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A VISITA DOMICILIAR

A visita domiciliar ( ¢ uma
pratica que vem sendo adotada,
principalmente, no ambito da atencao
primaria.

Esse tipo de assisténcia visa
conciliar o atendimento médico e de
satde em geral, com o apoio na
propria casa do individuo. No SUS,
esse tipo de agao se encontra
predominantemente nas ESF’s, onde a
equipe multiprofissional realiza o
trabalho.

A VD, aprovada pela Politica
Nacional de Atencao Basica, se tornou
uma importante ferramenta para
concretizar a relagao profissional-
paciente, uma vez que possibilita o
maior conhecimento da realidade do
individuo e sua familia no proprio
ambiente em que vivem. Sendo assim,
a VD é um instrumento fundamental
para a promogao de saude, prevencgao,
tratamento e reabilitacao de doencas

e agravos.
Reconhecer a realidade social
através da  territorializacao da

comunidade em que o profissional
estd inserido, com o objetivo de
identificar todos os fatores ambientais
e psicossociais que influenciam de
qualquer maneira a dinamica das
familias de determinada area, é de
extrema importancia para o sucesso
das terapéuticas intervencionistas da
VD.

A finalidade, objetivos e praticas
da VD sao planejadas e estabelecidas
previamente pelas equipes de saude
da familia de forma sistematizada, se
realizando antes e continuamente as
visitas.

Sao alguns objetivos da VD:
reconhecer o domicilio, bem como
suas caracteristicas ambientais,
socioeconOmicas e culturais;
identificar a estrutura e a dinamica
familiar; identificar os fatores de risco
dos integrantes e da familia como um
todo; buscar adequar o atendimento
as necessidades e

expectativas individuo
familiares; promover acoes de saude
a familia, incentivando a mudanca de
estilo de vida.

As visitas realizadas pelas equipes
devem ser programadas de forma
perioddica, sendo importante a
selecao previa do individuo e /ou das
familias a serem visitadas. Para isso
sao usados critérios, que analisam as
especificidades familiares.

Alguns critérios sao levados em
conta na decisao de prioridades,
como problemas novos na familia
relacionados a satdde ou que
constituem risco a saade, por
exemplo morte stbita do provedor,
abandonos e situacao financeira
critica, problema cronico agravado,
situacao de urgéncia e problemas de
imobilidade ou incapacidade de
deslocamento, idosos, criancas e
gestantes podem ser considerados
prioridades, dependendo de outras
situagoes.

A fim de uma melhor analise de
risco para definir as prioridades das
visitas, usa-se ainda um escore, no
qual a somativa das situagoes que a

Atendimento

Wisita
domicillar

Representacdo esquematica da atengdo a saude
domiciliar e suas respectivas modalidades

Fonte: Colussi CF, Pereira KG. Territorializacao
como instrumento do planejamento local na atencao
basica.

Atengdo domiciliar

familia apresenta determina o grau
de risco, menor, médio ou maximo,
permitindo estabelecer a
frequéncia da VD, semanal,
quinzenal, mensal ou pontual.

Cabe salientar que as visitas
nao necessariamente precisam ser
fixas, podendo, assim, haver a
flexibilidade de acordo com a
demanda e necessidade de cada
caso.

A formalizagcao da visita
domiciliar pode ser iniciada
através de uma entrevista com a
familia, além da observacgao
sistematizada do ambiente e sua
dinamica, estabelecendo assim os
casos de prioridade dentro de cada
domicilio e as orientacoes e
encaminhamentos pertinentes. E
importante ainda estimular a
autonomia dos membros,
incentivando as praticas de
autocuidado.

Sendo assim, a visita domiciliar
deve valorizar os  vinculos
concretizados com os individuos,
como forma de garantir a
continuidade do atendimento, de
modo a proporcionar o cuidado da
satde de cada membro da familia.

domiciliar

Internagin
domicilizr
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NO ACOMPANHAMENTO MEDICO

Em uma consulta rotineira o
médico pode se deparar muitas
vezes com situagoes e diagnosticos
em que estao presentes fatores
familiares, como doencas cronicas e
problemas que  podem ser
observados em mais de um
integrante da familia.

