemas obtidos através
da ferramenta Watson, obteve-se a seguinte distribuicao

Alimentagao e Nutricdo 41 3,30%
Ampliacdo de cobertura da Estratégia Satde da Familia 25 2,00%
Ampliagao e flexibilizagdo de horarios e agendas 9 7,90%
Areas remotas ou de vulnerabilidade social 83 6,70%
Atividade Fisica e Academia da Satde 56 4,50%
Contratualizacdo de servicos de satde 13 1,00%
Doengas Cronicas Ndo Transmissiveis 50 4,00%
Imunizacdo 51 4,10%
Infeccoes Sexualmente Transmissiveis 32 2,60%
Praticas de Enfermagem 12 1,00%
Praticas Integrativas e complementares 80 6,50%
Processos de trabalho 160 12,90%
Promocao e prevencao da Saude 97 7,80%
Recursos Humanos em Saude 20 1,60%
Saulde Bucal 83 6,70%
Saude da Mulher 21 1,70%
Salde do Adolescente 25 2,00%
Salde do Homem 12 1,00%
Salde dos Idosos 28 2,30%
Salde Materno-infantil 72 5,80%
Salde Mental 59 4,80%
Tecnologias de Informagdo e Comunicagdo 84 6,80%
Vigilancia epidemioldgica e arboviroses 36 2,90%

Total Geral 1.239 100%



Avaliadores Técnicos do Prémio APS Forte para o SUS: acesso universal

1. AdrianaAlmeida 33. Flavia Santos 65. Marco Santana

2. AkemiKamimura 34. Flavio Alvares 66. Marema Patricio

3. Aliadne Sousa 35. Flavio Goulart 67. Maria da Penha Sapata
4. AnaChaves 36. Francy Webster Pereira 68. Maria Dilma Teodoro
5. Ana Gabriela Sena 37. Fulvio Nedel 69. Maria José Evangelista
6. AnaPaula Cavalcante 38. Gilmara Santos 70. Maria Souza

7. André Castro 39. Gisele Bortolini 71. Melguia Lima
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9. Aylene Bousquat 41. Graziela Tavares 73. Monica Padilla
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12. CarlaFerraz 44, lasmine Ventura 76. Patricia Chueri
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14. Caroline Cunha 46. Jakeline Caldas 78. Priscila Carvalho
15. Catarina Dahl 47. Janine Coutinho 79. Regiane Rezende
16. Cristiane Spadacio 48. Janini Ginani 80. Regina Coeli

17. Cristina Sette 49. Joaquim Andreazza 81. Renata Teixeira

18. Daniel Amado 50. Julio Suarez 82. Renato Tasca

19. Daniel Knupp 51. Kandice Falcdo 83. Ricardo Aguiar

20. Daniel Soranz 52. Karla Lisboa 84. Roberta Sa

21. Danilo Luz 53. Lely Guzman 85. Rodrigo Lima

22. Denise Ledo 54. Ligia Giovanella 86. Romina Oliveira

23. Denise Rinehart 55. Lorenalima 87. Rosane Gomes

24. Denize Ornelas 56. Luciana Chagas 88. Sandra Cartaxo

25. Dieiny Farias 57. Luiz Augusto Facchini 89. Sandro Terabe

26. Dirceu Klitzke 58. Luiz Henrique Orives 90. Suetdnio Queiroz
27. Elaine Thumé 59. Lyse Paiva 91. Talitha Neres

28. Elaine Tomasi 60. Magda Almeida 92. Tatiana Coimbra
29. Elisson Marques 61. Mara Costa 93. Tatiana Santos

30. Emanuelly Soares 62. Marcelo Dalla 94. Thiago Sarti

31. Eveni Santos 63. Marcia Pinheiro 95. Vanessa Pinheiro Borges
32. Fernando Leles 64. Marco Pereira 96. Wellington Carvalho



Selecao das experiéncias
premiadas

-
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A Organizacdo Pan-Americana da Saude no Brasil (OPAS) con-
vidou um time de jurados especiais para escolher as trés pri-
meiras experiéncias vencedoras do Prémio APS Forte para o
SUS: Acesso Universal. O objetivo era que as experiéncias re-
fletissem o cuidado com o usuério que, para a OPAS, deve ser
a prioridade das acdes e dos servicos ofertados pela Unidade
Basica de Saude ou qualquer outro ponto da APS.

O desafio dos jurados especiais foi o de escolher trés praticas
dentre as 11 excelentes finalistas que foram selecionadas pelo
comité técnico integrado por representantes do Ministério da
Salde (MS), da OPAS, do Conselho Nacional de Secretarios
de Salde (Conass), do Conselho Nacional de Secretarias
Municipais de Saude (Conasems) e do Conselho Nacional de
Salde (CNS). Sdo elas:

= Produzindo inclusdo da populacdo ribeirinha pelas agdes
da Unidade Béasica de Salude Fluvial (Tefé - Amazonas).

= Estratégias de acesso aos grupos prioritarios nas cam-
panhas de vacinacdo contra a Influenza no municipio
de Mombaca - CE: primeiro lugar no ranking do Estado
(Mombaga - Ceara).

» Programa Corujdo da Saude (Doresépolis — Minas Gerais).

= |mplantagdo do laboratério de inovacgdo as condigbes cro-
nicas (Santo Antonio do Monte - Minas Gerais).

» Reabilitacdo na Atencdo Priméria: a classificagdo de risco
como ferramenta na garantia de equidade na assisténcia
(Senador Canedo - Goias).

= Menina do Laco de Fita: a ternura como esséncia, a luta
como principio e 0 empoderamento como estratégia para
a cidadania (Abaetetuba - Para).

= Papel do Protocolo da Enfermagem no Processo de
Acolhimento e Primeira Consulta para zerar as filas na

Atencdo Primaria em Salde (Jaraguéd do Sul - Santa
Catarina).

= Os desafios da implementacdo de a¢des em promocdo
de salide no cenério escolar: relato de experiéncia de um
grupo de Criangas no Salgueiro (Rio de Janeiro - Rio de
Janeiro).

= Teleoftalmologia como Estratégia de Atencdo Integral a
Saude Ocular junto aos médicos e pacientes da Rede de
Atencdo Primaria a Salde do Rio Grande do Sul: Projeto
Olhar Gaucho (Rio Grande do Sul).

= Fixando o Médico de Familia no Cenéario de Formagdo:
uma pratica exitosa de residéncia descentralizada sob ges-
tdo estadual (Floriandpolis — Santa Catarina).

= Formas de reorganizacdo dos processos de trabalho para
a ampliacdo do acesso na Atengdo Priméria a Saude (Sdo
Paulo - S&o Paulo).

Os jurados especiais receberam a descricdo das 11 experién-
cias no dia 23 de setembro e tiveram até o dia 7 de outubro
para enviar as suas escolhas, por meio de um formulario on-
line. As experiéncias mais votadas pelos jurados especiais, e
dessa forma, as trés ganhadoras da iniciativa sdo:

= Menina do Laco de Fita: a ternura como esséncia, a luta
como principio e o empoderamento como estratégia para
a cidadania (Abaetetuba - Para).

= Os desafios da implementacdo de acBes em Promocdo
de Salde no cenério escolar: relato de experiéncia de um
Grupo de Criangas no Salgueiro (Rio de Janeiro - Rio de
Janeiro).

= Papel do Protocolo da Enfermagem no Processo de
Acolhimento e Primeira Consulta para zerar as filas na
Atencdo Primaria em Salde (Jaragua do Sul - Santa
Catarina).



O time de jurados especiais que participaram da Ultima fase do
Prémio APS Forte para o SUS: Acesso Universal foram:

Alan Ferreira Garcia
(produtor Fantastico TV Globo)

Chico Pinheiro
(apresentador Bom dia Brasil TV Globo)

Claudia Collucci
(colunista Folha S. Paulo)

Drauzio Varella
(médico e comunicador)

Ligia Formenti
(repérter Estaddo)

Lise Alves
(colaboradora da revista The Lancet)

Luiz Fara Monteiro
(Apresentador e Reporter TV Record)

Mara Régia
(apresentadora Radio Nacional)
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ABAETETUBA — PA

Menina de Laco de Fita: a ternura como esséncia, a luta como principio e o

APS FORTE
PARA O SUS

empoderamento como estratégia para a cidadania
Autores: Kellen da Costa Barbosa, Laurindo Campos de Lima e Maria Lucilene Ribeiro das Chagas

Em um municipio com apenas 53% de cobertura de Satde da
Familia e com altos indices de mortalidade de mulheres em
idade fértil, de gravidez na adolescéncia e de casos de sffilis,
HIV e Hepatites Virais, os profissionais da Estratégia de Saude
da Familia viram a necessidade de qualificacdo para melhorar
a abordagem a salde sexual e reprodutiva dos cerca de 156
mil moradores de Abaetetuba - PA, levando em conta suas di-
versidades e singularidades ao longo do ciclo da vida.

O projeto envolveu acles de salide com adolescentes, adul-
tos e idosos, abordando sexualidade, valorizacdo e respeito;
atendimento aos adolescentes, sem a presenca do respon-
savel, por meio de oficinas de artes nas unidades, atividades
do PSE, teatro e danca, onde temas de relevancia para os
jovens eram abordados; atividades focadas na melhoria da
qualidade de vida; acdes de mobilizagdo em torno de temas
como diversidade sexual, bullyng, homofobia, cidadania e
cultura de paz, para adolescentes, pessoas idosas, pessoas
com deficiéncia, populacdo em situacdo de rua e popula-
cdo LGBTI+; atendimento clinico para os casos necessarios
e oriundos das demandas da comunidade, com garantia de

uma rede de atencdo instituida e em parceria com CRAS,
CREAS, Conselho Tutelar, Conselho de Salde e todos os
servicos de salide do municipio, voltados ao cuidado, entre
outras atividades.

Iniciado em margo de 2018, o projeto apresentou resultados
no mesmo ano, com a melhoria de alguns indicadores de sau-
de: 7.028 atendimentos de pré-natal em 2018, contra 2.862 em
2016; 4.161 atendimentos de salide sexual e reprodutiva, qua-
se 0 dobro dos 2.507 de 2016; realizacdo de 1.291 testes rapi-
dos de Hepatite B, Sifilis e HIV, um aumento de mais de 100%
em relagdo a 2016, em que foram ofertados 432 testes; e 1.880
coletas de PCCU, para prevencédo do cancer de colo de Utero,
quando em 2016 foram realizados apenas 143 exames.

Mais que melhorar o acesso da populacdo a saude, o proje-
to representou o envolvimento da populagdo na garantia do
direito a salde, a partir da descoberta de potencialidades
dentro dos territérios e da valorizagdo dos saberes populares,
possibilitando um espaco para construcdo de praticas de sal-
de que reduzam iniquidades e valorizem a cidadania.

VIDEO - LINK https://www.youtube.com/watch?v=q_NKkzDXMus


https://www.youtube.com/watch?v=q_NKkzDXMus

13

Fotos fornecidas pelos autores da experiéncia



FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

Potencializar o aumento das unidades de satde quali-
ficadas para abordagem a salde sexual e satide repro-
dutiva dos individuos em todas as suas diversidades e
singularidades ao logo do ciclo de vida, via processo
de educagdo em servico, educacdo em satde, mobili-
zagdo social e cuidados assistenciais.

QUEM E O RESPONSAVEL?

Equipe de Salde da Familia do Municipio de
Abaetetuba - PA.

ONDE FOI DESENVOLVIDO?

O municipio de Abaetetuba possui um multiverso de
72 ilhas, 14 bairros e 34 localidades de ramais e estra-
das, e inimeras dificuldades de acesso aos servicos de
salde, baixa cobertura de atencdo basica, possuindo
apenas 53% (dado do SAPS 44,2%) de cobertura para
uma populacdo de mais de 156 mil habitantes, alta
taxa de mortalidade de mulheres em idade fértil, alta
incidéncia de gravidez na adolescéncia, alta incidéncia
de casos de sifilis e HIV/HV. Possui ainda uma UPA com
mais de 400 atendimentos, dia e a auséncia de uma
unidade hospitalar, de gestdao municipal, que preen-
cha o acesso a rede de atencdo e garanta a continui-
dade do cuidado.

POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

A experiéncia foi desenvolvida devido a auséncia de
programas de acesso a métodos de concepcdo e anti-
concepcdo, de servicos qualificados para a populagdo
idosa, da populacdo portadora de necessidades es-
peciais, dos moradores de rua, da populacdo LGBTI+,
dos homens; pela necessidade de garantir acesso aos
direitos sexuais e reprodutivos da populacdo devido
a violéncia de género alarmante e de certa forma ins-
tituida dentro da sociedade e cultura, a desumaniza-
¢do no parto, a violéncia obstétrica, a alta incidéncia
de violéncia e exploracdo sexual infanto-juvenil, aos
casamentos infantis irregulares em éareas ribeirinhas e
de estrada, a homofobia, a0 aumento da infeccdo por
IST’s/HIV/HV.

O nome escolhido para o programa é uma referéncia
direta ao livro de Ana Maria Machado que aborda o
tema da diversidade étnico-cultural brasileira. No ini-
cio do projeto a intencdo era trabalhar a questao do
bullying (racismo) nas escolas devido ao alto indice
de violéncia e exploragdo sexual vivenciado por me-
ninas, por isso a relacdo com o Livro. Em seguida, o
municipio foi alvo de noticias com repercussao nacio-
nal como a cidade que prendeu uma menina com 30
homens em uma cela. Depois desse terrivel episodio,
buscou-se mudancas locais para uma sociedade mais
justa e solidéria, e por isso a Menina do laco de fita se
tornou porta-voz da luta pelos direitos sociais.

QUANDO?

03/01/2018 em estagio avancado de execucao.
COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?
O projeto se desenvolveu da seguinte forma:

* |nsercdo da populacdo adstrita as UBS no proces-
so de planejamento do Projeto com formatacdo de
fluxos e estratégias de acesso para a reducdo de
barreiras.

* Realizacdo de educacdo permanente em salde
para equipe de trabalho e atividades de educacdo
em salde ministradas através de palestras, rodas
de conversa, caminhadas em pragas e outros.

= AcBes de salde com adolescentes, adultos e ido-
sos para abordar temas sobre sexualidade, valori-
7agao e respeito.

= Atendimento aos adolescentes, sem a presenca do
responsavel, por meio de oficinas de artes nas uni-
dades, atividades do PSE, teatro e danca, onde te-
mas de relevancia para os jovens eram abordados.

= Atividades focadas na melhoria da qualidade de
vida.

= Atividades de mobilizacdo sobre diversidade se-
xual, bullyng, homofobia, cidadania e cultura de
paz, para adolescentes, pessoas idosas, pessoas
com deficiéncia, populacdo em situagédo de rua,
populacdo LGBTI+.

= Atendimento clinico para os casos necessarios
e oriundos das demandas da comunidade, com



garantia de uma rede de atengdo instituida e em
parceria com CRAS, CREAS, Conselho Tutelar,
Conselho de Salde e todos os servicos de saude
do municipio, voltados ao cuidado.

= |mplantagdo do DIU nas unidades de saude, anti-
concepcdo de emergéncia em todos 0s servicos,
obrigatoriedade da notificacdo de violéncia, pré-
-natal do parceiro, método canguru na atencéo
bésica, grupos de mulheres promovendo o cuida-
do, valorizagdo do cuidado popular, entre outros
Servigos.

= Marcha contra a violéncia no Marco Lilas.

= Divulgacdo do projeto para a populagdo com o
lancamento de pequenos spot’s nas redes sociais
com as agles e atividades, além da divulgacdo
dos profissionais de satide em suas midias sociais.
Participacdao em radios comunitérias e radios lo-
cais. Criacdo de uma fanpage onde todas as ativi-
dades sédo publicadas.

Conta com o apoio da Coordenagdo de Assisténcia
Social, Conselho do direito das mulheres, conselho
de direitos da crianga e adolescentes, Secretarias de
Educacdo.

QUANTO CUSTOU?

A experiéncia utiliza recursos dentro dos servicos,
como equipe de PSE, NASF, Academia de Salde e o
proprio corpo técnico da atengdo basica. Possui par-
cerias com escolas, pastoral da crianca, conselho tu-
telar, conselho de salde, universidades e voluntarios.
Porém, para o alcance de algumas metas como forma-
¢ao, a experiéncia foiinscritaem uma chamada publica
(Portaria n®2.234, de 23 de julho de 2018 que Institui a
“Agenda Mais Acesso, Cuidado, informacgdo e Respeito
a Saude das Mulheres”; e prevé o repasse no exercicio
financeiro de 2018, de recursos de custeio para Fundos
Municipais de Salde, mediante cumprimento de re-
quisitos estabelecidos em edital de chamada publica)
da Coordenagdo nacional de satde da mulher, onde
foi selecionada e recebeu apoio financeiro de 150 mil
reais para a execucdo de oficinas e compra de mate-
riais para educacdo em salde.

COMO MEDIRAM OS RESULTADOS?

A mensuracdo dos resultados foi em comparativo com
antes da experiéncia que iniciou em 2018.

= Atendimento Pré-natal (Segundo SISAB/2019):
- 2016: 2.862 atendimentos
- 2017:4.230 atendimentos
- 2018:7.028 atendimentos
- 2019 (janeiro-julho): 4.804
= Salde Sexual e Reprodutiva (Segundo SISAB/2019):
2016: 2.507 atendimentos
- 2017:3.025 atendimentos
2018: 4.161 atendimentos
- 2019 (janeiro-julho): 1.949 atendimentos
= Oferta de Teste Répidos (Hep. B, Sifilis, HIV)
(Segundo SISAB/2019):
2016: 432 testes realizados
- 2017: 469 testes realizados
2018: 1.291 testes realizados
2019 (janeiro-julho): 1.331 testes realizados
= Coleta de PCCU (segundo SISAB/2019):
- 2016: 143 exames realizados
- 2017: 123 exames realizados
- 2018:1.880 exames realizados.
- 2019 (janeiro-julho): 705 exames realizados

OUTROS RESULTADOS:

* Qualificagdo das 21 equipes de salde para aborda-
gem a salde sexual e salide reprodutiva dos indivi-
duos em todas as suas diversidades e singularida-
des ao logo do ciclo de vida.

» Pré-natal do parceiro implantando em 100% das
Unidades de Saude.

= Aumento de 40% da cobertura vacinal de HPV e
Hep. B em adolescentes via PSE e Semana Salde
na Escola.

=  Aumento em 60% da oferta de métodos contracep-
tivos e outros insumos para o exercicio pleno da se-
xualidade dos individuos ao longo do ciclo de vida.

= Aumento em 100% das unidades de salide na iden-
tificacdo e notificacdo dos casos de violéncia con-
tra mulheres, idosos e criancas.

= Formatacdo de foruns populares de construcdo de
planejamento das atividades das ESF nos territo-
rios, qualificacdo de servicos de promogdo e pre-
vencao de agravos, frente ao atendimento médico
exclusivo, empoderamento dos grupos de mulhe-
res, parceria com o sindicato de trabalhadoras ru-
rais para a coleta de PCCU.

= Mobilizagdo social para atendimento de testagem
rapida para toda populagdo. Além da participacao
ativa da populacdo no planejamento de suas prio-




ridades em salde. E o seguimento do projeto por
outras linhas de cuidado de forma permanente e
continua.

POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

A experiéncia é inovadora pois estimula a transforma-
cdo social e a garantia de direitos pela perspectiva da
salde.

Descobrindo potencialidades dentro dos territorios e
valorizando os saberes populares como arma de en-

frentamento das dificuldades de consolidacdo das
politicas do Sistema Unico de Salde, estimula-se o
espaco de construcdo das praticas de salide que redu-
zam as iniquidades em salde e desigualdade social,
com a participacdo popular para a redescoberta da
cidadania.

Nessa experiéncia foram valorizados outros agentes de
cuidado, ndo somente o profissional médico, envolvi-
dos como as Secretarias Municipais, para o trabalho
intersetorial.

Projeto tdo inspirador como o livio MENINA BONITA
DO LACO DE FITA, um dos cldssicos de nossa literatura.
Entrar em contato com esse belo trabalho nos coloca na

pele da linda menininha negra, com cabelo trangado e
finalizado com fitinhas — e, de um coelhinho que nutre
verdadeira paixdo por ela e por sua cor. Mara Régia

~ 11 Levar educagdo sexual, diagndstico e tratamento de
2 i infeccoes sexualmente transmissiveis para uma regido
X/ de acesso dificil, com indices altos de exploragcdo
sexual de menores e mortalidade materna alta é uma
urgéncia e um desafio para o SUS. Drauzio Varella

Pelo exemplo do cuidado, principalmente com a
satide das meninas, que no Pard vivem em situagdo
de extrema vulnerabilidade. Chico Pinheiro

2




RIO DE JANEIRO —RJ

Os desafios da implementacdo de acdes em promocao de salde no cenario

- escolar: relato de experiéncia de um grupo de criangas no Salgueiro

APS FORTE
PARA O SUS

Autor: Daniel Trindade Araujo do Espirito Santo, Helena Fernandes
Ferraz e Victoria Mey Carmo Pereira

A Equipe de Salde da Familia que atende a comunidade do
Salgueiro, na Zona Norte da cidade do Rio de Janeiro, obser-
vou o alto nimero de encaminhamentos de alunos da escola
local por alteracdes de comportamento no ambiente escolar,
a maioria antecipando diagndstico de Transtorno do Déficit
de Atencdo/Hiperatividade (TDAH). Surgiu ai, para a ESF, a
necessidade de avaliar ndo sé as criancas encaminhadas,
mas também os contextos familiar e social em que estavam
inseridas. No caso, a comunidade do Salgueiro, area de alta
vulnerabilidade social.

Com uma estratégia de articulacao intersetorial, a ESF traba-
lhou em conjunto com o Centro de Referéncia em Assisténcia
Social (CRAS) da regido e também com os docentes da Escola
Bombeiro Geraldo Dias, com a qual a ESF ja desenvolvia
acGes no ambito do Programa Saude na Escola, que prevé a
atuacdo integrada da Salde e da Educacdo na promocéo da
salide de alunos da rede publica de ensino. O trabalho con-
tou com apoio de comerciantes locais e instituices como
a Escola de Samba Académicos do Salgueiro, bem como o
Conselho Tutelar.

Foi criado o “Grupo das Criancas”, com encontros na prépria
escola, com duracdo média de 45 minutos, em que os profis-
sionais da ESF conduzem o grupo a partir de metodologias e
dindmicas previamente definidas, a fim de facilitar atividades
em que as criangas possam demonstrar aquisicoes e atrasos
no desenvolvimento infantil.

Realizados preferencialmente pela ma-
nhd, periodo em que as criangas estdo
mais calmas e menos dispersas, 0s en-
contros envolvem brincadeiras como for-
ca, mimica, rodas, construcao do préprio
brinquedo, danca e ritmos ao som do
violdo etc. Sempre estimulando a comu-
nicacdo, o didlogo, ensinando limites, va-
lorizando o ato de brincar, validando ati-
tudes consideradas positivas e negativas
sem utilizar a agressividade, priorizando
o acolhimento. O objetivo era oferecer
um cuidado diferente do habitual.

Paralelamente, os pais foram convidados para um outro gru-
po, chamado “Paz e filhos”, buscando desenvolver culturas de
salde e paz, e para discussdo sobre cuidados com os filhos
e feedback sobre o comportamento das criangas a partir da
participa¢ao no grupo.

Como resultado do trabalho, as criancas assistidas reconhe-
cem no grupo um lugar privilegiado, expressam sorrisos e
alegria nos encontros. Foi valorizada a aproximacdo entre fa-
milia, escola e salde. Foi pactuada a escuta e a atencdo para
com as criangas, tanto pela escola como pela familia. A ESF
Salgueiro se aproximou mais do seu territério de atuagdo co-
nhecendo familias adoecidas que ainda ndo reconheciam o
centro de salde como uma rede de cuidado. A experiéncia
da ESF Salgueiro diagnosticou a prevaléncia alta de violéncia
contra criangas (maus-tratos) que gera estresse nas criangas,
recomendando que os diagndsticos psiquiatricos devem ser
cuidadosamente elaborados por equipes competentes para
evitar o risco de consequéncia a medicalizacdo e patologiza-
cdo dainfancia.

O diagndstico abrangente sobre como a violéncia afeta a neu-
rofisiologia das criancas foi um divisor de aguas nesse cuida-
do. O desenvolvimento de afeto entre os participantes dis-
solve o contexto violento, é terapéutico e gera maior empatia
dos médicos para com a populacdo. A atividade vem sendo
desenvolvida desde margo de 2017.

VIDEO LINK - https://www.youtube.com/watch?v=csOMPM7_C70
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Fotos fornecidas pelos autores da experiéncia



FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

Criagdo de um grupo de criangas pela Equipe de Satde
da Familia Salgueiro em uma escola do territorio ads-
crito. O objetivo do grupo foi conhecer melhor as crian-
cas consideradas com alteragdo de comportamento
pela escola, a partir da percepcao do alto nimero de
encaminhamentos da Escola para a Clinica da Familia
com descricdo de “problemas escolares”. Esses indu-
zem diagndsticos precipitados pelos médicos, uma vez
que desconsideram a realidade social em que essas
criancas estdo inseridas.

QUEM E O RESPONSAVEL?

Equipe de Saude da Familia do Municipio do Rio de
Janeiro, da area do Salgueiro.

ONDE FOI DESENVOLVIDO?

O diagndstico comunitario prévio, aliado a experiéncia do
trabalho na ESF Salgueiro permitiu conhecer em detalhes
o territério, favela conhecida por Salgueiro na cidade do
Rio de Janeiro, area de alta vulnerabilidade social.

O processo de ocupacdo dessa regido inicia-se ainda no
século XIX, com ex-escravos da fazenda de um produ-
tor cafeeiro na regido. Na década de 1940 intensifica-se
a migracdo de pessoas do interior do estado do Rio de
Janeiro, Minas Gerais e do Nordeste, para a comunida-
de, 0 que contribuiu bastante para a identidade cultural
atual do Salgueiro. Esse morro é marcado pela diversi-
dade religiosa, musical e gastrondmica. Entre as celebra-
¢Ges que mobilizam mais pessoas destacam-se a festa
catélica, mastambém sincrética negra, de Sdo Sebastiao,
o envolvimento com o carnaval da escola de samba
Académicos do Salgueiro, os bailes de funk. Como qua-
se todo morro carioca, as pessoas vivem atualmente o
karma da violéncia nas favelas, dominadas pelo poder
paralelo do tréfico, assoladas por guerras entre faccoes e
policiais, 0 que promove morte e prisdo de jovens envol-
vidos, adoecimento da populagdo ansiosa com a possi-
bilidade de ser atingida por uma bala de revélver. Além
disso, outros tipos de violéncia se destacam, como a
estrutural, quando o estado ndo garante equipamentos
urbanos minimos para qualidade de vida, a saber: coleta
de lixo, saneamento basico, transporte, distribuicdo de

agua. A violéncia contra mulheres e criancas, reproduzi-
da entre as geracGes de familias que tentam sobreviver a
tantas formas de exclusdo. Ainda com muitos problemas
é frequente o orgulho de haver no morro uma populagao
solidaria entre si, alegre e resistente.

A escola Bombeiro Geraldo Dias é responsabilidade da
ESF Salgueiro pelo Programa Salde na Escola. E a Uni-
ca escola dentro do Salgueiro, se localiza na entrada da
comunidade e possui professores que nunca subiram
0 morro, embora perante os problemas escolares pos-
sam imaginar o que se passa no periodo que as crian-
gas voltam para casa. A escola tem boa estrutura, ofe-
rece boa qualidade de alfabetizagdo e refeicGes para os
alunos. Além da escola, a comunidade conta com apoio
da creche municipal, associacdo de moradores, orga-
nizacGes nao governamentais e seus projetos sociais,
lideres comunitarios e empreséarios da regidgo como a
padaria Caliel, promotora de cultura local, duas qua-
dras esportivas, horta comunitaria, biblioteca, igrejas,
UPP (unidade policial). Nos arredores da comunidade,
escolas, clubes, Centro de Referéncia da Assisténcia
Social (CRAS), Conselho Tutelar, Centro de Satde, UPA,
quadra da escola de Samba, etc. A ESF Salgueiro reco-
nhece esses parceiros bem como a potencialidade do
trabalho intersetorial.

POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

Como dito, a Equipe de Salde da Familia Salgueiro é
responsavel pela Escola Bombeiro Geraldo Dias no
Programa Salde na Escola (instituido nacionalmen-
te por Decreto Presidencial n® 6.286, de 5 de dezem-
bro de 2007 - que resulta do trabalho integrado entre
o Ministério da Saude e o Ministério da Educacao, na
perspectiva de ampliar as agbes especificas de salde
aos alunos da rede publica de ensino).

Observando a quantidade de encaminhamentos de
criancas da Escola para a Clinica da Familia (onde a ESF
Salgueiro atua), pouco detalhados, afirmando dificul-
dades escolares e suspeita de doencas, foi necessario
aproximacgdo com a escola para compreender a alta in-
cidéncia de queixas de altera¢des de comportamento
infantil. A maioria dos encaminhamentos da escola re-
cebidos pela ESF Salgueiro relatavam agitagéo, agres-
sividade, antecipavam o diagndstico de transtorno do
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déficit de atencdo/hiperatividade (TDAH), com poucos
detalhes e sugerindo condutas sem evidéncia cientifica
justificada. Em muitas ocasides as criancas ndo esta-
vam agitadas ou ndo demonstravam alteracdes clinicas
ou suspeitas de adoecimento durante a consulta am-
bulatorial, o que confundia a avaliagdo do Médico de
Familia e Comunidade e disparava a necessidade de
conhecer mais amplamente a realidade das criangas,
dos cuidadores e suas queixas.

A salde mental dos alunos tem sido cada vez mais
apontada como problema importante a ser enfrenta-
do socialmente, contudo ndo ha um plano de enfren-
tamento elaborado para o acesso a salde na Atencao
Primaria. O Grupo de Criangas se justificou no sentido
de ampliar esse acesso.

QUANDO?
6/03/2017 - 28/02/2019, segue ocorrendo.

COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?

Durante reunides de rede intersetorial (Escola, Salude,
Assisténcia Social, Conselho Tutelar), entre as discus-
sGes de casos e a procura por solugdes, o Grupo de
Criangas (GC) foi planejado segundo uma planilha de
diagnostico, acdo e responsaveis, orientado pela capa-
cidade dos profissionais em organizar e executar proje-
tos. Assim, a medida que o grupo acontecia o planeja-
mento era revisto conforme avaliacGes periddicas.

Os encontros com as criancas sao realizados na prépria
escola com as criangas ditas “problema” segundo a
visdo de pais e educadores, por elas estarem envolvi-
das em indisciplinas. O GC tem duracdo média de 45
minutos e se divide em dois ou trés momentos, pois as
criancas tém dificuldade de manter concentragdo em
uma atividade Unica por mais de 15 minutos. Os mé-
dicos da equipe Salgueiro conduzem o grupo a partir
de metodologias e dinamicas previamente definidas, a
fim de facilitar atividades em que as criangas possam
demonstrar aquisicoes e atrasos no desenvolvimento
infantil, ou seja, que se sintam livres para manifestar
0 que quiserem, até mesmo a timidez ou receio de li-
berdade para correr e gritar, por exemplo, cerceado por
regras escolares ou familiares.

Em muitos momentos os monitores se pegavam sem
saber o que fazer diante de agressividade exagerada,
bagunca e ineficacia de palavras de ordem. A bagun-

ca é utilizada pelas criancas como enfrentamento da
angulstia que ndo é possivel expressar. As brincadeiras
perigosas seriam uma forma de materializar os temo-
res que habitam a si mesmas. Dessa forma, havia um
grande questionamento de dificil resposta: o que essas
criangas gostariam de comunicar e como facilitar esse
processo? Nos grupos seguintes, preferencialmente
no inicio da manhd, horario em que as criangas sdo
mais calmas e menos dispersas, foram feitas brinca-
deiras como: forca, mimica, rodas, construcao do proé-
prio brinquedo, danca e ritmos ao som do violdo, etc.
Sempre estimulando a comunicacao, o didlogo, ensi-
nando limites, valorizando o ato de brincar, validando
atitudes consideradas positivas e negativas sem utilizar
a agressividade, priorizando o acolhimento, mesmo
que muitas vezes 0s monitores estivessem inclinados
a medidas punitivas. O objetivo era oferecer um cuida-
do diferente do habitual. As criangas estavam acostu-
madas com disciplinadores e pais ‘bravos’, dos quais
tinham medo, sentimento desestimulado no grupo.

Os pais sdo convidados em outro grupo da ESF
Salgueiro, chamado ‘Paz e filhos, no qual busca-se
promover culturas de salde e paz, discute-se cuidados
com os filhos, dentre outros temas de interesse, onde é
oportunizado espaco para explicacdo e feedback sobre
0s grupos realizados com as criangas.

O diagnostico abrangente sobre como a violéncia afeta
a neurofisiologia das criancas foi um divisor de aguas
nesse cuidado. O desenvolvimento de afeto entre os
participantes dissolve o contexto violento, é terapéuti-
co e gera maior empatia dos médicos para com a popu-
lacdo. Assim, o grupo com as criangas disparou estraté-
gias de cuidado com o publico infantil da ESF Salgueiro
e uma série de ressignificacbes sobre o cuidar da salde
na escola e no territorio.

QUANTO CUSTOU?

Os recursos necessarios para aplicagdo do projeto ja
estdo garantidos pela Estratégia de Salde da Familia
e a politica do PSE. E preciso considerar que a capaci-
tacdo no desenvolvimento do PSE e para realizagdo de
grupos diversos, bem como desenvolvimento de com-
peténcia avancada em salde da crianca, esta inclui-
da na formacéo do Médico de Familia e Comunidade.
Considerando que a Residéncia Médica treina o médi-
co para essas atividades, os recursos destinados para a
formacgdo com exceléncia do profissional padrdo-ouro



para Atencdo Primaria também se incluem na elabo-
racdo desse projeto, que foi dirigido por Médicos de
Familia e Comunidade e Residentes da especialidade.
N3o houve gastos extras para realizacdo do projeto.

COMO MEDIRAM OS RESULTADOS?

As criancas com dificuldades escolares e comporta-
mento agressivo reconhecem no grupo um lugar pri-
vilegiado, criaram vinculos reconhecendo os organiza-
dores do grupo pelo nome, expressam com sorrisos e
alegria a chamada para participar dos encontros.

Foi valorizada a aproximacdo entre familia, escola e
salde, dentre outros fatores, pela oportunidade de pro-
vocar mudangas nas formas de se relacionar com as
criangas. Assim como foi frisado no grupo, sugeriu-se
sempre que possivel melhora da comunicagdo e da es-
cuta com alunos e filhos, a0 mesmo tempo diminuindo
broncas repetitivas indcuas. Embora essa atitude pare-
ca ingénua e ébvia, ndo era executada com frequéncia
pelos cuidadores (pais, professores, avds, etc) os quais
estavam frequentemente sobrecarregados ou atribula-
dos por diversas situacdes em seu cotidiano, a saber:
violéncias, desemprego, conflitos familiares, crise politi-
ca, cuidador Unico sem apoio, profissionais em burnout,
etc. A atitude de escutar com mais atencdo as criangas
foi considerada a grande responsavel por mudancas
comportamentais e nos sintomas de algumas criancas
apos essas intervencdes, durante o seguimento longitu-
dinal dos grupos. Os resultados ndo foram lineares, nem
reproduziveis igualmente em todas as criancas, mas
sempre havia mudancas e algum feedback positivo da
crianca ou da familia, como a fala de que algo havia sido
modificado em casa e que era necessario.

Outro resultado importante desse grupo foi a aproxi-
macao da Satde com a Escola e as familias de alunos
em dificuldades, o que oportuniza o cuidado de vérias
familias, amplia 0 acesso a salide e ajuda a aperfeicoar
o diagndstico comunitario. Por exemplo, através do
diagnostico de problemas em criangas a ESF Salgueiro
conheceu familias adoecidas que ainda néo reconhe-
ciam o Centro de Salde como rede de cuidado. Da
mesma forma, outras criangas com problemas esco-
lares ja eram conhecidas e contempladas em Planos
Terapéuticos Singulares pela mesma equipe.

A experiéncia da ESF Salgueiro diagnosticou a preva-
|éncia alta de violéncia contra criangas e a literatura

médica relaciona maus-tratos com ativacdo de hormo-
nios do estresse, que por sua vez agem destrutivamen-
te em areas do cérebro de consolidagdo de memérias
emocionais. Diagnosticos psiquiatricos devem ser rea-
lizados por profissionais competentes com extremo
cuidado devido aos riscos de prescri¢oes inadvertidas
de psicotropicos, como vem ocorrendo o chamado ris-
co de medicalizacdo e patologiza¢do da infancia, onde
0s sintomas e comportamentos sdo tratados por algu-
mas drogas em planos terapéuticos inconsistentes

Esse estudo foi feito com a metodologia relato de ex-
periéncia. Dentre os motivos para a dificuldade de se
medir quantitativamente os resultados esté o desenho
desse estudo, em que se permite avaliagdes subjetivas.
Avaliar grupos é uma tarefa dificultada pelas metodo-
logias diferentes na comparacdo entre Grupos, dentre
outros varios vieses. Dessa forma, foi prevista essa limi-
tacdo no relato da experiéncia, que tem por finalida-
de maior aprimorar o Diagnostico Comunitario e de-
senvolver atividade em grupo com prerrogativas dos
beneficios que Grupos Terapéuticos podem ter para
as criancas. Os resultados apresentados tém carater
subjetivo. A proxima etapa do projeto poderia ser apli-
cacdo de questionario que avalie a resposta dos envol-
vidos direta e indiretamente nessa experiéncia, a fim
de buscar dados quantitativos para enriquecimento
do trabalho. Porém, isso ainda ndo aconteceu, devido
a mudanca de profissionais na equipe, a qual deve ser
capacitada para continuacdo do trabalho.

POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

A experiéncia foi além do estabelecido na politica do
Programa de Salde na Escola, propondo solucdo inova-
dora com integracdo intersetorial e uso de tecnologias
leves, ressignificando o processo de trabalho da Equipe
de Saude da Familia para ampliar o acesso e melhorar o
cuidado de criangas com dificuldade escolar e compor-
tamento agressivo, identificadas pela Escola.

O diagndstico abrangente sobre como a violéncia afeta
a neurofisiologia das criancas foi um divisor de dguas
nesse cuidado. O desenvolvimento de afeto entre os
participantes dissolve o contexto violento, é terapéu-
tico e gera maior empatia dos médicos para com a
populacdo. Assim, o grupo com as criancas disparou
estratégias de cuidado com o publico infantil da ESF
Salgueiro e uma série de ressignificaces sobre o cui-
dar da salde na escola e no territério.

21



22

Me impressionou e sensibilizou o trabalho feito numa
comunidade vulnerdvel com atengdo ndo somente

a savide como também, social. O desenvolvimento

de cultura de paz naquela comunidade também
considero como fundamental. Luiz Fara Monteiro

SALGUEIRO faz escola, literalmente! Esse projeto dd
samba! Faz a alma da gente cantar “VITORIA” (nome

da médica de familia em comunidade) que faz a abertura

da apresentagdo do projeto! Que forca! Destaque para os
agentes de saiide tdo jovens e tdo determinados! Mara Régia

Otimo exemplo do atendimento de saiide bem inserido
na comunidade. Desde a identificacdo do problema até
a defini¢cdo dos métodos é possivel ver o conhecimento
que os profissionais de saiide tém sobre a realidade da
comunidade do Salgueiro. Interessante ver a soma de
esforcos de profissionais da saiide e de outras dreas
para atender as criancas. Alan Ferreira Garcia

Area que desafia os profissionais devido as dificeis condi¢des
de seguranga. Indico pela coragem e pela atuagdo de
integragdo, unindo saide, educagdo e familia. Chico Pinheiro
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JARAGUA DO SUL - SC

) Papel do protocolo da enfermagem no processo de acolhimento e primeira
> consulta para zerar as filas na Atencao Primaria em Sadde no municipio de

APS: FOR\TE Jaragua do Sul — SC
PARA O SUS

Autoras: Silvia Regina Curty Bonatto, Priscila Sttefani e Rosana Mara da Silva

Reduzir as filas de espera para consultas na Atencao Primaria
a Satde (APS) do Sistema Unico de Satde (SUS) é um desafio
comum entre os gestores da salde no pais. O fortalecimento
do papel da Enfermagem na APS é um dos caminhos adota-
dos internacionalmente para a sustentabilidade de sistemas
de salde universais e que, nos Ultimos anos, ganha priorida-
de no sistema brasileiro.

A atualizagdo do Protocolo de Enfermagem, por secretarias
de salide com apoio dos conselhos regionais de Enfermagem,
estd ampliando o acesso dos usuérios nas unidades de satde
da APS. Jaraguéa do Sul, cidade com quase 175 mil habitan-
tes em Santa Catarina, registrava em novembro de 2018 cerca
de 15.500 consultas/més reprimidas, somando todas das 25
unidades basicas de salde da cidade, gerando insatisfacdo e
reclamacdo dos usuérios.

A partir da experiéncia de Floriandpolis, a Secretaria de Saude
de Jaragua do Sul elaborou o seu Protocolo de Enfermagem,
gerando mais seguranca para a atuacdo dos enfermeiros da
rede municipal e reduzir a fila de espera na APS. A consulta
de Enfermagem e a prescricdo de exames e medicamentos
essenciais para a populagdo, bem como o processo de acolhi-

mento nas unidades de salde, foram incorporados na rotina
de trabalho dos enfermeiros, a partir de novembro de 2018.

Em maio de 2019, a secretaria zerou afila de primeira consulta
para a APS. O resultado foi alcancado devido as a¢des parale-
las a implantacdo do protocolo, como os mutirSes de aten-
dimento na Atencdo Basica e o direcionamento das agendas
dos postos de satde para o atendimento de 70% das deman-
das espontaneas dos usuéarios e 30% para o atendimento da
demanda programada, conforme orientacdo do Ministério da
Salde.

O processo de convencimento da populagdo ao novo mode-
lo de atendimento da APS, por meio de ampla divulgacdo do
Protocolo de Enfermagem na imprensa e nas redes sociais,
assim como o apoio politico da Camara de Vereadores e do
Conselho Municipal de Saude foram fundamentais para a im-
plantacdo da experiéncia.

VIDEO LINK - https://www.youtube.com/watch?v=8lillFvTTW8
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Fotos fornecidas pelos autores da experiéncia



FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

Diminuir as filas de espera nas unidades de satde no
municipio de Jaragua do Sul -SC através do Protocolo
de Enfermagem, que institui a consulta com o enfer-
meiro na Atencdo Primaria em Salde.

QUEM E O RESPONSAVEL?
Secretaria Municipal de Saude de Jaraguéa do Sul - SC.

ONDE FOI DESENVOLVIDO?

Jaragua do Sul é um municipio do Norte Catarinense.
Possui uma area de 532,59 km? e uma populacdo es-
timada, em 2018, de 174.158 habitantes. A Geréncia
de Atencdo Baésica integra a Diretoria de Salde da
Secretaria Municipal da Salde e atualmente conta
com 27 Unidades Basicas de Salde, que possuem 27
enfermeiros e 26 médicos com carga horaria de 40 ho-
ras semanais, dois profissionais com carga horaria de
20 horas semanais e dois profissionais com carga ho-
raria de 10 horas semanais. O nimero de atendimen-
tos foi de 35.944 consultas (jan-ago 2019). Possui uma
cobertura populacional da Estratégia Satde da Familia
de 51,15%, tendo também dois Pronto Atendimentos
(PAMA) e dois Hospitais.

POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

O municipio de Jaragué apresentava como principal
problema a demanda de primeira consulta e retorno
na APS reprimida, gerando reclamacdes e necessida-
de de reorganizagdo da Rede Municipal de Salude para
atender uma média de 15.000 consultas més, muitas
geradas para retorno de exames, avaliacdo de proble-
mas de baixa complexidade em salide e renovacao de
receitas. A Secretaria Municipal de Salde objetivava
diminuir as filas de espera nas unidades de salde do
municipio de Jaraguéa do Sul (SC) através do Protocolo
da Enfermagem e consulta com o enfermeiro. Os nu-
meros apresentados no més de novembro de 2018
eram de uma fila reprimida de 15.510 pessoas, sendo
12.765 pessoas para 1% consulta e 2.745 pessoas para
retorno, nas 25 unidades bésicas de salde.

QUANDO?

Iniciado em 02/07/2018. Em estagio avancado de
execucao.

COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?

Em julho de 2018 implantou-se uma comissdo de en-
fermeiros no municipio de Jaragua do Sul para estu-
dar as condi¢es do municipio acerca das filas para
consulta na Atencdo Priméria em Salde. Verificou-se
uma demanda reprimida de primeira consulta e re-
torno. Apos esse estudo, elaborou-se um Protocolo
de enfermagem que prevé a consulta do enfermeiro
na Atencdo Priméria e a prescricao de exames e me-
dicamentos essenciais para populagdo, bem como o
processo de acolhimento para drenar essa situacdo
presente. A iniciativa contou com o apoio do Coren-SC
e da Secretaria Municipal de Salde de Floriandpolis.

O profissional de Enfermagem, através dos Protocolos
da Enfermagem, realiza a consulta de enfermagem,
a qual o habilita para o Acolhimento e o manejo da
Hipertensdo Arterial, Diabetes, Tabagismo e Obesidade
(fatores associados a doengas cardiovasculares);
InfeccBes Sexualmente Transmissiveis, Tuberculose e
Dengue; Saude da Mulher; Salde do Adulto. Através
dos protocolos, os enfermeiros podem realizar a pres-
cricdo de exames e medicamentos, conforme patolo-
gia especifica.

QUANTO CUSTOU?

N&o houve custo pelo processo, apenas reorganizagdo
para a criacdo da Comissdo e implantagdo na Rede
Municipal de Satde.

Para a capacitacdo dos enfermeiros de Jaragua do Sul,
contou-se com o apoio do Coren/SC e da Secretaria
Municipal de Satde de Floriandpolis, que proveu os
profissionais que realizaram as capacitacées.

COMO MEDIRAM QS RESULTADOS?

Em novembro de 2018 o municipio apresentava uma
fila para primeira consulta de 12.765 pessoas e para
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retorno de 2.745 pessoas em todas as unidades bési-
cas de satde do municipio. No més de maio de 2019,
4 meses apds o inicio efetivo na Rede Municipal de
Saude zerou-se as filas de espera para atendimento
nas unidades. Apresentando acolhimento e prescricao
necessaria para a populacdo, a partir da figura do pro-
fissional enfermeiro, sendo encaminhado ao médico
somente o paciente com necessidade de atendimento
desse profissional.

Em 01 de outubro de 2018, a fila no municipio de
Jaragua do Sul para 1° atendimento na Atencdo Basica
constava com 12.765 pacientes aguardando consul-
ta médica. Na data de 5 de novembro de 2018 foram
implantados os protocolos de enfermagem, apds
trabalhado realizado com a comunidade (Camara
Municipal de Vereadores de Jaragua do Sul, ReuniGes
Multidisciplinares na Rede Municipal de Saude, Midias
Sociais).

Em 10 de dezembro de 2018, o monitoramento das fi-
las demonstrou reducdo de 74,71% (9.538 pacientes)
para primeira consulta na Atencdo Bésica. Esse resul-
tado inicial teve dois eventos concomitantes, implan-
tacdo dos Protocolos da Enfermagem e a implantacdo
dos Mutirdes de Atendimento na Atencéo Basica.

Em maio de 2019, houve o resultado prospectado
inicialmente que seria o de zerar as filas de primeira
consulta da Atencdo Basica. Nesse periodo tivemos a
implantacdo da Logica 70/30 na Atencdo Bésica (re-
ferenciado no Planejamento do Acesso Avangado do
Ministério da Salde), onde tém-se 70% sdo atendi-
mentos direcionados a demanda esponténea e 30%
para atendimento da demanda programada.

Ao se analisar as consultas de enfermagem no muni-
cipio no periodo de janeiro a agosto de 2018 e 2019,

periodo que precedeu e apds a implantagdo dos
Protocolos da Enfermagem, demonstra uma efetivida-
de no processo, apresentando um total de 15.174 con-
sultas em 2018 e 32.833 consultas em 2019, demons-
trando um incremento de 116% de um ano para outro.

POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

A experiéncia do municipio de Jaragua do Sul de-
monstra uma transformacdo da realidade local no
fluxo de atendimento dentro das Unidades Basicas de
Saude, permitindo ao usuéario do SUS ter sua deman-
da atendida, a partir da ética da multidisciplinariedade
e analisando a demanda de forma interdisciplinar, no
compartilhamento do cuidado a satde. Ao se analisar
ainfluéncia regional, denota-se a utilizagdo do proces-
so de implantagdo na realidade da macrorregido, per-
mitindo aos municipios proximos realizar trocas acer-
ca do processo de implantacdo e efetivacdo.

