IMPACTOS DE UM PROJETO DE INTERVENGAO COMUNITARIA NA ATENGCAO BASICA

EFFECTS OF A COMMUNITY INTERVENTION PROJECT IN
PRIMARY HEALTH CARE

Rosa Gouvéa de Sousa !

Gabriela Pires Dornelas Soalheiro?
Leticia Oliveira Santos?

Lucas Lobato Isaac Goncalves?
Guilherme Brasil de Sousa Horta?
Isadora Barros Previato?

Breno Villela Mendes?

Bruna Alvarez Rezende?

Resumo

A Politica Nacional de Atengdo Basica (PNAB) preconiza o cuidado as pessoas e a comunidade a partir de
principios e diretrizes como integralidade, universalidade, equidade e coordenacdo do cuidado. A concretizacao
desta proposta se da através do cuidado produzido pelas equipes de salde de Estratégia de Saude da Familia.
Para tanto, os profissionais identificam demandas e promovem ac¢bes voltadas para as necessidades da
comunidade. A salude mental se evidencia enquanto constante demanda comunitdria e, por diversas vezes,
torna-se o foco das agdes de cuidado. Nesse sentido, as equipes constroem projetos de intervengdo na
perspectiva de acolher a pessoa em sofrimento. O objetivo do presente estudo foi analisar, junto aos autores de
um projeto de intervengdo de uma unidade de saide em um municipio de pequeno porte de Minas Gerais, como
esta abordagem comunitdria e seu enfoque promoveram cuidados coerentes com a PNAB.
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Abstract

Primary Health National Policy recommends that people and community must be given care taking into account
principles and guidelines such as integrality, universality, equity and care coordination. The implementation of
this project happens due to dedication and commitment of all actors of health policy. Health professionals identify
demands and promote actions whose focus is on community’s needs. It is worth remembering that mental health
is in evidence while there is a demand for this service, and several times it becomes the focus of care actions.
Along the same line of though, intervention projects are elaborated with the aim of welcoming every suffering
person. This article aims at analysing the results of an intervention project that has been carried out in a health

1 Docente do Curso de Medicina do Centro Universitario Presidente Tancredo de Almeida Neves - UNIPTAN.
Médica. Mestre em Bens Culturais e Projetos Sociais — FGV. E-mail: rosa.sousa@uniptan.edu.br.
2 Graduando em medicina UNIPTAN.

Saberes Interdisciplinares, n. 25, p. 90-99, janeiro-junho 2020
90



IMPACTOS DE UM PROJETO DE INTERVENGAO COMUNITARIA NA ATENGAO BASICA

unit located in a small town in the state of Minas Gerais, and the way the community approach and its perspective
has promoted health care according to Primary Health National Policy.

Keywords: Mental Health. Primary attention. Education in Health.

INTRODUCAO

As unidades de saude, cujo modelo de atencdo perpassam a Politica Nacional de
Atencdo Bdsica (PNAB), tém como principios serem coordenadoras do cuidado, promovendo
acesso universal e integral as pessoas, inclusive daquelas que demandam um cuidado em
sofrimento psiquico (BRASIL, 2013). Neste encontro cotidiano entre o processo de trabalho
das equipes e a procura por cuidado pelas pessoas, acoes sdo desenvolvidas, possibilitando o
conhecimento da histéria de vida da comunidade e de seus determinantes sociais de saude
(FARIA, 2013).

A Atencdo Basica considera o sujeito e sua vida quando organiza o servico,
possibilitando o foco no cuidado adequado as demandas identificadas por cada usuario
(BRASIL, 2011). Com isso, a PNAB reorienta o modelo de atencdo para principios como
universalidade, integralidade da atengao, equidade e coordenagdao do cuidado. Esta ultima
direciona o servico para praticas de acolhimento pautadas em diversidade e cultura
comunitaria (BRASIL, 2011). Nesse sentido, pode-se dizer que a pessoa e suas relagdes sociais
possibilitam encontros que alertam a equipe para situagdes de adoecimento. Ao se
compreender a Atengao Basica e o que ela se propde a fazer, juntamente com demandas
identificadas em campo, torna-se possivel a elaboracao de projetos de intervencdo que facam
sentido, tenham adesdo e sejam efetivos. A proximidade da equipe de salde com o usuario e
seu territério permite que se conhega o perfil da comunidade.