De modo a facilitar e agilizar o
trabalho de  pesquisa  dessas
situagoes, tem-se o0 genograma, um
instrumento que busca coletar, ao
longo das geragoes, informacoes
sobre a estrutura e historia clinica
da familia do individuo.

A construgao e interpretacao de
um genograma familiar se tornou
uma competéncia basica na atencao
do médico de familia, facilitando e
agilizando o estabelecimento de uma
terapéutica mais efetiva. Porém, o
genograma nao deve ser a

Unica ferramenta clinica utilizado.

De acordo com o artigo
“Genograma familiar. O bisturi do
Médico de Familia”, de Luis Rebelo, a
utilizacao dessa ferramenta é
recomendada para algumas
situagoes especificas, sao elas:

e Nas consultas de 1* vez, como
meétodo de diagnodstico apoiando
o raciocinio e decisao clinica.
Deve ser completado em
proximas consultas, sempre que
surja  informacao nova e
relevante;

¢ Quando o modelo biomédico nao
da resposta satisfatoria aos
problemas dos pacientes - por
dificuldade de diagnostico, por
falta de adesao ao plano de acao,
na alta frequéncia de doencas
agudas ou quando ocorre doenga
cronica terminal;

e Em particular, tem interesse
nas seguintes situacgoes
clinicas - ansiedade cronica,
depressao e ataques de
panico, consumo de drogas,
violéncia doméstica e sexual,
entre outras.

Para a maior compreensao do
genograma, O0S componentes
devem ser sistematizados, sendo
importante a presenca de legenda
dos simbolos e cores para o
completo entendimento.

Desse modo, a técnica de
resgate de padroes familiares
possibilita a interpretacao dos
fatores familiares de determinado
individuo, porém, quando se
deseja a compreensao de fatores
que podem influenciar a condicao
satde/doenca em um contexto
mais amplo, como fatores

T 2010

Renata

T 2014
Jorge CaI['[a Jodo,
Fernanda Peiiro /Sél'g io
Tereza Marcos
Exemplo de genograma. Retirado do site
nescon.medicina.ufmg.br
ambientais, psicossociais e
socioecondmico, o Ecomapa se

mostra como um complementador
do genograma.

No Ecomapa os objetivos passam
a identificar as relacoes e ligacoes da
familia com o meio em que habita,
representando, ainda, o grau de
cada interacao.

Inclui-se

no ecomapa a

vizinhanga, servicos da comunidade,
grupos sociais, educagao, relagoes
pessoais significativas, trabalho e
outras areas especificas da familia e
da area em que habita.

Diferente do Genograma, o
Ecomapa surge a partir de um
circulo no centro, representando o
integrante que estd em analise,
rodeado por outros circulos

Maria
8% anos
vive 5o

Exemplo de ecomapa. Retirado do texto
"Ecomapa" de Manuela Augustinho

menores, representando
diversas relacoes em questao.
Soma-se ainda, a representagao
da forca, impacto e qualidade da
ligacao por linhas, diferenciando-
se pela espessura, tamanho e
continuidade. E também
importante a presenca de legenda
para o perfeito compreendimento.

as
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TERAPIA COMUNITARIA

No dia 26 de maio toda a turma da T6 se juntou em
uma reuniao no Zoom para a realizagao de uma roda
online de terapia comunitaria integrativa (TCI). O
encontro também contou com a presenca de todas as
preceptoras do IESC e foi conduzido, principalmente,
pela professora Raquel, contando ainda com a
participacao da psicologa Karen Parra, convidada
para também conduzir a roda.

A partir de uma explicacao e conceituacao do que é
a terapia comunitaria e suas funcdes, os alunos
puderam compartilhar sentimentos e pensamentos
sobre a situagao atual, a pandemia e a consequente
paralisagao das aulas presenciais.

