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1. APRESENTACAO
A Atencdo Bésica (AB) deve, preferencialmente, ser a principal forma de
acesso dos usuarios a toda a Rede de Atencdo a Saude (RAS) (Ministério da
Saude, 2017). Assim, € essencial que ela seja norteada pelos principios da
universalidade, da acessibilidade, do vinculo, da continuidade do cuidado, da
integralidade da atencdo, da responsabilizacdo, da humanizacao, da equidade e
da participagdo social (Ministério da Saude, 2014). Além disso, deve ser
descentralizada e estar préxima da vida dos usuarios (Ministério da Saude, 2017).
O profissional farmacéutico, na perspectiva da AB, estabelece o Cuidado
Farmacéutico (CF) a partir de uma dimensao clinico-assistencial e técnico-
pedagdgica, compondo uma equipe multiprofissional (Ministério da Saude, 2014).
Nas Unidades Basicas de Saude (UBS) podem ser desenvolvidas
atividades individuais e/ou coletivas de promoc¢do a saude e prevencdo de
doencas (Governo do Estado do Rio Grande do Sul, 2017). Neste sentido, pode-
se citar o grupo de gestantes. A gravidez é um periodo de grandes
transformacdes para a mulher, para seu (sua) parceiro (a) e toda a familia
(Ministério da Saude, 2014). De acordo com o Ministério da Saude (MS), por meio
de manual técnico “Pré-Natal e Puerpério: Atencao Qualificada e Humanizada”, “o
principal objetivo da atencdo pré-natal e puerperal € acolher a mulher desde o
inicio da gravidez, assegurando, ao fim da gestacdo, o nascimento de uma
crianca saudavel e a garantia do bem-estar materno e neonatal”’. De acordo com
este manual sdo medicamentos essenciais para as gestantes sulfato ferroso,
acido félico, dentre outros (Ministério da Saude, 2014). Outro grupo importante é o
Hiperdia. Trata-se de um programa destinado ao cadastramento e
acompanhamento de pessoas portadoras de hipertenséo arterial e/ou diabetes
mellitus que sdo assistidos na rede ambulatorial do Sistema Unico de Salde
(SUS). Assim, € possivel gerar dados relativos a medicamentos, permitindo a
obtencao de informacdes sobre a aquisi¢cao, dispensacéo e distribuicdo destes, de
forma regular e sistematica a todos os pacientes cadastrados (Ministério da
Saude, 2017). Para que o usuario (a) faca seu tratamento farmacolégico de
maneira adequada, em especial de anti-hipertensivos e hipoglicemiantes, é
importante que os profissionais da saude, de forma especial o farmacéutico,
fornecam as orientagcbes para uma correta e segura farmacoterapia. (Lima, et. al.
2012).
Levando em conta que “Educacdo em Saude é compreendida como
processo de transformacdo que desenvolve a consciéncia critica das pessoas a
respeito de seus problemas de saude e estimula a busca de solug¢des coletivas
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para resolvé-las” (Sdo Paulo, 2004) e tendo como base o Programa PET
GraduaSUS e seus objetivos de integracdo de ensino-servico-comunidade, o
curso de Farméacia da Universidade Federal de Pelotas realizou atividade de
Educacdo em Saude em uma UBS da cidade de Pelotas tendo como foco a
promocdo do Uso Racional de Medicamentos (URM) junto aos usuarios dos
grupos de gestantes e Hiperdia e contando com a participacdo de profissionais do
servico de saude. Este trabalho trata-se de um relato de experiéncia sobre esta
acao.

2. DESENVOLVIMENTO

Foram desenvolvidas 9 perguntas voltadas ao grupo de gestantes (Quadro
1) e 15 perguntas para o grupo Hiperdia (Quadro 2), entre elas abertas e
reflexivas, sobre o uso de medicamentos. De forma aleatéria, cada usuario (a)
sorteou uma pergunta que estava dentro de uma embalagem. Esta pergunta
poderia ser respondida por quem a sorteou ou por outra pessoa. A partir das
respostas, foram feitas intervencdes, pela tutora ou pelos académicos do curso de
Farmécia, com o objetivo de sanar duvidas, corrigir informacdo equivocada ou
mesmo fortalecer uma informacédo prévia. Além dos usuarios, participaram desta
atividade os médicos, enfermeiros e Agentes Comunitarios de Saude (ACS) de
cada grupo.

GRUPO DE GESTANTES
COMO VOCE FAZ PARA TOMAR O SULFATO FERROSO?
COMO VOCE FAZ PARA TOMAR O ACIDO FOLICO?
O QUE VOCE UTILIZA QUANDO TEM DOR DE CABECA?
O QUE VOCE UTILIZA QUANDO TEM AZIA?
ONDE VOCE ARMAZENA SEUS MEDICAMENTOS?
O QUE VOCE FAZ QUANDO O MEDICAMENTO ESTA VENCIDO?

