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EIXO TEMATICO: Gestdo do Trabalho e da Educacdo em Saude
Avaliacao dos estilos de vida de estudantes de uma escola
publica do Oeste catarinense com vistas a educacdo em saude

AUTOR PRINCIPAL: Alessandra Domingues Malheiro | AUTORES: Ana Paula Saccol, Grazieli Ferreira da Rosa |
INSTITUICAQ: Instituto Federal Catarinense (IFC) | Videira - SC | E-mail: alessandra.malheiro@ifc-videira.edu.br

TRABALHO 3

De acordo com Malta et al (2009), a escola € um locus privilegiado para acdes de promocdo a salde porque permite chegar nos
estudantes de maneira individual e coletiva, contando com o apoio de professores, além de propiciar informagoes aos pais e familiares.
Ainda segundo o mesmo autor, habitos sauddveis entre criangas e adolescentes contribuem para a manutengao desses habitos na vida
adulta. No entanto, para que se possa realizar agoes de educacao em salde na escola é necessario conhecer o grupo em questao.
Nesse sentido, a pesquisa teve como objetivo geral realizar a avaliagdo dos estilos de vida dos estudantes de uma escola publica
do meio Oeste catarinense a fim de conhecer as condicdes de salde destes e detectar situacdes que necessitem de intervencoes.
Foram aplicados questiondrios para os estudantes do ensino médio integrado da escola, com idades entre 14 e 18 anos. Todos foram
orientados a respeito da participacdo no estudo. Os que aceitaram participar, bem como seus responsaveis, assinaram termo de
consentimento livre e esclarecido. A realizacdo da pesquisa foi aprovada por Comité de Etica. A partir da andlise dos questionarios,
constatou-se: 75% dormem entre 6 a 8 horas por dia; 53% realizam de 4 a 5 refeigoes por dia; 52% consomem feijao, frutas e verduras
diariamente ou mais de uma vez por dia; 35% haviam ingerido guloseimas, frituras e refrigerantes de 4 a 6 vezes nos 7 dias anteriores
a pesquisa; 89% realizam atividade fisica regularmente; 41% relatam assistir televisdo e/ou usar internet quatro ou mais horas por dia;
44% referem que ja ingeriram bebidas alcodlicas. A maior parte dos adolescentes considera como atividades de lazer o uso de celular
e/ou internet e assistir televisao. Os dados analisados contribuiram para repensar a sugestao de temas a serem trabalhados em forma
de palestras, rodas de conversa, filmes, entre outros, tais como prevencao ao uso de drogas, prevencao de doencas sexualmente
transmissiveis e uso de métodos contraceptivos, alimentacdo saudavel, importancia da atividade fisica, entre outros. Palavras-chave:
Escola. Salde. Educacéo.

Referéncias bibliograficas: MALTA, Deborah Carvalho et al. Prevaléncia de fatores de risco e protecao de doencas cronicas nao
transmissiveis em adolescentes: resultados da Pesquisa Nacional de Saude do Escolar (PeNSE), Brasil, 2009. Ciéncia & Satde Coletiva,
15 (supl.2): 3009-3019, 2010.

EIXO TEMATICO: Gestao do Trabalho e da Educacgdo em Salde

Fortalecimento do trabalho da Enfermagem a partir de
atividades de extensao académica: relato de experiéncia

TRABALHO 4

AUTOR PRINCIPAL: Marilei de Melo Tavares e Souza | AUTORES: Lillia Marques Simdes Rodrigues, Claudia Mara de Melo Tavares,

Joanir Pereira Passos | Instituicao: UNIRIO/UFF/USS | Rio de Janeiro-RJ) | E-mail: marileimts@hotmail.com

Diante das transformagdes que ocorrem no ensino e no trabalho de Enfermagem em diferentes cenérios da rede de salde, torna-se
imprescindivel a formulacéo de estratégias visando o fortalecimento do SUS. Para tanto, ha que se considerar as mudangas que ocorrem
no mundo do trabalho e a ampliagcdo dos territdrios que envolvem a prética em salde. Para que haja acdes que consolidem a rede de
cuidado em Enfermagem, torna-se necessaria a formulacdo de estratégias pedagdgicas que fortalecam as relagdes e agbes humanas
que se processam nesses cendrios de aprendizagem. Objetiva-se com o estudo relatar atividades de extensao realizadas por meio de
estratégia pedagdgica voltada para estudantes, docentes, enfermeiros e trabalhadores da saude para o fortalecimento do trabalho da
Enfermagem. Trata-se de relato de experiéncia de atividades realizadas via estratégia “Seminarios Integrados” vinculado ao Curso de
Enfermagem de uma Instituicao de Ensino Superior no Municipio de Vassouras/RJ. A estratégia diversifica agcoes de extensao relacionada
a temas na érea da Enfermagem para propor debate entre trabalhadores da rede de salde. Ocorreram uma vez por semestre, durante
sete anos, totalizando 14 encontros, conduzidas por discentes e docentes do perfodo em que ocorrem as apresentacoes — Mostra
Trabalho de Conclusdo de Curso. Na abertura do evento ocorre uma performance acerca das praticas em saude, a fim de promover
uma reflexdo inicial sobre o que seré discutido mais detidamente nas conferéncias. A andlise resultante do Seminérios Integrados
€ analisada a luz da Politica Nacional de Humanizacdo. Constatou-se a partir dos debates uma série de questoes que afetam o
processo de trabalho e identificacao de novas demandas de cuidados, investimento na multidisciplinaridade do conhecimento, aquisicao
de novas competéncias profissionais e de formacao. Atividades de extensdo compdem o cabedal de estratégias que fortalecem a
formacao académica e cidada do estudante de Enfermagem, incluem um planejamento de desenvolvimento local integrado envolvendo
académicos, docentes, gestores e profissionais do servico, priorizando atividades junto a comunidade e formacao de multiplicadores.
Em sintese, esta estratégia constituiu importante ferramenta para mobilizar competéncias comunicacionais e politicas no ambito da
Enfermagem. Por estar articulada ao ensino-servico-pesquisa-extensao foi de fundamental contribuicao tanto para integracao ensino-
servico para fortalecimento do trabalho de Enfermagem. Palavras-chave: Enfermagem. Educacéo. Estratégias. Trabalhadores.
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A importancia do vinculo entre paciente e a equipe do servico
de atencdo domiciliar no processo de recuperacao da saude

AUTOR PRINCIPAL: Hellen Patricia Zaine | AUTORES: Carla Daniele de Oliveira | INSTITUICAO: Secretaria Municipal de Sadde |
Paranavai - PR | E-mail: hpzaine@hotmail.com

Caracterizacao do problema: Paciente encaminhando pelo Pronto atendimento Municipal (PAM) com diagndstico de infec¢do de trato urinério
e Ulcera de pressdo infectada em regido sacral para antibioticoterapia e curativos didrios. Histérico de tetraplegia por acidente automobilistico
hé 8 anos, com reincidéncia de internacdes. Permaneceu em internacéo domiciliar de 30/07 /2014 a 06/01,/2015. Fundamentacao tedrica:
O envolvimento do usuério, familia e profissionais na assisténcia domiciliar constitui traco importante para a efetivagdo dessa modalidade de
atendimento, a equipe deve respeitar o espaco familiar, contribuir para preservacao dos lacos afetivos das pessoas e fortalecer a autoestima,
ajudando a construir ambientes mais favoraveis a recuperacao da satide e a humanizagao da atencao a salde por envolver as pessoas No pProcesso
de cuidado, potencializando a participacdo ativa do sujeito no processo salde-doenca. Descricao da experiéncia: O paciente recebeu avaliacdo
médica e orientacdes sobre a proposta do programa pela assistente social. A equipe iniciou o atendimento ao paciente que apresentava total
dependéncia de terceiros para seus cuidados pessoais. Buscou, a medida que o paciente e cuidador permitiam, discutir o procedimento realizado
e adequacdes no ambiente domiciliar necessarias ao sucesso do tratamento, garantindo informacao e autonomia sem revitimizar o paciente e sua
condicéo. O respeito a dinédmica e crengas da familia permitiu perceber potencialidades ainda ndo exploradas ou ndo percebidas tais como alguns
reflexos durante os atendimentos realizados e identificacao de um familiar disposto a aprender os cuidados que o paciente necessita. Efeitos
alcancados: O paciente até sua inclusdo no programa apresentava um histérico de internacoes frequentes, as Ultimas trés foram pelo mesmo
diagndstico que justificou seu encaminhamento para o Programa Melhor em Casa (implantando no municipio em julho de 2014). Apds sua alta da
internacao domiciliar nao apresentou até 10,/04 /2016 novas internacdes. O vinculo de confianca em sua recuperacao possibilitou avancos no seu
processo de autonomia mesmo antes de retomar 0 acompanhamento fisioterapico como, por exemplo, se alimentar e interagir em redes sociais
sem auxilio de terceiros. Palavras-chave: Vinculo. Programa Melhor em Casa. Domicilio.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salde. Caderno de atencdo domiciliar. v. 1. Brasilia, Ministério da Saude, 2012. BRASIL.
Ministério da Satde. Caderno de atencéo domiciliar. v. 2. Brasilia, Ministério da Salde, 2013. BRASIL. Ministério da Salde. Humaniza SUS:
Documento base para gestores e trabalhadores do SUS. 4 ed. 12 reimpressao, Série B, Textos Basicos de Salde. Secretaria de Atencado a Salde
Nucleo Técnico da Politica Nacional de Humanizagao, Brasilia, 2008. Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoeshumanizasus_
gestores_trabalhadores_sus_4ed.pdf Acesso em: 30 de Marco de 2016.
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Relato de experiéncia: fortalecimento de um Nucleo Hospitalar
de Epidemiologia

AUTOR PRINCIPAL: Karen Cristina Kades Andrigue | AUTORES: Leticia de Lima Trindade, Andressa Silva. | INSTITUICAO: Universidade
Comunitaria da Regido de Chapeco - Unochapecé | Chapecd - SC | E-mail: karenandrigue@unochapeco.edu.br

Caracterizacao do problema: A notificacao compulsoria (NC) consiste na comunicacao de doencas e agravos. Incrementando as informagoes das
Doencas de Notificacdo Compulséria (DNC), o Ministério da Satde (MS) instituiu os Nicleos Hospitalares de Epidemiologia (NHE). Porém, as atividades
de ensino e pesquisa, e a divulgacao dos dados, ainda nao estao consolidadas os fragilizando. Fundamentacao tedrica: A lista de agravos de DNC
encontra-se na Portaria n°104,/2011, que prevé que a comunicacado deve ser feita as autoridades sanitdrias, visando a adocao das medidas de
controle. Contudo, estudo realizado aponta que persistem dificuldades na coleta, andlise e divulgacao das informacoes, sinalizando a necessidade de
qualificacdo. Descricao da experiéncia: Com isto, 0 componente Ensino e Inovacdo do Mestrado em Ciéncias da Salde da Unochapeco, propds
uma pratica de intervencdo. Aqui relatam-se as acoes de trés mestrandas, em um hospital de grande porte. Para intervencao foram definidos, quinze
coordenadores de enfermagem e dois colaboradores do NHE, enquanto multiplicadores da prética. Inicialmente realizou-se uma Roda de Conversa,
na qual os mestrandos explanaram sobre o NHE e as DNC e problematizaram, o processo de identificacao de agravos, o procedimento de NC e as
possibilidades para sua qualificacdo. Na discusséo emergiram sugestoes que auxiliaram na sequéncia de atividades. Elaborou-se um material, listando
as DNC e o papel do NHE, o qual foi fixado nos postos de enfermagem. O impresso, foi replicado, e expandiu-se a entrega e orientacao a todos 0s
colaboradores da enfermagem. Ainda, elaborou-se um banner, exposto em érea de grande circulacdo. Efeitos alcangados: Na segunda Roda de
Conversa, com o grupo inicial a avaliacdo da acao foi positiva, relatou-se 0 aumento da procura ao servico, o0 material instigou dividas quanto as DNC
Este foi incorporado como material educativo para novos colaboradores. Recomendacgoes: Discutiu-se as fragilidades do NHE, quanto as acoes de
ensino e divulgacao de boletins. Contudo, duas colaboradoras, notificam, investigam, coletam os exames relacionados as DNC e digitam os casos
0 que ndo lhes permite ir além. Neste viés, a enfermagem relatou sua dificuldade estar no dimensionamento insuficiente. Desta forma, emergiu a
preocupacao nao somente quanto a NC, mas a assisténcia ao paciente. Portanto, a discussdo com os coordenadores, apontou que tdo eminente
quanto a necessidade de reforco nas NC estd a adequacdo de colaboradores. Palavras-chave: Notificacdo de Doencas. Vigilancia Epidemioldgica.
Educacao Continuada.

Referéncias bibliograficas: SIQUEIRA FILHA, Noémia Teixeira de; VANDERLEI, Lygia Carmen de Moraes; MENDES, Marina Ferreira de Medeiros.
Avaliagdo do Subsistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica em Ambito Hospitalar no Estado de Pernambuco, Brasil. Epidemiol. Serv. Sadde,
Brasilia , v. 20,n. 3,p. 307-316, set. 2011 . CERRONI, Matheus de Paula; CARMO, Eduardo Hage. Magnitude das doencas de notificacdo compulséria e
avaliacdo dos indicadores de vigilancia epidemioldgica em municipios da linha de fronteira do Brasil, 2007 a 2009. Epidemiol. Serv. Salde, Brasilia, v
24,n. 4, p. 617-628, dec. 2015 BRASIL, Portaria n° 2.529, de 23 de novembro de 2004. Institui o Subsistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica
em Ambito Hospitalar. . Brasflia. Ministério da Satde, 2005
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Projeto Saude e Prevenc¢ao nas Escolas

AUTOR PRINCIPAL: Suzana Guizzo | AUTORES: Marcos Fernando Soares, Jessica Leonita Sartor, Fabiane Madalena Krewer Barbian,
Daniela Aparecida Pollis Brandini | INSTITUICAO: CISCOPAR - Consdrcio Intermunicipal de Satide Costa Oeste do Parand | Toledo-PR |
E-mail: cta@ciscopar.com.br

Problema: Proporcionar aos alunos da rede publica e privada informacdes atualizadas sobre prevencao em DST/HIV/Aids e sobre o uso de alcool
e outras drogas, de forma IUdica e atrativa ao publico alvo. Fundamentagao Tedrica: Para Marcondes (1972, p. 91), “Educacao para a saude na
escola significa a formacéo de atitudes e valores que levam o escolar ao comportamento inteligente, revertendo em beneficio de sua salde e da
salde dos outros. Nao se limita a dar conhecimentos; preocupa-se em motivar a crianca para aprender, analisar, avaliar as fontes de informacoes,
em torna-la capaz de escolher inteligentemente seu comportamento com base no conhecimento. Descri¢ao da Experiéncia: O Consorcio
Intermunicipal de Satide Costa Oeste do Parana (CISCOPAR), em parceria com os Nucleos de Educacao e as Secretarias Municipais de Salide dos
municipios de Toledo e Assis Chateaubriand e a 202 Regional de Salde, desenvolveram o Projeto Saude e Prevencdo nas Escolas 2016 através
do Concurso de Desenhos e Poesias, com o objetivo de promover a educagdo preventiva e continuada em DST/HIV/Aids e Drogas nas escolas,
construindo um processo de transformacao da realidade, ampliando os conhecimentos dos adolescentes e estimulando a conscientizacao da
importancia da prevencao. A participagdo € estimulada através da escolha das 12 melhores poesias e 12 melhores desenhos que compdem o
calendério do CISCOPAR no ano seguinte e também um prémio para cada aluno e um prémio sorteados para as escolas participantes e préemio
para os professores que auxiliaram os alunos vencedores a realizar as poesias e os desenhos. Efeitos Alcangados: As acoes desenvolvidas nas
escolas pela equipe do CTA-SAE possibilitou a expansdo do conhecimento sobre as DST's e sobre Alcool e Drogas, fazendo com que nossos jovens
e adolescentes reflitam sobre seus atos e as possiveis consequéncias caso adquiram um DST ou fagam uso de dlcool e/ou drogas. Levou também
a estes jovens a exercerem seus talentos artisticos através da confecgao de desenhos e poesias. Recomendagées: Para poder desenvolver acoes
que levem nossos jovens e adolescentes a descobrirem os beneficios da educacdo em saude, promovendo também educacao na comunidade,
pois 0 que se aprende € compartilhado em casa e na comunidade em que cada individuo vive, € necessario auxiliar a compreensao do tema e a
realizagao dos exames de rotina, para a prevencao e controle das DST's, assim como a reducao do uso de dlcool e outras drogas. Palavras-chave:
Educacao, DSTs, Drogas, CTA.