A terapia comunitaria (TCI) é um método elaborado
a partir de um encontro comunitario e interpessoal e
tém como principais objetivos a construgao de
vinculos e valorizacao das experiéncias de vida dos
participantes.

Essa estratégia ¢ frequentemente realizada no
ambito do SUS e aprovada junto com as diretrizes da
Politica Nacional de Humanizagao (PNH), diante de
uma necessidade da atencao a satide mental, de
forma a criar uma rede solidaria de individuos e
familias que vivem situagcoes de sofrimento ou
angustia. A TCI pode acontecer em diversos
ambientes, como associacoes de bairro, escolas,
postos de satide, empresas, entre outros.

Segundo o artigo “Terapia comunitaria: pratica
relatada pelos profissionais da rede SUS de Santa
Catarina, Brasil”, de Cristina dos Santos Padilha e
Walter Ferreira de Oliveira, a TC pode contribuir para
a redefinicio da pratica médica, através da
valorizagdo dos saberes e praticas dos sujeitos
usualmente designados como “origem popular”.

Dessa forma, o encontro para a realizacao da TC
¢ maestrada por um terapeuta e os individuos tém a
liberdade de compartilhar algumas experiéncias,
pensamentos ou sentimentos que esteja lhe
incomodando ou lhe afetando de alguma forma. A
partir dai qualquer outro individuo pode lhe
complementar, de forma a ampliar a percepgao dos
problemas e as possibilidades de resolucao.

Porém, ¢ muito importante que durante as
reunioes nao seja feita nenhum tipo de julgamento, a
fim de respeitar a todos e valorizar as experiéncias de
vida de cada um.

Ainda no artigo ja mencionado, a construgao dessa
rede solidaria tem como alicerce cinco eixos teoricos:
Pensamento Sistémico, Teoria da Comunicacao,
Antropologia  Cultural, Pedagogia de Paulo
Freire e conceito de Resiliéncia. De forma que esses
enfoques teoricos, legitimam a pratica adotada na
TCI.

Dessa forma, a terapia comunitaria realizada
com os alunos do 1° ano de medicina, através da
plataforma Zoom, buscou o compartilhamento dos
sentimentos que estavam se passando nesse
momento de pandemia do COVID-19.

Muitos alunos relataram sentimentos como
frustragao, tristeza e ansiedade, uma vez que, o
sonho de ter entrado na faculdade estava recém
conquistado e, essa conquista Unica e que tanto
sonhavam, foi interrompida de forma tao abrupta.
Outros, se sentiram a vontade de compartilhar a
solidao que estao sentido nesse momento e, ainda,
alguns expuseram a sensacao de saudade dos
amigos e da rotina na faculdade.

Durante as falas, varias pessoas concordavam
com os pensamentos dos colegas, mas de forma
geral, todos relataram que mantinham um
pensamento de esperanca para o fim dessa fase que
ficara marcada na vida de todos.

As preceptoras indagaram, ainda, qual era a
estratégia que esses alunos estavam usando para
aliviar os sentimentos negativos e como forma de
distracao da rotina da quarentena. Muitos disseram
que ouvir musica os ajudavam, tocar instrumentos,
assistir uma série e filme, ler e conversar com os
amigos por redes sociais. Sendo assim, muito
importante a adogao de valvulas de escape nesse
momento conturbado.

O encontro foi finalizado com a apresentacao
de alguns alunos, como a do Joao Vitor Domingos,
que presenteou a turma com uma €anc¢ao no
violino, e o aluno Lucas Ruffo, que realizou uma
apresentacao no violao.

Fotografia de uma terapia comunitaria realizada em
uma UBS de Teresina-PI. Foto retirada do portal
piauihoje.com
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COLETA DE DADOSE
INFORMACOES EM SAUDE

Na ultima edicao do jornal, foi

abordado a pratica de
territorializacao do entorno social
em que as equipes de saade
realizam seus trabalhos, sendo
fundamental para o
estabelecimento das estratégias de
intervencao dos profissionais.