O Fluxo deimplantagdo no municipio de Jaraguéd do Sul
foi estudado e estabelecido a partir da instituicdo para
Comissdo de Implantacdo, Monitoramento e Avaliagéo
dos Protocolos; os protocolos e o papel da consulta
de enfermagem foram apresentados junto a Camara
de Vereadores para apreciagdo da Comunidade, reu-
nides multidisciplinares para entendimento quanto ao
trabalho a ser implantado e posteriormente, houve a
apresentacao no Conselho Municipal de Salde e nas
midias sociais. Apds a ampla divulgacdo e publicitagcdo
dos Protocolos e sua aplicacdo para a populacdo do
municipio, iniciou-se a implantacdo dos Protocolos
nas Unidades Bésicas de Salde. Isso significa que,
para funcionar, houve um processo de convencimento
tanto das instancias profissionais como dos usuérios
do sistema. Esse modelo de implantacdo de projetos
também é inovador.



66 K

O projeto rompe a barreira do corporativismo médico, ao
atribuir a enfermagem papel relevante na atencdo primdria,
com protocolos de atendimento capazes de diminuir as

filas de espera por atendimento. Drauzio Varella

Fortalecer o papel da enfermagem é um dos caminhos
fundamentais para se perseguir uma APS forte. Santa
Catarina, mais especificamente Floriandpolis, tem sido
protagonista nessa empreitada que espero que seja
cada vez mais replicada no pais. Claudia Collucci

Estratégia ousada e simples, com potencial para ser
replicada em iniimeros pontos do Pais. Ligia Formenti
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Programa Corujao da Saude de Doresopolis — MG
Autores: Rosangela Aparecida Terra e Guerra, Igor Fellype Camargos Silva e Melissa Lopes Batista

Um sentimento que virou agdo! Profissionais da Unidade
Basica de Saude (UBS) de Doresépolis, em Minas Gerais, a
Unica da cidade com 1.500 habitantes, se reorganizaram para
melhorar a assisténcia a saude. Moradores que antes n&o
conseguiam acessar a UBS no horério comercial, por morar
na area rural (110 familias) ou por trabalhar em outra cidade,
contam hé mais de um ano com a UBS aberta todas as tergas
e quintas-feiras, das 7h a 21h.

Nas tercas, o horario estendido na UBS “Pedro da Costa
Lopes” aumentou os atendimentos da equipe multiprofissio-
nal de salde, integrada pelo médico, enfermeiros, psicélogo,
nutricionista, fisioterapeuta, educador fisico, farmacéutico,
técnicos, agentes comunitérios, além do cirurgido dentista. O
médico, por exemplo, atende 20 pacientes a mais do que no
horario convencional.

Outro resultado positivo é a melhoria na qualidade de vida
dos usuérios portadores de doencgas crbnicas com comor-

bidades, que antes eram atendidos individualmente. Com o
Programa Corujdo da Salde, os pacientes na maioria poli-
queixosos recebem atendimentos em grupos nas noites das
tercas-feiras.

Sdo encontros coletivos para tratar de lombalgia, aplicacdo
de Prética Integrativas e Complementares (PICS), como Reiki,
Auriculoterapia, Yoga, Quiropraxia, grupos de atividade fisica
e de Tabagismo. A intengdo é desenvolver nesses usuarios
um perfil mais ativo para que eles pratiquem o autocuidado
em salde. A farmécia também acompanha a demanda da
Unidade.

Nas quintas-feiras, o atendimento noturno é voltado para a
realizagdo das visitas domiciliares da equipe de salde bucal.
O Programa Corujdo da Salde também organiza encontros
comunitérios, como a Noite Forrozeira da Saude, promoven-
do a cidadania e reforcando o sentimento de unido entre os
moradores da cidade.

VIDEO LINK - https://www.youtube.com/watch?v=zQ12fSHiCQY
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FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

Ampliacdo do acesso aos servicos de salde, através
da extensdo do horario de funcionamento da Unidade
Bésica de Salde “Pedro da Costa Lopes”, como tam-
bém diminuicdo dos atendimentos individuais de co-
morbidade e da demanda reprimida, por meio de gru-
pos operativos terapéuticos comunitarios.

QUEM E O RESPONSAVEL?

Secretaria Municipal de Satde de Doresépolis: munici-
pio situado no interior de Minas Gerais.

ONDE FOI DESENVOLVIDO?

Doresépolis, interior de Minas Gerais: segundo o
IBGE Area da unidade territorial [2018] 152,912 km?
Esgotamento sanitario adequado [2010] 88,2%, arbo-
rizacdo de vias pUblicas [2010] 52,5%, Urbanizacdo de
vias publicas [2010] 42,1%.

POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

Apopulacgdo do municipio é de 1.440 pessoas (IBGE 2010)
com um total de 563 familias. Dessas, exclusivamente
110 familias sdo da zona rural, que em sua maioria ndo
podem acessar a Unidade Bésica de Salde da Familia
devido a suas atividades laborais, além disso, aproxima-
damente 40 pessoas trabalham na cidade vizinha e cer-
ca de 50 em uma empresa de exportagao de minério e
calcério que também fica na zona rural, dificultando seu
acesso aos servicos de salde, exigindo uma estratégia
que promova a acessibilidade dos servigos da Atencéo
Priméria para esses, trabalhando tanto o acesso, quanto
aequidade.

QUANDO?

Iniciado em 05/01/2017 - Em estagio avancado de
execucao.

COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?

A Unidade Basica de Salde da Familia passou a fun-
cionar de 07h00 as 21h00 nas tercas e quintas-feiras.

Houve uma reorganizacdo da carga horaria dos pro-
fissionais, de forma que os que ficassem até as 21h00,
iniciassem suas atividades as 13h00, sem que o servico
fosse prejudicado.

Doresopolis possui uma Unidade Bésica de Salde da
Familia, que além da equipe de Salde da Familia (eSF),
loca também uma equipe de Atencdo Bésica (eAB), com
um Médico Ginecologista/Obstetra, Médico Pediatra,
Técnico de Enfermagem e Cirurgia Dentista. Na tercas-
-feiras, o Médico Ginecologista/Obstetra e os demais
profissionais que comp&em a equipe de Atencao Bésica,
atendem a demanda matutina, para que seja possivel
que a equipe do horario estendido assuma no periodo
vespertino, permitindo que possam ser atendidos mais
pacientes no periodo vespertino e noturno, especialmen-
te os que s6 podem acessa-la nesses — como as familias
da Zona Rural e os trabalhadores -, promovendo por
consequéncia ampliagdo da acessibilidade. Compdem
a equipe do horario estendido a Equipe de Saude da
Familia (Enfermeiros, Médicos, Secretérios e Agentes
Comunitéarios de Salde); Nucleo Ampliado de Saude
da Familia e Atencdo Bésica (Psicologo, Fonoaudidlogo,
Nutricionista e Fisioterapeuta); Academia da Salde
(Profissional Especialista em Educacéo Fisica) e Farmacia
de Todos (Farmacéutico e Auxiliar de Farmécia), as ter-
cas-feiras, semanalmente; e Equipe de Salde Bucal
(Cirurgido-Dentista e Técnica de Salde Bucal) as tercas-
-feiras e nas quintas-feiras semanalmente.

Outra mudancga conseguida foi a reducdo do aten-
dimento individual de comorbidades, através da
realizacdo de grupos que desenvolvem e trabalham
as Praticas Integrativas Comunitarias (PIC’s), con-
seguindo reduzir a demanda por consulta por meio
dessas a¢Bes. Também foi mudanca importante a
descentralizacdo de pacientes submetidos as co-
morbidades para os Grupos Operativos do NASF-
AB com realizagdo das PIC’s, aumentando assim a
atencdo prestada em grupos. As PIC’s ofertadas sdo:
Reiki, Auriculoterapia, Yoga, Imposicdo de Maos,
Ventosaterapia e Quiropraxia.

As PIC’s diminuem a demanda devido a diversos fatores
benéficos para o perfil de comérbidos do municipio, que
é em sua maioria composto por municipes poliqueixo-
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s0s, que necessitam de atencdo e de adquirirem a préti-
ca do autocuidado. Elas diminuem a demanda, pois séo
desenvolvidas através de um tratamento singular, que
observa e intervém nas particularidades de cada pacien-
te, fortalecendo os vinculos terapéuticos e acolhimento
diferenciado, por fim, elas intensificam o autocuidado,
reduzindo agravos de salde pela autonomia adquirida,
desenvolvendo um perfil proativo, que engaja o paciente
a continuar frequentando os grupos e a recorrer as con-
sultas apenas para check-ups ou em episodios de extre-
ma urgéncia.

QUANTO CUSTOU?

A aplicacdo de recursos foi principalmente para paga-
mento de cursos de qualificacdo de PIC’s para os profis-
sionais que as desenvolvem, sendo que nos trés anos
da experiéncia, foram aplicados em PIC’s aproximada-
mente RS 3.350,00 por ano (2017, 2018 e 2019), além da
aquisicdo de género alimenticio para servir lanches nos
grupos terapéuticos, sendo um investimento de apro-
ximadamente RS 800 por més, porém, esse valor ndo é
especificamente apenas do horério estendido, mas sim,
dos lanches diarios que séo servidos nos grupos ao longo
da semana. Os recursos utilizados nessas duas situagdes
foram de Emenda Parlamentar (captados externamente).

O salario dos funcionarios e demais gastos com ma-
nutencdo de equipamentos e aquisicdo de materiais
seguem normalmente, sem serem destinados apenas
para os dias do horario estendido.

COMO MEDIRAM OS RESULTADOS?

A anélise dos resultados, deve considerar a quantidade
de habitantes que é de 1.440 pessoas. Os atendimentos
médicos para municipes que ndo podem acessar 0s
servicos no horario convencional tiveram um aumen-
to de aproximadamente 20 pacientes por terca-feira. O
atendimento odontoldgico, por sua vez, é de quatro pa-
cientes no horario noturno na terga-feira e quatro visitas
domiciliares por quinta-feira. As Rodas de Conversa sdo
realizadas na Noite Forrozeira da Salide - a¢do essa que
faz parte do Programa Corujdo da Salude - e ocorrem
toda terca-feira (01 por semana no periodo noturno), as
Vacinas e Preventivos tiveram o aumento de quatro pro-
cedimentos por terca-feira, enquanto que as a¢des do
PSE sdo realizadas na Escola Estadual Santa Terezinha
devido ela funcionar no periodo noturno, sendo plane-

jadas pelo cronograma do GTIM e ministradas por um
dos profissionais da equipe multidisciplinar presente
na UBSF na terca-feira, aproximadamente uma vez por
més. Os grupos terapéuticos do NASF-AB também au-
mentaram com a iniciativa, ocorrendo a noite o Grupo
de Lombalgia com oito participantes, Grupo de PIC’s e
Grupo de Atividade Fisica com aproximadamente 20 a
25 participantes e Grupo de Tabagismo com média de
cinco a oito participantes. Outro resultado a ser desta-
cado é o funcionamento da Farmacia Municipal no mes-
mo periodo da UBSF, que agrega ainda mais resolubili-
dade ao fluxo de atendimento.

A ideia se apresenta sustentavel devido sua continui-
dade ser possivel, mediante a utilizacdo da equipe
da Atencdo Basica na parte da manhd, que permite
que a equipe de Estratégia de Saude da Familia pos-
sa desenvolver as atividades laborais a tarde e a noite.
Gostarfamos de realizar o Programa pelo menos 03
(trés) vezes por semana, conseguindo aliar a outros
Programas como o Saude Na Hora, porém, nosso muni-
cipio ndo se encaixa nos critérios para adesao do Ultimo
citado. Os profissionais se mostraram satisfeitos, pois o
remanejamento de sua carga horaria permite que eles
possam desenvolver atividades diurnas antes de ini-
ciarem sua jornada na Secretaria Municipal de Salde,
como atendimentos particulares em suas clinicas e/ou
consultérios, ou até mesmo desenvolverem atividades
com suas familias ou em seus domicilios. Todos os pro-
fissionais envolvidos apoiam a agdo e sua continuidade.

A experiéncia encontra-se descrita no Plano Municipal
de Saulde, Resolugdo e Homologacdo do Conselho
Municipal de Saude e em um documento especifico
para a mesma.

POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

Porseruma experiéncia inédita na Secretaria Municipal
de Salde, ela é inovadora para o territério. Além disso,
ela fortalece o que foi referido como o principal con-
ceito local enquanto SUS, que é de tornar a Atencdo
Priméria a coordenadora do cuidado e porta de acesso
para os servicos de salde. Fortalecer a acessibilidade
aos servicos da Atencdo Priméria é contribuir direta-
mente para a consolidacdo da mesma como aquela
que recebe, acolhe e direciona a pessoa, a percebendo
em sua totalidade biopsicossocial, colocando-se em
prética o conceito de equidade.
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Estratégias de acesso aos grupos prioritarios nas campanhas de vacinagao
contra a influenza no municipio de Mombaca — CE: primeiro lugar no ranking

Autoras: Antonia Norma Teclane Marques Lima, Monalisa Maria Sa
Cavalcanti Furtado Aires e Antonia Thayane Santos Lima

Essa experiéncia mostra a importancia de as equipes de
Atencdo Primaria a Salde conhecerem o territério que atuam
para atingirem a meta nas campanhas nacionais de vacina-
¢do. Desde 2017, a vacinagdo contra a Influenza em Mombaca,
no Ceard, é destaque no ranking nacional e estadual do
Programa Nacional de Imunizacdo. O planejamento prévio
das acles para cada edi¢do anual da vacinagdo mobiliza toda
Secretaria Municipal de Saude.

Atingir a meta de vacinacdo contra a Influenza (Trivalente) é
um tarefa &rdua pois a populacdo recomendada é bastante
diversificada, como criancas de seis meses até menores de 6
anos, gestantes, idosos com 60 anos ou mais, mulheres com
até 45 dias pos-parto, doentes cronicos, trabalhadores da
salde, populacgdo indigena, adolescentes e jovens sob me-
dida socioeducativa, populacdo carceréria e funcionarios do
sistema prisional, professores e profissionais das forgas de se-
guranga e salvamento.

O Ceard, na campanha de vacinacdo contra Influenza desse
ano (2019), atingiu 78% de cobertura do grupo prioritério,
abaixo da meta de 90%. Em Mombaca, a cobertura foi de
105%. Mas nem sempre os resultados foram tdo positivos.

Em 2015, o municipio atingiu com muita dificuldade a cober-
tura de vacinacdo de 90%, especialmente no grupo prioritario
de crianca de 6 meses a menores de 5 anos. Esse resultado fez

com que a Secretaria Municipal de Salde planejasse as cam-
panhas seguintes com antecedéncia.

Desde 2016, é adotado o planejamento estratégico que se ba-
seia em cinco etapas: concepgdo, analise do cenério, elabo-
racdo, implantacdo e avaliagdo. A busca ativa da populagéo
prioritaria pelos Agentes Comunitarios de Salde (ACS) em
seus territorios e posteriormente a vacinacdo em domicilio
dos idosos e em creches faz parte da estratégia de vacinagado
em Mombaca.

Com uma populacdo recomendada para vacinacdo de
Influenza de 13.922 habitantes, em 2019, Mombaca mantém
o titulo de destaque no ranking de vacinacdo do Estado. Em
2016 atingiu a meta geral estimada com uma cobertura de
113%, porém ainda com dificuldades no grupo das criangas,
e nas campanhas dos anos seguintes (2017, 2018) Mombaga
ultrapassou a meta estipulada, alcancando 127% e 126%, fi-
cando em décimo lugar entre os 184 municipios do Ceara.

neia e Soude:

VIDEO LINK - https://www.youtube.com/watch?v=a6uA0Q91lhg
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FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

Implementar estratégias de acesso para 0s grupos
prioritarios nas campanhas de vacinacdo contra a in-
fluenza no municipio de Mombaca - CE.

QUEM E O RESPONSAVEL?

Secretaria Municipal de Salde do Municipio de
Mombaca - CE.

ONDE FOI DESENVOLVIDO?

Mombaca - CE: esta localizado na Mesorregido dos
Sertbes Cearenses e compOe a 187 Regional de Salde
do Ceara. Essa Regional esté inserida na Macroregional
do Cariri. Os 10 municipios que compdem a 187 Regido
de Salde sdo: Iguatu (municipio polo), Acopiara,
Mombaca, Jucés, Carils, Saboeiro, Quixeld, Piquet
Carneiro, Catarina e Deputado Irapuan Pinheiro.

POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

Avacina contra a influenza é trivalente. Protege contra
HIN1, H3N2 e B/Colorado/06/2017. A influenza é uma
doenca sazonal, mais comum no inverno. No Brasil,
devido as diferencas climéticas e geogréficas, podem
ocorrer diferentes intensidades de sazonalidade da in-
fluenza e em diferentes periodos nos estados. O Ceara
possui 184 municipios e nessa Ultima Campanha
Nacional de Vacinagdo contra a influenza (21) o Estado
até dia 27 de maio de 2019 tinha vacinado um percen-
tual de 74,25% do grupo prioritario, a meta é 90%. A
populacdo dos grupos prioritarios sdo: criancas de 6
meses até menores de 6 anos, gestantes, idosos com
60 anos ou mais, mulheres com até 45 dias pds-parto,
doentes cronicos, trabalhadores da salde, populacao
indigena, adolescentes e jovens sob medida socioedu-
cativa, populacdo carceraria e funcionarios do sistema
prisional e professores de escolas plblicas e particu-
lares e profissionais das forgas de seguranca e salva-
mento (policiais civis, militares, bombeiros e membros
ativos das Forcas Armadas). A populagdo dos grupos
prioritarios no municipio de Mombaga em 2019 é de
13.922 habitantes.

QUANDO?

Essa experiéncia tem sido aplicada nas campanhas de
vacinagdo contra a influenza nos anos de 2017, 2018 e
20109.

COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?

Trata-se de um estudo do tipo relato de experiéncia
que foi desenvolvido através das etapas do planeja-
mento estratégico. O planejamento foi realizado no
inicio do ano de 2017, antes de comecar a campanha
de vacinagdo contra a influenza; A realizacdo foi a par-
tir de reunides entre a gestdo da Secretaria Municipal
de Salde, coordenacdo da imunizacdo e coordena-
¢do da Atencdo Bésica; Foi tracado um planejamento
mediante as inquietacGes e problematica vivenciadas
em campanhas de vacinagdo contra influenza em anos
anteriores; O passo a passo foi baseado nas cinco eta-
pas do planejamento estratégico: concepcao, analise
do cenério, elaboracdo, implantacdo e avaliagdo e
reavaliagdo.

= FEtapa Concepcado: teve como missao atingir a meta
da vacinagdo contra a influenza em tempo oportu-
no e de forma uniforme entre os grupos prioritarios.
* FEtapa Anélise do Cenério: foi solicitado aos enfer-
meiros de cada equipe da estratégia salde da fa-
milia um levantamento de sua populacéo inserida

NoSs grupos prioritarios.

» Ftapa Elaboragdo: definimos as estratégias para a

campanha de 2017:

- Realizagdo de busca ativa pelos ACS em seus
territorios e posteriormente realizar a vacinagdo
no domicilio dos idosos que ndo comparecem
as unidades.

- Realizagdo de visitas e busca ativa de criangas
da faixa etéria nas creches municipais; sendo a
vacinacdo das mesmas administrada na creche
(nas visitas que sdo realizadas pela coordena-
dora daimunizagdo é aprazado data para que a
escola faca a comunicagdo com os pais).

- Vacinacdo dos professores da rede publica na
sede da secretaria de educacdo por dois dias.

- Intensa divulgagdo na redes sociais e progra-
macao das radios da cidade.
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= FEtapa Implantacdo: foi a implantacdo das estra-
tégias apds a visualizacdo de nosso publico dos
grupos prioritarios em cada territério e a sensibi-
lizagdo dos profissionais envolvidos (enfermeiros,
vacinadores, ACS e motoristas) para colocar em
prética essas estratégias.

= FEtapa Avaliacdo: essa etapa foi continua durante
toda a campanha; onde se avalia o itinerario dos
profissionais e doses aplicadas no final de cada dia.
O controle nominal foi possivel a partir das campa-
nhas de 2018 e 2019.

QUANTO CUSTOU?

O trabalho ndo quantifica o custo da experiéncia. Os
autores informam que a experiéncia se realizou com
recurso ja existente de vacinas (distribuidas pelo
Governo Federal), insumos (municipio), transportes na
APS e a disponibilidade dos profissionais. A captacdo
externa de recurso foi apenas para a divulgacdo em
meios de comunicacdo e carro volante.

COMO MEDIRAM OS RESULTADOS?

Em 2015 o municipio ndo atingiu 100% de cobertura,
no que se refere a populacao geral estimada da cam-
panha: 9.837,00 hab. Sendo que as doses aplicadas no
geral foi de 9.028, totalizando uma cobertura vacinal
de 91,78%. Porém, um dado que nos fez planejar estra-
tégias de acesso para a campanha a partir de 2015 foi
a dificuldade em atingir a meta do grupo prioritario de
criancas de 6 meses a<de 5 anos que ficou em 86,23%.

Em 2016, o municipio conseguiu atingir a meta geral
estimada com uma cobertura de 112,98% e também
a meta de todos os grupos prioritarios, mas sempre
apresentando dificuldades nos grupos de criancas e
idosos.

Na campanha contra influenza 2017:  Periodo:
10/04/2017 a 14/06/2017; Percentual atingido dia
25/05/2017: 127,11% (10° lugar dos 184 munici-
pios do Ceard); Populacdo dos grupos prioritarios:
10.083 Campanha contra influenza 2018: Periodo:
23/04/2018 a 01/06/2018; Percentual atingido em
24/05/2018: 126% (10° lugar dos 184 municipios do
Ceara); Populagdo dos grupos prioritarios: 10.064
Campanha contra influenza 2019: Periodo: 10/04/2019
a 14/06/2019; Dia D: 04/05/2019; O municipio j& havia
atingido 88% dos grupos prioritérios; Percentual atin-
gido em 31/05/2019: 105%.

Importante ressaltar que nos trés anos se tem atin-
gido os grupos prioritarios uniformemente. A expe-
riéncia tem sido um sucesso, contemplando por trés
anos consecutivos (2017, 2018 e 2019) o municipio de
Mombaca em primeiro lugar no ranking do Estado do
Ceara e garantindo assim uma cobertura vacinal con-
tra ainfluenza em um tempo oportuno dentro da cam-
panha e atingindo de forma uniforme os grupos priori-
tarios e podendo também dar uma resposta vacinal a
populacdo (doses/extra grupos prioritarios) em menor
tempo.

POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

Essa experiéncia se torna inovadora por mostrar que
apenas o fato de conhecer o territorio e se inserir nos
espacos existentes nele podem, literalmente, ultrapas-
sar os muros e fazer da atencdo primaria a ordenado-
ra do cuidado e coordenadora da rede de atencdo a
salide que tanto se fala na teoria. Pois ndo se pode
planejar agdes que sejam eficientes se ndo se houver
conhecimento de fato da populagdo local. Essa expe-
riéncia tem trazido destaque para o municipio e ndo
apresenta custos elevados.



ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

TeleOftalmologia como estratégia de atencao integral a salide ocular junto aos

| médicos e pacientes da rede de Atencdo Primaria a Saude do Rio Grande do Sul:

APS FORTE Projeto Olhar Gaucho

PARA O SUS Autores: Carlos André Aita Schmitz, Aline Lutz de Araujo e Roberto Nunes Umpierre

A telemedicina ja é realidade no Sistema Unico de Salde
(SUS) e o Estado do Rio Grande do Sul é um dos pioneiros em
telediagnédsticos de oftalmologia. Em 2014, o tempo médio
para consulta com oftalmologista no Rio Grande do Sul era
de 19 meses e aproximadamente 14 mil pessoas aguardavam
atendimento. A oferta de 727 consultas mensais pela salde
publica era insuficiente para manter o equilibrio entre deman-
da e oferta da especialidade.

Como forma de ampliar o atendimento nessa especialida-
de, o Telessalde da Universidade Federal do Rio Grande do
Sul (UFRGS) criou um servico para diagnéstico em oftalmo-
logia com atendimentos realizados a distancia e em tempo
real, atendendo pacientes de todo o estado, desenvolvido
em conjunto com a Secretaria Estadual de Salide do RS e a
Associacdo Hospitalar Moinhos de Vento, contando com
recurso do Programa de Aceleragdo do Desenvolvimento
Institucional do SUS (Proadi-SUS).

Os pacientes encaminhados pelos médicos da Atencéo
Primaria sdo recebidos em salas de exames remotos, onde
sdo acompanhados presencialmente por equipes de enfer-
magem com treinamento especifico e por médicos oftalmo-
logistas que atuam em uma central de comando, operando
as salas a distdncia. Em maio de 2019 j& eram oito salas em
funcionamento. Desde julho de 2017, o servico foi responsa-
vel pela avaliacdo de 18.069 pessoas. Desse total, 60% dos

casos foram resolvidos por meio da telemedicina, evitando o
encaminhamento para outros niveis de atengdo, muitas vezes
distantes do local de residéncia do usuério.

Do total de pacientes avaliados, foi detectada a necessidade
de nova prescri¢do de éculos em 71%. Destes, 44% nao faziam
uso prévio de qualquer corregdo 6ptica. Em julho de 2019, foi
atingido o maior nimero de laudos desde a implantagdo,
com 1.363 pacientes examinados por telemedicina (aumento
de 223% na oferta estadual de exames).

Além de aumentar a resolutividade da Atencdo Priméria no
Estado, a iniciativa também representou uma grande reducéo
no tempo de espera dos pacientes para a realizacdo de con-
sulta com o especialista - hoje, o tempo médio de espera do
exame caiu para 4,5 meses (em salas do interior) e 12 meses
(nos pontos de coleta metropolitanos). A demanda média
atual é de 2,6 mil solicitagSes de exames por més, com 15.778
pessoas aguardando agendamento em agosto de 2019.

Os profissionais do Telessalde RS criaram protocolos clinicos
de teleoftalmologia e um manual técnico-operacional a partir
da experiéncia, possibilitando o surgimento de iniciativas se-
melhantes ao Projeto Olhar Galicho em outras partes do pais.

VIDEO LINK - https://www.youtube.com/watch?v=GF3tEu2LNRQ
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Fotos fornecidas pelos autores da experiéncia



FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

O trabalho apresenta o uso da telemedicina para diag-
noéstico em oftalmologia, através de atendimentos
realizados a distancia e em tempo real, chamado de
telemedicina sincrona.

QUEM E O RESPONSAVEL?

Telessatide RS - UFRGS - Nucleo de Telessaude da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul.

ONDE FOI DESENVOLVIDQ?
Porto Alegre - RS.

POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

A diferenca entre oferta de consultas e demanda de
atendimentos é uma dificuldade frequente nos diferen-
tes sistemas de salde. Solu¢Ges inovadoras, capazes de
aparelhar e otimizar o cuidado na Atengdo Priméria a
Salde (APS), podem promover o acesso dos pacientes
aos diferentes niveis de atencao, garantindo a equidade
no atendimento. A avaliacdo da salde ocular é impor-
tante para o desenvolvimento pleno do ser humano nas
diferentes faixas etarias. A demora do atendimento ade-
quado, em casos especificos, pode causar perda com-
pleta da visdo. Em 2014, o tempo médio para consulta
com oftalmologista no Estado do Rio Grande do Sul era
de 19 meses e aproximadamente 14 mil pessoas aguar-
davam atendimento. A oferta de 727 consultas mensais
erainsuficiente para manter o equilibrio entre demanda
e oferta da especialidade. O motivo mais frequente de
encaminhamento para o oftalmologista é a baixa acui-
dade visual, e a principal causa de diminuicdo da visdo
no mundo € o erro refrativo ndo corrigido. Os erros de
refracdo sédo responsaveis por dificuldade visual em to-
das as faixas etérias, grupos étnicos e classes econdmi-
cas. Na populacdo adulta, aproximadamente 50% apre-
senta algum erro de refracdo, o que afeta negativamente
as atividades laborativas ou de aprendizagem.

QUANDO?

07/01/2017 - Em estagio avancado de execugdo.

COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?

O trabalho apresenta o uso da telemedicina para diag-
néstico em oftalmologia, através de atendimentos
realizados a distancia e em tempo real, chamado de
telemedicina sincrona. Esse é o primeiro servico no
mundo, de nosso conhecimento, que realiza testes
de refracdo subjetivos a distancia. A finalidade desses
testes é determinar a graduagdo das lentes corretivas
para prover um laudo diagnéstico refrativo e poste-
rior prescricdao de oculos pelo médico assistente. O
projeto foi pactuado pelos érgédos gestores da salde
do Rio Grande do Sul (RS) e atende pacientes de todo
o Estado. O projeto foi idealizado na Universidade
Federal do Rio Grande do Sul, pelo Telessalde RS, e 0
desenvolvimento se deu em conjunto com Associagédo
Hospitalar Moinhos de Vento e a Secretaria Estadual
da Salde do RS, a partir de recursos do Programa
de Aceleracdo do Desenvolvimento Institucional do
Sistema Unico de Salde (Proadi-SUS). O fluxo de tra-
balho criado para esse projeto envolve os pacientes e
médicos da Atencdo Primaria a Salde de todo o esta-
do, equipes de enfermagem especificamente treina-
das que recebem os pacientes em oito salas de exa-
mes remotos, e médicos especialistas em oftalmologia
que atuam em uma central de comando, operando as
salas remotas a distancia. As atividades desenvolvidas
ou em desenvolvimento estdo listadas a seguir:

= Avaliagdo situacional do Estado do Rio Grande do
Sul: identificagdo de municipios com caracteris-
ticas possiveis de implantacdo de sala de exame
diagnostico, considerando a rede viéria e o fluxo ja
existente entre os diferentes municipios.

= Desenvolvimento de ferramentas: sistema de tele-
presenca - solucdo personalizada de videoconfe-
réncia que utiliza cdmeras robotizadas de alta re-
solucdo e permite streaming ao vivo para interagédo
com paciente e testes oftalmoldgicos por video.

= Sistema informatizado de telemedicina que retine
solicitagbes de telediagnostico, agendamentos,
envio de laudos e base de dados.

= |nteroperacdo entre o sistema e os equipamentos
médicos para transferéncia sistematica de ordens
de servico e resultados de exames.
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= Equipamentos médicos operados remotamente
por médicos oftalmologistas, dentro de uma rede
de trafego de dados fechada e segura.

= Desenvolvimento e avaliagdo de processo de tra-
balho: revisdo das listas de espera por oftalmologia
no SUS no Estado do Rio Grande do Sul.

= Treinamento da equipe de enfermagem.

» Divulgacdo e educacdo continuada com médicos
da Atengdo Primaria a Saude.

= Recebimento, regulacdo e agendamento das solici-
tacGes de telediagnostico.

= Atendimento dos pacientes nas salas exame remo-
to, por médico oftalmologista a distancia com o
uso das ferramentas desenvolvidas e com o apoio
local da equipe de enfermagem.

* Emissdo de laudo diagndstico do oftalmologista
para o médico da atencdo primaria.

(Todo o fluxo de informagdes, incluindo os dados de
salde do paciente, foi centralizado nos servidores da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul - UFRGS,
com acesso diferenciado conforme a habilitacdo de
cada ator do processo).

O laudo para o médico da Atencéo Priméria a Salde
(APS) - o projeto atende toda a APS do estado, inde-
pendentemente de o solicitante estar lotado numa
equipe de Estratégia de Saude da Familia (ESF) ou
numa Unidade Béasica de Salde (UBS) - contém os
resultados de todos os exames realizados (bem como
a interpretacdo de todos os resultados em relagdo a
normalidade):

= acuidade visual;

* medida da pressdo ocular;

= bijomicroscopia do olho;

= avaliacdo do fundo de olho por retinografia;
= refracdo;

= avaliacdo da motilidade ocular.

Caso algum diagndstico seja encontrado, também
contera a descricdo do diagnostico e a recomendacao
de conduta, que podera ser:

= encaminhar o paciente para servico de oftalmolo-
gia, ja oferecendo o diagndstico correto para o ade-
quado encaminhamento; ou

* manejar o caso na APS, constando as informacdes
necessarias (teleconsultoria) para o médico ndo

especialista conduzir o paciente com o suporte
do telediagnéstico, inclusive com a graduagdo das
lentes corretivas para posterior prescricdo de 6cu-
los pelo medico assistente. Nesse caso, é ofertado
para o médico da APS o Canal 0800 644 6543 (dis-
ponivel para profissionais de salde de toda a APS
brasileira) para que, se desejar, possa discutir o
caso de forma sincrona com um Médico de Familia
e Comunidade (apoiado pelas oftalmologistas).

QUANTO CUSTOU?

Embora o trabalho ndo informe sobre os custos, o
projeto precisou de recursos tecnolégicos como o
sistema de telepresenca - solucdo personalizada de
videoconferéncia que utiliza cameras robotizadas de
alta resolucdo e permite streaming ao vivo para inte-
racdo com paciente e testes oftalmoldgicos por video;
sistema informatizado de telemedicina (Plataforma de
Telessaude) que retine solicitages de telediagnostico,
agendamentos, envio de laudos e base de dados; inte-
roperacado entre o sistema e os equipamentos médicos
para transferéncia sistemética de ordens de servico e
resultados de exames; e rede de trafego de dados fe-
chada e segura para operacdo remota de equipamen-
tos médicos por médicos oftalmologistas.

COMO MEDIRAM QS RESULTADOS?

Desde o lancamento em julho de 2017, foram avaliadas
18.069 pessoas, incluindo criangas a partir de 8 anos
de idade, adultos e idosos. Apds a conclusdo de todas
as salas de exames, o nimero mensal de avaliacbes
por telemedicina aumenta gradualmente - em maio
de 2019, foi atingido o maior nimero de laudos desde
a implantagdo, com 1.367 pacientes examinados por
telemedicina. A equipe do projeto prospecta ser pos-
sivel aumentar o nimero de atendimentos apés a im-
plantacdo completa do desenvolvimento tecnolégico
de software previsto no projeto. Em relacéo a resolu-
tividade do servico, uma avaliagdo parcial, demons-
trou que mais de 60% dos casos foram resolvidos via
telemedicina, ao passo que os demais necessitaram
de encaminhamento para avaliacdo clinica presencial
ou tratamento cirlrgico. Do total de pacientes avalia-
dos, foi detectada a necessidade de nova prescricdo de
6culos em 71%. Destes, 44% nao fazia uso prévio de
qualquer correcdo éptica. Em julho de 2019, foi atin-
gido o maior nimero de laudos desde a implantacao,



com 1.363 pacientes examinados por telemedicina
(aumento de 223% na oferta estadual de exames). Ha
uma incidéncia média de novas solicitacdes de 2.600
exames/més, com 15.778 pessoas aguardando agen-
damento em agosto de 2019. O tempo médio de espe-
ra por um exame caiu para 4,5 meses (pontos de coleta
dointerior) e para 12,0 meses (pontos metropolitanos).

POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

A Teleoftalmologia é uma estratégia capaz de aliar te-
lediagnostico, teleconsultoria e telerregulacdo para
melhorar o acesso e aumentar a resolutividade da APS,
organizar equitativamente a lista de espera por aten-
cdo ambulatorial e aumentar a qualidade e a especi-
ficidade dos encaminhamentos oftalmoldgicos. Acoes
de telessalde tém se mostrado capazes de qualificar
o profissional da APS (teleconsultoria, teleducagéo) e
contribuir no monitoramento de usuérios portadores
de situacOes de salde cronicas (telediagnostico), com
taxas de evitacdo de encaminhamento para outros
niveis de atencdo em torno de 60%. No caso especi-
fico da telerregulacdo, no lugar de esperar a demanda
de um médico da APS por uma acdo de telessalde,

médicos teleconsultores-reguladores, baseados em
protocolos especificos para a APS, partem das listas
de espera e demandam os médicos solicitantes para
discutir os casos de pedido de encaminhamento. Em
comum acordo, como resultado da discussdo, obtém-
-se a qualificacdo e a priorizagdo do encaminhamento
ou o cancelamento do mesmo (evitagdo) bem como
a resolucdo do caso no ambiente da APS por meio do
aumento da capacidade de resolugdo do profissional
local. Com isso, dois em cada trés pacientes sdo man-
tidos na APS. Protocolos clinicos de teleoftalmologia e
um manual técnico-operacional, construidos a partir
da experiéncia do Projeto Olhar Gaucho, foram dis-
ponibilizados ao Ministério da Salide em 2018. Esses
materiais visaram justamente oferecer a experiéncia
adquirida como base para outras iniciativas no pals e
estdo disponiveis em:

= <https://drive.google.com/file/d/1ug-
-GE6mM9cPBZOM1IW-b-0YHuUsIrYCVGP8/
view?usp=drivesdk>

= <https://drive.google.com/file/d/1txTy-
[hISQylIRTI214Woof6eVUieUZRa/
view?usp=drivesdk>.
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ESTADO DE SANTA CATARINA

Fixando o médico de familia no cenario de formacdo: uma pratica exitosa de

Autoras: Aparecida de Céssia Rabetti, Gisele Serafim Cardoso dos Santos e Luciana Tricai Cavalini

\/‘ & residéncia descentralizada sob gestao estadual
APS FORTE
PARA O SUS

Investir em formac&o de profissionais médicos para atuar na
Atencdo Priméaria é um desafio do Sistema Unico de Salde
(SUS), como também fixar esses médicos em municipios do
interior, de maneira a ampliar o0 acesso e a qualidade dos ser-
vicos da rede. Iniciativas nesse sentido desenvolvidas pela
gestdo estadual do SUS sdo inovadoras e comecam surgir
pelo pafs.

E o caso da experiéncia da Secretaria Estadual de Salde
de Santa Catarina que criou a Gestdo Descentralizada
do Programa de Residéncia em Medicina de Familia e
Comunidade, que conta com a adesdo de 35 municipios do
interior, compondo a Rede de Integracdo de Ensino e Servico.

A adesdo dos municipios se dé através de um Termo de
Contrato Organizativo de Acdo Publica Ensino-Salde, esta-
belecendo, como contrapartida local, o pagamento de bolsa
ao residente, a oferta de benfeitorias, como internet, além da
definicdo da quantidade de vagas disponiveis e a indicacéo
de médicos preceptores (essa Ultima, com ou sem gratifica-
¢do municipal).

A formagdo do médico é desenvolvida através de atividades
tedricas e préticas, orientadas pelo curriculo baseado em

competéncias da Sociedade Brasileira de Medicina de Familia
e Comunidade, com atividades de pesquisa em linhas tema-
ticas de interesse da especialidade e do préprio programa,
entre elas: a educacdo popular em salde, a educacao médi-
ca, as habilidades de comunicacgdo, a medicina baseada em
evidéncias e as praticas integrativas complementares.

As atividades tedrico-demonstrativas e pratico-conceituais
se ddo na modalidade a distancia, em plataforma gerenciada
pela SES, em colaboragédo com o Sistema Telessalde de SC,
vinculado a Universidade Federal de Santa Catarina. Os cur-
sistas desenvolvem 2.880 horas anuais de atividades, sendo
88% em campo, incluindo 30 horas semanais de atendimento
individual e o restante da carga horaria em atividades ambu-
latoriais diversas, em grupos e acdes interdisciplinares de pre-
vengado e promogao da salde, entre outras praticas.

Funcionando nesses moldes desde 2016, o Programa ja for-
mou 18 médicos, dos quais 13 continuaram atuando em APS
do Estado e seis se tornaram preceptores do Programa, o que
demonstra o sucesso da iniciativa. Hoje sdo 36 residentes, dos
quais 23 estdo no primeiro ano, apontando para um aumento
da procura por essa formagéo.

VIDEO LINK - https://www.youtube.com/watch?v=30T_xP5RRGU


https://www.youtube.com/watch?v=30T_xP5RRGU

Fotos fornecidas pelos autores da experiéncia
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FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

Descentralizagdo do programa de Residéncia Médica
em Medicina da Familia e Comunidade, sob Gestdo da
Secretaria de Estado da Salde de Santa Catarina, em
parceria com 35 municipios, em uma estratégia combi-
nada de Educagdo Permanente em Saude, ampliacédo
e qualificacdo do acesso a Atencdo Primaria em dife-
rentes municipios, incluindo os do interior.

QUEM E O RESPONSAVEL?

Secretaria Estadual de Saude Santa Catarina/Escola de
Salde Publica de Santa Catarina.

ONDE FOI DESENVOLVIDQ?
Municipios do interior do estado de Santa Catarina.
POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

Desde a Conferéncia de Alma-Ata (OPAS/OMS, 1978),
acumulam-se evidéncias sobre a efetividade da
Atencdo Priméaria em Salde - APS, como fator de
qualificacdo do cuidado a salde. A implantagdo da
Estratégia de Salde da Familia - ESF no Brasil, em
curso desde os anos 90, tem provocado a expansdo da
APS em todo o territério nacional, com impacto posi-
tivo j& observado em variados indicadores de salde.
No Estado Santa Catarina, as equipes de ESF prestam
servico para cerca de 80% da populagdo. Entretanto,
persistem alguns desafios, tais como a necessidade de
ampliagdo do leque de situagdes que podem ser tra-
tadas localmente, bem como a melhora da qualidade
da atencdo, além da fixacdo do médico de familia em
municipios mais distantes da capital. Em tal contexto
foi implantada a presente iniciativa de Residéncia em
Medicina de Familia e Comunidade da SES de Santa
Catarina, como programa descentralizado que nédo s6
interioriza tal modalidade de pés-graduacdo médica,
como utiliza a ampla rede de atencdo a salde ja exis-
tente nos municipios catarinenses, formando especia-
listas no cuidado as pessoas e seus coletivos através
da APS, de forma a criar e firmar vinculos com a popu-
lagdo. Tal programa ja completou quatro anos de exis-
téncia e vem acumulando avancos, ao lado de alguns

desafios. Trata-se realmente de uma experiéncia exito-
sa e pioneira, que combina os esforcos de educagéo
permanente em salde a necessidade de ampliacdo e
melhoria da qualidade do acesso a Atencdo Primaria.

QUANDO?

Desde 01/03/2016, considerado pelos autores em esta-
gio avangado de execucéo.

COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?

Criado em 2016, como projeto pioneiro de descentra-
lizagdo e interiorizacdo de pds-graduagdo, o programa
em foco esta sob a responsabilidade da Diretoria de
Educagdo Permanente em Salde (DEPS), em parceria
com a Escola de Salide Publica do Estado de SC e com
0s 35 municipios que comp&em a Rede de Integracao
de Ensino e Servico, presente em grande parte do
territorio catarinense. Sua missao é formar profissio-
nais médicos especialistas em Medicina de Familia e
Comunidade, com competéncias para a prestacdo
de cuidados personalizados e continuados a indivi-
duos e familias em um territério, independentemente
de idade, sexo ou problema de salde. A adesdo dos
municipios se da através de um Termo de Contrato
Organizativo de Acdo PUblica Ensino-Salde, estabe-
lecendo, como contrapartida local, o pagamento de
bolsa ao residente, a oferta de benfeitorias, como in-
ternet, além da definicdo da quantidade de vagas dis-
poniveis e a indicacdo de médicos preceptores (essa
ultima, com ou sem gratificacdo municipal). A forma-
¢do do médico é desenvolvida através de atividades
tedricas e praticas, orientadas pelo curriculo baseado
em competéncias da Sociedade Brasileira de Medicina
de Familia e Comunidade, com atividades de pesquisa
em linhas tematicas de interesse da especialidade e do
proprio programa, entre elas: a educagé@o popular em
salide, a educacdo médica, as habilidades de comuni-
cacdo, a medicina baseada em evidéncias e as praticas
integrativas complementares.

A orientacdo por competéncias implica a insercéo do
médico residente em cenérios da pratica profissional
por meio da realizagdo de atividades educativas e
assistenciais, com equilibrio na relacdo entre a auto-



nomia profissional do residente e a relagdo aprendiz-
-preceptor, de forma a promover o desenvolvimento
de competéncias sintonizadas com as necessidades
locais. O treinamento conferido ao médico residente
compreende aspectos multiprofissionais e interdisci-
plinares, de forma a prepara-lo para assegurar atencéo
integral e de qualidade as pessoas. Assim, o aprendiza-
do do médico residente é progressivo e aborda situa-
cOes reais em servico, com problematizacdo tedrico-
-critica e desenvolvimento de vinculos com as pessoas
sob seu cuidado. Durante as suas atividades ambula-
toriais, os residentes estdo sob supervisdo direta de
um preceptor, sendo esse obrigatoriamente um mé-
dico especialista ou com notério saber em Medicina
de Familia e Comunidade, vinculado a Unidade de
Saude em que o residente tem seu campo de pratica.
A atuagdo conjunta de preceptor e médico residente, a
supervisdo direta dos atendimentos e agdes, a discus-
sdo de casos e o estudo imediato dos casos em aten-
dimento sdo considerados modalidades essenciais de
ensino em servico.

Assim, nos dois anos de constituicdo do programa, 0s
residentes realizam 2.880 horas anuais de atividades,
sendo 88% em campo e 12% em atividades tedricas.
As atividades praticas em atencdo individual sdo rea-
lizadas em 30 horas semanais, com agendamento das
consultas ajustado com o preceptor local, buscando
alcancar gradativamente uma consulta a cada 20 mi-
nutos. O uso do tempo de consulta como instrumen-
to de trabalho é uma das habilidades desenvolvidas
pelo médico de familia e comunidade em formagdo.
A carga horéria semanal restante é desenvolvida em
diversas atividades ambulatoriais de interesse para
a Medicina de Familia e Comunidade, além de aten-
dimentos domiciliares, atividades de grupos e a¢des
coletivas interdisciplinares de prevencdo e promogdo
a saude, atendimento na rede de urgéncia e emergén-
Cia, participagdo em insténcias de participacdo social,
bem como no diagndstico situacional em satde e na
vigilancia no territorio.

Em termos tedrico-préaticos sdo adotadas diversas es-
tratégias de aprendizagem como problematizacoes,
trabalhos em pequenos e grandes grupos, oficinas,
sessOes clinicas, simulacdo de consultas, grupo Balint
e analise de videos de consultas mediante metodolo-
gia de aprendizagem baseada em problemas (PBL).
Nas atividades tedrico-demonstrativas e pratico-con-

ceituais, o programa dispde de ferramentas de ensi-
no a distancia (EAD), tal como os ambientes virtuais
de aprendizagem (modelo AVATAR), gerenciado no
DEPS/SES-SC, assim como a interface colaborati-
va com o Sistema de Telessatde de SC, vinculado a
Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC). Ao fi-
nal do Programa, o residente passa por sua Ultima ava-
liagdo com a elaboracdo e apresentacdo de Trabalho
de Conclusdo de Curso (TCC) ou artigo, avaliados por
banca examinadora, formada por profissionais devida-
mente habilitados. Nessas apresentacdes, observa-se
a evolugdo dos residentes no desenvolvimento de di-
versas atividades no campo de prética, como grupos
terapéuticos e modificagdes nas modalidades de aces-
so, representando melhorias nas condi¢des de vida e
salide da populacdo catarinense. O plano pedagogico
é constantemente avaliado em conjunto pela coorde-
nacdo do programa, os preceptores e os residentes,
sendo apoiado por um Conselho Consultivo consti-
tuido por: (1) consultoria académica formada por tu-
tores docentes da UFSC que participam do Programa
Mais Médicos, (2) consultoria médica em cooperagdo
com a Associagdo Catarinense de Medicina de Familia
e Comunidade (ACMFC) e (3) consultoria pratica com-
posta por médicos com experiéncia consolidada na
APS. A avaliacdo do Programa ocorre em pelo menos
trés encontros anuais regionais com participagdo de
residentes e preceptores. A insténcia deliberativa for-
mal do Programa é a Comissdo de Residéncia Médica
(COREME).

Quanto aos critérios para escolha dos municipios, a
etapa inicial se d& na Comissdo Intergestores Bipartite
(CIB),com apoio do Conselho de Secretarias Municipais
de Salde, seguido da adesé&o efetiva através da assina-
tura do COAPES, no qual o municipio se compromete
com contrapartidas como acesso a Internet; cessdo
do médico preceptor (de preferéncia especialistas
em MFC com residéncia ou titulo), além do pagamen-
to de bolsa de apoio para alimenta¢do e moradia do
residente. Na sequéncia, os residentes aprovados em
processo seletivo publico escolhem o local onde véo
atuar, obedecendo ordem de classificagdo.

QUANTO CUSTOU?

A grande parte dos recursos utilizados para imple-
mentar o programa ja existiam e foram remanejados
ou aproveitados para a execu¢do do projeto. Assim,
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podem ser citados: o financiamento da bolsa dos re-
sidentes, cobertas pelo Ministério da Satide ou mu-
nicipios; a coordenacdo do programa sob respon-
sabilidade de profissionais da SES-SC; a estrutura
de gestdo académica desenvolvida pela Diretoria de
Educacdo Permanente e Escola de Salde Publica de
Santa Catarina; a estrutura de EAD em parceria com o
Telessalide/UFSC; a utilizagdo de ferramentas como
Ambiente Virtual de Aprendizagem, além de outras,
com participacdo de variadas entidades. Além dis-
s0, existe aporte financeiro adicional dos municipios,
mediante contrapartidas, como bolsas de residéncia,
consideradas como o Unico recurso mobilizado exclu-
sivamente para o projeto.

COMO MEDIRAM OS RESULTADOS?

