UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS - UFPEL
UNIVERSIDADE ABERTA DO SUS

Especializacdo em Saude da Familia

Turma Vi

Trabalho de Conclusao de Curso

Qualificacdo a saude dos escolares de 06 a 17 anos da Escola Municipal

Jornalista Antero Cardoso Filho em Parnaiba-PI.

Danielle Ferreira e Silva

Pelotas - 2015



Danielle Ferreira e Silva

Qualificacdo a saude dos escolares de 06 a 17 anos da Escola Municipal

Jornalista Antero Cardoso Filho em Parnaiba-PI.

Trabalho de conclusdo de curso
apresentado ao Programa de Pos
Graduacdo em Saude da Familia
Modalidade EaD Universidade Aberta do
SUS - Universidade Federal de Pelotas,
como requisito parcial a obtencao do titulo
de Especialista em Saude da Familia.

Orientadora: Luzane Santana da Rocha

Pelotas - 2015



Universidade Federal de Pelotas / DMS
Catalogacdo na Publicacéo

S586q Silva, Danielle Ferreira e

Qualificacao a saude dos escolares de 06 a 17 anos da Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho em Parnaiba-Pl / Danielle
Ferreira e Silva; Luzane Santana Da Rocha, orientador(a). - Pelotas:
UFPel, 2015.

103 f. :il.
Trabalho de Concluséao de Curso (Especializagcdo em Saude da
Familia EaD) — Faculdade de Medicina, Universidade Federal de

Pelotas, 2015.

1.Saude da Familia. 2.Atencdo Priméria a Saude. 3.Saude Bucal.
4.Escolar. 5.Prevencao. |. Rocha, Luzane Santana Da, orient. II. Titulo

CDD : 362.14

Elaborada por Gabriela N. Quincoses De Mellos CRB: 10/1327




Dedico este trabalho a minha familia pelo amor,

carinho e compreensao.



Agradecimentos

A Deus, por sua presenca constante em minha vida.

A minha amada familia, meu marido Airton Paulo e meus filhos Maria

Eduarda, Arthur e Isadora, pela imensa bénc¢éo que é té-los ao meu lado.
A minha méae Rosiane, pelo carinho e amor a mim dedicados.

Aos meus queridos irmaos, Jordanne, Orlando e Acucena, pelo carinho e por

sempre acreditarem em mim.

As minhas colegas de trabalho, Lucynara, Patricia e Danila, pela troca de

experiéncias, pela amizade e pelos momentos vivenciados durante esse ano.

A equipe da UBS Francisco Diassis de Souza, em especial & enfermeira Liége

Aquino pela paciéncia e disponibilidade.

A todos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho pela

receptividade e ajuda valiosa.

A Secretaria Municipal de Salde, na pessoa da secretaria Maria do Amparo
Coélho dos Santos e aos coordenadores da Atencdo Béasica e do PSE, Michel
Carvalho do Nascimento e Herlon Clistenes Lima Guimaraes, respectivamente, pela

confianga e apoio.

As minhas orientadoras, Amanda Vaz Tostes Campos Miareli e Luzane
Santana da Rocha pela ajuda preciosa e pela paciéncia durante a realizacdo deste

trabalho.



“O destino do traumatizado esta nas maos de quem
faz o primeiro curativo.”
(Nicholas Senn, MD, 1844 — 1908)



Lista de Figuras

Figura 1. Quadro do cronograma da iNterVeNGAOD............cuuuueiiieeeeeeeeeiiiiiiiieeeeeeeeeenanns 56

Figura 2: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
das acdes de saude dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PlI............ 61

Figura 3: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
das avaliacdes clinicas e psicossocial dos educandos da Escola Municipal Jornalista
Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva.
e T = 1o = VO 63

Figura 4: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
das afericoes de pressao arterial dos educandos da Escola Municipal Jornalista
Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva.
o T = 1o = W 64

Figura 5: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
das avaliacfes da acuidade visual dos educandos da Escola Municipal Jornalista
Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva.
e T = U1 o = VO 65

Figura 6: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
das avaliagbes da acuidade auditiva dos educandos da Escola Municipal Jornalista
Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva.
o T = 1o = W 66

Figura 7: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 da
atualizacao do cartdo vacinal dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI.

Figura 8: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
das avaliagbes nutricionais dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI

PP PPPPPPRPPPIN 68

Figura 9: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
das avaliagbes da saude bucal dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PlI.



Figura 10: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
dos registros atualizados dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI

Figura 11: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientacdo nutricional aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI.

Figura 12: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientacdo sobre prevencdo de acidentes aos educandos da Escola Municipal
Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da
Silva. Parnaiba. Pl.. .. 72

Figura 13: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientacdo sobre praticas fisicas aos educandos da Escola Municipal Jornalista
Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva.
o T = 1o = W 73

Figura 14: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientacédo sobre bullying aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI.

Figura 15: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientacédo sobre violéncia aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba.PI..
e ettt eeaeeaeeaeseeaeeseeaeeateseeateaetaeeaeeaeeaeeaeaeeaea e e ea et eaea et ea e e ea e een e een e 75

Figura 16: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientagdo sobre cuidados com o ambiente aos educandos da Escola Municipal
Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da
Silva. Parnaiba. Pl......coooo 76

Figura 17: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientacdo sobre higiene bucal aos educandos da Escola Municipal Jornalista
Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva.
T = 11 o = . SR 77

Figura 18: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientacdo sobre os riscos do alcool e das drogas aos educandos da Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco
Diassis da Silva. Parnaiba. Pl.. ............uuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeneeees 78



Figura 19: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientacdo sobre tabagismo aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silvav Parnaiba. Pl

Figura 20: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientacdo sobre DST aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl

PP TTPPPI 79

Figura 21: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014
de orientacdo sobre prevencao da gravidez na adolescéncia aos educandos da
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 —
Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl..............cccccoiiiiiiiiiiiiiiiiiiinene 80



Lista de Abreviaturas, Siglas e Acrénimos.

ACS - Agente Comunitario de Saude

AIDS — Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
APS — Atencéo Priméria a Saude

CAPS - Centros de Apoio Psicossociais
CAPS/AD - Centros de Apoio Psicossociais- Alcool e Drogas
CEO - Centro de Especialidades Odontologicas
CES - Centro de Especialidades em Saude

COAS - Centro de Orientacéo e Apoio Soroldgico
DST - Doencas Sexualmente Transmissiveis

EaD — Educacéo a Distancia

ESB — Equipes de Saude Bucal

ESF — Estratégia de Saude da Familia

IMC - indice de Massa Corporea

MS — Ministério da Saude

NASF — Nucleo de Assisténcia a Saude da Familia
PA — Presséao Arterial

PCCU - Prevencéo do Cancer de Colo de Utero
PNAB - Politica Nacional de Atencao Basica
PROVAB - Programa de Valorizacdo dos Profissionais da Atencéo Basica
PSE - Programa Saude na Escola

SAMU - Servico Mdvel de Urgéncia

SIAB - Sistema de Informacéo da Atencéo Béasica
SUS - Sistema Unico de Satde

UBS - Unidade Basica de Saude

UPA - Unidade de Pronto Atendimento

PNI — Programa Nacional de Imunizacao



Sumario

LY o] (25T r= ox- Lo R PP PP PPPPPPPPPPPP 12
1. ANALISE SITUACIONAI ....cceeeeeeeeee e e e e e e e e e e e e e e e e e aaans 13
1.1 Texto inicial sobre a situacdo da ESF/APS (Estratégia de Saude da Familia/
Atencado Priméria & Saude) em 02/06/2014 .........ooooiiiiiiiiiiiiiiiieeee e 13
1.2 Relatorio da Andlise Situacional em 02/06/2014 ............cccuuieeeeiiieiiiiiiiiiieeeeenn 14
1.3 Comentario comparativo entre o texto inicial e o Relatorio da Anélise Situacional
................................................................................................................................. 24
2. ANALISE ESIrAtETICA ....uuveieiiiiiie ettt e e e e e e e e e e e e e ea e s 25
FZN0 N 11 1 1 0% 11 Y= WP 25
2.2 ODJELIVOS € MEBLAS.....cci i e 27
2.2.1 ODJELIVO QEIAI ...t ———— 27
2.2.2 ODbjetivoS €SPECITICOS. ...uuuuiiii et 27
2. 2.3 MBLAS. ... e e e e e e e era e aees 27
P22 T\ =1 (o To (o] (oo = U 31
2.3.1 AGDS ..ot eeeii e e e e e e e e et a e e a e et aaaan 31
2.3.2 INAICAUOIES ... 42
R T 3 o To | 1] 1o TP 49
PG B O o gToTo | = T o = P 56
3 Relatdrio da iNtEIVENGAO..........uii i e e e e e e 57
3.1 Acdes previstas e desenvolvidas — facilidades e dificuldades...............cccc.......... 57
3.2 Acdes previstas e ndo desenvolvidas — facilidades e dificuldades...................... 58
3.3 Aspectos relativos a coleta e sistematizacao dos dados..........ccccceeevviiiiiiiiennnnn. 59
3.4 Viabilidade da incorporacdo das agdes a rotina de Servigos...........ccceeeeeeeeeeeeenn. 59
4. AvaliaGao da INTEIVENGAOD .......cevvviiiiiiiiiiiieee ettt 60
I =TS | = U [0 1 60
A D Yo 13- T 80
4.3 Relatorio da intervencgao para 0S gESTOIES ........ccvvvviiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeee e 82
4.4 Relatorio da intervencdo para a comunidade. ...........ccccevvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeee 84
5 Reflex&o critica sobre o processo pessoal de aprendizagem ............cccoeeeeeeeeeeeenn. 86
6 BIDlIOGIafia. ...ccce oo 88
L0 1 T PP 90

Y 011 T Lo =SSP PURRSRR 95



RESUMO

SILVA, Danielle Ferreira. Qualificacdo a saude dos escolares de 06 a 17 anos da
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho em Parnaiba-Pl. 2015. 103f.
Trabalho de Conclusdo de Curso (Especializacdo). Especializacdo em Saude da
Familia. Universidade Aberta do SUS / Universidade Federal de Pelotas, Pelotas,
2015.

O Programa Saude na Escola — PSE tem como escopo o fortalecimento das agcbes
destinadas as criancas, adolescentes, jovens e adultos da comunidade escolar com
o intuito de lhes garantir um desenvolvimento pleno. Através da articulacdo entre
saude e educacdo, o programa busca contribuir para a formacdo integral dos
educandos, dando énfase as acfes de promocéao e atencao a saude e de prevencao
de agravos. O PSE esté inserido na Politica Nacional de Atencdo Basica — PNAB,
constituindo uma das ferramentas para o funcionamento da atencdo basica. Este
trabalho teve como objetivo melhorar a atencdo a saude dos escolares de 6 a 17
anos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho da area adstrita da
Unidade Bésica de Saude Francisco Diassis de Souza — Planalto, Parnaiba PI, por
meio da realizacdo dos trés componentes do PSE: avaliacdo clinica e psicossocial,
promocao e prevencio a saude e formacdo. E o relato de uma intervencéo de 12
semanas com acdes desenvolvidas em quatro eixos de trabalho: organizacdo e
gestdo do servico, monitoramento e avaliacdo das acdes, qualificacdo da pratica
clinica e engajamento publico. A intervencdo propiciou a realizacdo de todos 0s
componentes do Programa Saude na Escola, através dos quais se ampliou a
cobertura da atencdo a saude dos 260 alunos matriculados, a implantacdo dos
registros e a qualificacdo da atencao, tendo como principal resultado a cobertura de
100% dos alunos. Com as ac¢les de prevencdo e promocao da saude realizadas, o
agendamento das consultas para aqueles que necessitam ser encaminhados para o
meédico e o referenciamento para os especialistas, garantiu-se uma assisténcia de
qualidade para aqueles que estdo estudando. Aos profissionais da unidade béasica
de saude e da escola contribuiu-se positivamente através das acdes de educacao
permanente e das capacitacdes realizadas. Para a comunidade, o principal beneficio
da intervencdo foi a garantia de assisténcia aos alunos da referida escola. A UBS
pretende dar continuidade as atividades desenvolvidas nesses trés meses,
incorporando as a¢bes do PSE as rotinas do servi¢co. Percebe-se, portanto, que a
intervencao foi de suma importancia para a implantacao do PSE, trazendo melhorias
na qualidade de vida dos educandos e contribuindo para uma maior integracéo entre
UBS/escola/comunidade.

Palavras-chaves: Saude da Familia; Atencdo Primaria a Saude; Programa Saude
na Escola;



APRESENTACAO

O presente volume trata do trabalho de conclusdo do curso de
Especializacdo em Saude da Familia — Modalidade EaD, promovido pela
Universidade Federal de Pelotas com inicio no dia 21 de marco de 2014 e
finalizando no dia 23 de fevereiro de 2015. Est4 constituido pelo relato da realizacéo
de uma intervencdo voltada para a qualificacdo na atencdo a saude dos escolares
de 6 a 17 anos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho, de abrangéncia
da UBS Francisco Diassis e Souza - Modulo 33, na cidade de Parnaiba, PI, por meio
da realizag&o de todas as atividades do PSE conforme preconizado pelo programa,
atendendo aos seus trés componentes: | — Avaliacdo clinica e psicossocial; Il —
Promocao e prevencédo a saude; lll — Formacédo. O volume esta organizado em cinco
unidades de trabalho. Na primeira parte observamos a andlise situacional
desenvolvida na unidade 1 do curso. Na segunda parte € apresentada a andlise
estratégica, realizada por meio da construcdo de um projeto de intervencdo que
ocorreu ao longo da unidade 2. A terceira parte apresenta o relatério da intervencéao
desenvolvida ao longo de 12 semanas durante a unidade 3 do curso. Na gquarta
secdo encontra-se a avaliacdo dos resultados dessa intervencdo, com os gréaficos
correspondentes aos indicadores de saude, construidos ao longo da unidade 4. Na
quinta e Ultima parte tem-se a reflexdo critica sobre o processo pessoal de
aprendizagem no decorrer do curso e da implantacdo da intervencao. Finalizando o

volume, estdo os anexos e apéndices utilizados durante a realizacéo deste trabalho.



1 ANALISE SITUACIONAL

1.1 Texto inicial sobre a situacdo da ESF/APS (Estratégia de Saude da
Familia/ Atencdo Primaria a Saude) em 17/04/2014.

A unidade bésica de saude na qual serdo desenvolvidos as atividades da
intervencdo esta localizada em um conjunto habitacional, com aproximadamente
1000 casas, situada na zona urbana do municipio de Parnaiba, estado do Piaui.
Porém, a area adstrita da unidade compreende apenas uma pequena parte desse
local, estando a grande maioria situada em outro bairro, onde a unidade funcionava
anteriormente. Quando da constru¢cdo da UBS situada no referido conjunto, achou-
se mais viavel alocar dois médulos no mesmo prédio, funcionando em turnos
diferentes. Como essa unidade era a mais proxima e por funcionar em uma casa
alugada, ela foi transferida para o local. Entretanto, a unidade acabou por ficar
distante da maioria das familias assistidas, o que dificultou o acesso das mesmas.
Em contra partida aumentou a demanda das familias da &rea descoberta, uma vez
gue a outra equipe ainda nédo foi constituida. A unidade tem cerca de 720 familias
cadastradas, no total de 3.060 pessoas, sendo em sua maioria jovens e adultos com
predominéncia do sexo feminino.

Como ja citado, a unidade é recém-construida e tem uma boa estrutura
fisica. H& uma ampla recepcdo, dois consultérios odontologicos (ainda né&o
funcionando), dois consultérios médicos e um de enfermagem, salas para
imunizacdo, prevencdo e procedimentos, uma sala para reunides e um auditorio
para atividades de educacdo em saude. Conta ainda com uma farmacia, um
almoxarifado, quatro banheiros, sendo dois para a equipe e dois para a populacdo e
uma copa. Tem acessibilidade, é bem arejado, com janelas de vidro nas salas e

consultérios, o que favorece a iluminagcao natural; esta bem mobiliada e aparelhada.
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Pode-se dizer que é uma unidade apta a receber os usuarios, oferecendo qualidade
e conforto no atendimento, conforme preconiza o Ministério da Saude no Manual da
Estrutura da UBS (BRASIL, 2008a).

A equipe € composta por um médico do Programa de Valorizacdo da
Atencéo Basica - PROVAB, uma enfermeira, duas técnicas, duas atendentes sociais
e seis agentes comunitarios de saude (ACS). A equipe tem ainda uma enfermeira do
PROVAB, porém suas atividades sdo desenvolvidas unicamente no Programa
Saude na Escola. O funcionamento da unidade € durante o turno da manha, pois no
municipio de Parnaiba as equipes de saude trabalham apenas um turno. Nesse
periodo sdo desenvolvidas as atividades de consulta médica e de enfermagem,
puericultura, prevencao do cancer do colo do Utero e da mama, vacinas, distribuicéo
de medicamentos, pré-natal, educacdo em saude, cadastramento do cartdo do
Sistema Unico de Salde - SUS, programa Hiperdia, PSE, prevencéo de tuberculose
e visita domiciliar. Essas acdes sao realizadas em dias pré-definidos, com excecao
da vacina e distribuicdo de medicamentos, que sao diarios. As consultas séo
marcadas no dia anterior e a populacdo é atendida por ordem de chegada. Todas
essas informacdes constam no mural colocado na recep¢cdo com o intuito de
informar a populagdo. Mesmo tendo iniciado as atividades na unidade recente j4 é
possivel afirmar que a equipe é qualificada, competente e pauta seus trabalhos nos
principios do SUS.

Como principal problema da UBS, ha o fato da unidade ter ficado um pouco
distante de sua area de atuacdo, pois isso esta gerando um problema com a
populacdo que tem dificuldade de se locomover até o local, principalmente as
criangas e os idosos. A grande demanda, principalmente da area descoberta, € outro
fator que esta interferindo no bom andamento da unidade. Espera-se que em breve

a outra unidade passe a funcionar, sanando parcialmente o problema.

1.2 Relatério da Analise Situacional em 29/05/2014.

O municipio de Parnaiba, localizado no litoral do estado do Piaui, tem uma
populacdo estimada de 146.059 habitantes. O sistema de saude da cidade é
estruturado nos trés niveis de atencdo. Ha disponibilidade de dois Centros de Apoio
Psicossociais (CAPS e CAPS-AD), trinta e uma Unidades Basicas de Saude (UBS)

com trinta e nove Equipes de Saude da Familia (ESF), quatro equipes do Nucleo de
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Atendimento a Saude da Familia (NASF) e quatorze Equipes de Saude Bucal (ESB)
— Modelo I, um Centro de Especialidades Odontologicas (CEO), um Centro de
Orientacdo e Apoio Sorolégico (COAS) e um Centro de Especialidades em Saude
(CES) para onde séao referenciados os pacientes das unidades basicas de saude
gue necessitam de exames e atendimentos especializados, tais como: servigos
médicos de cardiologia, fonoaudiologia, infectologia, neurologia, nutricdo, ortopedia,
otorrinolaringologia, pediatria, psicologia e urologia

Os servicos hospitalares sédo realizados pela rede publica (municipal e
estadual) e privada (duas filantropicas). H4 quatro unidades de tratamento para
pacientes criticos, uma de tratamento intensivo na rede publica e uma unidade semi-
intensiva em um hospital privado, duas neonatais — uma na rede publica e outra em
um hospital particular conveniada pela Rede Cegonha. Os atendimentos de urgéncia
e emergéncia sdo feitos pelo Servico Movel de Urgéncia (SAMU), pelo Hospital
Estadual Dirceu Arcoverde e o Pronto Socorro Municipal. Ainda estd em fase de
construcdo na cidade uma Unidade de Pronto Atendimento - UPA.