Antes de enumerar os pontos-
chave do reconhecimento da area
de atuacao das equipes, €
importante o maior entendimento
da diferenca entre os termos
“dado” e “informacao”. Desse modo,
os dados sao definidos como
simbolos quantitativos, o valor
bruto e sem tratamento analitico,
de forma que ele nao traduz a
realidade. Por outro lado, a ideia de
informacao pode ser entendida
como a exploracao dos dados
brevemente recolhidos, a apuracao
deles, de tal modo que, evidencia
uma situacao real.

Devidamente aclarada essa
diferenca, os dados ainda, segundo
o livro “Territorializacao como
instrumento do planejamento local
na atencao basica”, de Claudia
Flemming Colussi e Katiuscia
Graziela Pereira, podem ser

divididos em

primario e
secundario, de modo que os dados
primarios sao aqueles que ainda

nao foram coletados e
sistematizados e o secundario sao
os dados ja recolhidos por outras
pessoas ou instituicoes,
organizados em bancos ou
arquivos.

Quando ha o planejamento
da coleta de dados, é muito
importante a utilizacao de roteiros
e formularios, a fim de facilitar o
registro dos pontos a serem
observados. A observacao pode ser
feita por meio de entrevistas
diretas ou, ainda, in loco, isto é€,
por meio apenas da observacao e
da percepcao. Os formularios em
forma de checklist permitem a
sistematizacao e padronizacao da
coleta dos dados, mas ¢
importante que as equipes, caso
necessario, improvisem  seus
proprios campos, de acordo com a
demanda de novos dados.

De acordo com o mesmo livro ja
antes citado, a entrevista com
informantes-chave € importante
fonte de dados do territério, como
presidente de associacao do bairro

lideres de trabalhos sociais,
representantes religiosos e até
mesmo um morador mais antigo
da area, isso porque esses
individuos podem representar
varias pessoas, ja que a equipe
nao dispde de tempo para
entrevistar toda populacao. Mas

vale ressaltar que, conversar
apenas com um informante-
chave nao é o suficiente,

necessita, portanto, a busca de
diferentes individuos da
comunidade.

Como forma complementar,
os dados secundarios, que seriam
os registros oficiais, servem de
complemento para o trabalho das
equipes de satde, como forma de
enriquecer as informacoes que
estao em busca. Alguns exemplos
desse tipo de dado é: IBGE,
DATASUS, Secretarias de Satde,

dados municipais em geral
(abastecimento de agua, esgoto,
limpeza urbana e energia

elétrica), entre outros.

Porém, os dados secundarios,
normalmente, abrangem uma
macro  area, portanto, as
informacoes do municipio devem
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ser coletadas para o sentido

comparativo.

Apos a coleta de todos os dados
necessarios para a realizacdo do
trabalho pré-definido, é necessario,
agora, a analise dos elementos,

procurando compreender

situagcao da populacao, de forma a
estabelecer o planejamento para a

resolucao de determinado ponto.

A obra de Claudia Flemming
Colussi e Katiuscia Graziela Pereira
busca estabelecer 3 modos de
analisar as situagoes coletadas: (1)
de forma permanente, comparado
com um filme, de modo que o
territorio é dinamico e, portanto,
sofre um processo de comparagao;
(2) de forma interdisciplinar, cujo
trabalho se mostra mais efetivo
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através da interpretacao de
distintos saberes e visoes do
mundo, realizado pela analise de
todos os membros da ESF; (3) de
forma referenciada, para que os
dados nao sejam percebidos de
maneira superficial; e (4) de forma
contextualizada.

Mas quais sao as caracteristicas que devem ser coletadas e analisadas?