O Programainiciou sua primeira turma em 2016, ja ten-
do formado oito residentes em 2018 e dez em 2019, to-
talizando 18 novos médicos especialistas em Medicina
de Familia e Comunidade, sendo que 13 se mantive-
ram trabalhando em APS no estado de Santa Catarina
no SUS e seis se tornaram preceptores do Programa.
A fixacdo do profissional na area de trabalho e a con-
tinuidade da carreira como médicos especialistas e
preceptores sdo sinais de éxito para o Programa, para
os profissionais, para o municipio, e principalmente
para a populagdo. Atualmente, o Programa possui 36
residentes (23 iniciando o primeiro ano e 13 no se-
gundo ano), o que sem duvida demonstra a procura
pelo mesmo. A equipe de preceptores dispde de 45
profissionais que atuam nos 35 municipios de Santa
Catarina. A Coordenagdo do Programa pela SES-SC
tem seis profissionais alocados. Registre-se, ainda, a
interiorizacdo recente da ocupacgdo de vagas, sendo
que no primeiro ano ocorreram atividades apenas em
areas litoraneas, mas posteriormente municipios de
outras macrorregides foram contemplados, chegando
a regido Oeste Catarinense, mais remota. Esse impor-
tante avanco do programa qualifica a rede de servico
para além dos polos de formacao tradicionais, propor-
cionando um cuidado diferenciado para a populacdo.

Tem sido possivel, ainda, quantificar os resultados de
melhoria do acesso a APS antes e apos instala¢do do
programa, mediante a utilizacdo de indicadores de
produtividade das equipes respectivas, por exemplo,
com o aumento do nimero de consultas (atendimen-
tos individuais) por equipe; o incremento nas ativida-

des coletivas (atendimentos coletivos), além do au-
mento no niimero de visitas domiciliares.

POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

A experiéncia, segundo seus autores, representa um
processo qualificado de interacdo da formacgdo e o
servico, ampliando o acesso a APS, e promovendo a
fixacdo do profissional médico na APS de regides vul-
neraveis ao final da residéncia. Ela se relaciona com
a linha temética do prémio, relativa a “Estratégias de
provisdo e fixagdo de profissionais”, ao mesmo tempo
que os residentes assumem responsabilidade territo-
rial direta durante sua formacdo. Ocorre favorecimento
de municipios com caracteristicas especiais, quais se-
jam: pequeno porte; presenca de areas rurais; grande
rotatividade de profissionais; regides remotas (macror-
regides Oeste e Meio-Oeste), além de caréncia de tradi-
¢do na area de educacgdo/formacdo para profissionais
de saude.

A Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade
da SES-SC favorece ainda: a valorizagdo do médico es-
pecialista ou com notoério saber no papel de médico,
institucionalizando o papel formador do SUS, mesmo
em éareas remotas; a fixacdo do médico residente por
periodo de dois anos, como profissional qualificado
e motivado com o trabalho em APS; o foco em ag¢des
educativas com vistas a promogao e prevengdo da sal-
de; 0 aumento no nimero de consultas com ampliacao
do acesso; a identificacdo do médico residente com o
municipio possibilitando sua fixacdo apds término do
periodo de formagdo. Além disso, ocorre participagdo
compulséria dos residentes, por duas horas semanais,
em instancias de controle social, tais como o Conselho
Municipal/Local de Saude, além de cumprirem um es-
tagio de gestdo junto ao Conselho Estadual de Saude.

Além disso, considera-se a experiéncia de fato inova-
dora, seja no contexto local-regional ou mesmo nacio-
nal, pois ndo existem outros programas de Residéncia
Médica com tal modelo descentralizado, abrangendo
municipios distantes e sob gestdo do governo esta-
dual. Ha outros programas de Residéncia Médica con-
solidados no estado e no pais, mas na grande maioria
estdo restritos a municipios de médio e grande porte e
sob gestdo de Instituices de Ensino Superior.
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SANTO ANTONIO DO MONTE — MG
Implantacao do Laboratorio de inovacao as Condicoes Cronicas

Construir um modelo de atencdo as condicdes cronicas de
salde, com foco em hipertensdo e diabetes, que seja ndo sé
eficaz e sustentavel, mas que funcione de forma integrada en-
tre a atencdo primaria e a secundaria. Esse foi o desafio do
Laboratério de Inovacdo em Condigdes Cronicas (LIACC) de
Santo Anténio do Monte, municipio mineiro de 26 mil habi-
tantes, a 160 km de Belo Horizonte.

O estudo-piloto funcionou de marco de 2013 a dezembro de
2014 e contou com financiamento e apoio da Organizacdo
Pan-Americana da Satde (OPAS) e do Conselho Nacional de
Secretarios de Salde (CONASS). O projeto teve como base o
cadastramento familiar, a classificacdo de risco familiar e a es-
tratificacdo de risco individual, além do cuidado longitudinal
e integrado aos servicos especializados, de acordo com o ris-
co apresentado epla paciente.

A ideia foi encontrar novas formas de atencdo a condi¢Ges
cronicas, buscando ndo sé o envolvimento do paciente e seus
familiares, mas também da comunidade envolvente, com
intervengOes no territério para criacdo de recursos comuni-
tarios para o controle das condi¢8es cronicas (como equi-
pamentos publicos para a prética de atividade fisica) e tam-

bém de um sistema de parcerias com instituicGes publicas e
comunitarias.

Como forma de melhorar o sistema de referéncia e contrarre-
feréncia, foi implantado o prontuario eletrénico nas unidades
de satide do municipio. O projeto envolveu ainda o desenvol-
vimento de modelos de “segunda opinido” de especialistas,
a distancia, e também de modelos de pesquisa avaliativa de
processos e resultados, envolvendo aspectos econémicos, de
gestdo de pessoal e de pesquisa clinica.

Entre os resultados, o fortalecimento da Ateng¢do Primaria no
municipio, com reconhecimento dos usuarios, beneficiados
com a melhoria do acesso aos servicos de salide, com aumen-
to significativo no nimero de consultas e do percentual de hi-
pertensos e diabéticos que ja haviam realizado a classificacdo
de risco familiar e a estratificacdo de risco. Pesquisa finalizada
em 2018 nos prontuarios mostrou que em torno de 85% dos
diabéticos e 95% dos hipertensos realizaram a classificacdo
de risco familiar, com a maior parte dessa classificagdo nos
anos de implementacgdo do LIACC, em 2013 e 2014. Em 2015,
35% e 28%, respectivamente, apresentavam tal estratificacdo.
Jaem 2018 foram 48,9% e 55,2%, nas duas respectivas condi-
¢Ges analisadas.

VIDEO LINK - https://www.youtube.com/watch?v=iUhUEwW1RJ6Y
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FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

Um Laboratério de Inovacdo representa uma estraté-
gia que possibilita mudancas na forma de manejo de
intervenges em salde. No caso presente, ocorre na
Atencdo Primaéria, incluindo nas atividades realizadas
todo o conjunto de profissionais da rede, ndo s6 nos
cuidados primarios como em outros niveis de atencao,
envolvendo também o usuério no cuidado integral, de
forma inserida no @mbito familiar. Assim, o Laboratorio
de Inovacdo em Condicoes Cronicas (LIACC), descrito
nessa experiéncia, representou um estudo-piloto, finan-
ciado e apoiado pela Organizacdo Pan-americana da
Salde (OPAS) e pelo Conselho Nacional de Secretérios
de Salde (CONASS), voltado para a construcao e avalia-
¢ao de um modelo inovador de atengdo primaria com
foco nas condic¢des cronicas (particularmente hiper-
tensdo e diabetes) e também nas criancas menores de
um ano e nas gestantes. Seus principais pilares sdo: o
cadastramento familiar; a classificagdo de risco familiar;
a estratificacdo de risco individual, além do cuidado
longitudinal e integralizado segundo o risco. Entre os
resultados do LIACC foi prevista também a construcéo
de uma rede de atengdo primaria agregadora, de forma
sustentavel, de servicos de atencdo bésica e de atencdo
secundaria, buscando ainda demonstrar que é possivel
estabelecer uma rede de cuidado da atencdo primaria
em municipios de pequeno porte.

QUEM E O RESPONSAVEL?

Geréncia de Atengdo Béasica da Secretaria Municipal de
Salde de Santo Antonio do Monte - MG.

ONDE FOI DESENVOLVIDO?

A presente experiéncia foi desenvolvida entre margo
de 2013 e dezembro de 2014, pela Geréncia de Atencdo
Bésica da Secretaria Municipal de Satde do municipio
de Santo Antonio do Monte, aqui identificado como
Samonte, localizado na regido Oeste do estado de Minas
Gerais, distando 160 km da capital Belo Horizonte. Sua
populacdo foi estimada em cerca de 26 mil habitantes
a época da realizagdo da experiéncia, com densidade
demografica de 23hab/km?. Para 2019 a estimativa é de
cerca de 29 mil habitantes. O municipio se localiza na
microrregido de Divinopolis, cidade que fica a 69 km e

que é referéncia em salde para toda a regiao do cen-
tro-oeste mineiro. O nivel de desenvolvimento do mu-
nicipio € médio, sendo seu Indice de Desenvolvimento
Humano Municipal (IDHM) 0,724 em 2010, préximo da
média do estado de Minas Gerais (0,731) e também do
Brasil (0,727). A dimens&o que mais contribui para tal
cifra de IDHM ¢ a longevidade da populagdo, seguida
das variaveis renda e educacao. Historicamente, o mu-
nicipio tem condi¢des de vida em ascensdo, com cres-
cimento de 49,6% no IDHM entre 1991 e 2010. Sua taxa
de mortalidade infantil, outro indicador importante da
melhoria nas condicOes de vida e salde, se viu reduzi-
da de 22,7 no ano 2000 para 14,8 por mil nascidos vivos,
em 2010, valor também préximo a média mineira (15,1)
einferior a média brasileira (16,7). Em termos de compo-
sicdo populacional por faixa etaria, 0 municipio segue
a mesma tendéncia populacional do Brasil e de Minas
Gerais, com estreitamento na base da pirdmide popula-
cional e maior concentracdo entre 20 e 49 anos, além de
relativo alargamento no &pice, fatores compativeis com
a atual transicdo demogréfica brasileira. A distribuicao
da populagdo por sexo é de 51% de homens e 49% de
mulheres, uma discreta inversdo da mesma relacdo em
termos nacionais. A maioria da populacéo (86%) reside
em éarea urbana. O ritmo de crescimento populacional
se reduziu bastante ao longo da Ultima década, passan-
do de 3% no periodo de 1991 a 2000 para 1% no periodo
de 2000 a 2010, convergindo para o patamar de cresci-
mento médio de Minas Gerais e do Brasil. Em termos
econdmicos, a fabricacdo de fogos de artificio tem sido
o grande fator propulsor das atividades em Samonte.

POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

As doencas crénicas constituem problema de satide de
grande magnitude em todo o mundo, correspondendo
a 72% das causas de mortes no Brasil. Elas sdo respon-
séveis por 60% de toda a chamada carga de doencas,
em termos globais, estimando-se que tal cifra, em 2020,
chegue a 80% nos paises em desenvolvimento. Apesar
disso, particularmente nesses Ultimos paises, a adesao
dos pacientes aos tratamentos é baixa, ndo passando
geralmente de 20%, segundo a Organizacdo Mundial da
Salde. Em funcdo disso, com dados locais corroboran-
do tal tendéncia, o municipio de Samonte buscou orga-
nizar processos de intervencao, dentro de uma estraté-
gia de atencdo primaria a salde, de cuidados voltados
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para condicdes cronicas através do chamado modelo
MACC. Assim, o Laboratério de Inovagdo em CondicGes
Crdnicas (LIACC) buscou propor e validar tecnologias de
atencdo a saulde inovadoras, com perspectivas de di-
vulgé-las e amplia-las também para fora das fronteiras
municipais.

QUANDQ?
Entre marco de 2013 e dezembro de 2014.
COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?

O LIACC contou com a estrutura de um projeto organi-
zacional, com duracdo limitada no tempo. Seu modelo
tedrico se desenvolveu em torno de grupos tematicos,
a saber:

= Prevencdo (nivel 2 do MACC), com énfase no con-
trole do tabagismo, reeducacdo alimentar, ativida-
de fisica e manejo do estresse.

= Sistema de Prestacdo de Servicos, com foco em no-
vas formas de atengdo, tais como atencdo centrada
na pessoa, abordagem familiar, atencdo comparti-
lhada a grupo, atencdo continua, atencdo por pa-
res, atencdo a distancia, trabalho interdisciplinar e
trabalho conjunto de especialistas e generalistas.

= Autocuidado Apoiado, com desenvolvimento de
tecnologias adequadas, estabelecimento de um
modelo de elaboragdo e monitoramento dos pla-
nos de cuidado e das tecnologias de suporte a mu-
dancas comportamentais (modelo transitério de
mudanca, entrevista motivacional, grupo operativo
e processo de solucdo de problemas).

= |nformac&o Clinica com implantacéo de prontuério
eletronico que articule a Atencdo Priméria a Saude
com a atencdo secundaria ambulatorial e os siste-
mas de apoio.

» Educacdo Permanente e Educacdo em Salde, vi-
sando apoio a decisOes, com énfase especial na
educacdo permanente dos generalistas, através de
especialistas.

= Qualidade, com énfase na certificagdo das unida-
des de Atencdo Primaria a Salde e de atencdo se-
cundaria ambulatorial.

= Relagdes com a Comunidade, com a definicdo e
implantacdo de mapas de recursos comunitarios
para o controle das condic¢Bes crbnicas e de um sis-
tema de institucionalizacdo de parcerias dos servi-
cos de salde e das instituicdes comunitarias.

= Diretrizes Clinicas: revisdo das diretrizes clinicas
da Secretaria de Estado de Salde de Minas Gerais,

com énfase na estratificacdo dos riscos para os ni-
veis 3,4 e 5 do MACC.

= Gestdo da Clinica, para definicao dos niveis 3,4 e 5,
um sistema de programacao e monitoramento das
condicOes cronicas escolhidas, a partir da Atencdo
Primaria a Salde, mediante contratos de gestéo de
gestdo de riscos e gestdo de caso.

= Infraestrutura: delineamento de plano de pessoal
para a Atencdo Primaria a Salde e para a atencao
secundaria ambulatorial, além de planta fisica de
unidades de atencdo primaria e secundaria.

= Teleassisténcia: geracdo de modelos de segunda
opinido de especialistas a distancia e de atencdo a
distancia.

= Pesquisa: definicdo de modelos de pesquisa avalia-
tiva, avaliacdo de processos e resultados, avaliacdo
econdmica, recursos humanos no MACC, além de
pesquisa clinica.

Uma Carta-Acordo foi firmada entre IPEAD (Fundacdo
Instituto de Pesquisas Econdmicas, Administrativas e
Contabeis de Minas Gerais) e OPAS (Organizacdo Pan-
-Americana da Saude) para avaliacdo do Laboratério de
Inovagdes em CondigBes Cronicas (LIACC) na Atencdo
Primaria a Salde de Santo Antonio do Monte.

Houve mecanismos de articulagdo entre gestores e
equipes de trabalho. As propostas apresentadas foram
levadas para populagdo por meio de comunicagdo e
apresentacGes ao Conselho Municipal de Saude.

QUANTO CUSTOU?

N&o hé informacbes detalhadas sob custos ou inves-
timentos. Através do projeto foram pagos recursos
humanos e houve investimento na aquisicdo de equi-
pamentos e desenvolvimento organizacional na or-
ganizacdo de setores e atividades como laboratorio,
registro eletrnico, estratificacdo de risco, sistemas de
alerta para os profissionais.

COMO MEDIRAM QS RESULTADOS?

Referem evidéncias de sustentabilidade das a¢des, por
exemplo, em relatério de gestdo de janeiro a dezembro
de 2017. Verificou-se que a primeira causa de morta-
lidade passou a ser neoplasias e a segunda doencas
do aparelho circulatério. Pesquisa finalizada em 2018
nos prontuarios mostrou que em torno de 85% (dia-
béticos) e 95% (hipertensos) realizaram a classificacdo



de risco familiar, com a maior parte dessa classificagdo
nos anos deimplementacdo do LIACC, em 2013 € 2014.
Em 2015, 35% e 28%, respectivamente apresentavam
tal estratificacdo; ja em 2018 foram 48,9% e 55,2%, nas
duas respectivas condicles analisadas. Contudo, mes-
mo com tal aprimoramento ao longo dos anos, ainda
é considerado elevado o nimero de individuos sem
estratificacdo de risco. Como estratégia de melhoria
de tal indicador, em setembro de 2019 foi credenciada
uma nova equipe de Salde da Familia para o munici-
pio e demandada outra equipe. Mudangas positivas

sdo observadas com a implantagdo do LIACC, como,
por exemplo, a alta cobertura da atengdo primaria no
municipio e o reconhecimento positivo dos usuéarios
nas UBS. Assim, o LIACC se revelou bastante efetivo na
ampliacdo do acesso dos servicos de salide a popula-
¢do, com significativo aumento no nimero de consul-
tas, embora seja reconhecida necessidade de melho-
rias quanto a isso.

Os quadros a seguir mostram alguns resultados da
iniciativa.

_ ANTES DO LIACC 2013 APO O LIACC 2018

Organizagdo da
Atencéo a Saude
(lideranga, metas limitados
organizacionais,

estratégias, regulagdo e Metas organizacionais: ndo eram revistas e nem

Interesse da lideranca organizacional: pouco
interesse — Existéncia de recursos financeiros

Existéncia de recursos humanos e comprometidos
Recurso financeiro limitado

Revistas e monitoradas regularmente, incorporadas em

incentivos) monitoradas regularmente plano de melhoria de qualidade
Estratégias para a melhoria da atengdo as SolugBes ndo emergenciais — maior planejamento
condigdes cronicas: solugdes emergenciais /
Auséncia de organizagdo ou recursos
Regulagdo e incentivos para atengdo as Presenca de regulacao, profissionais empoderados e
condigdes cronicas: presencga de regulagdo incentivados a apoiar as metas de desempenho clinico
Tabela 4 — Indicadores de utilizacao dos servicos de satde entre individuas entrevistados com diabetes/hipertensao
DIABETES HIPERTENSAO
Teste qui-quadrado Teste qui-quadrado
VARIAVEIS 2012 2014 comparando 2012 2014 comparando
0s anos 0s anos
n % n % (p-valor) n % n % (p-valor)
Plano privado de satide 107 34.41 108 34.07 0.929 NS 142 38.90 146 3852 0.915 NS
Utiliza SUS 310 99.38 309 97.78 0.927 NS 360 98.63 364 96.04 0.029 -
Cadastro ESF 305 98.71 308 97.47 0.260 NS 350 971.77 364 96.55 0.324 NS
Recebe visita ACS 294 94.53 299 94.62 0.962 NS 327 90.08 359 94.97 0.011 -
Cadastro ESF ou visita ACS 312 100.00 316 99.68 0.321 NS 360 98.63 378 99.74 0.0920 *
Consulta médica 291 95.10 278 89.39 0.008 e 303 85.11 305 81.12 0.150 NS

Consulta médica no SUS (condicional a 216 74.23 219 78.78
ter consultado)

0.201 NS 207 68.54 199 65.25 0.3890 NS

Consulta médica controle diabetes 258 82.96 231 72.87 0.002
Internacao 61 19.55 54 17.09 0.425 NS 53 14.60 41 10.82 0.121 NS
GESTANTES
Tabela 5 - Indicadores de pré-natal, Santo Anténio do Monte, 2012 e 2014
DIABETES
VARIAVEIS 2012 2014 c?::;:;’(;‘:z‘:’:::s
n % n % (p-valor)
Plano de salide na gestagéo 32 17.49 38 24.84 0.005
Recebe visita ACS 157 85.79 146 95.42 0.009
Cadastro de pré-natal 178 97.27 153 100 0.039
Fez pré-natal 179 97.81 152 99.35 0.248 >
Acomapanhamento do pré-natal 0.132 NS
ESF 130 72.63 114 75 NS
Plano de satde 21 11.73 25 16.45
Outro servigo publico de salide 11 6.15 3 197
Particular (do préprio bolso) 17 9.5 10 6.58
Realizou no minimo 6 consultas (dado que fez) 158 91.33 144 96.64 0.049 >
Captagdo precose (<3 meses) (dado que fez) 156 85.16 144 94.12 0.008
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POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

A iniciativa possibilitou feedbacks para a equipe de
salde, planos definidos de cuidado para as pessoas
usuarias, estimulou e qualificou o trabalho em equipe,
0s processos de agendamento, com reflexos na con-
tinuidade do autocuidado. Especialmente, o LIACC de

fato transformou alguns processos realizados nas UBS,
particularmente na atuacdo dos ACS, que passaram
a ser de fato o elo de ligagdo entre a comunidade e o
sistema de atencdo priméria. Foi observada maior in-
tegracdo entre os profissionais das UBS e aqueles do
Centro Hiperdia/Viva Vida.
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& B Atencdo Primaria a Saude
APS FORTE Autora: Talita Rewa
PARA O SUS

Formas de reorganizacao dos processos de trabalho para a ampliagao do acesso

As unidades basicas de salde (UBS) estdo sendo motivadas
pela Politica Nacional da Aten¢éo Bésica a implantar o acesso
avancado, que busca pelo atendimento as necessidades do
usuario no mesmo dia ou em até 48 horas, visando ampliar
0 acesso dos usuérios ofertando 70% das vagas de consulta
para os atendimentos da demanda espontéanea dos usuérios
e 30% para os de grupos prioritarios j& atendidos.

Porém diversas UBS executam o Modelo de Doencas Cronicas
N&o Transmissiveis (MACC) no seu dia a dia, que consiste em
uma agenda programatica por atendimentos a grupos priorita-
rios como portadores de doengas crénicas, com ofertas de vagas
para consultas de demandas espontaneas restritas na semana.

Essa experiéncia, desenvolvida pela prefeitura de Sdo Paulo
em parceria com o Instituto Israelita de Responsabilidade
Social Albert Einstein, comparou esses dois modelos de cui-
dado e oferece subsidio para a discussdo sobre a forma de
implantacdo do acesso avancado na APS, visto que ha pouco
conhecimento acumulado sobre o assunto.

A experiéncia foi desenvolvidas em duas UBS do bairro de
Campo Lindo, zona Sul de S&o Paulo. Ambas UBS trabalhavam
com uma agenda programatica por atendimento a grupos prio-
ritarios com oferta de vagas de demanda espontanea somente
em determinados dias e periodos de tempo. O tempo de espera
para consulta médica era de 45 dias, o que gerava uma alta taxa
de absenteismo; uma alta procura por servicos de urgéncia e
emergéncia e um atendimento realizado por diferentes profis-
sionais com respostas a queixas pontuais
e desarticuladas de um plano de cuida-
do, pois o atendimento nem sempre era
realizado pela equipe de referéncia dos
usuarios.

Depois de ampla discussdo entre os pro-
fissionais de salide sobre a reorganizacao
do processo de trabalho, a UBS A optou
em ampliar o acesso dos usuarios por
meio do modelo de acesso avancado. Ja
a UBS B decidiu prosseguir utilizando o
MACC porém mais flexivel, um modelo de
agenda para médicos e enfermeiros que
contemplasse cinco grupos prioritarios
para agendamento programatico (hiper-

tensos; diabéticos e salide mental, crianca e gestante) mas mes-
clando horérios para o atendimento de demandas do dia, onde
qualquer usuério poderia ser atendido, pertencentes ou ndo aos
grupos prioritarios.

Os resultados mostraram que quando comparado a UBS A
com a UBS B, a estratégia de organizacdo da UBS B, que prio-
rizou em um primeiro momento a organizacdo da agenda e
oferta de servigos para usuarios crénicos, apresentou cres-
centes percentuais de ampliagdo do acesso. A equipe se orga-
nizou, de acordo com o perfil do territdrio, para que o usuério
em condigdo cronica tenha assegurado o seu cuidado, visto
que essa era, anteriormente, uma das queixas mais frequen-
tes de busca do atendimento em demanda espontanea. A
partir da reformulacdo da agenda, as vagas disponiveis da
consulta do dia passaram para 0s outros usuarios.

A UBS A tem destaque na ampliagdo do acesso por meio da
abertura de vagas para o atendimento no dia, o que reflete no
menor uso dos servicos de urgéncia e emergéncia, mas ain-
da tem desafios com o usuério “hiperutilizador”, o que pode
ser um dos limitadores para a ampliagdo ao atendimento de
pessoas distintas. Além disso, no que se refere a garantia do
cuidado continuado dos pacientes cronicos, observa-se a
necessidade de melhorias tecnoldgicas com a introducdo do
modelo de acesso avangado, como o desenvolvimento de fer-
ramentas que auxiliem as equipes de saide no monitoramen-
to dos crénicos e que estejam disponiveis, de forma oportuna,
no momento do atendimento.

VIDEO LINK - https://www.youtube.com/watch?v=mgXrTGqy-2M


https://www.youtube.com/watch?v=mqXrTGqy-2M
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FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

Experiéncia comparou acesso avangado ao Modelo
de Atencdo as Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis
- MACC-DCNT.

QUEM E O RESPONSAVEL?

Equipe de Salde da Familia de Sdo Paulo - SP em
Campo Lindo Zona Sul de Sdo Paulo.

ONDE FOI DESENVOLVIDO?

Campo Limpo possui 227.235 habitantes. O Indice de
Desenvolvimento Humano da regido é de 0,783 e a
principal causa de 6bito é por doencas isquémicas do
coragdo e doengas cerebrovasculares, seus coeficien-
tes de mortalidade sdo 62,4 e 40,5, respectivamente.
A maioria da populagdo é SUS dependente (58,9%),
feminina (52,1%), com apenas 11,3% de idosos e com
28,4% de adolescentes, o fendmeno da gravidez antes
dos 20 anos destaca-se, comparado ao municipio de
Sdo Paulo. A regido possui uma alta taxa de homicidio
juvenil (63,59 por 100.000 habitantes).

A experiéncia foi desenvolvida em duas unidades de
Saude de Campo Limpo, identificadas como Unidade
Bésica de Salde - UBS A (Jardim Mitsutani) e UBS B
(Jardim Helga), gerenciadas em uma parceria entre o
Instituto Israelita de Responsabilidade Social Albert
Einstein e prefeitura de Sdo Paulo.

A UBS A é composta por 11 equipes de salde da fami-
lia, um Nucleo de Apoio de Salde da Familia (NASF),
trés equipe de salde bucal, totalizando 140 profissio-
nais que sdo responsaveis pelo atendimento de apro-
ximadamente 55.000 mil pessoas (36.000 mil pacientes
cadastrados). AUBS B composta por quatro equipes de
salde da familia e um NASF cobrindo 18.000 mil pes-
soas (13.400 pessoas cadastradas). Ambas estdo loca-
lizadas em uma regido de vulnerabilidade e possuem
perfis demograficos e epidemioldgicos semelhantes.
Estdo em é&reas urbanas, possuem favelas; areas de
ocupacao; coleta de lixo; acesso a agua filtrada e luz.
As pessoas que moram mais distantes da Unidade
possuem transporte publico. A maioria da populacéo

é dependente do Sistema Unico de Salde e possui o
beneficio Bolsa Familia.

POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

Ambas as UBS apresentavam uma agenda programa-
tica por atendimento a grupos prioritarios com oferta
de vagas de demanda espontanea somente em deter-
minados dias e periodos de tempo. O tempo de espe-
ra para consulta médica era de 45 dias, o que gerava:
uma alta taxa de absenteismo; uma alta procura por
servicos de urgéncia e emergéncia e um atendimento
realizado por diferentes profissionais com respostas a
queixas pontuais e desarticuladas de um plano de cui-
dado, pois o atendimento nem sempre era realizado
pela equipe de referéncia dos usuarios. Assim, diante
desse cenario, as UBS reorganizaram o seu processo
de trabalho para ampliagdo do acesso de diferentes
formas como serdo apresentadas a seguir.

QUANDQ?
Iniciada em 01/04/2016.

COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?

Na UBS A: de janeiro a abril de 2016 durante as muitas
reunides com as equipes de salde, NASF, assistentes
administrativos, apoiadores técnicos e gestor, foram
feitas varias aproximacdes com a temética de melhoria
de acesso. Nesse espaco, os profissionais puderam dis-
cutir coletivamente, contribuir com experiéncias pro-
fissionais anteriores, tirar dividas; compartilhar angus-
tia e propor sugestdes para a reorganizagdo do acesso
na UBS. Foi utilizado nesses encontros o Canvas, que
consiste em um modelo de gestdo de projeto criado
a partir de mapas mentais que facilita a participagéo
de varios membros de uma equipe na construcdo de
um produto final. Foram estruturadas as justificativas,
objetivos, produto, premissas, requisitos, beneficios
futuros; restricdes e riscos da proposta do acesso avan-
cado. Ao final, a equipe optou pelo modelo do Acesso
Avancado, que busca pelo atendimento a necessidade
do usuario no mesmo dia ou em até 48 horas. No inicio
de 2017, as equipes passaram a ofertar 70% das vagas
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de médicos e enfermeiros para atendimentos do dia e
30% para agendamentos de criancas e gestantes.

Na UBS B: o processo de mudanca ocorreu a partir do
desenvolvimento de seis oficinas com todos os pro-
fissionais da UBS, entre margo de 2016 a setembro
de 2017, que trabalharam: redes de Atencao a Saude;
APS; territorializacdo; vigilancia em salde; aborda-
gem familiar; organizagdo dos processos de trabalho
da Unidade e sistemas de informacdo e a anélise da
situagdo de salide. Como um dos produtos oriundos
das oficinas foi construido e iniciado em outubro de
2016 um modelo de agenda para médicos e enfermei-
ros que contemplasse cinco grupos prioritarios, sendo
eles: hipertensos; diabéticos e salide mental, crianca
e gestante para agendamento programatico, mesclan-
do com horérios para o atendimento de demandas do
dia, onde qualquer usuario poderia ser atendido, per-
tencentes ou ndo aos grupos prioritarios.

QUANTO CUSTOU?

Foi necessario planejamento das escalas dos profissio-
nais para o0 maior nimero de profissionais participarem
dos encontros e nenhum setor na Unidade ficar desco-
berto. Assim como a selecdo do material tedrico para
embasar as discussdes. Recursos materiais: sala gran-
de; datashow; computador; post it; flip chart; canetes;
sulfite e todos os consultérios equipados para atender

qualquer tipo de demanda. Foi instalado nos computa-
dores da UBS A o Hangout, ferramenta do Google para
facilitar a comunicacgéo entre os profissionais do servico.

COMO MEDIRAM QS RESULTADOS?

Na UBS A o indicador “Percentual de Consulta Dia’ em
janeiro de 2016 era de 37% passando a 65% no inicio
do acesso avancado em 2017 e atingindo 90% em ju-
nho de 2018. Quando analisamos o “percentual de
pessoas distintas” atendidas no mesmo periodo, ve-
rificamos que ele é crescente no decorrer dos meses,
mas vem caindo no decorrer dos anos (Grafico 1, ane-
x0). Além disso, outro importante indicador é o “Indice
de atendimento por condicdo de salde avaliado” que
mensura a quantidade de atendimentos (médico e
enfermeiro) realizados em relacdo a demanda das
condices cronicas selecionadas (Hipertensdo Arterial
Sistémica, Diabetes Mellitus, Obesidade e Depresséo)
existentes no territério, e quando igual a 1 indica que,
para cada condicdo selecionada existente no territo-
rio, foi realizado um atendimento, no periodo. Na UBS
A esse indice foi de 0,06 em janeiro de 2017 (inicio do
acesso avancado) e atingiu 0,09 em agosto de 2017,
mantendo 0,05 em abril, maio e junho de 2018. A pro-
porcdo de atendimentos gerados com os usuarios nos
servicos de urgéncia e emergéncia como a AMA dimi-
nuiu em 1,4% de 2016 (5,4%) a 2018 (4,0%) - Grafico 2.

Grafico 1. Acesso a pessoas distintas - USB A

100
90
80
70
60% 62%
60 SW/O
50 % 8% 228 !
41% o
0 1% — 8%
4 36% __—40% 1%
30% 34% 37%
30 8*%/ 33%
21 :/n/zzg%
20 9 o
1/02%/ AT
10 . :
1 %% 1%
0
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
2016 2017 2018



Grafico 2. Proporcao de atendentimento geradora para a AMA de referéncia
5,4%
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Na UBS B, em outubro de 2016 o percentual de consul-
ta dia era 60%, e em junho de 2018 atingiu 71%. Vale
destacar que de janeiro a setembro de 2016 o percen-
tual de consultas do dia chegou atingir 73%, contudo,
eram vagas ocupadas para troca de receita de pacien-
tes cronicos, o que ndo permitia um acompanhamen-
to adequado. Assim, com a rediscusséo e reorganiza-
cdo do acesso, foi permitido primeiramente que os
pacientes crénicos em cuidado continuado tivessem
espaco para 0 agendamento e a equipe realizasse
acompanhamento continuo. Em paralelo ao indicador
de consulta dia é importante analisar o indicador “per-

4,5%

4,0%

centual de pessoas distintas” atendidas no periodo,
pois observamos uma crescente, com 56% em 2016,
61% em 2017 e tendéncia crescente dos dados parciais
de 2018. (Gréfico 3). Além disso, na UBS B o “Indice de
atendimento por condicdo de salde avaliada’ durante
o periodo deimplantacdo da nova proposta de agenda
teve um aumento inicial que chegou a atingir indice de
0.10 em agosto de 2017. Em relacdo a proporc¢do dos
usuarios que procuraram o AMA de referéncia da UBS
B, houve pouca diminui¢do, passando de 6,4% em
2016 para 6,3% em 2018. (Grafico 4).

Grafico 3. Acesso a pessoas distintas - USB B
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Grafico 4. Proporcao de atendentimento geradora para a AMA de referéncia
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Quando comparamos a UBS A com a UBS B, notamos
que a estratégia de organizagdo da UBS B, que priori-
zou em um primeiro momento a organizacdo da agen-
da e oferta de servicos para usuéarios cronicos, apre-
senta crescentes percentuais de ampliacdo do acesso.
A equipe se organizou, de acordo com o perfil do ter-
ritério, para que o usuario em condigdo cronica tenha
assegurado o seu cuidado, visto que essa era, ante-
riormente, uma das queixas mais frequentes de busca
do atendimento em demanda espontanea. A partir da
reformulagdo da agenda, as vagas disponiveis da con-
sulta do dia passaram para 0s outros usuarios.

A UBS A tem destaque na ampliagdo do acesso por
meio da abertura de vagas para o atendimento no dia,
0 que reflete no menor uso dos servicos de urgéncia
e emergéncia, mas ainda tem desafios com o usuario
“hiperutilizador”, o que pode ser um dos limitadores
para a ampliagdo do atendimento de pessoas distin-
tas. Além disso, no que se refere a garantia do cuidado
continuado dos pacientes crénicos, observa-se a ne-
cessidade de melhorias tecnolégicas com a introdu-
cdo do modelo de acesso avancado, como o desen-
volvimento de ferramentas que auxiliem as equipes
de salide no monitoramento dos cronicos e que este-
jam disponiveis, de forma oportuna, no momento do
atendimento.

POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

As experiéncias contribuem com informages sobre
a forma de implantacdo do acesso avancgado, visto
que ndo existem muitas experiéncias relatadas em
territério nacional e que compare esse modelo com
o modelo mais comumente adotado, de MACC, por
exemplo. Foram construces desenvolvidas coletiva-
mente com os trabalhadores e usuarios, permitindo a
reflexdo sobre sua prética profissional e o desenvolvi-
mento da cidadania. A¢des como essas vao ao encon-
tro dos principios do SUS (Universalidade, Equidade
e Integralidade) e os 4 Atributos Essenciais da APS
(Primeiro contato; Longitudinalidade; coordenagdo do
cuidado e Integralidade).

Ambas experiéncias tém potencial de expansdo em
territorios com perfis semelhantes. No préprio territo-
rio, ja possibilitaram a ampliacdo dessa discussao jun-
to a outras 11 UBS de Campo Limpo, por meio de uma
acdo denominada “Qualifica APS”, que foi composta
por seis oficinas de trabalho com gestores, apoiadores
técnicos e enfermeiros responsaveis técnicos, com o
objetivo de discutir e refletir sobre a prética atual de
organizacdo da agenda e os modelos existentes para a
melhoria do acesso das demais UBS.



SENADOR CANEDO - GO

APS FORTE
PARA O SUS

Autor: Paulo Henrique Silva Costa

Reabilitacdo na atencdo primaria: a classificacdo de risco como ferramenta
na garantia de equidade na assisténcia

Vontade e oportunidade para inovar na reabilitacdo de pa-
cientes crénicos. Com o envelhecimento populacional e o au-
mento das doencas crbnicas na cidade de Senador Canedo,
em Goiés, a Atencdo Priméria a Saude (APS) assumiu a res-
ponsabilidade de coordenar o cuidado dos usuérios com
necessidades de reabilitacdo fisica. S&o pacientes acometi-
dos de doencas neurolbgicas, ortopédicas, cardiovasculares,
entre outras, que precisam de cuidados de fisioterapeutas ou
terapeutas ocupacionais.

A ferramenta utilizada pela gestdao da APS foi a classificagdo
de risco para os usudrios que aguardavam por atendimento
dereabilitacdo, em uma lista de espera com mais de 800 enca-
minhamentos. Com o protocolo, os pacientes foram classifi-
cados de acordo com os estagios das condigdes clinicas (agu-
do, crénico e crénico agudizado), otimizando o atendimento
dos casos urgentes de reabilitacdo na atencdo especializada
e para aqueles que ndo se encaixavam nessas prioridades fo-
ram referenciados nos servicos da APS.

As atividades de reabilitacdo na APS sdo executadas por meio
do trabalho das equipes do Nicleo Ampliado de Salde da
Familia e Atencdo Bésica (Alongamento/fortalecimento), na
Escola de Postura (treinamento funcional, caminhada orien-
tada e hidroginastica), na Academia da Salde (atividade

fisica orientada), no Nlcleo Integrado de Esporte e Salde
da Familia (hidroginastica) e no servico de fisioterapia da
Secretaria Municipal de Esporte e Lazer.

Apos a consulta de avaliagdo com um dos 15 fisioterapeu-
tas ou do terapeuta ocupacional do Servico de Reabilitacdo
Municipal, o paciente sai com o tratamento definido e a fre-
quéncia de atendimentos que receberé na rede municipal de
salide, de acordo com a disponibilidade de vagas na agenda
semanal.

Em dezembro de 2018, o nimero de encaminhamentos de
usuarios aguardando avaliagdo para reabilitacdo chegava a
800 encaminhamentos (entre agudos e cronicos), sendo que
o0s agudos ja passavam de trés meses de lesdo. Atualmente,
ndo existe demanda reprimida para reabilitacdo de pacientes
com agravos agudos (sdo agendados em até sete dias apds
a entrada). Os pacientes crénicos estdo sendo inseridos em
grupos da Atencdo Priméria (praticas corporais, praticas inte-
grativas e complementares, entre outros).

Ao fortalecer o vinculo entre APS e Atencdo Secundéria, a APS
exerce seu papel de ordenadora do cuidado do usuério na
rede de atencdo a salde.

VIDEO LINK - https://www.youtube.com/watch?v=DF_tllwg6Ql
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FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

Desenvolver e implementar a classificacdo de risco
para reabilitacdo no ambito da Atencdo Priméria.

QUEM E O RESPONSAVEL?

Secretaria Municipal de Salde de Senador Canedo
- GO.

ONDE FOI DESENVOLVIDO?

Senador Canedo compreende um dos vinte munici-
pios que integram a Regido Metropolitana de Goiénia
(RMQ).

POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), nos ultimos 16 anos, houve crescimento consi-
deravel da populagdo residente em Senador Canedo,
saltando de 53.105 habitantes em 2000 para 84.443 em
2010. E estimativa de 102.947 em 2016. Entre os anos
de 2000 e 2010 houve mudanca no perfil etario dessa
populacdo. O nimero de pessoas com idade entre 0
e 39 anos diminuiu (80,6% em 2000 para 74,7% em
2010), enquanto aquelas com mais de 40 anos aumen-
taram, (19,1% em 2000 para 25,4% em 2010), segundo
0 IBGE. Nesse cenario, a demanda por reabilitacdo
aumenta gradativamente e de forma recorrente entre
a populagdo do municipio. O Servico de Reabilitacdo
Municipal conta com 15 fisioterapeutas e um terapeuta
ocupacional. Como n&o ha sede prépria, os profissio-
nais sdo distribuidos em varios polos. Até dezembro de
2018, os encaminhamentos chegavam a coordenagao
de reabilitacdo e eram agendados de acordo com a
disponibilizacdo de vagas pelos profissionais. Na au-
séncia de vagas os encaminhamentos eram arquiva-
dos. Esse processo gerou uma demanda reprimida de
aproximadamente 800 encaminhamentos. A condi¢do
clinica ou necessidade do paciente n&o era classifica-
da ou considerada. Obedecia-se a ordem de entrada
dosencaminhamentos e a disponibilidade de vagas na
rede municipal de reabilitacdo.

QUANDQ?
20/12/2018 - Em estagio avangado de execugao.
COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?

Apos levantamento de dados através de outras expe-
riéncias no territério nacional, foi elaborado um pro-
tocolo de classificacdo derisco e fluxograma para a as-
sisténcia em reabilitacdo na rede municipal de salde.
Para a classificacdo de risco sdo considerados os esta-
gios das condic0es clinicas: agudo, cronico e crénico
agudizado. A condigBes agudas sdo aquelas com data
de ocorréncia inferior a trés meses. As cronicas com
tempo superior a trés meses. As condi¢des cronicas
agudizadas sdo aquelas com lesdo inicial maior que
trés meses, adicionada a queixa de dor aguda (maior
que oito na Escala Visual Analdgica) e limitagdo funcio-
nal inferior a trés meses.

As condicGes que ndo se enquadrarem na relacdo de
prioridades sdo encaminhadas para os servigos de
apoio vinculados a Atencéo Primaéria:

* Nucleo Ampliado de Salde da Familia e Atencdo
Basica (NASF-AB): alongamento/fortalecimento,

= Escola de Postura: treinamento funcional; cami-
nhada orientada; hidroginastica,

= Academia da Saude: atividade fisica orientada,

= Nucleo Integrado de Esporte e Salde da Familia
(NIESF): hidroginastica,

= Servico de Fisioterapia da Secretaria Municipal de
Esporte e Lazer.

Apos classificacdo de risco, o encaminhamento é
agendado para avaliagdo inicial com um dos fisiote-
rapeutas e/ou terapeuta ocupacional cadastrados na
rede municipal de salide. Esse agendamento é realiza-
do pela coordenacdo de reabilitacdo de acordo com a
disponibilidade de vagas dos profissionais que com-
pdem o ambulatério. Apds avaliacdo, o fisioterapeuta
e/ou terapeuta ocupacional estabelecem a frequéncia
de atendimento necessaria, de acordo com o quadro
apresentado pelo paciente e disponibilidade de vagas
na agenda semanal.
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Além do fortalecimento do vinculo entre APS e Atencao
Secundéria (Reabilitacdo), também foi realizada a in-
terlocucdo com a Secretaria Municipal de Esporte e
Lazer. Essa Ultima disponibilizou o ambulatério de
reabilitacdo desportiva e espacos para realizacdo de
grupos (pelo NASF-AB).

QUANTO CUSTOU?

Recursos: um fisioterapeuta (coordenador de reabilita-
¢ao) para realizar a classificacdo dos usuarios a partir
dos encaminhamentos que chegam ao servico; um
computador (planilha Excel), caneta (de acordo com a
necessidade), uma impressora e papel (de acordo com
a necessidade). Todos os recursos ja eram disponibili-
zados pelo municipio. Porém, ndo havia definicdo de
critérios/fluxos e profissional treinado para a fungdo.

COMO MEDIRAM OS RESULTADOS?

Os resultados da experiéncia podem ser mensurados
através da comparagdo entre o nimero de encami-

nhamentos de usuérios aguardando avaliacdo para
reabilitagdo em dezembro de 2018 e atualmente: o nu-
mero chegava a 800 encaminhamentos (entre agudos
e cronicos), sendo que os agudos ja passavam de trés
meses de lesdo (dado o tempo excessivo para agen-
damento apds dar entrada no servico de regulacao).
Atualmente, ndo existe demanda reprimida para rea-
bilitacdo de pacientes com agravos agudos (sdo agen-
dados em até sete dias apds a entrada). Os pacientes
cronicos estdo sendo inseridos em grupos da Atencgéo
Priméaria (praticas corporais, praticas integrativas e
complementares, entre outros).

POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

A experiéncia é inovadora no SUS e em ambito nacio-
nal: a classificagdo de risco tradicional é usualmente
utilizada para urgéncia/emergéncia. Enquanto isso, 0s
ambulatérios de reabilitacdo absorvem toda a deman-
da que chega. Ao realizar a classificagdo de risco é pos-
sivel redirecionar o fluxo e atender pacientes crénicos/
estaveis no ambito da Atencdo Basica.
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Produzindo inclusao da populacao ribeirinha pelas acées da Unidade Basica

de Saude Fluvial do Municipio de Tefé, Amazonas
Autores: Maria Adriana Moreira, Julio Cesar Schweickardt e Elizete Azevedo

Essa experiéncia mostra que é possivel fornecer salde de
qualidade e cidadania para comunidades ribeirinhas e para
os povos da floresta. Desenvolvida em Tefé, cidade a 540
km de Manaus -AM, onde as ruas sdo rios, 0s servicos da
Atencdo Priméria a Salde teve que se adaptar as condigGes
do territério.

Vontade politica, flexibilidade normativa da Politica Nacional
de Atencdo Bésica (PNAB), qualificacdo técnica e dedicacado
dos profissionais de salde do SUS de Tefé possibilitaram a
ampliacdo do acesso aos servicos de salide para cerca de 850
familias.

A solugdo encontrada foi a constru¢do de uma embarca-
¢do (chamada Vila de Ega), para ser a Unidade de Saude da
Familia Fluvial (USFF) formada por uma equipe multiprofis-
sional de satide. A embarcacdo atende comunidades que ndo
tém estruturas fisicas de Unidades Béasicas de Saude (UBS)
e apoia o trabalho de outras quatro equipes tradicionais de
salde ribeirinhas.

Desde junho de 2017 até maio de 2019, foram realizadas 14
viagens pela USFF Vila de Ega onde a equipe trabalha com
uma carteira ampliada de servicos, oferecendo consultas mé-
dicas, de enfermagem, odontoldgicas, com psicélogos, aten-
dimentos de pré-natal e consultas puerperal, servicos de vigi-
l&ncia, busca ativa de doencas e agravos ndo-transmissiveis,
exames laboratoriais, entre outros, além de vacinacao.

Essa experiéncia, selecionada por meio do Prémio APS Forte
para o SUS, ja faz diferenca nas condicbes de vida daqueles
usudrios antes isolados ou com acesso restrito a satide. E um
SUS que se materializa no territério. Os resultados de quase
um ano da experiéncia sdo aumento das coberturas vacinais,
zero morte materna, acesso pela primeira vez as consultas
odontoldgicas, aumento no nimero de exames citopatolégi-
cos do colo de Utero em mulheres entre 25 a 64 anos, entre
outros.

VIDEO LINK - https://www.youtube.com/watch?v=UnlbrSc7IXE
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FICHA TECNICA

0 QUE E O PROJETO?

Criagdo de uma Unidade Basica de Saude - Fluvial
(UBSF Vila de Ega)

QUEM E O RESPONSAVEL?

Secretaria de Saude do Municipio de Tefé - AM, com
area territorial de 23.704 km? e densidade demografi-
ca de 2,53 hab./km? (IBGE 2010). Em torno de 20% da
populacdo vive na érea ribeirinha do municipio e tem
quase que exclusivamente de acesso somente por via
fluvial.

ONDE FOI DESENVOLVIDO?

Tefé — Amazonas: “O municipio de Tefé localiza-se a
margem esquerda do Lago de Tefé, na regido do Médio
Rio Solimdes. Distante da capital Manaus 516 Km em
linha reta, 633 Km por via fluvial.” Tefé é a maior cida-
de em populacdo da regido do Médio Solimdes, com
populacdo estimada de 59.849 pessoas, de acordo
com o IBGE. A cidade concentra importantes servicos
publicos que sdo procurados pela populacdo rural e
por moradores de municipios vizinhos. O comércio é o
carro-chefe da economia urbana, com grande presen-
ca de lojas varejistas e atacadistas, agéncias bancarias,
hotéis e supermercados. No setor primério, destacam-
-se a agricultura, pecuaria, a pesca e o extrativismo ve-
getal. A cidade possui dois hospitais publicos e postos
de salde em diversos bairros. De acordo com o IBGE,
sdo dois estabelecimentos de salide municipais e cinco
privados. Também possui um campus da Universidade
do Estado do Amazonas (UEA) e do Instituto Federal de
Educacdo do Amazonas (Ifam). O municipio esté loca-
lizado cerca de 545 quilémetros de Manaus, capital do
Amazonas. E um entreposto estratégico na Amazonia
Central, praticamente a meio caminho entre Manaus
e a Colémbia. Préximo ao municipio, estdo localiza-
das duas das maiores Reservas de Desenvolvimento
Sustentavel do Brasil: Mamiraud e Amand. Sdo mais de
3 milhGes de hectares de florestas amazonicas.

POR QUE FOI DESENVOLVIDO?

A Amazbnia deve ser entendida a partir do movimento
das dguas ou do ciclo das dguas com a enchente, cheia,

vazante e seca. A vida é marcada e organizada a partir
desse movimento. As dguas pulsam e tém uma dinami-
ca que produz mudangas nos territérios e faz com que
avida nas areas de varzea e ribeirinha esteja constante-
mente em movimento. Desse modo, entendeu-se que
as politicas de salide necessitam dialogar com esse ter-
ritdrio que tem a marca do liquido, por isso, o chama-
mos de “territorio liquido’ (Schweickardt, 2016).