A UBS Francisco Diassis de Souza € uma unidade da prefeitura e esta
localizada em um conjunto habitacional na zona urbana do municipio de Parnaiba. A
unidade funcionava até o ano de 2013 em uma casa alugada em outro bairro. Em
2014 ela foi transferida para uma UBS recém-construida, distante de onde ela
funcionava anteriormente, e isso acabou acarretando um problema para a populagéo
assistida por essa ESF, pois 0 novo bairro compreende apenas uma pequena parte
de sua éarea adstrita, ficando sua grande maioria bem distante de onde ela esta
inserida atualmente. E uma unidade com Estratégia Saude da Familia, oferecendo a
comunidade servicos ambulatoriais e de vigilancia em saude através de demanda
espontanea ou referenciada. Dispde de atividade de ensino, sendo utilizada
constantemente como campo de estagio por cursos técnicos e Instituicdes de Ensino
Superior Publica e Privada do curso de enfermagem. Funciona com uma equipe de
ESF com um médico do PROVAB, uma enfermeira, duas técnicas e seis agentes
comunitarios de saude. Essa UBS foi construida para alocar duas equipes de Saude
da Familia, todavia funciona somente com uma equipe, devendo em breve contar
com outra que ira trabalhar no turno da tarde, uma vez que ha atendimento somente
no turno da manha.

A unidade é recém-construida e tem uma boa estrutura fisica. Ha uma ampla

recepcéao, dois consultérios odontoldgicos (ainda nao funcionando), dois consultorios
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médicos e um de enfermagem, salas para imunizagdo, prevencao e procedimentos,
uma sala para reunides e um auditério para atividades de educagdo em saude.
Conta ainda com uma farmacia, um almoxarifado, quatro banheiros, sendo dois para
a equipe e dois para a populacdo e uma copa. Tem acessibilidade, € bem arejada,
com janelas de vidro nas salas e consultorios, o que favorece a iluminacdo natural,
esta bem mobiliada e aparelhada. Pode-se dizer que € uma unidade apta a receber
0S usuarios, oferecendo qualidade e conforto no atendimento, conforme preconiza o
Ministério da Saude.

Quando tracamos um paralelo entre o que diz 0 manual e a estrutura dessa
unidade, percebe-se que em alguns aspectos — como a quantidade de consultérios,
de banheiros, a existéncia de almoxarifado — a UBS vai além do que recomenda o
MS. Entretanto em outros aspectos a UBS deixa de atender alguns desses critérios,
como é o caso da existéncia de consultérios com sanitérios, que segundo o manual,
deveria existir pelo 01 em unidades com até duas equipes, porém ndo é o que se
observa. No que tange as barreiras arquitetdnicas, nessa UBS verificamos que elas
Sao poucas, pois se buscou garantir acessibilidade a todos. Nado ha degraus, os
banheiros sdo adaptados para os cadeirantes, had rampas, ou seja, € uma estrutura
propicia a receber os usuérios portadores de deficiéncia e idosos.

Nessa UBS a principal dificuldade hoje ndo é de ordem estrutural, uma vez
gue ela atende em partes, 0s requisitos do Ministério da Saude, mas sim a grande
demanda que ocorre em funcédo dela estd inserida em uma area muito extensa.
Como as familias que ali residem ndo estdo cadastradas em nenhuma UBS, por ser
uma area descoberta, todos se dirigem aquela unidade. Sendo assim, uma estrutura
gue foi idealizada para atender um namero especifico de pessoas, tem que atender
o dobro, o que prejudica sua funcionalidade. E importante salientar que a unidade foi
feita para comportar duas equipes, porém que funcionem em horarios diferentes.
Dessa forma, a solucdo para esse problema somente vira com a implantacdo da
outra equipe e isso depende exclusivamente da administracdo municipal, cabendo
aos profissionais e usuarios apenas uma mobilizacdo a fim de que o gestor tome as
devidas providéncias.

No que concerne as atribuicbes das equipes percebe-se que algumas
disposicdes da portaria que aprova a Politica Nacional de Atencdo Basica — PNAB
(BRASIL, 2011a) n&o s&o observadas nessa UBS, como o que se refere a

determinadas atribuicbes dos membros das equipes de Atencdo Basica. Temos
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como exemplo a territorializacdo e mapeamento da area de atuacdo, em que ndo ha
a participacdo de nenhum componente da equipe e que, conforme o PNAB é de
responsabilidade de todos. Quando isso ndo ocorre o profissional priva-se de ter
uma visdo mais aprofundada da realidade em que ira atuar.

Também ha atividades que embora sejam atribuicdes comuns a todos os
profissionais, apenas alguns membros as desempenham, como se pode observar na
realizacdo de busca ativa e notificacdo de doencas e agravos de notificacdo
compulséria, que na unidade em questdo é realizada somente pelos agentes
comunitérios de saude e pela enfermeira. Nesse caso, deve-se buscar uma
conscientizacéo de todos os profissionais quanto a suas obrigagdes para que, dessa
forma, todos passem a cumprir com suas responsabilidades, ndo sobrecarregando
esse ou aquele profissional.

Verifica-se ainda uma falha no registro das atividades e na atualizagdo do
cadastro das familias e dos individuos no sistema de informacdo, que mais uma vez
deveria ser realizado por todos, mas que na realidade néo € feito conforme o que
orienta o Ministério da Saude, o que impede a utilizacdo desses dados para uma
andlise da situacdo de salde da populacdo adscrita. Essa falta compromete o
acompanhamento e a avaliacdo sistematica das a¢fes implantadas.

Outra deficiéncia observada na atuacdo da equipe € a ndo formacédo de
grupos na comunidade — gestantes, hipertensos, diabéticos, idosos e outros —, fato
gue advém em decorréncia dos usuarios morarem bem distante da unidade e nao ter
outros locais adequados para a realizagcdo dessas reunides. Isso tem um impacto
negativo nas acoes de educacdo em saude, pois essas atividades coletivas tendem
a ser um momento propicio para socializacdo e interagdo entre a comunidade e a
equipe de saude, sendo relevante instrumento a ser utilizado com intuito de
promover o autocuidado e a promoc¢ado da saude. Nesse caso, 0 que poderia ser
feito € a criacdo de pequenos grupos de pessoas que morassem proximas umas das
outras, ou, caso Se criasse um grupo maior com pessoas de toda a area, uma boa
alternativa seria o rodizio do local da reunido, procurando atender a todos. O
importante € buscar envolver a comunidade nesse processo a fim de que esse
trabalho venha favorecer a troca de conhecimentos e experiéncias, desenvolvendo
uma consciéncia mais critica e o aprofundamento do vinculo entre usuério e

profissional de saude.
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Conforme os dados do Sistema de Informacéo da Atencéo Basica — SIAB de
2012, ha na unidade cerca de 720 familias cadastradas, no total de 3.060 pessoas,
sendo em sua maioria jovens e adultos. Esta distribuida da seguinte forma: 51
criancas menores de um ano, 540 criancas de 1 a 10 anos, 771 na faixa etaria de 10
a 19 anos, 1529 de 20 a 59 anos e 169 acima de 59 anos. H& predominancia do
sexo feminino com 1541 mulheres e 1519 homens.

Segundo o PNAB cada equipe da Saude da Familia deve ser responsavel
por no maximo 4000 pessoas, sendo a média recomendada de 3000, por isso,
observa-se que o total de usuério esta conforme o que é recomendado. Contudo, a
unidade encontra-se em uma area onde ha um nuamero muito grande de familias
desassistidas pela ESF o que aumenta o fluxo no atendimento da unidade, uma vez
gue a maioria da populacédo da area busca os servicos dessa UBS. A estrutura fisica
€ compativel com a populacdo adscrita, pois foi projetada para comportar duas
equipes de Saude da Familia, o que ndo ocorre no momento, cabendo ao poder
publico procurar solucionar esse problema com a contracdo de outra equipe para
atuar no local.

Em relacdo ao acolhimento, esse é realizado pela equipe de referéncia do
usuario, porém, somente a recepcionista, as técnicas de enfermagem e a enfermeira
participam desse processo. Como dito no Caderno da Atencdo Béasica do MS
(BRASIL, 2011b), uma das dificuldades desse modelo de atendimento € conciliar as
atividades programadas do profissional com as demandas espontaneas,
principalmente quando elas sdo em grande numero. ISso, porém, ocorre com muita
frequéncia nesta Unidade, uma vez que ela atende a uma grande area descoberta.
Embora se procure atender a todos os usuarios que buscam os servicos da UBS,
isso nem sempre é possivel. Para as consultas médicas e de enfermagem dar-se
prioridade para aqueles que ja a tenha marcado com antecedéncia e para 0S casos
gque se caracterizam como agudo, caso contrario, o usuario € orientado a voltar em
outro dia. Entretanto, nos casos que necessitam de um atendimento imediato,
prioritario ou no mesmo dia e que ndo seja possivel o atendimento, o usuario é
orientado a encaminhar-se a um pronto-socorro.

E importante salientar que a equipe dessa UBS n&o utiliza e nem conhece
avaliagbes e classificagfes de riscos biologicos, nem de vulnerabilidade social, o

que torna sua definicAo para o encaminhamento da demanda do usuario menos
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eficaz. Faz-se necessario nessa situacao a¢cfes de educacdo permanente em saude
a fim de tornar o profissional apto a identificar melhor as necessidades do paciente.

As acOes de atencdo a saude da crianca realizadas na unidade sédo a
puericultura e vacinacdo. Conforme a fonte de dados disponivel (SIAB, 2013) ha
uma boa cobertura desse publico-alvo, pois na puericultura ha 85% de criancas
acompanhadas e o mesmo se observa na situacéo vacinal, em que se verifica que
95% das criancgas estdo com as vacinas em dia. A consulta de puericultura segue um
manual técnico, entretanto, ndo ha um registro especifico e nem um monitoramento
regular dessas ac¢fes. Esse é um dos aspectos negativos, pois sem o qual se torna
dificil monitorar as acdes realizadas e, consequentemente, ndo ha como realizar
uma avaliacao satisfatéria do que estar sendo desempenhado. A falta de registro
impede algo que é primordial na puericultura, que é a observancia dos numeros de
consultas no tempo recomendado.

Outra falha observada no atendimento as criangas é a nao utilizacdo de uma
classificagcdo para identificar criancas de alto risco. Sabe-se que a mortalidade
infantil, embora tenha diminuido nos ultimos anos no pais, ainda € um sério
problema de saude publica e as unidades basicas de saude sao locais propicios
para a identificacdo de problemas que possam evoluir para um 6bito. Com a
identificacdo precoce desses problemas pode-se criar estratégias e medidas de
prevencdo, por isso faz-se necessaria a adocdo dessa classificacdo durante as
consultas de puericultura e das visitas domiciliares

No que se refere a educacdo em saude direcionada a essa faixa etaria, as
acOes sao desenvolvidas nas escolas através do Programa Saude na Escola — PSE,
com tematicas como higienizacdo, verminoses e alimentacdo saudavel. Ha uma boa
adesdo as atividades educativas, uma vez que elas sdo realizadas no ambito da
escola e nos dias de aula, aproveitando a frequéncia dos alunos. Entretanto,
observa-se que nem todas as tematicas de promocao de saude indicadas pelo PSE
sao trabalhadas, assim, como as demais atividades preconizadas pelo programa. Na
area adstrita da UBS ha trés escolas municipais, sendo uma creche e duas de
ensino fundamental, todas sdo contempladas com o PSE, mas devido a grande
demanda da unidade e da sobrecarga de trabalho da equipe de saude, somente
algumas atividades sao desenvolvidas, como a antropometria e atualizacdo do
cartdo vacinal, que ocorrem sempre nos periodos de campanha do governo federal.

As criancas atendidas estdo na faixa etaria de 04 a 17 anos e sdo, na sua maioria,
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provenientes de familias de baixa renda o que talvez explique alguns problemas de
saude apresentados por eles, como os relacionados com a falta de higiene —
verminoses e carie dentaria — e com a falta de alimentacéo adequada — baixo peso e
deficiéncia no crescimento e desenvolvimento.

Todos os profissionais da UBS participam das acfes de atencdo a saude da
crianca que sdo realizadas no seu servigco: 0s agentes comunitarios de saude,
através de orientacfes e busca ativa das criangcas com as vacinas atrasadas, 0s
técnicos de enfermagem com a aplicacéo de vacinas, o enfermeiro e o médico com
as consultas.

Em relacdo as gestantes, sdo realizadas somente as atividades de pré-natal,
educacdo em saude e de puerpério. Segundo os dados obtidos ndo ha uma boa
cobertura das gestantes da area adstrita, pois de acordo com o Caderno de Acdes
Programéticas, somente ha o acompanhamento de 59% da quantidade estimada.
Através desse numero, pode se inferir que nao estd sendo feita corretamente a
captacdo dessas gestantes. Porém, das que estdo cadastradas, todas estdo sendo
acompanhadas, embora haja algumas deficiéncias, como é o caso do numero de
pré-natal iniciado no primeiro trimestre, que corresponde somente a 74% do total.
Em relacdo a saude bucal das gestantes, por néo ter disponibilidade de odontélogos
na unidade ela ndo esta sendo realizada.

As acles direcionadas as gestantes da UBS estdo estruturadas de forma
programatica, com consulta planejada, previamente agendada, utilizacdo de
protocolos, utilizagdo de avaliacdo e classificacdo de risco gestacional. Sao
realizadas tanto pelo médico quanto pela enfermeira. As acfes de educacdo em
saude sdo realizadas de maneira individual, nas consultas e durante as visitas
domiciliares, e coletivamente na unidade, nos dias da consulta de pré-natal enquanto
elas aguardam o atendimento. Ha a participacdo de todos os membros da equipe da
unidade na realizacdo das atividades assistenciais destinadas as gestantes: o
médico e a enfermeira com as consultas, as técnicas de enfermagem atuam na
atualizacdo do cartdo vacinal e os ACS nas orientagcbes e busca ativa. Todos
participam das acgbes educativas, entretanto, elas sdo frequentemente realizadas
pela equipe de enfermagem.

Uma deficiéncia identificada é a ndo existéncia de arquivos especificos dos
atendimentos as gestantes, o que dificulta o monitoramento e uma posterior

avaliacdo dessas acbes. Outros aspectos negativos observados sdo a nao
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realizacdo dos grupos de gestantes e a grande demanda de mulheres gravidas das
areas descobertas. O que poderia ser feito para melhorar a qualidade da atencéo ao
pré-natal € buscar resolver os problemas identificados, como por exemplo, criar 0s
grupos de gestantes e a adocdo de um arquivo especifico para os registros dos
atendimentos. Quanto a demanda da area descoberta, cabe a comunidade cobrar do
poder publico a implantagdo de uma nova equipe na UBS.

No puerpério verifica-se que a cobertura esta proxima ao esperado,
correspondendo a 85% dessa quantidade, estando harmdnico com o que preconiza
o Ministério da Saude.

Em relag&o a Prevenc&o do Cancer de Colo de Utero (PCCU) e Controle do
Cancer de Mama, sado realizados exames citopatolégicos para cancer de colo de
Gtero, exame das mamas durante as consultas e PCCU, acdes educativas e
encaminhamento para a realizacdo da mamografia. Os profissionais da equipe
seguem um protocolo e h&a o registro dos resultados dos exames citopatoldgicos.
Entretanto ndo ha o monitoramento destas acdes. HA4 uma boa demanda das
mulheres da area adstrita e da area descoberta.

Como aspecto positivo pode-se enfatizar a qualidade da assisténcia dada
pela enfermeira da unidade durante o exame, pois muitas vezes a coleta
citopatologica causa vergonha e desconforto na mulher, devendo ser realizado de
maneira humanizada, o que sempre acontece nessa UBS.

As dificuldades encontradas estdo relacionadas a um acompanhamento
mais eficaz das mulheres da area, pois somente o livro de registro que ha na
unidade nao oferece subsidios suficientes para identificacdo de todas as mulheres
que correspondam a faixa etaria indicada para a realizacdo dos exames de PCCU e
realizacdo da mamografia e aquelas que fazem parte do grupo de risco. Um
cadastro sistematizado € primordial para a qualidade das ac¢bes voltadas para ao
Controle do Cancer de Mama, uma vez que através do conhecimento mais profundo
dos usuérios da &rea torna-se mais facil a identificacdo de mulheres com maior
vulnerabilidade para essas doencas. Também seria interessante ap0s o
encaminhamento qualificado, no caso de se detectar alguma anormalidade, um
acompanhamento do tratamento, a fim de verificar a adesdo dessa mulher, inclusive
avaliando a necessidade de intervencfes durante esse processo.

Outro fator que prejudica as ac¢des de prevencao do cancer de colo de utero

e de mama € o fato de ndo existir os grupos de mulheres, durante os quais podem
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ser trabalhadas as a¢fes de educacdo em saude. Eles também fortalecem o vinculo
entre usuario e profissional, tornando-se um elemento importante para uma maior
adesao dessas mulheres nas acfes de controle do cancer de Utero e de mama. As
atividades educativas séo trabalhadas durante as consultas ou na sala de espera,
durante as quais se busca enfatizar a importancia da prevencdo e também se
trabalha as doengas sexualmente transmissiveis.

Quem realiza os exames citopatoldgicos é a enfermeira, que envia 0 material
coletado para a prefeitura que o remete para a cidade de Teresina, capital do Piaui,
onde sera analisado. Quando o resultado retorna para Parnaiba, a enfermeira o
avalia e, caso seja constatado alguma alteracdo, a mulher sera conduzida para o
meédico da unidade, que a encaminha para um especialista.

Com relacéo aos hipertensos e diabéticos tem-se o sistema HIPERDIA com
o cadastramento e acompanhamento dos mesmos e distribuicdo de medicamentos a
todos que sdo cadastrados no programa. Também séo realizadas a¢des educativas
durante as consultas de enfermagem e na sala de espera, nas quais recebem
orientacBes adequadas sobre a pratica de atividade fisica e alimentacdo. As acbes
destinadas aos hipertensos e diabéticos seguem um protocolo, entretanto ndo ha um
local especifico para registros dessas acdes e, por conseguinte, ndo é realizado o
monitoramento das mesmas. Médico, enfermeiro, técnicos de enfermagem, agentes
comunitarios, todos participam das a¢des destinas a esse publico.

Como aspecto negativo pode-se citar a caréncia de registros adequados e a
auséncia dos grupos para a realizagao de intervencdes educativas. Outra dificuldade
na cobertura dessa parcela da populacao é a distancia da unidade para a moradia
dos usuérios, que preferem procurar outras UBS para o seu acompanhamento. As
vezes também se verifica a falta de medicamentos destinados aos hipertensos e
diabéticos.

Os idosos sé@o os usuarios que tem menos acdes destinadas a eles na
unidade, sendo muitas vezes acompanhados em outros programas, como 0S
destinados aos hipertensos e diabéticos. Ha as consultas de enfermagem e a vacina
da influenza, que seguem um protocolo. Nao ha registro especifico e nem
monitoramento das acgodes.

No caso especifico dos idosos a distancia da unidade prejudica muito a
adesdo desse grupo as acdes realizadas na unidade, pois como moram bem

distantes, eles preferem procurar outras unidades mais proximas de suas casas. Em
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compensacdo hd uma grande demanda dos moradores da &rea adjacente. Porém,
como ndo sdo cadastrados na unidade, esses usuarios acabam ndo sendo
acompanhados adequadamente.

Apoés a andlise situacional da UBS, verificou-se que ela, estruturalmente, se
encontra dentro dos padrdes estabelecidos pelo Ministério da Saude. Todavia com a
construcdo do posto de saude longe de sua area adstrita, criou-se um problema
muito grande para o funcionamento do mesmo, pois 0s usuarios cadastrados ficaram
longe e com dificuldade de chegar até ele, porém os moradores da area adjacente a
unidade que nao tem cobertura de uma ESF acabaram migrando para essa UBS.
Isso acarreta uma grande demanda no local e causa algumas confusdes
diariamente.

No ambito das acdes desenvolvidas na unidade, também sédo observadas
algumas deficiéncias, como é o caso da falta de registros, pois ndo h& livros ou
quaisquer outros meio para registrar 0 que estd sendo realizado. Sem essas
anotacdes torna-se dificil o acompanhamento e a avaliacdo das acoes.

Outro aspecto que nao atende os requisitos da Politica da Nacional da
Atencdo Basica é a auséncia dos grupos terapéuticos, que nao foram criados por
causa da area adstrita ser uma area muito grande e dispersa, tornando-se dificil a
adesdo dos usuarios, pois ndo ha um local adequado, que fique préximo de todos.
Isso acaba interferindo na realizacdo das atividades educativas, pois 0Ss grupos séo
locais propicios para troca de conhecimento, e consequentemente o crescimento,
tanto do usuario quanto do profissional.

Como aspecto positivo, percebe-se a dedicacdo da equipe em garantir a
todos uma assisténcia de qualidade, humanizada e efetiva.