Analise demografica:
Entender as diversas relacoes
de uma populagao, como idade,
populacao total, mortalidade,
taxa de fecundidade, entre
outros aspectos, auxilia no maior
entendimento do cenario e

caracteristicas do ambiente.
Identificar uma populacao de
maioria idosa indica que as
politicas publicas de saade
devem ter uma atencgao especial
e voltada para esse segmento,
assim como em uma populagao
em que as mulheres sao maioria,
algumas doencas e condigoes
sao mais prevalentes do que em

homens.

Analise socioecondmica:

Assim como a desigualdade
social €& uma importante
ferramenta para analise de uma
populacao, a identificacao de
uma  “desigualdade  satde-
doenca”, decorrente da primeira,
se faz tao importante quanto.
A percepcao das diferencas e
discrepancias de uma
determinada enfermidade,
quando se compara duas
populacdes  diferentes, nos
revela como o0s  cenarios
economicos acometem a
populacao. A  exemplo a
esquistossomose, que ao analisar
a sua epidemiologia percebe-se
que atingem a populacao mais
pobre que vivem em lugares com
esgoto a céu aberto, uma vez
que a transmissao da doenga é
por meio das fezes do individuo
infectado.

Outros pontos que devem ser
observados na analise
socioecondmica é o nivel de
desenvolvimento  técnico e

cientifico, refletindo na
capacidade e recursos para a
solugao dos problemas

relacionados a satide, o nivel de
escolaridade e taxas de
desempregados na populacao.
De acordo com o livro
“Territorializacao como
instrumento do planejamento
local na atencao basica”, as
populacbes com as piores
condicoes  sociais e que
necessitam de mais cuidados,
sao as que apresentam mais
dificuldade para acessar os
servicos de satde, outro ponto
para ser estudado no
planejamento do territorio.

Analise epidemiologica

Como ja foi exemplificado que
existem doencas e condicoes que
afetam uma determinada classe
com mais frequéncia que outras,
cabe ainda  determinar a
distribuicao desses eventos e 0S
fatores que os influenciam. Assim,
a coleta dos dados demograficos
e socioecondmicos nos ajuda a
entender a distribuicao da
enfermidade naquela populacao e
sua abrangéncia nela.

Analise socioambiental

A questdo ambiental esta
diretamente ligada com a
qualidade da satde humana,
fatores como saneamento basico,
poluicao de lagos e rios,
alagamentos, desmatamentos,

queimadas, por exemplo, sao
essenciais para a equipe de saude. A
identificacao desses fatores
ambientais permite que seja
estimado o risco de doengas a que
a populacao esta exposta, como por
exemplo uma comunidade que
convive com queimadas
constantemente pode desenvolver
complicagoes respiratorias pela
inalacao da fumaca.

Analise assistencial - acesso

Essa informacao é coletada com
foco no acesso aos servigos de
satde pois, muitas vezes, mesmo
existindo o servico essencial,
pode-se encontrar barreiras que
dificultam o  contato  dos
individuos com os recursos. Essa
dificuldade = pode ser tanto
organizacional, sociocultural,
geografica (ladeiras, escadarias,
alagamentos) quanto econdmicas
(consumo de tempo, energia e
recursos financeiros).

Portanto a ampliacao do
atendimento e a quebra dessas
barreiras deve ser sempre um
ponto de atencao da equipe da
ESF

Analise da infraestrutura

Informacoes sobre os servigos e
obras publicas presentes no
territorio analisado também
contribui  para  identificar a
qualidade de vida da populacao,
como escolas, creches, transporte,
rede elétrica, pracgas etc.
O reconhecimento desses recursos
pode ser um aliado para a equipe,
para intervengoes futuras.
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PERFIL DA "POPULACAO T6" E FAMILIAS

No dia 3 de junho foi liberado para
a sala da T6 um questionario com
algumas perguntas, perguntas essas
que também se apresentam na ficha
de cadastro do e-SUS e que os
agentes de satde usam para incluir
os moradores no sistema, no intuito
de usa-los para determinar o perfil
dos alunos e seus familiares.