O planejamento das viagens itinerantes nos anos an-
teriores a implementacéo da experiéncia, ndo garantia
0 acesso aos servicos de salde a populagdo ribeiri-
nha conforme o preconizado pelo Sistema Unico de
Salde. Vale ressaltar que na programacao anual de
salide constava seis viagens ano, porém ocorriam ape-
nas trés sendo essas no primeiro semestre, destaca-se
ainda que a embarcacdo era impropria para as ativida-
des, além de serem alugados (barco de madeira sem
consultério, sem camarote, isso €, sem ambientes ade-
quados para atendimento e alojamento das equipes).
Os profissionais elencados na viagem itinerantes eram
remanejados das equipes ESF que atuavam nas UBS
da érea urbana. E importante destacar que os profis-
sionais que desenvolviam as atividades de assisténcia
e na prevencdo se restringiam as atividades de imuni-
zacdo. Na maioria das viagens existia caréncia dos pro-
fissionais da equipe de salde bucal e do profissional
médico, entre outros.

Portanto, as a¢bes de salde realizadas pela experién-
cia através da UBSF Vila de Ega a partir de 2017 se
justificam pela capacidade de produzir acesso para
a populacgdo ribeirinha que ndo tinha uma atencgéo
equanime e regular das a¢des e servicos da APS no
municipio, deixando de cumprir com os principios da
universalidade, integralidade, equidade e participacdo
social.

QUANDQ?
Inicio em 01/01/2017.

O Planejamento prevé 15 viagens no ano de 2019, ga-
rantido a entrada em éareas mais distantes. As progra-
magdes das viagens sdo feitas baseadas na dinamica
dos rios da regido e o planejamento se da de acordo
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com o regime de cheia e vazante dos rios e lagos do
municipio. Ocorrem periodos de dificuldades de nave-
gacdo com a vazante que acontece durante os meses
de setembro até a primeira quinzena novembro, o que
restringe a navegacdo da UBSF para regides mais dis-
tantes, no entanto, as viagens sdo retomadas em mea-
dos do més de novembro.

COMO A EXPERIENCIA FOI DESENVOLVIDA?

Primeiramente, é necessario esclarecer a diferenca en-
tre ESFF e ESFR:

= Equipes de Salude da Familia Ribeirinhas (ESFR):
desempenham a maior parte de suas funcdes em
Unidades Basicas de Saude “tradicional” construi-
das/localizadas nas comunidades pertencentes a
area adscrita e cujo acesso se da por rio; e

= Equipes de Saude da Familia Fluviais (ESFF): de-
sempenham suas fun¢des na embarcacdo que
compbe a Unidades Basicas de Salde Fluviais
(UBSF). Essa navega até chegar as comunidades ri-
beirinhas que ndo possuem estrutura fisica de UBS.

A UBSF do municipio de Tefé denominada “Vila de
Ega” cobre o territério de abrangéncia da equipe ESFF
com 1.433 habitantes distribuidos em 398 familias e
das ESFRs 10.125 habitantes distribuidos em 457 fa-
milias. Existem quatro Unidades de Apoio e quatro
embarcacGes de pequeno porte. Esse apoio logistico
garante o deslocamento dos profissionais de satide no
atendimento as comunidades ribeirinhas, bem como
a manutengdo dos ambientes para que a equipe possa
organizar o atendimento nas comunidades

Fazem rodizio na utilizacdo da embarcacéo principal
descrita na experiéncia, denominada UBSF “Vila de
Ega”, uma ESFF e quatro ESFRs para atendimento as
respectivas areas adscritas, distribuidas nos Rio Tefé,
Rio Curumitd, Rio Solimdes, Rio Caiambé, Lago de
Caiambé, Lago do Catud, Lago do Jutica e Lago de
Tefé.

A composicédo de cada equipe é de um médico, dois
enfermeiros, um dentista, um assistente social ou fisio-
terapeuta ou psicélogo, um biomédico, 12 técnicos de
enfermagem, dois técnicos de salde bucal, um técni-
co de anélise clinica, microscopistas e agentes comu-
nitarios de satde. Os agentes comunitarios de satide e

0s microscopistas residem na propria comunidade. A
UBS Fluvial é composta por todos os profissionais que
permanecem em tempo integral na UBSF para o aten-
dimento imediato de todas as demandas que houver
no que se refere as a¢des de Atencdo Primaria devido
ao tempo de viagem e as distdncias que percorrem.
Por isso é considerada Equipe Ampliada no sentido de
quantidade de profissionais disponiveis para atendi-
mento, enquanto que numa UBS tradicional as a¢des
podem serdistribuidas durante os dias nasemana com
uma equipe que atua em diferentes periodos. A com-
plexidade do territorio exige um esforco no sentido de
otimizar e valorizar o tempo de permanéncia da UBS
Fluvial e das equipes nas comunidades ribeirinhas.

Semelhante as outras unidades, a UBS Vila de Ega tem
uma estrutura de: recepcdo, consultérios médicos,
enfermagem e odontolégico, sala de triagem, sala de
procedimentos, farmacia, laboratoério, sala de vacina,
banheiros, almoxarifado, cabines com leitos para a
equipe de salde, tripulacdo, cozinha e drea de servico.

As acGes desenvolvidas atualmente pelos profissio-
nais nas comunidades ribeirinhas s&o:

= Consulta médica contemplando todos os progra-
mas da atencdo basica.

= Consulta de Enfermagem assegurando os progra-
mas preconizado pela PNAB.

* Educagdo em Salde.

= Busca ativa de doencas e agravos ndo
transmissiveis.

= Assisténcia ao parto e/ou consulta puerperal.

= Acompanhamento aos pacientes cronicos.

= Visitas domiciliares e orientac®es individualizadas.

= Acompanhamento nutricional das gestantes e
puérperas.

= Multivacinacdo.

= Planejamento familiar.

= Programa Salde na Escola.

= Coleta de exame citopatoldgico.

= Consulta odontolégica.

= Procedimentos odontolégicos:
- Exodontia, Profilaxia, Aplicacdo fluor, Raspa-

gem, Restauragdo, Capeamento pulpar.

= Exames laboratoriais.

= ReuniGes com a comunidade visando o plane-
jamento, monitoramento e avaliacdo das agdes
desenvolvidas.



= Avaliagdo das vulnerabilidades sociais.
= Atividades de fisioterapia.
= Consulta com psicélogo.

QUANTO CUSTOU?

A elaboracdo do projeto da UBS Fluvial do municipio
de Tefé deu-se no ano de 2017, inicialmente com a
busca de Emendas Parlamentares, junto a Camara de
Deputados Federal que pudesse financiar a constru-
cdo. A portaria ministerial publicada em 17/11/2017
garantiu recursos financeiros para construcdo da
Unidade. A UBSF foi inaugurada dia 15 de junho de
2018 com todos os equipamentos necessarios para o
atendimento as populacGes ribeirinhas do municipio.
Paralelo ao movimento para aquisicdo dos recursos
para construcdo da embarcacdo, a gestdo municipal
de salde elaborou o projeto para garantia de libera-
cao, pelo Ministério da Salde, de recursos de custeio,
para manutencdo das viagens, iniciando a primeira
viagem em 18 de junho de 2018, com a equipe da ESF
Fluvial. O planejamento das a¢Oes e o cronograma das
viagens para as areas foram realizados juntamente
com a construcdo da Programacdo Anual de Salde,
com a participacdo dos profissionais de salde que
atuam no territorio, das coordenactes dos programas,
do Conselho Municipal de Salde e da gestora munici-
pal de salde.

Os recursos para custeio da ESFF e das ESFR sdo re-
cursos novos, liberados pelo MS apds a publicacédo das
portarias de credenciamento das equipes, de acordo
com a solicitacdo do municipio.

O custeio de uma ESFF é no valor mensal de RS:
90.000,00, e das quatro ESFR é no valor mensal de RS:
194.712,50, repassados pelo MS; Importante destacar
que esses recursos sdo utilizados para custeio e ma-
nutencao da unidade fluvial, das unidades basicas as
quais as ESFR sdo vinculadas, assim como custeio das
acOes desenvolvidas nas areas ribeirinhas (aquisi¢ao
de combustivel, alimentacdo, produtos para a salde,
medicamentos, material de higiene e limpeza, material
de expediente, entre outros) e pagamento de recursos
humanos.

COMO MEDIRAM QS RESULTADOS?

Os resultados foram alcancados durante as 14 via-
gens realizadas pela UBSF, mais de uma por més, ga-
rantindo a regularidade das acles. Destacamos que
a Unidade conseguiu superar o nimero de viagens
porque realizou a integracdo das equipes ribeirinhas
a equipe de salde fluvial. Os resultados mostram que
essa estratégia é adequada para o territério liquido da
Amazonia. Os principais resultados foram nos atendi-
mentos realizados que resultou no cumprimento das
metas estabelecidas pela gestdo:

= Atendimentos realizados no periodo de 18/06/2018

a31/05/2019:

- Atendimento médico: 6.637.

- Atendimento de enfermagem: 10.380.

- Atendimento odontoldgico: 5.463.

- Atendimento de outros profissionais de nivel
superior: 2.616.

- Procedimentos de enfermagem: 88.891.

= Cobertura Vacinal de criangas até 2 anos: 100%.

= Propor¢do de casos de doencas de notificacdo
compulséria imediata (DNCI) encerrados em até
60 dias apds notificacdo. Meta: 100%;/Resultado:
100%.

* Proporgdo de cura dos casos novos de hanseniase
diagnosticados nos anos das coortes. Meta: 100%/
Resultado: 100%.

= Percentual minimo seis grupos de acles de
Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias no
municipio no ano. Meta: 100%/Resultado: 100%.

= Proporcdo de parto normal no Sistema Unico
de Saude e na Salde Suplementar. Meta: 78%)/
Resultado: 78,20%.

= Propor¢édo de ébitos de mulheres em idade fértil
(10 a 49 anos) investigados. Meta: 100%/Resultado:
100%.

= Propor¢do de gravidez na adolescéncia entre as
faixas etarias 10 a 19 anos. Meta: 33%)/Resultado:
32,49%.

= NUmero de 6bitos maternos em determinado pe-
riodo e local de residéncia. Meta: 00/Resultado: 00.

= Razdo de exame citopatolégico do colo do Utero
em mulheres de 25 a 64 anos na populacdo resi-
dente de determinado local e a populagdo da mes-
ma faixa etaria. Meta: 0,91/Resultado: 1,12.
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= Cobertura de acompanhamento das condicionali-
dades de Salde do Programa Bolsa Familia (PBF).
Meta: 90%/Resultado: 90,26%.

= Cobertura populacional estimada de satde bucal
na atencdo basica. Meta: 50%/Resultado: 70,88%.

= Cobertura populacional estimada pelas equipes de
APS: Meta: 100%;/Resultado: 100%.

INDICADORES/ANO

—

. Proporgéo de vacinas do Calendéario Nacional de Vacinagao
para criangas menores de dois anos de idade - Pentavalente
(3% dose), Pneumocdcica 10-valente (22 dose), Poliomielite
(3% dose) e Triplice viral (1% dose) — com cobertura vacinal
preconizada

2. Percentual minimo seis grupos de agGes de Vigilancia
Sanitaria consideradas necessarias no municipio no ano

3. Proporcéo de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49
anos) investigados

4. NUmero de 6bitos maternos em determinado periodo e local
de residéncia

5. Razdo de exames citopatologico do colo do Ultero em
mulheres de 25 a 64 anos na populagao residente de
determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria

6. Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de
Salde do Programa Bolsa Familia (PBF)

7. Cobertura populacional estimada de satde bucal na atencéo
basica

POR QUE A EXPERIENCIA E INOVADORA?

A experiéncia de UBSF é inovadora porque apresenta
um modelo que garante um dos preceitos fundamen-
tais do SUS que é o acesso Universal e a Equidade as
politicas publicas de saude, principalmente conside-
rando as popula¢des com maior dificuldade de aces-
so, como as populagdes ribeirinhas e os povos da flo-
resta que tem em seus rios a sua “estrada” e traz um
novo modelo de “unidade de salde” que é capaz de
superar dificuldades impostas pelas caracteristicas do
“territorio liquido” caracteristico da Regido Amazdnica
e do Pantanal sul-matogrossense.

= Ac¢Bes de matriciamento sistematico realizadas por
CAPS com equipes de APS: Meta: 100%/Resultado:
100%.

Comparando os resultados obtidos com aqueles antes
da experiéncia com a UBSF, observa-se o cumprimen-
to dos objetivos através de uma proposta inovadora:

UNIDADE
2014 2016 2017 2018 ] 3

MEDIDA
33,3 11,11 0 100,00 100,00 %
71,4 86,0 57,00 100,00 100,00 %
92,3 100,00 89,47 100,00 100,00 %

2 2 1 1 0 NUmero
0,61 0,96 0,97 0,78 1,2 Razdo
88,97 90,41 82,31 89,67 90,26 %

45,80% 38,54% 41,08% 49,17 77,88 %

A experiéncia conseguiu levar todos os servicos de
uma UBS tradicional para regides que recebiam acdes
pontuais, fragmentadas e de cardter campanhista.
Pode-se dizer que é uma experiéncia Unica no Brasil
e no mundo, quando uma politica nacional conseguiu
ser colocada em prética num territério especifico das
duas regides: Amazonia e Pantanal. E inovadora pelo
carater dialégico entre os servicos de salide e o territo-
rio ribeirinho e dos povos da floresta que vai de encon-
tro a realidade das pessoas superando as dificuldades
e respeitando os direitos e porque promove a acesso a
comunidade que ficam por muito tempo isoladas.



APS FORTE
PARA O SUS

Experiéncias
recomendadas

Das 1.239 experiéncias analisadas, 135 receberam a classificagdo “recomendadas para o Prémio”
por dois avaliadores. As 135 experiéncias selecionadas contemplam todas as Regides do pais. O
Sudeste participa com 52 experiéncias, seguido pela Regido Sul com 41 experiéncias, o Nordeste
com 24, Norte e Centro-Oeste com nove experiéncias cada uma.

A maioria dessas experiéncias foi inscrita por Equipes de Salde da Familia (54%), por secreta-
rias municipais de satde (38%) e por coordenacdo ou geréncias de Atencao Basica municipal
(14%). Os autores das 135 experiéncias selecionadas foram notificados via e-mail pela Comissdo
Organizadora, onde foi solicitado o envio de um resumo, que esta disponivel nesse capitulo. A
seguir, listamos os resumos enviados, organizados por subtema, seguido de Estado de origem
da experiéncia.
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A implantacao do Protocolo de Encaminhamento como ferramenta para organizacao do
Servico de Nutricao Ambulatorial de Santana de Parnaiba — SP

S & Autores: Thais Cardoso Benedetti e José Carlos Misorelli

APSVFORTVE Estado: S3o Paulo Municipio: Santana de Parnafba

PARA O SUS

RESUMO: Protocolos de organizagdo do servigo sdo ferramentas para o enfrentamento de gargalos e acompanhamento de
indicadores de produtividade, demanda, absenteismo e qualificacdo dos atendimentos. Dados coletados pela Coordenacéo
de Nutricdo da Secretaria de Salide em 2017 mostraram alto nimero de vagas geradas, encaminhamentos com escassez de
informacGes e alto indice de faltas. O trabalho visou organizar as agendas dos nutricionistas ambulatoriais; implantar e divulgar
o Protocolo de Encaminhamento para Nutricdo Ambulatorial e qualificar os encaminhamentos para o Servico. O Protocolo
entrou em vigor em dezembro de 2017 e, com a nova organizagdo levou ao aumento de 4,31% da produtividade e reducdo
de 87,5% da demanda reprimida. A alteracdo padronizou agendas, qualificou o atendimento e impactou em indicadores de
produtividade, demonstrando que protocolos de organizacdo do servico sdo parte essencial do cuidado a salide e de grande
utilidade na gestéo e racionalizagdo de servicos eficientes.

0 Sabado do Homem como estratégia de acesso e acolhimento a populacdo masculina
adulta no municipio de Salvador — BA

< = Autores: Igor Carlos Cunha Mota, Isabela Salgado Fernandes e Vanessa Fonseca Ribeiro
Ai‘s.\IfOE-FE Estado: Bahia Municipio: Salvador

PARA O SUS

RESUMO: O Sébado do Homem (SH) trata-se de uma estratégia de facilitagdo de acesso e acolhimento da populagdo mascu-
lina a APS, quando sdo ofertados diversos servicos de salide, em um ambiente com predominancia masculina e em um dia
alternativo ao horéario convencional, tendo em vista que os principais argumentos do afastamento do homem adulto ao auto-
cuidado bésico sdo a ndo liberacdo do trabalho e o horario do funcionamento das unidades da APS. Atualmente 56 unidades
realizam a atividade regularmente. Entre o periodo de janeiro de 2019 a julho de 2019 foram atendidos cerca de 12.673 homens,
do total, 7.389 pessoas fizeram consulta com Médico Clinico e 3.985 tiveram consulta de enfermagem, ambas categorias pro-
fissionais ainda realizam 278 consultas de planejamento reprodutivo e 113 consultas de pré-natal do parceiro e foram forneci-
dos 2.283 medicamentos. Foram realizadas 3.708 atendimentos por cirurgido-dentista, sendo realizados 12.020 procedimentos
odontoldgicos e 3.934 escovagbes supervisionadas. Foram realizadas 7.358 afericdes de glicemia, 9.535 afericGes de presséo
arterial, 3.314 aplicacGes de vacina, 228 curativos, 7.977 célculos de IMC. Também foram realizados 10.880 testes rapidos, sendo
identificados 273 resultados alterados - 15 casos de Hepatites B e 21 de Hepatite C, 13 casos de HIV e 173 resultados alterados
para sifilis e 51 resultados alterados ndo identificados nos relatérios, ainda foram distribuidos cerca de 15.536 preservativos
masculinos. Foi possivel realizar 328 encaminhamentos para vasectomia, 1.177 para urologia, 411 para cardiologia e 50 enca-
minhamentos para clinica de sexologia. E notéria sua importancia na busca por melhorar o quadro de morbimortalidade da
populagdo masculina uma vez que permite intervir nas doencas crénicas ndo transmissiveis e em infecgdes e patologias trans-
missiveis, ofertando consultas, diagndsticos, tratamento, imunizacdo e educacao em salde, além de incentivar o autocuidado
primério para a populacdo masculina.



Implantacao do Acesso Avancado na Atencdo Primaria a Saude em Sao Sebastido do

Paraiso - MG
S & Autores: Daniel Tales de Oliveira, Fernanda Amorim Sposito Scarano e Larissa Franciele Machado Freitas
APS FORTE Estado: Minas Gerais Municipio: S50 Sebastido do Paraiso

PARA O SUS

RESUMO: A dificuldade de acesso da populacdo na Atengdo Priméria a Satde (APS) é uma questdo de gestdo em salde impor-
tante no Municipio de S&o Sebastido do Parafso e constitui-se o problema prioritario dessa proposta. Pensando em facilitar o
acesso da populacdo aos servicos de salide, desenvolvemos um plano de agdo para a implantacdo do acesso avancado na APS
do municipio. A agdo tem como objetivo melhorar 0 acesso do usuério aos servicos de satde, diminuindo o tempo de espera
por uma consulta médica e de enfermagem, diminuindo o nimero de faltas as consultas médicas, fortalecendo o principio da
longitudinalidade que garante o aporte regular de cuidados pela equipe de salde e seu uso consistente ao longo do tempo,
garantindo que as pessoas tenham acesso preferencialmente aos profissionais da Unidade de Salde da Familia (USF) a que
estdo vinculadas. Esse projeto de intervencdo seré realizado em todas as USF do municipio, com a participacdo de todos os
profissionais da unidade, mas iniciamos na USF Maria Paula Ribeiro - Veneza, por meio da capacitacdo e vérias acbes com os
profissionais vinculados & equipe para implantacdo da agenda de acesso avancado. Realizamos antes da implantacdo uma
pesquisa de satisfacdo do usuério e repetimos apds um més da intervencdo, para comparacdo dos dados obtidos. Ficou evi-
denciado, pelo questionario aplicado, que houve um aumento significativo do nivel de satisfacdo dos usuérios, mostrando que
conseguimos atender melhor a demanda que fez o usuéario procurar a unidade, sendo também observado que os funcionarios
ficaram mais satisfeitos nos atendimentos. Com a implantacdo do acesso avangado, esperamos aprimorar a qualidade e efi-
ciéncia dos atendimentos na APS, diminuir as filas de espera e 0 absenteismo, organizando de maneira mais eficaz as agendas
dos médicos e enfermeiros da unidade, alcangando assim uma maior integralidade e longitudinalidade no atendimento, be-
neficiando o vinculo com os pacientes.

Ampliacao de horario de atendimento e implantacdo do acesso avancado em uma

= unidade de saude da familia de municipio de médio porte
e Autores: Daniele Dondoni e Mirian Nara Lopes
—— i ’ e 2 .
APS FORTE Estado: Parana Municipio: Cascavel

PARA O SUS

RESUMO: Objetivo: Ampliar a oferta de atendimento, garantir vinculo entre profissionais e usuérios, aumentar a acessibilidade
e resolutividade. Metodologia: Apds diagndstico situacional, identificou-se a necessidade de ampliar o acesso na Unidade
Salde da Familia (USF). A equipe seguiu as propostas das Secretarias de Salide municipal e estadual. Foram utilizados critérios
do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencdo Bésica e Tutoria na Atencdo Priméria a Saude, visando
mudancas no processo de trabalho por meio de escuta qualificada, tempo de acesso e agendamento. Foi instituida a exten-
sdo dos horarios de atendimento na USF, iniciando com abertura no horério de almoco e posteriormente das 7h00 as 13h00,
ofertando atendimento ininterrupto. Nas reunides de equipe o processo era discutido e reavaliado; realizou-se treinamentos,
escritos fluxos e implantadas planilhas com identificacdo e estratificacdo de risco dos grupos prioritarios. Passou-se a utilizar
prontuério eletronico e readequou-se as agendas de atendimento para maior acesso no dia, em torno de 70% para demanda
espontanea. Ao chegar na USF o usuério dirigi-se a recepcdo para escuta inicial e direcionamento de acordo com a sua de-
manda, sendo acolhido para avaliacdo da queixa principal e atendimento. Resultados alcancados: Em 2017, antes do horério
ampliado, a média de consultas médicas foi de 629 por més; em 2018, apos ampliacdo do horario, a média foi de 822, aumen-
tando 30%. Com a implantacdo do Aceso Avancado em 2019, a média foi de 970 consultas/més, aumento de 18% comparado
a 2018. Antes da implantacdo do Acesso Avancado, a média de todos atendimentos da USF foi de 6.574, apds a média foi de
7.429, aumentando 13%. Pode ser observado grande aceitabilidade do novo modelo pela populacdo, com fortalecimento de
vinculo dos usuarios com a equipe e diminuicdo de reclamacdes.
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Implantacao do acesso avancado ao atendimento com ampliacéo e flexibilizacao de
agenda e horarios de atendimento

S & Autores: Marise Neumann Fin, Ivanilde Vaniski e Ali Hassan Haidar

APSVFORT'E Estado: Parané Municipio: Cascavel

PARA O SUS

RESUMO: Contexto: Diante da concepgdo de melhoria do processo de acolhimento e necessidade de ampliagdo do acesso aos
servicos de salide no Municipio de Cascavel - PR, em 2018 a Divisdo de Atencéo Primaria iniciou o processo de capacitagdo das
equipes para aimplementacdo do acesso avancado. Foram oportunizados momentos para discussao de processos de trabalho
e flexibilizagdo de agendas, qualificacdo do acolhimento e estratificagdo do risco, reconhecimento de territérios e seus perfis
epidemioldgicos, identificacdo de problemas organizacionais ou estruturais dos servicos, bem como a discussdo de estratégias
para solucionar as probleméticas e zerar as filas ja existentes para que fosse dado inicio a nova conformacao de atendimento.
Ampliou-se o horario de atendimento das UBS’s da ESF, com atendimentos ininterruptos de segunda a sexta feira, organizando
os horérios conforme segue: Uma Equipe: 40 horas semanais - 8h00 as 17h00; Duas equipes ou mais: 60 horas semanais — 7Th00
as 19h00; Salienta-se que os usuérios podem ser atendidos pela equipe disponivel no momento, sendo posteriormente refe-
renciado a sua equipe de referéncia para manutengdo do cuidado. Objetivos: Absorver a demanda espontanea e ser resolutivo
em até 80% dos casos; Reduzir o tempo de espera por consultas agendadas; Disponibilizar o atendimento em tempo oportuno
ao usuario; Ampliar o acesso aos servicos de salde. Resultados: Houve elevacdo no nimero de atendimentos das equipes.
Comparando-se os anos de 2017 e 2018, o conjunto dos atendimentos e procedimentos elevou-se de 1.332.930 para 1.596.860,
um aumento de aproximadamente 16,5%. As demandas de atendimento passaram a ser solucionadas na data da queixa do
paciente ou no maximo dentro da semana de atendimento. Diminuindo o nimero de pacientes faltantes e o tempo de espera
para consultas, ampliando o niimero de atendimentos prestados a populagdo. A reorganizacdo da agenda ampliou o acesso
a0s servicos, com a mesma quantidade de recursos humanos.

Ampliacao do acesso e acessibilidade para usuarios de uma unidade basica de satde da

= zona rural de Teresina/Pl: Uma agenda diferenciada
= Autores: Livia Maria Mello Viana, Silvana Veloso Pereira e Silva e Renato Pereira da Silva
— e ’ . ’ . .
APS FORTE Estado: Piaui Municipio: Teresina

PARA O SUS

RESUMO: APS tem como um dos atributos essenciais a atencdo no primeiro contato. Acesso ¢ a ideia de ndo restringir a en-
trada nos servicos de salde. Percebe-se que algumas parcelas da popula¢do acabavam tendo acesso dificultado na UBS e,
impossibilitada a acessibilidade. Objetiva-se relatar resultados da ampliacdo do acesso e acessibilidade para usuarios de uma
UBS da Zona Rural por meio da implementacdo da “Agenda Diferenciada” (AD). Foi realizado diagndstico da éarea pelos ACS.
Apesar da Unidade trabalhar com agenda programada, foram identificados: populacdo masculina (20 a 59 anos), trabalhadores
formais, “mostrar” resultados de exames e com uso de medicacdo de receita especial. Apos diagnostico, implementou-se a AD,
com a “Consulta do Homem (CH)”, “Consulta do Trabalhador (CT)”, “Consulta para Resultados de Exames (CRE)” e “Consulta
para Renovacdo de Receitas (CRR)”. Na CH o paciente é atendido sem agendamento prévio e, apds consulta, ja tem os exames
laboratoriais coletados. Na CT foram estabelecidas duas vagas por dia, entre 12h e 13h. Na CRE elegeu-se a quarta como da
consulta e aumento do nimero de vagas (20). Na CRR foram estabelecidas duas vagas por dia entre 13h e 14h. Os resultados da
AD foram notados pela Equipe e populacdo. Houve adesdo em todas as estratégias implementadas. Os homens valorizaram o
fato de ir a Unidade e na mesma ocasido ja realizar a coleta de exames. Vagas da CT foram bem aceitas, pelo atendimento no
horario de intervalo ou saida do trabalho. A Equipe aderiu ao PMAQ e, por ser zona rural, os profissionais almogam na Unidade,
tornando vidvel o horéario. A CRE teve seu acesso melhorado pois a marcagao é realizada quando resultado ja estd na Unidade
e/ou com paciente. Os pacientes da CRR relatam ter acesso melhorado com as duas vagas por dia, com consulta garantida, sem
muita espera e é um horéario da Unidade mais esvaziada. Com a AD percebemos aumento do nimero de atendimentos, maior
satisfacdo e identificacdo de novos casos de risco.



Servicos e atividades em horarios alternativos: uma forma de ampliacdo do acesso
“ Autores: Camila Fontana Roman e Jaqueline Miotto Guarnieri
N & Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Marau
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: A experiéncia relatada ocorre em uma Estratégia Satde da Familia (ESF), no municipio de Marau/RS, desde setembro
de 2018 e teve como objetivo geral oferecer atividades e servigos aos usuarios em horarios alternativos, durante a noite e aos
sébados, bem como oportunizar o acesso as atividades de promocdo da salide e prevencao de doencas, principalmente para
publicos com horario restrito para acesso a ESF. No total, o territério adstrito da ESF atende 3.810 pessoas, em sua maioria
adultos jovens de média ou baixa renda, que trabalham em horério comercial ou em turnos noturnos nas empresas da regido.
Considerando as dificuldades dos usuérios de acessarem os servicos da ESF, foram e estao sendo programadas atividades que
se adequam com as demandas da populagdo em horarios alternativos. Para os horérios alternativos, priorizam-se as atividades
que ndo estavam sendo atendidas e/ou que mostravam baixa adesdo nos horarios tradicionais da ESF. Primeiramente é organi-
zado o cronograma de atividades a serem realizadas com a comunidade, sendo construido com antecedéncia a cada semestre
e discutido em reunido de equipe. Entre as atividades que ja foram ofertadas no periodo noturno encontram-se: exame citopa-
tologico do colo do Utero; realizacdo de testes rapidos para HIV, sifilis, hepatites B e C; aplicacdo de auriculoterapia; realizagdo
de dois grupos de tabagismo; Conselho Local de Salde, realizado mensalmente; comemoracdo alusiva ao dia das mées (apli-
cacdo de auriculoterapia, acupuntura, maquiagem e manicure); comemoracdo alusiva ao dia da mulher e ao novembro azul;
grupo de caminhada e Cine Pipoca. As atividades que j& foram ofertadas nos sabados foram: campanhas de imunizagdo contra
a Influenza e de imunizagdes em geral e comemoracdo alusiva ao outubro rosa. A experiéncia pode ser considerada inovadora
por ser uma das poucas ESF do municipio e da regido que oferecem atividades e servicos em horérios alternativos, além de
impactar um nimero expressivo de pessoas.

Ampliacao de horario nas unidades de satude de Florianépolis: ampliando o acesso rumo

= a uma APS forte
0 b Autores: Jodo Paulo Mello da Silveira, Ediane Arimatéa Silva e Ana Cristina Magalhaes Bafica
—— P . . 7 .
APS FORTE Estado: Santa Catarina Municipio: Florian6polis

PARA O SUS

RESUMO: Uma APS forte demanda acesso facilitado em que as pessoas consigam atendimento quando precisam, no horario
mais adequado e com o agendamento mais confortavel. Uma forma de facilitar o acesso aos servicos de Atencdo Primaria
(APS) é a expansdo dos horérios das clinicas. Essa acdo traz maior eficiéncia pois, considerando infraestrutura e parque tecno-
l6gico implantados, ampliar sua utilizacdo significa maior aproveitamento dos recursos do SUS. Essa ampliacdo implica ainda
num ganho de 50% de hora/sala em cada unidade. Esse ganho é necessario para priorizar enfermagem clinica e implantar
pos-graduacoes e residéncias, ambas a¢es que promovem gestdo do conhecimento e indugdo de inovagdes no sistema. Para
conversdo do horario de 8h para 12h/dia foi necesséria uma mudanca da cultura institucional para envolver os servidores em
novos objetivos em prol da instituicdo e dos usuarios do SUS. Para isso foi incentivada uma variabilidade de carga horéria de
modo a manter a cobertura da equipe (médico e enfermeiro em horério complementar), e também a cobertura da clinica por
todas as categorias em todos os horarios. O principal cuidado nesses arranjos é garantir atendimento vinculado pois a ges-
tdo ja desativou modelos de horéario estendido sem vinculagdo: equipes em arranjo de escala acarretam descoordenacdo do
cuidado e iatrogenia. A disponibilidade dos profissionais em modificar seus horérios de trabalho foi incluida como padrdo de
qualidade no Sistema de Acreditacdo e objeto de atuacdo dos gerentes. Com os profissionais atuando numa janela de horério
maior é preciso implementar o agendamento por celular para garantir que os usuarios sejam agendados nos horarios em que
os profissionais estdo disponiveis. A pessoa se informa pelo whatsapp qual o horéario para buscar atendimento com sua equipe,
reduzindo desencontros. Das 49 clinicas de APS de Floriandpolis temos 22 funcionando em horério estendido. Todas abertas
ao meio-dia. Adesdo imediata de 32 clinicas ao projeto Saude na hora.
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Utilizacdo da estratégia de Acesso Avancado em um Centro de Satde Rural: desafios e
possibilidades

S & Autores: Marta P. Spazapan, Fabio F Gallo e Dalvani Marques

APSVFORT'E Estado: S3o Paulo Municipio: Campinas

PARA O SUS

RESUMO: O acesso aos servicos de salide é um constante desafio pois requisita dos componentes das equipes mudancgas e
reflexdes. Em 2018, em reunido de planejamento no Centro de Salde Village associada a Residéncia de Medicina de Familia e
Comunidade, iniciou-se a implantacdo do Acesso Avancado (AA), objetivando atender a demanda de adulto jovem do territdrio
de abrangéncia do Centro de Salde que perfaz 50% da populagdo adscrita e melhorar o cuidado continuado dos que neces-
sitam. Assim a agenda se dividiu em 40% para demanda programada (Doencas Crénicas ndo Transmissiveis-DCNT, gestantes
e criangas para puericultura) de forma a garantir cuidado continuado e 60% para consultas do dia. Reorganizou-se a escala
da equipe de enfermagem, permitindo escuta qualificada do paciente em todo o horério de funcionamento da unidade, com
retaguarda de agenda da enfermeira e/ou do médico. Através de constantes discusstes em reunides de equipe, 0s processos
de trabalho foram ajustados, identificando a necessidade de aumento de outras ofertas como préaticas integrativas, ofereci-
mento de procedimentos com livre demanda e avaliagdo de exames ja realizados. Resultados: Apds um ano da implantagéo
do AA, avaliamos que houve uma melhora do acesso do usuério a unidade de pacientes que ndo utilizavam o servico por falta
de agenda, pacientes adultos jovens que eram encaminhados ao Pronto Atendimento, captacdo de pacientes com DCNT que
ndo conseguiam acessar o servico ou perderam seguimento, com melhora do fluxo dessa na unidade, em consonéncia com o
risco cardiovascular e adesdo ao tratamento proposto; acesso de populacdo saudavel aos grupos de autocuidado e Lian Gong,
além da criacdo de grupos de passeio por sugestdo dos préprios usuarios. Mesmo que o aumento da demanda continue um
desafio, ocorreu uma melhor distribuicdo dos atendimentos sem sobrecarga de uma categoria profissional e a utilizacdo de
outros saberes advindos das potencialidades de toda a equipe com maior resolutividade.

Ampliacao de horario de atendimento de duas unidades de saude até as 20h

e Autores: Maria do Carmo de Oliveira Pelisdo
0 b Estado: S3o Paulo Municipio: Jaguariina
— e
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: Jaguariina é um municipio do interior do Estado de S&o Paulo. Sua populacdo estimada é de 57.488 habitantes
segundo estimativa IBGE 2019. A Secretaria Municipal de Salde executa a¢Ges de salide na atencdo bésica, programas priori-
térios, urgéncia e emergéncia e servicos de média complexidade ambulatorial e hospitalar. Os avancos sé&o indiscutiveis, mas
ainda enfrentamos enormes desafios, que precisam ser superados, a salide com custo elevado, centrado no atendimento
hospitalar e de urgéncia; e indice de absenteismo girando em torno de 25%. A Atencdo Primaria a Salde é ordenadora da
rede de atencdo a salide e coordenadora do cuidado integral. Acreditamos nisso, e vimos a oportunidade, criando o Programa
Construindo um Novo Tempo que tem como objetivo organizar e qualificar a rede de atencéo a salide em todas as &reas com
foco nos determinantes e condicionantes de salde e nas populagGes de risco. Uma ponta desse projeto foi a ampliagdo do
horario de atendimento em UBS distintas até as 20h, nesse caso de forma imediata para facilitar o acesso dos municipios,
principalmente os que trabalham durante o dia, e ndo tinham acesso aos servicos de satde (UBS), melhorando as condicGes
de salide desses usuarios, abrindo perspectivas inovadoras de intervencao e prote¢do em salde, fortalecendo a APS e possibi-
litando, que o usuario possa sair do trabalho e ainda ter acesso a cuidados de satde na rede bésica. J& observamos avangos no
quesito absenteismo que em uma das UBS reduziu para 12%, uma reducdo de quase 50%; além de maior aderéncia aos usua-
rios nessas UBS. Assim, a populagdo passou a ter acesso aos servicos béasicos de salde forma integral em horéario ampliado.
Uma Atencdo Priméria a Saude sendo tratada como prioridade na agenda do Municipio de Jaguarilna, com a¢des estratégicas,
em busca da sustentabilidade do Sistema de Satde Municipal e uma APS mais equanime e custo-efetivo, uma satde universal,
integral e sem barreiras financeiras ao acesso.



A escuta qualificada como método de melhora na qualidade do atendimento, ampliacao
do acesso e reducdo do absenteismo na Usafa Samambaia em Praia Grande/SP

N W Autor: Jocemar Dias Pacheco

APSVFORTVE Estado: S3o Paulo Municipio: Praia Grande

PARA O SUS

RESUMO: A Unidade de Salde da Familia (USAFA) Samambaia localizada no municipio de Praia Grande — SP possui cinco
equipes de satde da familia, denominadas por cores Amarela, Azul, Branca, Verde e Vermelha. A experiéncia se iniciou no ano
de 2016 a partir da observacdo do modo de atendimento padrao, ou seja, o paciente se dirigia a recepcao para marcagoes de
consulta e outras informacles, porém ndo havia uma escuta satisfatéria em virtude de grande aglomeracdo de pacientes e
filas. Por ser uma agenda com espera que chegava a trés meses, era grande a insatisfacdo dos usuérios, bem como havia alta
taxa de absenteismo. O primeiro passo para a melhora foi usar um modelo de atendimento j& adotado por uma das equipes
(Vermelha), onde o paciente ao querer marcar uma consulta ia a procura de algum agente comunitéario de satde (ACS), na qual
fazia a escuta e direcionava para o profissional correto (médico ou enfermeira) ou simplesmente orientava o paciente sobre
suas duvidas. A partir de 2017 todas as equipes aderiram ao mesmo método, ou seja, eram acolhidos inicialmente por um ACS
sem precisar se expor a outros usuarios, como faziam direto no balcdo e assim o paciente se sentia mais a vontade em expor
suas necessidades. Como resultado, todas as agendas médicas da unidade passaram ter menor demora, chegando a ter vagas
na mesma semana, visto que nem todo paciente que pedia para ser agendado com médico realmente precisava ser atendido
por um médico, podendo, por exemplo, apds ser ouvido ser direcionado a uma orienta¢do de enfermagem. Isso resultou em
melhora na satisfagdo dos usuérios da unidade, visto que sentem mais acolhidos e confortéveis em ser atendidos diretamente
por sua equipe, além da melhora na qualidade do ambiente de trabalho com a diminuicdo de aglomeracdo de pessoas a espe-
ra de informacdo em filas e concomitante a isso houve a diminuicdo do absenteismo, sendo hoje uma USAFA reconhecida no
municipio como referéncia em organizagdo, escuta qualificada e ampliagdo do acesso.

0 acesso avancado como ferramenta indutora de processo de mudancas na APS e ESF -
Relato de Experiéncia da UBS Jardim Sao Jorge

= & Autores: Ana Emilia Ramos Bagueira Leal e Caio Cesar Bezerra da Silva

Ai‘s.\IfOE-FE Estado: S50 Paulo Municipio: S0 Paulo

PARA O SUS

RESUMO: Os avancos na ampliacdo do acesso ao nimero de consultas individuais, praticas integrativas, acolhimento humani-
zado, escuta qualificada, grupos terapéuticos e todo o repertério de possibilidades do cuidado integral implicaram necessaria-
mente um grande esforco de reorganizacdo, ampliando a carteira de servicos. Os espacgos de gestdo compartilhada possibilita-
ram a horizontalizagdo da informacédo e decisdes estratégicas do processo de trabalho. O Grupo Gerencial Ampliado (GGA) é um
espaco de reunido semanal para construgdo e reavaliagdo da gestdo da unidade. Esses espacos tém como objetivos principais
alinhar a informagdo e captar a contribuicdo de todos os atores envolvidos que conseguem amplificar o processo. O objetivo
desse trabalho é avaliar a aceitabilidade do usuério frente ao processo de mudanca provocado pelo acesso avangado implan-
tado na UBS. Uma das principais preocupacOes desses grupos tem sido minimizar o desconforto e a inseguranca dos usuarios
que se aglomeravam em filas durante a madrugada, na corrida pela garantia de uma vaga na agenda dos profissionais. Hoje
existe a garantia de resposta do servico em até 20 minutos depois de aberta a unidade. Nesse trabalho utilizaremos o seguinte
indicador: a pergunta “de uma maneira geral, vocé aprova os servicos oferecidos pelo ambulatério?” Em 2017, foram coletadas
amostras durante sete meses, a média foi de 82,14%. Em 2018, a média foi de 86%. Em 2019, a aceitabilidade geral, coletada
até junho, alcancou a média de 89%. A implantagdo do processo avaliativo permite que o servico possa encontrar nos-criticos
e enfrenta-los com mais subsidios. Conclui-se que, na APS, a ampliacdo do direito de acesso a salide passa, necessariamente,
pelo envolvimento de todos os atores interessados e objetos desse cuidado, destacando a importancia do processo avaliativo
objetivo e permanente, capaz de criar uma ferramenta indutora de processos de mudancas na ESF e APS do pais.
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0 uso do acesso avancado na qualificacao do acesso em uma UBS da regido de
Parelheiros no municipio de Sao Paulo

N & Autores: Paulo Leandro de Oliveira Junior, Marcia Cristina Bizache de Macedo Bertao e Debora Alcantar
APSVFORTVE Estado: S3o Paulo Municipio: S3o Paulo

PARA O SUS

RESUMO: A UBS Jardim Ipora estéa localizada em Parelheiros no Municipio de Sdo Paulo. Regido de alta vulnerabilidade e se-
gundo menor Indice de Desenvolvimento Humano do Municipio (0,74). Composta por quatro equipes de Estratégia Salde da
Familia (ESF), tem atualmente 14.639 usuérios cadastrados. Em 2017, a avaliacdo do acesso mostrou que o intervalo para agen-
damento estava em cerca de 180 dias, tempo de espera de até quatro horas, e dificuldades para agendamento de consultas de
retorno. O objetivo desse trabalho é relatar a experiéncia da gestdo do acesso e a implantagdo do modelo de Acesso Avancado
(AA) na UBS Jardim Ipord. Ocorreram discussdes sobre a gestdo do acesso, do cuidado e a producdo assistencial Rede da
Atencdo a Saulde (RAS) de Parelheiros. O produto desses encontros foi multiplicado nas equipes da UBS com uso de oficinas e
em setembro de 2017 foi implantado o AA. O uso do AA aumentou a quantidade de atendimentos oportunos realizados e redu-
¢do no numero de atendimentos de acolhimento com queixas ndo urgentes. O uso da rede de pronto atendimento também foi
avaliada e obteve reducdo do acesso inoportuno de usuéarios da UBS Jardim Ipord, ou seja, foi feito atendimento oportuno de
casos sensiveis a Atencdo Priméria a Satde. Em 2018 a média foi de 140 atendimentos/més inoportunos na rede de urgéncia
e emergéncia, ja no primeiro quadrimestre de 2019 a média é de 70 atendimentos/més. Isso representa uma queda de 35%,
na busca de casos sensiveis a APS na rede de urgéncia e emergéncia da RAS de Parelheiros. Outro ponto importante foi a pos-
sibilidade de agendamento de retorno para até 48 horas. O AA é uma estratégia organizacional do acesso com potencial na
melhora da prestacdo dos servicos de salide e favoreceu reducdo do absenteismo e perda primaria, aumento da capacidade de
atendimento com qualidade e garantia da atencdo preventiva, e longitudinalidade do cuidado com mais eficacia terapéutica.

Estratégias de ampliacdo de acesso a satde para populacdo de extrema vulnerabilidade:

e 0 caso da Ocupacao Dandara em Belo Horizonte
> Autores: Elisane A. Santos Rodrigues, Taciana Malheiros Lima Carvalho e Jackson Machado-Pinto
—— e —— ’ . .
APS FORTE Estado: Minas Gerais Municipio: Belo Horizonte

PARA O SUS

RESUMO: A Ocupacdo Dandara surgiu em abril de 2009 na Pampulha, Belo Horizonte, envolvendo 150 familias em regido de
elevada vulnerabilidade. Por se tratar de um territorio ndo reconhecido pelo municipio, a populagdo enfrentou desafios no
acesso a direitos basicos como agua, luz, esgoto e salide. Em 2017, buscou-se promover o acesso e a assisténcia integral atra-
vés das ofertas da Atencdo Priméria a Salde a comunidade Dandara. Iniciou-se o cadastramento da populagdo que se deu em
trés fases: preparatoria, execucdo e utilizagdo. A fase preparatdria envolveu os niveis central, regional e local; a execugdo se deu
através de mutirdo com 86 profissionais de satide e 11 liderangas comunitérias. A Ocupacao foi dividida em 10 microterritérios,
profissionais e comunidade formaram trios compostos por dois trabalhadores e uma lideranca comunitaria para a abordagem
das familias. A possibilidade de ter uma lideranca em cada trio foi uma estratégia que favoreceu a adesdo da equipe ao ca-
dastramento, ofereceu apoio aos profissionais, promoveu agilidade e possibilitou a comunicacdo efetiva com a comunidade,
legitimando todo o processo de cadastramento. O nimero de pessoas cadastradas aumentou de 633, no primeiro semestre de
2017, para 4.178, no segundo semestre de 2017. A fase de utilizacdo ocorreu a partir da implementacdo de um centro de salde
no territério como anexo do Centro de Salde Trevo, situado dentro da Ocupacdo, em uma estrutura de 13 containeres, dois
equipes de salde da familia, um agente comunitario de salide, posteriormente, acrescido para seis. Foi o primeiro equipamen-
to publico construido na comunidade. Hoje a populacdo é de 5.705 pessoas e apresenta desafios no campo da infraestrutura,
intersetorialidade e no enfrentamento dos determinantes sociais da salde. A experiéncia que se estabeleceu inspirou outras
acoes semelhantes na rede municipal de saude, no desafio da inclusédo das populagdes vulneraveis, sendo considerado um
marco para a histéria do SUSBH.



Implantacao de estratégias de saude no sistema prisional de Franco da Rocha
Autores: Alessandra Maria Rocha de Miranda e Leticia Rocha de Miranda
Estado: S3o Paulo Municipio: Franco da Rocha

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: Implantacdo de Estratégias de Saude no Sistema Prisional de Franco da Rocha. Com o objetivo de Melhorar a
Assisténcia a Satde da Populacéo Privada de Liberdade no Municipio de Franco da Rocha, e aderir ao controle adequado dos
Agravos de Notificagdo Compulséria, evidenciamos através dos resultados o aumento significativo nas Notificagdes relaciona-
das a Agravos Compulsérios, esse quadro demonstra que atualmente o sistema prisional opera com adequado controle das
patologias encontradas em suas instalacdes. Observa-se uma equipe de salde engajada na melhoria da qualidade prestada
aos reeducandos e no acesso a salde preconizado pelo SUS. Esses indicadores apontam para o que a gestdo do municipio
intuia em alcancar que era a adequada humanizacdo prestada a populacdo privada de liberdade, proporcionando a esses dig-
nidade em suas vidas e durante sua permanéncia nessas instituicdes, para que posteriormente ao alcancar sua liberdade essas
pessoas possuam as mesmas condicbes de salide que os demais municipes de Franco da Rocha.

