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INTRODUCAO: O Programa de Educagéo pelo Trabalho para a Satude (PET-
SAUDE) é uma iniciativa governamental visando a formagao de profissionais
com perfil adequado a Atencao Basica (BRASIL, 2008). Buscando o alcance
deste objetivo, estimula-se, dentre outras acdes, vivéncias de processos
educativos articulados com as necessidades de saude da populagdo de um
dado territério, através do enfrentamento de desafios identificados, da
compreensao e interacdo com o ambiente. A concretizagado dessas idéias se da
com a territorializacao - uma ferramenta metodoldgica que possibilita identificar
a situacao de saude e as condicdes de vida da populagdo em uma determinada
area - como afirmam Gondim et all (apud MIRANDA et all, 2008). E, portanto,
uma agao imprescindivel para a atuagdo dos profissionais na Estratégia Saude
da Familia, sendo uma prerrogativa inicial para atuacdo dos estudantes do
PET-SAUDE. OBJETIVO: Socializar a experiéncia de uma equipe de
estudantes de Enfermagem e Medicina, bolsistas do PET-SAUDE, com a

territorializagdo da area de abrangéncia do Centro de Saude da Familia (CSF)

10 Académico de Enfermagem da Universidade Estadual Vale do Acarad — UVA. Bolsista do PET-
SAUDE de Sobral-CE. E-mail: marcelo.forquilha@yahoo.com.br

@ Enfermeira especialista em Satde da Familia. Gerente do Centro de Saide da Familia Dr. Luciano
Adeodato. Preceptora do PET-SAUDE de Sobral-CE.

& Médico do Centro de Saiide da Familia Dr. Luciano Adeodato. Preceptor do PET-SAUDE de Sobral-
CE.

@ Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora do curso de Enfermagem da Universidade Estadual
Vale do Acarati — UVA. Diretora do CCS - UVA. Tutora do PET-SAUDE de Sobral-CE.

® Académico de Medicina da Universidade Federal do Ceard — UFC. Bolsista do PET-SAUDE de
Sobral-CE

© Académica de Enfermagem da Universidade Estadual Vale do Acarai — UVA. Bolsista do PET-
SAUDE de Sobral-CE.




61° CONGRESSO BRASILEIRO DE ENFERMAGEM 4CBEn [

TRANSFORMACAQO SOCIAL

E SUSTENTABILIDADE AMBIENTAL

07 a 10 de Dezembro 2009

Centro de Convengdes do Ceara
Fortaleza

Trabalho 3014 - 2/4
— Dr Luciano Adeodato, no municipio de Sobral — CE. METODOLOGIA: Trata-

se de um relato de experiéncia, vivenciado no CSF Dr. Luciano Aldeodato, por
uma das oito equipes do PET-SAUDE no municipio de Sobral realizada durante
0s meses de maio e junho de 2009. O CSF Dr. Luciano Aldeodato atende a
dois bairros: Tamarindo, que se localiza as margens do Rio Acaral, e pelo
Centro Urbano, que compreende a maior concentragdo de servigcos bem como
uma parcela relevante da populagdo. Como o CSF localiza-se no bairro
Tamarindo, é usualmente chamado de CSF Tamarindo. O processo de
territorializagcdo da area do CSF foi orientado e acompanhado por tutores e
preceptores do PET-SAUDE, sendo desenvolvido em 9 etapas basicas a saber:
1. Levantamento de dados bibliograficos; 2. Planejamento das atividades da
territorializagcdo apoiada pela tutora e equipe multiprofissional do CSF local, o
que inclui os preceptores; 3. Reconhecimento do territorio a partir das multiplas
visdes, realizada por meio de observacdo direta, acompanhada por Agentes
Comunitarios de Saude (ACS) do CSF-Tamarindo; 4. Discussdao dos dados
preliminares com preceptores/tutora; 5. Elaboracdo de um roteiro semi-
estruturado para realizacao de entrevistas aos informantes-chave, previamente
identificados pelos ACS, considerando tempo de residéncia no bairro, lideranca
e respeito da comunidade; 6. Entrevista com os 16 informantes-chave
identificados sobre diferentes aspectos relacionados com o perfil deles e com
as experiéncias de sua comunidade na area de salde; 7. Coleta suplementar
de dados epidemiolégicos do CSF-Tamarindo no Sistema de Informagéo da
Atencao Basica (SIAB); 8. Tratamento e analises dos dados a luz do referencial
bibliografico, de informagbes prestadas pela equipe multidisciplinar e da
percepcao dos discentes apreendida durante a insercdo no campo; 9.
Divulgacdo dos dados para a comunidade académica. RESULTADOS: A
equipe multiprofissional do CSF - Tamarindo, a época da pesquisa de campo,
compunha-se de 22 ACS, 6 enfermeiras, 3 auxiliares de enfermagem, 2
médicos, 3 dentistas, 1 atendente de dentista, 4 vigilantes, 6 auxiliares
administrativos, 2 servigos gerais e 1 motoboy. Tal equipe € responsavel pela