Referéncias bibliograficas: MARCONDES, R.S. Educacdo em satide na escola. Rev. Salde Publica vol.6 no.1 Sao Paulo Mar. 1972
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Educacao Permanente em Saude em laboratérios publicos que
prestam servicos ao SUS

AUTOR PRINCIPAL: Gustavo Strieder Scherer | AUTORES: Francisca das Chagas Batista, Franciele Carline Spohr, Leila Wiedmann,
Stefania Bucaneve Guedes | INSTITUICAO: Secretaria de Estado da Satde | Foz do Iguacu-PR | E-mail: gsscherer@hotmail.com

Introducao: No ambiente laboratorial 0 processo de educacdo em salde deve considerar a imprevisibilidade do trabalho. O trabalho laboratorial,
dito em salde € caracterizado como reacional, vivo em ato e coletivo. O conhecimento e o saber dos profissionais envolvidos nas anélises sao
produzidos a partir da relacao entre os profissionais com os usuérios. Nesse sentido, a legislacao que norteia o funcionamento dos laboratdrios
determina como requisitos minimos a serem cumpridos registros de formagao e qualificacdo de seus profissionais compativeis com as funcoes
desempenhadas, assim como, devem promover treinamento e educacao permanente (RDC n? 302/2005). Objetivo: Propor um modelo de
abordagem complementar para fortalecer o sistema de biosseguranca e qualidade no laboratdrio clinico, orientado pelos principios metodolégicos
da educacado permanente em satide em movimento com foco na ampliacdo e garantia do nivel de seguranga dos resultados dos pacientes. Método:
Os dados laboratoriais foram obtidos do Sistema Estadual de Laboratdrios do Parand, o qual apresenta os seguintes dados: cadastramento de
Laboratdrios: ficha cadastral; supervisdo de Laboratérios e avaliagao dos indicadores do Sistema de Gestdo da Qualidade. Resultado: Os dados
obtidos na parte experimental do movimento em satde apresentam o nimero de supervisdes técnicas laboratoriais realizadas de 2011 a 2015
pelo Lacen UF, um total de quarenta e seis. Também, apresenta o nimero de laboratdrios que fazem parte da Nona Regional de Salde, trinta
e sete, e 0 nimero de repeticoes de supervisoes realizadas - quinze. A avaliagao dos processos de fortalecimento e melhoria laboratorial para
os indicadores abaixo relatados demonstraram que vinte e um laboratérios, cerca de 60%, atenderam aos requisitos minimos de biosseguranca.
Também, os dados obtidos para o indicador controle externo e interno da qualidade, atestam que mais de 80% dos laboratérios atendem a
tal requisito. A qualificacao da equipe técnica € avaliada através de treinamentos especificos na area de atuacdo, em normas da qualidade,
em biosseguranca e em descartes de residuos. Os laboratérios da Nona Regional de Salde apresentam 55% de atendimento parcial a tal
indicador. Conclusao: O fortalecimento laboratorial proposto neste estudo, alternativa multiferramenta, embasada no conhecimento, do saber
da experiéncia, na gestdo compartilhada, na aprendizagem através de estruturas informais, na estrutura apoiadora e tecendo redes, foi capaz de
garantir. Palavras-chave: Educagao em Salide. Laboratérios. Saude Publica

Referéncias bibliograficas: BERTLITZ, F. A. Controle da qualidade no laboratério clinico: alinhado melhoria de processos, confiabilidade
eseguranca do paciente. Bras Patol Med Lab, v.46, n.5, p. 353-363, 2010. MERHY, E.E.; FRANCO, T.B. Mapas analiticos: um olhar sobre
a organizacao e seusprocessos de trabalho. In: CARVALHO, S. Conexdes. Sao Paulo: Hucitec, 2009. EPS EM MOVIMENTO. Refletindo sobre
ferramentas analisadoras. 2014. Disponivel em http://eps.otics.org/material /entrada-textos/refletindo-sobre-ferramentas-analisadoras. Acesso
em: 02 jan. 2015.
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Caracterizagao de cuidadores ocupacionais e domiciliares de idosos

AUTOR PRINCIPAL: Nadine de Biag Ziesemer | AUTORES: Giselle Aparecida de Athayde Massi | INSTITUIGAO: Universidade Tuiuti
do Parana e Instituto Federal do Parand | Curitiba-PR | E-mail: nadinebiagi@gmail.com

Introducao: Estudos focados no envelhecimento da populacao brasileira indicam que a familia tem sido reconhecida como a principal instituicao
a se ocupar com 0s cuidados as pessoas mais velhas. Contudo, cuidar de uma outra pessoa € uma experiéncia que exige reorganizacao da
vida social, profissional e familiar daquele que presta o cuidado. Por isso, varias familias brasileiras tém buscado alternativas para atender as
necessidades de seus idosos, procurando por cuidadores ocupacionais. Estes se diferenciam dos cuidadores familiares por prestarem atividade
remunerada e por possuirem capacitacao, conforme estipulado pela Secretaria de Assisténcia Social. No entanto, pouco se conhece sobre esta
ocupacao, pelo préprio fato de se desenvolver no ambiente familiar privado. Objetivo: Caracterizar o perfil de Cuidadores Ocupacionais Domiciliares
de Idosos. Método: Trata-se de uma pesquisa qualiquantitativa que foi desenvolvida por meio da andlise de contetido de Bardin®, mediante a
aplicacao de questionario junto a 50 cuidadores ocupacionais de idosos. Resultados: 92% dos cuidadores ocupacionais sao mulheres, 76% tem
mais de 40 anos, 68% tem ensino médio, 22% tem formagao em saude e 50% tem curso de cuidador de idosos. Tempo médio na atividade de
9 anos. Os cuidadores migraram para a ocupacao atual a partir de outras atividades, sendo que 36% eram vinculados a indUstria e ao comércio,
24% a drea doméstica e 16% a outros trabalhos da drea da saude. Quanto ao ingresso na atividade de cuidador de idosos, 56% atribuiram a
oportunidade surgida a partir da demanda do mercado, 24% ao interesse no cuidado ao idoso e 11% a necessidade financeira. No que se refere
ao trabalho atual, 90% as atividades destinam-se exclusivamente ao idoso, 72% tem uma jornada de trabalho de mais de 40 horas semanais,
mantendo-se a média em 50,6 horas/semana. 48% tem registro em carteira e 52% nao. Quanto a remuneracao mensal, 74% recebem entre um e
trés saldrios miimos. Conclusées: Confrontando outras pesquisas®34, o perfil corrobora a feminizacdo do cuidado, a maturidade das cuidadoras e
as longas jornadas de trabalho. Quanto a escolaridade, apresentou maior nivel de estudo formal e igual frequéncia de curso de cuidador que estudo
semelhante realizado em Pernambuco?. A média de tempo na atividade superou outros estudos?*. A remuneracéo mensal apresentou-se superior &
retratada no estudo pernambucano?. O foco das atividades destinadas exclusivamente ao idoso divergem de outros estudos®*#. Palavras-chave:
Envelhecimento. Cuidadores. Satde do Idoso.

Referéncias bibliograficas: 1-BARDIN, Laurence. Andlise de Conteldo. Tradugdo Luis Antero Reto, Augusto Pinheiro. Sdo Paulo: Edicdes 70,
2011. 2- SIEWERT, Josiane Steil et al. Perfil dos cuidadores ocupacionais de idosos. Rev. Enferm. UFPE., 2014, 8(5):1128-1135. 3- COUTO, Juliana
Aguiar Bittencourt. A trajetdria ocupacional de cuidadores formais domiciliares de pessoa idosa: género, trabalho, qualificacao e cuidado. 189 f.
Dissertacao. Faculdade de Saude Publica, Universidade Federal de Sao Paulo, Sdo Paulo, 2012. 4- KAWASAKI, Kozue; DIOGO, Maria José D’Elboux.
Assisténcia domiciliaria ao idoso: perfil do cuidador formal — parte |. Rev. Esc. Enferm. USP., 2001, 35(3)257-264.
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A representacao social da velhice para cuidadores ocupacionais
de idosos que desenvolvem a atividade em domicilio

AUTOR PRINCIPAL: Nadine de Biagi Ziesemer | AUTORES: Giselle Aparecida de Athayde Massi | INSTITUICAO: Universidade Tuiuti do
Parané e Instituto Federal do Parana

Curitiba-PR | E-mail: nadinebiagi@gmail.com

Introducao: Projeta-se que, em 2025, o Brasil ocupe a sexta posicdo entre 0s paises com o maior nimero de idosos!. No entanto, a
percepcao social da velhice, no cendrio ocidental, estéd associada a uma etapa desagradavel da vida, vinculada & incapacidade fisica
e intelectual, dependéncia e decadéncia?. Para dar conta dessa realidade, o pais vem elaborando politicas, alicergadas na dtica do
“envelhecimento ativo™®, que possibilitem as pessoas mais velhas manterem-se ativas, prevenindo incapacidades e doencas cronicas. Nessa
Stica, o idoso tem sido concebido como recurso social, pois, independente da forca fisica de trabalho, esse sujeito pode e deve continuar
participando de acoes e decisdes da comunidade em que estd inserido. Na perspectiva do envelhecimento ativo, o presente trabalho
fundamenta-se na Teoria das Representacdes Sociais®, buscando entender as percepcdes que cuidadores ocupacionais de idosos tém
sobre a velhice. Objetivo: Analisar as representacoes que cuidadores ocupacionais de idosos tém sobre a velhice. Método: Trata-se de
uma pesquisa qualiquantitativa, pautada na Andlise de Contelido®, que se desenvolveu a partir da aplicacdo de um questiondrio junto a 50
cuidadores ocupacionais de idosos, que desenvolvem suas atividades de trabalho em ambito residencial. Resultados: 90% dos cuidadores
conseguem se imaginar velhos, 13,3% gostariam de ndo envelhecer; 78,8% atribuem aos idosos caracteristicas relacionadas a afetividade,
alegria e sabedoria, enquanto que 15,3% vinculam-nos a doenca, dependéncia e teimosia. Conclusées: Para a maioria dos cuidadores
ocupacionais de idosos, a velhice € representada a partir de percepcdes positivas. Entretanto, dentre os que tem receio de envelhecer, a
velhice € percebida de forma fragilizada e negativa. Palavras-chave: Cuidador. Envelhecimento. Salde do Idoso. Representacao Social.

Referéncias bibliogréficas: 1- IBGE. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Atlas do censo demogréfico 2010. Rio de Janeiro: IBGE,
2013. 2- Brum, E. A sombra de um corpo que se anuncia: corpo, imagem e envelhecimento. Rev. Latinoam. Psicopat. Fund., 2014; 17(2):
251-264. 3- WHO. Envelhecimento ativo: uma politica de salde/ World Health Organizations. Brasilia: Organizacao Pan-Americana de Salide,
2005. p. 20. 4- MOSCOVICI, Serge. Representacdes sociais: investigacdes em psicologia social. Editado em inglés por Gerard Duveen;
traduzido do inglés por Pedrinho A. Guareschi. 11 ed. Petrépolis, Rio de Janeiro: Vozes, 2015. 5- BARDIN, Laurence. Andlise de Conteudo.
Tradugao Luis Antero Reto, Augusto Pinheiro. Sdo Paulo: Edicdes 70, 2011.
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Assisténcia domiciliar no Nucleo de Sauide da Familia 3 -
Ribeirao Preto-SP

AUTOR PRINCIPAL: Amanda R. S. Goshima Kronka | AUTORES: Luane M. Mello | INSTITUICAO: Hospital das Clinicas de Ribeirdo
Preto - SP (HCFMRP-USP) | Ribeirdo Preto-SP | E-mail: amandagoshima@gmail.com

Introducéo: O Ministério da Salde define Salde da Familia como uma estratégia de reorientacdo do modelo assistencial, operacionalizada
mediante a implantacdo de equipes multiprofissionais em unidades basicas de saude, que possui como uma de suas competéncias, a Assisténcia
Domiciliar (AD). Segundo a OMS, AD € “a provisao de servicos de salide por prestadores formais e informais com o objetivo de promover, restaurar
e manter o conforto, funcao e salde das pessoas num nivel méximo, incluindo cuidados para uma morte digna”. Assim, a AD representa valioso
instrumento de monitorizacdo da saude das familias, favorecendo o acompanhamento clinico, evitando a hospitalizacdo e suas consequéncias,
além importante recurso de humanizacé@o do atendimento. Objetivo: Identificar o perfil clinico-epidemioldgico dos individuos atendidos em AD no
Nucleo de Satde da Familia 3 no perfodo de 2001 a 2012 e nortear estratégias de aprimoramento do atendimento. Método: Estudo transversal
para avaliar as caracteristicas clinico-epidemioldgicas, ciclo de vida, doencas associadas e aspectos relacionados a AD solicitada pelos moradores
da area de abrangéncia do NSF3 do Municipio de Ribeirdo Preto-SP. Utilizou-se dados secundarios de 150 prontuérios de individuos que receberam
AD no perfodo, selecionados por aleatorizagao estratificada. Os prontudrios foram analisados quanto aos critérios de elegibilidade, selecionados,
os dados foram coletados e analisados. Resultados: Observou-se média geral de idade de 74,7 (15,4) anos, sendo 73,3% mulheres. Dificuldade
de deambulacao foi referida em 36,7% das AD, alguma queixa em 46,7% e outros motivos em 16,7%. A equipe apontou como principal dificuldade
a falta de objetividade na solicitacdo da AD, referida em 26,7% dos casos. CONCLUSAQ: Os idosos foram os que mais receberam AD devido
ao proprio processo de envelhecimento, porém outras situacoes, como pdés-operatérios e queixas stbitas motivaram o atendimento em muitos
casos. Verificou-se que a falta de objetividade nas solicitagdes de AD dificultou o servico. O presente estudo € inédito no sentido de avaliar as
caracteristicas da populacao em AD do municipio de Ribeirao Preto, subsidiando novos conhecimentos necessarios para orientar a sistematizacao
de AD mais efetiva e eficaz. Palavras-chave: Assisténcia Domiciliar. Estratégia de Sadde da Familia. Visita Domiciliar.

