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INTRODUCAO

A Atengio Basica (AB) é considerada a porta de entrada do Sistema Unico de Satde (SUS), na
perceptiva de acompanhar e assistir uma populagdo adscrita em seu territorio. As Unidades Bésicas
de Satde (UBS), Estratégias Satide da Familia (ESF) se caracterizam por executar um conjunto de
acdes no ambito individual e coletivo, de promogao e prote¢ao da saude, prevencao de agravos, apoio
ao diagnostico, tratamento e reabilitacdo. Deste modo t€ém o objetivo de desenvolver uma atencao
integral que ocasione impacto na situacdo de satide e na autonomia das pessoas, assim como nos
determinantes e condicionantes de satude das coletividades (BRASIL,2011).

Entre as acdes de atengdo a saude, destaca-se a implantagcdo dos testes rapidos (TR). Através da
Portaria n® 77, de 12 de janeiro de 2012 que dispde sobre a realizacdo de TR na atencdo basica para

a detecgdo de HIV, sifilis, Hepatite B e C, sendo também abrangida no ambito da atengdo pré-natal
para gestantes e seus parceiros sexuais,com aconselhamento pré e pos-teste (BRASIL, 2012).

Ha politica prevé a oferta e disponibilidade de TR na AB, pois muitas pessoas ainda desconhecem
sua condi¢do soroldgica, o que as impedem de realizar tratamento, podendo aumentar a cadeia
de transmissibilidade (CUNHA ARC,2015). Neste sentido, a testagem possibilita o diagndstico
precoce, inicio do tratamento em tempo oportuno e, a manuten¢do de uma alta adesdo a terapia. Esse
processo de cuidado vai repercutir na melhoria da qualidade de vida da populagdo, na diminui¢ao da
morbidade, mortalidade e na incidéncia da infec¢@o por HIV/Aids, sifilis e hepatites B e C (ROCHA;
SANTOS; FREIRE,2018).

Neste contexto a implantacdo de um servico que possibilite a realizagdo de TR e consequente
estabelecimento de linhas de cuidado qualificam e proporcionam maior resolubilidade e qualidade no
atendimento, além de permitir a reestruturacdo e ampliagdo da rede de atencdo, o desenvolvimento
de atividades de educagdo em satde, acolhimento, agdes de prevencao e de cuidado a satde.

Diante disso o presente trabalho tem como objetivo fortalecer o conhecimento e desenvolver
competéncias dos académicos de enfermagem, a partir da utilizagdo da metodologia
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problematizadora, na resolu¢do dos problemas que surgem ao longo da atuagdo como enfermeiro
nos servigos de saude. Neste sentido buscar elucidar a populagdo, para que os mesmos tenham a
compreensao sobre TR.

Palavras-chaves: Educacdo Continuada; Vulnerabilidade Social; Enfermagem; Infeccdes
sexualmente transmissiveis.
Keywords: Continuing Education; Social Vulnerability; Nursing; Sexually Transmitted infections.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, desenvolvido por meio da
metodologia problematizadora (MP), durante o componente curricular Estdgio em Enfermagem I,
do curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio
Grande do Sul (UNIJUI) no decorrer do 9° Semestre. O campo pratico da disciplina é a APS,
portanto, este estudo desenvolveu-se em um Estratégia Satide da Familia (ESF) do municipio de Ijui-
RS.

Durante as atividades praticas o aluno tem oportunidade de atuar junto ao enfermeiro da unidade,
e com sua supervisdao, acompanhar e desempenhar fungdes assistenciais e de gestdo. Por meio de
um olhar critico, o estudante poderd identificar situagdes problemas que ocorrem no cotidiano do
servico e por meio de estudos e analises, elaborar estratégias com vistas a resolugdo destes, tal tarefa,
desperta no aluno um pensamento de reflexdo, e com isto, aprendizados e vivéncias de todas as
fungdes que o enfermeiro desempenha na APS, o que contribuird para sua formagdo académica e
profissional.

Como estratégia de estudo, utilizou-se, portanto, a MP. Esta metodologia possibilita, tracar rotas
e elaborar planos para resolu¢do de problemas mediante a observacdo da realidade, fundamentada
em vivéncias e conhecimentos. Assim, a MP ¢ composta por cinco etapas do Arco de Maguerez:
observacgdo da realidade; elaboracao de postos-chave; teorizagao do assunto; hipoteses de solucao;
aplicacdo a realidade (MAGUEREZ, 1970; BORDENAVE; PEREIRA, 1982).

RESULTADOS E DISCUSSOES

A MP como ferramenta de estudo, estimula os estudantes no decorrer da pratica, identificar falhas
que ocorrem no cotidiano do servico de satde, e por meio de andlise estudo da situacdo, buscar e
implementar estratégias de resolutividade, mediante raciocinio critico-reflexivo, baseado evidéncias
e literaturas cientificas. Em sequéncia, serdo descritas e esmiucadas as etapas da MP e sua
aplicabilidade no problema elencado. Evidenciado pelo processo onde se assimila as informagdes
pelos atores, e identifica-se as caracteristicas, para que possam contribuir para a transformacao da
realidade observada (VIEIRA; PINTO, 2015).

