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INTRODUCAO

A atuacédo na Estratégia Saude da Familia (ESF) é desenvolvida por equipes
que atuam em comunidades especificas. O processo de trabalho nesse contexto
valoriza as pessoas de uma comunidade propiciando que elas se transformem em
protagonistas nos processos de decisdes sobre o cuidado de sua saude, de maneira
que favoregca com que se posicionem no processo saude-doencga-cuidado (Camargo
et al, 2009).

De forma geral, o processo de trabalho das equipes ocorre por meio da
interdisciplinaridade e pela retirada do foco de atencéo do individuo para o coletivo.
Um dos recursos para prover os cuidados integrais de forma participativa pode ser
pelo desenvolvimento de grupos educativos, principalmente se esses se
constituirem em espacos de interacdo e discussdo coletiva entre equipe e
comunidade.

Diante desse quadro, o emprego de praticas grupais tem sido descrito como
um recurso Util, tanto no trabalho com a comunidade, como no proprio trabalho em
equipe interdisciplinar (Guanaes L, no prelo).

Porém essa metodologia de trabalho geralmente ndo é explorada pelos
profissionais, e alguns autores (Carneiro ACLL et al, 2012) apontam que,
tradicionalmente, nos grupos educativos, h&d predominédncia de passagem de
informacdes centradas em patologias, com o predominio das formas transmitidas de
forma verticalizada, fragilizando a integracao, a discussao coletiva e a reflexao critica
dos temas lancados para discusséo.

E ainda refletindo sobre a problematica do trabalho com grupos em saude,
autores como Silva M L W S, at al 2003, apontam também que, nem sempre, 0S
profissionais de saude estdo capacitados para lidar com a tecnologia grupal.
privilegiando um enfoque informativo, desestimulando a participacéo .

Associado as dificuldades descritas acima, ainda existe o fato dos trabalhos
em grupos serem desenvolvidos com poucas condicdes fisicas e materiais.

Observa-se também uma resisténcia natural dos proprios usuarios para
participacdo desse tipo de processo de trabalho, devendo ser melhor explorado o
motivo de tal resisténcia e, a partir, disso criar maneiras que estimulem a

participacao coletiva.



Segundo Merhy EE e et al, os grupos educativos podem ser uma politica de
educacdo estratégica para as equipes de saude de forma que essas possam
desenvolver o processo de trabalho, incluindo os diferentes saberes dos usuarios
gue transitam nos servi¢os de saude, (Merthy EE, et al, 2006).

N&o se encontraram, no entanto, muitos estudos que abordem o0 processo
vivenciado pelas equipes de saude da familia durante a execucdo dessa
metodologia de trabalho, especialmente no que se refere ao repensar acerca do
trabalho com os grupos educativos.

Torna-se fundamental elaborar um trabalho buscando perceber aspectos
positivos e negativos do trabalho em grupo, em relacdo a equipe, opinido dos
usuarios, maneira de abordagem e principalmente se € possivel notar impactos

positivos da participacdo coletiva para cada individuo de maneira Unica.



OBJETIVOS

Geral:

Analisar a abordagem grupal no contexto da Estratégia de Saude da Familia
(ESF), enfatizando o0 modo de compreensao dos profissionais de saude e dos

usuarios que participam desse tipo de abordagem.

Especificos:

e Analisar o entendimento dos profissionais de saude em relacdo ao trabalho
com grupos na ESF.

e Verificar tensdes discursivas que se fazem presentes nessa préatica, em
relagdo aos profissionais de saude.

e Analisar o entendimento de um grupo de usuarios que participam de

abordagens grupais.



METODOLOGIA

Este estudo sera realizado a partir de uma pesquisa de campo exploratéria,
de abordagem quantitativa e qualitativa. A mesma sera realizada por meio da
aplicacdo de entrevista aos usuarios e relatos de experiéncias dos profissionais
responsaveis pela conducgéo do grupo.

A pesquisa se desenvolvera na ESF Vale do Sol, “Dr. Euclides Crocce”
localizado na Avenida Carlos de Angelis, 350 - Parque Residencial Vale do Sol, em
Araraguara, e essa unidade possui trés equipes de estratégia de saude da familia.

Ser4 avaliado nessa pesquisa 0 grupo de pacientes tabagistas, que por
orientacdes durante as consultas médicas sdo convidados a participar desse grupo,
focado no auxilio a interrupcéo do tabagismo e adocdo de praticas saudaveis. E
realizado com os usuarios das trés equipes, com um namero maximo de quinze
participantes, desenvolvido semanalmente por um médico especialista em saude
coletiva e uma dentista, com duragédo de 4 semanas.

As entrevistas serdo aplicadas aos usuarios no final da dltima reunido, onde
as respostas serdo gravadas e posteriormente serdo submetidas a transcricdo e
andlise.

A entrevista aos Usuérios sera composta por cinco perguntas (Anexo 1).

A entrevista a ser realizada com os profissionais sera aplicada no mesmo
intervalo de tempo que for aplicada dos usuarios, na ultima semana. As respostas
serdo anotadas pelo pesquisador.

As respostas serdo analisadas por meio de estatistica simples.

Serdo analisados separadamente os dados qualitativos, referentes somente
aos usuarios e da mesma forma os dados referentes aos profissionais.