Durante a realizagdo da analise situacional surgiu o interesse de todos o0s
envolvidos em buscar uma solucdo para os problemas detectados. Por exemplo,
durante o questionario que pesquisava 0S materiais e insumos, percebeu-se que
algumas medicagfes jamais estiveram disponiveis na unidade. Isso fez surgir na
equipe o interesse pela relagdo de medicamentos definidos no Elenco de Referéncia
Nacional de Medicamentos e Insumos Complementares para a Assisténcia
Farmacéutica na Atencdo Basica (BRASIL, 2010), pois eles ndo a conhecem. Outra
guestdo que ficou bem clara é a necessidade de um livro, formulario ou outro meio

gue sirva para o registro das atividades. Para solucionar o problema do PSE, sera
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feito um projeto de intervencéo buscando realizar as a¢des do programa conforme o

preconizado.

1.3 Comentario comparativo entre o texto inicial e o Relatorio da

Anélise Situacional

Ao comparar o texto inicial produzido na segunda semana de ambientacao e
o relatdrio final da analise situacional o que se pode constatar € que o primeiro texto
traz uma visdo bem superficial da realidade da UBS, perspectiva que foi bastante
aprimorada apés a aplicacdo dos questionarios e das questdes reflexivas, a partir
dos quais se passou a ter uma visdo mais ampla e detalhada da area adstrita, da
comunidade assistida e do processo de trabalho da unidade.

Através do conhecimento adquirido no decorrer da andlise situacional, dos
quais se podem citar os parametros estabelecidos pelo Ministério da Saude para a
estrutura fisica de uma UBS, e das demais questfes reflexivas, tornou-se possivel
realizar um diagndstico fidedigno da unidade, revelando seu funcionamento, as
acOes desenvolvidas e como séo realizadas e o trabalho de cada membro da
equipe. Verificaram-se quais seus principais problemas e, consequentemente, abriu
uma discussédo para soluciona-los.

Percebe-se inicialmente que a UBS Francisco Diassis de Souza apresenta-
se funcional, resolutiva, com uma boa estrutura fisica, principalmente pelo fato de
ser recém-construida. Entretanto, apdés uma andlise minuciosa, correlacionando o
gue preconiza o MS e a realidade, verificou-se alguns problemas existentes, como a
baixa cobertura em alguns grupos assistidos e a falta de registros, o que dificulta o
acompanhamento das pessoas assistidas.

Enfim, compreende-se o quéo foi importante realizar uma analise meticulosa
e embasada, pois isso possibilitou retratar de maneira confiavel a unidade, o que

permitird a escolha da agéo a ser trabalhada no projeto de intervencao.



2. Andlise Estratégica

2.1 Justificativa

O Programa Saude na Escola - PSE esta inserido na Politica Nacional de
Atencédo Basica — PNAB constituindo uma das ferramentas para o funcionamento da
atencado basica. Conforme o Ministério da Saude (BRASIL, 2011c), o PSE tem como
escopo o fortalecimento das ac6es destinadas as criancas, adolescentes, jovens e
adultos da comunidade escolar a fim de garantir a esses um pleno desenvolvimento.
Por meio da articulacéo entre salude e educacao, o programa busca contribuir para a
formacao integral dos educandos, dando énfase a acdes de promocédo e atencdo a
saude e de prevencao de agravos. Diante das atuais condi¢cdes de vida e saude e,
sobretudo, das iniquidades sociais em nosso pais pode-se inferir que os estudantes
brasileiros estdo expostos a varias situacdes de vulnerabilidade e a graves riscos de
adoecimento. Em funcéo disso, € de suma importancia a adocdo de acbes capazes
de promover e proteger a salude desses educandos, impactando assim de maneira
positiva na qualidade de vida, melhorando as condi¢cbes de aprendizado e auxiliando
na construcdo da cidadania (BRASIL, 2009).

A Unidade Basica de Saude Francisco Diassis de Souza € uma unidade da
prefeitura situada na zona urbana do municipio de Parnaiba - Pl. Funciona com
uma equipe saude da familia e oferece a populacdo adscrita servicos ambulatoriais
e de vigilancia em saude através de demanda espontanea ou referenciada. A equipe
€ composta por um médico do Programa de Valorizagdo da Atencdo Basica —
PROVAB, uma enfermeira, duas técnicas e seis agentes comunitarios de saude. Em

sua area ha trés escolas, sendo uma creche e duas de ensino fundamental. Todas
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sdo0 municipais e sdo contempladas com o PSE, porém as atividades do programa
sao realizadas esporadicamente e ndo atendem todas as diretrizes do programa.

O projeto de intervencéao ira ser desenvolvido na Escola Municipal Jornalista
Antero Cardoso Filho, onde funcionam salas do 1° ao 4° ano do ensino fundamental
nos turnos da manha e tarde. A populacdo alvo sdo 260 alunos com faixa etaria de
06 a 17 anos. A escola ja € contemplada pelo PSE, mas somente algumas
atividades sao realizadas, o0 que compromete a atencdo a saude de seus
educandos. No primeiro semestre deste ano somente as acbes de promocao de
saude e avaliacbes antropométricas e oculares foram realizadas, atendendo
aproximadamente 200 criangas, das quais algumas apresentaram problemas
relacionados com o peso e outras, problemas visuais. Todos foram encaminhados
para a Unidade Basica de Saude, onde apds avaliacdo dos profissionais foram
encaminhados para os especialistas no Centro de Especialidades de Saude do
Municipio - CES, uma vez que a unidade conta apenas com um médico da familia e
nao tem cobertura do NASF.

Verifica-se, portanto, a relevancia da implantacdo do projeto de intervencéo
na referida escola, pois com o mesmo buscar-se-4 ampliar a cobertura das
atividades do PSE para 100% dos educandos através do desenvolvimento de todas
as atividades proposta pelo programa, contemplando os seus trés componentes:
avaliacao clinica e psicossocial, promoc¢ao e prevencdo a saude e formacdo. Seréo
adotados os protocolos do programa e a intervencdo ira se somar as acodes ja
realizadas. As enfermeiras do PROVAB e demais profissionais da UBS juntamente
com os professores e gestores da escola serdo 0s responsaveis pelo
desenvolvimento das a¢des. Além dos alunos, os profissionais da unidade também
contardo com atividades voltadas para eles, através das acbes de educacdo
permanente. Como principal limitacdo para se conseguir alcancar os objetivos do
projeto tem-se 0 pouco tempo, pois para que se contemplem todos 0s componentes
do PSE h& a necessidade de um periodo mais extenso, o que obrigard a se
trabalhar de maneira acelerada. Entretanto, tanto os profissionais da unidade quanto
0os da escola estdo comprometidos em desenvolver o projeto, o que certamente
favorecera a obtencdo das metas almejadas. Outro aspecto que facilitara a
implantacdo do projeto € organizacdo da escola, que conta com uma boa estrutura
para o desenvolvimento das atividades e tem os registros dos alunos completos e

atualizados o que facilitard a obtencdo de algumas informacdes essenciais. O
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projeto ainda proporcionaré o fortalecimento do vinculo entre UBS e usuarios, uma
vez que todos os profissionais participardo das ag¢des juntamente com 0 cOrpo
docente e direcdo da escola, alunado, pais ou responsaveis. Por conseguinte,
acredita-se que as aclOes desempenhadas contribuam para a qualificacdo da

atencdo a saude dos alunos da referida escola.

2.2 Objetivos e metas

2.2.1 Objetivo geral

Melhorar a atencdo a Saude dos escolares de 6 a 17 anos da Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho da area adstrita da Unidade Basica de

Saude Francisco Diassis de Souza.

2.2.2 Objetivos especificos

1: Ampliar a cobertura de atengdo a saude na escola
2: Melhorar a qualidade da atengéo a saude na escola
3: Melhorar a adesao as acdes na escola

4: Melhorar o registro das informacfes

5: Promover a saude das criancas, adolescentes e jovens

2.2.3 Metas

O espaco escolar é visto pelas politicas de saude, como um local privilegiado
para praticas promotoras da saude, preventivas e de educacdo para saude. O
Programa Mais Saude: Direito de Todos, lancado pelo Ministério da Saude, em
2008, é um exemplo disso (BRASIL, 2008b).

Nessa perspectiva, a escola apresenta-se um espago promissor para o
desenvolvimento das ac¢des de educacdo em saude, pois aqueles que ali estdo tem
o interesse em aprender e sdo disseminadores de informacdes, levando para fora de
seus limites fisicos o que aprendem. Sendo assim, em 2007 foi instituido o
Programa Saude na Escola, uma estratégia de integracdo da saude e educacéo,

através da articulacdo entre Escola e Rede Basica de Saude, com acbes de
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promocao, prevenc¢do e atencdo a salde, voltadas as criangas, adolescentes, jovens
e adultos tendo como intuito promover saude e educacdo integral (BRASIL, 2011c).

Através das acOes do PSE tem-se a possibilidade de acompanhar o
crescimento e o desenvolvimento das criancas, adolescentes e jovens, com a
realizacdo de avaliagBes clinicas e psicossocial. Procura-se ainda, através de
atividades educativas, tornar o educando apto a fazer suas proprias escolhas na
busca de uma vida saudavel. Entretanto, observa-se que o programa nao é visto
com a devida importancia, sendo considerado um programa sem resolutividade pela
maioria dos profissionais da saude e da educacao.

Ao comecar desenvolver as atividades do PSE como enfermeira do PROVAB
verificou-se que essas ndo estavam inseridas no projeto-pedagogico da escola,
sendo realizadas de forma isoladas, sem continuidade e sem a intersetorialidade na
execucdo das mesmas, como prevé as diretrizes do programa. A sobrecarga de
atividades da equipe de Saude da UBS € um dos principais motivos que impede o
funcionamento efetivo do programa, uma vez que ha uma grande demanda, pelo
fato da unidade atender tanto a area adstrita, como a populacdo de uma area sem
cobertura. Outro fator relevante observado, e que interfere negativamente na
efetividade do PSE, é o fato dos gestores das escolas e professores nao
compartilharem das obrigacdes do programa com a equipe de saude, deixando para
essa a total incumbéncia na execucdo das acfes. Também ndo ha a participacao
direta da familia e nem de outros setores da sociedade.

Dada a importancia do Programa Saude na Escola na promocao da saude de
criancas, adolescentes, jovens e adultos e percebendo que o mesmo nao esta
sendo realizado de acordo com as diretrizes do programa na area de abrangéncia
da UBS Francisco Diassis de Souza, optou-se por desenvolver esse projeto de
intervencdo em uma das escolas da area, tendo como meta melhorar a cobertura do
programa para 100% no periodo estipulado para a execucdo do projeto de
intervencao.

A escola que recebera o projeto de intervengdo possui 260 alunos de Ensino
Fundamental, na faixa etaria de 6 a 17 anos, com funcionamento em dois turnos:
matutino e vespertino. E interessante salientar que logo no inicio da intervencéo
esse numero era de 270 alunos, porém, em seguida houve a transferéncia de 10
estudantes para outras escolas do municipio. Para que isso nao interferisse nos

resultados da intervencéo, pois ao considerar o total de 270 jamais se alcancaria a
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meta de 100%, optou-se por considerar o total de 260 educandos. A escola ja é
contemplada pelo PSE, mas somente algumas poucas a¢des séo realizadas, como
as avaliacbes antropométricas e visuais e a atualizacdo do cartdo vacinal. Nas
atividades de promocéo da saude também néo sao trabalhadas todas as tematicas
sugeridas pelo programa.

Com o desenvolvimento do projeto objetiva-se ampliar a cobertura de atengao
a saude na escola, melhorando a qualidade dessa atencéo e a adesdo as acfes na
escola; Visa também melhorar o registro das informacfes e promover a saude das
criancas, adolescentes e jovens. Para que esses objetivos sejam alcancados
definiram-se as seguintes metas.

Relativas ao objetivo 1: Ampliar a cobertura de atencéo a salude na escola.

1.1 Ampliar a cobertura das acdes na escola para 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Relativas ao objetivo 2: Melhorar a qualidade da atencéo a saude na escola.

2.1 Realizar avaliacdo clinica e psicossocial de 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho;

2.2 Realizar afericdio da pressédo arterial de 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho;

2.3. Realizar avaliagdo da acuidade visual em 100% das criangas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho;

2.4. Realizar avaliacdo da audicdo em 100% das criangas, adolescentes e
jovens matriculadas na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho;

2.5. Atualizar o calendario vacinal de 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho;

2.6. Realizar avaliacdo nutricional em 100% das criangas, adolescentes e
jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho;

2.7. Realizar avaliacdo da saude bucal em 100% das criangas, adolescentes
e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Relativas ao objetivo 3: Melhorar a adeséo as acdes na escola



30

3.1. Fazer busca ativa de 100% das criangas, adolescentes e jovens que nao
compareceram as acoes realizadas na escola.

Relativas ao objetivo 4: Melhorar o registro das informacfes

4.1. Manter, na UBS, registro atualizado em planilha e/ou prontuéario de 100%
das criangcas, adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista
Antero Cardoso Filho.

Relativas ao objetivo 5: Promover a saude das criancas, adolescentes e
jovens

5.1. Proporcionar orientagdo nutricional para 100% das criangas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho;

5.2. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre prevencdo de acidentes
(conforme faixa etaria);

5.3. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para pratica de atividade fisica;

5.4. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para o reconhecimento e
prevencao de bullying;

5.5. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para o reconhecimento das
situacBes de violéncia e sobre os direitos assegurados as vitimas de violéncia;

5.6. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre os cuidados com o ambiente
para promoc¢ao da saude;

5.7. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre higiene bucal;

5.8. Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre os riscos do uso de alcool e drogas;

5.9. Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobres os riscos do tabagismo;

5.10. Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre a prevencdo de Doencgas

Sexualmente Transmissiveis (DST);
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5.11. Orientar 100% dos jovens e adolescentes matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre prevencdo da gravidez na

adolescéncia;

2.3 Metodologia

Essa atividade sera realizada na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho, da area de abrangéncia da Unidade Béasica de Saude Francisco Diassis de
Souza, na cidade de Parnaiba-Pl. Todas as ac¢des planejadas seréo realizadas em
parceria com os profissionais que trabalham nessa UBS e com o corpo docente da
escola.

Sera realizado o acompanhamento de todos os 260 alunos que estdo
matriculados na referida escola durante o periodo de doze semanas — meses de
agosto, setembro e outubro, sendo que ao final de cada més, os dados coletados
extraidos a partir da ficha espelho serdo atualizados em planilha eletronica

confeccionada exclusivamente para este propoésito.

2.3.1 Acdes

2.3.1.1 Ampliar a cobertura da aten¢ado a saude dos escolares.

Meta 1. Ampliar a cobertura das a¢6es na escola para 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Para alcancar essa meta, havera no eixo de monitoramento e avaliacdo, o
acompanhamento pela enfermeira, das acfes desenvolvidas através das fichas de
registro (espelho, de acompanhamento, anamnese e exame fisico). No eixo da
organizacao e gestdo do servico, havera o agendamento da reunido junto a direcao
da escola, para que sejam apresentadas as acdes em promoc¢ao da saude a todo o
corpo docente e gestores, devendo ser realizado ainda um debate a fim de
identificar o que os professores podem fazer no cotidiano para auxiliar na promogao
da saude. Sera organizada também uma lista com o nome de todos os alunos
matriculados, feita pelos funcionarios da administragédo da escola (secretarios). Na
UBS serdo definidos junto a equipe de saude, os profissionais que irdo atuar nas
acbes em saude, observando aqueles que tém maior disponibilidade. Apés isso,
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sera organizada a agenda dos mesmos com as acdes a serem desenvolvidas, datas
e horéarios. No eixo do engajamento publico, sera feito pela enfermeira da unidade e
enfermeiras do PROVAB o esclarecimento da comunidade sobre o trabalho da UBS,
o papel de cada profissional da equipe e a importancia desse trabalho dentro das
escolas da area de abrangéncia, procurando também identificar junto & comunidade
as suas necessidades com relacdo a saude das criancas, adolescentes e jovens que
podem ser trabalhadas na escola. No eixo de qualificacdo da pratica clinica, sera
realizada pelas enfermeiras do PROVAB, a capacitacdo da equipe de saude a fim de
prepara-los para o desenvolvimento das acdes propostas e para que estejam aptos

a se inserir nas escolas e no acolhimento as criancas na unidade.

2.3.1.2 Melhorar a qualidade da atencéo a saude na escola

Meta 2. Realizar avaliacdo clinica e psicossocial de 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

A fim de alcancarmos esse percentual, no ambito do monitoramento e
avaliacdo, sera acompanhado periodicamente pela enfermeira do PROVAB, o
namero de criangas, adolescentes e jovens da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho com avaliagcéo clinica e psicossocial. Isso sera feito através das fichas
de registro (espelho, de acompanhamento, anamnese e exame fisico). Na
organizacdo e gestdo do servico, serd verificada a possibilidade de realizar
avaliacdo clinica e psicossocial na escola junto a direcao, preparado o material
adequado para esta avaliacdo e organizado a logistica. A agenda do profissional
para realizar essas avaliagfes sera organizada com datas e horéarios definidos. Com
o intuito de garantir o engajamento publico, as enfermeiras do PROVAB e da
unidade, ACS e professores prestardo esclarecimentos a comunidade sobre o que
se avalia na consulta clinica e psicossocial das criancas, adolescentes e jovens e a
periodicidade da realizacdo desta avaliacdo. Na qualificagdo da prética clinica serédo
capacitados, pelas enfermeiras do PROVAB, a equipe da unidade de saude e os
professores para orientar a comunidade e as familias sobre o que se avalia na
consulta clinica e psicossocial das criancas, adolescentes e jovens. Havera uma
revisdo com os médicos e enfermeiros do protocolo do Programa Saude na Escola
do Ministério da Saude (cap. 5).
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Meta 3. Realizar afericdo da pressdo arterial de 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

No eixo de monitoramento e avaliacdo, havera o acompanhamento periédico
do numero de alunos com afericdo da pressao arterial, com acompanhamento
especial aqueles com alteracdes presséricas, realizado pela enfermeira do PROVAB
nas fichas de registro. No eixo de organizacdo e gestdo do servico, a fim de
viabilizar a afericdo da presséo arterial, sera requerido os materiais necessarios ao
Coordenador do PSE do municipio. Apdés o recebimento do material, eles serédo
avaliados a fim de verificar sua viabilidade. Somente apds esse procedimento sera
aferida a pressédo arterial dos alunos. No eixo de engajamento publico, sera
realizado um encontro com a familia dos alunos e explanado a eles a importancia da
verificagdo e acompanhamento das medidas de presséo arterial e como se dara o
procedimento. No eixo da qualificacdo da préatica clinica, as enfermeiras do
PROVAB, juntamente com a enfermeira da UBS, revisardo com a equipe a
realizacdo das medidas da presséo arterial.

Meta 4. Realizar avaliacdo da acuidade visual em 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

No eixo de monitoramento e avaliacdo, o nUmero de criangas, adolescentes e
jovens da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que fizeram avaliacédo da
acuidade visual serdo monitorados e avaliados periodicamente pela enfermeira do
PROVAB, através das fichas de registro. No eixo da organizacdo e gestdo do
servico sera solicitada ao Coordenador do PSE do municipio a tabela E de Snellen e
lanterna. Serd requerida também, ao gestor da Atengdo Basica do municipio, a
disponibilidade de um oftalmologista para capacitar a equipe de saude da UBS na
avaliacdo da acuidade visual. Por fim sera preparado o local para a efetivacao das
acoes. No eixo do engajamento publico, sera realizado um encontro com a familia
dos alunos e explanado a eles a importancia da avaliacdo visual e como se daré o
procedimento. No ambito da qualificacdo da pratica clinica, serdo capacitados pelas
enfermeiras do PROVAB e por um oftalmologista, os profissionais que fardo as
avaliacdes e os professores para que auxiliem no reconhecimento de alunos que

necessitam de avaliacao visual.
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Meta 5. Realizar avaliacado da audicdo em 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

No ambito de monitoramento e avaliacdo, 0 numero de criancas,
adolescentes e jovens da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que
passaram por avaliacdo auditiva serdo monitorados e avaliados periodicamente pela
enfermeira do PROVAB, através das fichas de registro. No eixo da organizacdo e
gestdo do servico, sera realizada uma reunido com os professores e pedido a eles
que indiqguem quem, na concepcdo deles, tenham problemas auditivos. Também
sera realizado o teste do reldgio durante o exame fisico a fim de detectar os alunos
com dificuldades auditivas. Esses alunos serdo enviados para a UBS, onde
previamente tenha sido organizada uma agenda para atendé-los. Caso seja
identificada a necessidade de encaminhamento desse aluno para um especialista,
sera solicitada aos gestores responsaveis a devida providéncia. Para inserir a
comunidade nas atividades e, dessa forma fomentar engajamento publico, sera
realizado um encontro com a familia dos alunos e explanado a eles a importancia da
avaliacdo auditiva, como se dara o procedimento e 0s principais sinais de alerta para
surdez de acordo com a faixa etaria. No ambito da qualificacdo da pratica clinica,
serdo capacitados pelas enfermeiras do PROVAB e pelo médico, os profissionais
que fardo as avaliacbes e o0s professores, para que esses auxiliem no
reconhecimento de alunos que necessitam de avaliacdo auditiva.