PRIMEIRA ETAPA: Observaciao da realidade — levantamento de problemas.

A etapa inicial compode-se pela observacao da realidade, e por intermédio da reflexdo de vivéncias,
visa identificar e apontar problemas existentes, neste caso, no ambito do servico de saude. Em
equivaléncia a presente etapa, identificou-se que os usuarios do servigo da referida ESF, por vezes,
desconhece a importancia dos testes rapidos e as doencas que podem ser detectadas através dos
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mesmos.
Frente a situacdo exposta, a equipe de profissionais atuante na unidade, especialmente o enfermeiro
que na maioria das vezes ¢ o responsavel pela realizagdo dos TR que sdo utilizados para identificar
algumas ISTs. A realizagdo dos TR s3o indicados para os casos que houve exposicao a
comportamento de risco, como relacdo sexual sem o uso de preservativos, compartilhamento de
seringas e agulhas ou reutilizagdo de objetos perfuro cortantes com a presenga de sangue e fluidos
contaminados, torna-se fundamental.
Os TR sdo importantes para que as pessoas tenham conhecimento sobre seu estado sorologico, apds
uma relacao desprotegida e exposicao de risco. Quanto mais cedo for detectado mais rapidamente a
pessoa pode iniciar o tratamento.

SEGUNDA ETAPA: Identificando as hipoteses explicativas/causas.

A segunda etapa, ¢ caracterizada pela identificacdo das causas/razdes dos problemas, onde busca-se
estabelecer as hipoteses explicativas para estas falhas através da verificagdao dos fatores potencial de
influenciar e interferir o desconhecimento da populacao alvo sobre os testes rapidos e as doengas
que podem ser detectadas. Elencou-se, entdo, trés pontos-chave, julgados como mais pertinentes:
Vulnerabilidade social, baixa escolaridade e educacdo continuada para os profissionais sobre TR.

TERCEIRA ETAPA: Teorizacao

Onde define-se as estratégias de estudo dos pontos-chave (GOI, 2017). Neste momento, buscou-se
encontrar na literatura evidéncias que comprovem ou descartem as hipoteses levantadas e norteiam
as possiveis solugdes do problema.

Em relacdo ao ponto-chave “Vulnerabilidade Social” se identificam diferentes grupos para realizar
o teste prioritariamente, como usudrios de drogas, mulheres e jovens. Com tudo, considera que o
estigma esta diretamente relacionado aos eixos de desigualdade social que operam nas interagdes
sociais (VILLELA; MONTEIRO,2015). Sendo assim, as desigualdades sociais potencializam a
producdo de estigmas. Essas desigualdades se estendem para diferentes populagdes, como
adolescentes, mulheres, homossexuais e idosos (VENTURI; MISOGINIA,2012).

A literatura aponta que o déficit de informagdes associadas as questdes socioculturais e a precaria
orientacdo preventiva relacionada ao HIV e as outras ISTs tém influenciado na pratica sexual
desprotegida, favorecendo assim os altos indices das ISTs (ABRAL et al., 2016). Portanto, para
viabilizar a promocgao e a educacdo em saude, ¢ necessario perceber as singularidades de exposi¢ao
conforme os atributos especificos das diferentes populagdes, no intuito de promover a gestao de
risco das pessoas frente suas vulnerabilidades particulares. Com base nas evidéncias citadas, pode-se
comprovar o ponto chave.

O segundo ponto chave “Baixa escolaridade”. No que concerne a escolaridade, esse indicador
¢ utilizado para avaliar a situacdo socioecondmica da populagdo. Diante disso, revelou mudanga
no padrao das possiveis causas da transmissibilidade,passou a correlacionar ao nivel de formacao
escolar, inferindo provavel ligacdo entre pauperizagdo e contagio. A baixa escolaridade influencia,
inclusive, a adesdo a terapia que ¢ prejudicada em individuos com menor escolarizagao (DOS
SANTOS et al.,2019).