A atividade fisica ampliando o acesso e vinculacao de idosos a atencao basica em

Paulista — PE
- Autores: Valdir dos Santos Silva e Deywyson Francisco da Silva
—— e , . .
APS FORTE Estado: Pernambuco Municipio: Paulista

PARA O SUS

RESUMO: Paulista/PE possui 29.688 idosos (9%), com predominio de doencas cronicas ndo transmissiveis - DCNT, parte desses
sedentérios e em isolamento sociofamiliar, com consequéncias fisicas e mentais. A vinculacdo a AB e redugdo do sedentaris-
mo sdo imprescindiveis para o controle de doencas fisicas e mentais e um envelhecimento auténomo, independente e ativo.
Sedentarismo, fator de risco para doencas e declinio cognitivo no idoso, interfere na capacidade funcional, sendo controlado
pela prética de atividades fisicas. Apesar dos beneficios, acbes voltadas ao envelhecimento ativo sdo incorporadas isolada-
mente na AB. Paulista instituiu uma politica de atenc¢do aos idosos a partir de um programa que estimula atividades fisicas
regulares para idosos em 30 polos, em espacos publicos preexistentes, no entorno das unidades de salide, com educadores
fisicos qualificados, utilizando materiais/equipamentos artesanais, em um trabalho em rede, dentro e fora do setor salide, com
baixo custo e alto impacto na salde fisica e psicossocial do idoso, melhorando o equilibrio e a for¢ca muscular, o autocuidado
e a participacdo em espacos cidaddos. O programa amplia o circulo de relagdes, sendo os profissionais da AB fundamen-
tais na participacdo dos idosos no programa e no monitoramento apés adesao, propiciando trabalho coletivo e colaborativo.
Objetivo: estimular prética de atividade fisica entre idosos vinculados a AB em Paulista/PE. Objetivos especificos: cadastrar
idosos no programa, em especial hipertensos e diabéticos, ampliando estratégias ndo medicamentosas na conducdo de DCNT;
reduzir internacgGes de idosos por fratura de fémur. Resultados: 3.000 idosos cadastrados, média de 100 idosos/polo, melhor
controle da hipertensdo e diabetes, da ansiedade e depressdo, do isolamento social, do controle de peso e da autoestima. O
programa é considerado exitoso pelo reconhecimento, satisfacdo e integracdo dos idosos e cuidadores as atividades e a AB,
além da melhoria de indicadores de salde.
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Programa Academia Carioca: evidéncias da presenca dos atributos da Atencdo Primaria
a Saude do municipio do Rio de Janeiro
S & Autores: Junia Cardoso e José Augusto Guimardes de Oliveira
APSVFORT'E Estado: Rio de Janeiro Municipio: Rio de Janeiro
PARA O SUS

RESUMO: Em 2019, o Programa Academia Carioca completou 10 anos na Secretaria Municipal de Satde - RJ, como estratégia
de promogdo da salide da Atencdo Priméria (APS), para ampliacdo e qualificacdo do acesso aos servicos. Pois, ajudou vincular
pessoas que nao estavam cadastradas no sistema pUblico de salde, por meio da oferta de atividade fisica regular orientada
por profissional de Educagao Fisica, atualmente com uma rede atual de 130 mil pessoas. Aumentou a capacidade preventiva
no planejamento das acOes de salde, e a atividade fisica confirmou seus beneficios (controle da pressao arterial em 90% dos
participantes hipertensos e diabéticos; 62% de emagrecimento; e reducdo do uso de medicamentos), ao ser praticada nas
Unidades de Saude (US). Como as atividades sdo regulares, o contato é continuado e propicia uma maior relagdo de confianca
com os profissionais e uma melhor compreensdo sobre os servigos realizados pela APS (86%, por fazerem parte da atividade
fisica buscaram mais a US). Assim, a presente experiéncia traz evidéncias sobre o Programa Academia Carioca como pratica
transformadora dos condicionantes de salide, para o desenvolvimento social a partir de uma experiéncia exitosa ao acessar 0s
servicos de salide da APS. Como importante abordagem nado farmacoldgica para o cuidado em salde, também fortaleceu os
grupos terapéuticos (tratamento do tabagismo e orientages para uma alimentacdo saudavel; novos fluxos de atendimento e
novos ambientes saudaveis a partir da atividade fisica na US, com hortas comunitarias, atividades culturais, classes de alfabeti-
zacdo e inclusdo digital; e as atividades de vigildncia em salde no territério (veja nosso Facebook: https://www.facebook.com/
ProgramaAcademiaCarioca/). Com a finalidade de produzir o bem comunitério e politicas pUblicas efetivas para as necessida-
des da populagdo, em 2016, publicamos um livro com o conceito, funcionamento e diversas experiéncias e histérias (https://
drive.google.com/open?id=1jRWI94xM2NT6yzPDzQRzsY4P4JZV2GXY).

Grupo de atividade fisica orientada: Mexa-se

e Autoras: Rosangela de Oliveira Tormen e Bruna Gabriela Marcon
0 b Estado: Santa Catarina Municipio: Brundpolis
— e
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O grupo de atividade fisica Mexa-se, acontece na comunidade central do Municipio de Brundpolis, interior de Santa
Catarina, que tem 2.539 habitantes, com economia em torno da agricultura. Lugar pequeno que ndo dispde de opg¢des de lazer
para criancas e adolescentes, os quais assim iniciam uma vida de trabalho na roca mais cedo, ou dedicam os dias a celulares.
Percebendo esse estilo de vida, sem muitas perspectivas saudaveis tanto fisicas como mentalmente, o Grupo Mexa-se surge a
fim de, estimular criancas e adolescentes a promocao de praticas saudéveis diérias. Tentando reduzir comorbidades existen-
tes, prevenir possiveis disfunces quando adultos e fomentar convivio social. O grupo Mexa-se é um projeto desenvolvido pela
Educadora Fisica do NASF, com parceria da médica da Estratégia de Satde da Familia a qual faz os encaminhamentos de crian-
cas e adolescentes que precisem de atividade fisica orientada por apresentarem disfun¢des de satide. Nessa proposta o grupo
acontece em contraturno da escola, atendendo em quatro periodos semanais, nos quais sdo realizadas atividades funcionais,
em circuito na praca ou campo de futebol da cidade, na academia ao ar livre e passeios ciclisticos. Quando chove em sala da
UBS com oferta de pilates e alongamento. O projeto ja teve um momento especial, onde profissionais de outro municipio nos
visitaram, para conhecer o funcionamento do grupo. Tanto foi o gosto pela ideia que levaram para sua cidade como sugestéo
deincentivo a promogcédo de satide. Com quase dois anos de existéncia o grupo ja atingiu resultados positivos, e incentivadores.
No acompanhamento clinico ja se constatou melhora nos indices de colesterol, triglicerideos e glicose, antes alterados. Além
de diminuicdo do peso em alguns pacientes. Outro destaque é a mudanca de habito da familia dos frequentantes do grupo, as
quais relatam maior atenc¢do para alimentacdo saudavel e pratica de atividade fisica, como caminhadas para incentivar seus
filhos. Enfim uma melhora familiar.



0 aumento do nivel de atividade fisica e os efeitos da auriculoterapia em idosos de
Alvares Machado - SP

S & Autores: Guilherme Henrique Dalaqua Grande, Diego Tureta Tolim de Melo e Neide Maria de Castilho
APSVFORTVE Estado: S3o Paulo Municipio: Alvares Machado

PARA O SUS

RESUMO: Contextualizagdo: Evidéncias mostram que a atividade fisica (AF) pode fornecer varios beneficios, dentre eles reduzir
0 uso de medicacdo. A reducao da medicacdo é de extrema importancia pensando nos efeitos colaterais comuns, sendo esse
um dos principais motivos inclusive para que nas Ultimas décadas houvesse um aumento na procura pelas Praticas Integrativas
Complementares (PIC) em vérios paises. Um ponto forte desse tipo de inser¢do é a possibilidade de ser inserido em atividades
coletivas. Objetivos: Esse trabalho teve o objetivo de descrever a formagdo de grupos prevencao, reabilitacéo e atividade fisica
e 0 uso da auriculoterapia como ferramenta na promog¢ao da satde. Metodologia: Os grupos foram iniciados em marco de
2018 no municipio de Alvares Machado-SP por intermédio do fisioterapeuta e educador fisico do NASF. Em quatro meses da
implantagdo o grupo contava com aproximadamente 40 participantes. Em agosto o fisioterapeuta do NASF finalizou um curso
de auriculoterapia em convénio com a UFSC para profissionais de salide da atencdo bésica e implantou essa pratica nos grupos
em atendimentos coletivos. Essa PIC apresentou efeitos satisfatorios nos participantes e assim o nimero continuou aumentan-
do. Portanto, além dos exercicios para uma prevencdo e reabilitagdo das disfuncdes fisicas, foi implantado a consulta coletiva
de auriculoterapia, para tratar as dores dos usuarios em diversas regides, bem como a ansiedade e depressdo. Atualmente esse
grupo conta com 70 participantes aproximadamente. Com a demanda crescente foi entdo estimulada pela gestéo e pelos pro-
fissionais a expansao desses grupos, por todo territério do municipio, no caso, sete ESF. Resultados: Atualmente o municipio de
Alvares Machado - SP pode dizer que apresenta 100% de cobertura em atividades de prevencao, reabilitacdo e atividade fisica
para a populacdo, além disso é feito a auriculoterapia que apresenta um custo-efetividade de grande valor.

Projeto MelhorAndo: uma estratégia de ampliacdo de acesso a atividade fisica no

= territério utilizando a contagem do nimero de passos
= Autores: Leonardo Jose da Silva e Daiana Bonfim
—— e —— v . ~
APS FORTE Estado: S3o Paulo Municipio: S3o Paulo

PARA O SUS

RESUMO: A atividade fisica (AF) tem sido uma forma ndo medicamentosa muito eficiente para prevenir e tratar doencas, prin-
cipalmente as DCNTSs, cujo impacto econdmico esté estimado em USS 7 trilhSes em paises de baixa e média renda. Além disso,
a OMS considera a inatividade fisica como a quarta causa de mortalidade no mundo. O objetivo do projeto foi implantar uma
metodologia baseada na recomendacdo e incremento do nimero de passos para aumento do nivel de AF no territério da UBS
Parque Regina, Sdo Paulo-Brasil. A estratégia ¢ utilizada desde marco de 2014, coordenada pelo profissional de Educacéo Fisica
do NASF. Para tal, foram utilizadas trés etapas: 1*: mapeamento das microareas das equipes de Salde da familia, utilizando
peddmetro. Apods, foi elaborado um mapa com as distdncias em nimero de passos; 2% treinamento com todas as equipes
de salde da familia para disseminacéo das distancias e recomendacles de AF; 3% instrucdo para as equipes incentivarem os
pacientes a cumprirem pelo menos 10.000 passos didrios com base no mapeamento. Com a construcao do mapa viabilizou-
-se uma ferramenta para que os profissionais, incluindo agentes comunitarios, estimulassem os pacientes a praticarem AF.
Além disso, a metodologia aproximou a AF da rotina de atendimento da unidade, aumentando a frequéncia e procura pelos
grupos de AF. Houve aumento de 38% no niimero de pacientes nos grupos de AF e de 79% no nivel de conhecimento sobre as
recomendacOes de AF dos profissionais de satde. O “MelhorAndo” é uma iniciativa de baixo custo e alto impacto que pode ser
disseminada em todo ambito da APS. Ele multiplica o potencial das recomendag&es e do nivel de AF transformando o temaem
algo possivel para as equipes utilizem junto aos pacientes, amplia 0 acesso da populagdo a promocéo da salde, pois a partir
do mapeamento reconhece e faz do territério uma academia viva, adicionando espacos que antes eram somente ruas, vielas,
ladeiras ou avenidas, outras multiplas possibilidades de intervencao.
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Tecnologia na saude: facilitando o acesso e a gestao do cuidado de pessoas portadoras
de doencas cronicas

N S Autores: Karini Vieira Menezes de Omena, Marcos Maggi dos Santos e Wagner Marques
APSVFORTVE Estado: Alagoas Municipio: Penedo
PARA O SUS

RESUMO: O Sistema Unico de Salide necessita de servicos com qualidade, devidamente equipados e de equipe multiprofissio-
nal para a integralidade do cuidado. As doencas cronicas determinam fortes impactos para individuos por apresentarem efei-
tos adversos na qualidade de vida, causarem mortes prematuras e gerarem implicacoes econémicas negativas para familias e
comunidades. Processos de trabalho na Atengdo Priméria em Salde necessitam de incremento tecnolégico que potencializem
os servicos ofertados, auxiliem na avaliacdo e monitoramento do cuidado em salde, ampliem o acesso e auxiliem o plane-
jamento da gestdo do cuidado. O objetivo desse trabalho é apresentar uma plataforma que utiliza algoritmos de inteligéncia
artificial para a melhoria do acesso e a gestdo do cuidado as pessoas portadoras de doencas cronicas. A Prefeitura de Penedo/
AL e a Startup publico-privada PGS Medical desenvolveram um software para favorecer o acesso e o cuidado em salde de pes-
soas portadoras de doencas cronicas. Tal ferramenta utiliza protocolos diagnosticos e terapéuticos que gerenciam o cuidado
no planejamento da agenda de trabalho, estratificacdo de risco e indicativo de mudancas de metas do projeto terapéutico,
conforme o grau de complexidade, possibilitando a visualizacdo da trajetéria percorrida pelo usuério e novas metas na linha de
cuidado, facilitando o acesso aos cuidados em salde, vez que os profissionais conseguem visualizar melhor as necessidades
dos usuérios. A experiéncia tem sido exitosa, demonstrando, entre os usuérios que sdo acompanhados através da plataforma,
uma reducdo de 90% do niimero de entradas na UPA, além de uma reducdo de 55% nas internacGes em leitos hospitalares
entre 0s usuarios que iniciaram no programa. Dessa forma, os pacientes permanecem acompanhados no territério, sob os cui-
dados e manejo da Estratégia Satde da Familia. Proporcionar recursos tecnoldgicos as equipes configura-se uma importante
estratégia para qualificacdo e eficécia no cuidado em saude.

Modelo visual de receituario — receita simples — seguranca clinica, aumento de adeséo e

= diminuicdo de erro medicamentoso
- G Autores: Estévdo Cubas Rolim, Fernanda Santana Gongalvez e Dayde Lane Mendongca da Silva
e —— . 7).
APS FORTE Estado: Distrito Federal Municipio: Brasilia

PARA O SUS

RESUMO: O enfrentamento de situacBes EPIDEMICAS agudas e cronicas em salde publica € URGENTE e prioritario, com im-
pacto em morbidade, mortalidade e custos. A Escola de Pacientes - DF objetiva fortalecer autocuidado apoiado e SEGURANCA
CLINICA com padréo de cuidado, com ferramentas desenvolvidas desde 2016, atualmente tema de estudo de doutorado na
Universidade de Brasilia e com iniciativas premiadas (Mostra SUS DF, INOVA Brasilia, Saide Cidadd), tendo 15.875 até setem-
bro-2019. Os Capitulos da Escola trazem maior eficiéncia e seguranca, e em conjunto com o Acolhimento Tatico Operativo
também aumentam acesso, especialmente em regido socialmente vulneravel. Cada Capitulo tem 12 anexos padronizados, or-
ganizando principais itens de histéria e conduta clinica, aumentando eficiéncia e suprindo possiveis lacunas de conhecimento
(alunos), com destaque para sinais de alarme. Ha ainda questionérios, fluxogramas e referéncias com enfoque em Tratados,
Secretarias de Saude, Ministério da Salde e OPAS-OMS. OrientagBes sdo entregues impressas em letras grandes, legiveis e
linguagem simples. Exemplos de capitulos incluem pré-natal, dengue, hipertensdo, diabetes, atopia e escabiose. Exemplo hi-
pertensdo: tabela para registro domiciliar de pressdo arterial com instru¢des da diretriz brasileira, texto com alvo terapéutico
e possiveis complicagdes, orientacGes dietéticas e de atividade fisica. O Acolhimento Tatico Operativo usa os capitulos para
solucionar a queixa mais urgente, especialmente em fases como da epidemia de dengue com crescimento exponencial dos
casos somados aos de rotina da APS. Os principais anexos ficam em um PDF com orienta¢des, notificagdo do Sinan, receita
modelo, atestado e exame laboratorial. O Pacote garante que todos os papéis necessarios estdo a méo, destaca os pontos mais
importantes para o paciente e aumenta o acesso, diminuindo impacto nas demandas usuais. Em resumo, ha mais atendimen-
tos, maior seguranca, qualidade, eficiéncia e conhecimento compartilhado.



Iniciativa unidos pela cura como politica publica inovadora no diagnéstico precoce do
cancer infantojuvenil
N & Autores: Ana Lucia Reis de Mello, Carlos Jose Borges Ornelas e Evelyn Kowalecyk
APSVFORT'E Estado: Rio de Janeiro Municipio: Rio de Janeiro
PARA O SUS

RESUMO: A politica Unidos pela Cura tem como objetivo contribuir para que criancas e adolescentes com sinais e sintomas
suspeitos de cancer cheguem precocemente aos centros de diagndsticos/tratamento no Rio de Janeiro. Essa experiéncia é
desenvolvida desde 2005, com a articulacdo das trés esferas de governo, os hospitais publicos que tratam céncer infantojuvenil
e a sociedade civil. A Secretaria Municipal de Satde do Rio de Janeiro em parceria com o Instituto Desiderata, instituicao sem
fins lucrativos com histéria de atuacé@o conjunta com gestores publicos e organizacdes no desenvolvimento/implementacédo
de solu¢Bes para prevencao, diagnéstico e cuidado para a salde de criancas e adolescentes, é protagonista no processo de for-
mulacdo/implementacdo dessa politica organizada em trés eixos: capacitacdo de profissionais da Atencdo Primaria a Saude,
na identificacdo de sinais/sintomas do cancer infantojuvenil; pactuagdo de fluxo de encaminhamento dos casos suspeitos
para acolhimento e investigacdo diagndstica/tratamento nos hospitais especializados até 72 horas; monitoramento dos resul-
tados, acompanhamento via sistema informatizado na busca ativa dos faltosos e reunides de acompanhamento com todos
os gestores. O video visualizado pelo link explica em detalhes todo esse processo(www.youtube.com/watch?v=BTtvjXU_gw4).
Os principais resultados entre 2009 e 2018 foram 1.564 criangas e adolescentes encaminhadas com suspeitas de cancer, 90%
agendados para atendimento no hospital especializado em até 72 horas, com 220 casos de neoplasias, sendo 150 canceres,
70 neoplasias benignas e 436 outros diagnosticos pediatricos. Foram 3.684 profissionais capacitados, sendo 1.611 agentes co-
munitérios de salde. Para além dos resultados alcangados, seguimos no processo de trabalho junto a APS, na capacita¢do de
mais profissionais e no acesso aos hospitais especializados de forma a garantir o diagnéstico e tratamento precoce do céncer
infantojuvenil no municipio do Rio de Janeiro.

Grupo de gestdo autonoma da medicacao na Atencao Primaria a Saude: uma tecnologia

= para o cuidado de pessoas com diabetes Mellitus tipo 2
- . Autoras: Luciane Kopittke, Fernanda Miranda Seixas Einloft e Margarita Luz Marina Silva Diercks
APS FORTE Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Porto Alegre

PARA O SUS

RESUMO: A tecnologia de abordagem para grupos de saiide mental conhecida como Gestao Autébnoma de Medicacdo (GAM)
utiliza um Guia para o usuario no seu processo. Objetivamos adaptar e avaliar o Grupo GAM e seu Guia para pessoas com DM2,
como tecnologia de empoderamento para o autocuidado e controle clinico. Definimos oito encontros grupais, com a parti-
cipagdo de equipe multiprofissional de satde. O Guia GAM-DM é composto por “aprender a fazer” (por exemplo, aprender a
medir a glicemia), “aprender a ser (0 que é ser diabético, como me sinto com o diabetes) e “aprender a conviver” (aceitacdo, o
plano de cuidado, a capacidade de autocuidado). Os grupos foram realizados em quatro Unidades de Satde de um servico de
Atencdo Primaria a Salde (APS), situado em Porto Alegre-RS. Com o intuito de alinhar o processo do grupo em cada uma das
Unidades, construiu-se um Guia do Facilitador dos Grupos GAM para DM2. Os grupos foram compostos por até 10 adultos com
DM2 ndo controlados, com dura¢do de 90 minutos. No primeiro encontro e ao final de trés meses da primeira coleta, foi apli-
cada uma escala de avaliagdo de empoderamento e realizada a medida de hemoglobina glicada. Os grupos foram realizados
utilizando o Guia GAM para DM2 e 27 participantes concluiram os oito encontros em quatro unidades de satide. Houve melhora
do controle glicémico em 40% dos participantes e do empoderamento (p:0,0130). Com relagdo ao vinculo, todos os usuéarios
que participaram dos grupos mantém acompanhamento com médico de referéncia no minimo 6/6 meses, 72% acompanham
com odontdlogo, 40% realizaram consulta de enfermagem. O Grupo GAM-DM2 é uma experiéncia inovadora, cujo processo
educativo é sustentado no empoderamento e coloca a possibilidade do reconhecimento do outro enquanto sujeito a partir da
construcao coletiva, da abertura para fazer as escolhas visando o melhor cuidado a salde, o acesso e fortalecimento do vinculo
com diferentes profissionais de salde.
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qualifica AB atencao as condi¢des Cronicas no municipio de Cruzalia — SP
Autoras: Tatiane de Souza Morais, Isabel Cristina Nucci e Viviane Aparecida Viana
Estado: S3o Paulo Municipio: Cruzalia

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: A experiéncia desenvolvida no municipio de Cruzalia, com aproximadamente 2.336 habitantes. Embora tivéssemos
uma equipe da Estratégia da Familia, os trabalhos ainda eram desenvolvidos com a perspectiva do modelo assistencial; entdo
passamos a ofertar os servicos de acordo com as necessidades encontradas. Conseguimos perceber que essa mudanga pode-
ria organizar a assisténcia, iniciamos um processo de padronizacdo dos atendimentos dos pacientes portadores de condi¢des
cronicas, onde foi possivel identificar que as ferramentas utilizadas na rotina de atendimento ao paciente contribuiu para a
organizacao, ao ofertar os servicos de acordo com as necessidades encontradas no territério e ndo de acordo com a procura.
Pudemos notar que, antes os pacientes recebiam o mesmo atendimento no que se refere a agendas, exames e hoje, apds
considerar os fatores que contribuem para maiores riscos de complicaces, as praticas estdo de acordo com o risco que ele
apresenta; verificamos que os pacientes que mais passavam em consultas eram os que tinham menor risco, j& os que apre-
sentavam maior risco foram verificados a auséncia do atendimento nos protocolos de cuidado. As consideragdes realizadas
em relacdo a importancia do atendimento pela equipe multiprofissional se fortaleceram para garantir os objetivos a serem
alcancados e para assegurar que o paciente ndo saisse da unidade apenas com a oferta ao que ele procurava. As ferramentas
foram: Territorializagdo, estratificacdo do risco familiar, aplicacdo de checklist, acolhimento através da aplicacdo do escore de
framingham, PTS - Projeto Terapéutico Singular. Apos a estratificagcdo de risco selecionamos as principais condi¢des cronicas,
conseguimos prestar uma atencdo qualificada para aqueles que exigiam uma maior atencdo técnica e que passaram a utilizar
0 autocuidado apoiado, que estivesse em uma condicdo cronica, favorecendo através da escuta qualificada, para ofertar a
populacdo, uma gestdo do cuidado mais efetiva.

0 enfrentamento da Febre Amarela em Piedade de Caratinga: do caos ao ideal

e Autor: Ageu Quintanilha Viana Nascimento
0 b Estado: Minas Gerais Municipio: Piedade de Caratinga
— e
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O municipio de Piedade de Caratinga/MG, com 8.130 habitantes, localizado na Regido de salde Leste de Minas
Gerais foi atingido pelo surto de Febre Amarela em 2017.0 municipio é de pequeno porte e possui em seu territério uma re-
serva ecoldgica protegida com ampla populacdo de macacos.Os primeiros casos surgem na Ultima semana de dezembro de
2016. Nota-se que s6 48% da populacdo estava imunizada no ano de 2016 e trés casos de epizootia notificados. Estabeleceu-se
trés frentes de trabalho sendo: imunizagdo, informacdo e investigacdo dos casos suspeitos de febre amarela em humanos e
epizootias. Realizou-se durante uma semana vacinacdo em massa. Apds a vacinagao: realizou-se busca ativa interna nas salas
de vacina para identificar os dados a serem registrados, capacitou-se os agentes comunitérios de salde para leitura do cartdo
de vacina do usuario para realizar busca ativa domicilio a domicilio, mobilizou-se cerca de quatro digitadores para lancar os
dados no SIPNI.Alcangcando 100% das doses administradas digitadas/enviadas ao SIPNI. Identificou-se no inicio do surto que
havia uma sobrecarga e sobreposicdo de notificagdes no SINAN e isso era entendido pela imprensa como um quadro cadti-
co instalado. Uma equipe composta por representantes do municipio, da SES-MG e do EPI-SUS/MS fez uma busca ativa dos
casos notificados em nivel domiciliar, in loco nas UBS’s e hospitalar e qualificou-se a base do SINAN ficando assim: 35 casos
notificados de FA em humanos e quatro casos de epizootias e apds teve-se o encerramento de 19 casos e 16 em investigacdo/
encerramento a posteriori e mapeou-se 100% dos locais de ocorréncia de epizootias. Apds 12 meses de trabalho alcancou-se:
a populagdo-alvo imunizada sendo 4.237 doses administradas (3.989 doses campanha de bloqueio, 228 rotina e 20 no periodo
de intensificacdo), 100% das doses administradas digitadas/enviadas ao SIPNI, base do SINAN qualificada e conhecimento/
monitoramento dos locais de ocorréncia de epizootias.



Estratégia de enfrentamento da sifilis em indigenas do Distrito Sanitario Especial
indigena do estado de Pernambuco: um relato de experiéncia

N & Autores: Magaly Carvalho Vieira de Melo, José Edivaldo Guedes Melo e Ana Paula Gomes da Silva
APSVFORTVE Estado: Pernambuco Municipio: Aguas Belas

PARA O SUS

RESUMO: Tracadas e planejadas acBes educativas em prevencdo das IST, execucdo testagem rapida (TR) para sifilis em do-
micilios das etnias Fulni-0, Pankararu e Xukuru, escolhidas por apresentarem maior percentual de casos de sffilis 2013-2017,
perfazendo 68,1% (171)dos casos reagentes entre 10 etnias DSEI/PE. Objetivo: ampliar acesso dos indigenas a prevencao IST,
TR, diagnéstico e tratamento para controle da sifilis adquirida e congénita. Metodologia: pesquisa em campo de outubro-de-
zembro de 2018. Foram mapeadas areas de risco em IST, planejamento de a¢do com apoio técnico DSEl/sede e pactuacdo
com SMS para realizacdo VDRL dos casos reagentes. Imediato inicio tratamento dos casos. Dando continuidade ao acompa-
nhamento individualizado, foi elaborado cartdo controle tratamento e acompanhamento da sffilis, com finalidade monitorar
procedimentos. Facilitando o monitoramento pelas equipes multiprofissionais de satde indigena (EMSI), desde adesdo ao tra-
tamento até cura da sifilis, além de facilitar outras unidades de satide no atendimento ao indigena. Resultados: realizado 3.092
TR sifilis durante visitas domiciliares correspondendo 23,4% populac¢do sexualmente ativa (13.221), 2,7% (82) TR sifilis reagente
e 2,4% (2) TR HIV reagentes. Predominancia 53,7% (44) sexo masculino, 52,6% (20) mulheres idade fértil, 35,4% (29) indigenas
>60 anos, 79,3%(65)baixa escolaridade, 68,3% (56) ndo realizaram exames para sifilis anteriormente e 2,6% (1) sifilis gestante.
No primeiro semestre de 2019, nota-se: redugdo 42,1% (15,3) casos novos, aumento 27,0% (769) TR sifilis, redugdo de 40,0% (2)
sifilis em gestante e de 100,0% sifilis congénita, aumento 13,2% (16.795) preservativos distribuidos, quando comparados com a
média no mesmo periodo 2016-2018. Adesdo das EMSI as visitas domiciliares, ao cartdo acompanhamento da sifilis e na apli-
cacdo da benzilpenicilina benzatina. Além da populagdo indigena mais orientada sobre prevencdo das IST, testada e tratada,
fortalecendo resposta rapida a sifilis entre indigenas do DSEI/PE.

Acéo de promocao, prevencio e ampliacdo do acesso ao cuidado de satude das

= trabalhadoras do sexo na Regido Sul do pais
2 Autores: Gustavo Vargas e Vinicius Augusto Duarte Luzzi
—— e —— .
APS FORTE Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Porto Alegre

PARA O SUS

RESUMO: Grande parte da populacdo cadastrada na USF Santa Marta possui renda familiar de vinculos empregaticios in-
formais, como atividades ligadas a reciclagem de residuos, prostituicdo, trafico de substancias psicoativas, possui beneficios
sociais, sendo que uma menor parcela dessa possui vinculo empregaticio formal. Durante o trabalho do agente comunitario
de salde, na realizagdo dos cadastros dos domicilios, houve a identificagdo da presenca d@s trabalhador@s do sexo tanto nas
ruas como em estabelecimentos. Nesse momento, identificou-se, nas primeiras conversas com diferentes relatos, a dificulda-
de de conseguir preservativo para os seus trabalhos, principalmente com clientes que ndo desejavam acessar os chamados
drive-in. A primeira estratégia desenvolvida pela USF Santa Marta foi a distribuicdo de preservativo e gel, nesse momento o
vinculo foi estabelecido. O segundo passo na estratégia foi ampliar as ofertas de prevencao, fornecer informacgdes e de realizar o
rastreamento das ISTs. Nesses casos ndo havia a orientacao referente a profilaxia pds exposicdo sexual ou como a existéncia do
preservativo feminino. Foram realizadas rodas de conversas para orientar o uso do preservativo feminino. As trabalhadoras do
sexo foram cadastradas no endereco de um “drive-in” da regido. Ocorrendo a¢des de testagem répida para HIV, Sifilis, Hepatite
B e Hepatite C desde 2014. H& a preocupagdo da equipe em agir em conformidade com a disponibilidade dos trabalhadores. O
trabalho ocorre com efetividade e sucesso devido a construcdo do vinculo com as usuérias. Os resultados que se destacaram
e proporcionaram a mudanca de préticas entre as trabalhadoras do sexo estdo vinculados a caracteristicas importantes que a
equipe apresentou como escuta qualificada, comprometimento, confidencialidade, ética, sigilo das informacdes e principal-
mente a construcdo de parcerias entre os proprietarios dos estabelecimentos de prostituicdo e o servico. Desde 2014 foram
feitas 16 acOes nos drive-in.
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Experiéncias bem sucedidas da Atencdo Primaria a Saude no diagnéstico e no
tratamento das pessoas vivendo com HIV/Aids em Porto Alegre

S & Autores: Ana Amélia Nascimento da Silva Bones, Mcarthur Alexander Barrow e Tiago Sigal Linhares
APS VFORTVE Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Porto Alegre

PARA O SUS

RESUMO: A Atencdo Primaria a Saude (APS), em seu territdrio, com sua complexidade, busca ativamente as populacdes vul-
neréaveis. H& 13 anos Porto Alegre possui a maior incidéncia de Aids. Diversas estratégias ja foram empregadas para enfrentar
essa epidemia, em especial para atingir as popula¢des-chave para prevencao, diagnéstico e tratamento precoce. A Unidade de
Salde da Familia Santa Marta (USFSM) conscientizou-se de que poderia fazer parte da luta, e ampliar 0 acesso a quem mais
precisa, pois a mesma ja atendia trabalhadoras do sexo, imigrantes e dependentes quimicos. Objetivo: relatar a experiéncia de
estratégias inovadoras para ampliar acesso ao diagnostico e cuidado de Pessoas Vivendo com HIV/Aids (PYHA). A Experiéncia:
No diagnéstico situacional do territério, reavaliou-se o processo de trabalho, fortalecendo o vinculo da equipe com a comuni-
dade, empregando os recursos disponiveis na rede de assisténcia. Dentre eles, destacam-se a Testagem Répida (TR) para HIV
rotineiramente. Ja foram aplicados mais de 7.000 TR pela USFSM. Outro ponto foi a mudanca na forma de acolhimento dos
pacientes para o modo de acesso avancado, atendendo-os em até 48 horas. Ainda, implementou-se o monitoramento das 170
PVHA cadastradas através de uma tabela de acesso restrito com informac&es referentes a dados epidemioldgicos, farmacovi-
gilancia, comorbidades, vinculos com servicos especializados e valores de CD4/carga viral. Através dela, pode-se visualizar as
PVHA que poderiam estar invisiveis na cascata de cuidado, oportunizando a recaptacéo ao tratamento, melhorando as possi-
veisiniquidades de acesso. Em fase de incubacdo, a inovacgdo estd no mapa de geolocalizagdo, para facilitar as buscas e plane-
jar a localizagdo de ac¢Bes extra-muros. A equipe fez 22 dessas ac¢les, acessando as populaces-chave afastadas dos servicos;
incluindo a atual oferta da prevencdo combinada com a PrEP, nas zonas de prostituicdo a noite. Enfim, a inovacdo do acesso
ocorre através da gestao das intervencdes de baixo custo.

A ampliacdo da pratica clinica do enfermeiro na Atencdo Primaria a Saude como
estratégia para universalizacao do acesso. A experiéncia de Florianépolis na

“ implantacdo dos protocolos de enfermagem
— e —
APS FORTE Autores: Elizimara Ferreira Siqueira, Ana Cristina Magalhdes Fernandes Béfica e Guilherme Mortari Belaver
PARA O SUS Estado: Santa Catarina Municipio: Florian6polis

RESUMO: O presente relato tem como objetivo descrever a experiéncia dos Enfermeiros de Floriandpolis na construcdo de
protocolos de Enfermagem visando a ampliagdo do acesso com qualidade para a populacédo aos servicos municipais de sal-
de. A partir da criacdo da Comissdo Permanente de Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (CSAE) foi construida uma
metodologia de elaboracdo e implantacdo participativa, onde cada etapa foi importante para a sensibilizacdo dos profissionais
sobre o protagonismo do enfermeiro na APS. Foram elaborados seis protocolos até o momento. De acordo com um levanta-
mento feito entre os anos de 2013 a 2018, o enfermeiro é responséavel por 85 a 90% do atendimento da demanda espontanea
da APS. O nimero de pessoas diferentes atendidas por Enfermeiros teve um incremento de 30%, onde foram atendidas mais
de 59.000 pessoas que nao utilizavam o servico de satide. Além disso, 188.789 pessoas foram atendidas por Enfermeiros repre-
sentando, 38,3% da populacado total do municipio, sendo um importante indicador de acesso. Desde o inicio de 2017 o quan-
titativo de Testes Rapidos (TR) realizados passou de 1.360 para 6.778 testes no primeiro quadrimestre de 2019, representando
nesses dois anos um aumento de 392%. Mais de 90% dos TR no municipio séo feitos por enfermeiros. Entre os anos de 2016 e
2018, observou-se um aumento do manejo da sifilis realizados por enfermeiros na APS, passando de 222 atendimentos para
1.702, segundo dados de janeiro de 2016 até dezembro de 2018. Esses dois indicadores juntos apontam para a contribuicdo do
Enfermeiro no enfrentamento da epidemia de sifilis e na vigilancia de territério. 503 mulheres foram retiradas da fila de espera
em menos de um ano de implantagdo do projeto de treinamento de enfermeiros para insercdo de DIU. Podemos concluir que
ndo existe APS forte sem a contribuicdo de uma Enfermagem forte. Esse é o desafio: procurar avancar na busca de inovacGes
que reflitam na melhoria do cuidado centrado nas pessoas.



Parceria entre a Secretaria Municipal de Saude de Florianépolis e o Conselho Regional de

; , Enfermagem de Santa Catarina para expansao dos protocolos clinicos de Enfermagem
B .\ para ampliacao do acesso na Atencao Primaria a Saude no Estado de Santa Catarina

APSVFORTVE Autoras: Elizimara Ferreira Siqueira, Helga Regina Bresciani e Sandra Regina da Costa

PARA O SUS Estado: Santa Catarina Municipio: Florian6polis

RESUMO: O presente trabalho tem como objetivo propiciar aos municipios a adogdo de Protocolos de Enfermagem para am-
pliacdo da prética clinica do Enfermeiro na Atencao Primaria a Satde (APS). O Conselho Regional de Enfermagem (Coren/
SC) firmou Termo de Cooperacdo Técnica com a Secretaria Municipal de Satde de Florianépolis. A Comissdo Permanente de
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem possui trabalho consolidado na construcdo de Protocolos de Enfermagem na
APS. Documentos construidos nas premissas de Seguranca do Paciente, Seguranca Profissional, Prevencdo Quaternaria e fun-
damentados em evidéncias cientificas. Satde da Mulher, infec¢Ges sexualmente transmissiveis, dengue, tuberculose, deman-
da espontanea, hipertensdo, diabetes e outros fatores associados a doencas cardiovasculares, sdo os temas contemplados.
Apods ampla divulgacdo em reunides do Conselho dos Secretarios Municipais de Salde, foi instituido o Programa de Adesao
aos Protocolos de Enfermagem por meio da Decisdo Coren/SC 004 de 2018. As etapas para adesdo sdo: preenchimento de
formulario; anuéncia do gestor da APS e do representante legal da instituicdo; assinatura do Termo de Cooperacédo Técnica
com o Coren/SC e capacita¢do. Os resultados com dados atualizados do segundo ano de implantacdo (2019) compreendem
a 222 solicitagdes de adesdo, 103 municipios habilitados, 43 em implantacdo e 67 municipios capacitados até o fim de 2019,
atingindo 72,2% dos municipios do Estado. Até o momento 1.023 enfermeiros foram habilitados para utilizacdo dos protocolos.
Os resultados apontam a oferta de Consultas de Enfermagem onde n&o havia atendimento clinico do Enfermeiro, ampliacédo
do acesso, aumento da resolutividade das Consultas, seguindo as melhores evidéncias constituindo-se, em economicidade
para o SUS, reaproximacao das equipes e sobretudo satisfacdo do usuério. Os Protocolos de Enfermagem constituem-se como
ferramenta primordial para a efetivacdo do modelo de Atencdo Primaria no pais. APS Forte. Enfermagem Forte.

Praticas integrativas como dispositivo de ampliacdo do acesso a Atencao Primaria
Autoras: Nancy Nay Leite de Araljo, Loiola Batista, Juraci Araujo Teixeira e Benedita Maria da Costa e Silva

“ Estado: Piaui Municipio: Teresina
e e —
APS FORTE

PARA O SUS

RESUMO: O Brasil iniciou um processo de mudanca com a insercdo de outras racionalidades e saberes médicos no Sistema
Unico de Salde, em 2006, com a Politica Nacional de Préticas Integrativas e complementares, como uma forma de valorizar os
saberes tradicionais e ampliar o cuidado em salde. Objetivos: Relatar a experiéncia do uso das préticas Integrativas como dis-
positivo para ampliagdo do acesso a Atencdo Primaria; apresentar a adequacdo do processo de trabalho dos profissionais da
Estratégia Salde da Familia na implantagdo das préticas integrativas; identificar os beneficios do uso das praticas integrativas
aos usuarios dos territérios assistidos. Atividades desenvolvidas: Aproximacédo da enfermeira da equipe com a terapia comu-
nitaria integrativa; curso de Formac&o em Terapia Comunitéaria; inicio das rodas de terapia em suas comunidades em fevereiro
de 2012 até os dias atuais; divulgacdo na comunidade pelos Agentes Comunitarios de Satde, pelos médicos e enfermeiras das
rodas que acontecem mensalmente, na Oca de Terapia Comunitéria da Unidade Basica de Satde do Poti Velho, com uma fre-
quéncia de 30 pessoas. Seguem metodologia prépria com duracdo média de 40 minutos a uma hora. Resultados: Mudancas no
processo de trabalho da equipe, introducdo de outras praticas integrativas; construcdo da Oca de Terapia e canteiros de ervas
medicinais; ampliacdo do acesso aos servicos implantados; resgate da cultura do bairro; empoderamento dos idosos; reducdo
da depresséo e isolamento social; fortalecimento de vinculos entre a populacdo e equipe. Profissionais envolvidos na Terapia
Comunitaria Integrativa apresentam uma mudanca significativa na vida pessoal, profissional e comunitaria, compreendem a
importancia do cuidar de si para cuidar do outro.
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Projeto de Implantacdo e Implementacéo das Praticas Integrativas e Complementares
em Sadde no Municipio de Duque de Caxias — RJ

N S Autoras: Celia Maria Gouvea e Flavia Ferreira Nacimento

APSVFORT'E Estado: Rio de Janeiro Municipio: Duque de Caxias

PARA O SUS

RESUMO: As autoras, servidoras de Duque de Caxias, formadas em PICS, identificaram o grande interesse da populagdo na
area, e algumas agOes anteriores que foram interrompidas ou desincentivadas. Visando a implantagdo das PICS na rede de
salde, elaboraram o presente projeto, apresentado aos gestores, que aderiram a proposta. Com isso, foi criado o Programa
Municipal de PICS/DC, que apoiou a implantacao oficial do servico. O objetivo principal do projeto é a promogdo de salde
integral, com ampliacdo da rede de assisténcia a populacdo, criando-se um espaco de implementacado das PICS, ampliando a
oferta de diferentes possibilidades de cuidado terapéutico, favorecendo o acesso as tecnologias disponiveis, até entdo, apenas
nos espacos privados de salide. Foram tragadas as seguintes acOes: Diagndstico da rede; Levantamento dos profissionais ja
capacitados; Definicdo das PICS a serem implantadas; Promogao de capacitagles; Parceria com demais Programas de Saude;
Promocao de eventos de divulgacdo das PICS; Gerar producdo cientifica na drea. Com rede composta por 98 unidades de sa-
de, foram encontrados apenas 10 profissionais formados na area, atuando em trés unidades. Apos as primeiras capacitagdes,
observamos a multiplicacdo da oferta de PICS, sendo encontrados hoje 96 profissionais atuando em 29 unidades de saude.
Dentre os resultados alcangados, destaca-se: criagdo do Programa Municipal de PICS; ampliacdo dos atendimentos; parceria
com programas de salde; inclusdo das PICS nos eventos da Prefeitura; oferta novos cursos em 2019; programacao de Jornada
de PICS em 2020. A receptividade a esse projeto impactou positivamente os envolvidos, estimulando a ampliagcdo das a¢des
voltadas para consolidacdo do Programa de PICS. Consideramos essa experiéncia exitosa, ganhando gestores, profissionais e
usuarios. Esse projeto trouxe reconhecimento das PICS no SUS, afinando o municipio com novos paradigmas da salde, que
garantem o direito dos usuarios a todos os recursos que promovam satde.

Promocdo da saude e do autocuidado por meio das Praticas Integrativas e

= Complementares
0 . Autoras: Jaqueline Miotto Guarnieri, Camila Fontana Roman e Julia de Marco
—— e —— ’ .
APS FORTE Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Marau

PARA O SUS

RESUMO: A experiéncia apresentada estd sendo desenvolvida em uma Estratégia Salde da Familia (ESF), no municipio de
Marau - RS, e teve como obijetivo ofertar a populacdo préticas de cuidado diferentes as comumente utilizadas, promovendo a
salde, a melhoria da qualidade de vida, prevenindo doencas, valorizando os sujeitos envolvidos e proporcionando cuidado
integral e longitudinal aos usuarios. Com a observacdo nos atendimentos e grupos oferecidos na ESF, notou-se a necessi-
dade da implantacdo de outras formas de cuidado aos usuérios, uma vez que os servicos tradicionais oferecidos ndo eram
suficientes para abranger as demandas do processo salde/doenca da populacdo e que os resultados ndo eram tdo visiveis.
Essas situacOes motivaram os(as) profissionais da equipe a se qualificarem e a iniciarem a aplicacdo de Préticas Integrativas
e Complementares em Salde (PICS). Além da técnica de auriculoterapia e das plantas medicinais cultivadas na horta da uni-
dade, séo oferecidas outras praticas nos eventos alusivos a datas comemorativas, realizados junto a ESF, como acupuntura,
automassagem, reiki, yoga, meditacdo e Haihua. Com as PICS notou-se especial sucesso entre os usuarios portadores de dores
cronicas, que relataram alivio muito répido e consequente reducdo da analgesia medicamentosa. Ademais, foram obtidos
resultados satisfatérios em usuarios com sintomas de ansiedade, acne, alergias, insonia, resfriados, etc. Essa experiéncia pode
ser considerada inovadora, uma vez que ainda s&o poucas as unidades de salide que adotam e oferecem a comunidade dife-
rentes formas de cuidado, e instiga a busca constante pela melhoria e ampliacdo dos servigos de salde oferecidos.



a microrregulacdo na Atencao Basica e a producao do cuidado em saiude no municipio
de Porto Seguro/BA: um caminho em construcao
S & Autores: Gleison Alves de Souza Batista, Luciano Rodrigues Reis e Kerrys Costa Ruas
APS VFORTVE Estado: Bahia Municipio: Porto Seguro
PARA O SUS

RESUMO: Na perspectiva de fortalecer os processos da microrregulacdo na Atencdo Bésica (AB), por meio da sistematizacdo
de praticas locais no encontro do usuério com os profissionais e no contato das UBS com os demais servi¢os da rede, Porto
Seguro - BA, implantou em julho de 2018 a Microrregulacdo do cuidado na AB do municipio. Esse relato de experiéncia teve
como objetivo descrever as experiéncias das estratégias de microrregulacdo na producdo do cuidado na AB do municipio. A
partir da articulagdo em rede, instituiu-se um conjunto de préaticas locais com vista a fortalecer a capacidade de resposta do sis-
tema as necessidades de salide da populacéo: definicdo de pardmetros assistenciais de oferta de servicos especializados, atra-
vés do desenho das linhas de cuidado e de critérios populacionais, epidemioldgicos e socioeconémicos de cada populagao
adscrita; definicdo de fluxos de encaminhamento na rede, com acolhimento e classificagdo de risco (vermelho: agendamento
em até oito dias. Amarelo: 15 dias. Verde: 30 dias. Azul: 60 dias). Os resultados apontaram reducdo das demandas registradas
na Ouvidoria - SUS quanto a solicitacdo de servicos especializados; fortalecimento do didlogo dos pontos de atencao da rede;
reducdo de faltas nos servicos especializados agendados; promocdo de gestdo do cuidado participativo, com envolvimento do
usuario para o uso racional dos servicos; ampliacdo do grau de autonomia das equipes no acesso dos usuarios aos servicos da
rede; resgate da capacidade de ouvir o usuério na orientagdo do raciocinio clinico; desconstrucdo de contrafluxos do acesso e
interferéncia de atores politicos. Conclui-se que a implanta¢do da microrregulacdo na AB do municipio tem produzido resul-
tados positivos, a0 mesmo tempo, em que tem apontado para o direcionamento de esforgos para enfrentamento de barreiras
postas, na perspectiva do reconhecimento mdtuo entre profissionais na identificacdo de potencialidades e possibilidades de
cooperacgdo e producdo de novos pactos de cuidado.

0 Projeto AcolheSUS na Atencao Primaria a Saude do Distrito Federal, Brasil
Autoras: Ana Carolina Tardin Martins e Ana Luiza Sturion Grisoto

“ Estado: Distrito Federal Municipio: Brasilia
e e —
APS FORTE

PARA O SUS

RESUMO: A recente mudanca de modelo da Atencdo Primaria a Salde para estratégia de Saude da Familia, com foco centra-
do no usuério e na territorializacdo, foi 0 momento ideal para implantacdo do Projeto AcolheSUS em uma unidade basica da
Regido Central de Brasilia, Distrito Federal. Foi realizado um diagndstico situacional da unidade e um planejamento estratégico
situacional, reorganizando o servico de salde a partir da problematizacdo dos processos de trabalho. Para avaliacdo dos resul-
tados, foram utilizados o nimero de cadastros individuais realizados pelas equipes que antes eram 135 e apds 3.525, nimero
de atendimentos de enfermagem com aumento de 193,7% e nimero de procedimentos realizados por enfermeiros 121,2%.
O percentual de residentes da area adstrita que & buscavam servicos a salide durante o processo de mudanca de modelo de
atencdo era 71% do total e alcancou 90,5% apds o AcolheSUS. O acolhimento e a classificagdo de risco, antes inexistentes,
passaram a acontecer com uma média mensal de 1099,8. A construcdo conjunta de protocolos sélidos e o ajuste de processos
de trabalho construidos coletivamente, estdo contribuindo para a melhora na oferta de servicos e propiciando maior acesso
do usuario a unidade de salde.
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Acobes estratégicas de uma Equipe de Saude da Familia para ampliacdo do acesso de
qualidade as acodes e servicos ofertados

S & Autores: Fabiola Castro Neves, Tania Junqueira Ferraz Baracat e Everton de Souza Andrade
APSVFORTVE Estado: Minas Gerais Municipio: Carmo de Minas
PARA O SUS

RESUMO: Objetivos: Ampliacdo do acesso aos usuéarios da atencdo basica, através de adequacdes no processo de trabalho
e aplicacdo de ferramentas de gestdo. Método: Foi aplicada a matriz de gestdo PDCA, analisando o acesso através dos as-
pectos da disponibilidade, comodidade e aceitabilidade do servico pelos usuérios. Entre as a¢des do fator disponibilidade
destacaram-se o dimensionamento das consultas; implantagdo de grupos operativos, estratificacdo de risco cardiovascular,
agendamento de consultas rapidas para avaliagdo de exames e retorno. Entre as acoes do fator comodidade implantou-se o
atendimento noturno semanal multiprofissional; consultas em saide mental; renovagdo de medicamentos de uso continuo
através de consulta de enfermagem; criacdo do fichario rotativo para facilitar o acesso a exames contemplados nas rotinas de
rastreamento; sistematizagdo da busca ativa através dos agentes comunitérios de salide para agendamento de consultas pro-
gramadas. Para promover o fator aceitabilidade foi implantado o calendéario anual de eventos; acGes para a melhoria da am-
biéncia e a capacitacdo de todos os profissionais em relagado ao acolhimento do usuério. Resultados: Com a aplicabilidade da
metodologia adotada alcancamos um avanco na certificagdo no PMAQ-AB saindo de uma classificacdo “Abaixo da Média” para
“Otima”. Um aumento de 416,74% no acompanhamento com classificacdo de risco cardiovascular dos usudrios, maior efetivi-
dade no acompanhamento de usuarios de psicotrépicos, onde 33% dos usuarios nao tinham passado por consulta médica nos
ltimos 12 meses e atualmente esse indicador se encontra em 11%. Outro indicador de relevancia foi a rotina para prevencéo
do cancer de colo uterino aumentando o alcance de 71,% em 2016 para 100% em 2019. Resultou-se ainda na otimizagdo dos
recursos profissionais através dos atendimentos em grupo, racionalizagdo dos recursos na solicitacdo de exames, facilitagdo do
acesso a receitas de medicamentos de uso continuo.