Referéncias bibliogréficas: 1. SAVASSI, LCM; DIAS, MF: DIAS, MB; SA, MMG, SA, MJ. Relatoria do GESF: Médulo Visita Domiciliar. Grupo de
Estudos em Saude da Familia. AMMFC: Belo Horizonte, 2006 (Relatério, 20p). 2. PORTARIA N°2529 19/10/20086. http://dtr2001.saude.gov.
br/sas/PORTARIAS/Port2006,/GM/GM-2529.htm 3.Brasil. Ministério da Salde. Grupo Hospitalar Conceicdo Manual de assisténcia domiciliar na
atencdo primaria a saude; organizado por José Mauro Ceratti Lopes. Porto Alegre: Servico de Salde Comunitéria do Grupo Hospitalar Conceicao,
2003.
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Mudanca de tecnologia em Central de Materiais
para reducéo de custos hospitalares

AUTOR PRINCIPAL: Viviane Vidotti | AUTORES: Marilia Ferrari Conchon; Patricia Santos; Fernanda Novaes Moreno; Christiano A.
Sambatti Pieralisi | INSTITUICAO: Hospital Evangélilco de Londrina | Londrina - PR | E-mail: vivianevidotti@yahoo.com.br

Introducao: Apesar da crescente evolucao tecnoldgica referente as embalagens de materiais médico hospitalares em Central de Materiais
e Esterilizacdo (CME), a escolha adequada do invélucro ainda se configura em fator critico no que se refere a associacéo entre qualidade de
barreira microbiana e custo-beneficio de aquisicao e utilizacdo. Ha tempos que o campo de algoddo cru é considerado embalagem de melhor
custo-beneficio, porém a dificuldade do controle do nimero de reprocessamentos e a perecibilidade deste invélucro, além da pequena data
limite de uso que possibilita, comprometem o adequado atendimento da alta demanda cirdrgica e podem colocar em risco a seguranca do
paciente cirdrgico, principalmente no que se refere a aumento das taxas de infeccao. Objetivo: Comparar o custo direto dos campos de algodao
cru reutilizaveis e de mantas de polipropileno descartaveis enquanto embalagens de artigos médico-hospitalares. Método: Estudo comparativo
de abordagem quantitativa, com enfoque no custo direto de campos de algodao cru reutilizéveis e de mantas de polipropileno descartaveis,
realizado em um hospital filantrépico do Norte do Parand. A populagao de estudo foi composta de dados secundérios referentes ao ano de 2014
Resultados: Identificou-se um menor custo médio de utilizacdo das mantas de polipropileno descartaveis quando comparadas aos campos de
algodao cru reutilizéveis, gerando economia média anual de R$ 7.513,00. Apesar de serem passiveis de reutilizagdo, os campos de algodao cru
por apresentarem caracteristica de ndo repeléncia a liquidos e a baixa vida Util por desgaste permitem data limite de uso de sete dias o que eleva
o nimero de reprocessamentos dos instrumentais por data limite de uso vencida. Ja as mantas de polipropileno descartéveis além de configurarem
barreira microbiana eficaz, permitem a repeléncia a liquidos, diminuindo a contaminacdo do material estéril relacionada a eventos e permitindo
uma data limite de uso de 60 dias apds esterilizacao, o que justifica a economia na utilizacdo deste insumo como embalagem de escolha no que
se refere a menor custo e melhor qualidade. Conclusao: Além da comprovada reducéo de custos pela substituicdo das embalagens, os resultados
apresentados revelam a importancia da associacao entre saber técnico e gerencial do enfermeiro como ferramenta para auxiliar a alocagao
adequada de recursos na instituicao, com foco na seguranca e melhoria da qualidade da assisténcia prestada ao paciente. Palavras-chave:
Central de Material Esterilizado. Gestao do trabalho. Custos.

Referéncias bibliograficas: Associacdo Paulista de Epidemiologia e Controle de Infecgdo Relacionada a assisténcia a saude (APECIH). Limpeza,
desinfeccéo e esterilizacao de artigos em servigos de salde. Sao Paulo: APECIH; 2010 BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitéria (ANVISA). Resolu¢do RDC 15 de 15 de marco de 2012. Dispde sobre requisitos de boas praticas para o reprocessamento de
produtos para salde e da outras providéncias. Brasilia: Didrio Oficial da Unido; 13,/03/2012. GRAZIANO KU:; SILVA A; PSALTIKIDIS EM. Enfermagem
em Centro de Material e Esterilizacdo. Barueri, SP: Manole, 2011 Sociedade Brasileira de Enfermeiros de Centro Cirlrgico, Recuperagao Anestésica
e Centro de Material e Esterilizacdo (SOBECC). Praticas recomendadas, 5 ed. Sao Paulo: SOBECC, 2012 Associacao Paulista de Epidemiologia
e Controle de Infeccdo Relacionada a assisténcia a salde (APECIH). Limpeza, desinfeccéo e esterilizacdo de artigos em servicos de salde. Sao
Paulo: APECIH; 2010
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Uma analise estratégica do processo de implementacao da rede de
atencdo a saude mental no municipio de Santa Terezinha de Itaipu: as
Rodas de Terapia Comunitaria Integrativa como instrumento de EPS

AUTOR PRINCIPAL: Rafael Soares Corréa | AUTORES: Claudia Hausman Silveira | INSTITUICAO: Secretaria Municipal de Satde |
Santa Terezinha de Itaipu-PR | E-mail: rs.correa@hotmail.com

O presente trabalho visa analisar o processo de implementacao da rede de atencéo em salde mental no municipio de Santa Terezinha
de ltaipu a luz dos fundamentos do Planejamento Estratégico em Saude identificando os processos de Educacao Permanente no ano
de 2015 . O processo foi desenvolvido através da implementacao das seguintes acdes: 1) Identificar e cadastrar equipamentos que
possam ser utilizados como rede de apoio na atencdo aos usuérios com transtorno mental; 2) Identificar e cadastrar os usuérios com
transtorno mental na drea de abrangéncia; 3) Realizar atividades comunitdria em grupo para os usuarios identificados e seus familiares;
4) Realizar, prioritariamente, atendimento individual para os usudrios com transtorno mental identificados avaliando com estratificacao d
risco; 5) Acompanhar através de psicoterapia individual os usudrios identificados com transtornos mentais de maior risco; 6) identificar
0 processo de Educacdo Permanente dos atores envolvidos através da légica do pensamento estratégico em saulde. Nessa perspectiva
esse trabalho assume que a Educacdo Permanente em Salde deve sempre utilizar metodologias dialogadas. Palavras-chave: Salde
Mental. Planejamento Estratégico. Educacao Permanente em Saude. Rodas de Terapia Comunitaria Integrativa.

Referéncias bibliograficas: BARRETO, A.P. Terapia Comunitéria passo a passo. Fortaleza: Gréfica LCR, 2005. CECCIM, R. B.. Educacéo
Permanente em Satde: desafio ambicioso e necessario. Interface (Botucatu) [onling]. 2005, vol.9, n.16, pp. 161-168. ISSN 1807-5762.
http://dx.doi.org/10.1590,/51414-32832005000100013. GIOVANELLA, L. Planejamento estratégico em salde: uma discussao
da abordagem de Mario Testa. Cadernos de Salde Publica, Rio de Janeiro, v.6, n.2, p.129-153, abr./jun.1990. SESA. Oficinas do
APSUS: formacéo e qualificacdo do profissional em Atencao Primaria a Salde — Oficina 8 Saude Mental. Curitiba: 2014. SILVEIRA, CH.;
MACHADO, P.H.B. As bases tedrico-conceituais do planejamento no setor de salide no Brasil. In: Bataglin, P. Leandro, J.A.; Michaliszyn
(org.) Curitiba: Ibpex, 2006.
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Educacéo sanitaria integralidade e formacao em
processamento de produtos para saude

AUTOR PRINCIPAL: Claudia Ribeiro Reis | INSTITUICAO: Secretaria do Estado da Sadde - SESA | Curitiba - PR |
E-mail: claudiaribeiro@sesa.pr.gov.br

Educacdo sanitdria integralidade e formacao em processamento de produtos para salde Introdugao: O aspecto principal educacéao
sanitéria em processamento de produtos para salde principalmente no que se refere ao confronto de técnicas e eventos adversos,
reside na apropriacdo pelos profissionais e gestores do conhecimento técnico-cientifico apresentados. Justificativa: Analisar o impacto
das acdes da educagao sanitaria em processamento de produto para saulde e a contribuicao desta na construgao do novo perfil dos
profissionais envolvidos. Objetivos: Identificar os principais obstéaculos para o desenvolvimento de medidas pelas equipes de vigilancia
sanitdria nas Centrais de Materiais Esterilizados, mesmo ap6s as capacitacdes voltadas a geréncia de risco e promocado da qualidade
assistencial. Metodologia: A coleta de dados deu-se através de entrevistas realizadas no periodo entre janeiro a dezembro de 2015,
com equipes técnicas das 22 Regionais de Salde, e com os componentes do Grupo de Trabalho em Processamento de Produtos
para Saude do Estado Parand. Resultado: Os resultados levantados demonstram que 100% da equipes técnicas tem dificuldades
em analisar protocolo de validacdo especialmente no que se refere qualificacdo térmica, monitoramento da limpeza e qualificagdo
de desempenho, 100% relatam que mesmo capacitados o fator diversificacdo de artigos dificulta a padronizacdo na aplicacao das
medidas legais e sanitérias. Houve unanimidade nos relatos quanto a questoes emblematicas que envolvem o reuso dos produtos para
salde. Inadequagdes nas condicdes técnicas para processamento de produtos foram salientadas pelos entrevistados, sendo apontadas
iregularidades nas condicoes de estrutura processo e resultado, envolvendo desde as questoes de estrutura fisica até monitoramento
do processo e rastreabilidade dos produtos Consideragdes: Na discussao sobre a tematica, houve amadurecimento quanto as
questdes relacionadas a capacitacdo, destacando a importancia de mudangas de perfil dos profissionais de salde e a adesao dos itens
pertinentes da legislacao vigente. Também houve énfase na adocdo de estratégias de trabalho de acordo com a complexidade dos
servicos, sendo salientado o papel educativo da vigilancia sanitéria. Palavras-chave: Educacdo sanitéria. Processamento. Qualidade.

Referéncias bibliograficas: BRASIL ANVISA Resolugédo 15, de 15 de margo 2012 - Dispde sobre requisitos de boas préticas para o
processamento de produtos para satide e dé outras providéncias — Brasilia 2012
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Influéncia da intervencéo psicoeducacional: relato de experiéncia

AUTOR PRINCIPAL: Cristiane Monteiro da Silva Tanaka | AUTORES: Ana Licia de Grandi, Cristiane Schell Gabriel, Marla Fabiula
de Barros Hatisuka, Tatiane Silva Guilherme | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Norte do Parand - Campus Luiz Meneghel |
Bandeirantes - PR | E-mail: cristiane2013enfermagem@gmail.com

Caracterizacao do Problema e Fundamentacao Tedrica: O alcool € a droga mais consumida no mundo, segundo a Organizacdo Mundial da
Satde (OMS, 2004). Provocando graves danos a saude fisica, mental, entre outros, além de sofrimentos ndo s6 para o usudrio, mas também
para familia e sociedade. A psicoeducacao tem sido um instrumento bem utilizado nas acoes educativas e na orientacao em salde, pois leva o
conhecimento tedrico e pratico, conscientizando o publico alvo, promovendo o entendimento e enfrentamento das consequéncias da doenga. Ja
0 grupo de autoajuda, tem propiciado unido entre os participantes, identificacdo da pessoa com a histdria, a vivéncia, a atitude, os fracassos e as
vitérias de seus semelhantes, para que consiga expressar seus sentimentos, descrever suas experiéncias e, refletir sobre conflitos, insegurancas
e estilo de vida. Descricao da Experiéncia: As atividades tiveram inicio em novembro de 2015 na Associacdo de Recuperacao do Alcodlatra
de Bandeirantes (ARA). Foram realizadas palestras informativas e desenvolvidas atividades ludicas através de medidas educativas, com o intuito
de diferenciar as reunides, tornando-as dinamicas, humanizadas e de entretenimento. Nas apresentacoes foram utilizados recursos audiovisuais,
6culos que simula sintomas de embriaguez e atividades com baldes, principalmente. Nos encontros foram explanados temas diversos como 0s
efeitos do dlcool no corpo humano, principais rgdos afetados, dependéncia de dlcool e seus prejuizos, o tratamento, a recuperacéo, papel da
familia e sociedade em geral e a responsabilidade de ambos. Efeitos Alcangados: Esse método contribuiu para estimular o pensamento critico
dos integrantes, promoveu maior aceitacao dos familiares com a pessoa em recuperacao, reconhecimento do alcoolismo como doenca, interacao
e inclusdo social. Além disso, a populagdo do estudo enfatizou a importancia dos encontros ocorridos para o fortalecimento do grupo, pois existem
associados com mais de trinta anos de tempo de abstinéncia. Recomendagoées: Portanto, nesse sentido, a abordagem psicoeducacional vem
intensificar a relevancia da manutencéo da abstinéncia do individuo em recuperacdo. Observa-se a necessidade do apoio e maior participacéo de
todos os envolvidos, bem como, criagdo de estratégias governamentais, visando promogao e prevencao da salide, com divulgagoes do impacto que
0 consumo abusivo do alcool causa, para se tentar a reducao do uso nocivo a vida. Palavras-chave: Alcodlicos Andnimos. Alcoolismo. Educacao
em Salde.

Referéncias bibliograficas: EDWARDS, G.; MARSHALL, E. J.; COOK, C. H. C. Ambientes de tratamento, papeis profissionais e organizacdo dos
servicos de tratamento. In: EDWARDS, G.; MARSHALL, E. J.; COOK, C. H. C. O Tratamento do Alcoolismo: Um Guia para Profissionais da Satde. 4.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2005. p. 304-316. STEFANELLI, M. C.; MORENO, R. A;; Intervencao Psicoeducacional: Orientacao e Educacao em Salide
Mental. In: STEFANELLI, M. C.; FUKUDA, I. M. K.; ARANTES, E. C.; Enfermagem Psiquidtrica em suas Dimensoes Assistenciais. Sdo Paulo: Manole,
2008. p. 281-295.
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Atuacdo interdisciplinar nas equipes de Estratégia Saude da Familia das
42 e 52 Regionais de Saude do Parana: entendimentos, acoes e dificuldades

AUTOR PRINCIPAL: Altair Justus Neto | AUTORES: Luana Bernardi; Daiana Novello | INSTITUICAO: UNICENTRO |
Guarapuava-PR | E-mail: taicojustus@bol.com.br

Introducao: Desde sua implantacdo, o SUS vem passando por algumas melhorias e estudos, os quais demonstram que a formacado do
conhecimento € extremamente fragmentada (JAPIASSU, 2006; SOUZA, 2011). Geralmente, esse efeito resulta do isolamento das disciplinas, o
que desencadeia nos profissionais um entendimento singular e limitado sobre acoes em equipe, demonstrado certa insuficiéencia no atendimento
a populagdo. Neste contexto, insere-se uma nova abordagem de atuacdo, caracterizada por uma acao interdisciplinar das préticas de sadlde
(MATOS et al., 2010). Objetivo: Investigar de forma qualitativa o conhecimento sobre interdisciplinaridade e as acoes e dificuldades encontradas
por equipes de Estratégia Salde da Familia (ESF) das 42 e 52 regionais de salde do Parand para realizar um trabalho interdisciplinar. Método:
Pesquisa com abordagem qualitativa, realizada em ESFs localizadas nas cidades de Irati e Guarapuava, PR, sedes da 4° e 5° Regional de Salde.
Participaram 12 profissionais da satide (2 homens e 10 mulheres), sendo 5 (42%) pertencentes a uma ESF de Guarapuava e 7 (58%) pertencentes
a uma ESF de Irati. Dentre os profissionais avaliados, 7 (58%) eram Agentes Comunitdrios de Salde; 3 (25%) técnicos de enfermagem e; 2
(17%) enfermeiros. Para a coleta de dados foi realizada uma entrevista semiestruturada elaborada pelos pesquisadores, a qual foi gravada, apos
a permissdo do participante. O instrumento contemplou questdes relacionadas ao conhecimento, préticas e dificuldades sobre a realizagdo
do trabalho interdisciplinar entre os profissionais. Apds a coleta de dados, as entrevistas foram transcritas pelos pesquisadores, sendo entao
realizado um agrupamento das informacdes, seguindo as orientacdes da andlise de contelido, na modalidade temética, conforme Minayo (1993)
Resultados: As equipes apresentam um bom conhecimento sobre o conceito de trabalho interdisciplinar, porém sao poucas as agoes existentes
afim de promover a interdisciplinaridade entre os profissionais. Verificou-se, também, que existem muitas dificuldades para a realizacao de praticas
interdisciplinares, como a falta de recursos materiais e humanos, além de inexisténcia de treinamentos sobre o assunto. Conclusao: Apesar de
haver certo conhecimento sobre interdisciplinaridade entre as equipes de ESF, as préticas interdisciplinares ainda sdo muito restritas, o que se
deve a uma grande diversidade de dificuldades que limitam a acdo conjunta em prol do usuério da salde publica no Brasil. Palavras-chave:
Interdisciplinaridade. Equipe. Saude