O projeto serd encaminhado ao Comité de Etica em Pesquisa da Secretaria
Municipal de Saude de Araraquara.

Todos os participantes terdo garantido o sigilo e que os dados coletados
serdo usados somente em pesquisas. Também serd esclarecido que sua
participacdo deveré ser espontanea e apos assinar o Termo de Consentimento Livre

e Esclarecido.



RESULTADOS ESPERADOS

Espera-se com esse estudo, que identifique fatores negativos e positivos em
relacdo a abordagem em grupos na estratégia de saude da familia e que a partir
disso, se obtenha informacfes necessarias para criacdo de mudancas eficazes para
melhora dessa metodologia, como por exemplo: promocdo de espacos de
convivéncia e de aprendizagem e aperfeicoamento do conhecimento pedagdgico.

Esses conhecimentos precisam ser construidos com a equipe de saude, sob
a perspectiva da aprendizagem significativa. E também que os usuarios da saude
digam sua real opinido aos trabalhadores de salde, para a construcdo do processo
de trabalho das equipes da atencédo béasica, permitindo aprender reflexivamente e a

partir disso criar melhorias para a populacao.



CRONOGRAMA:

Atividades 2014 | 2014 | 2014 | 2014 | 2014 | 2015 | 2015
Elaboracéo do Projeto X
Aprovacéao do Projeto X
Estudo da Literatura X X X X X X X
Coleta de Dados X X
Discusséo e Andlise dos Resultados X X
Revisao final e digitacao X
Entrega do trabalho final X
Socializacao do trabalho X




REFERENCIAS:

e Albuquerque PC, Stotz EN. A educacao popular na atencéo basica a saude
no municipio: em busca da integralidade. Interface. 2004;8(15):259-74.

e Alves GG, Aerts D. As praticas educativas em salude e a estratégia saude da
familia. Ciénc Saude Coletiva. 2011;16(1):319-25. 5. Machado MFAS, Vieira
NFC. Health education: the family health teams’ perspective and clients’
participation. Rev. Latino-Am. Enfermagem. 2009;17(2):174-9.

e Benito GAV, Franz MS. Educacion Permanente em la Salud. Reflexiones em
la perspectiva de la Integralidad. Rev Cubana Enfermeria. 2010;26(4):667-9.

e Carneiro ACLL, Souza V, Godinho LK, Faria ICM, Silva KL, Gazzinelli MF.
Health promotion education in the context of primary care. Rev Panam Salud
Publica. 2012;31(2): 115-20.

e Fortuna CM, Matumoto S, Pereira MJB, Mishima SM, Kawata LS, Camargo-
Borges, C. Nurses and the collective care pratices within the family health
strategy. Rev. Latino- Am. Enfermagem. 2011;19(3):581-8.

e Fortuna CM, Matumoto S, Pereira MJB, Mishima SM, Kawata LS, Camargo-
Borges, C. Educacdo permanente na estratégia saude da familia. Rev. Latino-
Am. Enfermagem 21(4):[08 telas] jul.-ago. 2013 .

e Guanaes-Lorenzi, C. (no prelo). Working with groups to work as a group.
Reflections on group practice in the Family Health Strategy. In Rasera, E.F.
(Org.). Constructionist perspectives on group work: practices and reflections.
Chagrin Falls, Taos Publishing.

e Juliana Dal Ponte Tiveron Carla Guanaes-Lorenzi , Universidade de S&o
Paulo Ribeirdo Preto, SP, Brasil.Tensées do Trabalho com Grupos na
Estratégia Saude da Familia, v. 44, n. 3, pp. 391-401, jul./set. 2013.

e Merhy EE, Feuerwerker LCM, Ceccin RB. Educacion Permanente em Salud:
uma estratégia para intervenir em la micropolitica del trabajo em salud. Salud
Colectiva. 2006;2(2):147-60.

e Silva, A.L. A.C., Munari, D.B., Lima, F.V. & Silva, W. 0.
(2003). Atividades grupais em saude coletiva: caracteristicas, possibilidades e
limites. Rev. Enferm. UERJ, 11, 18-24.



ANEXO 1

Entrevista destinada aos usuarios:

1- O que vocé acha do numero de participantes do grupo?

2- Vocé encontra limitacdes e/ou dificuldades no desenvolvimento das
atividades em grupo?

3- Cite um ponto positivo e um negativo da sua participacdo no grupo.

4-Quais sédo 0os motivos que te levam a permanecer no grupo?

5 - Vocé sugere mudangas nas atividades grupais ?

6- Exemplifiqgue tensdes que fazem parte dessa pratica.

ANEXO 2

Entrevista destinada aos Profissionais:

1- Quais sdo os critérios que vocé utiliza para a definicdo do nimero de

usuarios para a composi¢ao do grupo?

2- Qual é a duragao, em horas, de cada encontro?

3- Descreva as atividades que sdo desenvolvidas no grupo.

4- Quais sao as limitacdes ou dificuldades para o desenvolvimento das
atividades?

5- Vocé utilizou alguma referéncia tedrica para a formacdo e conducdo do

grupo?

6- Como vocé avalia os resultados decorrentes das atividades realizadas em

grupo?

7- Cite dificuldades em relacdo a equipe para a realizacdo dos grupos.