Meta 6. Atualizar o calendario vacinal de 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Para monitorar e avaliar a situacédo vacinal desses alunos a enfermeira do
PROVAB avaliara os cartdes de vacina de cada um e preenchera a ficha individual
do PSE no local destinado a vacinacao, a fim de seja acompanhada periodicamente.
No que se refere a organizacdo e gestao do servigo, sera combinado com a gestora
da escola que seja pedido aos pais que enviem o cartdo de vacinacéo de seus filhos
sempre que houver agao da UBS na escola. Caso o aluno apresente o cartdo em
momentos em que a equipe de salude ndo esteja na escola, o professor podera fazer
a avaliacdo do cartdo através de uma copia do calendario vacinal que sera deixado
com a diregdo. Apos a analise do cartéo, sera feita uma lista com o nome dos alunos
gue estiverem com as vacinas atrasadas, e essas serdo encaminhadas para a UBS
para receber as doses faltantes. No eixo do engajamento publico, serédo informados

a comunidade, pela equipe de saude, em reunides, na prépria unidade e nas visitas
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domiciliares, as faixas etarias de realizagdo das vacinas e a importancia de manter o
calendéario vacinal atualizado. Para garantir a qualidade da pratica clinica, os
profissionais da equipe de saude e professores passardo por capacitacdes sobre o
calendario vacinal com as enfermeiras do PROVAB e da UBS.

Meta 7. Realizar avaliacdo nutricional em 100% das criangas, adolescentes e
jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

No ambito de monitoramento e avaliacdo, 0 numero de criancas,
adolescentes e jovens da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que
passaram por avaliacdo nutricional serdo monitorados e avaliados periodicamente
pela enfermeira do PROVAB, através das fichas de registro. No eixo da organizagéo
e gestdo do servico, sera realizada a avaliacdo antropométrica e para isso serao
solicitadas ao Coordenador do PSE do municipio balanca com antropdmetro e fita
métrica. Em seguida serdo definidos os profissionais que fardo a avaliacdo e
organizado com a escola os dias para a sua realizacdo. No dia da atividade sera
aplicado também instrumento para avaliacdo do consumo alimentar. Os alunos que
forem identificados com desnutricdo, sobrepeso ou obesidade serdo encaminhados
para a avaliagdo com o nutricionista. Por fim serdo estabelecidas com a escola
algumas ac¢bes (discussao em sala de aula, apresentacéo de videos, oficinas) para
promocao de habitos alimentares mais saudaveis. No eixo do engajamento publico a
comunidade sera convidada a participar das ac6es sobre habitos alimentares mais
saudaveis promovidas na escola. No ambito da qualificacdo da pratica clinica,
equipe que fard a avaliacdo nutricional passara por uma capacitacdo com as
enfermeiras do PROVAB e, se possivel, um nutricionista.

Meta 8. Realizar avaliacdo da saude bucal em 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

No ambito de monitoramento e avaliagcdo, serdo acompanhados
periodicamente pela enfermeira do PROVAB, através das fichas de registro, o
namero de criancas, adolescentes e jovens da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho que realizaram avaliacdo da saude bucal. No eixo da organizacéo e
gestdo do servico, para avaliacdo da saude bucal das criancas sera solicitado ao
Coordenador da Atencao Basica o material necesséario e, como nao existe equipe de
saude bucal na UBS, também sera solicitado a disponibilizacdo de um odontélogo

para capacitar a equipe. Sera organizado o local para a avaliacdo, escovacao
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supervisionada e aplicacdo de flior. No eixo do engajamento publico, a comunidade
sera informada, através de palestras realizadas pelas enfermeiras do PROVAB,
sobre a necessidade das criancas, adolescentes e jovens realizarem avaliacdo da
saude bucal. No ambito da qualificacéo da prética clinica, a equipe de saude da UBS
passara por uma capacitacdo, com um odontdlogo, em que serdo habilitados a

realizar avaliacdo da saude bucal dos alunos.

2.3.1.3 Melhorar a adeséo as a¢fes na escola

Meta 9. Fazer busca ativa de 100% das criancas, adolescentes e jovens que
ndo compareceram as agodes realizadas na escola.

No ambito de monitoramento e avaliacdo, sera monitorado o cumprimento da
periodicidade das acfes em saude na escola e a frequéncia dos alunos as acoes
através da inspecdo das fichas adotadas para registro das acbes e das fichas
individuais. No eixo da organizacdo e gestdo do servico, apos o levantamento dos
alunos faltosos, sera elaborada uma lista com os nomes dos mesmos e o contato
para ser entregue ao profissional responsavel pelas visitas domiciliares a fim de que
essas criancas venham a ser buscadas. No eixo do engajamento publico serédo
realizados encontros com a familia dos alunos em que seré abordado a importancia
do acompanhamento regular da UBS nas escolas e enfatizado que é conveniente
gue os alunos nao faltem nas avaliacdes realizadas na escola. Esse esclarecimento
também sera feito pelo ACS durante as visitas domiciliares. No ambito da
qualificacdo da pratica clinica, serdo realizadas capacitacbes com o0s profissionais
da equipe de saude e professores para que os mesmos identifiquem os faltosos e

participem das estratégias de busca.

2.3.1.4 Melhorar o registro das informacdes

Meta 10. Manter, na UBS, registro atualizado em planilha e/ou prontuario de
100% das criangas, adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal
Jornalista Antero Cardoso Filho.

No ambito de monitoramento e avaliacdo, serdo monitorados 0s registros de
saude na escola dos alunos matriculados, através da inspecao das fichas adotadas
para registro das ac¢des e das fichas individuais. No eixo da organizacgéo e gestédo do
servigo, serdao implantados na escola e na UBS fichas e um livro para o registro de

todas as atividades desenvolvidas para o acompanhamento dos educandos da
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Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho. No eixo do engajamento publico, a
comunidade seré orientada sobre seus direitos em relacdo a manutencdo de seus
registros de saude, essa orientacdo sera dada a populacédo através de explanacao
em reunides, pelo profissional ACS durante a visita domiciliar e na propria UBS
enquanto o usuério estiver na sala de espera. No ambito da qualificacdo da pratica
clinica, seré realizada uma capacitacdo pelas enfermeiras do PROVAB para a
equipe da UBS e da escola, em que todos serédo orientados sobre o preenchimento
de todos os registros necessarios ao acompanhamento das criancas, adolescentes e

jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

2.3.1.5 Promover a saude das criancas, adolescentes e jovens.

Meta 11. Proporcionar orientagcdo nutricional para 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

No ambito de monitoramento e avaliacdo, serdo monitorados 0s registros de
orientacdo nutricional para criancas, adolescentes e jovens através da inspecao das
fichas adotadas para registro das acdoes e das fichas individuais. No eixo da
organizacdo e gestdo do servico, sera definido, durante a apresentacdo do projeto
de intervencdo, o papel de cada membro da equipe na orientagdo nutricional; em
seguida sera feito o planejamento da atividade a ser desenvolvida. No eixo do
engajamento publico, os pais e a rede de apoio serdo orientados sobre nutricdo
adequada a idade das criancas, adolescentes e jovens durante encontro da equipe
com a familia dos alunos e a rede de apoio dos mesmos. No ambito da qualificacao
da pratica clinica, a equipe de saude e professores sera capacitada pelas
enfermeiras do PROVAB a fim de torna-los aptos para oferecer orientacdes
nutricionais adequadas conforme a idade da crianca, adolescente e jovem.

Meta 12. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre prevencdo de acidentes
(conforme faixa etaria).

No ambito de monitoramento e avaliacdo, serdo monitorados 0s registros de
orientacdo sobre prevencdo de acidentes entre criancas, adolescentes e jovens
através da inspecdo das fichas adotadas para registro das acbes e das fichas
individuais. No eixo da organizagdo e gestdo do servi¢o, serd definido durante a

apresentacao do projeto de intervencdo, o papel de cada membro da equipe na
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orientacao sobre prevencdo de acidentes entre criangas, adolescentes e jovens; em
seguida sera feito o planejamento da atividade a ser desenvolvida. No eixo do
engajamento publico, os pais e a rede de apoio serdo orientados sobre prevencao
de acidentes entre criancas, adolescentes e jovens durante encontro da equipe com
a familia dos alunos e a rede de apoio dos mesmos. No ambito da qualificacdo da
pratica clinica, a equipe de salde e professores sera capacitada pelas enfermeiras
do PROVAB a fim de torna-los aptos para oferecer orientacées sobre prevencédo de
acidentes entre criancas, adolescentes e jovens.

Meta 13. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para préatica de atividade fisica.

No ambito de monitoramento e avaliagdo serdo monitorados os registros de
orientacdo para pratica de atividade fisica através da inspecdo das fichas adotadas
para registro das agdes e das fichas individuais. No eixo da organizagéo e gestéo
do servico, sera definido, durante a apresentacdo do projeto de intervencéo, o papel
de cada membro da equipe na orientacdo para pratica de atividade fisica; em
seguida sera feito o planejamento da atividade a ser desenvolvida. No eixo do
engajamento publico, os pais e a rede de apoio serdo orientados sobre a
importancia pratica da atividade fisica entre criancas, adolescentes e jovens, durante
encontro da equipe com a familia dos alunos e a rede de apoio dos mesmos. No
ambito da qualificacdo da pratica clinica, a equipe de saude e professores sera
capacitada pelas enfermeiras do PROVAB a fim de torna-los aptos para oferecer
orientacdes sobre a pratica da atividade fisica entre criancas, adolescentes e jovens.

Meta 14. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para o reconhecimento e
prevencao de bullying.

No ambito de monitoramento e avaliacdo, serdo monitorados 0s registros
sobre orientacdo para reconhecimento e prevencao de bullying entre as criangas,
adolescentes e jovens através da inspecdo das fichas adotadas para registro das
acOes e das fichas individuais. No eixo da organizacdo e gestdo do servico, sera
definido, durante a apresentacdo do projeto de intervencdo, o papel de cada
membro da equipe na orientagdo sobre o bullying entre criancas, adolescentes e
jovens e em seguida sera feito o planejamento da atividade a ser desenvolvida. No
eixo do engajamento publico, os pais e a rede de apoio serdo orientados sobre o
reconhecimento e definicdo de bullying entre criangas, adolescentes e jovens
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durante encontro da equipe com a familia dos alunos e a rede de apoio dos
mesmos. No ambito da qualificacdo da pratica clinica, a equipe de salude e
professores sera capacitada pelas enfermeiras do PROVAB a fim de torna-los aptos
para oferecer orientacdes sobre bullying entre criangas, adolescentes e jovens.

Meta 15. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para o reconhecimento das
situacdes de violéncia e sobre os direitos assegurados as vitimas de violéncia.

No ambito de monitoramento e avaliacdo, serdo monitorados 0s registros
sobre orientacdo em relacdo a violéncia entre criangas, adolescentes e jovens,
através da inspecdo das fichas adotadas para registro das acbes e das fichas
individuais. No eixo da organizacdo e gestdo do servico, sera definido, durante a
apresentacao do projeto de intervencdo, o papel de cada membro da equipe na
orientacdo sobre a violéncia entre criancas, adolescentes e jovens e em seguida
sera feito o planejamento da atividade a ser desenvolvida. No eixo do engajamento
publico, os pais e a rede de apoio serdo orientados em relacdo a violéncia entre
criancas, adolescentes e jovens durante encontro da equipe com a familia dos
alunos e a rede de apoio dos mesmos. No ambito da qualificacdo da pratica clinica,
a equipe de saude e professores sera capacitada pelas enfermeiras do PROVAB a
fim de torna-los aptos para oferecer orientacées sobre violéncia entre essa faixa
etaria.

Meta 16. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre os cuidados com o ambiente
para promoc¢ao da saude.

No ambito de monitoramento e avaliacdo, serdo monitorados 0s registros
sobre orientacdo sobre os cuidados com o ambiente para promocdo da saude,
através da inspecdo das fichas adotadas para registro das acdes e das fichas
individuais. No eixo da organizacdo e gestdo do servico, sera definido, durante a
apresentacao do projeto de intervencdo, o papel de cada membro da equipe na
orientacdo sobre os cuidados com o ambiente para promocdo da saude. No eixo do
engajamento publico, os pais e a rede de apoio serdo orientados relacdo aos
cuidados com o ambiente para promoc¢do da saude; em seguida sera feito o
planejamento da atividade a ser desenvolvida. No ambito da qualificacdo da prética
clinica, a equipe de saude e professores sera capacitada pelas enfermeiras do

PROVAB a fim de torna-los aptos para oferecer orientagdes sobre o tema.
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Meta 17. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre higiene bucal.

No ambito de monitoramento e avaliacdo, serdo monitorados 0s registros
sobre orientacdo sobre higiene bucal para as criancas, adolescentes e jovens,
através da inspecdo das fichas adotadas para registro das acbes e das fichas
individuais. No eixo da organizacdo e gestdo do servico, sera definido, durante a
apresentacao do projeto de intervencdo, o papel de cada membro da equipe na
orientacdo sobre higiene bucal e em seguida sera feito o planejamento da atividade
a ser desenvolvida. No eixo do engajamento publico, os pais e a rede de apoio serdo
orientados sobre a higiene bucal adequada para criancas, adolescentes e jovens
durante encontro da equipe com a familia dos alunos e a rede de apoio dos
mesmos. No ambito da qualificacdo da pratica clinica, a equipe de saude e
professores seré capacitada pelas enfermeiras do PROVAB a fim de torna-los aptos
para oferecer orientagcdes sobre higiene bucal adequada conforme a idade da
crianca, adolescente e jovem.

Meta 18. Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre os riscos do uso de alcool e drogas

No ambito de monitoramento e avaliacdo, serdo monitorados 0s registros de
orientacdo sobre uso de alcool e drogas entre adolescentes e jovens, através da
inspecédo das fichas adotadas para registro das acdes e das fichas individuais. No
eixo da organizacdo e gestdo do servico, sera definido, durante a apresentacédo do
projeto de intervencéo, o papel de cada membro da equipe na orientagéo sobre uso
de alcool e drogas entre adolescentes e jovens;, em seguida sera feito o
planejamento da atividade a ser desenvolvida. No eixo do engajamento publico, os
pais e a rede de apoio serdo orientados sobre prevencdo do uso de alcool e drogas
em adolescentes e jovens durante encontro da equipe com a familia dos alunos e a
rede de apoio dos mesmos. No ambito da qualificacédo da pratica clinica, a equipe de
salude e professores sera capacitada pelas enfermeiras do PROVAB a fim de torna-
los aptos para oferecer orientagfes sobre os maleficios do uso de &lcool e drogas.

Meta 19. Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobres os riscos do tabagismo

No ambito de monitoramento e avaliagcdo, serdo monitorados 0s registros de
orientacdo sobre tabagismo entre adolescentes e jovens, através da inspecdo das

fichas adotadas para registro das acfes e das fichas individuais. No eixo da
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organizacdo e gestdo do servico, sera definido, durante a apresenta¢do do projeto
de intervencao, o papel de cada membro da equipe na orientacdo sobre tabagismo.
No eixo do engajamento publico, os pais e a rede de apoio serdo orientados sobre
0s maleficios do tabagismo entre criancas, adolescentes e jovens durante encontro
da equipe com a familia dos alunos e a rede de apoio dos mesmos. No ambito da
qualificacdo da pratica clinica, a equipe de saude e professores sera capacitada
pelas enfermeiras do PROVAB a fim de torna-los aptos para oferecer orientacbes
sobre os maleficios do tabagismo.

Meta 20. Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre a prevencdo de Doencas
Sexualmente Transmissiveis (DST)

No ambito de monitoramento e avaliacdo, serdo monitorados 0s registros
sobre orientacdo para os riscos de DST entre adolescentes e jovens, através da
inspecéo das fichas adotadas para registro das acoes e das fichas individuais. No
eixo da organizacdo e gestdo do servico, sera definido, durante a apresentacédo do
projeto de intervencédo, o papel de cada membro da equipe na orientacdo sobre o
risco de DST em adolescentes e jovens; em seguida sera feito o planejamento da
atividade a ser desenvolvida. No eixo do engajamento publico. Os pais e a rede de
apoio serdao orientados sobre os riscos das DST em adolescentes e jovens durante
encontro da equipe com a familia dos alunos e a rede de apoio dos mesmos. No
ambito da qualificacdo da pratica clinica, a equipe de saude e professores sera
capacitada pelas enfermeiras do PROVAB a fim de torna-los aptos para oferecer
orientacdes sobre os riscos das doencas sexualmente transmissiveis em
adolescentes e jovens.

Meta 21. Orientar 100% dos jovens e adolescentes matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre prevencdo da gravidez na
adolescéncia.

No ambito de monitoramento e avaliagdo, serdo monitorados 0s registros
sobre orientacdo para prevencdo de gravidez entre 0os adolescentes e jovens,
através da inspecdo das fichas adotadas para registro das acdes e das fichas
individuais. No eixo da organizacédo e gestdo do servico, sera definido, durante a
apresentacao do projeto de intervencdo, o papel de cada membro da equipe na
orientacao sobre gravidez na adolescéncia; em seguida serd feito o planejamento da

atividade a ser desenvolvida. No eixo do engajamento publico, os pais e a rede de
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apoio serdo orientados sobre a orientacdo para prevencdo de gravidez na
adolescéncia durante encontro da equipe com a familia dos alunos e a rede de apoio
dos mesmos. No ambito da qualificacdo da pratica clinica a equipe de saude e
professores sera capacitada pelas enfermeiras do PROVAB a fim de torna-los aptos

para oferecer orientacdes sobre prevencao de gravidez na adolescéncia.

2.3.2 Indicadores

Relativos ao objetivol: Ampliar a cobertura de atencéo a saude na escola.

Meta 1: Ampliar a cobertura das ac¢des na escola para 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 1. Proporcdo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho submetidas as acdes em saude.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho submetidas as agfes em saude.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Relativos ao objetivo2: Melhorar a qualidade da atencédo a saude na escola.

Meta 2: Realizar avaliagdo clinica e psicossocial de 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 2: Proporcédo criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliacdo clinica e
psicossocial.

Numerador: Numero de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliagdo clinica e
psicossocial.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.
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Meta 3: Realizar afericAo da presséo arterial de 100% das criangas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 3: Propor¢cédo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com afericdo da presséo arterial.

Numerador: Numero de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com afericdo da presséao arterial.

Denominador: Numero total de criangas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 4: Realizar avaliacdo da acuidade visual em 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 4: Proporcdo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliacdo da acuidade visual.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliagdo da acuidade visual.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 5: Realizar avaliacdo da audicdo em 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculadas na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Indicador 5: Proporcdo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliagao da audicao.

Numerador: Numero de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliacdo da audicéo.

Denominador: Numero total de criangas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 6: Atualizar o calendario vacinal de 100% das criangas, adolescentes e
jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Indicador 6: Proporcdo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com atualizagdo do calendario

vacinal.
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Numerador: Numero de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com atualizacdo do calendario
vacinal.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 7: Realizar avaliacdo nutricional em 100% das criancgas, adolescentes e
jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Indicador 7: Proporcdo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliag&o nutricional.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliagdo nutricional.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 8: Realizar avaliacdo da saude bucal em 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 8: Proporcdo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliacdo da saude bucal.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliacdo da saude bucal.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Relativos ao objetivo 3: Melhorar a adeséo as a¢fes na escola.

Meta 9: Fazer busca ativa de 100% das criancas, adolescentes e jovens que
ndo compareceram as ac¢odes realizadas na escola.