SE AVIZINHA TOMA UM DETERMINADO MEDICAMENTO EU POSS0 TOMAR?
QUANTAS VEZES NA SEMANA VOCE ESQUECE DE TOMAR SEUS MEDICAMENTOS?
COMO VOCE TOMA SEUS MEDICAMENTOS?

Quadro 1 — Lista de questionamentos para o grupo de gestantes

GRUPO HIPERDIA
ONDE VOCE ARMAZENA SEUS MEDICAMENTOS?

O QUE VOCE FAZ QUANDO O MEDICAMENTO ESTA VENCIDO?
QUANTAS VEZES NA SEMANA VOCE ESQUECE DE TOMAR SEUS MEDICAMENTOS?
COMO VOCE FAZ PARA TOMAR SEUS MEDICAMENTOS?

VOCE ACHA QUE SEU TRATAMENTO FUNCIONA?

COMO VOCE GOSTARIA QUE FOSSE SEU TRATAMENTO?

COMO VOCE FAZ PARA APLICAR INSULINA?

SE A PRESSAO CONTROLAR, POSSO PARAR DE TOMAR O(S) REMEDIO(S)?
VOCE PODE MUDAR DE REMEDIO POR CONTA PROPRIA?

SE A PRESSAQ DA VIZINHA CONTROLA, VOCE PODE MUDAR PARA O REMEDIO DELA?
VOCE JA SENTIU ALGUM MALESTAR COM ESSES MEDICAMENTOS QUE VOCE UTILIZA AGORA?
VOCE TEM ALGUMA DIFICULDADE PARA SEGUIR ESSE TRATAMENTO?

COMO VOCE TOMA O OMEPRAZOL?

COMO VOCE TOMA O CAPTOPRIL?

COMO VOCE TOMA A METFORMINA?

Quadro 2 — Lista de guestionamentos para o grupo Hiperdia
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As perguntas foram desenvolvidas tendo como base o Método Dader de
Seguimento Farmacoterapéutico (UNIFAL, 2014).

3. RESULTADOS

Em um ambiente de descontracdo e integracdo, de maneira geral, todos
responderam aos questionamentos, independente de terem sorteado ou n&o.

Para as usuarias dos grupos de gestantes o enfoque foi sobre o uso de
sulfato ferroso e &cido folico. Algumas das gestantes ja tém filhos e, por conta
disso, trouxeram duvidas sobre o uso de medicamentos em criancas. Por
exemplo, o caso de uma mae que administrou Dipirona a seu filho. Ela ficou
preocupada que, apds o uso do medicamento a crianca transpirou muito. Foi
informado que a Dipirona tem como caracteristica a reducdo da temperatura
corporal e, com isso, a transpiracdo € uma forma de controle da temperatura
corporal.

Para os grupos Hiperdia se sobresairam questdes como uso de insulina,
descarte correto de medicamentos e perfurocortantes, além de que atitudes tomar
frente a medicamentos vencidos. Um usuario relatou ter utilizado uma pomada
vencida em um ferimento. Isso trouxe piora para a regiao. Foi orientado que o0 uso
de medicamentos vendicos néo é indicado, pois pode trazer riscos e até agravar
um estado de saude, como acontecido com o usuario.

Para os académicos, houve contribuicdo para aprendizagem em um novo
espaco de vivéncia e aprendizado diferente da sala de aula ou mesmo na
farmacia em uma dispensacdo. Foi possivel conhecer um pouco melhor a
realidade das pessoas que utilizam a UBS e contribuir para aspectos importantes
de sua saude, neste caso em especial, URM. Os estudantes puderam ainda
conhecer um pouco mais da realidade da AB do municipio.

4. AVALIACAO

Foi possivel observar a contribuicio do PET GraduaSUS para todos
envolvidos, usuarios, profissionais da UBS, académicos e professores.

Esta acdo trouxe aos académicos de Farmacia habilidades na comunicacao
COm 0S USUArios e com a equipe.

Os usuarios (as) dos grupos puderam ficar mais atentos ao autocuidado e
também ao cuidado daqueles ao seu entorno, sobre seu tratamento farmacologico
e nao farmacolégico. Espera-se que a acao tenha contribuido para o
empoderamente de cada um (a).

Para as equipes de saude houve reciclagem do aprendizado sobre os
medicamentos, bem como o aprimoramento sobre os habitos dos usuarios
assistidos na UBS.

Foi possivel a criacdo de um espaco de troca de informacdes e aprendizado
entre todos os envolvidos. Tratou-se de um aprendizado de “mao dupla” onde
todos os presentes foram  beneficiados com o conhecimento
transmitido/criado/desenvolvido compartilhado na ocasi&o.

Assim, pode-se observar a importancia das acées do PET GraduaSUS e que
estas devem ser constantes e cada vez mais estimuladas para o fortalecimento
do SUS, para que o Cuidado Farmacéutico seja cada vez mais reconhecido e
consolidado na saude publica e para que haja o estreitamento da triade Instituicdo
de Ensino Superior (IES), trabalhadores da Atencéo Basica e Comunidade.
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