0 matriciamento em Reumatologia: estratégia para melhoria do acesso e fortalecimento

= da Atencao Primaria a Saide em Uberlandia — MG
0 b Autora: Poliana Castro de Resende Bonati
o i . ~ .
APS FORTE Estado: Minas Gerais Municipio: Uberlandia

PARA O SUS

RESUMO: A experiéncia foi realizada em Uberlandia, MG, municipio de 683.247 habitantes. Em 2017, por meio do Programa
Qualifica SaUDI, baseado na Planificacdo da Atencgdo a Satde (PAS), do Conselho Nacional de Secretérios de Satde (CONASS),
as equipes da Atencgdo Priméria a Saude (APS) foram qualificadas para a coordenacdo das Redes de Atencdo a Salde (RAS) e
uma interagdo mais resolutiva entre a APS e a Atencao Ambulatorial Especializada (AAE). Existia no municipio uma fila de 2.709
pacientes que aguardavam atendimento reumatolégico com apenas dois médicos especialistas. A fila se encontrava desorga-
nizada com pacientes de alta complexidade que necessitavam de atendimentos por até dois anos. Diante desse quadro inseriu-
-se a reumatologia no macroprocesso das condigdes cronicas. Foi padronizado o Protocolo de Referéncia para a Reumatologia,
onde pacientes classificados como azuis e verdes (baixa prioridade) foram manejados na APS com apoio do especialista e da
equipe interdisciplinar, garantindo o acesso dos pacientes amarelos e vermelhos (média e alta prioridade) no AAE. Os médicos
da APS foram capacitados para utilizacdo do protocolo e por meio de tutoria mensal com o reumatologista os casos de baixa
prioridade foram atendidos nas unidades de APS. As acBes iniciaram primeiramente em seis UBS. Até maio de 2019, a fila de
encaminhamentos para a AAE dessas unidades reduziram até 60%, sendo que em trés unidades a reducao foi de 100%, isso é,
todos os pacientes manejados na APS. Nesse periodo reduziu-se em 37% a fila dos pacientes verdes e 80% dos pacientes azuis,
pois foram atendidos na APS. Além de diminuir o nimero de pessoas encaminhadas para a AAE, o matriciamento proporcio-
nou aproximacdo entre AAE e APS possibilitando diagndsticos e intervences precoces. O matriciamento foi expandido para
todas as UBS e de forma inovadora foi inserido uma especialidade tdo complexa quanto a reumatologia na APS com resultados
expressivos.



Ampliacao do Acesso Através da Implantacdo do Acolhimento a Demanda Espontéanea e

Prontuario Eletrénico do Cidadao Integrado no Municipio de Canaa dos Carajas — PA
S & Autoras: Eliana Pessoa do Vale, Gizele Moreira Rodrigues e Ana Caroline Rodrigues Borges

APSVFORTVE Estado: Para Municipio: Canad dos Carajas

PARA O SUS

RESUMO: O acolhimento é apontado como um dispositivo a ser utilizado para garantir acesso e atendimento aos usuarios que
apresentam demandas esponténeas na APS. No ano de 2017, a gestéo e os profissionais da APS com o apoio técnico do projeto
Ciclo Saude (FV, CEDAPS, UNESA) realizaram a Reorganizacdo da APS do municipio de Canad dos Carajas. Objetivo: Reorganizar
a APS do municipio de Canaa dos Carajas visando ampliagdo do acesso ao usuéario. Metodologia: Construgdo Compartilhada
de Solugdes Locais visando o compartilhamento de ideias, visdes e planejamento de atividades. Foram realizadas visitas diag-
nosticas, intercambio com o Rio de Janeiro, rodas de conversas com os profissionais e oficinas formativas entre 2017 a 2019.
Resultados Alcancados: Foram mobilizados 362 profissionais, a reorganizacdo da APS possibilitou a ampliacdo do acesso, a
expansdo do horério de funcionamento da UBS, construcéo de novos fluxos, através do acolhimento realizado pelo ACS e da
classificacdo de risco e vulnerabilidade realizada pelo enfermeiro. Reterritorializagdo de todas as equipes para redugdo das
areas descobertas. Informatizacdo de 100% das unidades, com o uso do prontuério eletronico integrado, 100% das equipes
estdo completas, contando com o gerente de UBS n&o integrante da equipe. A ampliacdo do acesso dos usuarios as consultas,
de 0,59 para 2,87 consultas por habitante e de 45.696 atendimentos realizados na APS em 2017 para 91.497 em 2018, redu-
cao de 46% nos encaminhamentos médicos, o maior controle dos indicadores de saude, reforco da educacdo permanente.
Consideracdes finais: a reorganizacdo da APS possibilitou a ampliacdo do acesso, através do acolhimento, da equidade através
da classificacdo de risco e vulnerabilidade e da longitudinalidade do cuidado através do prontuario eletronico integrado. Hoje
0s usuarios tem a garantia de que serdo acolhidos, fortalecendo a APS como porta de entrada do sistema e coordenadora de
rede de atencdo a salde, reduzindo as barreiras de acesso.

Eu vejo as belezas de Maripa

e Autoras: Clarice Fischer Angelotti e Andreia Bento Maria Scudeller
0 b Estado: Paran3 Municipio: Maripa
— e
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O Projeto surgiu para otimizar a fila de espera para cirurgia de catarata no sistema publico de satide. Em 2013 Maripé
totalizava 92 pacientes na fila, sendo que esse nimero poderia chegar a 184 cirurgias, pois a maioria dos pacientes necessita
realizar o procedimento em ambos os olhos. O tempo médio de espera era de cerca de trés anos. Objetivo: Realizar consultas
e exames oftalmoldgicos, exames pré-operatérios e cirurgias de catarata em pacientes que necessitam desse procedimento,
visando a melhoria da qualidade de vida. Como o projeto foi desenvolvido: Todo paciente atendido pelo médico da Atencao
Basica e encaminhado para especialidade de oftalmologia é inserido na fila de espera para essa especialidade por ordem de
data de entrada e grau de prioridade especificado pelo profissional generalista. O atendimento com o oftalmologista se dé con-
forme agenda disponibilizada por meio do consércio intermunicipal de salde, respeitando o principio de equidade. A consulta
é disponibilizada com exames de tonometria, fundoscopia e mapeamento de retina, conforme protocolo de oftalmologia. Apds
o diagnostico de catarata, os pacientes sdo cadastrados na fila de espera, para realizar o procedimento cirlrgico em hospital de
referéncia. O setor de especialidades faz o contato e agendamento, encaminhando os pacientes com exames pré-operatérios
ja realizados, providenciando a logistica de transporte, hospedagem e alimentacao para os pacientes e profissionais acompa-
nhantes. A equipe da Estratégia Salde da Familia disponibiliza um profissional para acompanhar os pacientes no mutirdo de
cirurgia para orientar e auxiliar na medicacgdo pos-cirlrgica. Resultados alcancados: Desde o inicio do Projeto no ano de 2013
até 2019, o Municipio diminuiu gradativamente o nimero de pacientes na fila, bem como o tempo de espera de trés anos para
seis meses. Nesse periodo, entre 0 ano de 2013 e marco de 2019 foram realizadas 127 cirurgias e trés encaminhamentos para
oftalmologia de alta complexidade.
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Unificacdo das acoes dos Agentes Comunitarios de Satude e agentes de endemias
Autoras: Selma de Souza, Laura Shiratsu Sgarioni e Marilza Nunes Coelho
Estado: Parana Municipio: Ubirata

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O municipio de Ubiratd - PR conta com aproximadamente 30 mil usuarios, com cobertura de 100% de atencdo
bésica com oito ESF, uma Equipe NASF 1, CAPS, CEO e um hospital de referéncia microrregional. Em 2017, na construcdo do
plano municipal de salde de Ubiratd, 2018 — 2021, apés o levantamento do perfil do territério, considerando o risco familiar,
identificaram-se problemas na organizacdo da area, com ESF atendendo familias distribuidas de forma desigual. O processo
de trabalho de endemias também néo era totalmente eficaz, pois ndo refletia a real vulnerabilidade do territério, ndo conside-
rava o vinculo e o risco familiar no seu trabalho de rotina. O trabalho dos ACS e ACE realizado separadamente, com territérios
distintos, dificultava a efetividade no cuidado domiciliar. Diante do exposto e apoiado legalmente pela PNAB 2017, unificamos
as atividades dos ACS e ACE, promovendo a integragdo entre Atencdo Basica e Vigildncia em salde. Seu processo de trabalho
considerou o periodo do ciclo da dengue, com vistoria dos iméveis no controle de endemias somado ao acompanhamento das
familias de maior risco e outras atividades de prevencao e promogao a salde. As informacoes sobre endemias sdo repassadas
a coordenadora semanalmente, que alimenta o SISPNCD. As informag&es das familias sdo alimentadas em tempo real, por
meio do uso de tablet, por um sistema proprio, onde no final do més o sistema exporta os dados para o ESUS. A unificagdo do
processo de trabalho dos agentes resultou na integracéo da vigildncia em salide com a atencdo basica, unificagdo do territério,
organizacao dos recursos humanos e otimizacdo do recurso financeiro conforme a necessidade do territdrio, o Lira apoia a pro-
gramagao das a¢Bes no territério, bloqueio realizado em menor tempo, criagdo de vinculo familiar pelos agentes, considerando
os riscos familiares e agravos sanitérios para organizacdo do processo de trabalho de prevencao e promocédo a salide, evitando
a dicotomia do cuidado familiar no domicilio.

SUS COM VC - Centro de Orientacdo e Mediacao: Uma estratégia de enfrentamento da

= Judicializacdo da Satide no Municipio de Jundiai/SP
0 b Autoras: Tarsila Costa do Amaral (principal) e Carolina de Lima Rossi (co-autor)
—— P . . ’
APS FORTE Estado: S3o Paulo Municipio: Jundiai

PARA O SUS

RESUMO: Esse projeto tem como objetivo aimplementacdo de Politica Publica voltada a orientacdo dos municipes de Jundiaf,
SP, em relagdo as ofertas de a¢Oes e servicos de satide do SUS municipal e estadual, bem como promover préticas de mediacéo
sanitéaria e apoio matricial e institucional, com vistas a reinsercdo dos usuarios no Sistema e, consequentemente, reduzir os
indices de Judicializagdo da Satde no municipio. A metodologia utiliza a Salide Baseada em Evidéncias, através de ferramen-
tas de busca de literatura cientifica, em especial, revisdes sistematicas, visando assegurar maior racionalidade e seguranca na
solucdo de demandas envolvendo a assisténcia a satde. A partir da busca de revisGes sisteméticas e estudos cientificos sdo
produzidas informagGes técnicas que sdo encaminhadas a Defensoria PUblica, Ministério Publico, Judiciario e aos médicos
prescritores nos casos em que ¢é realizada mediagdo. A partir dos processos de mediacdo sanitéria viabilizamos composi¢Ges
entre pacientes, prescritores e gestdo, conjugando a oferta do SUS e necessidade do usuério, promovendo acesso universal,
equidade e integralidade do cuidado. Foi estabelecida parceria com a Defensoria Plblica e o Ministério Publico do Estado, atra-
vés de e-mails institucionais e encaminhamento de usuarios presencialmente. Resultados parciais apontam que o Municipio
de Jundiaivem, desde meados de 2015, reduzindo seu indice de Judicializagdo da Salde que em 2014 era de 25,83 novas a¢des
judiciais a cada 10 mil habitantes e em 2018 caiu para 8,38 novas ac¢les judiciais a cada 10 mil habitantes. Aimplantacdo desse
projeto vem contribuir com a qualificacdo da rede de salde, adequacao ética da conduta dos profissionais de salde e atuar
na manutencdo do processo de reducdo do nimero de novas acdes judiciais promovidas contra o municipio de Jundiai, SP,
gerando impactos positivos na assisténcia a salde da populacdo e na contencdo do impacto financeiro que a Judicializacdo
da Salde causa aos cofres municipais.



0 processo de ampliacdo do acesso em 87 Equipes de Saude da Familia na Cidade de

Sao Paulo
A’ i 3 Autores: Luciana Morais Borges, Adriana Aparecida Alves do Nascimento
APSVFORTVE e Denise Maria Campos de Lima Castro
PARA O SUS Estado: S3o Paulo Municipio: S3o Paulo

RESUMO: Dar acesso ao paciente quando ele precisa é um conceito que vem sendo discutido de forma mais frequente no
Brasil, pois muitos profissionais foram formados e operavam os servicos de atencdo priméria organizando-os através de grupos
prioritarios e programaticos, de modo que, pertencer a esse grupo proporcionava maiores oportunidades de vaga na agenda
do médico, e o contrario colocava o usuario em longas filas de esperas, tornando a UBS um local pouco acessivel. Em 2016
tinhamos 26% de absenteismo e tempo espera médio de 44 dias para atendimento, uma crescente busca pelos atendimentos
de demanda espontanea nas UBS, e longas filas de pacientes considerados de baixo risco em servicos de pronto atendimento.
Assim, a equipe gestora propds um processo de qualificacdo, denominado Qualifica APS, com o objetivo de discutir o acesso
nas unidades, promover debate e dar ferramentas para ampliar o acesso. Ao final foi contratualizado meta de ampliar o acesso:
vagas para atendimento no dia deveriam representar 70% da agenda do médico e enfermeiro. A experiéncia foi desenvolvida
em 13 UBS, de Sdo Paulo. O processo trouxe conhecimento sobre um dos atributos da APS que é o acesso, socializagdo de
ideias e possibilidade de inovacdo. Antes das oficinas as UBS tinham 30% do total de vagas médicas e 65% do total das vagas
dos enfermeiros. Apds oficinas e pactuacdo da meta, foi para 75% para médicos e 80% para enfermeiros. Ampliagdo do acesso
reduziu do absenteismo e o tempo de espera, de 44 dias para 1. No entanto, ainda é um desafio a ampliacdo do acesso no que
se refere o atendimento de pessoas diferentes: no ano de 2016 e 2017, 56% da populagdo cadastrada foi atendida ao menos
uma vez no ano por médico ou enfermeiro, e no ano de 2018 esse nimero teve um decréscimo de 4%. As 87 ESF se fortaleceram
e buscam agora lidar com os novos desafios: como o conhecimento de usuérios hiperutilizadores e a necessidade de amplia-
cao do acesso integrado também com a salide bucal e NASF.

A estratégia GT Regulacao como ferramenta para fortalecimento da Atencado Primaria a
Saude e qualificacdo do encaminhamento do paciente a Rede de Atencdo a Saude

= & Autoras: Joacira Mota Matos Santos, Danielle da Costa Palacio e Vanessa Aparecida Gomes Santos
Ai‘s.\IfOE-FE Estado: S50 Paulo Municipio: S0 Paulo

PARA O SUS

RESUMO: A partir de um projeto de Lean Six Sigma com foco na reducdo da fila de espera para especialidades médicas e exa-
mes diagnosticos em uma Unidade Bésica de Salde (UBS) da zona sul, da cidade de Sdo Paulo, evidenciou-se a oportunidade
de alinhamento dos processos de trabalho na Regulacdo de 13 UBS que atendem uma populagdo de 382.489 pessoas, com 87
Equipes de Salde da Familia. Sabe-se, que cerca de 10 a 15% dos atendimentos na Aten¢do Priméria a Salde (APS) resultam
em encaminhamentos para outros servicos da Rede de Atengdo a Saude (RAS). Assim, em 2015 foi criado o Grupo de Trabalho
(GT) Regulacdo, com uma composicdo multidisciplinar, tendo como objetivos: fortalecer e qualificar a regulacdo entre a APS e
a RAS; apoiar os profissionais durante o processo de encaminhamento de casos complexos; reforcar a adeséo aos protocolos;
incentivar a cooperacdo e a comunicagdo entre 0s servicos, acompanhar e planejar a¢des relacionadas aos indicadores de
resolutividade. As actes do GT sdo disparadas a partir de encontros presenciais, discussdes online e presenciais. Os indica-
dores sédo monitorados por meio de um dashboard contendo: tempo médio em fila espera, por especialidade e por servico
diagnostico; fila de espera atual, entradas, safdas e inativagBes; nimero e tipos de encaminhamentos, com potencial manejo
na APS; mapeamento das inconsisténcias da fila de espera; encaminhamentos médicos com prioridade alta para a atengdo
especializada ou para realizacdo de exames diagndsticos. Nos Ultimos trés anos (2016, 2017 e 2018) as Unidades envolvidas
apresentaram taxa de encaminhamento para a atencdo especializada de 11,2, 11,9 e 11,5%, respectivamente. A criacdo do GT
Regulacdo possibilitou maior resolutividade e eficiéncia operacional no sistema, contribuindo para o acesso da populacéo a
Rede de Atencdo a Salde.
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Projeto “Pescando” a saude do pescador
Autores: Francisco Diogenes dos Santos, Ana Paula Praciano Teixeita e Kayo Marques Ribeiro Alves
Estado: Ceard Municipio: Itarema

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: Rotineiramente, centenas de pescadores navegam pelos rios e mares que recobrem o territério e a costa de Itarema
- CE, retirando desses ecossistemas, seu sustento e de suas familias. E um trabalho arduo, silencioso e invisivel envolvendo
trabalhadores formais e informais, expostos, muitas vezes, as condicOes insalubres de trabalho, a riscos de acidentes e ao
desenvolvimento de doencas. Assim, o Projeto “PESCANDO” A SAUDE DO PESCADOR se configura como uma proposta de ga-
rantia do acesso dos pescadores aos servicos de salde, por meio de aces de promocao a salde, prevencdo de riscos, agravos
e doengas. Para tanto, inicialmente, o projeto foi apresentado a Associacdo de Pescadores e aos empresarios da pesca, para
identificacdo do nimero de pescadores (trés mil) e planejamento das ac¢Ges. O projeto foi desenvolvido nas comunidades
pesqueiras de TorrGes e Porto dos Barcos, com agenda prévia das equipes de Salde da Familia para esses trabalhadores,
durante a semana e aos sdbados do més de novembro de 2018, tentando oportunizar o acesso e garantir o atendimento. As
acoes ofertadas foram: abertura/atualizacdo do prontuério; verificacdo de sinais vitais; consulta com urologista e odontolégica;
coleta de exames; vacinagdo; testes rapidos; rodas de conversa sobre seguranca no trabalho e prevencéo do cancer de pele.
O sucesso da experiéncia foi percebido na adesdo dos pescadores, com participacdo de 950, além dos seguintes achados:
43% nunca tinham ido a unidade de salde; 53% nunca tinham realizado exames; 76% nunca tinham ido ao urologista; 13%
apresentaram lesdo de pele; 47% com alteracdo em exames (PSA, Colesterol), 12% com testes répidos alterados (HIV, Sifilis);
100% de encaminhamentos oportunos. Um dos mais importantes resultados foi a institucionalizacdo do dia de atendimento
ao pescador, além da inclusdo na rotina a realizagdo do Projeto, como ferramenta de busca ativa e de promogdo a salde desse
publico, corroborando com a melhoria da qualidade de vida dos pescadores.

Tabagismo com foco no acesso de promocéao de saude

e Autor: Ederfrane Eudes Martins Mendes
> Estado: Minas Gerais Municipio: Jodo Monlevade
— e
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O tabagismo é uma doenca cronica que acomete mais de 1 bilhdo de pessoas no mundo. No Brasil o nimero de
fumantes vem reduzindo drasticamente nos Ultimos anos passando de 15,6% em 2006 para 9,3% em 2018. A introducdo de
leis de ambientes livres de tabaco além de maior oferta de tratamento para a doenca sdo fatores que contribuiram para essa
reducdo. A terapéutica preconizada pelo Ministério da Saude consiste em quatro reunides de terapia cognitiva comportamen-
tal com intervalos semanais além de consultas médicas e de enfermagem seriadas. Com base nesse modelo de tratamento,
0 paciente recebe apoio psicolégico frequente no primeiro més de tratamento. Porém a partir do segundo més, o fumante
passa a ser acompanhado em consultas com intervalos mensais, o que dificulta sua permanéncia em manter a cessa¢dao do
tabagismo. Com o objetivo de aumentar o vinculo com o paciente e proporcionar um maior acompanhamento psicolégico do
mesmo, foi implantado, na cidade de Jodo Monlevade/MG, o programa de Tabagismo do Ministério da Salde com algumas
adequacdes. O nimero de sessOes de terapia cognitiva comportamental foi ampliado para 12 mantendo o intervalo semanal.
Com base nessa extensdo do acompanhamento, foi observado que o niimero de integrantes que cessaram o fumo chegou a
50% enquanto a média do Ministério da Satde é de 30%. Outro resultado alcangado foi diminuir o uso de bupropiona para 10%
dos participantes enquanto o MS preconiza 30%. Mantendo contato direto com os participantes foi possivel aumentar o vinculo
paciente/equipe de salde e trazer a populacdo para mais perto da atenc¢do primaria. O acesso foi facilitado visto que pacientes
de toda cidade, independente da cobertura de ESF, tiveram contato com o grupo e receberam cuidados das equipes de satde.



Educacao ambiental e satde: experiéncia de uma equipe de atencao basica em um
municipio de pequeno porte da Paraiba

S & Autoras: Carolina Viana Ouriques de Oliveira, Daniela D AraUjo e Eliene Ventura Vieira
APSVFORTVE Estado: Paraiba Municipio: S30 Sebastido de Lagoa de Roca
PARA O SUS

RESUMO: Municipio de Sdo Sebastido de Lagoa de Roga, localizado no estado da Paraiba, com &rea geografica do semiarido
brasileiro. Foi observado que a maior parcela dos residuos sélidos coletados no municipio ndo é depositado em um local pre-
conizado pelas normas legais vigentes, ou seja, aterro sanitério. Os acimulos de residuos em locais inadequados acabam por
acarretar contaminacao de corpos d’agua, proliferacdo de vetores transmissores de doencas, entre elas as arboviroses, conjun-
tura de significativos desafios em todo o pais. Diante da problematica acima, surgiu a necessidade de propor aimplementacéo
de um plano de acdo para os 6rgaos gestores do municipio, bem como trabalhar junto a comunidade especificamente nas
escolas municipais, por meio do Programa Saude na Escola (PSE), o tema educacdo ambiental e salde: problemética dos
residuos sélidos. A Estratégia de Satde da Familia do Manguape atende uma populac¢do de 1.400 habitantes, abrangendo seis
sitios, sendo composta por 11 profissionais. O projeto contou com a participacdo das trés escolas pertencentes a area de abran-
géncia da equipe, sendo o total de 95 criangas, entre trés e 12 anos de idade. Utilizou-se a metodologia qualitativa. Como recur-
sos didéaticos foram empregadas dindmicas lidicas abordando os temas: problematica dos residuos sélidos no meio ambiente,
tempo de decomposi¢do dos materiais, R da sustentabilidade - reduzir, satde e lixo, coleta seletiva, reciclagem, compostagem
e reutilizagdo dos residuos sélidos. Foram realizados quatro encontros, nos meses de marco, abril, maio e junho de 2019. A
presente experiéncia obteve os resultados propostos, entre os quais, envolvimento dos alunos nas etapas didaticas do projeto,
possibilitando reflexdes prementes sobre os danos ambientais causados pela ma destinagdo dos residuos sélidos, incentivo a
reutilizagdo de residuos que seriam desprezados, o reaproveitamento dos residuos organicos da merenda na compostagem e
posterior destinagdo do himus a horta escolar.

Saude na Praia: quando o SUS encontra com o mar

e Autoras: Meine Siomara Alcantara, Mucia Teixeira Batista e Eliana Costa Guerra
e Estado: Rio Grande do Norte Municipio: Natal
e e
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: Em 2014, preocupada com trabalhadores de bares, quiosques, hotéis, lojas, do comércio ambulante, pescadores,
dentre outros que desenvolvem atividades laborais na orla, a equipe da Unidade de Salde da Familia (USF), de Ponta Negra,
Natal/RN, iniciou o Projeto Salde na Praia. Essa populacdo-alvo retorna de seu trabalho em horérios incompativeis com o
expediente da USF. O objetivo geral do Projeto é fortalecer vinculos entre moradores da comunidade e equipe de salde, por
meio de intervengdes fora dos muros da USF, possibilitando ampliar o acesso desses usuarios, mas também de frequentadores
da praia a agBes de promocao e prevencado a salde. Como objetivos especificos, figuram: realizar campanhas de imunizagao;
pesquisar casos de cancer de pele, cancer oral e peri-oral em trabalhadores expostos a raios solares UVA e UVB; desenvolver
acOes de educacdo em salde; identificar casos de doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT); rastrear doengas infectoconta-
giosas (sifilis, HIV, hepatites virais); proceder a orientagdes quanto a prevencdo de cancer de mama e de préstata, dentre outros.
Resultados obtidos ao longo da existéncia do Projeto: realizagdo de 24 edi¢bes, com o atendimento de 4.000 pessoas, tendo
sido realizados 3.602 testes rapidos de HIV, Sifilis, Hepatites B e C, dos quais nove positivaram para HIV, 32 para Sifilis e cinco
para Hepatite C, permitindo tratamento precoce, com vistas a quebra da cadeia de transmissdo. As pessoas com alteracdes nos
testes glicémicos e de pressdo arterial tém sido encaminhadas para unidades de salde proximas a seus locais de moradia. Com
esse projeto, a USF coloca em prética as diretrizes de acolhimento e intersetorialidade, promovendo satde de modo interdis-
ciplinar, materializando os principios do SUS da universalidade, integralidade e acessibilidade. A ades&do de Universidades re-
forcou o Projeto, com a intera¢do ensino-servico-comunidade, possibilitando a participacdo ativa de estudantes e professores
dos cursos da area da saude.
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Cuidar, sorrir e educar: o teatro como ferramenta estratégica de promocao de saude e
coleta de dados para o Programa Satide na Escola na educacdo infantil em Rio Pardo — RS
S & Autores: Rafaella Grasel Lovato, Elaine Pintos de Oliveira e Jerdnimo de Almeida Mendes Ribeiro
APSVFORTVE Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Rio Pardo

PARA O SUS

RESUMO: A idade pré-escolar ¢ fase primordial para aquisi¢cdo e consolidagdo de hébitos de vida saudéveis e o ambiente
escolar, campo fértil para atuacdo de equipes da Atencdo Bésica (AB) em acOes de promocéo de satde. O desafio, contudo, é
traduzir tais conceitos para uma linguagem lidica, adequada a idade pré-escolar, e conciliar a promogao de salde a obtencdo
efetiva de dados epidemioldgicos, fundamentais para o conhecimento do territério e organizagdo estratégica da continuidade
do cuidado na AB. Cientes desses desafios e com o intuito de atender as Escolas Municipais de Educacgdo Infantil (EMEI) pac-
tuadas no PSE no ano de 2018 e facilitar a articulacdo intra e intersetorial, foi elaborada a presente experiéncia que consistiu na
apresentacdo de uma peca teatral seguida da avaliacdo do estado nutricional e de satide bucal dos educandos. A narrativa do
teatro, de curta duracdo para se adequar a rotina peculiar das EMEIs, foi gravada previamente e apresentou conceitos de salde
e trilha sonora harmonizada com o tema, de forma que proporcionou ambiente descontraido e favoravel a coleta de dados de
salde realizados na sequéncia da apresentacdo, através de formulérios inspirados nos marcadores da ficha de atividade cole-
tiva do e-SUS, pela equipe que, posteriormente, analisou os dados. A atividade de promocdo de salide no formato de teatro foi
realizada junto a 850 criancas, a avaliagdo antropométrica com 565 e de salide bucal com 447 educandos. O teatro mostrou-se
um instrumento eficaz em traduzir conceitos de salde para a linguagem infantil, contribuindo no fomento ao conhecimento
em salde de professores, educandos e familiares e facilitando a aproximacéo da equipe de AB para avaliagdo e obtencdo do
perfil epidemiolégico dessa subpopulacdo, o qual norteard agles futuras. Essa experiéncia propSe estratégias educativas e
motivacionais simples, de baixo custo e tecnologias leves, e mostrou-se um instrumento de promogéo de salde efetivo e repli-
cavel, adequado a educacdo infantil.

Educacdo continuada, abordando o uso racional de medicamentos, como instrumento de
qualificacao de profissionais de uma ESF no interior de Sao Paulo

< & Autores: Sandra Ester Alves e Carlos Alberto Silva Santos

Ai‘s.\IfOE-FE Estado: S3o Paulo Municipio: Lencdis Paulista

PARA O SUS

RESUMO: Esse relato de experiéncia tem por objetivo descrever a acdo de educacgdo continuada para os membros de uma
Equipe de Salde da Familia que desencadeou uma agdo de educacdo e conscientizagdo em satide na comunidade local sobre
os riscos da automedicacgdo. No ano de 2016 realizamos diagndstico situacional in loco onde se verificou o uso irracional de
medicamentos na referida unidade de Salde da Familia. Em reunido de equipe foi feito a proposta para que os agentes comu-
nitarios de salde (ACS) realizassem palestras de conscientizacdo para o uso racional de medicamentos e propor a populagéo
para que fizessem voluntariamente a devolu¢do dos medicamentos que possufam em casa vencidos ou em desuso. Durante as
palestras alguns pacientes demonstraram desconhecimento sobre interagdo medicamentosa e riscos de intoxicagdo pelo uso
excessivo de medicamentos rotineiros, como paracetamol. Houve uma paciente que verbalizou que em alguns momentos pro-
curava unidade salde para passar em consulta, mesmo sem nenhuma queixa real, “alegava dor de cabeca somente para que
fossem prescritos alguns medicamentos e pudesse retirar na farmécia da unidade de graca para té-los a disposicdo em casa,
quando precisasse”. Observou-se uma diminuigdo na dispensacdo de medicamentos na referida unidade em comparagdo aos
anos anteriores. Essa experiéncia provou, em nivel local, que acdes localizadas podem sim trazer resultados positivos para a
comunidade local, como a co-responsabilizagdo. Concluimos com essa ac¢do de educacéo continuada que é viavel realizar um
trabalho efetivo e com bons resultados, sem uso de tecnologias complexas, com a orientagdo adequada e o engajamento da
equipe é possivel replicar a informac&o aos usuérios do servico de maneira rapida, econémica e de facil acesso.



Movimento Bairro Saudavel
Autores: Michelle Chaves Ottoni, Edson Manoel dos Santos e Luciana Aparecida Vidal da Silva
Estado: S3o Paulo Municipio: S3o Paulo

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O territério das Unidades Bésicas de Saude (UBS) é marcado por determinantes e condicionantes socioeconémi-
cos, epidemioldgicos e ambientais que interferem na salde da populacdo. O diagndstico de um territério é necessario para o
planejamento das agles e programas de salde a serem realizados e é comum as UBS se concentrarem apenas nas questdes
epidemioldgicas, mas um olhar para a estrutura organizacional e as fragilidades do bairro e como esses podem interferir nas
condi¢bes de salide de uma comunidade, ndo é realizado. O objetivo desse projeto foi de ampliar o olhar dos profissionais de
salde para observarem o bairro onde moram e trabalham, identificando problemas socioambientais e de infraestrutura urba-
na que possam comprometer a salide e a qualidade de vida. O projeto iniciou com um diagndstico socioambiental da area de
abrangéncia da UBS, nos eixos tematicos: residuos e entulhos, corregos e esgotos, vias e calcadas, pracas e terrenos, rede elétri-
ca e mobilidade urbana. O diagnéstico foi realizado por profissionais da UBS, Conselho Gestor e alunos de uma escola parceira.
Os itens foram mapeados e identificados com o olhar do risco a saiide que o mesmo possa oferecer, seja pela possibilidade
de provocar um acidente ou se tornar foco de doengas. Foram identificados mais de 80 pontos de agravos que podem afetar
a salde da comunidade e foram realizados cinco Féruns do Movimento Bairro Saudével, quando membros da comunidade e
representantes da subprefeitura se relnem para a discussdo sobre os agravos identificados. Foram solucionados mais de 20%
dos problemas identificados, como o corte periddico do mato, a pavimentagdo de ruas do bairro e a manutencdo de calcadas,
pontos viciados de residuos e a implantacdo de equipamentos para a pratica de atividade fisica. O Movimento Bairro Saudavel,
tem fomentado a participacdo e o empoderamento dos profissionais da UBS e da comunidade quanto as necessidades do
bairro e ampliado o olhar de satde para além das a¢Ges curativas.

Acompanhamento odontolégico a gestante na Atencdo Primaria a Satude

e Autores: Fabio de Pina Bandeira e Celita Maria Lobo
0 b Estado: Goiés Municipio: Gameleira de Goias
— e
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: A Atencdo Priméria a Saude (APS) deve ser porta de entrada preferencial dos usuarios aos servicos de salde e orde-
nadora do cuidado. Sua capacidade resolutiva acontece por meio da gestdo compartilhada, vinculagdo e corresponsabilizacdo
dos profissionais pelos usuérios, bem como o uso de tecnologias para organizar a assisténcia. O projeto acompanhamento
odontoldgico a gestante na APS no municipio de Gameleira de Goias - GO objetiva organizar o fluxo de atendimento as ges-
tantes que realizam acompanhamento de pré-natal nas Unidades Bésicas de Saude (UBS), para que a primeira consulta odon-
tologica também ocorra no primeiro trimestre de gestacao. O profissional que realiza a primeira consulta do pré-natal orienta
e faz 0 agendamento no Prontuario Eletronico do Cidad&o (PEC)/E-SUS para a primeira consulta odontologica. A implantacéo
do Protocolo e instituicdo de fluxograma de atendimento a gestante iniciou-se em 2018 nas equipes de Estratégia Saude da
Familia (ESF) existentes no municipio. Por meio do exercicio de préticas de cuidado e gestdo, democréticas e participativas,
sob forma de trabalho em equipe, o atendimento odontoldgico proporcionou maior adesdo a assisténcia odontoldgica e por
consequéncia ao tratamento quando necessério. Ao analisar os dados dos sistemas de informacdes do Ministério da Saude
(MS), no ano de 2017 foram realizadas oito consultas odontoldgicos de primeira vez por gestantes. Em 2018 apés a implanta-
cdo do protocolo de assisténcia a gestante no primeiro trimestre de gestacdo conseguimos alcancar 33 consultas de primeira
vez, 0 que representou entre 0 ano de 2017 e 2018 um aumento de 412,5% a mais de acompanhamento desse publico-alvo.
Os resultados demonstram que a possibilidade de acesso, através da implantacdo de protocolos assistenciais para o atendi-
mento odontoldgico a gestante no primeiro trimestre de gestacdo, aumentou a adesdo e a seguranga para realizar o pré-natal
odontolégico.
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Reorganizacdo da Atencao Primaria a Saude em Odontologia no Municipio de Moeda-
MG - 10 anos voltados para priorizacdo de necessidades e prevencao

S & Autores: Gustavo Mendes Duarte, Alessandro José de Oliveira Arrieiro e Cleber Soares Peixoto
APSVFORTVE Estado: Minas Gerais Municipio: Moeda

PARA O SUS

RESUMO: Moeda é um municipio com menos de 5 mil habitantes onde a salde bucal sempre foi negligenciada, pautada por
acdes curativas, voltadas exclusivamente para casos de dor e exodontias. Ndo havia a¢des preventivas e as consultas eletivas
eram raras. Portanto, com o foco voltado para a doenga, o municipio patinava sem conseguir levar satde bucal de qualidade
a sua populacdo. Os indicadores eram muito ruins, com alto percentual de exodontias e céries. Para reverter essa situacao, a
partir de 2009 optou-se por avaliar as necessidades bucais de todos os alunos, de quatro a 17 anos. Consistia basicamente em
avaliar e classificar anualmente cada aluno de acordo com o grau de gravidade do quadro apresentado. Os casos mais graves
seriam, entdo, priorizados. Ja os alunos sem necessidades eram feitas profilaxias. Paralelamente a isso, implementou-se esco-
vacdes supervisionadas trimestrais com fornecimento de creme dental, escova e fio-dental para cada aluno. Além disso, pa-
lestras e atividades educativas voltadas ao setor também passaram a ser realizadas. Para a populacdo adulta, implementou-se
também a priorizacdo dos casos mais graves. Extinguiu-se, com isso, qualquer lista de espera e observou-se a reducdo dréstica
das urgéncias odontolégicas. Como resultados praticos apds 10 anos de experiéncia, observou-se que 73,16% dos estudantes
do municipio ndo possuem qualquer necessidade de tratamento odontolégico restaurador em 2019 (eram 58% em 2009).
Algumas escolas, especialmente as mais pobres, obtiveram melhoras surpreendentes, como a escola da Vila Coco (passou
de 20% de alunos sem necessidades curativas para 54%) e escola de Azevedo (passou de 17% de alunos sem necessidades
curativas para 61%). Atualmente Moeda tem 100% da populacdo coberta pela Estratégia de Salide da Familia, baixos indices de
exodontias de dentes permanentes e de caries. Mostra que é possivel levar salde bucal de qualidade para a populacdo, com
criatividade e dedicagdo, mesmo com poucos recursos e pouco pessoal.

Maio Vermelho: uma estratégia de Ampliacao do acesso a Rede de Atencao a Saude

= Bucal
= Autoras: Caroline Schirmer Fraga Pereira, Liese Ilha e Bruna Mua
APS FORTE Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Porto Alegre

PARA O SUS

RESUMO: Anualmente a Secretaria Municipal de Salide/POA promove a atividade intitulada Maio Vermelho, que é alusivo ao
més de luta contra o cancer bucal. Segundo dados do Instituto Nacional do Cancer (INCA), no Brasil houve 5.898 mortes por
cancer de boca em 2015. A estimativa de novos casos de cancer da cavidade bucal, em 2018, foi de 11.200 casos em homens e
3.500 em mulheres, fazendo com que esse tipo de cancer ocupe o 5° lugar entre os mais frequentes. No Estado do Rio Grande
do Sul, a estimativa da incidéncia do cancer de boca para 2018 foi de 880 casos novos para homens e 220 casos novos em
mulheres, sendo que na Capital, 120 e 50 respectivamente. O Maio Vermelho mobiliza os trabalhadores da salde e sociedade
em geral para o desenvolvimento de acOes voltadas a prevencdo e diagnostico precoce do cancer de boca e realiza uma ativi-
dade em local de grande circulacdo para ofertar consultas odontoldgicas, com foco na deteccdo de lesGes bucais e posterior
tratamento e/ou encaminhamento a rede de servicos do municipio. Além dos exames, também foram realizadas atividades de
divulgacdo e educacdo em salide quanto aos fatores de risco para o cancer bucal (consumo de alcool, tabagismo e exposicédo
solar sem protecgdo) e orientacdo sobre o tratamento do tabagismo. No ano de 2018, 550 pessoas realizaram o exame odon-
tologico através dessa acdo, dessas, 52% eram homens e 52,8% eram trabalhadores ativos, demonstrando que a atividade
proporcionou acesso as pessoas que, em geral, tém dificuldade para acessar os servicos de satde. Dos total, 30% possuiam
alguma lesdo bucal e 40% desses ndo haviam notado a presenca das mesmas. Dos usuarios que possuiam les&o, 45% foi enca-
minhado aos servicos de satde, cinco desses tiveram diagndstico de cancer de boca confirmado, iniciando tratamento. Sendo
assim, podemos afirmar que essa iniciativa demonstrou-se como uma estratégia efetiva de prevencdo/deteccdo do cancer e
ampliacdo do acesso a rede de salide bucal no municipio.



Sorria Santa Maria

: Autoras: Patricia Bastianello Campagnol, Karine Nascimento Peixoto e JUlia Persio Herrmann
N & Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Santa Maria

APS FORTE

PARA O SUS

RESUMO: O Projeto Sorria Santa Maria, promovido pela Prefeitura Municipal de Santa Maria (RS), visa realizar, aos sabados,
atendimentos odontolégicos aos usuarios com dificuldade de acesso as unidades de saiide em horério regular. O objetivo prin-
cipal é reduzir os indices de doencas e agravos em salde bucal, além de promover a integragdo ensino, servico e comunidade.
O projeto iniciou em abril de 2017 tendo continuidade até os dias atuais. As agbes sdo realizadas por servidores voluntarios da
prefeitura, residentes e académicos no CEO do municipio. As gestantes realizam um Pré-Natal interdisciplinar, com cirurgido-
-dentista, enfermeiro e nutricionista. Sdo ofertados procedimentos de atencdo basica, como tratamentos restauradores, raspa-
gens e exodontias, bem como orientagBes de higiene e escovagdo supervisionada. Em algumas edi¢des especiais sdo ofertadas
especialidades como Endodontia. Concomitantemente, agdes multiprofissionais ocorrem na sala de espera com o apoio das
demais Politicas de Salde e nlcleos profissionais da Residéncia da UFSM. Em 2019 as Préticas Integrativas e Complementares
em Saude (PICS) comecaram a serem ofertadas. Nas 24 edi¢Oes do projeto realizadas entre 2017 e 2018, foram atendidos mais
de mil pacientes e realizados mais de 3.000 procedimentos. O estreitamento dos lagos com as instituicdes de ensino proporcio-
nou um novo cenario de préaticas e saberes compartilhados no SUS, possibilitando uma formacao de profissionais com um per-
fil diferenciado, agregando conhecimento técnico, cientifico, pessoal e social. O Sorria Santa Maria ja € um projeto consolidado
que beneficia inimeros usuéarios com dificuldade de acesso durante a semana, além de estimular o Pré-Natal Odontolégico.
Possibilita ainda o fortalecimento das relacdes entre servidores, alunos e usuéarios, permitindo a concretizacdo de mais um
espaco de reflexdo e integracdo no atendimento das demandas da populacéo, contribuindo para a construcdo de uma satde
bucal publica com qualidade e integralidade.

Agenda odontolégica como ferramenta para a reorganizacao do processo de trabalho

= na Estratégia Saude da Familia Bucal (ESFB)
0 b Autores: Igor Lopes Silva, Carmem Silvia Guariente e Licia Maria Lima Lemos de Melo
—_ ——— .
APS FORTE Estado: S3o Paulo Municipio: Aracatuba

PARA O SUS

RESUMO: A salide bucal na ESF é um desafio para os gestores ao desenvolver a¢des de promocao, prevencao e reabilitacdo
dos individuos a partir de estratégias que possibilitem racionalizar os recursos. A agenda organizada garante a equidade e
integralidade das ac¢les, além disso otimiza o tempo, prioriza o cuidado e programa a atencdo. A reorganizagdo do trabalho
e o compartilhamento das responsabilidades pelos resultados viabilizam um acesso ao servico de salde com integralidade.
O objetivo desse estudo foi relatar a experiéncia da Agenda Odontoldgica, construida seguindo os principios e diretrizes do
SUS na reorganizacdo do trabalho da ESFB. Vinte e duas equipes de Aracatuba/SP participaram da reestruturacdo da agenda.
Foram realizadas Oficinas in loco para problematizar a importéncia dessa ferramenta, fundamentada nas Diretrizes da Politica
Nacional de Saude Bucal (PNSB), Politica Nacional da Atencdo Béasica (PNAB) e na literatura, com os seguintes atores: equipes
de Satde Bucal da ESF; agentes comunitérios de salide e gerentes das Unidades Bésicas de Salde. A reorganizacédo da agenda
iniciou em abril de 2018 e a avaliacdo foi feita seis meses antes e seis apos implantacdo, com as seguintes variaveis analisadas:
primeira consulta odontoldgica programaética, consultas de urgéncia, tratamentos completados e procedimentos realizados.
Os dados foram obtidos através de planilhas eletrénicas, relatério de producdo ambulatorial e observacdo in loco. Houve au-
mento de 19,75% na cobertura da primeira consulta odontoldgica programética, reducao de 19,56% dos casos de urgéncia;
aumento de 26,57% na cobertura de tratamentos completados e aumento no nimero de procedimentos realizados. A agenda
facilitou a reorganizacdo do trabalho, promoveu a melhoria do acesso aos servicos e ampliou a resolutividade da atengao ba-
sica. Resulta do planejamento das prioridades definidas de acordo com a situacédo epidemioldgica, diagndstico do territério e
diretrizes da gestao singular de cada equipe.
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Acessibilidade, absenteismo e vulnerabilidade social: desafios que as Equipes de Saude

Bucal da Estratégia Saude da Familia de diadema superaram com a utilizacdo da “COLMEIA"
S & Autores: Bernadete Aparecida Tavares Cunha, Alessandra Passarini

APS VFORTVE Calchiano e Douglas Augusto Schneider Filho

PARA O SUS Estado: S3o Paulo Municipio: Diadema

RESUMO: Em 2001 ocorreu a inclusdo das Equipes de Salde Bucal (ESB) na Estratégia Salde da Familia em Diadema - SP,
chegando ao final de 2017 com 64 ESB. A baixa ades&o das familias ao tratamento e a agenda comprometida com urgéncias,
eram os principais desafios da gestdo. Com o objetivo de reorganizar o acesso ao tratamento odontolégico, Diadema utiliza
desde agosto de 2017 uma ferramenta a que se deu o nome de COLMEIA. Trata-se de uma folha quadriculada com a numera-
cao das familias de cada microdrea, para inclusdo de dados. Para a construcdo dessa ferramenta, levou-se em consideracéo
trés variaveis: Vulnerabilidade Social (aferida pelo Indice de Vulnerabilidade Social), Necessidade Normativa (convertida em
acdo pela procura de assisténcia) e Necessidade Percebida (necessidade de atencdo a salde determinada pelo individuo).
Com isso, as equipes iniciam o processo de localizagdo das familias vulneraveis e com necessidade de tratamento. Analisamos
0 periodo de janeiro a dezembro de 2018, para aferir se houve aumento da adesdo das familias vulneraveis. Completando o
estudo, compara-se a producdo entre o primeiro e o segundo quadrimestre de 2018 (e-SUS AB), para aferir se houve mudanca
do perfil de atendimento. Com 420.938 hab. (IBGE, 2018), Diadema apresenta 77.729 familias cadastradas no e-SUS. No periodo
analisado, o servico de SB apresentou um total de 10,67% das familias convidadas para realizar tratamento. Das familias con-
vidadas, 45,37% eram vulneraveis. Dessas, 44,96% familias, além de vulneraveis, tinham mais uma condi¢do. De acordo com
dados coletados, 69,35% das familias vulneraveis aderiram ao tratamento. O resultado da comparacéo dos dados, entre 1° e 2°
quadrimestre de 2018, demonstra que houve 16,24% de diminuigéo de urgéncias, aumento de 18,57% de primeiras consultas
programaéticas e de 41,80% de procedimentos individuais. Os objetivos estdo sendo alcancados e novas pesquisas serdo reali-
zadas para reafirmarmos o uso dessa ferramenta.

Melhoria do acesso a satde bucal através da triagem de risco de escolares

e Autoras: Luciane Regina Gava Gomes e Juliane Hungaro de Carvalho
> Estado: S3o Paulo Municipio: Presidente Prudente
— e
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O acesso universal as acdes de salde deve ser buscado, partindo de um adequado conhecimento da realidade de
cada localidade, visando a construcdo de uma prética resolutiva. O inquérito para a classificacdo de necessidades de salde
auxilia a equipe de Salde Bucal na tomada de decisdo para o acesso ao cuidado e para essa classificagdo pode ser realizada a
triagem de risco em salde bucal dos usuéarios. No municipio de Presidente Prudente - SP tem sido realizada desde 0 ano 2003
a triagem para a classificacdo de risco do escolar, cujas a¢des fazem parte de uma abordagem intersetorial, com a integracdo
entre Salde e Educacdo, visando a promogao de salde de criancas e adolescentes. Os objetivos dessa classificacdo de risco
em salde bucal sdo identificar os riscos individuais a salde bucal; planejar e programar as ag8es de salde bucal, propondo
estratégias de intervencdo conforme as prioridades estabelecidas por meio da anélise do risco, além de gerenciar as demandas
e necessidades odontoldgicas. A partir da triagem os escolares séo incluidos nas agdes de promogdo de salide bucal e tém seu
acesso ao tratamento odontolégico priorizado. No ano 2003 foram examinados 24.733 escolares matriculados em 80 escolas
darede pUblica, sendo encontrados 23,5% desses com presenca de cérie dentéria. Desde esse ano a triagem tem sido realizada
anualmente no ambiente escolar e tem sido observado que o nimero de escolares com cérie tem diminuido; no ano 2018 essa
triagem foi realizada em 27.434 escolares, sendo encontrados 15,9% desses com presenca de cérie dentéria. Nota-se assim uma
reducdo no nimero de escolares com presenca de carie dentéria, demostrando que as acoes direcionadas a esse publico tém
melhorado sua condicdo bucal e facilitado o acesso desses ao atendimento odontoldgico. Conclui-se que a classificagdo de
risco do escolar otimiza o acesso ao cuidado em salde, em uma abordagem individual e coletiva, num contexto intersetorial.