ApOs o prazo para responder, as
preceptoras Livia, Patricia e Raquel
reuniram os dados e nos
apresentaram na aula seguinte nos
grupos para que pudéssemos
entender a  configuragcao e
caracteristicas da turma. Assim, foi
possivel ter um pouco da
experiéncia da coleta de dados e a
analise das informacgoes,
considerando uma  populacao
composta pela turma T6 e seus
familiares.

Foram um total de 197
entrevistados, incluindo alunos e os
integrantes que moravam junto a
eles, sendo 59 familias, com faixa
etaria entre 8 e 70 anos, na qual a
maioria tem entre 10 e 19 anos, e
brasileiros, tendo apenas uma
pessoa naturalizada. Em relagao ao
sexo e cor, ha predominancia das
mulheres, com 59,9%, e brancos,
sendo esses 91,9%, seguido dos
pardos com 7,1% do total.

Para as informacoes
sociodemograficas foram coletados
dados como a orientacao sexual,
identidade de género, escolaridade,
planos de satade privado e
ocupacao. De um modo geral a
populacao apresentou-se
predominantemente heterossexual,
com uma porcentagem pequena de
bissexuais e homossexuais e nao
tendo ninguém assinalado como

transexual, maioria com ensino
superior, aperfeicoado ou
especializado, majoritariamente

com planos de satde privado e
metade como empregados e outros
45% estudantes.

Outro ponto que o questionario
pediu para informar foram
condicoes de saude, tendo como
resultados que 67% se consideram
com peso adequado, ainda que
muitos individuos se consideraram
acima do peso. Por outro lado, uma
maioria se declarou usuario de
alcool e uma minoria fumante e
usuario de outras drogas.

Concomitante, questionou-se
algumas doencas/condigoes, como
hipertensao, AVC, infarto, diabetes,
cancer, hanseniase, tuberculose e se
esta acamado. Sendo a hipertensao
o problema mais recorrente, com
10,2% respostas para sim, seguido
de diabetes, atingindo 5,6% da
populacao, e cancer, com um pouco
mais de 3% dos individuos que tem
ou ja tiveram a doenca.

Indagou-se ainda se houve
internacdes nos Gltimos 12 meses e
apenas uma minoria de 6,6% dos
individuos responderam que sim,
assim como o uso de plantas
medicinais e de praticas integrativas
complementares (acupuntura,
homeopatia, yoga, quiropraxia,
entre outros).

Perguntou-se, ainda, aspectos da
residéncia da populagao, o que
revelou que a maioria reside em
Franca-SP (69,5%), com
propriedade propria (88,1%), na
zona urbana (98,3%) e habitando em
casa (86,4%). Complementarmente,
foram identificadas moradias de
maioria com 4 pessoas (37,2%) e
minoria com casas de 1 e 2 pessoas,

sendo também casas
predominantemente de 10
comodos.

O questionario abordou ainda o
questionario abordou sobre o
abastecimento de agua e condigao
da agua para consumo, O
escoamento do banheiro e renda
familiar, sendo predominantemente
rede encanada, agua filtrada, rede
coletora de esgoto ou pluvial e
renda de 4 ou mais salarios
minimos, respectivamente.
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Para maior compreensao,

imagens abaixo trazem alguns dos
graficos montados com os dados
coletados da populacao em

questao.
COR
@ Branca
@ Frita
Parda
@ Amarela
@ indigena

ORIENTACAO SEXUAL

@ Heterossexual
@ Bissexual

Homossexual (gay ! lésbica)
@ Outra

SITUA(}ELD DE MORADIA

@ Préprio
@ Financiado
Alugado

Todas as imagens foram retiradas do
slide disponibilizado
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Diante de todos os dados consolidados
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apresentados, observa-se uma
populacao majoritariamente feminina,
residentes no sudeste do Brasil. Ainda
que houve uma prevaléncia de idade
entre 10-19 anos, pode-se afirmar que a
maioria ja possui maioridade, seguido de
adultos com mais de 50 anos, refletindo
a populagao da T6, que partiu da analise
de familias de universitarios de medicina

Vocé esta fumante?

