10® SIIEPE )
BN NTEGRADA Xl CEC - CONGRESSO DE EXTENSAO E CULTURA

UFPEL 2024

A ESTRATEGIA DE UMA UNIDADE BASICA DE SAUDE DO SUL DO RIO
GRANDE DO SUL NO PERIODO DAS ENCHENTES

PEDRO EMILIO PAMPLONA MACHADOABARPl; ALLAN CARRASCO SOUSA?;
MARIA CLARA BALSAN CHIQUIN?3; CANDIDA GARCIA SINOTT SILVEIRA
RODRIGUES*

lUniversidade Catélica de Pelotas — pedro.barp@sou.ucpel.edu.br

2Universidade Catolica de Pelotas — allan.cousa@sou.ucpel.edu.br
SUniversidade Catélica de Pelotas — maria.chiquin@sou.ucpel.edu.br
4Universidade Catolica de pelotas — candida.rodrigues@ucpel.edu.br

1. INTRODUCAO

E imprescindivel, em um contexto de fortalecer a agdo da Atencéo Priméaria a Salude
(APS), mencionar as mudancas climaticas como um fator de risco para a preservacgao
do direito a saude para a sociedade brasileira. Visando enfatizar essa relagdo, durante
o periodo das enchentes no Estado do Rio Grande do Sul, foram afetadas de inGmeras
formas, até o dia 25 de maio de 2024, 2,1 milhdes de pessoas. Dentre a populacao
afetada, 650.000 individuos perderam seus domicilios para essa catastrofe, além de
causar a morte de 169 pessoas. Ademais, nao se pode excluir a fato de que as aguas
das enchentes, muitas vezes contaminadas por matéria fecal e urina de roedores,
representam graves riscos a saude, facilitando a propagacdo de doencas como
hepatite A, febre tifdide e leptospirose, visto que, durante o periodo, a Secretaria
Estadual de Saude do Rio Grande do Sul confirmou algumas mortes e além de casos
de leptospirose associados as recentes enchentes. Em contrapartida, a essa
calamidade, a Unidade Basica de Saude (UBS) Py Crespo, do municipio de Pelotas,
investiu inumeros esforcos para auxiliar parte das familias que foram afetadas pela
tragédia, visando o acolhimento ndo sé da comunidade do seu territorio, mas também
de diversas regifes da cidade de Pelotas. Nesse sentido, as diversas areas de risco -
decretadas pela Prefeitura Municipal de Pelotas - que obrigaram grande parte da
populacao pelotense a sair de suas casas, evidenciaram a importancia do acolhimento
dos médicos da familia e comunidade e da Unidade Basica de Saude mencionada a
essas familias.

Diante do exposto, o presente trabalho visa relatar a dindmica de organizagao que foi

necesséaria para a UBS Py Crespo no periodo de calamidade publica, visando
enfatizar a eficiéncia as crises da mesma e sua preocupacao com o territério.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia de atividades de extensao da Unidade Curricular
Extensionista de alunos do primeiro ano do curso de medicina da Universidade
Catolica de Pelotas. A Unidade Curricular Extensionista tem como objetivo conhecer
0 conceito de territorio, sua evolucao e planejamento em saude, analisar o territorio
como elemento estruturante para o planejamento local em saude, reconhecer o
territério de abrangéncia das diferentes UBS'S e aplicar o planejamento. Na
supramencionada disciplina h4& um momento denominado Reflexdo da Acdo da
Pratica, na qual o aluno é provocado a realizar discussdes relatando as principais
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caracteristicas do territério de abrangéncia da UBS frequentada pelos académicos,
bem como seu diagndstico situacional.

No periodo das enchentes, foi observado a necessidade de reorganizacdo do
processo de trabalho, neste momento os referidos alunos do primeiro ano do curso de
medicina além de sua carga horaria curricular, atuaram voluntariamente nas
atividades visto a necessidade do territério em resposta a calamidade.

3. RELATOS E IMPACTOS GERADOS

A UBS Py Crespo, possui um territorio adscrito de 15.000 a 16.000 habitantes e 17
microareas. Entretanto, no periodo de enchentes, realizaram-se atendimentos aos
familiares dos individuos pertencentes ao territério, os quais tiveram que sair de suas
casas em virtude de estarem em areas de risco, além dos povos Romani (ciganos)
que se estabeleceram no territério.

Além disso, o centro de tradicbes gauchas (CTG) do territério também serviu de
abrigo para mais 40 familias que ficaram desabrigadas durante esse periodo. Assim
sendo, conforme o exposto, percebe-se que o territdrio acolheu esses individuos e a
unidade saude disponibilizou-se para acolhimento, avaliagdo de riscos e outros
atendimentos a essa populacdo que estava em maior vulnerabilidade nesse
momento., buscando mitigar as consequéncias para a saude da populacdo e
enfrentando os desafios para manutencdo do atendimento.

Foi observado nas ac¢des cotidianas da UBS que nao houve restricdo de atendimento
a qualquer pessoa por auséncia de cadastro ou outra limitacdo, que além de
necessidades agudas também foram avaliadas as condi¢cdes cronicas e no
acolhimento foram consideradas além das dimensdes fisicas, psiquicas e sociais,
foram abarcados os critérios de vulnerabilidade.

Também a equipe de salde organizou-se para prestar atendimento no abrigo
temporario, realizando tanto atividades coletivas como individuais.

Esses acontecimentos, além de evidenciar a importancia do Sistema Unico de Satde
(SUS) na prevencao da vida, ressaltam o apoio da APS tanto para o municipio de
Pelotas, quanto para os académicos de medicina, auxiliando na formacgéo de médicos
mais empaticos e presentes na construcao de uma nacao mais saudavel e segura.

4. CONSIDERACOES

Conclui-se que, o trabalho qualificado e o apoio eficiente dessa Unidade Basica de
Saude, do Sul do Rio Grande do Sul, foram indispensaveis para uma melhor qualidade
de vida dos individuos que tiveram suas vidas alteradas, drasticamente, com as
enchentes que devastaram o Estado do Sul do Brasil. Evidenciando, ainda mais, a
importancia de investimentos na area da medicina da familia e comunidade, a qual
comprovou seu compromisso com os cidadaos do Municipio de Pelotas.

Ademais, verificou-se que as transformagfes que marcam o mundo contemporaneo
como a exemplo os eventos climéticos, criam novas demandas em saude e diferentes
formas de relagdo com os processos de salude e doenca, necessitando que as praticas
clinico-sanitarias sejam reinventadas para lidar com o novo perfil de demanda.
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