Reforgando essa premissa, segundo Fava e Sonino (2008), a atengdo em saude deve
estar voltada para o acolhimento de singularidades em meio a diversidade cultural no
territério, de maneira que compreenda os sujeitos como seres biopsicossociais. Dessa forma,
faz-se necessario o entendimento de que estes sujeitos ndo sdo seres antagbnicos, como
proposto pelo modelo biomédico de cuidados, e sim que as relagdes entre salude e doenga se
relacionam intimamente entre fisico e psiqué. Assim, para se chegar a um conceito sobre
acometimento, sofrimento de origem psiquica, primeiramente, é preciso entender o que se
compreende enquanto “pessoa”.

Segundo Cassell (2004), “tudo o que a pessoa viveu, aprendeu e experimentou fazem
parte da sua vida presente e de como ela enxerga o mundo”. Toda pessoa faz parte de um
sistema familiar que permeia o subjetivo e o objetivo. As vivéncias ao longo da histdria de vida
das pessoas produzem relacées de poder, de afeto, de sexualidade, entre outros. Isso
influencia a saude, o adoecimento, os valores, as no¢des de normal e patoldgico e as atitudes
consideradas adequadas frente aos problemas da vida (CASSEL, 2004).
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Partindo-se dessa perspectiva sistémica proposta por Cassell, pode-se entender o
sofrimento psiquico como uma ameaca de ruptura da constituicdo “pessoa”. E vélido ressaltar
gue sofrimento ndo é o mesmo que dor, embora a dor possa levar a um sofrimento. Da mesma
forma, o sofrimento ndo equivale, necessariamente, a uma perda, embora as perdas possam,
eventualmente, fazer sofrer. Por essas caracteristicas, € comum que os profissionais de saude
se encontrem a todo o momento com pacientes em situagao de sofrimento psiquico e, a partir
desse contato, surjam demandas.

Propostas de acdo exigem planejamento e producdo de intervencdo (MORE, 2006).
Nesse viés, o objetivo do presente estudo foi identificar, junto aos estudantes do segundo
periodo do curso de medicina do Centro Universitario Presidente Tancredo de Almeida Neves
— 0s quais participaram, no primeiro semestre de 2018, da elaboracdo e implantacdo de
intervengdo coletiva com foco em saude mental na Estratégia de Saude da Familia em um
municipio em Minas Gerais —, como esta abordagem comunitaria e seu enfoque promoveram
acdes em cuidado em saude mental.

METODOLOGIA

Método

A pesquisa foi desenhada como estudo de caso, através do método qualitativo,
interpretado por analise de conteldo e tendo como material diarios de campo dos autores
envolvidos na intervencdo. Por estudo de caso em pesquisa qualitativa entende-se o uso de
um fendmeno ou poucos para analise e explicagdo dele(s) (GIL, 2007). Por fendmeno concebe-
se algo de cardter social, complexo e de dificil quantificacdo, cuja expressao seja a
compreensao acerca do processo. O diario de campo é um instrumento que possibilita a
investigacdo de fendmenos sociais por meio de registros do cotidiano (ARAUJO et al., 2013).
No que se refere a pesquisa, compreende-se que o processo de registro possibilitou reflexdes
acerca de descricdes, revelacdes, explicacbes e interpretacdes sobre a performance da
comunidade, dos profissionais de saude e, principalmente, dos proprios autores.