Referéncias bibliograficas: JAPIASSU, H. O sonho transdisciplinar: e as razdes da filosofia. Rio de Janeiro: Imago, 2006. 240p. MATOS, E.; PIRES,
D.E.P.; SOUZA, G.W. Relacdes de trabalho em equipes interdisciplinares: contribuicdes para novas formas de organizacdo do trabalho em saude.
Revista Brasileira de Enfermagem, v.63, n.5, p.863-869, 2010. MINAYO, Maria Cecilia de Souza. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa
em salde. Sdo Paulo: Hucitec,1993. 269 p. SOUZA, RA. As relagdes interpessoais entre os profissionais de uma unidade de salde da familia,
no distrito sanitério IV, Municipio do Recife. 2011. 48p. Monografia (Especializacdo em Gestédo do Trabalho e Educacao na Saude) - Fundacao
Osvaldo Cruz, Recife, 2011.
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Experiéncias de Educacao Permanente em Saude na Atencao
Primaria

AUTOR PRINCIPAL: Ligia Marcia Toledo Faria Vicente | INSTITUICAO: UFRGS | Porto Alegre - RS | E-mail: ligia_mtf@hotmail.com

Segundo a Portaria n? 278 de 27,/02/14 que institui a Politica de Educacdo Permanente em Sautde do MS considera-se (EPS): aprendizagem no
trabalho, onde o aprender e o ensinar se incorporam ao cotidiano das organizagoes e ao trabalho, baseando-se na aprendizagem significativa e
na possibilidade de transformar as préaticas dos trabalhadores da salde, apresentando-se como uma nova Visao na concepcao e nas praticas de
capacitacdo dos recursos humanos. Através de mudancas no processo-aprendizagem que possibilitem: incorporar o ensino e o aprendizado ao
cotidiano das organizacdes e as préaticas sociais e laborais na sua realidade; modificar as estratégias educativas, a partir da pratica como fonte
de conhecimento e de problemas; centralizar nas pessoas o papel de atores reflexivos da pratica e construtores do conhecimento e diferentes
modos de acdo, ao invés de receptores; promover interacao entre equipe e grupos de trabalho, priorizando o pensamento coletivo; estimular a
intersetorialidade dos espacos educativos buscando outros espacos na comunidade. Utilizando-se conceitos da EPS, realizaram-se praticas com
uma equipe de ACS da UBS “Serraria do Rocha” do Municipio de Paranagua” com a colaboragao de profissionais e de estudantes de Saude
Coletiva da UFPR litoral, participantes do PET-Satide. No primeiro encontro, resgatou-se alguns conceitos a respeito das Pcd, os participantes foram
convidados a adentrar descalcos e vendados com auxilio de um guia no “Jardim das Sensacdes’. Espaco preparado com objetos de diferentes
texturas em circuito (ex: esponja aspera e macia, flores de pléstico, brinquedos, temperos) onde se podia explorar o ambiente usando apenas 0s
sentidos do tato, audicdo e olfato para descobrir quais sdo os objetos. Outra pratica foi a “Tenda do Conto” ferramenta de diélogo que surgiu a partir
da iniciativa de profissionais de uma UBS em Natal/RN. Os participantes levam objetos que simbolizam histérias vividas e que possam compartilhar
com o grupo, possibilitando um aprendizado coletivo que aumenta o elo entre a equipe e o usuério de salde, favorecendo a interacao entre as
pessoas. A partir desse trabalho foi possivel experimentar na pratica o dito popular trazido pelo psiquiatra Adalberto de Paula Barreto, criador da
Terapia Comunitdria Integrativa ha 20 anos na UFCE. “Quando a boca cala, o corpo fala, e quando a boca fala, o corpo sara”. Buscou-se nesse
trabalho aplicar os conceitos da EP, utilizando métodos nao-convencionais atraves da subjetividade. Palavras-chave: Educacao permanente em
salde. Formagao em Salde. Atengao Primaria.

Referéncias bibliograficas: BRASIL, Ministério da Sadide. Portaria n® 278 de 27 de fevereiro de 2014. BRASIL, Ministério da Sadde. Politica
Nacional de Educacdo Permanente em Salde, 2006, p.43. MERHY, E. E. O desafio que a educacdo permanente tem em si: a pedagogia da
implicacao. Interface — Comunicagao, Saude, Educagao, Sao Paulo, set.2004 /fev. 2005, v.9, n.16, p.161-77
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Relato de experiéncia: o uso do ludico com usuarios da APAE

AUTOR PRINCIPAL: Adriana Cristina Hillesheim | AUTORES: Karen Cristina Kades Andrigue | INSTITUICAO: UNOCHAPECO |
Chapec6 - SC | E-mail: adrianah@unochapeco.edu.br

Caracterizacao do problema: o curso de graduacdo em Enfermagem da Universidade Comunitaria da Regido de Chapecd (Unochapecd), propoe-
se a habilitar enfermeiros, criticos e criativos, competentes a participar da construgao do Sistema Unico de Satde (SUS). Dentre as diversas
abordagens, nos quais esta pautada a formagdo comprometida com o SUS, durante as atividades tedrico praticas, proporciona-se ao discente a
atuacao junto a Associacao de Pais e Amigos dos Excepcionais de Chapecd (APAE). A proposta de acdo acordada entre as instituicdes, sao praticas
lidicas de Educacdo em Saude. Fundamentacdo tedrica: a utilizacdo de métodos de educacdo e salide com uso do ludico, através de jogos,
brinquedos e brincadeiras, pode ser utilizadas em diferentes faixas etdrias e raciona o brincar e o aprender. Sabe-se que 0s jogos ludicos permitem
uma situagdo educativa, cooperativa e interacional, permitindo o aprendizado mesmo frente a diferentes restricoes intelectuais. Descricao da
experiéncia: a insercao de docentes e discentes neste campo de pratica representa a insercao da academia nos espacos da comunidade e a
estreita relacao entre o ensino e a extensao universitaria. Considerando-se que com esse publico se faz necessario a busca por metodologias
ativas, que permitem fomentar o conhecimento de um grupo com deficiéncia intelectual, multipla e condutas tipicas, a escolha pela metodologia
lidica permitiu que a acao se tornasse um momento de descontracao e aprendizado. Nos encontros, as tematicas abordadas sdo diversificadas,
perpassando temas como a separacéo e reciclagem de lixo, higiene corporal e auto estima. E extremamente pertinente, pontuar-se a parceria
institucional, pois discentes e docentes tem sua prética sempre acompanhada pelos profissionais da instituicdo que demonstram-se solicitos em
auxilid-los na conducao das atividades. Desta forma, entendemos que a prética perpassa o ensinar, mas representa uma troca de conhecimentos
entre equipe, universidade e usudrios. Recomendagoes: o curso de enfermagem, bem como a universidade, enquanto espacos de construcao
do conhecimento e ainda frente ao tripé ensino-pesquisa e extensao buscam pela manutencao de seus campos tradicionais de atuacdo, porém
emerge a necessidade da insercdo em novos campos de pratica, nos quais seja possivel validar novas formas de ensino-aprendizagem, bem como,
desenvolver agoes as quais exercam papel social junto as comunidades nas quais se inserem. Palavras-chave: Educacao em Salde. Enfermagem
Educacao em Saude.

Referéncias bibliograficas: 1 Universidade Comunitdria Regional de Chapecd, Curso de Enfermagem. Plano de ensino da disciplina de Gestao
e Geréncia em Saude Coletiva. Chapecd; 2014. 2 de Almeida MMC, Cabral FC, Silva VS, Santos KOB, Ferraz DD. Integracao ensino, servico e
comunidade na formacao de fisioterapeutas: a experiéncia da universidade federal da Bahia. Cadernos de Educacéo, Satde e Fisioterapia. 2015,
2 (3). 3 Pereira VB, dos Santos LMR. Niveis de Aprendizagem de Estudantes do Ensino Fundamental Com o Uso de Estratégia Lidica Durante
Atividade de Educacédo em Saude. UNOPAR Cientifica Ciéncias Humanas e Educagdo= Revista de Ensino, Educacéo e Ciéncias Humanas, 2015
12 (1).
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Farmacéuticos na saude publica em Cornélio Procépio-PR:

perfil e servicos prestados

AUTOR PRINCIPAL: Alide Marina Biehl Ferraes | AUTORES: Michelle Maria Campos | INSTITUICAO: Sesa/PR/182 RS
e Faculdade de Ensino Superior Dom Bosco/CP | Cornélio Procpio-PR | E-mail: alide.ferraes@sesa.pr.gov.br
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A principal funcdo do farmacéutico esta ligada ao uso correto dos medicamentos. Deve aperfeicoar suas praticas de assisténcia para qualificar
0 servico prestado. A pesquisa teve como objetivos conhecer o perfil dos farmacéuticos que atuam na salde publica em Cornélio Procdpio/PR,
e verificar os servicos realizados por estes profissionais. Foi realizada revisdo bibliogréfica e pesquisa de campo. O termo de consentimento livre
e esclarecido seguiu o preconizado na legislacdo. Por meio de um Formulério, os dados foram coletados com os farmacéuticos que atuam nas
farmacias das unidades de saltde entre 26,/10/2015 e 03/11/2015, e que estavam presentes no momento da entrevista. Os resultados foram
analisados por meio de estatistica simples e apresentados em forma de gréficos elaborados no Excel. Participaram da pesquisa 10 farmacéuticos,
do total de 14 que atuam na satde publica municipal, representando 71,4% do total de contratados em concurso publico. A maioria eram mulheres
(90%), faixa etéria de 28 a 39 anos (80%), nenhum fumante, e 50% praticando atividades fisicas. 40% se formaram apds a implantagao das
novas Diretrizes Curriculares Nacionais em 2002. Os entrevistados demonstraram interesse em atualizagao profissional, e divergéncias de opiniao
sobre a prescricao farmacéutica, apesar de considerarem uma grande conquista para a profissao. Sobre 0s servicos executados na assisténcia
farmacéutica publica relacionados ao ciclo do medicamento, 40% realizam a selecao de medicamentos, 20% fazem a programacao, 40% atuam
no armazenamento, 50% realizam a distribuicao e todos dispensam medicamentos aos usuérios. Sobre outras atividades desempenhadas,
alguns participam em Conferéncias de Salde, somente 20% participam de reunido com doentes cronicos e 60% realizam plantdo, além da
responsabilidade técnica didria. 90% dos farmacéuticos relataram trabalhar com medicamentos da atencao basica e 70% dispensam insulinas NPH
e Regular. Os servicos farmacéuticos realizados sdo bem abrangentes, mas a dispensacao desponta como atividade indelegével, pois € especifica
da profisséo e permite orientar o uso correto da medicacao. As dificuldades relatadas se referiram tanto as agdes técnico-gerenciais quanto as
acoes técnico-assistenciais do farmacéutico. Considera-se essencial este resgate das dificuldades didrias, para propostas de melhorias, visando
aprimorar a qualidade da assisténcia farmacéutica, para a qualificagdo no atendimento e cuidado dos pacientes. Palavras-chave: Assisténcia
Farmacéutica. Saude. Medicamentos. Farmacia Publica.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Educacao. Conselho Nacional de Educacéo. Camara de Educacao Superior. Resolugdo CNE/
CES N2 2, de 19/2/2002. Institui Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacéo em Farmacia. Brasilia. D.O.U. em 4/3/2002, 2002.
BRASIL. Ministério da saude. Portaria n 3.916, de 30 de outubro de 1998. Aprova a politica nacional de medicamentos. Didrio Oficial da Unido
Brasilia, DF, 2001. FERRAES, A. M. B. Politica de medicamentos na atengao bésica e assisténcia farmacéutica no Parana. Dissertacao - Mestrado.
Londrina: UEL. Disponivel em: http://dtr2001.saude.gov.br/bvs/ct/prem_2002.htm ). MARIN, N. et al. Assisténcia farmacéutica para gerentes
municipais. Rio de Janeiro: OPAS/OMS, 2003.
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Um recorte da realidade dos Conselhos Municipais de Saude da regido
Oeste catarinense: uma revisdo documental das suas leis ordinarias

AUTOR PRINCIPAL: Maraisa Manorov | AUTORES: Liane Colliselli, Angela Maria Gomes, Rozana Bellaver Soares |
INSTITUICAO: Universidade Federal da Fronteira Sul | Chapecé - SC | E-mail: mara_manorov@hotmail.com

Introducao: Os Conselhos de Salde sao instituidos na perspectiva de atuar na descentralizacao das acdes do SUS, no controle do cumprimento
dos principios e na promocdo da participacdo da populacdo. Nesse sentido, considera-se importante conhecer mais sobre a realidade dos
conselhos gestores na drea da saude na regiao oeste de Santa Catarina, através da pesquisa denominada “O protagonismo Social dos Conselhos
Municipais de Saude” (CMS), que tem entre seus Objetivos verificar nas Leis Ordindria vigentes dos CMS adequacado a Resolucéo n2 453, de 10
de maio de 2012 do Conselho Nacional de Salde, que dispde sobre diretrizes para instituicao reformulacao, reestruturacao e funcionamento
dos conselhos de saude (BRASIL, 2012), recorte deste relato. Metodologia: Pesquisa qualitativa, exploratdria e descritiva. Para a coleta de
dados utilizou-se a busca das Leis Ordinéria dos CMS, disponiveis em sites de dominio publico, de vinte e sete municipios vinculados a Comissao
Integracdo Ensino Servico da regiao Oeste de Santa Catarina. Pesquisa em andamento, aprovada pelo CEP da Universidade Federal da Fronteira
Sul, registro no CAAE: 48909215.0.0000.5564. Resultados parciais: parte-se do principio de que as legislagcdes tém como prerrogativa o dominio
publico, porém dos vinte e sete conselhos em estudo, apenas vinte e duas estdo acessiveis. Quanto a adequacao da lei municipal & Resolucéo
453/2012, identificou-se que somente quatro municipios reformularam sua lei em data posterior a publicacdo da mesma. Diante desse dado,
compreende-se que as demais (18) ainda possuem como referéncia Resolugdes anteriores: 33/93, 333/03, ou regidos pela Lei 8142/90.
Esses dados remetem a distintas reflexdes: inicialmente compreender a razao da nao adequacgao, que incita a futuras investigagoes. Pontua-se,
no entanto que possivelmente existe desinformacao, por compreender que muitos conselheiros nao tém como rotina na sua pratica cidada ou
profissional a busca e leitura de legislacOes vigentes. Ainda, as pautas recheadas nas reunioes dos conselhos de temas que requerem demandas
mais urgentes, relegando a busca, leitura e adequacao das legislacoes para o plano secundério. Conclusao: Os resultados demonstram que
iniciativas, no sentido de adequar as leis dos conselhos municipais a legislacdo nacional vigente sdo urgentes. Neste contexto considera-se como
alternativa a educacao permanente junto aos conselheiros, visando ampliar os conhecimentos e fomentar o protagonismo social. Palavras-chave:
Conselhos de Satide. Participacéo social. Leis ordindrias.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Resolugdo 453 de 10 de maio de 2012. Dispde sobre diretrizes para instituicao, reformulacao, reestruturagao
e funcionamento dos Conselhos de Salde. Disponivel em: . Acesso 28 abr. 2016.
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O ludico como um instrumento de promocao da saude da crianca

