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RESUMO

Objetivos: implementar medidas educativas e assistenciais referentes a incidéncia
de diarreia em criangas de 1 a 4 anos na Estratégia Saude da Familia (ESF) Cuba
do Municipio de Limoeiro do Ajuru-PA. Metodologia: trata-se de um estudo
intervencionista com dados qualitativos e descritivos, voltado para a conscientizacao
e prevencao de diarreia em criancas, buscando implementar acdes como a
aplicacdo da educacdo em saude que visa reeducar a populacdo sobre o assunto
em questdo, almejando té-la como aliada para diminuir a ocorréncia de diarreia em
criancas de 1 a 4 anos adscritas na ESF Cuba do Municipio de Limoeiro do Ajuru-
PA. Resultados: o resultado do presente trabalho é a reducdo do numero de
atendimentos e internamentos por diarreia por meio da conscientizacdo da
populagdo. Conclus&o: Com o aumento dos casos de diarreia em criangas de 1 a 4
anos, é de suma importancia buscar agées que previnam e orientem a populacao,
pois € através dessas medidas que na atencdo primaria podemos melhorar estes
agravos proporcionando um bem-estar social.

Palavras-chave: Educacdo em Saude, Diarreia, Atencdo Priméria a Saude.



ABSTRACT

Objectives: To implement educational and assistance measures regarding the
incidence of diarrhea in children aged 1 to 4 years in the Family Health Strategy
(FHS) Cuba of the Municipality of Limoeiro do Ajuru-PA. Methodology: this is an
interventionist study, with qualitative and descriptive data, with the objective of raising
awareness and preventing childhood diarrhea, seeking to implement actions such as
the application of health education that aims to re-educate the population on the
subject in question, aiming at how ally to reduce the occurrence of diarrhea in
children aged 1 to 4 years enrolled in the ESF Cuba in the municipality of Limoeiro
do Ajuru-PA. Results: the result of the present study is the decrease in the number
of visits and hospitalizations due to diarrhea through the awareness of the
population. Conclusion: With the increase in cases of diarrhea in children aged 1 to
4 years, it is extremely important to seek actions that prevent and guide the
population, as it is through these measures that in primary care we can improve
these problems by providing social well-being.

Keywords: Health Education, Diarrhea, Primary Healthcare.
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1. INTRODUCAO

O municipio de Limoeiro do Ajuru-PA esta localizado no Baixo Tocantins,
possui uma populacdo estimada de 28.935 pessoas, com 31% dos habitantes
residindo na zona urbana e 69% dos habitantes residindo na zona rural. Existem
cerca de 5.652 residéncias no territério municipal, no qual cerca de 21% do total de
residéncias possuem fossa rudimentar e apenas 25% possuem agua encanada.
Além disso, a cidade possui 60 escolas em todo o seu territério, desse total, cerca
de 73% retiram agua do rio para ingerir e realizar suas atividades diarias, esse
cenario é propicio para a ocorréncia de casos de gastroenterite (INFOSANBAS,
2010; IBGE, 2017).

O sistema de saude na sede municipal é constituido por 01 hospital, 01
Unidade Basica de Saude (UBS) e 02 Estratégias de Saude da Familia (ESF). A
ESF Cuba é constituida por 01 sala de acolhimento, 01 farmacia, 01 sala de vacina,
01 sala de triagem, 01 consultério médico, 01 consultério de enfermagem, 01
consultério odontolégico, 01 sala da dire¢do, 01 copa e 02 banheiros. E possui uma
equipe composta por 01 médico, 01 cirurgido dentista, 01 enfermeiro, 04 técnicos de
enfermagem e 08 agentes comunitarios.

Na unidade em questdo, sdo atendidos mensalmente por volta de 400
pacientes, no qual pelo menos 120 pessoas apresentam sinais clinicos de
gastroenterite. Destas, 75% sé&o criancas de 1 a 4 anos, e cerca de 15% do total de
pacientes atendidos com gastroenterite necessitam de internacdo. Sugerindo assim,
gue o alto indice de atendimento nas ESF, e nos atendimentos e internamentos no
hospital municipal, esteja correlacionado com as condi¢Bes sanitérias local. Com o
né critico identificado em questdo, tracamos metas para diminuir sua incidéncia no
municipio.

Diarreia em criancas é uma das principais causas de atendimentos e
internamentos, e esta relacionada com maus habitos alimentares e de higiene
precarios. A diarreia é um grave problema de salde publica relacionado as
péssimas condi¢des de higiene e da agua utilizada.