Para contextualizacdo inicial, foi feita analise documental e bibliografica acerca das
politicas publicas sobre cuidado em saude para, entdo, posterior andlise de contelddo dos
diarios. Optou-se por um estudo qualitativo, pois ele proporciona um entendimento profundo
das relagcdes e dos significados entre os envolvidos (MINAYO et al., 2007). A técnica utilizada
para essa andlise foi o método hermenéutico-dialético de Minayo (1992), o qual permitiu a
verificagdo da hipotese acerca da intervengao coletiva enquanto promotora de cuidado
integral e a descoberta do que esta por tras disso. A analise foi feita por etapas.
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Primeiro, foi feita a leitura completa do conjunto do material, quando se identificou:
visdo de conjunto, suas particularidades, pressupostos iniciais, formas de classificagdo inicial
e 0s conceitos tedricos que orientaram a analise. Na segunda etapa, realizou-se a exploragao
do material, analisando-se trechos, frases ou fragmentos. Foi construida uma matriz de analise
com partes dos textos. Por meio de inferéncias, foram identificados nucleos de significagao.
Entende-se por nucleo de significagdo a identificacdo de ideias centrais para a evidéncia das
apreensOes dos sentidos (AGUIAR; OZELLA, 2006). Ao final, elaborou-se uma sintese
interpretativa da analise feita.

Composicao

O grupo de autores tem como composicao: serem todos estudantes do curso de
graduagdo de medicina do UNIPTAN e, no momento do estudo, cursavam o segundo periodo.
A unidade curricular que possibilitou a proposta de intervengao coletiva que originou os
diarios foi “Medicina Geral de Familia e Comunidade 02”. No Projeto Pedagdgico do Curso,
composto por quatro eixos, o eixo de Medicina Geral de Familia e Comunidade ocorre do
primeiro ao oitavo periodo, com énfase na Atengao Basica e na insergdo do estudante, desde
o inicio, no servico (UNIPTAN, 2015).

O percurso pedagoégico do estudante de medicina deve propiciar encontros entre
pratica e teoria, sempre acompanhados por momentos de devolutiva e registros (MITRE et al.,
2008). O ato de discorrer sobre algo ajuda na associacdo de ideias e no aprofundamento de
significados. Isso potencializa a aprendizagem e cria sentidos para além do que seja a
intencionalidade educacional da atividade (OLIVEIRA; KOIFMAN, 2004 apud MITRE et al.,
2008). Assim, inserir o estudante desde o principio em seu futuro locus de exercicio
profissional intensifica ndo sé a aprendizagem, mas possibilita a adequagao dela ao perfil de
competéncia do egresso (MITRE et al., 2008).

A unidade de atuacdo foi a ESF Bom Pastor. Ela fica localizada no bairro Bom Pastor,
no municipio de S3o Jodo del-Rei. Segundo dados de 2017, da Sala de Apoio a Gestdo
Estratégica (SAGE), ferramenta virtual do Ministério da Saude que disponibiliza indicadores da
saude, o municipio de S3o Jodo del-Rei conta com 13 equipes da saude de familia,
responsaveis por atender 44.850 pessoas (BRASIL, 2017). A ESF do bairro Bom Pastor é uma
delas. Ela possui 14 microdareas, com 2.625 familias, distribuidas em duas equipes, as quais
atendem ao bairro Bom Pastor e Pio XII.

Pelo Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atengao Basica
(PMAQ), cujo objetivo é o fortalecimento dos principios da Politica Nacional de Atengdo Basica
e, portanto, dos servicos de saude oferecidos aos cidaddos no territorio, a ESF Bom Pastor tem
em sua analise situacional usuarios que demandam atendimento especifico por sofrimento
psiquico (BRASIL, 2016).
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Referencial Tedrico

O projeto de intervencdo foi elaborado com o objetivo de promover o aprimoramento
de praticas e acdes na unidade de saude e na comunidade. O grupo debrucou-se sobre
referenciais tedricos brasileiros e internacionais para identificar, dentre as propostas de
cuidado em saude, quais seriam mais potentes para o cenario na Atencdo Basica. Foram
realizadas buscas em bases de dados Scielo e Bireme, com descritores em portugués, inglés e
espanhol, sobre cuidado em saude, politica publica de saude e abordagem comunitaria entre
os anos de 2007 e 2017.

A escolha do enfoque em cuidado para propostas de intervencao reside no objetivo da
abordagem comunitaria: promover saude por meio de cuidados. O projeto tem por orientagdo
promover a saude da comunidade. A promogao da saude tem por conceito estruturante ser
um “conjunto de estratégias para melhoria da qualidade de vida dos individuos e
coletividades” (BRASIL, 2017). De acordo com o Ministério da Saude (2017), isto pode ser
alcancado por meio de “politicas, estratégias, acoes e intervenc¢Ges que favorecem escolhas
saudaveis por parte dos individuos e coletividades no territério onde residem, estudam,
trabalham, entre outros”.