AUTOR PRINCIPAL: Vanilla Eloa Franceschi | AUTORES: Angélica Zanettini, Angela Urio, Tatiana Xirello, Fabiana Brum Haag |
INSTITUICAO: Universidade Federal da Fronteira Sul | Chapeco-SC | E-mail: vanilla.eloa@hotmail.com

Caracterizacao do problema: A realizacdo de acdes voltadas para a salde dentro do ambito escolar € de suma importancia, pois contribui
no processo de sensibilizacao, melhorara a assimilagao e a capacidade de tomar decisdes e, consequentemente, amenizar as vulnerabilidades
na infancia e na adolescéncia. (GOMES et al., 2015) Neste contexto, este trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia vivenciada por
académicas de enfermagem, que integram o projeto de extensao “‘Promovendo a salde da crianca e do adolescente através de acoes educativas”
no desenvolvimento de uma educacdo em salde sobre a Dengue com criancas de uma escola estadual. O referido projeto € uma parceria do
curso de Enfermagem da Universidade Federal da Fronteira Sul-UFFS, com uma escola da rede estadual de ensino, no municipio de Chapeco.
Fundamentacao tedrica: A educacao em salide se tornou obrigatdria nas escolas a partir da edicao da lei 5.692/711, executada no artigo 7°
desta lei, com o objetivo de estimular o conhecimento e a pratica de salde no ambito escolar, visto que este é um espaco educacional e que
criancas e adolescentes passam boa parte do dia (FERNANDES; FONSECA; SILVA, 2014). Descri¢ao da experiéncia: Durante o periodo de aula,
cerca de 120 criancas, numa faixa etéria de 10 a 13 anos de idade participaram da educacao em salide sobre a Dengue, a atividade foi elaborada
a partir do conhecimento dos alunos e das académicas sobre o tema. Por ser um tema mundialmente discutido e estar presente diariamente
nos meios de comunicagao, as académicas elaboraram slides ilustrativos com figuras e questoes sobre a transmissao, sintomas e prevencao da
doenca, a fim de complementar o conhecimento que 0s alunos ja tinham sobre a dengue. As criancas fizeram um circulo com as cadeiras e com
uma musica dancavam em circulos, quando a musica parava quem ficava de pé lia a questéo e junto com a colaboracao dos colegas respondiam
a pergunta e as académicas complementavam as respostas. Efeitos alcangados: A forma como foi abordado o tema promoveu a participacéo
total dos alunos, os mesmo puderam agregar conhecimento de uma forma lidica, o que tornou a atividade prazerosa. Recomendacoées: Percebe-
se a importancia da realizacdo de atividades que promovam a salde das criangas e que contribuem para sua formacdo integral e saudavel
Palavras-chave: Crianca. Dengue. Enfermagem. Educacao em satide

Referéncias bibliograficas: GOMES, Angela Maria et al. Refletindo sobre as Préticas de Educacdo em Salde com Criancas e Adolescentes no
Espaco Escolar: Um Relato de Extensao. Revista Conexao UEPG, Ponta Grossa, v. 11, n. 3, p.332-341, dez. 2015. FERNANDES, Ana Gabriela de
Souza; FONSECA, Alexandre Brasil Carvalho da; SILVA, Adilson Aderito da. Alimentac&o escolar como espaco para educagao em satide: percepcao
das merendeiras do municipio do Rio de Janeiro, Brasil. Cienc. Satde Coletiva, [s.l], v. 19, n. 1, p.39-48, jan. 2014. FapUNIFESP (SciELO). http://
dx.doi.org/10.1590/1413-81232014191.1711
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Mulheres e sexualidade nos servicos de saude: empoderar é preciso

AUTOR PRINCIPAL: Jessica Albino | AUTORES: Veridiane Guimardes Ribas Sirota, Larissa Boing, Islandia Bezerra da Costa,
Luana Cristiane Naue. | INSTITUICAO: Universidade Federal do Parand | Curitiba-PR | E-mail: jessica_albinol3@hotmail.com

O empoderamento € um processo que traz como objetivo tornar o individuo capaz de direcionar a sua vida de acordo com seus desejos,
respeitando suas escolhas!. A ideia de associar os cuidados com a salide a fragilidade faz com que o0s servigos de salde sejam vistos
como ambientes de mulheres, criancas e idosos. Sobre esta assertiva, um estudo observou que as mulheres buscaram os servicos de
salde 1,9 vezes mais quando comparadas aos homens?2. Porém, ainda que as mulheres sejam a maioria na procura dos servicos de
satide, muitas delas ndo se sentem informadas sobre diversos assuntos, principalmente a sexualidade. E a partir desta compreensao
que trata este trabalho: sobre como as mulheres séo cerceadas dos seus direitos, ndo apenas no nivel domiciliar, como nos espacos
de salde, sobretudo, no que diz respeito ao acesso a informacao que podem conduzir suas escolhas. Sabe-se que a sexualidade €
carregada de tabus, os quais retiram das mulheres o direito de conhecer seu corpo. Desde a infancia, se veem reprimidas ao tocarem
seu corpo, em especial, seu 6rgao genital, enquanto que os homens sao estimulados a esta préatica. Contudo, as unidades da salde
oportunizam o rompimento de tabus, proporcionando a desconstrucao de algumas concepcoes. Muitas demonstram receio de falar
sobre sexo, porém dependendo da postura assumida pelo profissional, se mostram interessadas em discutir o assunto. Uma situagao
que evidencia esta condigao € durante as coletas de exame citopatoldgico. Nao raro, mulheres se queixam de dor durante a relagao
sexual e relatam que, por vezes, as fazem sem vontade e acabam sentindo dor, outras sentem dor por nao produzirem lubrificacao
adequada e, assim, constata-se que uma simples escuta pode ser resolutiva, introduzindo uma reflexdo de que o sexo nao € apenas
um ato, mas que envolve outros sentimentos. As agdes desenvolvidas sao realizadas em situagdes especificas e ndo a um grupo, o que
inviabiliza analisar a efetividade das orientagdes que prezam o empoderamento, porém € imprescindivel considerar a importancia desta
pratica entre os e as profissionais de salde, uma vez que as mulheres que buscam assisténcia poderao sentir-se seguras e confiantes
e assim ter autonomia sobre seu corpo. Desse modo, essas mulheres incentivadas e empoderadas poderao ensinar essa autonomia a
suas filhas e a outras mulheres, para que os tabus sejam rompidos, a fim de provocar mudancas culturais almejando uma sociedade
igualitéria e menos sexista. Palavras-chave: Empoderamento. Mulheres. Sexualidade. Atencao primaria.

Referéncias bibliograficas: Levorato CD, Mello LM, Silva AS, Nunes AA. Fatores associados a procura por servicos de salde numa
perspectiva relacional de género. Ciéncia & Salde Coletiva. 2014; 19(4). Dantas TC, Silva JSS, Carvalho MEP de. Entrelace entre género,
sexualidade e deficiéncia: uma histéria feminina de rupturas e empoderamento. Rev. bras. educ. espec. 2014; 20(4)
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A diné&mica do cuidado ao portador de Hipertensao Arterial
no municipio de Guarapuava, Parana

AUTOR PRINCIPAL: Maria Emilia Marcondes Barbosa | AUTORES: Clévis Luciano Giacomet | INSTITUIGAO: Universidade Estadual
do Centro-Oeste - UNICENTRO | Guarapuava - PR | E-mail: prof. mariaemilialO@gmail.com

A Hipertensao € uma doenca cronica nao transmissivel de alta prevaléncia. O diagndstico e controle sao indispenséveis para 0 manejo de outras
doencas (RABETTI; FREITAS, 2011). O estudo tem como objetivo identificar as acoes de cuidado ao hipertenso, no programa hiperdia. Trata-se de
uma pesquisa quantitativa, descritiva. Utilizou-se para a coleta de dados, um questiondrio semiestruturado (TERENCE; ESCRIVAO,2006). Aprovada
sob n2 CAAE 29912814.4.0000.0106. Foi realizada em 26 Estratégias de Salde da Familia. A coleta de dados foi de janeiro a julho de 2015
Para a captacao dos dados, foi contatado a enfermeira da unidade, que entregou os instrumentos aos profissionais que atuam no cuidado
ao hipertenso. A populacdo foi composta por 8 médicos, 22 enfermeiros, 28 Técnicos de Enfermagem e 72 ACS. Os dados mostram que 0s
profissionais dedicam, duas horas para o cuidado ao hipertenso. Foram capacitados, 41,1% por meio do APSUS. Relacionado a estrutura fisica,
54,6% considerou inadequada. Sobre a forma de classificacao de risco, o conhecimento do escore de Framingham, 37,5% dos médicos e 50%, dos
enfmeiros conhecem. Quanto ao encaminhamento de paciente grave, 72,7%, reportaram dificuldade, a principal, a falta de vagas hospitalares .Em
relagdo a promogéao, controle e promogao da saude, desenvolvidas pelos profissionais, verificou-se que o médico centraliza sua agao na consulta
meédica 100% e parcialmente as demais acoes preconizadas. O enfermeiro centra suas acoes em orientacoes 81%. O Técnico, em orientacoes
60,7% e afericao da PA 50%. Os ACS em visita domiciliar 76,3% e captacao para grupos de prevencao 51,4%. Sobre a capacidade das acoes
desenvolvidas pela equipe e minimizar o agravo oriundos da hipertensao, todas as categorias afirmaram que sdo insuficientes, apontando a questao
da falta de educacao e principalmente o autocuidado, Médico 75%, enfermeiro 67,2%, Técnico de Enfermagem 92,8% e ACS 60,7%. Os resultados
apontam fragilidades do Servico, como, estrutura fisica, atualizacao profissional e dificuldade de acesso e autocuidado dos usudrios, existe em
contrapartida, como potencialidade, equipes comprometidas e com interesse no cuidado a populacao. Diante dos dados levantados e do contexto
epidemioldgico da epidemia de DCNT, acredita-se que é o momento para 0 municipio iniciar trabalhos no intuito de implementar a politica do
Ministério da Salde, para o controle e prevencao das doengas cronicas nao transmissiveis, 0 Modelo de Atencdo as Condicoes Cronicas. Palavras-
chave: Hipertensdo. Cuidado. Doencas Cronicas Nao Transmissiveis.

Referéncias bibliograficas: RABETTI, A. C.; FREITAS, S. F. T. Avaliacdo das Acdes em Hipertensdo Arterial Sistémica na Atencdo Bésica. Rev
Satide Publica 2011;45(2):258-http://www.scielosp.org/pdf/rsp/v45n2/2141 pdf - Acesso em marco de 2014 TERENCE, A.C. F. Abordagem
quantitativa, qualitativa e a utilizacdo da pesquisa-acao nos estudos organizacionais. XXVI ENEGEP - Fortaleza, CE, Brasil, 9 a 11 de Outubro
de 2006. Citada por Medeiros, R. G.; Pereira, F. C. Vocé conhece a Intercon? Intercom — Sociedade Brasileira de Estudos Interdisciplinares da
Comunicacao - XX Prémio Expocom 2013 — Exposicao da Pesquisa Experimental em Comunicacéo. Universidade de Santa Cruz do Sul, Santa Cruz
do Sul, RS. http://portalintercom.org.br/anais/sul2013/expocom/EX35-1247-1.pdf - Acesso em fevereiro de 2014.
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Como se d& a gestdo do trabalho das equipes gestoras
dos Municipios de Pequeno Porte no Parana

AUTOR PRINCIPAL: Stela Maris Lopes Santini | AUTORES: Brigida Gimenez Carvalho, Elisabete de Fatima Pdlo de Aimeida Nunes,
Fernanda de Freitas Mendonca e Elisangela Pinafo | INSTITUICAO: 162 Regional de Saude de Apucarana/SESA | Apucarana - PR |
E-mail: stelamarisO8@gmail.com

A complexidade da gestao do Sistema Unico de Satde (SUS) apresenta grandes desafios, em especial aos Municipios de Pequeno Porte (MPP),
que correspondem a 73,0% dos municipios brasileiros e 79,2% dos paranaenses. A gestdo em saude também depende da disponibilidade de
equipes capazes de atuar em diferentes niveis e areas, por isso se faz necessario conhecer suas condicoes de gestao do trabalho. Trata-se de
um estudo quantitativo, por meio de questiondrio semi-estruturado, aplicado no periodo de nov/13 a abr/14 a 744 profissionais (89,9%) que
integravam as equipes gestoras dos MPP (N=82) da Macrorregido Norte do Parana. A selecdo para o cargo foi por concurso publico ou teste
seletivo para 74,8% dos profissionais, e para 20,3% foi por indicacao ou analise de curriculo. Quanto as formas de admissao, 57,3% foram por
Estatuto do Servidor Publico, 17,4% por meio da Consolidacéo das Leis Trabalhistas, 17,1% por meio de cargos comissionados e 8,2% por outras
formas. Com relacéo a um Plano de Carreiras, Cargos e Salarios (PCCS), 62,8% dos profissionais ndo estavam inseridos e 3,5% desconheciam
se eram inseridos ou ndo. Quanto & remuneragdo mensal, 56,5% recebiam de R$1.000,00 a R$2.500,00 e 31,4% recebiam de R$2.500,00 a
R$5.000,00, com média de R$2.205,73; 74,5% nao recebiam nenhum valor como incentivo para exercer a funcdo de coordenacdo. O tempo de
atuacdo na funcdo de gestéo foi de até um ano para 26,3% dos profissionais e de um a seis anos para 43,6%, com média de 5,5 anos. A pesquisa
revelou varios aspectos positivos, como a selecao publica e vinculos empregaticios formais e legais, 0 que pode ter contribuido para a fixacdo dos
profissionais e consequentemente para a continuidade dos processos de gestao e garantia de beneficios assistenciais. Os MPP, mesmo sendo os
principais empregadores, utilizavam variadas formas para admiss&o e selecdo. Indicou que o PCCS ainda ndo € um instrumento consolidado para
a area de gestao do trabalho, apesar de reconhecidamente importante para a fixacao, valorizacao, planejamento e dimensionamento da forca de
trabalho no SUS. Néo foi verificada expressiva rotatividade de pessoal, mas isso nao representou contrapartida na remuneragao para a maior parte
dos profissionais. Investimentos na qualificacao e em estratégias de valorizacao dos profissionais podem contribuir tanto para a fixacao como no
desempenho das equipes, pois um dos maiores desafios, em especial nos MPP, é atrair e manter pessoas altamente qualificadas. Palavras-chave:
Gestao do trabalho no SUS. Recursos humanos em salide. Gestao em salide

Referéncias bibliograficas: PARANA. Secretaria de Estado da Satide do Parana. Plano Estadual de Satide Parana — 2012-2015. Curitiba: SESA —
Secretaria de Estado do Parand, 2013. ___Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Censo Demogréfico 2010 - Parané. Rio de Janeiro, 2010.
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abordagem sobre sua compreensao na gestao publica municipal

AUTOR PRINCIPAL: Karen Patricia Wilke Ferreira Rocha | INSTITUICAO: 222 Regional de Satide/SESA | Ivaipord - PR |
E-mail: karenferreira@sesa.pr.gov.br