Indicador 9: Proporcdo de buscas realizadas as criancas, adolescentes e
jovens que ndo compareceram as acgoes realizadas na escola.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens faltosas as a¢fes na
escola e que foram buscadas.
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Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Relativos ao objetivo 4: Melhorar o registro das informacdes

Meta 10: Manter, na UBS, registro atualizado em planilha e/ou prontuario de
100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal
Jornalista Antero Cardoso Filho.

Indicador 10: Propor¢cdo de criancas, adolescentes e jovens com registro
atualizado.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com registro atualizado na UBS.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Relativos ao objetivo 5: Promover a salude das criancas, adolescentes e

jovens.

Meta 11: Proporcionar orientacdo nutricional para 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 11: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com orienta¢des nutricionais.

Numerador: Numero de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com orientagao nutricional.

Denominador: Numero total de criangas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 12: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre prevencdo de acidentes
(conforme faixa etaria).

Indicador 12: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que foram orientados sobre

prevencao de acidentes.
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Numerador: Numero de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho orientados sobre prevencao de
acidentes.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados
na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 13: Orientar 100% das crianc¢as, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para pratica de atividade fisica.

Indicador 13: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com orientagdo para préatica de
atividade fisica.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com orientacdo para pratica de
atividade fisica.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 14: Orientar 100% das crianc¢as, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para o reconhecimento e
prevencéao de bullying.

Indicador 14: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho orientados quanto a bullying.

Numerador: Numero de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho orientados quanto a bullying.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 15: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para o reconhecimento das
situacdes de violéncia e sobre os direitos assegurados as vitimas de violéncia.

Indicador 15: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que foram orientados sobre
violéncia.

Numerador: Numero de criangas, adolescentes e jovens matriculados na

Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho orientados sobre violéncia.
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Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 16: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre os cuidados com o ambiente
para promoc¢ao da saude.

Indicador 16: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que foram orientados sobre
cuidados com o ambiente para promocao da saude.

Numerador: Numero de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho orientados sobre cuidados com o
ambiente para promocao da saude.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 17: Orientar 100% das crianc¢as, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre higiene bucal.

Indicador 17: Proporcéo de criancas, adolescentes e jovens com orientacdes
sobre higiene bucal.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com orientacdo sobre higiene
bucal.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados

na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 18: Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre os riscos do uso de alcool e drogas.

Indicador 18: Proporgéo de adolescentes e jovens com orientacdes sobre os
riscos do alcool e das drogas.

Numerador: Numero de adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com orientagéo sobre os riscos do uso de
alcool e drogas.

Denominador: Numero total de adolescentes e jovens matriculados na

Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.
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Meta 19: Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobres os riscos do tabagismo.

Indicador 19: Proporcdo de adolescentes e jovens com orientacbes sobre
tabagismo.

Numerador: Numero de adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com orientacdo sobre o tabagismo.

Denominador: Numero total de adolescentes e jovens matriculados na

Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 20: Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre a prevencdo de Doencas
Sexualmente Transmissiveis (DST).

Indicador 20: Proporcdo de adolescentes e jovens com orientagbes sobre
Doencas Sexualmente Transmissiveis.

Numerador: Numero de adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que receberam orientagéo sobre DST.

Denominador: Numero total de adolescentes e jovens matriculados na

Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Meta 21: Orientar 100% dos jovens e adolescentes matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre prevencdo da gravidez na
adolescéncia.

Indicador 21: Proporcdo de adolescentes e jovens com orientagbes sobre
prevencao de gravidez na adolescéncia.

Numerador: Numero de adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que receberam orientacdo sobre
prevencao de gravidez na adolescéncia.

Denominador: Numero total de adolescentes e jovens matriculados na

Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.
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2.3.3 Logistica

Para realizar a intervencdo no Programa Saude na Escola serdo adotados
0S seguintes manuais: Instrutivo Passo a Passo PSE de 2011; o Guia de sugestdes
de atividades: Semana Saude na Escola de 2013; Manual Instrutivo: Programa
Saude na Escola 2013; o Guia de sugestbes de atividades: Semana Saude na
Escola de 2014; Cadernos de Atencdo Basica Saude na Escola de 2009; Cadernos
de Atencdo Basica Saude da Crianca: Crescimento e Desenvolvimento de 2012.
Para a coleta dos indicadores serdo utilizadas as fichas de acompanhamento
individual do PSE que j& sdo adotadas pelo municipio e que ficam na escola
anexadas com os documentos dos alunos e as fichas elaboradas especificamente
para esse proposito (ficha espelho). Almeja-se alcancar com a intervencdo as 260
criangas e adolescentes matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho. Serdo solicitadas ao coordenador do PSE que imprima as 260 fichas espelho
e disponha das fichas de acompanhamento individual faltantes. A planilha eletrénica
de coleta de dados sera utilizada para o acompanhamento mensal da intervencéo.

Para organizar o registro especifico do programa, seréo revisadas as fichas
especificas do PSE que se encontram nas escolas, identificando as acdes
desenvolvidas nos ultimos seis meses e transcrita as informacdes relevantes para o
projeto na ficha espelho. Dessa forma, podem ser identificadas quais acdes coletivas
e individuais foram desenvolvidas. Ao mesmo tempo realizar-se-a o0 primeiro
monitoramento, anexando uma anotacdo sobre as a¢fes desenvolvidas e as nao

realizadas.

Monitoramento e Avaliacao

Para o monitoramento dos alunos cadastrados no PSE na Escola Municipal
Jornalista Antero Cardoso Filho seréo verificadas as fichas de matriculas dos alunos
e observado quais possuem a ficha de avaliagéo individual do programa preenchida.
Se constatado que ha alunos sem a ficha anexada aos seus documentos, sera
providenciado o imediato preenchimento das mesmas. Sera verificado também se as
gue tiverem preenchidas contém todos os dados solicitados. Caso falte alguma
informacéo a direcdo da escola ira solicitar aos alunos que a tragam para escola o

mais rapido possivel.
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O monitoramento e avaliacdo da qualidade das acbes serdo realizados
através das fichas de registro (espelho, de acompanhamento, anamnese e exame
fisico) e do livro de registro que sera adotado na UBS logo no inicio da implantacéo
do projeto. Esse livro sera idealizado pela equipe de saude, juntamente com as
enfermeiras do PROVAB. Serdo observados periodicamente os alunos avaliados, e
acompanharemos os resultados das avaliagdes, os encaminhamentos para a UBS,
os que foram atendidos e encaminhados para especialistas.

Para monitorar o cumprimento da periodicidade das acbes do projeto
desenvolvidas na escola, a frequéncia dos alunos as mesmas e para acompanhar e
avaliar os registros de saude na escola das criancas, adolescentes e jovens
matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho também serdo
avaliados as fichas adotadas para registro das a¢des e das fichas individuais ao
término de cada atividade realizada. Da mesma forma serdo avaliadas as acfes de
promocao da saude que serdo realizadas no decorrer do projeto.

Organizacao e Gestao dos Servicos

Para dar inicio ao projeto de intervencao sera realizada uma reunido com a
direcdo da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com o intuito de
apresentar as acdes em saude que serdo desenvolvidas na escola no decorrer dos
trés meses, e para discutir como o professor podera trabalha-las cotidianamente
com os alunos a fim de auxiliar na promocao da saude. Também a equipe de saude
da UBS se reunird a fim de definir como os profissionais irdo atuar no projeto e
definir a agenda dos mesmos.

Para garantir o atendimento da crianga na UBS serd combinado com a
enfermeira um dia destinado para recebé-los e organizado com os demais
profissionais da equipe o acolhimento a crianca e seus familiares na unidade.

A fim de que as ac¢les sejam realizadas de maneira efetiva sera planejado
com os profissionais que irdo realiza-las, como se dar4 a organizacdo das atividades
e o local e horario mais adequado. ApOs isso sera solicitado ao coordenador do
PSE no municipio os materiais necessarios.

Para afericdo da pressdo arterial sera verificado a disponibilidade dos
esfigmomanbmetros e estetoscépios da UBS, caso ndo tenha em numeros

suficientes ou falte os manguitos adequados sera solicitado ao gestor municipal.
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ApOs estar de posse do material, sera verificada a viabilidade do mesmo, e entdo a
equipe realizara a verificacdo da pressdo arterial de todos os alunos da escola e
fazer o registro dos resultados nas fichas especificas.

Para a avaliacdo da acuidade visual sera utilizada a Escala E de Snellen e
lanterna fornecidas pelo gestor. O teste sera realizado pelas enfermeiras do
PROVAB e da UBS e por académicos de enfermagem que passardo por uma
capacitacdo prévia com o oftalmologista disponibilizado pelo municipio. Sera
analisado o local mais adequado da escola para a realizacdo do teste, que seja bem
iluminado e silencioso e em seguida sera preparado tudo para a avaliacdo. ApGs o
teste o profissional responsavel pela sua realizacdo anotara todos os resultados nas
fichas e encaminhard para a unidade os casos que necessitem de avaliacdo do
oftalmologista para que sejam encaminhados para o Centro de Especialidades de
Saude do municipio.

Para a avaliacdo auditiva seré realizado durante o exame fisico o teste do
reldgio, que consiste em observar a acuidade auditiva por meio do som do relégio. O
teste é feito da seguinte maneira: o paciente cobre uma de suas orelhas enquanto
se posiciona um relégio de pulso a aproximadamente 2,5 a 5 cm da orelha
descoberta. E pedido que o mesmo avise quando ndo puder mais ouvir o reldgio,
enquanto lentamente se remove o relégio para longe da orelha. Com a audicao
normal deve-se ouvir o som do relégio a 5 cm da orelha, contando que se esteja em
um quarto silencioso. Repete-se o0 teste na orelha oposta registrando a maior
distancia na qual o paciente foi capaz de ouvir (SWEARINGEN, P. L e ITOWARD, C.
A., 2002). Também sera solicitado previamente que os professores indiquem alunos
que, em sua percepcdo, possam ter problemas auditivos. E relevante observar que,
embora os professores ndo possuam qualificacdo profissional para essa avaliacao,

ela é sugerida pelo proprio Ministério da Saude quando diz:

“O desenvolvimento da audigéo e fala/linguagem deve ser observado pelo
profissional de saude, pais e educadores. As reacdes da crianga a sons e
ruidos, sua fala/linguagem e compreensao de ordens permitem identificar os
casos em que a avaliagdo especifica € indicada”. (BRASIL, 2011c, pag. 31)

Sendo assim, os alunos que forem identificados com dificuldades auditivas
durante a realizacdo do teste e na observacao dos educadores serdo encaminhados

para a UBS para a avaliacdo da enfermeira e/ou do médico e referenciados para o
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especialista. Para isso sera solicitado ao gestor municipal que garanta a referéncia
para 0s especialistas (otorrinolaringologista e fonoaudidlogos) sempre que
necessario, assim como a realizacdo de exames audiométricos.

Para a avaliacdo do cartdo vacinal dos alunos a direcao solicitara aos pais
que o0s enviem para a escola no dia determinado para que a equipe de saude faca
as avaliagfes dos mesmos. As criangas que estiverem com vacinas atrasadas serao
encaminhadas para a unidade, para onde devem ir acompanhadas pelos pais.
Depois desse primeiro momento, sera deixada uma copia do calendario vacinal na
escola e realizada uma capacitacdo com os professores para que eles possam ter
conhecimento do seu funcionamento e sejam capazes de identificar as vacinas
atrasadas, caso o aluno traga a carteira no momento em que a equipe da saude nao
esteja na escola. As vacinas aplicadas seréo registradas no cartdo de vacinacdo da
crianga, livro de registro do PSE e ficha de acompanhamento individual do PSE
adotada no municipio.

A avaliacdo antropométrica sera realizada pelas enfermeiras do PROVAB e
da UBS com a ajuda de académicos de enfermagem em dia e hora definidos. Seréo
utilizadas balancas antropométricas, fitas métricas e impressos especificos préprios
do PSE. Seréo avaliados peso, altura e circunferéncia abdominal e comparados com
os parametros adotados pelo Ministério da Salude (BRASIL, 2011d). ApGs avaliacao,
os resultados serdo registrados no cartdo da crianca, na ficha de acompanhamento
do PSE e livro de registro e os que forem identificados com desnutricdo, sobrepeso
ou obesidade serdo encaminhados para a UBS. Serdo estabelecidas ainda, acdes
com a Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para promocao de habitos
alimentares mais saudaveis.

Para a avaliacdo da saude bucal dos alunos da Escola Municipal Jornalista
Antero Cardoso Filho sera solicitado aos gestores material adequado para essa
avaliacdo. Como na UBS néo existe Equipe de Saude Bucal sera pedido ainda a
disponibilizagcdo de um odontdlogo para capacitar a equipe de saude que fard a
avaliacdo. Na impossibilidade desse profissional, as enfermeiras do PROVAB
tentardo firmar parceria com académicos de odontologia. No dia da avaliacdo sera
realizada escovacdo supervisionada e aplicacdo topica de flior. Os alunos que
precisarem de um tratamento odontolégico serdo encaminhados para a o Centro de
Especialidades Odontologicas do municipio. Os dados serdo registrados no livro de
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registro do PSE, Caderneta de Saude da crianca e ficha de acompanhamento
individual do PSE.

Para garantir a adeséo de todos os alunos as atividades de saude na escola,
sera realizado o levantamento dos faltosos e organizado uma lista com o nome e o
contato dos mesmos, para que possa ser entregue aos agentes comunitarios a fim
de que esses facam a visita domiciliar e consequentemente, a busca dos alunos. A
avaliacdo, nesse momento, sera realizada na UBS e ndo mais na escola, entretanto,
se 0 numero de faltosos for muito grande o profissional responsavel podera remarcar
a avaliacao para a escola.

Para garantir o registro de todas as acdes de saude desenvolvidas no
decorrer do projeto e posteriormente, com sua implantacdo permanente, serao
adotadas fichas e o livro de registro, que passara fazer parte da rotina da unidade,
com informagdes sobre as atividades e os resultados, os encaminhamentos para a
UBS, os que foram atendidos e os encaminhados para especialistas.

Para as atividades de promocdo da saude, primeiramente sera definido
como serdo desenvolvidas as acdes de cada tematica exigida no programa e 0s
profissionais responsaveis. Inicialmente os temas serdo trabalhados em sala de
aula, pelos professores e culminardo em uma palestra ou outra atividade educativa
realizada pelas enfermeiras do PROVAB, juntamente com a participacado de outros
profissionais do NASF ou de estudantes disponibilizados através de parcerias com
instituicbes de ensino médio (cursos técnicos em enfermagem e nutricdo) e superior

(Enfermagem, Nutricdo, Psicologia e Odontologia).

Engajamento Publico

Para garantir o engajamento publico serdo marcados encontros com 0s
pais/familiares dos alunos com o intuito de esclarecé-los sobre a importancia do
trabalho da UBS dentro das escolas da area de abrangéncia e sobre a relevancia do
PSE; Serdo informados ainda sobre os principais problemas de saude relacionados
as criancas, adolescentes e jovens. Atraveés desse contato com a comunidade se
tentara identificar as reais necessidades no que concerne a saude dessa faixa etaria
buscando definir estratégias para melhorar a acessibilidade e o atendimento.

Também serd feita uma explanagdo sobre todas as acdes que serdo

desenvolvidas e sua importancia, como se dardo os procedimentos, informacdes



54

sobre vacinas e habitos alimentares saudaveis, os principais sinais de distarbios
visuais e auditivos e a periodicidade de algumas avaliagcbes. Também seréo
orientados sobre as atividades de educacdo em saude que serdo trabalhadas na
escola. Nesses encontros a comunidade serd orientada sobre seus direitos em
relagdo a manutencgéo dos registros de saude e como serdo feito isso nas atividades
realizadas no &mbito da escola

Qualificacédo a Préatica Clinica

Com o proposito de garantir uma pratica clinica de qualidade seréo
realizadas capacitaces com os profissionais da equipe de saude e da educacéo
para prepara-los para o desenvolvimento das acGes propostas. As capacitacbes
serdo realizadas nas UBS nos dias reservados para a reunido da equipe e nas
escolas em dia e horario a serem definidos com a direcao.

A primeira capacitacdo sera sobre o manual do Passo a Passo do PSE e de
Saude da Crianca, em que sera explanado sobre as diretrizes e as ac¢des do
programa. Havera também a discussdo sobre o acolhimento da crianca e seus
responsaveis na UBS; cadastramento, identificacdo e avaliacdo das criancas no
PSE; a importancia do atendimento em saude da crianca, bem como a importancia
da frequéncia as aulas, direcionando principalmente aos ACS; monitoramento da
periodicidade e acompanhamento das criancas de risco; preenchimento adequado
de prontuarios, planilhas e fichas de acompanhamento do PSE.

Na segunda capacitagcdo, os temas abordados serdo: atendimento de
urgéncia e emergéncia de saude da crianc¢a; avaliacdo, identificacdo e necessidade
de encaminhamento das criancas com qualquer necessidade; avaliacdo do cartao
de vacina e realizacédo da vacinacdo conforme protocolos do Programa Nacional de
Imunizagdo (PNI); diagnéstico dos principais problemas de saude das criangas e
como referencia-las para atengcdo complementar, se necessario.

Na terceira capacitacdo sera explanado sobre a identificacdo de problemas
de crescimento e peso nas criancas, momento em que se discutirdo os dez passos
para alimentacdo saudavel ou guia alimentar para a populacéo brasileira; atuacéao
intersetorial na escola, UBS e comunidade e como trabalhar as agcbes de promocao
da saude.
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Participardao da capacitacdo todos os profissionais da equipe da UBS -
enfermeiro, médico, ACS, técnicos de enfermagem, recepcionista, vigias e agente
administrativo — e os da educacéo — professores, secretaria e gestora.

No que diz respeito a saude bucal e visual sera solicitado ao gestor
municipal a disponibilizacdo de profissionais das respectivas areas a fim de que

esses capacitem os demais profissionais da equipe.
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ATIVIDADES

SEMANAS

8

9

10

11

12

Campanha Nacional de Hanseniase, Geo-
helmintiase e Tracoma 2014

Planejamento das ac¢des entre a unidade de
saude e escola

Sensibilizacdo da Comunidade sobre a
necessidade das acdes em saude na escola e
problemas de salde relacionados a faixa
etaria; Ouvir a comunidade e escola sobre
estratégias cabiveis; Esclarecimento de
davidas

Capacitacdo dos Profissionais de saude da
UBS sobre o protocolo do PSE e Salde da
Crianca; Acolhimento da crianca e seus
responsaveis; cadastramento, identificacdo e
avaliacdo das criangas no PSE; Sobre
esclarecimentos & comunidade sobre os
atendimentos na escola; monitoramento das
acdes

Capacitacdo de atendimento em urgéncia e
Emergéncia de salde da  crianga;
encaminhamentos; avaliacdo do cartdo de
vacina e realizacdo de vacinagdo; e
identificacdo dos principais agravos de saude
negligenciados.

Capacitacdo de Saude Bucal

Cadastramento de todas as criancas nao
cadastradas no PSE e registro na UBS

Avaliagdo Integral em Saude da Crianga
(Exame Fisico)

Afericdo da Presséo Arterial

Avaliacdo Antropométrica

Avaliacéo da Acuidade Visual

Avaliac8o da Acuidade Auditiva

Avaliacdo do Cartdo de Vacina

Esclarecer a comunidade sobre a importancia
das ag¢des de avaliacdo e promogédo da salde
e discutir estratégias para sua adocgdo

Avaliagdo Integral em Saude da Crianga
(Exame Fisico)

Avaliacdo da Saude Bucal na Escola

Promocao de Saude Bucal

Promocao da Saude: Seguranca Alimentar e
Alimentacdo Saudavel

Promocao da Saude: Saiude Ambiental

Promocao da Saude: Prevengdo do Uso de
alcool, tabaco e outras drogas

Promocdo da Saude: Cultura de Paz e
Prevencao das Violéncias

Visita domiciliar para busca ativa dos faltosos
as acles e avaliagfes de saude

Monitoramento das criangas encaminhadas
para avaliacdo ou tratamento complementar

Garantir com o gestor materiais necessarios
as acdes e avaliacbes

Monitoramento e Avaliacdo da Intervencéo

Figura 1: Quadro do cronograma de atividades da intervengéo




3. Relatorio da Intervencéo

3.1 Acdes previstas e desenvolvidas — facilidades e dificuldades

Ao término do projeto de intervencdo verifica-se que quase todas as
atividades foram desenvolvidas dentro do que estava previsto no projeto.
Conseguiu-se realizar as acdes na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso de
maneira satisfatoria e sem grandes dificuldades. Houve uma boa receptividade da
intervencdo pela equipe escolar, o que favoreceu a realizagdo das atividades. Foi
possivel adequé-la ao projeto pedagdgico da escola e efetiva-la da melhor maneira
possivel. Obteve-se a participacdo dos professores e diretores, conseguindo uma
boa interacdo com os alunos e, mesmo aqueles que inicialmente mostraram-se um
pouco relutantes em participar das avaliacdes ou das atividades educativas, aos
poucos foram sendo conquistados conseguindo a adesédo de 100% dos alunos
durante o desenvolvimento da intervengao.