Para tanto, os projetos demandam construcGes coletivas, problematizadoras,
integradoras e que possibilitam reflexdes sobre o cotidiano e a producdo de novas praticas
sauddveis. Nesse sentido, a educagao permanente em saude foi a estratégia de intervengao
gue mais se aproximou das diretrizes da Atencdo Bdasica, assim como da proposta pedagdgica
da unidade curricular. A intencionalidade da unidade curricular esta na problematizacdo do
gue seja comunidade, como se faz abordagem comunitaria. A Atencdo Basica traz principios
e diretrizes que reforgam a orientagdo comunitdria, a promogao a saude, a integralidade da
atencao e a participagdo das pessoas.

Sendo assim, optou-se pelo conceito de educacdo permanente em saude, descrito na
Politica Nacional para Educacdo Permanente em Saude (EPS) (BRASIL, 2003). De acordo com
o Ministério da Saude (2003), a EPS é uma proposta “ético-politico-pedagdgica que visa
transformar e qualificar a atengdo a saude, os processos formativos, as praticas de educagao
em saude”. Esta Politica Nacional tem como foco a “formacdo e o desenvolvimento dos seus
trabalhadores, buscando articular a integracdo entre ensino, servico e comunidade”.

Para tal intervencdo, priorizou-se a acdo em territério e com a equipe e comunidade.
A equipe destacou profissionais da enfermagem e agentes comunitarios de saude para o
projeto de intervencdo. Todas as 14 agentes participaram, bem como as duas enfermeiras.
Esta opcdo foi feita pela prépria equipe, em conjunto com os académicos, pois o vinculo dos
agentes com a populacdo é forte e a demanda em saude mental foi identificada por elas a
partir de andlises situacionais advindas de abordagem em campo e pelo PMAQ. Para a
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intervengdo em saude mental, escolheu-se o uso do conceito de saude mental elaborado pela
Organizagao Mundial da Saude: “é um estado de bem-estar no qual o individuo é capaz de
usar suas proprias habilidades, recuperar-se do estresse rotineiro, ser produtivo e contribuir
com a sua comunidade” (OMS, 2005).

RESULTADOS

Os resultados do estudo se circunscrevem dentro do contexto das a¢des que os
estudantes desenvolveram na comunidade do Bom Pastor. No més de maio de 2018, a equipe
do UNIPTAN, em conjunto com a equipe da ESF Bom Pastor, organizou e implantou oficinas
com enfoque em salde mental para profissionais de saude e usuarios. Tal acdo foi construida
a partir de referenciais da educac¢do para adultos. A Educacdo Permanente em Saude (EPS) foi
utilizada como recurso estratégico “para se alcancar a transformacao do processo de trabalho
e melhoria da qualidade das ac¢Ges e servicos de saude” (BRASIL, 2000).

A EPS representa a aprendizagem-trabalho, ou seja, sua proposta se da no cotidiano
das pessoas e das organizacOes. Esta educacdao permanente partiu do pressuposto da
aprendizagem significativa, que propde a transformacdo das praticas profissionais, baseada
na reflexdo critica sobre as praticas reais de profissionais reais em agao na rede de servigos.
PropGe-se, portanto, que os processos de aprimoramento dos profissionais da salde sejam
construidos a partir da problematizacdo do cotidiano do trabalhador, tendo como
disparadores pedagdgicos as necessidades de salde das pessoas da comunidade e do
territério (BRASIL, 2003). A educacdo em servico impacta na mudanca da organizacdo do
servico e na problematizacdo do modelo de atencdo, pois sdo expressoes da pratica concreta
dos profissionais.

E a partir da problematizacdo do processo de trabalho e de seus impactos que sdo
evidenciadas as lacunas de aprendizagem ou as necessidades de mudanga, garantindo a
aplicacdo do que foi aprendido e sentido para o aprimoramento (AMANCIO-FILHO, 2004). A
educacdo permanente em saude tem por pressupostos ser, segundo Amancio-Filho (2004),
horizontal e sociointeracionista. Identifica-se em seu bojo o trabalho em equipe, a demanda
por inovacdo tecnoldgica e a centralidade na histéria de vida das pessoas envolvidas na
educacdo permanente. Com isso, os servicos prestados ganham qualidade e os usuarios ficam
satisfeitos.