O planejamento em salide se consolida como ferramenta imprescindivel para uma gestdo qualificada e responsavel dos recursos do
Sistema Unico de Satde. A exigéncia de harmonia entre as necessidades da populacéo e os objetivos da gestdo publica municipal originou
instrumentos bésicos padronizados. Neste trabalho se empreende esforgos para analisar a compreensao desses instrumentos por parte dos
gestores municipais de salde de uma regional do Estado do Parana. As questoes pretendiam avaliar o grau de entendimento que os gestores
alegam possuir e comparar o nivel de conhecimento expresso pelos mesmos através de questionario que mensurava a compreenséo de
dois instrumentos de planejamento e suas respectivas funcoes na gestéo: o Plano Municipal de Salde e a Programacdo Anual de Salde.
A primeira fase consistiu em uma revisao bibliogréfica sobre a introducao do conceito de planejar na drea da salde, os objetivos dos
instrumentos de gestao estudados, sua regulamentacao e estrutura. Para verificar a compreensao e utilizacao desses instrumentos por
parte do grupo, aplicou-se questiondrio composto por 14 (quatorze) perguntas fechadas e 6 (seis) abertas a fim de coletar informacoes
sobre o perfil dos ocupantes do cargo de secretério municipal de salde, e as demais abordavam diretamente o nivel de compreensao
dos mesmos a cerca dos em estudo. A pesquisa mostrou que, na pratica, o nivel de compreensao € heterogéneo, desde gestores que
desconhecem a padronizacao dos instrumentos e sua aplicabilidade, passando por aqueles que 0s nomeiam mas nao os relacionam com
sua funcdo, até uma minoria que dominam quais sdo e para que servem essas ferramentas. Por serem exigidos por lei, salienta-se que
todos os gestores pesquisados ja tiveram (ou deveriam ter tido) contato com tais instrumentos, evidenciando que a obrigatoriedade nédo se
traduz em compromisso e qualificacdo da gestdo. Uma vez instituidas essas ferramentas, cabe agora melhorar o nivel de compreensao dos
gestores municipais acerca dessas ferramentas. A obrigatoriedade das mesmas, somada ao compromisso do Estado em ampliar o nivel de
compreensao dos gestores certamente resultara em qualidade e fortalecimento da salde publica. Palavras-chave: Planejamento. Gestao.
Instrumentos de Gestao.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salde. Sistema de Planejamento do SUS. Uma construgéo coletiva: Instrumentos
Basicos. Brasilia: Ministério da Salde, 2006 BRASIL. Ministério da Satde. Sistema de Planejamento do SUS. Uma construcao coletiva:
estudo sobre o arcabouco legislativo do planejamento da saude. Brasilia: Ministério da Saude, 2007 BRASIL. Ministério da Sadde. Sistema
de Planejamento do SUS. Uma construgdo coletiva: trajetdria e orientacdes da operacionalizacdo. Brasflia: Ministério da Saude, 2009
MATUS, C. Politica, planejamento e governo. Tomo . Brasflia: IPEA; 1996
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da implantacdo do manejo da dor em Hospital Publico
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Caracterizacao do Problema: A dor deve ser avaliada sistematicamente e juntamente com os sinais vitais. No entanto observamos
que a equipe assistencial desconhece as estratégias para avaliagdo e mensuragao da dor, inclusive nao registrando corretamente a
presenca e intensidade deste desconforto. Fundamentacgao Tedrica: A dor € um sintoma comum nas instituicdes hospitalares e o
principal motivo da procura de atendimento. A sensagao da dor € subjetiva e influenciada por componentes psicofisicos e sécio-culturais
que dificultam sua identificacao, mensuracao e manejo. A avaliacao da dor € um sinal vital e deve ser realizada de modo sistematizado
e padronizada, evitando assim sofrimento desnecessério ao paciente. Descricao da Experiéncia: O Hospital Doutor Anisio Figueiredo,
visando aprimorar o manejo da dor nos pacientes atendidos, criou a Comissao de Manejo da Dor em novembro de 2014. Composta por
equipe multiprofissional tem como objetivo discutir, elaborar, pesquisar e treinar os profissionais em relagao a avaliagdo, mensuracao e
tratamento da dor. Apés a padronizacé@o da escala visual analdgica para a mensuracao da dor, realizamos micro capacitacdes com 0s
profissionais e entregamos a escala para cada funciondrio, juntamente com as orientagdes sobre a avaliagdo, mensuracao e registro da
dor. Efeitos alcangados: Todos os funciondrios assistenciais receberam a escala visual analégica padronizada na instituicdo e também
foram capacitados na avaliacdo, mensuracao e registro do desconforto doloroso. Percebeu-se que os profissionais apés a intervencao
avaliam com maior frequéncia a dor, juntamente com os demais sinais vitais, possibilitando que o paciente tenha sua dor aliviada de
forma efetiva e réapida. Recomendagoes: A implantacao de qualquer nova rotina ou procedimento deve ser avaliada e reforcada pela
equipe de facilitadores. A primeira etapa da implantacdo do manejo da dor foi relacionada a identificacdo, mensuragao e registro da
dor. A segunda etapa sera em relacdo ao tratamento medicamentoso e nao medicamentoso, relacionando a intensidade da dor com a
escolha do analgésico ideal. Palavras-chave: Manejo da dor. Cuidados de Enfermagem. Educacao em Servico.

Referéncias bibliograficas: Nascimento LA, Cardoso MG, Oliveira SA, Quina E, Sardinha DS. Manuseio da dor: avaliagdo das préaticas
utilizadas por profissionais assistenciais de hospital publico secundario. Rev Dor. Sdo Paulo, 2016 abrjun;17(2).
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O parto natural e humanizado a luz do direito feminino:
um dialogo no Grupo de Gestantes

AUTOR PRINCIPAL: Luana Cristiane Naue | AUTORES: Marcia Helena de Souza Freire, Veridiane Guimaraes Ribas Sirota,
Larissa Boing, Jéssica Albino. | INSTITUICAO: Universidade Federal do Parand | Curitiba-PR | E-mail: lu_naue@hotmail.com

O Brasil € o campedo mundial de cesarianas, 56,7% dos bebés nascem mediante um procedimento cirdrgico, contrariando as diretrizes
e praticas internacionais®. Com a cultura de uma sociedade de consumo, e refém do tempo, a via do nascimento € pré-determinada,
entende-se assim que o debate sobre 0 modo de nascer no Brasil diz respeito a toda sociedade, e afeta a conformagao dos servicos
de saude'. Neste cendrio, um grupo multiprofissional de residentes em Satde da Familia foi solicitado por um Grupo de Gestantes, a
dialogar sobre o parto natural. Este trabalho apresenta um relato de experiéncia deste encontro. A equipe refletiu sobre a melhor maneira
de desenvolver o processo dialdgico grupal, com o objetivo de desconstruir a imagem de dor e sofrimento sobre o parto via vaginal, e
empodera-las para a defesa do parto natural e humanizado. A reunido contou com oito gestantes, com idades entre 15 a 30 anos, em
periodos gestacionais de 8 a 37 semanas. Partiram-se das perguntas norteadoras: Parir é prazer? Depende do querer e do poder? A
maioria das gestantes expressou o desejo de vivenciar o parto natural, porém algumas disseram preferir a cesariana, devido ao medo
construido por relatos negativos de familiares e amigas. Ao serem questionadas sobre: o convite a um acompanhante para o parto,
método (farmacoldgico ou nao farmacolégico) para alivio da dor, e sobre qual seria a posigdo do parto, as respostas foram unanimes:
nao haviam pensado e tampouco planejado nenhuma dessas situagdes. Se limitaram a relatar as indicacdes médicas, creditando o
seu trabalho de parto totalmente ao ‘fazer’ dos profissionais da salde, sobretudo do médico obstetra. Foi problematizado com as
mulheres o papel relevante que assumem como protagonistas de seus trabalhos de parto, e nascimento, e de terem o direito de sentir/
expressar a “dor”, e saber que é a hora do bebé nascer, além de serem informadas de tudo e consentirem ou nao sobre procedimentos
recomendados pelos profissionais da saude. Sobretudo de passarem por um parto sem violéncias obstétricas, e terem liberdade de
escolha: onde, com quem e como viver o momento. Concluiu-se que as gestantes nao foram esclarecidas sobre muitos de seus direitos,
e que a violéncia obstétrica, jamais havia sido abordada. Recomenda-se aos profissionais de salde a promog¢ao da saude obstétrica,
com respeito a autonomia pelas decisdes das mulheres, bem como, ao corpo feminino, promovendo informacdes e esclarecimentos
oportunos e de qualidade. Palavras-chave: Parto natural. Parto humanizado. Grupo de gestantes. Direito feminino.

Referéncias bibliograficas: 1. Brasil MS. Sentidos do nascer: Percepgdes sobre o parto e nascimento. Ministério da Saude. 2015.
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Gestando em familia

AUTOR PRINCIPAL: Florence lara Viegas Gomes | AUTORES: Keity Dayane Reifur, Julyana Barbosa de Souza, Rafaela Carine
Jaquetti, Cristina Patricia Januario de Melo | INSTITUICAO: Prefeitura Municipal de S&o José dos Pinhais | S&o José dos Pinhais -
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A importancia do pré-natal ja € estabelecida na drea médica, valorizando os cuidados da gestante e do bebé(4). A gestacao e parto
sdo acontecimentos sociais, caracterizam um processo singular envolvendo a vivéncia reprodutiva de casais, integrando também suas
familias e comunidades. A gestante e o recém-nascido devem ser acompanhados por uma equipe, visando a humanizacao da assisténcia
perinatal ao bindbmio mae-bebé(1). O Gestando em Familia € um evento realizado semestralmente na Unidade de Sadde Ipé, no
municipio de Sao José dos Pinhais/PR objetivando a orientacao de gestantes e seus familiares sobre cuidados com a satde durante
a gestacado, parto e puerpério, além de estabelecer e fortalecer vinculo entre profissionais e pacientes promovendo atencdo de forma
integral. O evento € composto por workshop e oficinas além de um estldio fotografico para que as gestantes e familiares possam guardar
uma recordacao deste momento tao importante. Com a implantacao desta nova abordagem de acolhimento foi observado um aumento
na adesao das gestantes e seus familiares em relacéo aos grupos convencionais. Palavras-chave: Gestante. Acolhimento. Educagao

Referéncias bibliograficas: PADILHA, J. F.; PREIGSCHADT, G. P.; BRAZ, M. M.; GASPARETTO, A. A Saude da Mulher e a Assisténcia a
Gestante no Sistema Unico de Sadide (SUS): Uma Revisao Bibliogréfica. Grupo Promogao da Satide e Tecnologias Aplicadas a Fisioterapia
— UNIFRA, Santa Maria, RS, 2011. BAIAO, M. R.; DESLANDES, S. F. Alimentacéo na Gestacdo e Puerpério. Revista de Nutrigdo, Campinas,
SP,v. 19, n. 2, 2006. VASCONCELOS R. G.; VASCONCELOS M. G.; MAFRA R. P.: ALVES JUNIOR L. C.: QUEIROZ L. M. G.; BARBOZA C. A. G.
Atendimento odontoldgico a pacientes gestantes: como proceder com seguranca. Revista Brasileira de Odontologia, Rio de Janeiro, RJ, v.
69, n. 1, p. 120-4, jan./jun. 2012. JORGE, L. C.; RAGGIO, D. P. Odontologia x Gestagao. Disponivel em: . Acesso em 29 de abril de 2016.
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Processo de trabalho do Nucleo de Apoio a Saude da Familia e
seus efeitos na construcéo de identidade das equipes

AUTOR PRINCIPAL: Sarah Beatriz Coceiro Meirelles Félix | AUTORES: Regina Melchior |
INSTITUICAQ: Universidade Estadual de Londrina | Londrina-PR | E-mail: someirelles@hotmail.com

Introducao: Trabalhar em equipe envolvem habilidades profissionais e pessoais, e atuar com pessoas de variadas formacoes profissionais e
diferentes modos de operar o cuidado em saude, implica em reelaborar conceitos, construir novos olhares e aprender a manejar projetos e disputas
que permeiam o mundo do trabalho. Objetivos: Conhecer como o processo de trabalho dos profissionais do Ntcleo de Apoio a Salde da Familia
implica na formacao da identidade desta equipe enquanto grupo. Métodos: Com abordagem qualitativa, exploratdria, na linha compreensiva.
Foram realizadas entrevistas e observacoes diretas durante o primeiro ano de trabalho de uma equipe de seis profissionais (uma nutricionista,
uma profissional de educacao fisica, uma farmacéutica, uma psicologa, duas fisioterapeutas) que atuam no Nucleo de Apoio a Salde da Familia
em um municipio do sul do Brasil. Foram acompanhados encontros do grupo, destes com os gestores e também rotinas de trabalho nas Unidades
Bésicas de Salide. Buscou-se os autores Deleuze, Guatarri e Espinoza como referencial tedrico para analisar os achados do campo. Resultados:
Cada profissional tem acordado com a gestao e com as Unidades Bésicas de Salde em que atuam atividades de acordo com suas especificidades
por categoria. Enquanto equipe, conseguem poucos espacos para 0 encontro e o planejamento das acoes nos territérios enquanto grupo, ficam
deficitérios. Foram apontadas rotinas e agendas repletas de atendimentos individuais como impedidores deste processo, e quando ndo se
encontram, acabam por atuarem focados no ntcleo profissional. A parte da equipe que consegue manter estes momentos vivos, torna-se mais
fortalecida, pactuam novos processos de trabalho e os demais nao conseguem acompanhar, inclusive, sentindo-se nao pertencentes as praticas.
A gestao serve entao como agenciadora, produzindo estes caminhos para que as equipes se encontrem. Conclusao: Os profissionais expressam
em sua linguagem a vontade em adequar suas rotinas de trabalho e planos de cuidado agregando atividades de nicleo e de campo, percebendo
que as duas sao igualmente importantes para o grupo. Constroem linhas de fuga para que ndo sejam capturados por esta logica de atendimentos
individuais para que consigam se constituir como equipe. A gestdo deve ser sua principal apoiadora neste processo, viabilizando os momentos
de encontro e de fortalecimento das equipes, pois a construcao de sua identidade como equipe depende grandemente da poténcia momentos.
Palavras-chave: N(cleo de Apoio a Salde da Familia. Trabalho em Equipe. Processo de Trabalho.

Referéncias bibliograficas: DELEUZE, G. e GUATTARI, F. 1997. Mil Platds: capitalismo e esquizofrenia. Vol. 5. Rio de Janeiro: Ed. 34. GUATARRI,
Felix e ROLNIK, Suely. Micropolitica . Cartografia do Desejo. Petrépolis: Editora Vozes. 2000.
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Construindo um plano de gestao de pessoas: uma experiéncia regional

AUTOR PRINCIPAL: José Odail Montanher | AUTORES: Karen Patricia Wilke Ferreira Rocha |
INSTITUICAO: 222 Regional de Satide/SESA | Ivaipora-PR | E-mail: jose.montanher@sesa.pr.gov.br

Conforme Franga (2009) as responsabilidades dos profissionais envolvidos na drea de gestao de pessoas, anteriormente voltadas para
o0 registro em carteira, pagamento e ponto ampliaram-se para: “qualidade pessoal, qualificagdes culturais, competéncias tecnoldgicas,
responsabilidade empresarial e cidadania. Essas mudancas derivam da nova economia: era digital, dos novos paradigmas na gestao
organizacional”. Por anos enfrentando o problema dos recursos humanos escassos, as regionais de salde - ao acolher os egressos dos
Ultimos concursos publicos — passaram a enfrentar uma nova dificuldade: os contrastes de idades, idéias e processos de trabalho entre
0s servidores. As organizagdes j& se deram conta da importancia das pessoas e da forma como sdo administradas, diferentemente
do que ocorria no passado, quando o foco recaia apenas na tecnologia do produto ou do processo, nos mercados protegidos ou
regulamentados, no acesso a recursos financeiros € economias de escala. Assim, a fim de embasar a construcao do plano regional de
gestao de pessoas, foi aplicado um questionario semi-aberto com o objetivo de acolher as principais necessidades dos colaboradores,
bem como identificar as principais fragilidades do atual modelo de gestdo. O questiondrio mostrou que, apesar das dificuldades
apontadas, mais de um terco dos entrevistados julgam como alto o nivel de satisfacdo com o trabalho, mostrando que apesar dos
problemas os colaboradores gostam do que fazem. Dentre os problemas apontados, 0 mais frequente sao as condicoes de trabalho
precarias, como estrutura fisica, computador, cadeiras, telefone, carros sem seguranca, falta de diérias financeiras. Da andlise sobre
o desempenho das funcdes versus a expectativa, aparecem relatos sobre a sobrecarga de trabalho, problema que ainda persiste,
apesar das novas contratacoes. Os participantes da pesquisa apontam que um bom plano de gestao de pessoas deve promover o
gerenciamento adequando dos cargos e funcoes, distribuindo bem o trabalho, capacitando liderancas e ordenando os processos. Deve
ainda dispensar tempo com palestras e agdes motivacionais, acolher as necessidades dos colaboradores, realizar reunices periddicas,
ter amplo didlogo com a equipe. O profissional de salde tem inerente a si 0 comprometimento com a funcédo que desempenha, e com
investimentos adequados na promogao de um bom ambiente de trabalho os resultados podem ser otimizados. Palavras-chave: Gestao
de Pessoas. Planejamento.