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), relata que a diarreia € a segunda
maior causa de Obito na infancia representando em mais de um milhdo de mortes
anuais de criancas de até 5 anos (PAZ; ALMEIDA; GUNTHER, 2012).
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A transmissao de doencas infecciosas como a diarreia € um processo
complexo, com muitos determinantes; ainda assim, sabe-se que as mortes por
diarreia séo atribuidas a agua nao potavel, saneamento inadequado e higiene
precaria. Esses servicos devem ser promovidos pelo setor de infraestrutura urbana,
com participacdo do setor de salde publica (competéncia do Sistema Unico de
Saude-SUS) e da comunidade, como previsto na Constituicdo Federal de 1988
(PAZ; ALMEIDA; GUNTHER 2012).

As gastroenterites séo infec¢des do aparelho digestivo que levam a quadros
de vomitos, mal-estar geral, febre elevada acima de 38° C e quadro diarreicos.
Estudos sobre a etiologia das doencas diarreicas tém demonstrado que a
prevaléncia dos patdgenos varia com diversos fatores, como baixas condi¢cdes
socioecondmicas, tipo e o local de residéncia, a idade da populagcéo e as estacbes
do ano (DIAS et al., 2010).

A diarreia, independente da etiologia, tem causado impactos globais de
forma direta, com o comprometimento da saude dos individuos, como consequéncia
a desidratacdo e desnutricdo cronica que podem levar ao 6bito; como de forma
indireta, considerando-se o abalo a economia causada pelos custos das internacdes,
perda de horas de trabalho e reducdo de renda familiar. A diarreia infecciosa é
marcada pela diversidade de agentes etioldgicos como bactérias, virus e
protozoarios. O rotavirus € o principal agente viral relacionado a diarreia aguda
infantil, no entanto outros virus, como norovirus e astrovirus, Sdo responsaveis por
casos isolados de diarreia aguda e geralmente ocasionados por surtos (SOUZA et
al., 2012).

Cryptosporidium, Giardia lamblia e Entamoeba histolytica s&o os
protozoarios mais comuns relacionados aos quadros diarreicos em criancas. A
frequéncia destes torna-se mais frequente em criangas de baixa renda que vivem
em condigbes sanitarias insatisfatorias, diferentemente do que acontece com as
causas virais que podem ser encontrados associados a diarreia aguda independente
da situacdo econdmica ou social da crianca (SOUZA et al., 2012).

Em relacdo as bactérias relacionadas a quadros diarreicos sdo Escherichia
coli: E. coli enteropatogénica, E. coli enterotoxigénica, E. coli enteroinvasora, E. coli
entero-hemorragica ou E. coli produtora da toxina de Shiga, E. coli enteroagregativa

e E. coli aderente difusa. Além destas categorias patogénicas de E. coli, outras



bactérias também podem ser consideradas enteropatdégenos tradicionais como
Shigella, Campylobacter, Salmonella e Vibrio. (SOUZA et al., 2012).

A conduta para os casos diarreicos agudos, fundamenta-se principalmente
na rapida correcdo da desidratacdo por meio da ingestdo de liquidos e solugéo de
sais de reidratacdo oral, e quando necessario fluidos endovenosos. Para a escolha
do tratamento é imprescindivel a avaliacdo clinica completa e minuciosa do
paciente e do seu estado de hidratacdo. Se nao houver dificuldade de degluticéo e
0 paciente estiver sem desorientagcdo de consciéncia, a alimentacao habitual deve
ser mantida e deve-se aumentar a ingestao de liquidos, especialmente de agua e a
hidratacdo parenteral, quando indicada, deve ser realizada com o paciente
assistido por um médico (SOUZA et al., 2012).

As intervengOes para prevenir a diarreia incluem agdes institucionais de
saneamento basico e de saude, além de ac¢8es individuais de higiene que devem
ser adotadas pela populacdo (VASCONCELOS et al., 2018).

1.1Justificativa

A diarreia na crianca é uma das principais causas de
atendimentos/internacdo hospitalar, e sabemos que esta relacionada com maus
habitos alimentares e de higiene. Para diminuir essa realidade na comunidade é
preciso realizar a prevencdo destes quadros a nivel da atencdo basica, evitando
futuras internacoes.