Na unidade de saude na Atencdo Basica, o desenvolvimento de intervengdes em saude
mental é, segundo Oliveira e Alessi (2003), “construido no cotidiano dos encontros entre
profissionais e usudrios em que ambos criam novas ferramentas e estratégias para
compartilhar e construir o cuidado em saude”. Logo, considerando a proximidade e o elo que
se cria entre o agente comunitario de saude e a comunidade, pode-se perceber a poténcia
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destes nos mais diversos dispositivos de cuidado, dentre eles: no exercicio da empatia, no
acolhimento do usuario e suas queixas emocionais, na oferta de orientacdo. (BRASIL, 2004).

Os objetivos almejados com a intervencdo foram: promover o autoconhecimento;
despertar um olhar diferente para a profissdo, ampliando a visdo para a potencialidade da
pratica de todos os envolvidos; melhorar o entrosamento e o espirito de unido; fomentar o
didlogo e o acolhimento dos usudrios. Os encontros aconteceram em maio, com um grupo
composto por: académicos e as duas equipes da ESF do bairro Bom Pastor. Durante as
intervencgoes, as cadeiras ficaram em roda e as propostas foram construidas por todas e todos,
aproximando praticas horizontais e democraticas de aprendizagem.

O tema saude mental foi escolhido apds reunides e conversas com a equipe de
académicos e da ESF. As dindmicas que rechearam os encontros foram: Quem sou eu? Minha
Bandeira Pessoal; Dindmica dos Problemas. Metéafora: Os dois potes. Cumprimento criativo;
Dinamica: Eu e vocés. Metafora: Alegoria das ferramentas (AIRES, 2017). Apés cada encontro,
0 grupo se reunia para avaliacdo e organizacdao do proximo encontro. Foram seis momentos,
distribuidos entre concepcdo, escrita da proposta, intervencdo, avaliacdo e devolutiva. Os
nucleos de sentido evidenciados apds analise do material descrito em diario foram: conceito
de saude e competéncia em saude; poténcia da aprendizagem em ato; saude mental e a
Estratégia de Saude da Familia.

DISCUSSAO

Os nucleos de significagdo evidenciados apds analise do material perpassam reflexdes,
associacOes e ideias produzidas por estudantes envolvidos com a tematica da saude e da
educacdo. A oportunidade da intervencdo e a avaliacdo do percurso pedagdgico que a
intervengdo mobilizou possibilitam conexdes entre a vida cotidiana do estudante e a vida
profissional que o aguarda. Os nucleos evidenciados apds analise do material foram: conceito
de saude e competéncia em saude; poténcia da aprendizagem em ato; saude mental e a
Estratégia de Saude da Familia.

O primeiro nucleo de significagdo identificado foi acerca do conceito de saude e a
correlagdo com competéncia em saude. Pela Organizagdo Mundial da Saude (DEJOURS, 1986),
saude seria “o estado de completo bem-estar fisico, mental e social”, rompendo com a ideia
de antagonismo entre saude e doenca (auséncia). Atualmente, compreende-se saude
“enquanto um processo social, caracterizado pelas relacdes humanas com o meio ambiente,
Seu espaco e seu territorio e suas relagdes sociais, culturais e politicas” (SCLIAR, 2007). Neste
sentido, saude transcende atividades técnico-assistenciais, evidenciando um paradigma que
catapulta a saude para além da doenca.

Com isso, a promocao de saude traz a pauta cotidiana dos profissionais questées que
ultrapassam o patolégico e sua medicalizagdao. Exemplo internacional disso foi a carta de
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Ottawa, em 1986. A carta de intengdes da Primeira Conferéncia Internacional sobre Promogao
da Saude definiu a promocdo de salde como um processo de organizacao e gestdo da
comunidade, para esta atuar na melhoria da sua qualidade de vida e satde (SCLIAR, 2007).