Deu-se inicio a intervencdo com a Campanha Nacional de Hanseniase, Geo-
helmintiase e Tracoma 2014 por ser uma campanha do governo federal e que as
enfermeiras do PROVAB teriam que desenvolver no municipio nesse periodo, por
isso essa atividade foi realizada antes mesmo da sensibilizacdo com os pais e das
capacitacoes dos profissionais, que ocorreram nas semanas seguintes. Essas
atividades aconteceram no primeiro més do projeto e foram muito importantes, pois
propiciaram a interacdo entre escola/comunidade e saude. Através desses
encontros foi possivel discutir acerca do projeto, seus objetivos, a logistica e
também, o papel que todos teriam no desenvolver da implantacdo da intervencéo.
Concomitantemente com esses encontros realizaram-se as avaliagdes clinicas e

psicossociais dos alunos e 0s seus cadastros no Programa Saude na Escola.
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Nas quatro semanas seguintes foram trabalhadas as atividades do
Componente | do PSE - avaliacao clinica e psicossocial — em que foram feitas as
avaliacbes antropométricas, nutricionais, de acuidade visual e auditiva, da saude
bucal, da pressao arterial e também a avaliacdo do cartdo vacinal. Obtiveram-se
nameros significativos de criangas com alteragbes nessas avaliagcbes, tendo sido
feito o encaminhamento dos mesmos para a UBS. Entretanto, o referenciamento
para alguns profissionais ainda nao foi realizado, mas como o0 programa esta
implantado e sera dada continuidade, os alunos serdo encaminhados assim que
forem disponibilizadas vagas no sistema.

O Componente |Il, referente as atividades de Promocdo de Saude, foi
trabalhado nas ultimas quatro semanas, em que se efetivaram acfes relevantes
para o referido publico com as seguintes tematicas: Saude Bucal; Seguranca
Alimentar e Alimentacdo Saudavel, Saude Ambiental; Importancia da Atividade
Fisica; Cultura de Paz e Prevencdo das Violéncias; Prevencdo de Acidentes;
Reconhecimento e Prevencdo do Bullying; Prevencido do Uso de Alcool, Tabaco e
outras Drogas; Prevencdo de Doencas Sexualmente Transmissiveis (DST) e
Prevencdo de Gravidez na Adolescéncia. E bom destacar que as trés ultimas
promocfGes de saude foram trabalhadas somente com o publico adolescente,
conforme o que sugere o PSE (BRASIL, 2013a).

3.2 AcOes previstas e nao desenvolvidas — facilidades e dificuldades

Houve apenas uma atividade que n&o foi realizada conforme o que estava
planejado: a busca ativa dos alunos faltosos. Optou por fazé-la na propria escola,
sem a necessidade da atuacdo do agente comunitario, pois como a equipe de saude
estava semanalmente |a, acreditou-se ser mais eficiente trabalhar desta maneira.
Entdo, sempre que eram identificados os alunos que nao participaram das atividades
das semanas anteriores, anotava-se o nome deles e realizava-se posteriormente a
repescagem desses alunos. Isso ocorreu durante todo o periodo da intervencéo e foi
alcancado um quantitativo muito bom dos alunos assistidos. Todavia, com a
continuidade das atividades da intervencéo pela equipe de saude, a busca ativa sera

feita pelo ACS, diretamente nos domicilios.
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bY

3.3 Aspectos relativos a coleta e sistematizacdo dos dados -

facilidades, dificuldades, e incorporacéo a rotina de servicos.

No que se refere a coleta e sistematizacao dos dados relativos a intervencao
nao houve grandes dificuldades, uma vez que se anotava tudo o que era realizado,
0os nomes dos alunos participantes e o resultado das avaliagdes clinicas. Depois
esses dados eram transferidos para a planilha, tendo apenas o cuidado de nao errar
nenhum lancamento, pois o numero de alunos é bem grande, o que muitas vezes
dificultava a alimentacdo da planilha. Modificavam-se também os dados da escola,
quando havia mudanca no numero de alunos ou no quantitativo dos que foram
atendidos. O célculo do indicativo era feito automaticamente, o que facilitou bastante

o trabalho.

3.4 Viabilidade da incorporacédo das a¢cdes arotina de servigos.

O Programa Saude na Escola ja esta implantado na UBS, porém, nao
funcionava conforme o determinado pelo seu protocolo. Algumas acgles da
intervencdo ocorriam na referida escola, porém de maneira esporadica, sem
continuidade, o que interferia bastante na resolutividade do programa. Agora, apés
o desenvolvimento da intervencdo, acredita-se que todos o0os componentes do
programa passarao a ser trabalhados de maneira continua e o PSE fara parte da
rotina da unidade, pois a equipe mostrou-se bastante compromissada. Porém, ha a
necessidade do municipio dar suporte para que isso ocorra de maneira efetiva,
uma vez que 0s encaminhamentos nem sempre sSao possiveis, como ocorre
principalmente com as criangas que necessitam de oftalmologista ou dos servigos

odontologicos.



4. Avaliacao da Intervencéao

4.1 Resultados

Na area de abrangéncia da UBS Francisco Diassis de Souza - Modulo 33 ha
trés escolas: a Escola Municipal de Educac&o Infantil Valdir Edson, que possui cerca
de 100 alunos na faixa etaria de 3 a 5 anos, a Escola Municipal Maria do Amparo,
com 145 alunos com idades entre 10 e 16 anos e a Escola Municipal Jornalista
Antero Cardoso Filho, locus da intervencéo, com 260 alunos na faixa etaria de 6 a

17 anos.

Relativos ao objetivo 1: Ampliar a cobertura de atencdo a saude na
escola.

Meta 1: Ampliar a cobertura das acGes na escola para 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 1: Proporcao de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho submetidas as a¢cdes em saude.

A fim de se alcancar o referido objetivo, foram realizadas semanalmente
acOes de saude na escola, direcionadas a todos os alunos. As atividades realizadas
seguem o que preconiza o Programa Saude na Escola em seus componentes | e I,
ou seja, avaliagdo do estado nutricional — avaliagdo antropométrica, avaliacdo da
saude bucal, avaliacdo da saude mental, avaliacdo da saude ocular, avaliacdo da
saude auditiva, afericdo da pressao arterial, verificacdo da situacédo vacinal; e as
seguintes atividades de promocéo da saude: seguranca alimentar e da alimentacdo
adequada e saudavel, promocdo das préaticas corporais, atividade fisica e lazer,



61

saude ambiental, prevencdo das DSTs e gravidez na adolescéncia, promoc¢do da
paz e prevencéao da violéncia.

Ao fim dos meses da intervencdo ampliou-se consideravelmente a cobertura
das acbes de saude na escola, pois embora o PSE seja implantado no municipio e a
UBS Francisco Diassis de Souza realize as agbes nas escolas de sua area, a
cobertura ainda é muito pequena, principalmente pelo fato da equipe da unidade
atender uma demanda muito grande, pois como ja referido anteriormente, essa se
encontra proxima a uma area em que nao ha cobertura de ESF e por isso mesmo 0s
seus moradores recorrem constantemente a essa unidade de saude. Foram
realizadas 18 acbGes de saude, conseguindo-se alcancar 82,5% dos alunos no
primeiro més (230) e 100% (260) dos alunos nos dois meses seguintes. Porém, &
importante enfatizar que esse indicador reflete que todos os alunos foram
alcancados por pelo menos uma dessas atividades desenvolvidas, ndo devendo ser
entendido como se todos os alunos tenham sido contemplados com a totalidade das
acles, pois conforme o Manual Instrutivo do programa (BRASIL, 2013a), algumas
promocdes devem ser direcionadas a grupos etarios especificos, o que impede que
todos participem. Outro fator determinante para que ndo se tenha alcancado 100%
em todas as atividades € que, mesmo estando todas as semanas na escola e tendo
feito a busca dos alunos faltosos durante esse periodo, alguns educandos faltam
bastante, outros estavam viajando durante a realizacdo de algumas atividades e

ainda tivemos alunos que se recusaram a participar.
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Figura 2: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 das ac¢des de saude
dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 —
Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais.
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Relativos ao objetivo 2. Melhorar a qualidade da atencdo a saude na
escola.

Meta 2. Realizar avaliacdo clinica e psicossocial de 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 2: Proporcao criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliacdo clinica e
psicossocial.

Para melhorar a qualidade da atencdo a saude na escola definiu-se como
primeira meta a realizagdo da avaliacdo clinica e psicossocial em todos os
educandos. No primeiro més avaliou-se 244 criancas e adolescentes, o que equivale
a 90,4% do total de alunos matriculados. Nos meses seguintes deu-se continuidade
as avaliacbes obtendo o percentual de 96,9%, com 252 alunos examinados.
Avaliaram-se integralmente os educandos através da realizagdo do exame fisico em
que foram analisados: sinais vitais, aparéncia geral, pele, estruturas acessorias,
linfonodos, cabeca e pescoco, avaliacdo pulmonar, avaliacdo -cardiovascular,
avaliacdo abdominal, MMSS, MMII, condi¢cbes gerais de higiene, locomocao,
sensibilidade, movimentacao e condi¢cdes de consciéncia.

Deu-se inicio a avaliacao clinica logo na primeira atividade da intervencéo,
durante a Campanha Nacional de Busca Ativa de Casos de Hanseniase, de
Tratamento Quimioprofilatico de Geohelmintiase e Tracoma 2014, uma vez que
foram examinados todos os alunos que se encontravam presentes na escola no dia
da campanha. Todavia, o intuito da mesma era apenas detectar alguma mancha
suspeita de Hanseniase e por isso néo foi realizada uma avaliagdo completa, em
funcdo disso decidiu-se realizar uma nova avaliacdo durante o decorrer dos trés
meses, uma vez que era impossivel fazé-la em um uUnico momento, devido ao
namero grande de alunos e da complexidade do exame fisico, que demanda um
tempo consideravel para a sua realizacdo. Para conseguir atender de maneira eficaz
a esse grande quantitativo de alunos contou-se com a ajuda de estagiarios do curso
superior de enfermagem e de cursos técnicos, aléem dos ACS e da enfermeira da
UBS.

Dos 252 alunos que passaram por avaliacfes clinicas e psicossociais, 42

deles apresentaram problemas de saude e foram encaminhados para consultas na
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UBS; 34 alunos passardo por uma nova triagem com a psicéloga do NASF no inicio
do ano letivo de 2015.
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Figura 3: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 das avaliagdes
clinicas e psicossocial dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de
abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI. Fonte: registros locais.

Meta 3. Realizar afericdo da pressao arterial de 100% das criangas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 3: Proporcao de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com afericdo da presséao arterial.

A afericdo da presséo dos alunos foi realizada durante o exame fisico, por
iISSoO mesmo 0s numeros coincidem-se, embora o periodo diferencie, pois como ja
dito, o exame fisico realizado no primeiro més foi apenas para detectar algum sinal
de hanseniase, em funcdo da campanha do governo federal. Somente foi feito o
exame de maneira minuciosa a partir do segundo més, quando se verificou a
pressao arterial dos alunos. Como resultado, tem-se 252 educandos com a PA
verificada no segundo e terceiro més, o que representa 96,9% do total. Desses, 7
apresentaram alteracdes, sendo 4 com niveis pressoéricos abaixo do normal e 3,
acima. Esses alunos passaram por novas avaliagcdes para que fossem confirmadas
essas alteragfes, pois é importante observar que muitas pessoas, principalmente as
criangas, sofrem da “sindrome do jaleco branco”, condicdo na qual uma pessoa
desenvolve a pressao arterial elevada em visitar a clinica de um médico ou
profissional de saude, o que nos levou a realizar mais de uma vez a afericao da PA.

Nas novas avaliacdes nao foram confirmadas as alteracdes.
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Figura 4: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 das afericbes de
pressao arterial dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia
da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI. Fonte: registros locais

Meta 4. Realizar avaliacdo da acuidade visual em 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 4 - Proporcéo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliagdo da acuidade visual.

Para avaliar a acuidade visual dos alunos utilizou-se a Escala de Snellen e
por ser um procedimento que demanda tempo nao foi possivel realiza-lo em um
anico dia. Por isso foi feita no decorrer do segundo més, onde se obteve a avaliacédo
de 95% dos alunos. Dos que nao foram examinados temos aqueles que nao
conseguiram realizar o exame, como € 0 caso de um aluno autista, que sera
referenciado juntamente com o0s que apresentaram alteracdes. Alcancou-se um
quantitativo de 27 alteracdes em 247 alunos examinados, que serdo encaminhados

para o oftalmologista assim que surgirem vagas no municipio.
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Figura 5: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 das avaliagdes da
acuidade visual dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia
da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI. Fonte: registros locais

Meta 5. Realizar avaliacdo da audicdo em 100% das criancas, adolescentes
e jovens matriculadas na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Indicador 5: Proporcao de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliacdo da audicao.

Para a avaliacdo da acuidade, foi realizado o teste do relégio durante o
exame fisico e foi solicitada a colaboracdo das professoras para que observassem
seus alunos durante as aulas a fim de que fossem identificados aqueles que
apresentassem alguma dificuldade auditiva. Essa avaliacdo, assim como a aferi¢cao
da presséao arterial, passou a ser realizada a partir do segundo més, se estendendo
até o término da intervencdo. Nao foram observadas alteracdes durante a realizacao
do teste do reldgio e os professores também ndo perceberam dificuldades auditivas
dos alunos durante suas observacdes. Como os procedimentos ocorreram durante
um bom periodo (dois meses), foi possivel alcangar a meta, ou seja, avaliaram-se 0s

260 alunos matriculados na escola.
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Figura 6: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 das avalia¢des da
acuidade auditiva dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de
abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PIl. Fonte: registros locais

Meta 6. Atualizar o calendario vacinal de 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho

Indicador 6 - Proporcéo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com atualizacdo do calendario
vacinal.

Obteve-se 0 menor percentual de cobertura da intervencado nessa meta, com
apenas 45% dos alunos alcancgados. Isso representa o quantitativo de apenas 117
cartdes vacinais avaliados. Isso ocorreu porque 0s pais hdo mandaram os cartdes
como haviam sido solicitados, pois para realizar essa atividade, foi enviado a eles
pela direcdo da escola um comunicado explicando o que seria feito e da
necessidade dos cartdes de vacinas dos alunos. Entretanto, pouquissimos pais
atenderam a solicitacdo. Diante disso, embora tenha sido destinada a sexta semana
de intervencgdo para realizar a avaliagdo desses cartdes, continuou-se pedindo aos
pais que enviassem 0s mesmos durante o periodo restante da intervengdo, mas nao
se obteve éxito. E importante esclarecer que os alunos dessa escola sdo oriundos
de familias carentes, com algumas familias desestruturadas e que muitos pais néo
tém escolaridade, o que dificulta o empoderamento por parte deles da
responsabilidade com a saude de seus filhos. Durante a sensibilizagdo realizada no
inicio da intervencao explicou-se aos pais/responsaveis desses alunos sobre todas
as atividades que seriam desenvolvidas no decorrer desses trés meses e foi pedido
a colaboragao deles, inclusive no envio dos cartdes vacinais. Na ocasiao todos se

prontificaram a cooperar, porém nem todos 0s pais participaram da reunido, o que
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certamente prejudicou essa atividade. Para solucionar esse problema a equipe
passara a realizar a busca ativa dos cartdes vacinais pelos ACS nos domicilios e
também sera feito a revisdo nos prontuarios e cartdes espelho na UBS.

Dos cartbes avaliados, 29 estavam com vacinas atrasadas. A grande maioria
precisa tomar a vacina contra febre amarela, 18 no total. Temos ainda 9 vacinas
contra difteria e tétano - DT e 9 contra o sarampo, caxumba e rubéola. Conforme o
projeto, esses alunos seriam encaminhados as unidades béasicas de saude para
receber as doses, entretanto combinou-se com enfermeira da unidade para que a
mesma realizasse a vacinacdo na prOpria escola. Isso sera feito assim que o
municipio regularizar o estoque de DT, pois atualmente ha um numero reduzido
dessa vacina. Para ndo atrasar ainda mais, 0s que deveriam receber as outras

vacinas ja foram encaminhados a unidade.
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Figura 7: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 da atualizacdo do
cartdo vacinal dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da
ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais

Meta 7. Realizar avaliagdo nutricional em 100% das criangas, adolescentes
e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho.

Indicador 7 - Proporcgéo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliagao nutricional.

Fez-se a avaliagdo nutricional de 249 alunos, o que constitui 95,8% do total
(Gréfico 7). Através das medidas antropométricas verificadas, calculou-se o indice
de Massa Corpérea, usando a calculadora do Programa de Telessaude Brasil do
Ministério da Saude disponibilizada na pagina
http://www.telessaudebrasil.org.br/apps/calculadoras. Tivemos como resultado

dessa avaliacdo 195 alunos com indice de massa corporea (IMC) adequado, 8 com
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baixo IMC para a idade, 31 com sobrepeso e 15 com obesidade. Os alunos que
foram identificados com alteragbes foram encaminhados para a unidade para que
sejam referenciados a um nutricionista.

Essas avaliacbes ocorreram no decorrer dos dois Ultimos meses da
intervengdo, porém, € importante ressaltar que conforme o PSE, ela deve ser
realizada duas vezes por ano, mas como as enfermeiras do PROVAB, que estao
atuando nas escolas do municipio, ja haviam feito a primeira medida desses alunos

no inicio do ano, entao se optou por verificar apenas uma vez durante a intervencao.
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Figura 8: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 das avaliacdes
nutricionais dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da
ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais

Meta 8. Realizar avaliacdo da saude bucal em 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 8: Proporcéo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com avaliagdo da saude bucal.

A avaliacdo da saude bucal dos alunos ocorreu com a contribuicdo do
odontdlogo do Programa Saude na Escola, Dr. Carlos Pedrosa, que explicou aos
alunos sobre os cuidados com os dentes e realizou escovacédo supervisionada.
Infelizmente n&o foi possivel fazer a aplicagéo do flior, pois ndo havia material. E
importante salientar que também foi feita a avaliagdo da saude bucal durante a
realizagdo dos exames fisicos. No total, foram examinados 252 alunos durante os
dois ultimos meses da intervencéo, perfazendo o percentual de 96,9%. Desses, 122
apresentaram dentes com caries, sendo que 29 precisam de atendimento

odontologico o mais rapido possivel. Infelizmente como ja relatado em outro
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momento, 0 municipio de Parnaiba tem uma caréncia grande de profissionais de
odontologia trabalhando pelo Sistema Unico de Satide e nem toda UBS dispde de
Equipe de Saude Bucal, inclusive a da area em que esta inserida a escola em que
estd sendo concretizada a intervencao, o que dificulta o encaminhamento desses
alunos. O Centro de Especialidades Odontologicas — CEO tem uma demanda muito
grande, ndo tendo vagas para atender a todos esses casos, nem mesmo 0S mais
urgentes. Por conseguinte, foi levada a situacdo aos gestores e a coordenadora da
Saude da Crianca providenciard o atendimento a esses alunos no inicio do ano
letivo de 2015.
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Figura 9: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 das avaliagBes da
saude bucal dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da
ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais

Relativos ao objetivo 3. Melhorar a adesao as a¢des na escola.

Meta 9. Fazer busca ativa de 100% das criangas, adolescentes e jovens que
nao compareceram as ac¢oes realizadas na escola.

Indicador 9 - Proporcdo de buscas realizadas as criangas, adolescentes e
jovens que ndo compareceram as acgoes realizadas na escola.