Referéncias bibliograficas: FRANCA, Limongi Ana Cristina. Praticas de Recursos Humanos — PRH: conceitos, ferramentas e
procedimentos. Sao Paulo: Atlas, 2007. LACOMBE, Francisco. Recursos Humanos: principios e tendéncias. Sao Paulo: Saraiva, 2006.
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Educacdo Permanente em Saude: a descentralizacdo como estratégia

AUTOR PRINCIPAL: Maria da Penha Francisco | AUTORES: Veronica Moraes Francisquini Gardin, Walter Antonio de Sordi Junior |
INSTITUICAO: SESA - PR/142 Regional de Satde | Paranavai - PR | E-mail: mariapenha@sesa.pr.gov.br

Formar profissionais para atuar no sistema de salde sempre foi um desafio. Trazer o campo do real, da préatica do dia a dia de profissionais,
usuarios e gestores mostra-se fundamental para a resolugdo dos problemas encontrados na assisténcia a salde e para a qualificacdo do cuidado
prestado aos sujeitos. Nesta perspectiva, a Educacao Permanente em Salide vinculada as politicas de descentralizagao baseia-se em propostas de
desenvolvimento, partindo das caracteristicas e das necessidades do processo de trabalho concreto dos servicos de saude. Assim, 0 processo de
educacao de adultos pressupoe a utilizacao de metodologias ativas de ensino-aprendizagem, que proponham desafios a serem superados pelos
participantes, que lhes possibilitem ocupar o lugar de sujeitos na construgdo dos conhecimentos e que cologuem o professor como facilitador e
orientador desse processo. A Gestao do Trabalho em Salde trata das relacoes de trabalho a partir de uma concepcao na qual a participacao do
trabalhador é fundamental para a efetividade e eficiéncia do Sistema Unico de Satde. Dessa forma, o trabalhador é percebido como sujeito e
agente transformador de seu ambiente e ndo apenas um mero recurso humano realizador de tarefas previamente estabelecidas pela administracao
local. A partir dessa compreensao a 142 Regional de Satde de Paranavar iniciou um processo de capacitacoes em testagem rapida nos municipios
de sua area de abrangéncia. Os municipios recebem recurso do Programa Estadual de Qualificacdo da Vigilancia em Satde do Estado do Parana -
VIGIASUS, sendo que um dos componentes estratégicos € a educacao permanente. Considerando as especificidades de cada municipio optou-se
por realizar 0s treinamentos nos proprios municipios, sendo possivel organizar as capacitagoes de acordo com a realidade local. A Regional de
Salde encaminha o projeto para os municipios que com recurso do VIGIASUS organiza as capacitacoes. Os instrutores sao o0s profissionais da
Regional de Salde. Com esta estratégia foi possivel garantir a presenga dos profissionais durante todo o processo da capacitacdo, as discussoes
foram em torno de questdes relacionadas ao cotidiano dos mesmos, foi possivel observar as diferentes percepcdes entre os profissionais levando
em conta as experiéncias pessoal, de vivencia de cada um, facilitando assim a compreensao dos temas abordados. O uso de metodologias
ativas possibilitou a troca de saberes e a construgao do conhecimento entre os pares a partir da 6tica de quem faz. Palavras-chave: Educacao
Permanente em Salde.Descentralizacao. Metodologia Ativas.

Referéncias bibliograficas: Programa VIGIASUS - Instrutivo para Execucdo e Avaliagdo das Acdes de Vigilancia em Salde — Secretaria de
Estado de Salde do Parand — 2014. Formacao dos Profissionais de Salde para o SUS: significado e cuidado: www.revistas.usp.br/sausoc/
article/download/29725,/31602: (acesso em 02/05/2016). Gestdao do Trabalho em Sadde: http://portalsaude.saude.gov.br/index.php,/o-
ministerio/principalsecretarias/sgtes/sgtes-gestao-dotrabalho (acesso em 01,/05/2016). Ceccim, Ricardo Burg; Ferla, Alcindo Antonio: Educacao
Permanente em Salde. http://www.sites.epsjv.fiocruz.br/dicionario/verbetes/edupersau.html (acesso em 02/05/2016). Brasil. Ministério da
Salde. Secretaria de Gestao do Trabalho e da Educacao na Saude. Departamento de Gestao da Educacao na Saude. A educacao permanente
entra na roda: polos de educacao permanente em salde: conceitos caminhos a percorrer / Ministério da Salde, Secretaria de Gestao do Trabalho
e da Educacao na Salde, Departamento de Gestao da Educagao na Salde. — 2. ed. — Brasilia : Ministério da Satide, 2005
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Comissoes interdisciplinares: estratégia de educacgao
permanente a assisténcia ao paciente

AUTOR PRINCIPAL: Leila Marins da Silva Casu | AUTORES: Leonel Alves do Nascimento, Karina Tereza Karolensky,
Fernando C. |. Marcucci, Aparecida de Fétima Oliveira Santos | INSTITUICAO: Hospital Dr. Anisio Figueiredo | Londrina-PR |
E-mail: edu.continuada.hdaf@gmail.com

Caracterizacao do Problema: O desafio de modificar a acao dos trabalhadores na satde devido a complexidade dos temas a serem abordados e
as agoes desenvolvidas na educagao permanente focada apresentam baixa adesao, nas atividades de informacodes, vez que a forma n&o valoriza a
experiéncia dos trabalhadores e nao possibilita sua participacéo no planejamento na sua realizacao, desestimulando o interesse dos profissionais,
fazendo com que os mesmos ndo aderem as atividades. Fundamentacao Teérica: O conceito de educacao permanente em salde serve para
capacitar no ambiente de trabalho didrio e da atencao na érea de saberes e de préaticas em saude. A Educacao Permanente pode corresponder a
Educacao em Servico, quando esta coloca a pertinéncia dos contelidos, instrumentos e recursos para a formacgao técnica submetidos a um projeto
de mudancas institucionais ou de mudanca da orientacao politica das acoes prestadas em dado tempo e lugar. (1) As Comissoes Multidisciplinares
sdo formadas por profissionais de diversas dreas que trabalham em prol de um Unico objetivo. Descricao da Experiéncia: No final do ano
de 2014 a direcdo optou pela criacdo das seguintes comissoes assistenciais: 6bito e Doagdo de Orgaos, Cuidados Paliativos, Integridade de
Pele e Curativos, Manejo da Dor e Humanizacdo. Estas comissdes apresentam-se como estratégia de transformacao de processos formativos
voltados as necessidades dos servicos de salde, considerando que a grande dificuldade do sistema, € a falta de qualificacao de profissionais
nas rotinas estabelecidas, fornecendo capacitacdes aos colaboradores, fazendo com que a formacao profissional, provoque o desenvolvimento
e transformacao no processo, podendo ampliar 0 conhecimento e 0s saberes existentes e desenvolver uma postura ativa que transforme a acao
desses sujeitos. Efeitos alcangados: A formacao de comissoes tem como linha de trabalho a geracao de atividades educacionais que estimulem
e facilitem o fluxo entre os profissionais envolvidos na assisténcia ao usuario. Formando profissionais com reflexao critica, curiosidade, criatividade
e investigacao, com propostas educativas que motivem ao autoconhecimento, aperfeicoamento e atualizacao e resolutividade de problemas no
ambiente trabalho. Recomendacao: Nas comissoes a estratégia deve ser de trabalhar uma inter-relagao entre os diferentes profissionais, vendo o
paciente holisticamente, de forma humanizada, e nao trabalhar de forma isolada sua especialidade. Palavras-chave: Comissoes Interdisciplinares.
Educagao Permanente.

Referéncias bibliograficas: 1. CECCIM, R. B. Educacao Permanente em Salde: desafio ambicioso e necessario. Interface.Comunic, Satde, Educ,
v.9,n.16, p.161-77, set.2004 /fev.2005.
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Condicoes de trabalho e rotatividade dos enfermeiros
em duas regides de saude do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Gabriela Souza Alves Fraron | AUTORES: Luana Vanessa Padilha, Manoela de Carvalho,
Nathalia Vasconcelos Fracasso, Thais de Menezes Ferreira | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Oeste do Parand |
Cascavel-PR | E-mail: gabyri_92@hotmail.com

As condicoes de trabalho designam o conjunto de recursos que possibilitam a realizacao do trabalho, contudo nao se restringem ao
plano do posto ou local de trabalho, mas diz respeito também as relagdes de emprego formas de contratacdo, remuneracao, carreira
e estabilidade (OLIVEIRA; ASSUNCAO, 2010). Reconhece-se que as condicdes de trabalho estdo associadas & qualidade de vida dos
trabalhadores, motivando-os nas suas atividades didrias e consequentemente na prestacdo de uma assisténcia de qualidade aos
usudrios do servico de salde. Estudo descritivo quantitativo, realizado na Universidade Estadual do Oeste do Parang, com objetivo de
descrever as condicoes de trabalho de enfermeiros e motivos da rotatividade nos postos de trabalho. A populacao do estudo foram
enfermeiros da atencao bdsica de duas regides de salide no oeste do Parand que mudaram de locais de trabalho de setembro de 2013
a fevereiro de 2015 identificados por meio do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) (N=250) e a amostra composta
por 77 profissionais localizados e que aceitaram participar da pesquisa. Identificou-se que 88,8% dos entrevistados sdo do sexo
feminino, a média de idade dos profissionais € de 30 anos; 22,2% j& sofreram acidente de trabalho e 27,6% ja apresentaram doengas
decorrentes do trabalho; 66,7% possuem um vinculo empregaticio, 67% trabalham 40 horas semanais, 0,41% possuem dupla jornada
que chega a 66 horas semanais. A forma de ingresso predominante € o concurso publico 94,4%; as formas secundéria de contratagdo
variam entre curriculo vitae 5,5%; processo seletivo 5.5% e licitagao 5,5%. A média em relagdo aos vinculos anteriores foi de dois a
trés chegando até a oito vinculos em 11 anos de atuagao. Os motivos para a rotatividade foram aprovacao em concurso publico 50%;
remuneracao financeira 38,3%; as condigdes de trabalho 11,1%; satisfacdo pessoal 11%. O estudo € relevante pela falta de informagoes
disponiveis sobre essa categoria na regido e no setor da atencao basica além de julgar importante o conhecimento destes dados para
0 planejamento visando garantir servicos de qualidade para a populacdo com base nos preceitos do Sistema Unico de Saude(SUS).
Palavras-chave: Enfermagem em Saude Publica. Saude do trabalhador. Recursos Humanos em satde.

Referéncias bibliogréficas: OLIVEIRA, D.A; ASSUNCAO, AA. Condicoes de trabalho docente.In:OLIVEIRA, D.A.; DUARTE, AM.C.; VIEIRA,
L.M.F. DICIONARIO: trabalho, profissao e condicao docente. Belo Horizonte: UFMG/Faculdade de Educacao, 2010.
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Distribuicédo do profissional médico na macrorregido Norte do
Parana - Brasil: inequidade entre os municipios

AUTOR PRINCIPAL: Carolina Milena Domingos| AUTORES: Brigida Gimenez Carvalho; William Augusto da Fonseca; Luiz Cordoni
Junior; Sonia Cristina Stefano Nicoletto | INSTITUICAO: UNIOESTE - Universidade Estadual de Londrina | Londrina-PR | E-mail:
carolinamdomingos@gmail.com

A inadequada distribuicdo de profissionais de salde nas diferentes localidades do territério brasileiro tem sido percebida ao longo dos
anos, principalmente em relacao ao profissional médico. Esta ma distribuicdo ocorre de vérias formas, podendo se apresentar entre
as regides do parls; entre capital e interior; entre dreas urbanas e rurais; entre dreas centrais e periféricas das regides metropolitanas
e entre assisténcia publica e privada (SILVEIRA; PINHEIRO, 2014). Com objetivo de analisar a distribuicdo dos médicos nos 97
municipios que compdem a Macrorregidao Norte do Estado do Parané-Brasil, realizou-se estudo exploratério, descritivo que utilizou dados
disponiveis eletronicamente nos bancos do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisticas (IBGE) e Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Salde (SCNES), acessados em outubro e novembro de 2014, sendo os dados populacionais estimativas para
2015. Desses sistemas foram obtidas informagdes sobre a classificagdo dos municipios por porte populacional; nimero de médicos
por mil habitantes e nimero de médicos do Programa Mais Médicos Os resultados indicam uma distribuicdo desigual da populacéo e
dos médicos entre os 97 municipios da macrorregido. Os trés municipios maiores abrangem 39,3% da populacao e 56,1% dos médicos
enquanto nos outros 94 municipios em que residem 60,7% da populacao, atuam 43,9% dos médicos. Observou-se que quanto menor o
municipio, menor também € a presenca deste profissional. Caracteristicas destes municipios menores, como estar localizado em areas
mais isoladas e possuir maior vulnerabilidade econdmica e social podem ter contribuido para o menor contingente de médicos nestes
locais. Porém, ao analisar a distribuicao dos profissionais que fazem parte do “programa mais médicos brasileiro”, sua distribuicdo
ocorre de forma inversa, ou seja, metade desses médicos atuam nos pequenos municipios em que residem aproximadamente um
terco da populacéo, o que demonstra que a distribuicdo destes profissionais contribui para melhorar o indice de médicos nos pequenos
municipios. Apesar da relevancia de se analisar a distribuicao regional de médicos no pais, os resultados deste estudo apontam que
estes nao sao suficientes para elucidar a distribuicdo dos médicos nos diferentes municipios, sendo necessarios estudos que evidenciem
esta realidade. Palavras-chave: Distribuicdo de médicos. Gestao em Salde. Gestao do Trabalho

Referéncias bibliograficas: SILVEIRA, R.P; PINHEIRO, R. Entendendo a Necessidade de Médicos no Interior da Amazonia — Brasil. Rev
Bras Educ Méd . v. 38, n.4, p. 451-459. 2014.
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A percepc¢ao da equipe gestora sobre o Projeto Mais Médicos para
o Brasil: potencialidades e desafios

AUTOR PRINCIPAL: Carolina Milena Domingos | AUTORES: Elisabete de Fétima Polo de Almeida Nunes, Fernanda de Freitas
Mendonga, Stela Maris Lopes Santini, Elisangela Pinafo | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Londrina - UEL | Londrina - PR | E-mail:
carolinamdomingos@gmail.com

Em 2013 foi instituido o Programa Mais Médicos (PMM) no Brasil, sendo o Projeto Mais Médicos para o Brasil (PMMB) parte do programa que
gerencia o provimento desses profissionais nas unidades de satide. Nos municipios de pequeno porte, situados em dreas geogrdficas mais isoladas,
a escassez desses profissionais se torna muito evidente e 0 PMMB visou reduzir essa escassez (GIRARDI, 2012). Assim, o objetivo deste estudo
foi analisar a percepcao dos trabalhadores integrantes da equipe gestora de municipios de pequeno porte sobre fragilidades e potencialidades
da insercao do profissional médico proveniente do PMMB. Trata-se de um estudo qualitativo, realizado com gestores de duas regides de salde
compostas por 31 municipios de pequeno porte do norte do estado do Parand, no Brasil. Os dados foram coletados entre marco a abril de 2015
por meio de encontros de trabalho no formato de um curso por regiao, em que os pesquisadores dialogaram com os gestores. Do material empirico
produzido foi realizada andlise compreensiva e interpretativa. Os gestores participantes do estudo destacaram como potencialidades da insercao
dos profissionais do PMMB: realizagao da consulta médica de qualidade permeada pela escuta do usuario com o olhar voltado ndo somente para
0s aspectos individuais, mas para a insercao do individuo no contexto da familia; o adequado cumprimento da carga hordria prevista para a atuacéo
do médico (40h) como componente da Equipe de Salde da Familia (ESF) se destacou como um diferencial trazido pelo PMMB. A equipe gestora
também referiu fragilidades atribuidas ao projeto: destacaram a dificuldade do gestor em ser responsével por realizar o transporte do médico até
o0 seu local de trabalho e proporcionar moradia e alimentacao deste profissional. A diminuicdo do recurso federal destinado as equipes de saude
da familia decorrente da inser¢do do médico do PMMB também foi referida dentre as fragilidades; e ainda a insercao dos médicos do projeto
resultaram em conflitos com os profissionais médicos que j& estavam atuando no municipio, 0s quais se mostraram contrdrios a proposta. No
caso do Brasil, em que a sauide é um direito de todos e dever do estado, o provimento de médicos em dreas de dificil acesso, € fundamental,
diminuindo a dificuldade de compor as ESF. Contudo, a sustentabilidade dessa politica precisa estar atrelada ao enfrentamento dos desafios que
ainda persistem tais como os referidos pelos profissionais. Palavras-chave: Gestdo em Salde. Municipios Pequenos. Programa Mais Médicos.