Essa tematica surgiu a partir do modulo gestdo do cuidado em saude onde a
equipe e a comunidade elegeram esse problema como né critico. Nessa
perspectiva, o0 modulo de planejamento foi construido a partir das descricdes do
problema, que foram identificados como: aumento de 30% no numero de
atendimentos devido a diarreia em criangas de 1 a 4 anos, aumento de 20% no
namero de internamentos por diarreia em criancas de 1 a 4 anos e 30% de todos os
atendimentos na ESF s&o por quadros diarreicos.

Haja vista, observa-se que ha desinformacé&o popular no que tange nocoes
de higiene, saneamento basico precério e alimentacéo inadequada para a idade. E
neste sentido que o trabalho visou se desenvolver com acdes educativas e

assistenciais para que o indice de diarreia diminua no territério em questao.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Implementar medidas educativas e assistenciais referentes a ocorréncia de
diarreia em criancas de 1 a 4 anos na ESF Cuba, no Municipio de Limoeiro do Ajuru-
PA.

2.20bjetivos Especificos

e Estimular a préatica de preparacdo saudavel e higiene adequada.

e Diminuir o nimero de atendimentos e internacdes por diarreia.

e Realizar palestras e a¢cdes para informar e conscientizar a populacao.

e Buscar por meio dos representantes e gestores dos 6rgdos competentes a

melhoria no saneamento basico para a populacéo.
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3. METODOLOGIA

3.1 Implicacdes Eticas

O estudo foi realizado conforme a Resolugcéao 466/12 do Conselho Nacional
de Saude. As atividades que foram realizadas neste estudo fazem parte da rotina de
trabalho e funcionamento da ESF, dentro dos preceitos da atencdo primaria a salde,
e foram desenvolvidas e organizadas pelo médico da unidade inserido na

comunidade, adquirindo um carater extensionista.

3.2 Delineamento do Estudo

O projeto de intervencdo estd pautado nos protocolos do Ministério da
Saude (MS). Foi realizado um trabalho intervencionista voltado para as criancas,
buscando implementar acfes, sobretudo de educacado, para buscar diminuir a
ocorréncia de diarreia em criancas de 1 a 4 anos na ESF Cuba do Municipio de
Limoeiro do Ajuru-PA.

Foi utilizada uma estimativa rapida do diagnéstico situacional e o
Planejamento Estratégico Situacional (PES) (CAMPOS; FARIA; SANTOS. 2010). Foi
feita uma revisdo da literatura sobre o problema principal nas bases de dados da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), textos, livros, manuais do Ministério da Saude e
da Organizacdo Mundial de Saude e artigos cientificos publicados, com a finalidade
de buscar as evidéncias ja existentes sobre o tema para embasar a elaboracdo do
projeto de intervencao.

O diagnoéstico situacional mostrou como um dos nos criticos na comunidade
a ocorréncia elevada de diarreia em criancas de 1 a 4 anos, levando a um aumento
na internacéo destas criancgas.

Foram realizadas entdo palestras de educacdo em saude em escolas e na
propria Unidade de Saude no intuito de compartilhar informacdes e orientacdes de
prevencdo a quadros diarreicos. Foram abordados temas sobre praticas de
preparacao saudavel de alimentos e sobre higiene.
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3.3 Populacgao de Estudo

A populacédo de estudo foi constituida por aproximadamente 700 pessoas de
ambos os sexos e variadas faixas etarias, tendo como foco principal individuos
responsaveis por criancas de 01 a 04 anos. Dado que, cada membro da populagéo
de estudo pertence a pelo menos uma dentre as 800 familias da area de
abrangéncia da ESF Cuba do Municipio de Limoeiro do Ajuru-PA.

3.4 Variaveis do Estudo
As varidveis de estudo sdo qualitativas, relacionadas a aplicagcdo de

educacdo em saude, participacaol/interesse da populacéo sobre o tema e a reducéo

da ocorréncia de diarreia em criancgas.

3.5 Analise Estatistica dos Dados

A pesquisa tem dados qualitativos sendo descritos e sem tratamento

estatistico. Utilizado o software Microsoft Word.
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4. RESULTADOS

Foram realizadas 20 palestras, distribuidas em dois ambientes, o primeiro foi
a Escola Coronel Novaes em Limoeiro do Ajuru-PA, onde foram realizadas 10
palestras em 10 turmas do Ensino Fundamental, com média de 400 alunos ouvintes
e multiplicadores do conhecimento adquirido. O segundo na ESF Cuba, a qual foram
realizadas 10 palestras, com média de 300 usuarios ouvintes. Em ambos os
ambientes, foram abordados, através de linguagem acessivel, em alguns momentos
transformando em rodas de conversas, o tema sobre diarreias em criancas de 1 a 4
anos, ressaltando suas causas, mostrando como evita-las e quando procurar
atendimento médico de urgéncia.