assisténcia a saude de 3.573 familias residentes nos bairros Tamarindo e
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Centro Urbano, ambos com perfis diferenciados, o que parece interferir no perfil

epidemioldgico da populacéo assistida pelo CSF supracitado. No centro urbano
ha prevaléncia de doengas do envelhecimento, hipertensdo arterial sistémica
(HAS) e diabetes mellitus (DM), enquanto doencgas infectocontagiosas ocorrem
com maior freqiéncia no bairro Tamarindo. Em ndmeros absolutos, a
populacdo do Tamarindo é menor, porém apresenta maior complexidade
social, devido a uma série de fatores socioeconémicos. H& discrepancia na
distribuicdo de equipamentos sociais (pragas publicas, escolas, hospitais)
quase inexistentes no Tamarindo e bem marcantes no centro urbano. No bairro
Tamarindo prevalece areas de risco social (prostibulos e trafico de drogas),
risco ambiental, criminalidade e residéncias familiares as margens do Rio
Acaral, mais sujeitas aos agravos das enchentes na quadra invernosa. Por
outro lado, o mesmo rio lhes serve de fonte de lazer e de renda e isso,
associado a boa qualidade das relagdes interpessoais e ao nivel de
solidariedade existente entre os moradores, foi destacado como motivo da
satisfagdo dos informantes por residir no local, apesar das dificuldades ja
apontadas. Devido ao maior poder aquisitivo, a populagdo do centro urbano
demanda menos assisténcia do CSF, pois uma parcela significativa dispée de
convénios de salde, de carater privado ou funcional. CONCLUSAO: A
experiéncia académica ampliou nosso conhecimento acerca do objeto de
estudo, de territério e de sua dindmica social, 0 que se torna importante para
nortear intervencgdes voltadas ao aprimoramento da ESF no CSF observado. E
notéria a acentuada complexidade social de parte da area focada, mais
precisamente, do bairro Tamarindo. O conhecimento de suas peculiaridades
possibilita a equipe multiprofissional maior envolvimento com a populagao,
tendo em vista o cuidado humanizado desenvolvido na Estratégia Saude da
Familia. O estudo também propiciou o entendimento dos fatores sociais e
culturais como predisponentes a promog¢ao da saude, vendo o ambiente como
a inter-relagéo entre o0 homem/natureza. Portanto, nossa imersao na Estratégia
Salude da Familia valida a territorizagdo como uma ferramenta importante a

apropriagao da realidade do territorio, oferecendo informagdes imprescindiveis
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para o planejamento em saude e melhor atender as necessidades da

populacdo. BIBLIOGRAFIAS: 1. BRASIL. Portaria Interministerial n° 1.802,
agosto de 2008. Diario Oficial da Republica Federativa do Brasil, Poder
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