32 SEMANA IV CONGRESSO DE
"‘E‘ INpESRANA @ C E EXTENSAO E CULTURA

A TERAPIA OCUPACIONAL NA ATENGCAO BASICA DE SAUDE -
PET/GRADUA/SUS

CARMEN LUCIA BERNEIRA MOREIRAL; HORTENCIA FERNANDES?2;
CRISTINA CASTILHOSS; ELCIO ALTERIS DOS SANTOS4

1Universidade Federal de Pelotas — calumoreira@gmail.com
2Universidade Federal de Pelotas — hortenciagf@yahoo.com.br
sPrefeitura Municipal de Pelotas - cristinacastilhos@hotmail.com

sUniversidade Federal de Pelotas — elcioalteris@hotmail.com

1. APRESENTACAO

A formac&o de profissionais para o Sistema Unico de Satde (SUS) deve se
fundamentar em concepc¢fes de saude, educacao e trabalho com o objetivo de
promover mudancas organicas nos trabalhadores, no setor saude e,
consequentemente, na pratica profissional e na atencdo aos usuarios. (SILVA et
al, 2015).

A atencdo basica € desenvolvida com o mais alto grau de descentralizacao
e ocorre no local mais préximo da vida das pessoas, portanto deve ser o contato
preferencial dos usuérios, sendo a porta de entrada do Sistema Unico de Sade.
A atencdo basica se fundamenta nos principios da universalidade, da
acessibilidade, do vinculo, da continuidade do cuidado, da integralidade da
atencao, da responsabilizacdo, da humanizacdo, da equidade e da participagcéo
social. Considera o sujeito em sua singularidade e insercdo sociocultural,
buscando produzir a atengéo integral. (BRASIL, 2012).

Dessa forma, as Unidades Basicas de Saude (UBS) devem garantir o
acesso aos servicos de qualidade, visto que sdo espacos que favorecem
intervencdes que irdo impactar nos indicadores de saude. Entretanto, no modelo
biomédico, a formacgéo do profissional de saude, na sua grande maioria, é voltada
para a clinica centrada na doenca em detrimento do sujeito.

Esse cenario tem sofrido algumas mudancas, visto que a partir da década
de 1990, no intuito de produzir conhecimento e construir alternativas que integrem
0 ensino-servico-comunidade, surgiram o0s programas Aprender SUS, do
Programa Nacional de Reorientacdo da Formacdo Profissional em Saude (Pré-
Saude) e do Programa de Educacao pelo Trabalho para a Saude (PET-Saude).
(PIMENTEL, COSTA e SOUZA, 2011)

O curso de Terapia Ocupacional vem somar juntamente com 0s cursos de
Medicina, Farmacia, Enfermagem e Odontologia uma equipe que visa a
prevencao, promocao da saude e tratamento dos usuarios da UBS Simdes Lopes.
A Terapia Ocupacional atua de forma preventiva e interventiva com atividades
significativas, com objetos de realizacdo do individuo e com seus projetos de vida,
seja no domicilio, na escola ou trabalho. (BEZERRA et al, 2009)

Dessa forma, ampliou-se a sua atuacdo, com o0 surgimento de novos
espagos extrainstitucionais, com intervences no territdrio e na comunidade.
(ALMEIDA e OLIVER, 2001) Essa insercao da terapia ocupacional, também, se
da por conta da facilidade no acesso ao sistema de salde e ao aumento da
integralidade do cuidado, o que gera beneficio tanto para comunidade local
quanto na formacao profissional e pessoal dos estudantes envolvidos.
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2. DESENVOLVIMENTO

Dentre as participacdes da terapia ocupacional na UBS destaca-se 0
Projeto de Culinaria Intuitiva, Programa Saude na Escola, Grupo de Hipertensos,
Projeto Adote uma familia e Projeto Saude no Onibus. Coube, também, as
atividades de registro e atualizacdo em planilha eletrénica, programa Excell, de
todas as criangcas que frequentam a UBS Simbes Lopes. Esta planilha de
puericultura contém dados de identificacédo e indicadores de saude, totalizando 34
itens, que séo alimentados semanalmente.