Essa conscientizacdo e informacdo € de suma importancia para melhorar a
ocorréncia da diarreia de origem infecciosa nesta faixa etaria pediatrica. Além
dessas palestras, as rodas de conversa foram feitas com o mesmo intuito.

A palestra se mostrou muito proveitosa, pois foram demonstradas inUmeras
davidas sobre a questao de higiene e alimentacdo de criancas de 1 a 4 anos. Ao
sanar essas duvidas esperamos que essas medidas melhorem e com isso haja uma
diminuicao da diarreia de causa infecciosa.

A continuidade, de maneira sustentavel, da realizacdo de atividades que
auxiliem na reducao dos casos de diarreia. Mostrou-se necessaria, sendo assim,
mesmo com a conclusdo do projeto, as acbes que dele fizeram parte deverao
continuar como acdes educativas préprias da ESF Cuba, ndo sO6 para 0s seus
usuarios, mas, como também continuar atuando nas escolas que estdo dentro do
seu territorio. Além da educacdo em saulde, tem-se o intuito de tentar que com a
demonstracdo de numeros, sensibilize-se os gestores para que invistam na melhoria
do saneamento béasico local. Espera-se que haja a reducdo do numero atendimentos
na ESF Cuba devido a diarreia em criancas na faixa de 1 a 4 anos em 10% do atual,
bem como, a diminuicdo no numero de internacdes, também em 10% no primeiro

ano.
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5. DISCUSSAO

De fato, foi ratificado que as condi¢bes de higiene e da agua utilizada, além
do nivel de escolaridade da populacdo estdo associados ao numero e tipo de
internacdes hospitalares, indicando o resultado de que a baixa escolaridade dos
individuos contribui para o aumento de internacdes por doencas infecciosas
preveniveis, dentre elas, doencas diarreicas em criangcas. O aumento do niumero de
atendimento de casos de diarreia na ESF e o aumento do nimero de internacdes
por esta causa no hospital municipal de Limoeiro do Ajuru, que possui populacéo
com baixo nivel de escolaridade, estd de acordo com o esperado e ja encontrado
por outros autores, que avaliaram os determinantes da morbi-mortalidade e
morbidade por diarreia e por doencas de veiculagao hidrica (ROSELLA, 2013).

A realizacdo das palestras e rodas de conversas contribuiram para a troca
de informacgdes, saberes, conhecimentos técnicos e saberes por intermédio das
equipes e de experiéncias, pelos individuos atendidos, com intuito que haja
mudancas de comportamentos e a busca de formas saudaveis de vida, tendo a
educacdo popular em saude um papel fundamental nas ESF (ALVES; AERTS,
2011).

Tais resultados podem ser o estimulo para continuacdo de intervencdes
como esta. No entanto, uma das fragilidades dos resultados foi que,
lamentavelmente, ndo houve tempo habil para coletar dados e observar a diminuigéo
da ocorréncia de diarreia em criancas. Contudo, foi observado o aumento do
conhecimento e conscientizacdo da populacdo sobre o assunto e a procura da
populacdo por meios de tornar a agua adequada para consumo. Logo, com 0O
aprimoramento do conhecimento da populacdo sobre a diarreia na infancia e como
evita-la, espera-se que ocorra a diminuicdo no numero de atendimentos e
internamentos por quadros diarreicos, e com isso possa melhorar a qualidade de

vida destas criancas.
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6. CONCLUSAO

Ao identificar as causas as quais geram o auto indice de diarreia em criancas
de 1 a 4 anos, percebeu-se que era de suma importancia buscar acdes que
previnam a doenca e orientem a populagdo de maneira sustentavel, pois acredita-se
gue é por meio dessas medidas que, na atencdo primaria, pode ser reduzida a taxa
de quadros diarreicos e proporcionar um bem estar social. O ideal € que intervencao
como esta sejam sustentaveis e se mantenham na comunidade para que sempre
sejam trabalhadas orientacdes de higiene pessoal e de tratamento da 4gua antes do

consumo.
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