Vocé faz uso de alcool?

particular. Nessa mesma logica,

entende-se a prevaléncia de pessoas
brancas, com renda acima de 4 salarios
minimos, casa propria, com muitos
comodos, bem como o acesso dos
recursos de moradia, como agua
encanada e filtrada, rede de esgoto e
acesso ao plano de satde privada.

Vocé faz uso de outras drogas?

@ Sim
® Nao

ESTADO ONDE MORA

GOIAS

MINAS GERAIS

Em relacao aos questionamentos que
indagavam questoes pessoais, como
orientacao sexual, identidade de género e uso
de drogas, notou-se uma pequena
porcentagem de individuos nao heterossexuais
e nenhuma resposta para transexual ou
travesti, o que também vai de acordo com a
populacito da T6, onde a maioria dos
entrevistados sao pais e avos de alunos, mas
ainda assim, pode ter havido algum tipo de
intimidamento ao responder essa pergunta,
considerando que a identificacao do aluno era
exposta, assim como em relagcao ao uso de
drogas, que apenas 2 responderam para
usuario.

SAD PAULO

Esses resultados retratam a realidade
da sociedade brasileira, uma vez que, o
acesso a uma universidade privada para
um curso supervalorizado como medicina
e, portanto, com uma mensalidade alta,
ainda é muito restrito as camadas mais
bem remuneradas, sendo elas maioria
branca. Como demonstrado na matéria de
2018 do Gl.com, o IBGE aponta que os
negros no Brasil ganham cerca de RS1,2
mil a menos que os brancos em media.
Ademais, ainda na mesma matéria,
especialistas apontam que desigualdades
histéricas estdao por tras das grandes
disparidades enfrentadas pelos negros no
mercado de trabalho. O menor acesso a
educacao é um deles, bem como
condigdes de vida mais precarias.

RENDA FAMILIAR

@ 4 saldrio minimo

@ % salario minimo

@ 1 saldrio minimo

@ 2 salarios minimos

@ 3 salarios minimos

@ 4 ou mais salarios minimos

Todas as imagens foram retiradas do slide

disponibilizado
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Conhecao
bairro Jardim
Esmeralda

Por Laura Marques

Na pentltima aula do IESC antes do recesso de
julho, nos foi proposto a pesquisa € montagem da
territorializacao da nossa ESF, a fim de apresentar
a outro grupo na proxima aula. Contudo, em
virtude da paralisacao das aulas por conta da
pandemia do COVID-19, nossa turma usou de
noticias retiradas de sites, uso do Google Maps e
outras fontes para a montagem do nosso
territorio.

A preceptora Raquel nos apresentou uma série
de recursos que deviamos tentar inserir na nossa
apresentacao, como escolas, equipamentos
sociais, igrejas, creches, centros comunitarios,
supermercados, farmacias, transporte publico,
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academias ao ar livre, pesquisa sobre a historia do
bairro, especificidade epidemiologica,
saneamento basico na regido, areas verdes,
ciclovias.

Depois de nos explicar o que deveriamos fazer,
Raquel nos deixou livres para a montagem do
projeto, € assim comegamos as pesquisas €
montagem do mapa, através do My Maps. Usamos
do site da prefeitura, noticias de jornais locais e o
mapa da prépria ESF para identificar as micro
areas e a epidemiologia que atingem o territorio,
como diabetes e hipertensao.

Além do bairro Esmeralda o Nucleo da Saude
da Familia também abrange o Jardim Zelinda e o
Jardim Simoes.

Assim, através das investigagoes e com o auxilio
do Google Maps, localizamos os pontos de 6nibus,
uma academia ao ar livre na avenida que da
acesso ao bairro, uma ciclovia, areas verdes no
centro do bairro, mas sem grande preservagao,
trés centros religiosos, uma escola de ensino
fundamental e uma creche, trés farmacias,
diversos restaurantes e lanchonetes, entre outros
recursos, como mostrado no mapa abaixo e nas
legendas.