A triade, populacdo mais pobre-baixa escolaridade-disseminacdo, configura um grupo em maior
vulnerabilidade para ISTs em razdo do menor acesso a informag¢do, medidas preventivas e
possibilidade de se beneficiar com novos conhecimentos (DA SILVA et al., 2013). Atrelado a
esses fatos, o cenario possui elevadas taxas de analfabetismo e baixa escolaridade, que, aliadas a
outros fatores descritos, parecem potencializar a vulnerabilidade a varias comorbidades, inclusive a
infeccao pelo HIV (DOS SANTOS et al.,2019). Com base nas evidéncias citadas, pode-se comprovar
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o ponto chave.
O terceiro ponto chave refere-se sobre a “ Educacido continuada para os profissionais”.
Evidenciado pelas dificuldades apresentadas e pela complexidade dos fatores que envolvem as acdes
decorrentes da testagem, espera-se que os responsaveis pela execucao dos testes possam desenvolver
essa atividade em uma perspectiva do cuidado que convive com a diversidade, que compreende o
outro como alguém dotado de racionalidade, cogni¢do e sentimentos (ARAUJO et al., 2018).
Nessa perspectiva, admite-se que a execucao da testagem deve ir além de uma técnica,deste modo ¢
essencial compreender os aspectos que envolvem a testagem. Assim,é necessario que o profissional
preste um adequado suporte ao paciente e busque estabelecer um vinculo de confiangca no momento
da testagem para o individuo tenha seguranca em explicitar suas praticas de risco, € o profissional
terd oportunidade de realizar intervengdes mais efetivas (ARAUJO et al., 2018).
No entanto, estudos evidenciam que os profissionais de satide necessitam ser orientados, para agcoes
de aconselhamento e manejo clinico sobre os TR (GOMES; OLIVEIRA; FONSECA,2015). Nesse
sentido, ¢ importante que a pessoa que realiza os TR e o aconselhamento detenha conhecimento
atualizado, com atualizagdes periodicas sobre TR e as ISTs.
Neste sentido na APS, se evidencia a necessidade de qualificagdes por meio da utilizagdo da
educagdo em saude. As praticas de educacdo em saude norteiam para a reflexdo da populagao,
pois além de proporcionarem uma assisténcia integral, apresentam um carater transformador, por
tornarem os usuarios ativos no que diz respeito a satide e autonomia, além de estimular mudancgas nos
comportamentos de riscos dos individuos (OLIVEIRA et al.,2019). Com base nas evidéncias citadas,
pode-se comprovar o ponto chave.

QUARTA ETAPA: Hipoteses de solucio

Na etapa quatro, elabora-se hipoteses para solucionar a situacao problema. Embasado nas evidéncias
encontradas e analisadas, elaborou-se como estratégia de solugdo, desenvolvimento de uma agao
de educag¢do em saude para a populagdo. Diante do momento atual da pandemia do COVID-19,
elaborou-se como estratégia, a producdo de um material visual, com informagdes claras e objetivas
sobre os TR, com intuito de propagar a importancia do mesmo. Esse material estava na sala de espera
da ESF e fixado na sala da enfermeira, onde sdo realizados os testes. O material aborda questdes
como, 0 que ¢, para que serve, qual sua importancia, quem deve realiza-lo, como ¢ realizado.
Segundo Ramos et al.,2018 a educacao em saude ¢ compreendida como o processo de aprendizagem
tedrico-pratico que possui a finalidade de integrar diversos saberes, como o cientifico, o popular e
o do senso comum, visa possibilitar que os individuos envolvidos desenvolvam uma visao critica
acerca da producdo do cuidado em saude. Nesse cenario a pratica de educagcdo em saude na ESF
torna-se uma atividade de suma relevancia, pois viabiliza a intermediacao dos profissionais de saude
com a comunidade.

QUINTA ETAPA: Planejamento e aplicacio — execuc¢ido da aciio

Considerada a aplicagdo das hipoteses resolutivas, ou seja, colocar em acdo o planejamento da
etapa anterior, com vistas a transformar a realidade e fornecer estratégias para implementacao de
melhorias. Neste contexto sua aplicagdo ocorreu parcialmente devido as mudancas que ocorreram
na ESF devido ao COVID-19. Elaborou-se dois banners que foram apresentados para equipe, no
momento foi realizado uma discussdo sobre o material, e ap6s foram fixados um na sala de espera e
outro na sala da enfermeira. O material informativo/explicativo produzido ficard disponivel para que
equipe de satide possa utilizar outros momentos.
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CONSIDERACOES FINAIS

Portanto a constru¢do da MP, possibilitou o desenvolvimento e expansdao do pensamento critico-
reflexivo, além de fortalecer os conhecimentos e proporcionar habilidades tedrico-praticas essenciais
na resolutividade de problemas. Esta ferramenta de estudo serviu como estimulo para a busca de
estratégias baseadas em evidéncias cientificas, que solucionassem a situagao-problema.

Através da elaboragdo da metodologia problematizadora referente a tematica, foi evidenciado a
importancia de conhecer o territdrio e a populacdo adscrita e assim verificar o que podemos extrair
do local. Neste contexto como académica de enfermagem em estagio curricular experienciou muitos
desafios para com a realidade, principalmente sobre a importancia dos testes rapidos e sua aplicagao
na pratica didria .Diante do exposto conclui-se que o uso da ferramenta de educacdo em saude
fortalece a agdo dos profissionais, e contribue com a populacao na elucidagdo e realizagdo dos TR e
deste modo proporcionou ao estudante aprofundar o conhecimento na pratica da educagdo em saude.
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