Houve apenas uma atividade que nao foi realizada conforme o planejado: a
busca ativa dos alunos faltosos. Isso ocorreu porque se optou por fazé-la na propria
escola, sem a necessidade da atuacdo do agente comunitario, pois como as
enfermeiras do PROVAB estavam semanalmente |4, achou-se que seria mais
eficiente trabalhar desta maneira. Entdo, sempre que eram identificados os alunos
gue nao participaram das atividades das semanas anteriores, anotava-se 0 nhome
dos mesmos e fazia-se a repescagem desses alunos nas semanas seguintes. Isso
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ocorreu durante todo o periodo da intervengdo conseguindo alcangar um quantitativo

muito bom de alunos assistidos.

Relativos ao objetivo 4. Melhorar o registro das informacdes

Meta 10. Manter, na UBS, registro atualizado em planilha e/ou prontuario de
100% das criangas, adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal
Jornalista Antero Cardoso Filho.

Indicador 10 - Proporcédo de criancas, adolescentes e jovens com registro
atualizado.

Com o intuito de melhorar o registro das informagdes resolveu-se manter na
UBS os dados atualizados dos alunos atendidos pelo PSE. Para isso adotou-se uma
planilha, com os elementos quantitativos dos alunos referentes aos atendimentos
recebidos por eles. Também foram fornecidas as fichas dos exames fisicos
realizados, preenchidas com todos os dados verificados. No primeiro més havia o
registro de 95,6% dos alunos na unidade, no segundo més esse numero caiu para
95,4%. Isso ocorreu porque no inicio da intervencdo o numero de alunos
matriculados era de 270, havendo o registro de 258 deles, porém, no més seguinte
10 alunos foram transferidos, ficando registrados 248 alunos, por isso verificou-se
essa diferenca nos percentuais. No ultimo més foi feito o registro dos alunos
faltantes o que permitiu alcancar a meta de 100%, com 260 alunos com registros

atualizados.
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Figura 10: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 dos registros
atualizados dos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da
ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais
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Relativos ao objetivo 5. Promover a saude das criancas, adolescentes e
jovens.

Meta 11. Proporcionar orientacdo nutricional para 100% das criancas,
adolescentes e jovens matriculados na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho.

Indicador 11 - Proporcdo de criancas, adolescentes e jovens matriculados
na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com orienta¢des nutricionais.

No componente Il do PSE tém-se as Promocdes de Saude a serem
trabalhadas com os educandos. Seguindo essas sugestdes, iniciou-se com a
Promocdo de Seguranca Alimentar e Alimentacdo Saudavel. Para os alunos mais
novos — 12 a 32 série — foi feita a promocédo através da apresentacdo de fantoches.
Depois da apresentagdo conversou-se com as criangas sobre a importancia de uma
alimentacdo saudavel e quais alimentos devem fazer parte do cardapio. Enfatizou-
se sobre os maleficios das frituras, enlatados, embutidos, doces e do excesso do sal
na alimentacéo.

Para os alunos mais velhos — 42 e 52 série — a promocéao foi feita através de
atividades realizadas pelos professores, como explanacdes sobre o assunto e rodas
de conversas, culminando com a apresentacao de cartazes feitos pelos préprios
alunos acerca do tema.

Contou-se com a participacdo de 249 alunos durante essas atividades, o que

dar um percentual de 95,8% de cobertura, conforme se observa no grafico abaixo.
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Figura 11: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientacéo
nutricional aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da
ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais
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Metal2. Orientar 100% das criangas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre prevencéo de acidentes.

Indicador 12 - Proporcédo de criancas, adolescentes e jovens matriculados
na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que foram orientados sobre
prevencao de acidentes.

A prevencéo de acidente foi trabalhada com os alunos através de uma peca
teatral, com demonstracdées dos principais riscos de acidentes e os meios de evita-
los. Participaram dessa atividade 256 alunos o que possibilitou ter uma cobertura de
98,5%,conforme se observa no gréafico abaixo.

Um fato relevante que se observa nesse grafico e nos demais referentes as
promocdes de saude, € que somente no ultimo més ha langcamentos. Isso ocorre
porque embora essas ac¢des tenham sido realizadas durante toda a intervencao,
através de orientacdes durante os exames, por exemplo, apenas sdo consideradas
as acOes de Educacdo em Saude realizadas a partir do terceiro més, quando se
passou a trabalhar especificamente essas atividades, com pecas teatrais,

apresentacao de videos, oficinas e palestras.
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Figura 12: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientacéo
sobre prevencdo de acidentes aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de
abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI. Fonte: registros locais

Metal3. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para pratica de atividade fisica.

Indicador 13 - Proporgédo de criangas, adolescentes e jovens matriculados
na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho com orientagdo para pratica de
atividade fisica.
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Em relagdo a promocédo da pratica de atividade fisica, preferiu-se trabalhar
com o professor da &rea que atua na escola no Programa Mais Educacdo do
Ministério da Saude. Como ja é trabalhada semanalmente com os educados, na
semana destinada as acfes dessa promocéo de saude, fez-se apenas uma palestra
com eles para enfatizar a relevancia da préatica de exercicios para a saude e logo
apos o professor fez algumas atividades fisicas.

Por ja estar sendo trabalhada semanalmente e por todos os 260 alunos
participarem dessas atividades considerou-se uma cobertura de 100%, conseguindo

alcancar a meta estabelecida.
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Figura 13: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientagdo
sobre praticas fisicas aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de
abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais

Meta 14. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados
na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para o reconhecimento e
prevencéao de bullying.

Indicador 14 - Proporgédo de criancas, adolescentes e jovens matriculados
na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho orientados quanto ao bullying.

Optou-se por trabalhar esse tema através de uma peca teatral que retrata o
sofrimento das criancas que sofrem com bullying na escola. A apresentacdo da peca
contou com a participacdo das outras enfermeiras do PROVAB e, por ser uma
atividade divertida, conseguiu a atencao de todos os alunos presentes na escola no
momento da apresentacdo. Obteve-se a participacdo de 245 alunos, o que

representa uma cobertura de 94,2%, algo bem proximo a meta.
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Essa atividade foi bem propicia a realidade desses alunos, uma vez que a
pratica do bullying € algo bem presente no dia-a-dia deles. Isso ficou bem claro apo6s
a dramatizacdo, quando se conversou com eles sobre o assunto perguntando quem
deles j& havia sofrido ou praticado bullying e outros tipos de violéncia. Alguns se
pronunciaram e contaram casos de apelidos e agressdes que eles j& vivenciaram ou
vivenciam na escola e fora dela. Explicamos entéo, os tipos de bullying que existem

e os sofrimentos que eles causam.
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Figura 14: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientacéo
sobre bullying aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da
ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais

Metal5. Orientar 100% das criancgas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho para o reconhecimento das
situacdes de violéncia e sobre os direitos assegurados as vitimas de violéncia.

Indicador 15 - Proporgéo de criangas, adolescentes e jovens matriculados
na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que foram orientados sobre
violéncia.

Essa atividade foi realizada juntamente com a do bullying, por isso os
nameros coincidem como se pode ver no grafico abaixo, em que se obteve 94,2%
de cobertura, o que representa o total de 245 alunos orientados sobre violéncia.
Também neste caso, a tematica foi bem pertinente para esses alunos, pois muitos
vivenciam a violéncia na area em que moram ou até mesmo em casa, como foi
relatado por alguns alunos durante a realizacao da atividade.

O fato de se trabalhar as tematicas de promocao em saude de maneira bem
ludica, com pecgas teatrais e videos, tem facilitado bastante, pois dessa forma
consegue-se despertar o interesse dos alunos, principalmente dos menores.
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Figura 15: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientacéo
sobre violéncia aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia
da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI. Fonte: registros locais

Metal6. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre os cuidados com o ambiente
para promocao da saude.

Indicador 16 - Proporcédo de criancas, adolescentes e jovens matriculados
na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho que foram orientados sobre
cuidados com o ambiente para promocao da saude.

Para orientar os alunos sobre os cuidados com o ambiente para a promocéo
da saude, optou-se por utilizar a seguinte metodologia: visualizacdo de um filme
sobe o tema, em que sédo explicadas as a¢fes que devemos ter para garantir a
salde ambiental; conversa sobre o video e a atividade do pé de feijao (APENDICE
1). Todos os alunos foram reunidos no patio da escola, primeiro os da 1%, 22 e as
duas 32 séries, e depois 0s alunos maiores, da 42 e 52 série, 0 que permitiu adequar
as orientagcdes conforme a faixa etaria. Essa separacdo foi feita na maioria das
acOes de Promocéao da Saude.

O publico alcancado foi de 243 alunos (93,5%) algo bem préximo a meta

estipulada.
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Figura 16: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientacdo
sobre cuidados com o ambiente aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho
de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI. Fonte: registros locais

Metal7. Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na
Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre higiene bucal.

Indicador 17 - Proporcdo de criancas, adolescentes e jovens com
orientacdes sobre higiene bucal.

A atividade de orientacdo sobre higiene bucal foi realizada no mesmo dia em
que foi feita a avaliacdo da salde bucal dos alunos obtendo-se uma cobertura de
96,9%, com a participacdo de 252 alunos.

Iniciou-se com uma conversa com o0s alunos, onde se enfatizou a
importancia de uma boa higienizacdo para garantir a salde bucal. O dentista entdo
fez a demonstragcdo de como deve ser feita a escovacdo e o uso do fio dental,
utilizando o Kit Bocdo do PSE. Apés a explicacdo, todos se dirigiram até o patio
onde ha uma pia e foi feita a escovacao supervisionada com a escova que eles
trouxeram de casa.

Foi uma atividade muito proveitosa, os alunos interagiram bastante e
relataram fatos muitas vezes preocupantes. Percebeu-se que, em alguns lares, o
habito da escovacdo ndo é estimulado e que as condi¢cdes financeiras séo
determinantes para garantir a saude bucal dessas criancas. Em face disso, buscou-
se junto aos gestores kits de higiene bucal para que fossem distribuidos a todos os
alunos. A solicitagéo foi atendida e no final da intervencao nos foi entregue os kits
contendo uma escova, dois cremes e fios dentais, que foram entregues a esses

alunos.
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Figura 17: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientagao
sobre higiene bucal aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de
abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PIl. Fonte: registros locais

Meta 18. Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre os riscos do uso de alcool e drogas.

Indicador 18 - Propor¢cédo de adolescentes e jovens com orientacdes sobre
0s riscos do alcool e das drogas.

Essa tematica, segundo o que dita o PSE, devera ser trabalhada
prioritariamente com os adolescentes e jovens. Na escola h4 17 alunos nessa faixa
etaria e todos participaram dessa atividade, o que fez com que se alcancasse a
meta estipulada, ou seja, orientar 100% dos adolescentes e jovens sobre o risco do
uso de drogas e alcool, o que se observa no proximo gréafico. O trabalho foi realizado
em parceria com os professores, que explanaram os assuntos em sala de aula e a
criacao de oficinas para a preparacao de trabalhos que foram apresentados na data
determinada.

Embora ndo haja muitos casos de consumo de alcool e drogas identificados
na escola, a maioria desses alunos tem contato direto com usuarios, principalmente

de alcool, o que torna essa tematica de grande relevancia.
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Figura 18: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientacéo
sobre os riscos do alcool e das drogas aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso
Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais

Metal9. Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobres os riscos do tabagismo.

Indicador 19 - Proporcédo de adolescentes e jovens com orientacdes sobre
tabagismo.

Os riscos do tabagismo foram trabalhados juntamente com a orientacéo
sobre os riscos do alcool e das drogas, obtendo a cobertura de 100%, com os 17
alunos na faixa etaria acima de 13 anos orientados sobre a tematica, conforme

observa-se no grafico a sequir;

100,0%

80,0%

60,0%

40,0%

20,0%

0,0% T T
Més 1 Més 2 Més 3

Figura 19: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientagao
sobre tabagismo aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia
da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais

Meta 20. Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre a prevencdo de Doencgas

Sexualmente Transmissiveis (DST).
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Indicador 20 - Proporgcédo de adolescentes e jovens com orientacdes sobre
Doencas Sexualmente Transmissiveis.

Para finalizar as atividades realizaram-se as promocfes de saude sobre
prevencdo de Doencas Sexualmente Transmissiveis (DST) e Prevencdo de
Gravidez na Adolescéncia. Essas atividades foram direcionadas somente aos
adolescentes e jovens e todos os 17 alunos da escola acima de 13 anos
participaram, alcancando mais uma vez a meta de 100%.

O que facilitou a participacdo de todos foi a forma como se trabalhou a
tematica, através de uma roda de conversa com esses adolescentes, dando total
liberdade para que eles indagassem sobre suas duvidas e falassem o que pensam
sobre o assunto. Inicialmente eles mostraram-se bastante timidos e em fungéo disso
decidiu-se distribuir papéis em branco para que eles escrevessem suas perguntas.
Depois de alguns minutos os papéis foram recolhidos e as enfermeiras do PROVAB,
passaram a responder o que fora perguntado. Entre as dlvidas dos adolescentes os
temas mais frequentes foram: gravidez, AIDS e relacdo homossexual. Respondeu-
se a todas as perguntas procurando esclarecer as duvidas deles. Percebeu-se que
embora, aparentemente eles saibam bastante sobre o assunto, pois 0 acesso a
informacdes hoje € muito facil, ha ainda muitas indagacdes sobre sexo e tudo o que
diz respeito a ele. Foi uma atividade interessante, entretanto ndo foi facil vencer a
timidez dos alunos, pois alguns se mostraram muito fechados e relutaram em

participar. Porém, mesmo com essa dificuldade o objetivo foi alcancado.
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Figura 20: Grafico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientacéo
sobre DST aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho de abrangéncia da
ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. Pl. Fonte: registros locais
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Meta 21. Orientar 100% dos jovens e adolescentes matriculados na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho sobre prevengdo da gravidez na
adolescéncia

Indicador 21 - Proporcédo de adolescentes e jovens com orientacdes sobre
prevencgao de gravidez na adolescéncia.

Como j4 citado, a orientacdo sobre prevencdo de gravidez na adolescéncia
foi trabalhada conjuntamente com a atividade sobre DSTs, portanto tem-se 0 mesmo

percentual de 100% (17 alunos) de participacdo, como se vé no grafico abaixo.
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Figura 21: Gréfico indicativo da cobertura cumulativa de agosto a outubro de 2014 de orientagao
sobre prevencdo da gravidez na adolescéncia aos educandos da Escola Municipal Jornalista Antero
Cardoso Filho de abrangéncia da ESF 33 — Francisco Diassis da Silva. Parnaiba. PI. Fonte: registros
locais

4.2 Discusséao

A intervencao realizada na Escola Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho,
de abrangéncia da ESF Francisco Diassis de Souza — Médulo 33 — Planalto —
Parnaiba/PI propiciou a realizacdo de todos os componentes do Programa Saude na
Escola, através dos quais se ampliou a cobertura da atencdo a saude dos alunos, a
implantac&o dos registros e a qualificacdo da atencéao.

Através das capacitacdes realizadas — Diretrizes do Programa Saude na
Escola e Atencao Integral & Saude da Crianga, ambas direcionadas aos profissionais
da saude e aos da educagdo, fomentou-se o conhecimento dos mesmos acerca do
PSE - suas diretrizes, seus componentes e a atribuicAio de cada um na

concretizacdo do programa. Essa capacitacéo foi primordial para o desenvolvimento
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da intervencgdo, pois a partir dela a equipe de saude e a equipe escolar formaram
uma parceria e perceberam que sdo co-responsaveis pelas a¢des do programa. Na
segunda capacitacdo oportunizou-se que esses profissionais expandissem seus
conhecimentos sobre vacinagdo, primeiros socorros na infancia e as principais
patologias dessa faixa etéria.

A atuacdo da unidade nas escolas antes da intervengdo constituia-se
basicamente de avaliacdo nutricional, vacinacdo e atividades de educacdo em
salde, feitas de maneira esporadicas, sem continuidade, o que impedia uma maior
resolutividade. A intervengdo propiciou um atendimento integral aos estudantes,
através do desenvolvimento de todas as atividades que s&o preconizados pelo PSE,
nos seus trés componentes: avaliacao clinica e psicossocial; acfes de promocédo da
salude e prevencdo das doencas e agravos; e educacao permanente e capacitacao
de profissionais.

Para a comunidade, o principal beneficio da intervencéo foi a garantia de
assisténcia aos seus filhos no ambito da escola. Muitas criancas, adolescentes e
jovens tém seus problemas de saude negligenciados pelos seus cuidadores que na
maioria das vezes ndo tem conhecimento das doencas, 0 que os leva a ignorar
sinais e sintomas relevantes para a saude deles. A dificuldade de atendimento nos
servicos de saude é outro fator determinante para que as crian¢cas ndo tenham uma
assisténcia adequada e os pais procurem as unidades somente quando o problema
ja estd em fase adiantada. Com as acdes de prevencdo e promocao da saude
realizadas durante a intervencédo, o agendamento das consultas para aqueles que
necessitam ser encaminhados para o médico e o referenciamento para o0s
especialistas, garantiu-se uma assisténcia de qualidade para aqueles que estao
estudando.

Ao término da intervencéo, percebo que nao faria grandes mudancas caso a
iniciasse agora, pois foi feito tudo o que era possivel, dado o curto espaco de tempo.
Entretanto, fiquei bastante incomodada pelo fato de ndo conseguir encaminhar as
criangas para o oftalmologista e para o servico odontolégico, devido a escassez da
oferta dos servigos desses profissionais no municipio de Parnaiba. Verifica-se entéo,
que para implantar efetivamente o PSE nas escolas do municipio, ha a necessidade
de garantir aos alunos o referenciamento para o especialista conforme a
necessidade deles, pois apenas detectar o problema e ndo garantir o atendimento

especializado, como infelizmente aconteceu em algumas situacées durante 0 Nosso
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trabalho, adianta muito pouco, pois essas criancas sdo em sua maioria oriundas de
familia carentes, sem condi¢Bes de garantir aos filhos consultas particulares. E nem
€ iSso 0 que estabelece o Programa Saude na Escola.

A UBS pretende dar continuidade ao que foi feito nesses trés meses,
incorporando as ac¢des do PSE as rotinas do servico. Serdo aproveitados o0s
instrumentos utilizados durante a intervengdo, como a ficha espelho, fichas de
anamnese e exame fisico individual, fichas de atividades coletivas, além da planilha.
Na escola ficara a ficha do PSE idealizada pelo municipio, em que serdo anotadas
as atividades desenvolvidas durante o ano e o0s resultados das avaliagcdes. As
parcerias com as faculdades e cursos técnicos devem continuar, a fim de garantir a
ajuda dos estagiarios na realizacdo das atividades do programa, pois além da
Escola Jornalista Antero Cardoso Filho, locus da intervencéo, ainda h4 mais duas
escolas na area da UBS e ha sempre uma grande demanda na unidade, o que
impossibilita que a equipe trabalhe sem parcerias. A co-responsabilidade da escola
também sera de grande importancia para que os trabalhos continuem acontecendo
em consonancia com o que determina o PSE.

Percebe-se, portanto, que a intervencdo foi de suma importancia para a
implantagdo do PSE, trazendo melhorias na qualidade de vida dos educandos e
contribuindo para uma maior integracédo entre UBS/escola/comunidade.

4.3 Relatoério da intervencao para os gestores

Prezadas Secretaria Municipal de Saude e Secretaria Municipal de

Educacao

De setembro a dezembro de 2014 tivemos a oportunidade de realizar uma
intervencdo para melhoria da Atengdo no Programa Saude na Escola na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho, de abrangéncia da ESF 33 — Planalto.
Para isso, trabalhamos com acdes desenvolvidas em 4 eixos: Organizacdo e Gestao
do Servico, Monitoramento e Avaliacdo, Engajamento Publico e Qualificacdo da
Pratica Clinica.