Micro Areas

Ly Territorio Esmeralda
Micro Aréa 1

Ly Micro Aréa 2

£F Micro Area 3

£F Micro Area 3

£y Micro Area 3

Caracteristicas do local .. ; . .
Recursos Religiosos £F Micro Area 4

€9 Academia ao ar livre

) lgreja Evangelica Assembleia de Deus {J Micro Area 5

@ Mototaxi

© Lanchonete @ Templo Shalom Recurso de Saude

@ ciclovia Rescursos Educacionais e Sociais ¥ R Antdnio Albino da Silva, 160
© Ponto de nibus € R. Antdnio Albino da Silva, 160
© Ponto de dnibus @ EMEB Anor Ravagnanli € DrogaFarma Esmeralda

O Jardim das Oliveiras Cemitério Parque  J¥ Liga De Assisténcia Social E Educagdo P. @ Multidrogas - Franfarma

Imagem feita pelo grupo ESF Esmeralda da turma T6 através do "My Maps"
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No dia 24 de junho nos encontramos, via Zoom,
com o grupo da UBS Paulista, da professora Valéria.
Eles comecaram apresentando. Logo de cara uma
grande diferenca entre o grupo a UBS do Paulista e
a nossa ESF: a estrutura fisica da UBS Paulista é
maior, mais bem planejada e conservada.

Em contrapartida, UBS Paulista nao tem uma uma
area delimitada com adscricao de clientela, como a
ESF. O Bairro Paulista fica localizado mais proximo
da regiao central de Franca e, consequentemente,
alguns recursos se mostram mais abundantes,
como comeércio, acessibilidade e escolas. O grupo
ainda contou um pouco sobre a historia da UBS
Paulista e algumas dificuldades que enfrentam,
além dos projetos e programas desenvolvidos por
eles, como o Sabado da Mulher.

¥ |ESC

3 visualizagies

Todas as alteragbes foram salvas no Drive

= Adicionar camada Z+ Compartilhar
@ Visualizar

~ Recursos de saude

“ Estilos individuais

(@ uBS Jardim Paulista
() Farmicia Super Drogio
@ Drogaria Sio Matheus Matriz

~ Recursos educacionais

" Estilos individuais

Escola Estadual Professora ...
Creche-Escola Educagio Infa

Creche Sao José

+' Recursos religiosos
7 Estilos individuais

@) Capela Sio Lucas ( Pardquia .
© Capela Sao José (Pardquia N...
@ Assembleia de Deus Paulista
@ Comunidade evangélica da fé
o Centro Espirita Joanna de An...
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Em seguida foi a vez do meu grupo realizar a nossa
apresentacao sobre a ESF Esmeralda. Apos
expormos todos os pontos que ja citei nesse mesmo
texto, um dos integrantes do Paulista nos disse que
se surpreendeu como a estrutura da nossa ESF. A
professora Raquel explicou um pouco o porqué do
municipio de Franca ter esse modelo assistencial
com UBS e ESF e de como as verbas funcionam.

UBS Paulista. Foto retirada do slide de apresentacao do

Imagem do My Maps do balrro Paullsta e suas prOX|m|dades.Foto retirada do slide
apresentado pelo grupo

Apos uma exposicao de ideias de alunos e preceptoras, encerramos a tltima reuniao
do semestre com um feedback para os dois grupos e para as professoras. Apesar do
grande obstaculo e decepgodes que enfrentamos logo no primeiro ano da faculdade tao
sonhada, a turma toda, junto com a compreensao das professoras, buscou, e continua
buscando, a melhor forma de continuar conduzindo os nossos estudos, na torcida e
esperanca de que tudo vai passar e que poderemos abracar nossas saudades diarias o
mais breve possivel.
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