Implantacao do DIU de cobre no municipio de Balsas - MA
Autoras: Liana Matos Bastos Modesto, Janaina Amelia Machado Tavares e Linajulia Melo Veloso
Estado: Maranh3o Municipio: Balsas

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O Centro Sentinela Planejamento Reprodutivo fornece aconselhamento que permite ao casal realizar um planeja-
mento reprodutivo a partir de um conjunto de agbes que auxiliam a organizar de forma planejada o crescimento da familia.
Objetivo: Reduzir a mortalidade materna e infantil a partir do planejamento reprodutivo. Desenvolvimento das a¢es do centro
sentinela: A equipe buscou mulheres na comunidade e realizou roda de conversa, apresentando todos os métodos contracep-
tivos disponiveis pelo SUS, deixando as mesmas esclarecidas. Posteriormente, as mulheres passaram por consulta individual
com enfermeira para escolha do método e, em caso de insercdo de DIU, realizava-se teste rapido de gravidez e encaminhamen-
to para médica onde realizava a inser¢do de DIU. As mobilizacGes realizadas pelo Centro Sentinela no ano de 2017 trouxeram
resultados significativos. Houve um salto de 8 (oito) DIUs inseridos nos trés anos anteriores para 761 (setecentos e sessenta e
um) DIUs. Realizamos capacitacOes tedricas e praticas sobre planejamento sexual reprodutivo. Essas capacitagdes envolveram
em paralelo de dois grupos de profissionais: Grupo 1 - Nivel superior (médicos e enfermeiros) e Grupo 2 - Nivel médio (técnicos
de enfermagem e ACS), membros da sociedade civil organizada e professores. Adicionalmente para o grupo 1 era feita simu-
lagdo de insercdo de DIU em modelo ndo humano e insercdo de DIU em mulheres que desejam o método. Com profissionais
capacitados em insercdo de DIU, iniciamos em abril de 2018 o matriciamento. Visitamos 11 unidades de salde, apresentando
como o trabalho é desenvolvido na sede, para juntos disseminarmos a mesma proposta metodoldgica. Nas visitas as unida-
des faziamos insercdo de DIU em pacientes da &rea de abrangéncia, passando confianga ao profissional e os procedimentos
adequados. Em 2018 houve um aumento de 36% no nimero de DIUs inseridos em rela¢do a 2017, as equipes qualificadas e
constituidas sdo o destaque da expansao desse programa.

Ampliacao do acesso das mulheres em situacao de vulnerabilidade aos servigos publicos

. e fortalecimento do vinculo com a Rede SUS BH através da Estratégia de Saude da
< G Familia
N S N | o
APS FORTE Autoras: Solange Lacerda Beirdo, Renata Mascarenhas Bernardes e Taciana Malheiros Lima Carvalho
PARA O SUS Estado: Minas Gerais Municipio: Belo Horizonte

RESUMO: O Projeto de Intervencdo em cenas de uso de crack, em Belo Horizonte, foi implantado pela Secretaria Municipal
de Seguranca Publica em parceria com as Secretarias Municipais da Saude, Educacdo e Politicas Sociais. Em novembro de
2018, uma de suas metas foi cumprida, com a inauguracdo do Centro Integrado de Atendimento a Mulher (CIAM). Esse equi-
pamento intersetorial inovador visa articular com os demais servicos da rede de cuidados, em especial a Unidade de Atencdo
Priméria. O pUblico-alvo é mulheres com trajetdria de vida nas ruas e/ou uso prejudicial de dlcool e outras drogas, para a cons-
trucao de novos projetos de vida, projeto singular terapéutico e promocdo da salde, sempre considerando sua singularidade.
O Servico intersetorial vem contribuindo para a reducdo das inimeras violéncias e vulnerabilidades sociais. Constata-se que
para o enfrentamento das questdes apresentadas por esse publico, a articulacdo de varias politicas publicas se faz necesséria e
a Unidade de Atengdo Primaria através das equipes de satde da familia tem um protagonismo importante nessa articula¢do. O
servico busca promover espaco de convivéncia e socializacdo das mulheres, com fortalecimento de vinculos sociais e comuni-
térios, contribuindo para restaurar e preservar a integralidade e a autonomia do publico atendido na perspectiva da reducéo de
danos. O servico funciona de porta aberta, de segunda a sexta de 8 as 18 horas. Em sete meses de funcionamento, foram aco-
lhidas 240 mulheres, cuja frequéncia diaria é de 35 mulheres em média. Cerca de 60% das mulheres atendidas no CIAM foram
encaminhadas para a Rede SUS-BH e permanecem em acompanhamento, sendo que, até o momento, oito mulheres ja ndo se
encontram mais em situacdo de rua. E visivel a contribuicdo do CIAM para o acesso as politicas publicas visando promover a
inclusdo e a cidadania, melhoria dos condicionantes sociais e a garantia de acesso aos servicos de salide e da rede de cuidados
de um publico de extrema vulnerabilidade e risco.
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Em Busca de Marias: Uma estratégia para a prevencao do cancer de colo de ttero
Autores: Cleise Jane Coelho Gomes, Amanda Mayara Negrdo Magno e Leandro de Lemos Poca
Estado: Para Municipio: Barcarena

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O projeto Em Busca de Marias de Barcarena, Para, se propde a ampliar o acesso das mulheres as agdes de promogao
e prevencdo do cancer de colo do Utero e tratar as lesGes precursoras em tempo oportuno. O objetivo principal é aumentar o
nimero de coletas do exame preventivo (PCCU) de rastreamento anualmente com a intensificacdo das acdes nos meses de
marco, com a Campanha do Marco Lilds, e Outubro na Campanha do Outubro Rosa. Os métodos utilizados sdo: “O Sorriso das
Marias”, onde se associa a realizacdo do exame de PCCU a prioridade da assisténcia odontolégica; a Certificacdo dos Agentes
Comunitarios de Salde que mais encaminhar a mulher para fazer a coleta de PCCU como “ACS Amigo das Marias”; a premiacéo
das equipes de atencdo basica que mais realizam coleta de preventivo; as equipes dos Nucleos Ampliados de Satide da Familia
- NASF que mais realizar atividades individuais e coletivas voltadas a mulher recebem certificacdo, e a equipe volante, com-
posta por enfermeiros, que tem a funcdo de atuar nas areas sem cobertura de Estratégia de Satde da Familia além de atender
demandas externas. Como resultados, pode-se observar um aumento significativo no nimero de coletas de exame preventivo
nos meses de marco e outubro desde 2017 até 2019, se comparado aos anos anteriores, tanto que os resultados alcancados
culminaram no recebimento do prémio nos anos de 2016, 2017 e 2018 ofertado pela Secretaria de Salde do Estado do Paré aos
municipios que atingem a meta de exames de rastreamento. Na atencdo secundaria é garantido no proprio municipio para os
casos de alteragOes o atendimento no servico de referéncia de lesGes precursoras que realiza a colposcopia, biopsia, exerese de
zona de transformacado - EZT e Cirurgia de alta frequéncia - CAF e acompanhamento por profissional habilitado na érea, e por
fim espera-se diagnosticar mais precocemente lesdes precursoras e trata-las, impedindo, dessa forma, a instalacdo do cancer
de colo do Utero nas mulheres desse municipio.

Busca ativa na atencao basica uma atividade que da certo! Fortalecendo vinculos e

= prevenindo cancer de colo de utero e de mama

= Autoras: Lissa Carlina Haab Konrath e Andréia Bento Maria Scudeller
—— P ’ e 2 . . ’
APS FORTE Estado: Parana Municipio: Maripa

PARA O SUS

RESUMO: O Papanicolau é um exame de rotina, porém ha baixa procura nos primeiros meses do ano, contrariando acerca do
outubro rosa quando lotam as agendas, desgastando os profissionais, e pacientes acabam ficando sem coletar por falta de va-
gas. Isso posto, objetiva-se aumentar a cobertura ao longo do ano e evitar acimulo no outubro rosa. A equipe possui uma pla-
nilha estruturada com: nome de toda a populagdo feminina da area da equipe, de 25 a 64 anos, com informacoes das coletas
de 2016, 2017 e 2018. A partir desses dados foi realizada uma busca ativa através de contato telefénico priorizado as mulheres
que nado tinham nenhuma informacéo de coleta. Nesse contato foi abordado sobre a Ultima coleta realizada, se o fez em uma
instituicdo privada, j& agendando o exame quando necessario. Os Agentes de Salde passaram a realizar o agendamento du-
rante as visitas. Foi criado um calendario anual de coletas mensais em periodo noturno. Também foi realizado busca ativa das
mulheres que realizam a coleta anual e da lista de espera do outubro rosa. Comparando o primeiro quadrimestre dos anos de
2018 e 2019, evidenciou-se aumento de mais de 100% do nimero de coletas sendo 51 em 2018 e 107 em 2019. A equipe teve
acesso aos dados de coleta da populacdo que faz uso da rede privada e também proporcionou acesso as mulheres que tinham
receio de coletar na unidade por aversdo a realizar o exame com um profissional do sexo masculino e vergonha de utilizar a
rede pUblica. Evidenciou-se que essa atividade é de grande valia visto que aumentou efetivamente a taxa de coleta da equipe,
apesar dos dados serem preliminares, proporcionando acesso a toda a populacao feminina do municipio e fortalecendo uma
atividade tdo importante para o cuidado feminino.



Grupo Les Femmes: um relato de experiéncia

, Autoras: Aline Piaszenski, Aline Carvalho Dutra e Simone Suszek Martins
N & Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Canoas

APS FORTE

PARA O SUS

RESUMO: Com a crescente chegada de imigrantes em nosso territério, percebemos a dificuldade de adesdo aos servicos em
saude, principalmente das gestantes. Pensamos, elaboramos e implementamos um grupo de gestantes haitianas, que em
um primeiro momento era exclusivo para gestantes. No entanto, devido a boa aceitagdo e aumento da procura por mulheres
haitianas, optou-se em ampliar a todas as mulheres haitianas, criando-se assim o Grupo Les Femmes. Grupo destinado a escla-
recer dividas sobre a satide da mulher, desde o planejamento familiar até o climatério. Com encontros mensais com duragéo
de duas horas, dentro da UBS Nova Niterdi com a participacdo de académicos de enfermagem, professores da universidade,
residentes e equipe multiprofissional da unidade de salde. A conducéo do grupo permitiu observar que nesse espaco vem
se estabelecendo compartilhamentos e trocas de saberes entre as culturas distintas, favorecendo a aprendizagem mdtua e
fomentando sentimento de pertenca, cidadania e autonomia das usuérias. Observam-se dificuldades relacionadas a lingua
portuguesa e a mé adesdo aos cuidados de salde, como consequéncia. Desse modo sendo vélida a orientagdo em grupo na
unidade basica de satde para atender essas necessidades, contamos com a participacdo de um intérprete facilitador. Projeto
de grande importancia social para esta populacdo tdo carente de aten¢do. Conseguimos atingir boa parte da populacdo do ter-
ritorio, levando informacdes importantes sobre satde, oportunizando o entendimento através de rodas de conversas. Buscar
entendimentos e conhecimentos referente ao processo migratério, entender o idioma, a cultura foi imprescindivel para poder
nos aproximar e ajudar essas mulheres. O projeto vem se mostrando muito efetivo e resolutivo no que lhe compete. Mulheres
com sua salde sendo assistida integralmente pelo sistema de salide. Projeto bastante vidvel, do ponto de vista custo/beneficio,
devido a simplicidade de aplicacdo e efetividade dos resultados.

‘Mandacaru quando fulora na seca’.. a experiéncia do Projeto Flor do Mandacaru

e Autores: Carlos Romualdo de Carvalho e Araljo, Ana GerUsia Souza Ribeiro Gurgel e Gerardo Cristino Filho
0 b Estado: Ceara Municipio: Sobral
— e
APS FORTE
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RESUMO: O Projeto Flor do Mandacaru, criado em 2008, configura-se como um espaco de atendimento, escuta e conversa so-
bre questdes ligadas principalmente a salide sexual e reprodutiva, com adolescentes de 10 a 19 anos, composto por psicéloga,
enfermeira e ginecologista. Dentre as suas atividades oferta-se atendimento individual e coletivo, oficinas de educagdo em sal-
de, apoio as adolescentes para o inicio de pré-natal sigiloso e apoio psicolégico. Esse relato, desenvolvido por meio de observa-
¢do participante, torna-se oportuno por trazer evidéncias de atividades assistenciais e de educacao em salde, que repercutem
favoravelmente na salide do adolescente, visando um cuidado equénime, integral e universal. Os resultados mostraram que
no periodo de 2015 a 2017 obteve-se um total de 824 adolescentes atendidos; em 2015 alcancou-se 324 atendimentos, sendo
236 enfermagem, 65 psicologia, 23 médicos; 2016: realizou-se 258 atendimentos (159 enfermagem, 78 psicologia, 21 médico) e
2017: verificou-se 242 atendimentos (171 enfermagem, 66 psicologia, 5 médico). As oficinas do projeto enfatizam a promogao
da saude, prevencdo de agravos e doencas através de discussdes sobre sexualidade, InfeccGes Sexualmente Transmissiveis,
uso de métodos contraceptivos e gravidez na adolescéncia. Essas praticas sdo orientadas utilizando abordagens e artefatos
pedagdgicos centrados na conscientizacdo dos riscos e promocdo da salde. Tais intervencdes resultaram na melhoria dos
indicadores de salide da gravidez na adolescéncia repercutindo na reducdo percentual, evidenciados nos anos de 2014 (19,4)
a 2017 (15,4), comprovando a eficacia e o impacto das oficinas no indice de adolescentes gravidas no municipio de Sobral/
CE. O Projeto Flor do Mandacaru assume um papel fundamental na vida do adolescente. Ademais, destaca-se a viabilizagdo
e garantia de direitos dos adolescentes; aumento do volume de atendimentos coletivos no Projeto e articulacdo da rede de
atendimento ao adolescente.
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Prevencao da gravidez na adolescéncia — um desafio intersetorial
Autoras: Jilia Valéria Ferreira Cordellini, Angela Leite Mendes e Edvin Javier Boza Jimenez
Estado: Parana Municipio: Curitiba

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: Contribuir com ac¢des para mobilizar e instrumentalizar a intersetorialidade (educacdo, acdo social, esporte, cultura,
meio ambiente, entidades ndo governamentais, comunidade, entre outros) para facilitar o acesso e a prevencdo da gestacdao
na adolescéncia. Feita avaliagdo no prontuario eletronico da Secretaria Municipal de Satde de Curitiba do nimero de gestan-
tes adolescentes inscritas no programa Rede Mae Curitibana Vale a Vida, em 2018. Identificados trés Distritos Sanitarios com
0s maiores percentuais: Tatuquara com 19,9%, Bairro Novo com 16,4% e Cidade Industrial com 15,8%. Curitiba apresentava o
percentual de 14,9%. Realizadas reunides técnicas junto a equipe de salde e referéncias dos outros setores para pactuar estra-
tégias, um melhor acolhimento e insercdo dos adolescentes nos diferentes espacos. Os planos de a¢do vem sendo realizado,
priorizando as unidades com maior nimero de adolescentes gestantes. As capacitacdes para profissionais da salde utilizou
casos clinicos com aspectos éticos, técnicos e legais. Para a Intersetorialidade utilizado exposicdo dialogada, situacdes reais e
dindmicas para fortalecimento de vinculos. As atividades com os adolescentes sdo grupos ou oficinas nas unidades de satde
ou em equipamentos externos com tematicas de acordo com a realidade local. Resultados: Atividades intersetoriais contem-
plando 340 adolescentes e 140 profissionais; 170 conselheiros locais e distritais; 100 profissionais da educagdo; 150 profissio-
nais; 60 familiares; 20 adolescentes visitaram o Museu de Histéria Natural para catalogar borboletas e contribuir com o acervo;
visita a Ordem dos Advogados do Brasil e encontro com profissionais da Associacdo Brasileira de Mulheres de Carreira Juridica
com 35 adolescentes; A Fundac&o Cultural do CIC inseriu textos tematicos nas rodas de conversa e disponibilizou preservativos;
Seminério Intersetorial de Boas Praticas — 400 participantes; concurso de redagdo em trés escolas publicas - 540 adolescentes.

0 Programa Saude na Escola potencializando a promocao de saude por meio do acesso

= de adolescentes na Atencao Primaria em duas regides do Rio Grande do Sul
= C Autoras: Gianine Sandri, Céssia Regina Gotler Medeiros e Graciela Alvez Weimer
—— —— . .
APS FORTE Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Lajeado

PARA O SUS

RESUMO: Os adolescentes sdo pouco visiveis nos servicos de salde, percebidos pelas equipes como pessoas saudaveis. A ex-
periéncia objetivou ampliar e qualificar o acesso de adolescentes a Atencdo Priméria em Salde (APS) nas Regides 29 e 30 do RS,
por acbes da gestao regional do SUS. Essas tém 37 municipios e 343.912 habitantes, vinculadas a 16* Coordenadoria Regional
de Salde. Implementou-se o Programa Saude na Escola (PSE); promogcdo de espacos intersetoriais de educacédo permanente
para equipes de salde e educacdo; fortalecimento da promoc&o a salde de adolescentes e incentivo ao seu protagonismo e
autocuidado. Adotou-se, em 2012, visitas técnicas aos municipios, educacdo permanente, Forum Regional para compartilha-
mento de experiéncias entre profissionais da salde e educacdo, énfase ao PSE para articular agGes intersetoriais. Em 2018 e
2019 realizou-se a | e Il Mostra Regional de Salde de Adolescentes e PSE, em parceria com a Univates, que apresentou 48 expe-
riéncias municipais, sendo cinco premiadas. A Il Mostra contou com a participacdo de 2.300 adolescentes em uma pega teatral,
seguida por debate, e 400 adolescentes expressaram de forma artistica e autoral, suas inquietacoes em relacdo a salde e como
fazem o seu cuidado. Trataram de violéncia, projetos de vida, solidariedade, amizade e cuidado ao meio ambiente. Os resul-
tados evidenciam mudangas nos processos de trabalho da APS; integracdo em rede; ampliacdo do acesso dos adolescentes
a promogdo em salde; producdo de corresponsabilidade e autonomia dos sujeitos envolvidos. A adesdo ao PSE avancou de
dois municipios em 2012, para 34, em 2019. Em 2017 havia 20.996 educandos atendidos pelo PSE, em 140 escolas. Ja em 2019,
ampliou-se para 33.047 estudantes e 210 escolas. O carater inovador dessa experiéncia foi garantir autoria as praticas profis-
sionais da APS e catalisar agSes de promocdo em salde, propulsoras do acesso, que pertencem a ordem do emancipatério, da
construcdo da autonomia e do protagonismo dos adolescentes.



Fortalecendo vinculos com adolescentes: #tamojuntogalera
Autores: Cristina Passeri, Ricardo Fernandes Gamboda e Keila Costa
Estado: S3o Paulo Municipio: Guarulhos
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RESUMO: A estratégia #tamojuntogalera foi idealizada com objetivo de ampliar acesso dos adolescentes as unidades de saude,
fortalecendo vinculos com as equipes, incentivando o protagonismo juvenil no desenvolvimento de projetos de promogédo a
salde, na perspectiva da garantia de direitos, norteados pelos Objetivos do Desenvolvimento Sustentével. Em 2015, haviamos
adotado a estratégia Juntos na Prevencdo das IST/Aids em 5 UBS a partir da experiéncia do Programa Estadual DST/Aids, para
ampliar acesso a informacdo e insumos de prevencdo.Em 2017, por estarmos com altos indices de gravidez na adolescéncia
e sifilis congénita, fomos convidados pelo Ministério da Salde a participar da Agenda Proteger e Cuidar de Adolescentes na
Atencdo Basica. Foram avaliadas cinco unidades por um Guia de Qualidade da OMS e apés resultados, com pontos de fragi-
lidade reconhecidos, desenvolveram planos de acdo. Nesse cenario, essas 10 unidades participaram de oficinas para troca
de experiéncias e se langaram na busca pelo Selo-Unidade Amiga do Adolescente, criado pelos gestores Programa IST/Aids
Hepatites Virais e Programa Salde na Escola. Critérios para certificacdo: implantar no territério trés ou mais pontos de preven-
cdo com oferta de preservativos, incluir adolescente no Conselho Gestor da UBS; elaborar projetos protagonizados por adoles-
centes para o desenvolvimento de acdes que priorizem sexualidade, combate a violéncia, drogas e prevencdo as IST/HIV. Em
2018, atingiram 22 escolas da rede publica de ensino, com rodas de conversa, incluindo discussdes sobre Estatuto da Crianga
e Adolescente, abriram mais de 40 pontos de prevencdo com dispensador de preservativos, algumas unidades adotaram o Dia
do Adolescente e outras conseguiram inclui-los nas reunides de conselhos gestores. No dia 19/02/2019, as unidades mostraram
suas experiéncias para toda a rede e certificamos UBS Itapegica como Unidade Amiga do Adolescente. O #tamojuntogalera
pretende dar voz aos adolescentes, empoderando-os, na busca de qualidade de vida.

#SouAzul: Juntos pela Conscientizacdo da Saude do Homem
e Autores: Jefferson Bezerra da Silva, André Ricardo Carvalho de Araljo e Tatiana Carla Couto Fradique
“ Estado: Pernambuco Municipio: Gravata
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RESUMO: A organizacdo do sistema de salde brasileiro revela que a maior parte dos atendimentos na Atengdo Basica estédo
voltados para grupos considerados prioritarios, através de acdes programaticas destinadas a satde da mulher, da crianca e do
idoso. Os homens relatam dificuldade no acesso, por incompatibilidade de horérios e pela conformacéo dos servicos, muitas
vezes voltados para atendimento materno infantil. Com o objetivo de implementar a Politica Nacional de Atencéo Integral a
Salide do Homem, ampliar e garantir o acesso a populagdo masculina entre 20 e 59 anos aos servicos de salde, a Secretaria
Municipal de Salde de Gravata - PE, através da Diretoria da Atengdo Bésica, institui, em maio de 2018, o Programa #SouAzul -
Juntos pela Conscientizacdo da Satde do Homem, estabelecendo a abertura das Unidades de Salde da Familia, mensalmen-
te, em horério estendido (das 17h00 as 21h00). Dentre os servicos ofertados estdo os atendimentos médicos, de enfermagem e
odontoldgicos. Os Nucleos Ampliados em Salde da Familia realizam atividades de educacédo em salde. Durante as a¢des s&o
realizados agendamentos para especialidades, testes rapidos, afericdo de pressdo arterial e glicose, vacinacdo, eletrocardio-
gramas, agendamentos de exames laboratoriais e cuidados de beleza. Em um ano, o Programa #SouAzul registra mais de 3.000
homens atendidos, sendo um passo fundamental para que esses usuéarios sejam vistos como seres dotados de necessidades e
que precisam serincluidos em aces de promogcdo da salide e prevencdo de agravos. A partir da criacdo do Programa #SouAzul
notou-se uma evolugdo no que diz respeito a salide do homem gravataense. A mudanca de postura dessa populagdo relacio-
nada aos cuidados com a salde tem demonstrado grande avanco. A aproximacdo com os profissionais e o servico de salde
tem gerado novas possibilidades de acoes nesse contexto e um novo cenario para a salide masculina, contribuindo para que o
SUS se torne uma realidade para esses usuarios.
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Pré-natal do parceiro: um caminho para o cuidado da saude masculina
Autoras: Alexsandra da Rocha Fontes e Auridene Maria Moreira da Silva de Freitas Tapety
Estado: Piauf Municipio: Oeiras
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RESUMO: Reorganizar as a¢les de salde em Oeiras-Pl, em que os homens considerem os servi¢os de salide também como
espacos masculinos e, por sua vez, os servicos de salide reconhecam os homens como sujeitos de cuidados. As 14 equipes
ESFs desenvolvem a Estratégia Pré-Natal do Parceiro, Fomentando a promogdo e prevencao de doencas, diagnostico precoce
e tratamento de ISTs, e exercicio da paternidade ativa que culminara em filhos que vivenciardo a primeira infancia saudavel e
se tornardo adultos seguros. Objetivos: garantir que paternidade seja tomada como porta de entrada positiva; fomentar a Lei
13.257 de08/03/16, dispde sobre dispensa de homens em horério de trabalho para participar das consultas de pré-natal, me-
diante adesdo dos estabelecimentos ao programa empresa cidada; considerar a Lei n® 11.108, de 7/4/05-Lei no ambito do SUS.
A experiéncia foi precedida de etapas: 1 - Posto de coleta para analises clinicas; 2 - Convénio prestadores SUS para atender a
demanda; 3 - Levantamento das empresas aptas a aderir ao programa empresa cidada (uma iniciativa que beneficia empresas,
trabalhadores e criancas); 4 - Envio de carta convite aos donos das sete empresas aptas a adesdo. Dessas, quatro ampliaram
periodo licenca-maternidade e paternidade de seus funcionarios, recebem beneficios fiscais; 5 - Projeto de lei ampliando a
licenca paternidade de 20 dias para servidores publicos municipais, como pré-requisito a realizacdo de no minimo trés consul-
tas de pré-natal. 6 - Capacitacdo de 280 profissionais que fazem a Atencdo Bésica, no periodo de quatro a seis julho 2018. Em
10 meses, 150 homens compareceram ao posto de coleta. Principal agravo diagnosticado nesse periodo foi a sifilis. O posto
fortaleceu a Politica de Satide do Homem, tendo em vista que o dispositivo garante aos homens “gravidos” acesso a realiza¢do
de exames.Trata-se de um dispositivo de baixo custo, e é uma estratégia para atrair a demanda, pois em nossa realidade, esse
publico resiste em procurar as UBSs.

Exercicio da paternidade e o Projeto Pré-natal Masculino na Regiao Norte: relato de

= experiéncia
e Autoras: Teresinha Cicera Teodora Viana e Edgmar de Oliveira Souza
—— e —— ’ .
APS FORTE Estado: Ronddnia Municipio: Cacoal

PARA O SUS

RESUMO: Em 2010, o Ministério da Satde langou o pré-natal masculino, recomendando que os homens fagam exames pré-na-
tais a0 mesmo tempo em que suas parceiras, estimulando-os a frequentar também o servico de salide de forma preventiva, e
promovendo o vinculo afetivo entre ele, o filho e a gestante. O objetivo do projeto Exercicio da paternidade e o pré-natal mas-
culino é sensibilizar, acolher e incluir os parceiros na prevencédo de doencas como HIV, hepatites e sifilis fazendo diagndsticos
precoces atuando na quebra da cadeia de transmissdo e na prevencdo da transmissao vertical. As atividades do projeto foram
compostas de reunides mensais, ou conforme a disponibilidade do parceiro no perfodo noturno e nos finais de semana para
facilitar a participacdo e a adesdo no acompanhamento das consultas de pré-natal. Nesses encontros além da sensibiliza¢do
quanto a salde paterna, os futuros papais realizam consultas médicas e de enfermagem, realizando também testes rapidos,
avaliacdo da situacdo vacinal e avaliacdo odontoldgica. Os futuros pais aprendem a maneira correta de realizar banho do RN,
troca de fraldas e higiene do coto umbilical, a importancia da amamentagdo. A parceria multiprofissional para realizacdo do
projeto envolveu o médico, a dentista, e a enfermeira da unidade juntamente com os académicos dos cursos de Medicina e de
Enfermagem da Facimed (Faculdade de Ciéncias Biomédicas de Cacoal). O projeto assegurou aos futuros papais saber da sua
condigdo de salde, pois sabemos que diferentemente da mulher o homem nao tem o hébito de procurar a unidade de saude,
a oportunidade dos futuros papais terem atendimento assegurado juntamente com as gestantes, faz com que os homens pas-
sem a considerar o servico de salide como um lugar de apoio onde ele pode ir para se prevenir de doencas. E imprescindivel
que os servicos de salide estejam sensiveis a insercao do parceiro na rotina do pré-natal, e que haja parcerias intersetoriais para
facilitar a adesdo do homem no autocuidado.



Saude integral do homem
Autores: Matheus Chitolina, Solange Margarete Teske e Daniela Lapazini Kuhn
Estado: Santa Catarina Municipio: Tigrinhos

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: A Campanha de Atencdo a Salde Integral do Homem é desenvolvida no municipio de Tigrinhos/SC desde 2017, atra-
vés de um trabalho coordenado pela Secretaria da Satde. A realizagdo da Campanha decorre da identificacdo da baixa adesao
da populacéo do sexo masculino aos programas de prevencéo, buscando auxilio quando a doenca ja existe. ACampanha obje-
tivou atrair o publico masculino para atividades e atendimentos de prevencado, promocao e recuperagdo da salde, incentivan-
do o hébito do cuidar-se. Realizada durante o més de julho, onde comemora-se o dia do Colono e Motorista, a Salde Integral
do Homem aborda ndo somente o trato uroldgico, mas possui olhar amplo, demonstrando as ofertas do SUS ao usuério. A
programacado envolveu desfile pelas ruas da cidade evidenciando a evolugdo agricola, do transporte e economia do munici-
pio; oficinas para visitagdo e demonstracao dos servicos oferecidos no municipio pelas diversas secretarias, dando énfase aos
programas da SMS; palestras abordando as principais demandas municipais, como doencas uroldgicas, cuidados com a pele,
animais peconhentos, plantas toxicas e intoxicagdo por agrotoxicos, zoonoses, salide do homem; atividades e orienta¢des de
fisioterapia, nutricdo e geriatria; depoimentos de pessoas que lutam contra o cancer ou que convivem com familiar com essa
enfermidade; destinacdo de 50% dos agendamentos e atendimentos do més de julho aos homens, disponibilizando a equipe
técnica da UBS para a realizacdo de consultas, exames e terapias alternativas, incentivando a ado¢do das PICS ofertadas no
municipio. Como resultado obteve-se elevacdo no indice de vacinacdo, detec¢do precoce de doencas silenciosas e aumento
de 48% na média de atendimentos na UBS, retornos e exames/consultas especializadas realizados por homens de 15 a 85 anos
nos meses subsequentes ao da Campanha, conseguindo despertar o interesse desse pUblico pela busca de cuidados e trata-
mentos precoces, observando nesse Ultimo ano a crescente procura espontanea.

Articulacdo e fortalecimento da rede do idoso na Atencéo Primaria de Saude Olimpio

= José da Rocha no municipio de Mandirituba
0 b Autoras: Viviane Conceigdo de Oliveira Antonello e Cristiane Aparecida Ribeiro
—— P . ..
APS FORTE Estado: Parané Municipio: Mandirituba

PARA O SUS

RESUMO: Objetivos: Avaliar o nivel de fragilidade na populagdo idosa da area adstrita da unidade de satide Olimpio José da
Rocha; Planejar a demanda programada na atencgdo priméria, especialmente ao grupo de idosos. Atividades Desenvolvidas:
Essa acdo contou com a participacdo da equipe da ESF (Estratégia de Salide da Familia), tendo sido realizada pelas ACS (Agentes
Comunitéarias de Satde) a aplicacdo do questionario IVCF - 20 (Indice de Vulnerabilidade Clinico Funcional). Resultados alcan-
cados: Foram identificados 84 idosos de alto risco (Idoso fragil), 19% recusaram o encaminhamento, 5,9% sdo acamados e
ficaram fora do estudo e 3,6% faltosos, porém todos permanecem com o acompanhamento na ESF. Foi observada uma maior
adesdo por parte do paciente e da familia, conseguindo compreender a importancia do tratamento e monitoramento do es-
tado de satde na melhora do estilo de vida desses usuérios. A realidade dos idosos na éarea rural foi modificada apds essa
iniciativa. O cuidado e a visdo dos usuarios e seus familiares passaram a ter importancia para eles. Considera¢Ges finais: Em
resumo, o cuidar é uma necessidade e um recurso do ser humano e que deve atender as suas préprias necessidades. Cuidar de
si mesmo ndo é uma tarefa simples. Especialmente na velhice que é compreendida por um processo de mudanca continua e
que a todo momento. “Até onde vocé vai na vida depende de ser terno com os jovens, compadecido com os idosos, simpético
com os esforcados e tolerante com os fracos e fortes. Porque em algum momento da vida vocé vai descobrir que ja foi tudo
isso. George Washington.
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Esquadrao antiquedas — “Me segura que sendo eu caio” — seguranca do idoso na
Atencao Primaria a Saude

S & Autoras: Nancy Nay Leite de Araujo Loiola Batista, Yatamiris Pamela

APSVFORTVE da Silva Aguiar e Zulmira Barreira Soares Neta

PARA O SUS Estado: Piaul Municipio: Teresina

RESUMO: O envelhecimento populacional aumentou as morbidades prevalentes em idosos, como as quedas. Objetivos:
Prevencdo de quedas em idosos; visitar os domicilios dos idosos assistidos pelas equipes da Estratégia Saide da Familia da
Unidade Bésica de Salde (UBS) do Poti Velho para identificacdo de fatores de risco para quedas em idosos; oferecer aos fami-
liares e cuidadores ferramentas para diminuir o risco de quedas no domicilio; Estimular a adequacdo dos domicilios para um
ambiente sem risco de quedas para o idoso; elaborar e implantar protocolos de seguranca do usuério na Atencdo Primaria;
discutir com os gestores, vereadores sobre legislacdo para calcadas, financiamentos para construcdo e adequacdo dos domi-
cilios de idosos de baixa renda e questdes relativas ao transito. Metodologia: O projeto Esquadrdo Antiquedas foi realizado na
UBS Poti Velho com a participacdo dos profissionais da Estratégia Satde da Familia e Nucleo Ampliado de Saude da Familia e
Atencdo Bésica. As etapas desenvolvidas foram: levantamento do nimero de quedas em idosos; definicdo de estratégias para
minimizar riscos de quedas; oficinas de prevencdo de quedas abordando as tematicas relevantes com idosos e cuidadores;
elaboragdo de um portfélio com orientacdo das adequacGes possiveis; visita domiciliar identificando riscos para queda e dié-
logos com as familias para adequacdo do ambiente conforme a condicdo financeira dessas familias. Resultados alcancados:
Reducdo do nimero de quedas entre os idosos, aumento da resolutividade da Atencdo Primaria a Salde, em 2017, no periodo
das chuvas (janeiro a marco) houve 10 quedas, em 2018 foram cinco quedas e em 2019 apenas duas para 0 mesmo periodo;
conscientizacao das familias; adequacéo de varios domicilios visitados; participacdo dos idosos nas atividades ofertadas na
UBS; diminuicdo de depressado e isolamento; divulgacdo e conhecimento do projeto na midia estimulando a reflexdo que cida-
de estamos construindo para um pais que estad envelhecendo?

Projeto Pro-Eva: relato de experiéncia no uso da caderneta de satde da pessoa idosa no
= municipio de Parnamirim — RN

Autores: Alvaro Campos Cavalcanti Maciel, Ricardo Oliveira Guerra e Isabelle Silva de Albuquerque
Ai’g\FOE'FE Estado: Rio Grande do Norte Municipio: Parnamirim

PARA O SUS

RESUMO: O PRO-EVA surgiu com o intuito de propor acOes que fortalecessem o uso da caderneta de salde da pessoa idosa
(CSPI), com a meta de aprimorar a assisténcia, assegurando assim o respeito e a dignidade da pessoa idosa. O projeto esta
sendo desenvolvido em Parnamirim, RN, com inicio em 2018, em duas unidades bésicas de satde (UBS). Houve um treina-
mento inicial para sensibilizagdo e constru¢do de um protocolo de avaliagdo e coleta das informagdes. O projeto conta com a
participacdo de professores da UFRN, profissionais de salide da atencdo bésica e também com apoio de equipes dos Nucleos
de Apoio a Salde da Familia (NASF), adstritas as UBS. Quanto ao fluxo do preenchimento das cadernetas, ele tem inicio com
o convite dos agentes comunitérios de salide (ACS) as pessoas idosas para que as mesmas se dirijam até a UBS. Em seguida, o
ACS encaminha essa pessoa dentro da unidade seguindo um fluxo predeterminado para a conclusdo do preenchimento, que
percorre todos os profissionais da UBS. Passada essa fase inicial com duas unidades, passou-se a uma segunda etapa que foi
a expansdo do projeto para mais trés UBS (Liberdade, Primavera e Jardim Primavera). Paralelo a isso, outras unidades, que
participaram de oficinas de sensibilizagdo, passaram, por conta propria, a utilizar o protocolo de preenchimento proposto pelo
projeto. Levando em conta apenas as cinco unidades em que o PRO-EVA esta presente, j& sdo cerca de 900 idosos que estdo
com suas cadernetas devidamente preenchidas e que estdo fazendo uso pleno da sua cidadania, no tocante ao cuidado da sua
salde. Merece destaque também dois desdobramentos que ocorreram em virtude do sucesso da iniciativa, bastante expressi-
vos: 1 - A premiacdo no “VI Mapeamento de Experiéncias Exitosas no campo do Envelhecimento e Salde da Pessoa Idosa”. 2
- Parnamirim foi convidado para participar do projeto desenvolvido pelo Hospital Albert Einstein com parceria com o Ministério
da Saltde denominado Implantacéo de linha de cuidado da pessoa idosa.



Projeto: De Geragao para Geracao; valorizando a heranca cultural — nas escolas
Autoras: Malvina Juliane Ribeiro e Samanta Marcele Procnow
Estado: Santa Catarina Municipio: Blumenau

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O Projeto De Geracdo para Geragdo foi criado por duas ex-Agentes Comunitarias de Salde na cidade de Indaial - SC,
noano de 2017, no qual reuniam os idosos da comunidade e os levavam para a escola do bairro para fazer uma agdo intergera-
cional, com o objetivo de valorizar os idosos e fortalecer os lagos afetivos. Sabendo que nas InstituicSes de Longa Permanéncia
para Idosos - ILPIs — muitos encontram-se ociosos, desmotivados e acabam aceitando o estigma social, inclusive por estarem
ali,em um ambiente que, na maior parte das vezes ndo foi escolhido por ele como lugar de sua velhice, Malvina Juliane Ribeiro,
uma das ex-Agentes de Salde, agora Assistente Social, com a inten¢do de proporcionar aos idosos de ILP os mesmos bene-
ficios que os idosos de Indaial vinham obtendo, estendeu o Projeto na Associagdo Casa Sdo Simedo, na cidade de Blumenau
- SC. Em parceria com a assistente social da casa Samanta Prochnow, passaram a levar os idosos a escola da comunidade por
meio de encontros mensais, para integragdo com as criangas. Dentre as atividades desenvolvidas destaca-se: Aula de educacdo
fisica, com atividades sempre mesclando, criancas e idosos. Percebeu-se que através dessa acdo, as criangas compreenderam
as possiveis limitagOes dessa etapa de vida. Sala de aula, encontros de troca de vivéncias, percebe-ser a curiosidade das crian-
¢as em ouvir as histérias da infancia dos idosos e como era a vida escolar dos mesmos. Laboratério de informatica, nesses
momentos as criangas tornam-se professores dos idosos, ensinando passo a passo como utilizar o computador, estimulando
assim raciocinio légico e coordenacdo motora. As transmissdes culturais presentes no projeto se mostraram como uma possi-
bilidade de ligagdo entre as duas gerac¢des, transmitindo uma visdo positiva do envelhecimento e que esse é parte constituinte
do serhumano.

Maos que cuidam
Autoras: Daiane Lucelia Ganz Reinert, Josiane Karina Borck e Maise Volles Menel
Estado: Santa Catarina Municipio: Luiz Alves

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O grupo M&os que cuidam é de autoria de uma Agente Comunitaria de Salde (ACS) que, durante as visitas domici-
liares, observou em determinada populagdo limitacbes de acesso aos servigos, e propOs a equipe um trabalho diferenciado,
que levasse até esses usuarios servigos simples, ligados a valorizagdo pessoal e de promocéo de satide e bem estar. O projeto
tem por objetivo favorecer o acesso ao cuidado integral de forma humanizada, considerando o sujeito como um ser biopsicos-
social, sem evidenciar as comorbidades, mas as potencialidades. O trabalho é desenvolvido por meio de visitas domiciliares
voltada a populacdo idosa, domiciliada e cuidadores com dificuldades de acesso aos servigos basicos. Para a concretizagdo for-
taleceu-se parcerias com pessoas que pudessem doar suas habilidades e de forma voluntariada, e entdo além dos profissionais
da salde, juntaram-se cabeleireiros, manicure, massagistas, e profissionais diversos da indUstria local. Nas visitas buscam-se
momentos de descontracdo, desviando o olhar das dificuldades, trazendo percepcdes boas da vida. Sdo compartilhadas his-
torias, lembrancas e risos, ofertados os servigos voluntariados, tudo de acordo com cada demanda, e finalizado com um café
aconchegante. Sdo momentos que proporcionam a formacao e fortalecimento de vinculo entre os profissionais e a populagdo,
que diminuem a distancia entre a unidade de salide e o usuério, oportunizam a acessibilidade aos cuidados, e valorizam o indi-
viduo. Cada familia visitada tem suas particularidades e dificuldades, por isso preza-se muito pela ética e postura profissional,
respeitando as diferencas. Considera-se que o grupo vem alcancando seu objetivo levando a seus usuarios acessibilidade ao
cuidado integral e humanizado. Espera-se que a experiéncia possa servir de exemplo a outras equipes de salde, para assim
levar o cuidado humanizado a mais pessoas que convivem com dificuldade na acessibilidade a servi¢os basicos, e merecem
melhor qualidade de vida.
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Circuito Eu Sou SUS Pré-natal: uma estratégia para fortalecer a adeséo ao pré-natal na
ESF Branca Il em Atalaia — AL

S & Autoras: Mara Gabriela Brasileiro de Lucena Ferreira, Tamires Correia

APS VFORTVE dos Santos e Claudia Luzia Tendrio de Holanda

PARA O SUS Estado: Alagoas Municipio: Atalaia

RESUMO: O Pré-natal (PN) previne e detecta doengas que podem colocar em risco a vida da mae/feto. Apesar da relevancia,
algumas gestantes da Estratégia de Saude da Familia (ESF) Branca Il demonstravam pouco compromisso com o PN e baixa
adesdo dos parceiros. Entdo, foi elaborado o método intitulado “Circuito Eu Sou SUS Pré-natal”, sendo aplicado até os dias
atuais. Com objetivo de colaborar com o avanco da adesdo aa préticas do PN; fortalecer a rede SUS; permitir meios de estrei-
tamento de vinculo com a ESF e empoderar a gestante mais parceiro nas a¢des contempladas. Trabalho feito com gestantes
da ESF Branca-ll, Atalaia-AL, entre julho de 2017 a fevereiro, 2019. O Circuito inicia com a gestante assinando um termo de
compromisso-amor com o binémio. Reline etapas que a gestante percorre no PN em um cartdo criado para esse fim e, que
possui a imagem da letra “M” enfatizando M&e-Mulher, nele hé espacos para os profissionais da salde registrarem as agbes
preconizadas pelo Ministério da Salde seguidas pela gestante até concluir o percurso. Sdo consultas de PN médico-enfer-
meira; consulta do papai; atividades educativas; testes rapidos; imunizag¢do; salde bucal; visita a maternidade, construcdo do
plano de parto; ensaio fotografico, consulta domiciliar puerperal. O Circuito mudou a postura da gestante e papai, tornando-os
sujeitos ativos no processo. Aderiram as a¢cdes com interesse, compreensao da relevancia do PN e informacdes dispostas no
cartdo e na caderneta da gestante. Também, segundo dados do Sistema de Informac&o da Aten¢do Béasica - SIAB, aumentaram
significativamente o indice das consultas do PN do papai, comprovando a viabilidade do método empregado. O Circuito é uma
rede com vista a longitudinalidade da assisténcia, integrando as fases do PN, contemplando de forma humanizada os atores
envolvidos, empoderando-o0s, esses que, passaram a comparecer as agdes e consultas com corresponsabilidade. Portanto, a
nova abordagem reflete em boas praticas de um SUS, de fato, para todos.

Acolhe mae
e Autoras: Micaele Nascimento da Silva Amorim, Christina Souto Cavalcante Costa e Hellen Cristina F. Gomes
0 b Estado: Goias Municipio: Goiania
— e
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: Acolher mulheres que se encontram em situacdo de vulnerabilidade social, falta de perspectiva digna de vida, so-
brecarga fisica e emocional, trazendo consigo inseguranca para seguir em frente com gestacdo por condicdes consideradas
desumanas. Método: realizada atividade em grupo (até 20 gestantes), inicia na atencdo ao pré-natal serdo acompanhadas
até um ano apds o parto. Os grupos foram divididos de acordo com idade gestacional, primeiro, segundo e terceiro trimestre,
cada trimestre elas recebem assisténcia de forma diferenciada. As gestantes passam pela triagem individual, posteriormente
sdo recepcionadas pelo coordenador do grupo (abraco acolhedor e lanche), e logo apés inicia-se “roda de conversa” que tem
objetivo de complementar conhecimento das gestantes, respeitando a sua individualidade, cultura, socioecondmica, baixa
escolaridade entre outros aspectos, fazendo com que elas interajam de forma espontanea e se sintam seguras, socializando
entre si. Apds cada fala a enfermeira complementa com seu conhecimento cientifico e experiéncia, tornando-as sabedoras e
diminuindo conhecimento empirico. E para finalizar realizamos atividades dindmicas como técnica mae canguru, pega correta,
orientagBes sobre vacinagao, atividade fisica para gestante, bem como criacédo de vinculo entre mée e o concepto. Acolhemos
as maes até o primeiro ano de pds-parto, sempre auxiliando nas ddvidas por ter criado vinculo entre profissionais e paciente.
Resultados: Passou a ser observado mudancas em algumas mulheres do grupo que apresentavam gravidez indesejada, tenta-
tiva aborto, depresséo pds-parto e abandono do bebé no seu primeiro ano de vida. Aintengdo é desenvolver nas gestantes en-
tendimento/orientagdo periodo que estdo vivenciando fornecendo vivéncias positivas do grupo e empoderamento enguanto
gestante/mae através de acolhimento. ConsideracGes finais: As mulheres apds as orienta¢des/assisténcia apresentardo mais
autonomia e liberdade no cuidado dispensado ao seu filho e com elas.



Rompendo barreiras — acolhimento a gestante imigrante
Autores: Edvin Javier Boza Jimenez e Angela Leite Mendes
Estado: Parana Municipio: Curitiba

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: Tem-se observado, ao longo dos anos, 0 aumento de gestantes que sdo provenientes de outros paises para a reali-
zacao do pré-natal e sua assisténcia, em Curitiba. No ano de 2018, dentre os 21.810 nascidos vivos, residentes de Curitiba, 302
partos foram de gestantes imigrantes. As diversidades culturais e/ou linguisticas levam a enfrentamentos as nossas equipes de
salde. Em diversos encontros esses desafios foram trazidos, solicitando o apoio da gestdo, para que o pré-natal fosse realizado
da maneira mais adequada possivel. Na busca de solu¢Ges para a problemética apresentada, a gestdo buscou maneiras que
pudessem contribuir para melhorar o acolhimento e a compreensado por parte dessas gestantes, contribuindo para um pré-na-
tal mais adequado. Pensou-se na elaboracdo de um material didatico que contivesse todas as informag&es importantes. Foram
necessarios varios momentos, para discutir, elaborar e atualizar o conteldo, o qual seria traduzido para outros idiomas: inglés,
francés, espanhol e crioulo haitiano. Varias entidades puderam contribuir: ONGs; imigrantes; profissionais da Universidade
Federal do Parang; a Assessoria de RelacGes Internacionais, a Secretaria da Comunicacdo Social e da Salde (SMS) da Prefeitura
Municipal de Curitiba (PMC). Conforme algumas gestantes imigrantes, as informacoes orientam sobre uma gestacdo saudavel e
como funciona o atendimento na Saude de Curitiba. “Aprendi que devo me alimentar mais vezes por dia e o que devo levar na
bolsa quando for dara luz na maternidade”, enumera Myriam (gestante haitiana) que ensaia algumas frases em portugués. Essa
matéria esta acessivel em “Pré-natal inclusivo. Gestantes haitianas ganham cartilha nos idiomas créole e francés” Publicado em
26/06/2018 14:24, PMC. A carteira de pré-natal esta disponivel no link <http://www.saude.curitiba.pr.gov.br/images/CARTEIRA_
PRE - NATAL_DA_FAMILIA_CURITIBANA_011018.pdf>

Acobes de saide e educacdo permanente causam impacto no acesso das gestantes aos
servicos e na mortalidade materna e infantil em municipio de fronteira

< & Autoras: Regina Maria Gongalves Dias e Christiane Magdalena Lopes Pereira

Ai‘s.\IfOE-FE Estado: Parana Municipio: Foz do Iguacu

PARA O SUS

RESUMO: Descricao da estratégia e impacto da implantacdo do Apoio Matricial (AM) de Pré-Natal (PN) de risco habitual as
equipes da Atencgdo Primaria a Salde (APS) em municipio de fronteira com alta Mortalidade Materna e Infantil (MMI). Os coefi-
cientes de MMI sdo indicadores para a salide e bem-estar, servem para avaliar o progresso do pais e globalmente, e é prioridade
nas Metas de Desenvolvimento do Milénio (ODM), renovado nos Objetivos do Desenvolvimento Sustentével (SDGs) em 2015.
Em Foz do Iguagu (2015), o coeficiente de mortalidade materna foi de 115/100.000 nascidos vivos (NV) e infantil 15,5/1.000NV.
Diante dessa realidade, a partir de 2016 instituiu-se parceria de ensino-servico e adotado o AM em PN como estratégia de poli-
tica municipal de salde. Desde entdo sdo realizados encontros mensais nas unidades de salde por equipes multiprofissionais
as equipes de APS, respeitando um cronograma anual. A equipe tecnopedagogica que oferta o AM é composta de ginecolo-
gistas-obstetras, médicos residentes e residentes multiprofissionais de seis &reas da satide. O AM gerou cursos de educacgdo
permanente, projetos de extensao universitaria, eventos internacionais e participacdo das equipes de APS na camara técnica
deinvestigacdo dos ébitos MI. O AM em PN na APS é proposta inovadora, oportuniza a aprendizagem dos envolvidos, é facilita-
dora de troca de experiéncias e amplia 0 acesso das gestantes aos servicos. A poténcia e a relevancia desse recurso mostrou-se
evidente pela gradual diminuicao dos coeficientes de mortalidade do municipio, chegando em 2018 a mortalidade materna 45
Obitos/100.000NV e infantil, 9,7 6bitos/1.000NV.
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Matriciamento na Atencao Primaria em Saude (APS) como dispositivo para ampliacao de
acesso e qualidade no cuidado em saude a mulher no ciclo gravidico puerperal
S & Autoras: Julliana de Souza Leandro, Ketherine Mattias e Albanea Bayldo Trevisan
APSVFORTVE Estado: Rio de Janeiro Municipio: Pirai
PARA O SUS

RESUMO: Essa experiéncia é desenvolvida na Rede de Atencdo a Satide do municipio de Pirai (RJ). O objetivo geral é qualificar
a atencdo ao pré-natal através da pratica do matriciamento na APS. Dentre as possibilidades de configuracdo do apoio ma-
tricial utilizamos: discusséo de temas relacionados ao cuidado e a organizacdo do processo de trabalho; discussao de casos;
atendimento individual compartilhado entre enfermeiro/médico da equipe de salde da familia, médico obstetra e apoiadoras
técnicas da gestdo e reunides para pactuacédo de acdes. Para a organizagdo do matriciamento sdo agendadas duas gestantes
com intervalo de duas horas entre elas. A primeira gestante é atendida pelo obstetra e a equipe observa. A segunda gestante
é atendida pelo enfermeiro ou médico de familia na presenca do obstetra e apoiadora que intervém quando necessario, a luz
do Protocolo Municipal. Posteriormente é realizada discussdo sobre as observacdes feitas, esclarecendo duvidas e propondo
acoes de melhoria do préprio protocolo e da Rede de Atencdo. De outubro de 2015 a maio de 2019 foram realizados 88 en-
contros para atendimento compartilhado e quatro reunides ampliadas. Essa a¢do qualificou o trabalho colaborativo entre
a equipe da APS e atencdo secundéria e propiciou a adequacdo de fluxos e a¢Ges tais como: notificacdo pelo Laboratério
Municipal de exames positivos para busca ativa das gestantes; articulagdo das rotinas da APS com o Hospital; atualizagdo do
protocolo municipal para manejo imediato da hipertensdo e diabetes gestacional na APS; atualizagdo da Relagdo Municipal de
Medicamentos; disponibilizacdo de teste rapido de proteinUria; implantacdo de instrumento de contrarreferéncia; utilizacdo do
Prontuario Eletronico pelo obstetra e inducdo a utilizacdo da teleconsultoria. Consideramos que o matriciamento em pré-natal
é uma acao que devera permanecer pelo seu potencial de qualificacdo da atencdo a mulher no ciclo gravidico puerperal na APS
e nos outros diversos pontos de atengdo dessa linha de cuidado.