Outra atividade de bastante relevancia desenvolvida é a aplicacdo do Teste
Denver Il nas criangas que fazem a puericultura na UBS. Esse teste é indicado
por ser de baixo custo e facil acesso, € uma escala de triagem que avalia o
desenvolvimento infantil de criancas de zero a seis anos de idade. Com ele se faz
a triagem de criancas assintomaticas com possiveis problemas de
desenvolvimento e a monitorizagao de criangas que tenham risco para problemas
de desenvolvimento, como por exemplo, 0s prematuros.

As criangas que fazem a puericultura nos horarios em que as académicas
de terapia ocupacional estdo na UBS, automaticamente sdo encaminhadas para o
teste, que contém 125 itens, sendo que cada um é representado por uma barra,
que indica a idade na qual 25%, 50%, 75% e 90% das criancas que podem estar
realizando aquele comportamento. Apds a puericultura é aplicado o teste
diretamente com a crianca e questionado algumas informacfes com o
responsavel.

3. RESULTADOS

Durante o periodo de maio de 2016 a agosto de 2017 foram atualizados os
dados na planilha eletrénica “Indicadores de saude da crianga”, num total de 355
criancas de 0 a 72 meses, das trés equipes de puericultura da UBS Simdes
Lopes. Deste total, foi aplicado o Teste de Denver Il em 110 criancas.

Este teste tem como objetivo detectar algum desvio/alteracdo de
desenvolvimento, sendo utilizado no acompanhamento de todas as criancas, de
risco ou ndo. Permite avaliar a condicdo atual do desenvolvimento maturacional
da crianca, ndo fornece diagnéstico e leva em consideracdo o avanco da idade,
avaliando quatro areas do desenvolvimento: “motricidade ampla”, “motricidade
fina-adaptativa”, “pessoal social” e “linguagem”. (PINTO et al, 2015).

Das criancas avaliadas, uma foi identificada com possivel problema visual,
portanto foi encaminhada ao médico da UBS para avaliacdo e, posteriormente ao
Centro de Reabilitagdo Visual Louis Braille para averiguacdo detalhada. Os
demais tem apresentado bom desenvolvimento.

Para os responsaveis sdo dadas orientacdes de estimulacdo precoce a
todas as criancas, mas, em especial, para aquelas que tém dificuldade em
alguma area de avaliagédo, sendo reavaliadas na proxima visita.

A aplicagdo de vacina antes da aplicagédo do teste de Denver Il interfere
nos resultados, podendo ser um fator confundidor da avaliacdo do
desenvolvimento. A partir desta experiéncia se recomenda que a escala de
Denver seja aplicada antes da vacina
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4. AVALIACAO

Pode-se observar que a atuacdo do terapeuta ocupacional na atencéo
bésica tem contribuido com a equipe local e, o0 PET-Saude atua como recurso
educacional buscando aperfeicoar o ensino-servico-comunidade.

Conforme preconiza a Portaria 2488/2011 que trata sobre a Politica
Nacional de Atencao Basica (BRASIL, 2011), o NASF 1 e 2 devera conter no seu
quadro de profissionais um terapeuta ocupacional, legitimando a atuagédo deste
profissional, visto que sua formacdo tem como foco o individuo na sua
singularidade, influenciando e sofrendo influéncia do meio ao qual esta inserido.

Portanto, acredito ser de suma importancia a participacdo dos académicos
de terapia ocupacional na atencdo basica para sua formacdo e entendimento do
processo de gestdo, das possibilidades de sua atuacdo no controle, avaliacéo,
rastreamento e na constru¢cdo desse novo cenario que busca a exceléncia na
prestacdo de servicos em prol da saude coletiva, respeitando os principios e
diretrizes do SUS.
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