Se a compreensdo de saude se circunscreve para além da doenca, a concep¢do de
profissional de saude ganha novo escopo. Isso é evidenciado no Brasil nas Diretrizes
Curriculares para os profissionais de saude, em destaque para os médicos. O perfil de
competéncia foi escrito e reescrito em 2001, 2011 e 2014, estando agora dividido em ideias
de gestdo, educacdo e atencdo a saude (BRASIL, 2014). Para os estudantes, imersos na
realidade local, o exercicio de se pensar e executar intervengdes junto a equipes da Atengao
Basica mobiliza conhecimentos e afetos. Muitas descri¢des em didrios aproximam a ideia de
gue o repertorio demandado para a concepgdo, planejamento e execucdo da intervengdo
coletiva mobilizou investigacdo de literatura, encontros com outras profissGes e uma escuta
qualificada mais préxima das pessoas e da comunidade do que de um saber a priori.

Na perspectiva do segundo nucleo, existe a poténcia da aprendizagem em ato. Os
estudantes relataram em suas devolutivas a consciéncia de um deslocamento de aprendiz,
cujo climax acontecia durante as oficinas. A preparacdo da atividade e o estudo possibilitaram
acesso a informacdes. Entretanto, foi na execucdo das dindmicas que equipe e usudrios
provocavam os estudantes para propostas mais libertas de doenga e mais proximas da
centralidade das pessoas e de suas demandas familiares e comunitarias.

No ultimo nucleo de significacdo identificado, “saide mental e a Estratégia de Saude
da Familia”, percebe-se um posicionamento critico e reflexivo dos estudantes. Os autores se
aproximaram afetivamente da equipe e relataram, de diversas formas, as dificuldades de se
pautar saude mental na Estratégia de Saude da Familia. Duas dimensdes ganharam destaque:
uma relacionada ao atendimento aos individuos e familias; outra no sentido de organizacdo
da comunidade e transformacdo social.

Nos didrios, relatos sobre a complexidade de vida e de cuidado narrados pelos usuarios
da ESF e pelas equipes eram associados a reflexdes de espanto, novidade, tristeza, empatia e
compaixado. SituagGes singulares dos usuarios e das equipes tomaram dimensdes de afeto e
emocdo pelos autores, que embasam tais sentimentos pelo distanciamento sociocultural.
Novamente, retoma-se a poténcia do instrumento pedagdgico, pois, ao circunscrever tais
aprendizados como pressupostos culturais, nés nos aproximamos do perfil descrito nas
Diretrizes e no atributo de competéncia cultural da Estratégia de Saude da Familia.

Ecoa neste nucleo, em conjunto com esta dimensdo, a organizacao da comunidade e a
transformacao social. Percebe-se, nos relatos em didrio, que os autores compreenderam que
projetos de intervencdo podem propor processos de libertacao e de transformacdo social. A
ideia, no entanto, é descrita na condicdo de que para tal possibilidade o projeto seja
obrigatoriamente construido por todas e todos, e ndo somente pela Academia. Esse
pressuposto foi recorrente nos relatos, pois, em muitos momentos, o que era planejado ndo
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acontecia e o que era identificado como demanda inicial ndo era o prioritario. Na trajetéria da
construgao coletiva, os autores realizaram, junto com usuarios e equipes, construgdes criticas
acerca do possivel e do que seria necessario e coerente com todas e todos.

CONSIDERAGCOES FINAIS

A Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), ao preconizar o cuidado as pessoas e a
comunidade, mobiliza a organizacdo dos servicos e a pratica profissional para as demandas
das necessidades da comunidade. A saude mental, enquanto constante demanda
comunitaria, orienta a construgao de projetos de intervengao para o acolhimento da pessoa
em sofrimento. Ao se fazer abordagem comunitaria, ha promocdo ao cuidado em saude.

No caso deste estudo, os registros apontam para a producao da intervencao a partir
de trés pilares: a educacdo permanente em saude, o conceito do que seja saude e a demanda
em saude mental enquanto forga motriz de tal intervengao. Tal produgdo é coerente com as
diretrizes e principios da PNAB e, portanto, representa uma possibilidade de acdo pelas
equipes de Estratégia de Saude da Familia.
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