Acobes intersetoriais as mulheres privadas de liberdade e seus filhos: A experiéncia da
Primeira Infancia Melhor (PIM) no Rio Grande do Sul

= & Autores: Bruno Moraes da Silva, Gisele Silva e Karine Verch

Ai‘s.\IfOE-FE Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Porto Alegre

PARA O SUS

RESUMO: A Secretaria Estadual da Salde do Rio Grande do Sul desenvolve, desde 2003, a politica publica Primeira Infancia
Melhor (PIM) - agdo transversal de promocéo do desenvolvimento integral da primeira infancia. O PIM é um dos acessos ao
Sistema Unico de Salde por meio da Atencdo Primaria a Salide. Desenvolve-se através de visitas domiciliares realizadas se-
manalmente as familias com gestantes e criancas menores de seis anos de idade e que se encontram em situagdo de risco e
vulnerabilidade social. Ciente de que o encarceramento materno é um fator de risco para as criangas, o PIM ampliou seu atendi-
mento para os filhos das mulheres privadas de liberdade. Essa agdo iniciou em 2012 e tem como objetivos: garantir as mulheres
privadas de liberdade acesso a rede de servicos, como salde e assisténcia social; estimular e fortalecer o vinculo mae-bebé
quando a mulher estiver no estabelecimento prisional com seu filho; promover o desenvolvimento infantil integral saudavel
para os filhos de mulheres que estdo presas; orientar sobre os cuidados de salide para a gestante e bebés; somar esforcos para
que, a partir do Marco Legal da Primeira Infancia, as potenciais beneficiarias acessem o direito a prisdo domiciliar. Profissionais
do PIM realizam grupos na Unidade Materno-Infantil (UMI) do Presidio Feminino de Porto Alegre, onde ficam as gestantes e
maées privadas de liberdade com seus bebés de até um ano. Também é realizado periodicamente, nos estabelecimentos prisio-
nais com populacdo feminina, um levantamento dos dados das gestantes e das méaes que possuem crian¢as menores de seis
anos e que gostariam que seu filho recebesse acompanhamento do PIM. A partir das acBes ja realizadas, criangas com maes
privadas de liberdade j& estdo sendo acompanhadas, nas familias extensas, através de visitas domiciliares. Além disso, essa
prética contribuiu para a realizacdo de discussOes intersetoriais sobre o Marco Legal da Primeira Infancia e sobre a tematica da
maternidade no carcere.



A inclusédo do estudante de Medicina como matriciador da Saude Mental na Atencao

Basica
S & Autores: Erica Regina Victério da Rocha e Rodrigo Japur Duarte Tavares
APS FORTE Estado: Rio de Janeiro Municipio: Carmo

PARA O SUS

RESUMO: O municipio do Carmo possui histéria singular no contexto da Reforma Psiquiatrica Brasileira, cenério do fechamen-
to do Hospital Estadual Teixeira Brand&o e da construgdo de complexa rede de cuidado humanizado ao usuério de saiide men-
tal comprometida com os principios do SUS de integralidade das acBes, descentraliza¢do e participagdo social. Nesse contexto
a Fundac3o Educacional Serra dos Orgos estabelece o COAPES com o municipio. Objetivos: Capacitar o médico generalista
para atendimento de casos de salide mental na Atencdo Bésica. Proporcionar ao internato médico um campo de pratica em
Salde Mental. Sensibilizar o estudante para as singularidades do acolhimento e cuidado em satide mental. Ofertar atendimen-
to integral aos 117 moradores dos Servicos Residenciais Terapéuticos pela Atengdo Basica. Resultados Alcancados: Em 24 me-
ses de convénio, capacitamos 360 médicos em formac&o. No cenario da Atencdo Basica cada estudante assume a assisténcia
clinica de 1 SRT. A integracéo ensino servico culminou no cadastramento dos 117 moradores das RTs, abertura e atualizacdo
dos prontuérios, realizagdo das consultas clinicas com a participacdo das equipes das unidades, acompanhamento mensal
com um mutirdo de rastreamento clinico e atendimento das demandas clinicas. Conseguimos, também, ampliar o acesso atra-
vés dainclusdo de mais 64 usuarios com transtornos mentais graves para acompanhamento de suas demandas clinicas na AB.
A construcdo de competéncias estruturais na formacdao médica ndo restringe o cuidado em salde ao diagnéstico e medicacao,
mas, a importancia do acolhimento, da relagdo médico - paciente, da integragdo com equipe multidisciplinar. Contamos com
cobertura total de ESF e o resultado central é a possibilidade de integragdo ensino servico na inclusdo do usuério de satde
mental na AB, possibilitando que o estudante vivencie o cotidiano das rela¢des de cuidado desconstruindo o paradigma da
loucura e qualificando o cuidado, em uma rede transversal de atencéo a salde.

0 Matriciamento em Psiquiatria no NASF da Area Programatica 2.2 do Municipio do Rio

= de Janeiro: facilitando acesso e construindo a rede de cuidados escalonados em saide
- & mental
—
APS FORTE Autores: Manoela Alves Salgado, Paulo Silva Peres e Fany Chung Chan
PARA O SUS Estado: Rio de Janeiro Municipio: Rio de Janeiro

RESUMO: O apoio matricial é o modelo brasileiro de cuidados colaborativos em salide mental na atengdo priméria de sal-
de (APS) com ac¢Bes assistenciais, educacionais, estratificacdo do cuidado e gestdo. Em 2008, iniciou-se o matriciamento em
Psiquiatria na Area Programatica 2.2 (AP2.2) no Rio de Janeiro em conjunto com o Nicleo de Satide Mental/PPC/UERJ. Objetivo:
Analisar o matriciamento em psiquiatria na AP 2.2. O matriciamento ocorre com consultas conjuntas de psiquiatra com médico
de familia. Casos até média gravidade ficam na APS, o restante para o ambulatério de retaguarda da PPC/UERJ, casos de inten-
sividade para CAPS. Em 2015-2016 ocorreu um estudo transversal nos registros dos CIDs de transtornos mentais(TM) para ana-
lise epidemioldgica dos servicos junto com a avaliacdo dos encaminhamentos para atendimento psiquiatrico ambulatorial via
regulacdo (SISREG) e a partir do matriciamento com PPC/UERJ. Observam-se dificuldades na identificagdo dos TM em todas
as unidades, mas com diferencgas entre os diagnosticos. No CMS Heitor Beltrdo houve deteccdo de 1,12% de casos de &lcool e
drogas (prevaléncia de 6%). Os quadros psicéticos (F20-F29) foram diagnosticados em 0,9% (prevaléncia de 1%), os transtornos
de Humor Bipolar (THB) (F31.3-F31.9) em 0,47% (prevaléncia de 2%). Quadros depressivos e ansiosos (F32-F32.9 e F40-F48.9)
em 6,63% (prevaléncia de 13%). A integracdo com o matriciamento reduz a necessidade de vagas em ambulatério. Em um ano
0 CMS HB solicitou oito vagas via SISREG, contrastando com outra clinica, sem apoio matricial, com 202 solicitagdes. O modelo
integrado com NSM/PPC/UERJ permitiu que apenas 50% dos pacientes ainda precisassem de atendimento especializado apds
um ano. Consideracdes Finais: 1) o uso de alcool e outras drogas e THB sdo pouco detectados na APS, sindromes esquizofré-
nicas sdo bem detectados. 2) o matriciamento permite uma maior resolutividade dos casos na APS e sua integracdo com o
ambulatério produz melhor fluxo e estratificacdo do cuidado.
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Desafios da interface satide mental e programa de saude da familia
Autores: Washington Luiz Barbosa de Barros, Leila Abade Andrade e Cecilia Gomes Stella
Estado: Rio de Janeiro Municipio: Rio de Janeiro

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: O Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS) Il Carlos Augusto da Silva ‘Magal’ em convénio com a Secretaria Municipal
de Salde do Rio de Janeiro e a Escola Nacional de Salde Publica Sergio Arouca - Teias-Escola Manguinhos e a Clinica de
Familia Medalhista Olimpico Mauricio Silva sdo os dispositivos de salide responséaveis pela integralidade de 221.215 habitantes
da Area Programaética 1.0 dos bairros Benfica e S&o Cristovao na zona norte do Rio de Janeiro, onde o trabalho foi desenvolvido.
O objetivo é diminuir a lacuna entre oferta e necessidades de cuidado em satde global e agregar a Rede de Salide Mental com
a Estratégia Salde da Familia. O método utilizado é o apoio matricial de Gastdo Wagner, instrumentalizado por um formulério
de identificacdo dos casos entre as equipes da CF e do CAPS. Apds a identificacdo, ocorre uma interconsulta com o usuério e
a equipe matriciadora. Conforme a intensidade, o caso serd acompanhado no &mbito da CF em um Grupo de Escuta ou, se
preciso, encaminhado ao CAPS para uma conduta mais apurada. O Grupo de Escuta caracteriza-se por encontros semanais
com tematicas escolhidas pelos participantes e espelham acdes do modelo Paidéia onde se objetiva compreender o contexto
e contribuir na capacidade de anélise e tomada de decisGes sobre a realidade dos sujeitos envolvidos. Identificamos 440 casos
de sofrimento mental, incluindo ocorréncias na inféncia como: abuso sexual, automutilagdo, ansiedade e depresséo generali-
zada. Essas situacGes sdo estabilizadas na CF contribuindo com a integralidade e qualidade da salide dessa populacéo. Menos
de 10% sdo direcionados ao CAPS. Observou-se atenuacgdo de atendimentos em dispositivos de emergéncias na area de abran-
géncia. O trabalho conjunto entre o CAPS ‘Magal’ e a CF Mauricio Silva diminui a lacuna entre oferta e necessidade de cuidado
em salde global, e mostra a integralidade do SUS agregando a Rede de Salde Mental e Salde da Familia como estratégia de
cuidado global de salide a muitos brasileiros.

Projeto Vida: integracao da Atencdo Basica, Vigilancia Epidemioldgica e CAPS | frente as

= tentativas de suicidio em Fraiburgo, Santa Catarina, 2014-2018
= Autoras: Bethania Santos Vieira Rohling, Daiana Ciesca e Geovana Liebl
——— —— . .
APS FORTE Estado: Santa Catarina Municipio: Fraiburgo

PARA O SUS

RESUMO: O presente resumo pretende descrever a experiéncia da implantacdo do Projeto Vida no periodo 2014-2018 em
Fraiburgo, Santa Catarina, Brasil, tendo como objetivo geral: mapear os casos de ébito por suicidio e as tentativas, identificando
fatores de risco e de protecdo, garantindo o atendimento qualificado dessa demanda e os objetivos especificos: (1) capacitar
profissionais da salde para identificar situaces de risco; (2) atender de forma humanizada as pessoas que cometeram tenta-
tiva de suicidio; (3) orientar os familiares dos pacientes que apresentaram tentativas de suicidio e dos pacientes que evoluiram
para 6bito por suicidio; (4) monitorar os casos de 6bito por suicidio e tentativas de suicidio para elaboragdo do diagndstico do
territério; e (5) realizar agbes de promoc&o a salde de valoriza¢do da vida. Métodos: o projeto vem sendo desenvolvido de forma
integrada entre os servicos da Atencao Basica, Vigilancia Epidemiolégica e o Centro de Atencdo Psicossocial |, para abordagem
humanizada dos casos de tentativa de suicidio; por meio de reuniGes com os servicos da Saude, Educacao e Assisténcia Social,
sendo elaborados o fluxo e o contrafluxo das tentativas de suicidio e definidas competéncias dos servicos; houve capacita¢ao
para preenchimento correto da ficha de investigacdo. Resultados: foi possivel realizar o levantamento do perfil epidemioldgico
dos 268 casos de tentativa de suicidio e identificar possiveis motivacdes, principalmente conflitos conjugais (52%), conflitos
familiares (35%) e dificuldades financeiras (8%); as intervenc¢des propostas incluiram grupos de salide mental, matriciamento,
espacos de convivéncia e campanhas. Conclusdo: o Projeto Vida proporcionou o aprimoramento da vigilancia e atencdo a
individuos com comportamento de risco para suicidio.



Acesso as pessoas em situacdo de acumulacdo na atencao em saude
Autores: Everton Tumilheiro Rafael, Débora Pereira de Araljo e Raimunda Rosimere do Nascimento
Estado: S3o Paulo Municipio: S3o Paulo

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: Reconhecendo a fragilidade das intervencdes pelas equipes Estratégia Saude da Familia (ESF) nos processos de
identificacdo e monitoramento de casos de pessoas em situagdo de acumulacdo (PSA) se objetivou elaborar ferramentas e flu-
xos de aplicagdo na ESF para a melhoria de acesso dessa populagdo. Profissionais da Atencdo Bésica e Especializada se reuni-
ram para discutir estratégias de melhoria na atuacédo de 160 equipes ESF sendo estabelecida uma rotina denominada “Atencéo
as PSA” destacando a identificacdo de casos e o monitoramento continuo, sendo sua coordenagdo atribuida aos enfermeiros
das equipes ESF, o Agente de Promogdo Ambiental, devidamente treinado, como profissional precursor no reconhecimento
das condicoes domiciliares, avaliando critérios de elegibilidade, e em discussdo de equipe a avaliacdo das condi¢Ges, definin-
do se o caso deve ser atendido como situagdo de acumulacgdo. O enfermeiro em visita domiciliar reconhece demais contextos
por meio da “Avaliacdo Multidimensional da PSA” para o estabelecimento de um Projeto Terapéutico Singular. O caso passa
a compor uma planilha de monitoramento trimestral supervisionada por um Grupo de Trabalho que apoia em articulagdes
intersetoriais. Eram monitorados cerca de 30 casos antes da implantagdo e atualmente sdo acompanhadas 289 pessoas, sendo
que 91 pessoas passaram a ser atendidas pela Unidade Bésica de Salde a partir da implantacdo. Do total de acompanhados,
67 pessoas atualmente também estdo sendo assistidas por outros servicos publicos, 114 apresentam progresso na discus-
sdo e promocao de estratégias de atencdo ao caso e em 86 aparentemente as intervencoes surtiram efeitos significativos na
minimiza¢do do comportamento de acumulacdo. Mais de 20 pessoas ja foram atendidas com servigo de retirada de grandes
inserviveis gratuitamente e viabilizados cerca de 350 atendimentos clinico-veterinarios a animais em situagdo de superlotagdo.
Aimplantacdo contribui substancialmente no maior acesso dessa populacdo a satude.

Acesso a exames de imagem com utilizacdo de telelaudo pelos usuarios da Atencao

= Primaria: experiéncia de Penedo — AL
= Autoras: Marcia Fernandes Baptista Novari e Daniela Arantes Oliveira
—— ,<a~\ ’ .
APS FORTE Estado: Alagoas Municipio: Penedo

PARA O SUS

RESUMO: Esse projeto demonstra que € possivel aumentar o alcance a métodos de diagnéstico por imagem para pacientes
do SUS através de reestruturacdo e uso da telerradiologia, mesmo em locais remotos, confirmando que o uso dessas tecno-
logias aliado a uma boa Gestdo de Processos e Pessoas pode ser a solu¢do para ampliacdo desse acesso. O caso apresentado
trata dos exames de Raios-X, Mamografia e Ultrassom, que em lugares afastados representam um gargalo para o usuério do
SUS, geralmente, pela falta de equipamentos e profissionais. Em Penedo foram adquiridos através de Emenda Parlamentar: 1
mamografo, 1 aparelho de R-X, 1 de radiologia digital (CR) e 3 de ultrassom. Além disso, foi realizada uma reforma com énfase
na conexdo via internet, ja que se adviria a depender de meios digitais. Para a falta de radiologistas, a solugdo foi a digitalizadora
de Imagens (CR), que possibilita o uso da telerradiologia, viabilizando o envio pela internet dos exames, onde séo avaliados,
laudos e disponibilizados em PDF com a assinatura digital do médico de forma célere e segura. J& as ultrassonografias, séo rea-
lizadas por médicos contratados, que ao realizarem os exames concluem o laudo, pois a especificidade desse imp&e a presen-
ca in loco de profissional com tal expertise. Desde a reinauguragao no dia 19/02/2019 até 30/08/2019, foram realizados 13.928
exames, sendo: 2.596 mamografias, 4831 radiografias, 6.501 ultrassons (gerais, obstétricos e com doppler). Para evidenciar a
importancia do feito, em todo 0 ano anterior foram realizados apenas 2.125 exames, sendo 699 ultrassons e 1.426 mamografias,
um aumento, em apenas seis meses, de 655,44% em relacdo todo o0 ano de 2018. A implantacdo do Centro de Diagndstico em
Penedo - AL ainda estéd em desenvolvimento, mas ja sdo tangiveis os bons resultados junto a populacéo dessa cidade e regigo.
Resta claro que o mero lobrigar de um acesso equénime a métodos complementares de diagnostico, ja na Atengdo Primaria,
ressignifica a esperanca para muitos.
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Ampliando as possibilidades de agendamento néo presencial e de promoc¢ao em saude
bucal através de aplicativo: o fim da fila no SUS?
S & Autores: Leonardo Lordelo Sampaio e Caroline Correia de Oliveira
APSVFORTVE Estado: Bahia Municipio: Salvador
PARA O SUS

RESUMO: O objetivo desse trabalho é ampliar a possibilidade de agendamento através de uma plataforma ndo-presencial
além de ofertar informacGes de servicos da rede de Atencdo Primaria a Salde (APS). Em busca de ampliar a acessibilidade
ao servico, a Equipe de Salde Bucal teve a iniciativa, voluntéria, de pesquisar formas de acesso ndo-presencial a servicos de
saude e desenvolveu um Aplicativo (app). Com a implantacdo do app, atualmente, mais de 500 usuarios utilizam os servicos,
que inclui, agendamento e outras ferramentas essenciais. Esse app, gerido pela prépria Equipe de Satide Bucal em uma Equipe
de Salde da Familia em Salvador, Bahia, Brasil, e pode ser acessado na Play Store da Google ou pelo link https://applink.
com.br/odontologia_esmeralda. Oferta acesso a redes de atencdo, envia notificacdes de agendamento disponivel diretamente
aos usuarios do aplicativo, avisa a consulta do dia, alertas de campanhas, videos para promocdo da salde, envio de exames
complementares, dentre outros, melhorando a comunicacdo e experiéncia de acessibilidade ao servico, diminuindo a fila do
agendamento presencial, otimizando e promovendo o cuidado com o cidaddo em tempo real.

Organizacao do acesso as salas de vacinas do municipio de Vitoria — ES por meio de
agendamento online

<~ & Autoras: Tatiane Comerio, Anelisa de Oliveira Morais e Simone Lacerda Poton

AE’E?OE?E Estado: Espirito Santo Municipio: Vitéria

PARA O SUS

RESUMO: O presente relato descreve a experiéncia e os resultados da organizagdo do acesso as salas de vacinas por meio do
agendamento online na campanha nacional de vacinacgdo contra Influenza (CNV) de 2018 em 28 unidades de salde e na vaci-
nagao de rotina em trés unidades de satide como piloto, otimizando o atendimento na sala de vacina diminuindo o tempo de
espera e as filas para a populacdo. Trata-se de experiéncia baseado em producdo tecnoldgica da informacdo e comunicagdo,
acerca da implantacdo de uma plataforma no site da Prefeitura Municipal de Vitéria para o agendamento online. Para a CNV
estipulou a quantidade de vagas por unidade de salde e horério de vacinacdo, incluindo o almogo e horérios estendidos. Em
relacdo ao agendamento da vacina de rotina, realizou-se piloto em trés US que foram escolhidas por porte de atendimento.
Estruturou-se o agendamento por bloco de atendimento, a saber: vacina antirrabica (profilaxia pré-exposicdo), vacina BCG,
vacina febre amarela, outras vacinas (crianga e adulto). A CNV contra Influenza alcangou a cobertura vacinal total de 104,15%
com homogeneidade por grupo prioritario. O agendamento online permitiu organizar o processo de trabalho, uma vez que a
vacina contra influenza era recebida em cotas semanais. Outro aspecto relevante para o usuario foi a garantia da vacina apds
0 seu agendamento, mesmo para os dias subsequentes, reduzindo a tensdo em detrimento da oferta programada, evitando
tumulto e filas nas US e conforto para o usuério. Com o piloto, verificou-se que 30% dos atendimentos da vacinagdo de rotina
foram realizados por meio do agendamento online, indicando ser uma estratégia importante na organizagdo do servigo. Houve
avaliacdo positiva pela maioria dos profissionais de satide das unidades, pois além de organizar o acesso a sala de vacina, qua-
lifica a relacdo entre o trabalhador e o usuario.



Teledermatologia: conhecimento e tecnologia a favor do usuario
Autores: Catia Freitas Luciano, Devanil Barbosa e Valdelirio Venites
Estado: Mato Grosso Municipio: Sorriso

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: A teledermatologia utiliza a dermatoscopia para visualizacdo da pele ou lesdo, ¢ um método n&do invasivo e permite
a avaliacdo de estruturas morfoldgicas da pele ndo acessiveis a olho nu, aumentando a acuracia do exame clinico de 60 a 90%.
Com oferta de 100 consultas de dermatologia/més e fila de mais de 1.600 aguardando atendimento com tempo de espera de
20 meses, entendeu-se que era necessario conhecer tecnologias de diagnostico rapido de lesGes de pele. Em outubro/2017,
apos visita ao nlcleo especialista de Santa Catarina, decidiu-se implantar a Teledermatologia em Sorriso. Com objetivo de di-
minuir a fila e 0 tempo de espera, a SMS firmou duas importantes parcerias, uma com o Telessalde MT e outra com o Instituto
Assistencial de Desenvolvimento. Apds capacitacdo e implantagdo, o fluxo de encaminhamento mudou. Os usuérios das UBS,
com lesGes de pele, passaram a ser encaminhados para realizagdo de um exame de dermatoscopia. A lesdo é fotografada,
com tecnologia e técnica apropriada e a imagem encaminhada junto com informacdes clinicas do paciente para avaliagdo do
dermatologista. Esse gera o laudo a partir de protocolos e classificacdo de risco, em até 72 horas. Nos primeiros quatro meses
do projeto, foram examinadas 83 lesdes e gerados 63 exames. Cada exame pode conter até trés diferentes lesGes do paciente.
Essas foram classificadas como 23 brancos, 12 azuis, 18 verdes e 10 amarelos. Somente os azuis e amarelos requerem encami-
nhamento presencial ao especialista. Nessa etapa, 56% dos casos foram resolvidos na APS. A consolidagdo do projeto deu-se
com 147 exames classificados como 47 brancos, 16 azuis, 64 verdes e 20 amarelos. Para 43% dos casos, ndo houve necessidade
de avaliacdo presencial do especialista, tendo seu problema resolvido na UBS, gerando agilidade no atendimento da queixa
do usuério e economia aos cofres publicos. Destaca-se o custo-efetividade do projeto, com baixo custo de implantagdo, 6tima
resolutividade, diminui filas e o tempo de espera.

Aplicativo saude ja Curitiba: o acesso a saude na mao do cidadao curitibano

- Autoras: Gabriela Osorio Flores, Marcia Cecilia Huculak e Raguel Maria Pastore
0 b Estado: Parana Municipio: Curitiba
— e
APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: Hoje parece impossivel mencionar qualquer campo da vida que ndo é afetado pelo uso da tecnologia. Sua utilizacdo
na salde ndo pode ser ignorada, pois influencia a relacdo entre a equipe e o paciente. Em 2017 Curitiba langou o aplicativo
Salde J4, permitindo aos curitibanos realizar o agendamento de primeiro atendimento de enfermagem e odontoldgico nas
unidades de satide sem ir ao local, de forma simples e répida, facilitando o acesso, reduzindo as filas e proporcionando maior
comodidade. Atualmente, além do agendamento, o aplicativo faz a confirmacéo de consultas, tem a carteira de vacinagdo,
informacGes sobre o pré-natal, orientagSes de emergéncias e servico de mensageria. Objetivo: Desenvolver e implantar em
Curitiba um aplicativo que atue como ferramenta de promogao e cuidado, facilite o acesso e aproxime a equipe da popula-
¢do. Metodologia: O projeto foi realizado em duas etapas. Na primeira ocorreu: a anélise de negdcio, descri¢do dos requisi-
tos, desenvolvimento e homologagdo do software. Na segunda: o processo de implantacdo e divulgacdo para a comunidade.
Resultados: Desde a implantagdo o aplicativo teve 4.698.383 acessos. Foram ofertadas 1.306.722 vagas de primeiro atendimen-
to e realizados 592.432 atendimentos, originados de agendamentos via aplicativo. E importante enfatizar que em média 65%
das necessidades do cidaddo sdo atendidas no primeiro atendimento. Consideragdes: Pensar na eficiéncia e eficacia dos pro-
cessos que envolvem a salide de uma populacdo é quase impossivel sem o uso da tecnologia. Para os pacientes, ela representa
autonomia e seguranca, para as equipes é o norte dos processos com ferramentas que replicam e facilitam a rotina. Em Curitiba
a facilidade no acesso ficou evidente apds a implantacdo do aplicativo. Utilizar ferramentas tecnoldgicas como instrumento de
inovagao ¢ estar conectado com a atual realidade. Estar préximo aos cidaddos é para nds um desafio diario e esse é o motivo
que nos coloca em movimento pela inovagdo e superagao.
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(Re)descobrindo o territorio através de mapas vivos e do georreferenciamento em

saude
S & Autoras: Ana Paula Cappellari, Denise Bueno e Jéssica Hilario de Lima
APS FORTE Estado: Rio Grande do Sul Municipio: Porto Alegre

PARA O SUS

RESUMO: Esse trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia de uma Equipe de ESF na construgdo de mapas vivos do seu
territério que envolveu seus profissionais, residentes em salde coletiva e alunos e professores da disciplina préticas integra-
das em salde como estratégia de planejamento e vigilancia em saude local. O relato também contempla as atividades da
residéncia na gestdo e na capacitacdo da equipe, com utilizagdo de geoprocessamento dos dados georreferenciados dessas
microareas que foram construidos como mapas vivos, potencializando as agGes de planejamento com tecnologias de informa-
¢do e comunicacdo que facilitam a visualizagdo do territério e o planejamento e tomada de decisdo nas intervencdes de satde.
O processo ocorreu na ESF Santa Tereza na cidade de Porto Alegre. O territério adscrito esta subdividido em oito microéreas
onde duas equipes atendem em torno de 6.200 pessoas. A ideia da constru¢do dos mapas vivos surgiu de uma demanda dos
proprios profissionais de salide da equipe e os mapas vivos foram elaborados artesanalmente, com cores diversas, adesivos de
indicadores representados através de uma legenda e os integrantes da equipe caracterizados por “Mangares”. A utilizacdo do
Google Maps® propiciou que os mapas fossem caracterizados virtualmente e a equipe capacitada para o uso dessa ferramenta.
A proposta foi de que, posteriormente, os trabalhadores e residentes lotados na Unidade de Salde se apropriem desses mapas
e os utilizem como ferramentas de planejamento para programar acdes em satde efetivas para a populacdo do territério e que
também outras US possam valer-se desse recurso como forma de reconhecimento do territério e ferramenta de gestdo. Esse
processo caracterizou uma potente atividade de Educagdo Permanente em Salde para a equipe que se envolveu de forma in-
tensa em todos os momentos. O trabalho desenvolvido demonstra a importancia das ferramentas de orientacdo espacial para
o conhecimento do territério e da populacédo adscrita.

De olho na hanseniase: uma acdo de promocao da saude na busca de melhoria ao

= acesso em um municipio da regiao da Amazénia Legal
- . Autores: Rosangela Guerino Masochini, Francisco Specian Junior e Ilana Coelho
- —— . .
APS FORTE Estado: Mato Grosso Municipio: Sinop

PARA O SUS

RESUMO: O projeto iniciou em 10 de janeiro de 2017 e encontra-se em desenvolvimento até momento, na Unidade de Saide da
Familia Jacarandas, na cidade de Sinop, localizada no estado de Mato Grosso. No cenério brasileiro, as regides Norte, Nordeste
e Centro-oeste sdo mais endémicas comparadas com as outras regies. Tal fato é decorrente de multiplos fatores, entre eles, a
dificuldade de acesso da populagdo aos servicos de salide, levando ao diagndstico tardio. Em Sinop a populagdo possui dificul-
dade no acesso ao servico para avaliacdo clinica, o diagndstico da doenca ainda esta centrado em diagndstico tardio. Na busca
de encontrar estratégias de melhorar o atendimento, a precocidade do diagnéstico da hanseniase e colaborar para romper o
ciclo de transmissdo justifica-se o projeto “De Olho na Hanseniase”. O projeto foi implantado na Unidade Béasica de Satiide com
0 objetivo de melhorar o acesso ao paciente com suspeita e em acompanhamento da hansenfase. A equipe externa composta
por docentes e académicos do Curso de Enfermagem da Universidade Federal de Mato Grosso foram convidados pelos pro-
fissionais de Salde da Unidade bésica de Salde da Familia Jacarandés. Inicialmente era para ocorrer somente durante seis
meses, porém a proposta obteve muito éxito, na melhoria do acesso e o projeto hoje é por periodo indeterminado. Os atendi-
mentos sdo realizados as sextas-feiras a tarde, sdo atendidos em média 8 a 10 pacientes. A equipe externa faz avaliacdo derma-
toneuroldgica, identifica sinais e sintomas e fecha o diagndstico junto com a equipe de profissionais da Unidade de Satde. Em
janeiro de 2017, a unidade acompanhava 80 pacientes em tratamento, esse nimero aumentou para 180 pacientes em marco
de 2019. Verifica-se a melhoria do acesso ao atendimento ao paciente com sinais e sintomas da hanseniase. Esse conjunto de
atividades fez com que esse projeto seja Uinico e muito importante para o aprimoramento e melhoria do acesso a populagdo.



Controle da tuberculose pulmonar: a capacitacao in loco como estratégia de

sensibilizacdo e atuacdo dos profissionais da atencdo basica no municipio de Uba/MG
S & Autores: Luciana Siqueira Dias Gomes, Dulcinea Thinassi Perini e Addo Eudes Martins

APSVFORT'E Estado: Minas Gerais Municipio: Ub4

PARA O SUS

RESUMO: A tuberculose continua sendo um grave problema de satde no Brasil. Em 2016 foram registrados 4.426 obitos e
outros 4.534 6bitos em 2017. Juntas, a dengue, zika e chikungunya provocaram em 2016 cerca de 794 ébitos e outros 316 em
2017. Dada a visibilidade que as doengas provocadas pelo Aedes aegypti possuem percebe-se que a Tuberculose continua no
rol das doengas negligenciadas. Dois instrumentos se destacam no controle da doenca: a busca do Sintomético Respiratério -
SR (pessoa com tosse por trés semanas ou mais) e o Tratamento da Infecgdo Latente - ILTB. A TB é um problema que pode ter
a sua resolucdo na Estratégia Satde da Familia (ESF) porisso o manejo adequado nessa porta de entrada é imprescindivel para
o controle da doenga. O objetivo foi capacitar os profissionais da ESF para execugdo adequada dos instrumentos do programa
de combate a tuberculose, sobretudo a busca pelo SR e realizagdo do ILTB. Experiéncia consistiu em visita as 21 unidades de
ESF, com aplicagdo de questionario e capacita¢do de 211 profissionais, no periodo de 26/10/2018 a 07/05/2019. A pesquisa
mostrou por que o municipio tem dificuldades para atingir as metas de combate a tuberculose: (a) entre os médicos, 65% n&o
possuia clara definicdo do que é um paciente Sintomatico Respiratério, 39% desconheciam o Teste Rapido Molecular (TRM-TB),
enguanto 61% utilizariam o teste de forma equivocada. Quanto ao tratamento (ILTB), nenhum dos 23 médicos participantes
seriam resolutivos; (b) entre os Agentes Comunitarios, 59% desconheciam a forma de transmissao da tuberculose, 80% decla-
raram nao ter participado de nenhuma capacitacdo de tuberculose. Apods as capacitagles as ESFs identificaram 137 pacientes
SR no primeiro quadrimestre de 2019, o que equivale a mais de 700% do que foi encontrado no mesmo periodo de 2018 (19
SR). Concluiu-se pela imprescindibilidade da capacitacdo in loco e em pequenos grupos como instrumento para melhora dos
indicadores.

Acesso ao tratamento oportuno da Malaria no Municipio de Afua: Desafios das

= comunidades ribeirinhas
- Autoras: Jeremias Aparecido Resende de Souza, Rosiane Pinheiro
Ai’g\FOE'FE Rodrigues e Valéria Maria Dias Lacerda de Araljo
PARA O SUS Estado: Para Municipio: Afud

RESUMO: O municipio de Afud esté localizado no estado do Parg, na llha do Marajo, conhecida como a “Veneza Marajoara”, por
ser repleta de canais e palafitas, fazendo fronteira com os municipios de Macapé, Santana e Mazagdo no estado do Amapa, e
Gurupa, Breves, Chaves e Anajas no Estado do Para. Tem cinco areas endémicas de malaria, sendo elas: o Araramd, Progresso,
Rio Preto, Santa Maria, Ilha do Charapucu, com ampla migracdo demogréfica dos residentes por questdes econémicas, pro-
piciando surtos nas comunidades, favorecendo o aumento na taxa de incidéncia da maléria. Fazendo-se necessério trabalhar
de forma sistemética e integrada com a equipe multiprofissional de salide da Atenc&o Priméria, por compreender que a inte-
gracao das equipes de Estratégias Saude da Familia e de Vigilancia em Salde deveriam desenvolver modificacdes no processo
de trabalho, com ag¢8es de qualificacdo no desenvolvimento da educagdo permanente e articulagdo dessas equipes com as
entidades ndo governamentais e a populacdo vitimada, objetivando a reducdo do Indice Parasitario Anual de Malaria (IPA),
através de estratégias que garantam o acesso ao tratamento oportuno e as boas praticas de prevengdo contra o agravo. Nesse
sentido, as a¢Oes de intervengdo foram realizadas com base no Planejamento Estratégico Situacional, ouvindo a populagdo
vitimada, resultando na contencdo da maléria, aumentando a vigilancia, proporcionando aos residentes melhor oferta dos ser-
vicos assistenciais de salide frente ao agravo rotineiramente, o controle vetorial, reduzindo progressivamente as populacdes do
mosquito Andfeles no intradomicilio seguindo a estratificacdo epidemioldgica do agravo, o tratamento e diagndstico oportuno
de maléria, reduzindo a peregrinagdo da populagdo residente nas comunidades de dificil acesso, o monitoramento da taxa de
incidéncia e prevaléncia do agravo, reducdo do Indice Parasitario Anual, e o alcance do indicador do Tratamento Oportuno dos
Casos de Malaria do PQAVS - 2018.
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Projeto “Menino do Rio” amplia acesso a satde para escolares ribeirinhos
Autoras: Sheila Paula da Costa Prestes, Helen Maués de Souza e Naldicéia Louzeiro Gama
Estado: Para Municipio: Belém

APS FORTE
PARA O SUS

RESUMO: A Regido Norte do Brasil possui as maiores taxas de Geo-Helmintoses (GH), as criangas ribeirinhas sdo as que mais
sofrem com essa infeccdo, pois o local das brincadeiras é feito com os pés descalcos as margens dos rios e apesar de uma doen-
ca de facil diagndstico e tratamento, as barreiras geogréaficas na Amazdnia dificultam o acesso dos povos das &guas a servicos
bésicos de salde. O objetivo dessa experiéncia foi descrever como o municipio de Belém, Para, conseguiu cumprir o Plano de
Acdo para 2016 a 2022 estabelecido pela OPAS para o enfrentamento das GH em escolares na Amazbnia. O projeto foi realizado
nas escolas ribeirinhas de Belém através da integracdo das Secretarias Municipais de Salde (SESMA) e Educacéo (SEMEC) e
Instituto Evandro Chagas (IEC). Os profissionais de salde foram disponibilizados pela SESMA e o acesso desses até os esco-
lares foi feito pela SEMEC com a disponibilidade de uma barco escola. O IEC realizou os Exames Parasitolégico de Fezes (EPF)
dos alunos. As orientacdes sobre as GH ocorreram através de atividades ludicas. Ao final, cada aluno levava para casa o frasco
coletor de fezes e o0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para serem recolhidos no dia seguinte. Na semana
seguinte, a equipe de salde retornou a escola para entrega dos resultados do EPF e fazer o tratamento apenas daquelas com
diagnostico positivo para GH. Para o tratamento, utilizou-se um comprimido mastigavel de albendazol que foi administrado na
escola apos o lanche sob supervisdo do médico da SESMA. Os resultados apontaram que de abril a junho de 2018, o projeto
conseguiu alcancar cinco escolas em trés ilhas de Belém, um total de 462 alunos de 5 a 14 anos foram abrangidos nessa acdo,
desses 67,31% (311/462) realizaram o EPF. Um quantitativo de 23,80% (74/311) alunos estavam positivos para qualquer GH e
receberam o albendazol. A tricuriase correspondeu a 78,37% (58/74) das infeccBes. Ficou previsto para 2019 0 monitoramento
e acompanhamento desse projeto.

Experiéncia Exitosa: Busca ativa de sintomaticos respiratorios para deteccdo de casos de
Tuberculose e Infeccao Latente pelo M. tuberculosis (ILTB) utilizando a Estratégia CAMS

“ (Comunicacgao, Advocacy e Mobilizacdo Social) em um municipio no interior do estado
— e —
APS FORTE Autoras: Milanne Maria de Lima Vicente e Rosana Fiuza Oliveira Martins
PARA O SUS Estado: Rondonia Municipio: Rolim de Moura

RESUMO: O Programa Nacional de Controle da Tuberculose considera que o desenvolvimento de a¢des baseadas na estratégia
CAMS é fundamental e deve estar presente nos planos estratégicos dos programas estaduais e municipais de controle da tu-
berculose no Brasil. No Municipio de Rolim de Moura - Rondénia, os profissionais da Unidade Béasica de Salde Henrique Julio
Jacob, diante de um consideravel aumento do nimero de casos de tuberculose, desenvolveram uma série de intervencGes
“ndo convencionais” propostas pela Estratégia CAMS que contribuiram para o alcance de metas preestabelecidas no projeto
“Caca ao Sintomatico Respiratério”. Dentre as intervencgles propostas estavam a 1) Acdo “Porta a Porta” (Comunicacdo em
Salde: a equipe visitou cada residéncia da area de abrangéncia a fim de localizar sintométicos respiratérios, bem como orien-
tar sobre sinais e sintomas da tuberculose e formas de prevencdo, 2) Acdo “Informacéo” (Advocacy): o aumento do nimero de
casos de tuberculose foi devidamente informado a Camara de Vereadores, lideres comunitérios e grandes e pequenos canais
de comunicacgdo a fim de influenciar autoridades para que se sensibilizem para as necessidades diversas do paciente com
tuberculose ou Infeccdo Latente. Acdo “Educacdo em Saude” (Mobilizagdo Social): foram realizados 20 dias de palestras em
sala de espera e em Centro Comunitério da Area com atividades culturais, inclusive musica, a despeito do tema “Controle da
Tuberculose”. Dentre os resultados alcangados estd um aumento significativo de nimeros de individuos sintomaticos respira-
torios que procuraram a Unidade Béasica de Salde para atendimento médico. Maior conscientizacdo da populacdo em geral a
respeito do tema: Proposta de politicas pUblicas voltadas para o paciente com Tuberculose.



APS FORTE
PARA O SUS

Experiéncias
aprovadas

Foram aprovadas na primeira fase de selecdo 946 praticas das 1.294 inscritas no Prémio APS
Forte para o SUS: Acesso Universal. As fichas de inscricdo das experiéncias aprovadas estdo dis-
poniveis no site Portal da Inovagdo na Gestdo do SUS (apsredes.org). A seguir, segue o nome da
experiéncia, os respectivos autores, com o link da inscricdo. As experiéncias estdo organizadas
por Estado, por ordem alfabética.
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JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS DO PREMIO:

Considerando os mandatos da Organizacdo Pan-Americana da Saude / Organizacdo
Mundial da Saude — OPAS/OMS e, em especial, sua Estratégia de Saude Universal, a OPAS/OMS
no Brasil entende que a Atenc¢do Primaria a Saude deve ser tratada como prioridade para sua
agenda de cooperagdo com o Brasil. As mais robustas evidéncias apontam que um sistema de
saude orientado pela APS é mais equanime e custo-efetivo. Portanto, fortalecer a APS deve ser
parte de uma agenda estratégica para a sustentabilidade do Sistema Unico de Saude (SUS),
entendido como sistema baseado no direito de todas e todos a salde, portanto universal,
integral e sem barreiras financeiras ao acesso. Este objetivo estd em consonancia com a atual
gestdo do Ministério da Saude brasileiro, que tem como prioridade a qualificagdo e ampliagao
da Atencao Primaria, por meio da Estratégia Saude da Familia.

Portanto, no ano do 259 aniversario da Estratégia Saude da Familia, a OPAS/OMS em
parceria com o Ministério da Saude lan¢a o Prémio APS Forte para o SUS: Acesso Universal. O
objetivo é identificar, dar visibilidade, reconhecer e promover iniciativas locais, municipais ou
regionais que tenham como foco a melhoria da APS. Embora sejam muitos os avangos
observados na ultima década, diversos estudos e iniciativas de avaliacdo da qualidade da
atengdo proporcionada pelas equipes de Saude da Familia no SUS apontam que o acesso é o
atributo da APS que mais precisa ser fortalecido no pais. Portanto, a edi¢do 2019 do prémio
terd como tema central o Acesso. Esta iniciativa busca experiéncias que promovam a melhoria
do acesso da populagdo, sempre priorizando e refor¢ando o papel da APS como porta de
entrada prioritdria e coordenadora da atengdo no sistema de saude. A iniciativa é financiada
pelo Termo de Cooperagdo n? 98 celebrado entre a OPAS/OMS e Ministério da Saude.

Paginalde4
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CRITERIOS PARA PARTICIPAGCAO:

Poderdo se inscrever Equipes de Saude da Familia, Coordenagdes de Atengdo Basica
regionais ou municipais, Secretarias Municipais de Saude e Secretarias Estaduais de
Saude.
Os Relatos de Experiéncia (com até 1.500 palavras) deverdo ser enviados via portal web,
contendo, minimamente, a seguinte estrutura:

o Titulo da experiéncia.
Autores do relato.
Contextualizagdo e justificativa.
Objetivos.

O O O O

Metodologia e atividades desenvolvidas.
Resultados alcancgados.
o ConsideragGes finais.
Cada proponente podera submeter um trabalho por Linha. Para cada trabalho devera
ser preenchida uma inscricao no formulario eletrénico.

LINHAS:

Nesta 1a edicdo do Prémio APS Forte para o SUS: Acesso Universal serdo reconhecidas

experiéncias organizadas a partir das seguintes linhas tematicas:

1.

Adequacao das estruturas e processos dos servigos de saude, com vistas a ampliagdo do
acesso, como por exemplo: ampliacdo e flexibilizacdo de horarios de atendimento,
flexibilizagdo de agendas, acesso avangado.

Uso das Tecnologias da Informacdo e Comunicagdo — TIC, para ampliacdo do acesso,
exemplos: formas inovadoras de comunicagdo entre a equipe e a comunidade,

marcac¢do ndo presencial de consultas, estratégias de telessaide/telemedicina.

Estratégias inovadoras para ampliagdo da cobertura da Estratégia Saude da Familia
(ESF).

Pagina 2 de 4
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4. Estratégias inovadoras de acesso que culminaram em aumento da cobertura vacinal.

5. Novas formas de contratualizagdo publico-publico ou publico-privada da ESF que
aumentaram acesso da populagao.

6. Estratégias de provisdo e fixacdo de profissionais e estruturas em areas remotas e/ou de
vulnerabilidade, com ampliagdo do acesso.

7. lIniciativas de ampliagdo do acesso da populacdo as acgdes ef/ou as atividades de
promogéao da salde.

AVALIACAO

A avaliacdo serd feita pela OPAS/OMS Brasil, com experts reconhecidos nacionalmente
como convidados. Como metodologia, as experiéncias inscritas serao avaliadas em duas etapas:

* 12 etapa de Avaliagao

o Serd realizada por convidados das instituicdes parceiras do prémio
S lizad dad d tit d
(pesquisadores, gestores e profissionais da saide com experiéncia em APS), sob
a coordenacdo da OPAS.

o icina de trabalho para alinhamento de parametros de avaliagdo e analise das
Of de trabalh linh tod tros d I lise d
experiéncias vai considerar se a inscricdo esta de acordo com os critérios para
participacao estabelecidos neste edital.

o Cada trabalho devera ser submetido a, no minimo, dois avaliadores.

e 23 etapa: Comité de Avaliagio OPAS/OMS:
o O Comité de Avaliagao sera composto por, no minimo, cinco profissionais, com
conhecimentos relevantes relacionados ao tema da APS.
o Passardo a 22 etapa de avaliagdo as experiéncias melhor classificadas na 12
etapa. A avalia¢do serd realizada pelos membros do Comité.

PREMIACAO
Todos os autores dos trabalhos recebidos, considerados coerentes com as linhas do Prémio,

serdo mencionados em uma publicacdo da OPAS sobre o tema, e os melhores trabalhos serdo
sistematizados. Os autores (maximo 3 pessoas) dos trés melhores trabalhos serdo premiados
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com uma viagem de estudo para conhecer uma experiéncia internacional de organizagdo de
rede de atencdo a saude centrada na Atencdo Primaria, a ser indicada pela OPAS/OMS.

INSCRICAO
As experiéncias podem ser apresentadas, através de inscri¢des gratuitas a partir do dia 15 de

abril de 2019 até ao dia 15 de junho de 2019, por meio do preenchimento Formulario Eletronico
disponivel a partir da data da inscri¢do. O link para inscrigdo é

http://formsus.datasus.gov.br/site/formulario.php?id_aplicacao=46760

As duvidas devem ser encaminhadas para o email: premioapsforte@gmail.com

Anexo |
CRONOGRAMA

ETAPA DATA
Lancamento do Edital 05/abr/2019
Inscricdo das experiéncias pelos participantes 15/abr a 15/jun
Avaliagdo dos trabalhos (12 etapa para selegdo de finalistas) Até 30/ago

Avaliagdo dos trabalhos (22 etapa para selecdo de vencedores e | Até 20/set
mencgdes, com participacdes de convidados externos)

Divulgacdo do resultado 23/set
Entrega dos prémios Evento a ser
definido
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