Estas acdes incluiram:
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1. Avaliacdo clinica e psicossocial dos educandos; afericdo da presséo
arterial; avaliagdo da acuidade visual e auditiva; atualizacdo do cartdo vacinal;
avaliacao nutricional; avaliacdo da saude bucal;

2. Realizacdo de atividades educativas coletivas destinadas aos
educandos para orientacdo nutricional, sobre prevencdo de acidentes; para a pratica
de atividades fisicas, para o reconhecimento e prevencdo de bullying; para o
reconhecimento das situacdes de violéncia; cuidados com o meio ambiente para a
promocao da saude; sobre higiene bucal; sobre os riscos do uso de alcool e drogas;
sobre os riscos do tabagismo; prevencdo de doencas sexualmente transmissiveis
(DST), prevencéo da gravidez na adolescéncia,

3. Capacitacdo da equipe e reorganizacdo do servico da unidade para
atender aos alunos;

4. Registro atualizado dos alunos na Unidade Béasica de Saude.

As acbes foram implantadas sem prejuizo do funcionamento normal da
escola e da unidade de saude, tornando-se parte da rotina na prestacdo dos
servicos e qualificando a atencéo a este publico alvo. Anteriormente a intervencao,
as acdes do PSE eram desenvolvidas de maneira esporadica e apenas algumas
atividades eram contempladas. Porém, hoje, conseguimos consolidar o programa na
referida escola através da realizacdo de todas as ac¢des que séo estabelecidas pelo
programa.

A intervencdo teve como base o Caderno Programa Saude na Escola —
Passo a Passo, e as acOes desenvolvidas contribuiram para um melhor
desempenho do servigo. No decorrer dos trés meses da intervengéo tivemos alguns
problemas, a principal delas foi a dificuldade de encaminhamento para a consulta
com especialistas, principalmente com o oftalmologista e odont6logo. Como ponto
positivo tivemos a parceria com os alunos do curso de enfermagem e de cursos
técnicos, que nos auxiliaram bastante na execucao das atividades. O fato de termos
trabalhado juntas — eu e as outras enfermeiras do PROVAB — também viabilizou a
intervencao.

Conseguimos ampliar a cobertura dos alunos atendidos pelo PSE para
100%, atingindo mais de 90% nos outros indicadores. Com isso melhoramos a
atencdo a saude dos alunos, a implantacdo dos registros e a qualificacdo da
atencdo. Durante a intervengao realizamos todas as atividades preconizadas pelo

Ministério da Saude: avaliacdo clinica e psicossocial; acdes de promocéo da saude
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e prevencdo das doencgas e agravos; e educacdo permanente e capacitacdo de
profissionais. A equipe da unidade pretende dar continuidade ao que foi
desenvolvido durante os meses de intervencao.

Contamos com o apoio da Gestdo Municipal para que possamos melhorar

cada vez mais o servi¢o prestado a nossa comunidade.

Equipe ESF-33 Francisco Diassis de Souza — Planalto

4.4 Relatérios da intervengdo para a comunidade

Prezada comunidade do Bairro Planalto

De setembro a dezembro de 2014 tivemos a oportunidade de realizar uma
intervencdo para melhoria da Atencdo no Programa Saude na Escola na Escola
Municipal Jornalista Antero Cardoso Filho. Buscamos a melhoria do atendimento aos
alunos, e algumas das atividades realizadas foram:

1. Avaliacdo clinica e psicossocial dos educandos; afericdo da pressao
arterial; avaliagdo da acuidade visual e auditiva; atualizacdo do cartdo vacinal,
avaliacdo nutricional e avaliacdo da saude bucal;

2. Realizacdo de atividades educativas coletivas;

3. Capacitacdo da equipe e reorganizacdo do servico da unidade para
atender aos alunos;

4. Registro atualizado dos alunos na Unidade Basica de Saude.

Estas atividades continuardo a ser realizadas pelo servico, pois percebemos
que conseguimos melhorar a atencdo a saude dos educandos da referida escola
ampliando a cobertura dos alunos atendidos pelo PSE para 100%, atingindo mais de
90% nos outros indicadores. Os educandos passaram a receber acdes da equipe de
saude no ambito da escola e através das avaliacdes pelas quais passaram, tiveram
seus problemas de saude identificados. Os alunos que apresentaram alteracdes
estdo sendo encaminhados para a UBS para avaliagdo meédica e serdo
encaminhados para os especialistas, caso seja necessario. Essas mesmas acdes
serdo estendidas as outras duas escolas situadas na area da unidade: Escola

Municipal de Educacéo Infantil Valdir Edson e Escola Municipal Maria do Amparo.
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Nas ac¢Oes educativas trabalhamos a orientagcdo nutricdo, a prevencao de
acidentes, a pratica de atividades fisicas, reconhecimento e prevencao de bullying, o
reconhecimento das situacdes de violéncia, cuidados com o meio ambiente para a
promocado da saude, a higiene bucal, os riscos do uso de alcool e drogas, 0s riscos
do tabagismo, prevencdo de doencas sexualmente transmissiveis (DST) e
prevencao da gravidez na adolescéncia.

Pedimos a todos, principalmente aos pais e responsaveis por essas criangas
que participem das acOes que continuardo a ser desenvolvidas nas escolas,
Precisamos ter a parceria e 0 apoio de vocés para que nossas acdes sejam
verdadeiramente efetivas e resolutivas. Comparegam aos encontros marcados com
a equipe de saude, deem sugestdes, levem seus filhos as consultas marcadas, nos
enviem o que for pedido para a realizacdo de determinadas atividades, para que
assim, nds possamos melhorar o atendimento prestado aos educandos. Todos
vocés serdo sempre muito bem-vindos & nossa UBS e durante a realizacdo das
atividades na escola.

Contamos com o apoio de todos para nos ajudar a continuar melhorar o

atendimento prestado a toda a populacao.

Equipe ESF-33 Francisco Diassis de Souza — Planalto



5. Reflexao critica sobre o processo pessoal de aprendizagem

O PROVARB foi a minha primeira experiéncia como enfermeira, e o Curso de
Especializacdo de Saude da Familia € uma exigéncia do programa. Inicialmente
pensei que seria facil conciliar o trabalho que prestariamos nas escolas do municipio
com as atividades da especializacédo, entretanto eu e as outras enfermeiras do
PROVAB no municipio fomos designadas para realizar as ac6es do PSE em varias
escolas, principalmente as que se encontravam fora da area de cobertura das
Estratégias Saude da Familia, além de colaborarmos com as campanhas do
Ministério da Saude que foram realizadas durante o ano. Isso, sem duavida,
dificultava conciliar as duas atividades. Porém, mesmo com as dificuldades
encontradas, procurei me dedicar ao curso, pois como sempre tive o desejo de
trabalhar em salde da familia, essa especializacdo serviu para aprimorar 0S
conhecimentos adquiridos na faculdade. Hoje me sinto mais confiante e preparada
para atuar na ESF, como sempre desejei.

Minha expectativa inicial em relacdo ao desenvolvimento da intervengéo era
gue eu enfrentaria um grande desafio. Quando iniciei os trabalhos no PROVAB,
atuando no Programa Saude na Escola, percebi qgue no municipio de Parnaiba as
acOes do programa nao estavam sendo realizadas conforme o preconizado pelo
Ministério da Saude. Dai surgiu a necessidade de concretizar o programa de forma
efetiva e resolvi fazé-lo através do projeto de intervencéo.

Embora tenha sido um trabalho cansativo, pois tivemos que desenvolver
todas as atividades em trés meses e ainda trabalhdvamos em outras escolas, esse
se mostrou prazeroso. Criamos um vinculo forte com toda a equipe da UBS e da
escola, o que permitiu que o trabalho fluisse agradavelmente. Sempre fomos muito
bem recebidas pela escola e seus diretores e professores nos auxiliaram bastante

no desenvolver das atividades.
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O projeto de intervengao foi primordial para 0 meu crescimento como
profissional, pois através dele adquiri experiéncia para atuar no PSE e aprendi como
desenvolver as atividades de maneira a melhorar a atencédo a saude dos alunos. O
acompanhamento dos educandos permitiu-me verificar situacfes de vulnerabilidade,
atrasos nos cartdes vacinais, problemas psicossociais, entre outros. Através das
atividades de promocéao de saude, percebi o quao € importante a orientacéo feita de
maneira dialdégica, sem imposicdes, buscando ouvir 0 que o outro tem a dizer. As
capacitacdes serviram para fomentar o meu conhecimento, pois tive que estudar
bastante para repassar o que havia proposto.

Os foruns, os textos apresentados, os estudos clinicos, os testes de
qualificacdo cognitiva, tudo isso foi essencial para que tivéssemos uma
especializacdo de qualidade. A equipe pedagdgica sempre esteve presente, as
orientadoras me auxiliaram bastante, mostraram-se sempre muito acessiveis e
direcionaram-me durante todo o processo de aprendizagem, esclarecendo as

duvidas, orientando diante dos problemas surgidos e amenizando 0s receios.
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ANEXO 1 - Ficha-espelho elaborada pela UFPEL para acompanhamento dos

alunos
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ANEXO 2 - Ficha-espelho elaborada pela UFPEL para acompanhamento dos

alunos



93

£y Y EEY £ 5y E5y JEY £ £ Y
PR =00 R =000 PR PR “PRIA -0 _mam PSH
=07 =00 =107 307 3107 ] 3107 3101 =0 301
o men | me | me |7 o ee [T o o men [T o cmea [T f eeal|T o f weeal|T o f S 453 D A L
g g Bl g B B i i g Y
-0 =00 BRI B B0 -Bi “BRIA =00 R ~PRA
3107 2101 301 300 307 ] =07 =01 =101 307
S G A < ) R S A '« 9 S A . 3 [ G AR -+ B Y S e M S S i Y (S S A N N A [« | P A G '« S RN i |
5 G Y 5 3 X9 Y 859 659 XY
=0T =0T =00 PR R0 -Bi - 0] f= 07 “an -0 0]
2107 3101 =01 =07 3107 307 =07 ] =07 307

O R . « o N Ry e .« N S (T o\ ) (NI A AR, .« 8 [ S0 T « ¥ (Y A . + | LS G . .« Y KRR i SR < |\.|\|Bmo —f _f =aeg

T T g Ty T T T TG Y Y |
PR BUH A BUR BRH BRH PR b0 PR o0y
= = =01 =07 =07 301 =0 =0 =0 =07
— [ meg |/ meg | [ / meg |T [ f \mea |T [ / mea | / / wmea |T / [ cmea |/ [ emeaq |/ /[ —mea |T / f :meg
Y ] 5 S5 55 B EY Y Y E5y
PR m&m PR BUR PR PR BRR 00 =00 PR
t-3lea ) 300 =307 300 301 30 =01 300 =01
- e (S mmo S -+ 3 A -+ 3 BT A .+ 3 N A A S T R GO . % M G G . O A G - . ) DD A (-
B Y T B TR TR B Y Y T |
B 0 BRIR B 0T -pi BRH B “Eax PR
=0 =0 300 =0 [0 -3 lea ] =0 =0 =01 =0
—/f / mea|™ / / mea |T / f mea |T /L / mea|™ 4/ f mea|™ 4/ f mea|™ / [ cemea|™ / / mea|™ / / mea |T [ f =g
(difi+d1q)
isenng ejaiewy 3134 | [enp 3aduy 2 SUIGERK ot ‘Ui siig SHIAEIOH Bijea-iuy 2uajenesIa) 208 g 3neday

TYNIDYA OHYANITYD

opesayje( ) jewuou( J30 opesaye( )jewiou( ) @O sopeynsal vo3I( ) I1vad( ) sopezjeaasaysay /- /w2 opezijeay wis( ) ogu( JERIfipHe wadeu)

E4E Jopeszyje ( ) jewiou( Jawaopdje eiwauy/opeiaye ( ) jlewiouf ) if§ / opeiaye( ) jewiou( JEIHUGISSIUSS
T [ /7 -w= opezijeay oen( ) wis{ Joyuwizad op 2353y opesajje ( ) [ewlou| ) oyjawian ox3jya1 op uﬂ&. o>_u_m0n_ ( ) oaneSan ( NUEGTIQ ap eaqouepy

:eaumn3sues WS3edi] :opied ap odip ‘Jeuone}sao apep)
uwizS uwg T Esdy  WETTTTTTTTTGSijgjS5 ogawiaag waT 13oseuoeojuawndwo)ET (130Seu 0R 0S3d
10]BJU0D 3P SAU0YI| 3L :ted op 3woN
:3ew epawoN :03313pu3
/[ -ojuawnsepn apejeq :039|dwod 2woN
SNSopoeye) SOV louenjuoidoposawnN-  / / eweidoid ou 0ssai3ul op ejeq
| AY
5
. ¢ &?x

2
ANEXO 3 - Planilha elaborada pela equipe da UFPEL para langamentos dos dados

dos alunos avaliados
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APENDICE 1: Experiéncia do pé de feijao utilizado na Promocdo da Saude

Ambiental e Desenvolvimento Sustentavel

D N N NN

Material necessario:

1 copinho plastico

Agua

Alguns gréos de feijao

Algodao

Experiéncia:

Coloca um pouquinho de algoddo no fundo do copinho plastico. Coloca os
graos de feijdo e rega com um pouco de agua.

Acompanha dia-a-dia o nascimento da tua plantinha. Coloca diariamente um

pouco de agua.
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APENDICE 2: Peca teatral utilizada na Promoc&o da Cultura de Paz e Prevencéo de
Violéncia

Roteiro da pecga “Bullying é coisa séria!”

Enquanto Paty e Lucy estdo brincando de boneca, Bia vai passando sozinha pela
escola e é agredida verbalmente pela colega Paty.

PATY: Bia, gordinha, baixinha...! Bia, gordinha, baixinha..!

Bia Sai com raiva, esbravejando e diz:

BIA: ME RESPEITA, PATY!l

DANI: O Bia, que brabeza é essa?

LUCY: Tia foi a Paty que chamou a Bia de gordinha e baixinha.

BIA: As meninas ficam o tempo todo me atazanando, nem me deixam brincar com
elas, ndo aguento mais isso!

LUCY: N&o fui eu néo, foi a Paty!

PATY: Fofoqueira!!

DANI: Paty sabia que isso é Bullying?

BIA: Entdo figue sabendo que isso € BULLYING, sua malvada!

PATY: Mas, o que € BULLYING?

DANI: E uma situacdo que se caracteriza por agressées intencionais, verbais ou
fisicas, feitas de maneira repetitiva. Existem varios tipos de bullying; fisico,
psicolégico, verbal, material, sexual, racista e cyberbullying.

PATY E LUCY: Ahhh!! Entendi.

LUCY: Mas o que é esse BULLYING VERBAL?

DANI: Sdo xingamentos, apelidos, falar mal de alguma caracteristica particular do

LE 11

outro (“gordo”, “caixa de 6culos”, dentre outros).

PATY: E como que é bullying Fisico?

DANI: Sao agressdes como: Puxar o outro, dar pontapés, bater, beliscar ou outros
tipos de violéncia fisica.

PATY: E 0o BULLYING racista?

DANI: E toda ofensa que resulte da cor da pele da pessoa, de diferencas culturais,
étnicas ou religiosas.

LUCY: E o bullying psicol6gico?
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DANI: E excluir, atormentar, ameacar, manipular, amedrontar, chatear, ignorar,
isolar..

LUCY: E o Cyberbullying, como €?

DANI: E quando se utiliza da internet para hostilizar, deliberada e repetidamente,
uma pessoa, com o intuito de amedrontar.

PATY: UAUU!

DANI: O bullying ocorre sem motivacdo evidente, realizado por uma ou mais
pessoas contra outras, causando dor, medo e angustia entre muitas outras coisas.
BIA: Sabia que muitas criancas se matam por causa do Bullying?

PATY: Ow, eu ndo sabia que era tao sério!

Paty vai para um canto e fica pensando...

PATY: Quantas vezes eu fiz bullying com a Bia e outros colegas e nem sabia!
Coitada!!! Acho que vou pedir desculpas pra ela.

Paty interage com o publico questionando:

PATY: Vocés ndo acham que devo pedir desculpas para a Bia?

PATY: Bia, Bia, quero te pedir desculpas!

Bia faz um pouco de charme e questionada a plateia:

BIA: Vocés acham que eu devo desculpar a PATY?

BIA: Promete que ndo vai me chamar de baixinha, gorduchinha e vai deixar eu
brincar com vocés??

PATY: prometo, prometo!!

DANI: E vocé sabia que esse simples gesto pode salvar uma vida?

LUCY: E vocé sofre ou ja sofreu BULLYING?? NAO FIQUE CALADO! Procure um
adulto e peca ajuda, pode ser seus pais, professores, diretor, a enfermeira do posto

de saude ou um amiguinho.
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APENDICE 3: Peca teatral utilizada na Promocdo da Seguranca Alimentar e
Alimentacdo Saudavel

Roteiro da pega “A menina que nao gostava de legumes”

NARRADORA: Era uma vez uma menina que nado queria saber de comer legumes
ou verduras, apesar da insisténcia da sua mae.

MAE: Nina, venha almocar minha filha!

NINA: Ja vou mamae...

MAE: Hoje a mamée fez legumes cozidos. A laranja é a cenoura, o vermelho é o
tomate e o roxinho é a beterraba.

NINA: N&ao quero! Eu ndo gosto de verduras, mamae! Nao vou comer isso...

MAE: Coma s6 um pouquinho, filha. Coma a beterraba, ela é muito importante, é
rica em vitaminas, ferro e outros nutrientes! E vocé por ndo querer comer esta
ficando cada vez mais fraquinha!l

NINA: NAAAAAAAO QUEEEEEERO!

MAE: Vai comer sim! Nem que seja de goela abaixo!

NINA: Como nada!

MAE: Vamos |4, filha! S6 um pouquinho, pra voceé ficar fortinha...

NARRADORA: Mas com toda a insisténcia da sua méae Nina ficou muito nervosa,
brava e saiu da mesa correndo sem rumo. Cansou muito facil, mas mesmo assim
continuou andando, mesmo cansada. Quando de repente, BUHH! Caiu em um
buraco muito fundo.

NINA: Socoooorro, para onde estou indo? Que escuro! Estou com medo! Como vou
sair daqui? N&o tenho forcas para subir!

NARRADORA: Nina escuta uma animada musiquinha.

BETERRABA: Se eu sou, se eu sou a beterraba, redondinha e roxinha a sonhar,
tudo isso, tudo isso porque alguém vai querer, vai querer me saborear!

CENOURA: Se eu sou, se eu sou a cenoura, nutritiva, bonitinha e laranjada, no
arroz, ou na carne, ou na sopa, também posso colorir uma salada.

TOMATE: Se eu sou, se eu sou o0 tomate, nutritivo, suculento e saboroso, se eu nao
fosse, se eu néo fosse azedinho, eu seria, eu seria mais gostoso.

LEGUMES: Se n0s somos, se ndés somos importantes, precisamos, precisamos

convencer, as criangas, 0s jovens e os adultos, todos eles, todos eles nos comer.
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NARRADORA: Ouvindo toda essa alegria dos legumes, Nina continuava a escutar a
melodia, se esforgando muito conseguiu sair do buraco escuro.

NINA: Oi! Vocés estavam cantando?

BETERRABA: Vocé veio me buscar para sua janta?

CENOURA: Ow sua metida, ela veio buscar eu, porque sou bem gostosinho!
TOMATE: Ei, parem de brigar, qualquer um de nos que ela comer vai fazé-la ficar
fortinha. E pode brincar o dia todo sem se cansar muito.

NINA: Eu nunca comi legumes iguais a vocés, mas parece que vocés sdo TAAAAO
LEGAIS!

FRUTAS: E somos gostosos também!

NARRADORA: A Nina gostou tanto de conhecer os legumes que voltou para casa
arrependida de ter desobedecido a sua mae na hora do almoco.

NINA: Maaae, a janta esta pronta?

MAE: Ainda n&o, Nina! E cedo, nem escureceu!

NINA: Oww Maaae, eu quero experimentar os legumes, ainda tem?

MAE: Os do almoco eu comi todos, mas posso fazer para vocé jantar.
NARRADORA: E a mae pensando alto:

MAE: Meu Deus, o que sera que houve com essa menina?! Vou caprichar numa
sopa para ela com muitos legumes (Sussurrando)

NINA: HUUMMMM, que cheirinho gostoso mée.

MAE: E o gostinho ta bem melhor!

NARRADORA: E a Nina tomou a sopa que os legumes cantaram quando ela caiu no
buraco.

LEGUMES: Se nés somos, se ndés somos importantes, precisamos, precisamos
convencer, as criangas, os jovens e adultos, todos eles, todos eles nos comer.
NARRADORA: E assim para a felicidade de sua mae Nina passou a comer frutas,
verduras e legumes todos os dias. Ficou forte, coradinha, poderosa e uma atleta
vitoriosa.

TODOS: Tchaaaau!