Referéncias bibliograficas: GIRARDI, S.N. Identificacdo de dreas de escassez em recursos humanos em satde. Observatério de Recursos
Humanos em Salde — Estacao de Pesquisa de Sinais de Mercado.Relatdrio final de atividades. Belo Horizonte; 2012.
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Reprozido técnicas de curativo em cenario mais préximo de
situacOes reais: relato de experiéncia

AUTOR PRINCIPAL: Roseli Inés Resende | AUTORES: Denise Costa Dias, Mayara Aparecida Passaura da Luz, Nathalia Vasconcelos
Facasso | INSTITUICAQ: Universidade Estadual do Oeste do Parané - Unioeste | Cascavel-PR | E-mail: roseitt@hotmail.com

Introducao: O ensino de habilidades clinicas e o desenvolvimento de destreza manual para a execugao de técnicas de Enfermagem nas
simulacoes em laboratdrio podem contribuir para aprofundamento do processo ensino aprendizagem relativos ao raciocinio légico e gerenciamento
dos recursos disponiveis. Objetivo: Desenvolver estratégias para introducao de elementos no processo de ensino aprendizagem de técnicas de
curativo em laboratério de Enfermagem para criar um cendrio mais proximo do real. Métodos: As simulacdes das técnicas de curativo foram
realizadas como parte das atividades desenvolvidas em projeto de ensino e monitoria voluntéria da disciplina de Enfermagem Fundamental | e Il
da Universidade Estadual do Oeste do Parand. Através do uso de fotos de feridas reais, impressas e aderidas & manequins com filme transparente.
A simulagdo do exsudato foi realizada com a utilizagdo de substéancia pastosa associada ao Polivinilpirrolidona iodo-PVPI tépico para empregar
maior veracidade e compreensao dos alunos. Neste sentido, fez-se necessario executar as referidas técnicas nas diferentes regioes do corpo do
manequim, com a utilizacdo de materiais e instrumentos apropriados para higienizacao, tratamento e protecao da ferida. Para desenvolver as
técnicas foram utilizados os Equipamentos de Protecao Individual-EPIs necessarios, ressaltando a importancia da técnica asséptica e da protecao
do profissional de satde. O cendrio foi preparado pela orientadora e por trés alunas, enquanto as demais ficaram aguardando para realizar a técnica
do lado de fora do laboratério e deste modo posteriormente descrever as impressoes sobre 0 emprego desse método de ensino. Resultados:
As docentes e monitoras consideram que a introducao destes elementos permite ao aluno identificar os diferentes estagio e tecidos encontrados
como fibrina, necrose e tecido de granulagdo. No entanto, € importante considerar que mesmo que visualmente a fotografia auxilie no aprendizado,
essa nao permite o treino de técnicas como o desbridamento dos tecidos desvitalizados, e cogitou-se a possibilidade de reproduzir esses tecidos
com materiais disponiveis em laboratério. Conclusao: A utilizacdo de imagens de feridas reais aderidas aos manequins foi considerada um recurso
que pode auxiliar a incrementar o ambiente de aprendizagem tornando-o mais desafiador ajudando inovar o ensino e aprendizagem de laboratdrio.
Recomendamos como trabalho futuro a avaliacao deste recurso didatico por grupo de peritos e alunos. Palavras-chave: Ensino aprendizagem,
Laboratério de enfermagem, Técnicas de curativo.

Referéncias bibliograficas: HAAG, G. S; KOLLING, V; SILVA, E.; MELO, S. C. B; PINHEIRO, M. Contribuicdes da Monitoria no Processoensino-
Aprendizagem em Enfermagem. RevBrasEnferm, Brasflia 2008 mar-abr; 61(2): 215-20. Disponivel em:< http://www.scielo.br/scielo.
php?script=sci_arttext&pid=S0034-71672008000200011>. Acesso em: 14 de ago. 2015. MARIN, M. J. S; VILELA, E. M; TAKEDA, E; SANTOS,
|. F. Assisténcia de enfermagem ao portador de alteracoes na integridade cutanea: um relato de experiéncia de ensino-aprendizagem. Rev.
esc. enferm. USP [onling]. 2002, vol.36, n.4, pp. 338-344. ISSN 1980-220X. Disponivel em:< http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0080-
62342002000400007 &script=sci_arttext>. Acesso em: 14 de ago. 2015. TEIXEIRA, I. N. D. O; FELIX, J. V. C. Simulacdo como estratégia de
ensino em enfermagem: revisao de literatura. Interface - Comunicacéo Satide Educacao. Disponivel em:. Acesso em: 14 de ago. 2015.
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Perfil dos coordenadores das UBS na utilizacdo dos sistemas de
informacao no apoio a gestao do trabalho nos municipios de
Pequeno Porte no Norte do Parané

AUTOR PRINCIPAL: Claudete Ayame Omotto | AUTORES: Elizabete de Féatima Pdlo de Aimeida Nunes | INSTITUICAO: Secretaria de
Estado de Salide do Parand/Universidade Estadual de Londrina | Apucarana - Parané | E-mail: claudete.omotto@gmail.com

A informacdo é sem duvida imprescindivel no trabalho dos profissionais de salde e os Sistemas de Informacéo na Salde (SIS)
ganham uma expressiva importancia, como ferramentas com vistas a agilidade, consolidacao e aplicabilidade dos dados coletados.
Estudos constantes tém sido realizados com a preocupagao em avaliar os sistemas como forma de refletir o processo de trabalho e
consequentemente uma andlise da situacdo da saldde com um planejamento responsavel para as transformagdes necessérias. Este
estudo teve como objetivo verificar o perfil € 0 acesso aos SIS como instrumento de apoio na gestao do processo de trabalho pelos
coordenadores das Unidades Bésicas de Sadde (UBS) nos municipios de pequeno porte. Consistiu em um estudo descritivo de natureza
quantitativa dos dados, integra uma pesquisa maior denominada “Gestéo do Processo de Trabalho na Rede de Atengdo Bésica de Salde
nos Municipios de Pequeno Porte da Regido Norte do Parana.” Coordenada pela Universidade Estadual de Londrina — Projeto 08/ 2009
do Programa de Pesquisa para o SUS, com apoio financeiro da Fundagdo Araucéria. O estudo foi realizado na 162, 172 e 182 Regjonais
de Salde da Secretaria de Estado da Salde do Parand — SESA. Foram entrevistados 90 coordenadores locais dos servicos de Atengao
Bésica, de municipios de até 20.000 habitantes da regido norte do Estado do Parana,. Com os dados pode-se verificar a feminilizacdo
da forca de trabalho com 91,1% dos coordenadores do sexo feminino. Quanto a escolaridade, 75,6% dos coordenadores sdo pés
graduados, 83,4% sao profissionais enfermeiros e 59,0% nao haviam atuado como coordenadores anteriormente. Os profissionais
referiram compreender a finalidade dos SIS, pois assinalam que seus direcionamentos sao fundamentais para as condicoes de
gerenciamento de cada UBS. Porém, sua utilizacao requer cuidados constantes na identificacdo, avaliagao e monitoramento dos dados
para que estes possam subsidiar a coordenagdo da rede de servigos na programacao para gestao por resultados na atencdo bésica
e desta forma implementar acdes de promogao, prevencao e a reabilitacdo em salide com vistas a transformagao da situagao local
Palavras-chave: Atencao Basica. Sistema de Informacao. Coordenacgao.

Referéncias bibliograficas: BARBOSA, D.C.M. Sistemas de Informagao em Salde: A percepcdo e avaliacdo dos profissionais
diretamente envolvidos na Atencéo Basica de Ribeirdo Preto — Sdo Paulo. 2006. Disponivel em Acesso em jan.2012. BRANCO, MAF.
Sistemas de informacao em salde no nivel local. Disponivel em Acesso em: 13 mar. 2012. SANTINI, SM.L. A Estratégia Salde da
Familia e a Gestao do Trabalho em Municipios de Pequeno Porte do Norte do Estado do Parand. Universidade Estadual de Londrina.
Defesa do Mestrado Profissional em Gestéo de Servigos de Satde. 2010. SILVA, A.S.; LAPREGA, M. R. Avaliacdo critica do Sistema de
Informagao da Atencao Basica (SIAB) e de sua implantacdo na regiao do Ribeirdo Preto. Sdo Paulo,Brasil.Cad.Salude Publica,n21(5):
1821-1829,2005. Disponivel em < http://www.scielo.br/pdf/csp/v21n6/21> Acesso em: 29 mar. 2012. SIQUEIRA, M.C. Gestao
Estratégica da Informacé&o. Rio de Janeiro/ Brasport, 2005. Disponivel em: . Acesso em: 29 mar. 2012.
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Escola de saude no CISMEPAR

AUTOR PRINCIPAL: Verushka Aparecida Silverio Teresa Oliveira | INSTITUICAO: Cismepar| Londrina - PR |
E-mail: verushkatereza@yahoo.com.br

O Consdrcio Intermunicipal de Satide do Médio Paranapanema - CISMEPAR, foi criado em janeiro de 1995, a partir da necessidade de
um 6rgao que viabilizasse o atendimento na drea de especialidades com a possibilidade de maior resolutividade e rapidez administrativa.
Diante das dificuldades de acesso a atengao especializada em salde, percebeu-se a necessidade de atualizagao continuada dos
conhecimentos junto aos profissionais, em especial na atencao priméria, porta de entrada para todos os casos a serem conduzidos
no ambito do SUS. A partir disso, o CISMEPAR em parceria com alguns profissionais credenciado, implantaram em 2010, o Programa:
Escola de Salde, com foco na atualizacdo e capacitacdo dos profissionais da atengéo primaria, bem como, na melhoria do cuidado
dispensado ao usuério SUS ( Sistema Unico de Salide). A partir desta iniciativa, o Programa tem capacitado e acompanhado profissionais
nas areas de cardiologia, urologia, cirurgia vascular, entre outras, alcangando resultados satisfatorios, tanto na avaliagdo do curso quanto
na aplicagdo dos conhecimentos adquiridos na préatica cotidiana dos profissionais capacitados. A partir do programa de formagéo
continuada, o CISMEPAR conta hoje com os Nucleos de Apoio ao Desenvolvimento da Crianga - NADC, que formou 280 profissionais
nos anos de 2014 e 2015, que desenvolvem atividades de triagem, estratificagdo de risco e encaminhamento, (se necessario) para
atendimento especializado dos casos a partir das unidades basicas de saude. Nesse mesmo sentido, no periodo de julho de 2015 a abri
de 2016, foram capacitados 66 profissionais médicos clinicos gerais, quanto ao atendimento, acompanhamento e encaminhamento
dos pacientes para a especialidade de reumatologia. A experiéncia de implantacdo do Programa de Formagao Continuada na gestao
consorciada e uma grande contribuicao para a Saude Publica do Parand, uma vez que possibilita uma melhor triagem e estratificacao de
risco dos pacientes na atencao primaria, reduzindo as listas expectantes, qualificando os encaminhamentos e promovendo a otimizacao
e a resolutividade do cuidado na atencéo priméria em salde. Palavras-chave: Escola de Salde. Formacao. Capacitacao.

Referéncias bibliograficas:: Pinheiro R, Luz MT. Praticas eficazes x modelos ideais: agao e pensamento na construcao da integralidade.
In: Pinheiro R, Mattos RA, organizadores. Construcdo da integralidade: cotidiano, saberes e praticas em salde. Rio de Janeiro: UERJ/IMS:
ABRASCO; 2003. Schall VT, Stuchiner M. Educagao em saude: novas perspectivas. Cad. Salde Publica 1999; 2: 4-5.
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Prevaléncia do conhecimento sobre o uso correto dos
medicamentos adquiridos pelos usuérios das USE, Ponta Grossa-
PR, 2014

AUTOR PRINCIPAL: Renata Schnepper Gans | AUTORES: Péricles Martim Reche; Erildo Vicente Muller | INSTITUICAO: Universidade
Estadual de Ponta Grossa | Ponta Grossa - PR | E-mail: renatagans2@gmail.com

O uso racional de medicamentos implica na medicagao adequada a necessidade clinica do paciente, em dosagem apropriada, por determinado
tempo e com o menor custo. Para isso, € essencial a orientacdo adequada ao paciente sobre o uso correto do medicamento prescrito. O
enfermeiro, embora ndo seja responsavel pela prescricao, deve conhecer todo o processo de tratamento, evitando prejuizos ao paciente. A fim
de estimar a qualidade desta orientacao, considerou-se como indicador o conhecimento do usuario sobre o uso correto do medicamento. Assim,
este estudo objetivou identificar a frequéncia da mengao do uso correto pelos usudrios das farméacias publicas das Unidades de Sadde da Familia
(USF). Foi realizado um estudo transversal, por meio de inquérito epidemiolégico, na demanda espontéanea de medicamentos, das USF da cidade
de Ponta Grossa-PR, entre 05 de maio a 02 de julho de 2014. A amostra final foi composta por 130 individuos que adquiriram medicamentos em
duas farmécias pertencentes a duas USF. Foi utilizado um formulério para se obter estimativas a respeito do conhecimento do entrevistado sobre
0 uso correto dos diferentes medicamentos adquiridos. Este projeto tem parecer favordvel da Comissdo de Etica em Pesquisa envolvendo Seres
Humanos n? 296.439. Empregou-se o teste do Qui-Quadrado para testar diferencas entre proporcdes e foram calculadas razdes de prevaléncia.
A tabulacdo e andlise foram feitas no programa Stata 12®. Os usudrios analfabetos, quando comparados aqueles com alguma escolaridade,
mencionaram 2,54 vezes mais 0 uso incorreto do medicamento. Palavras-chave: Uso racional. Farmacoepidemiologia. Unidade de Salde.

Referéncias bibliograficas:: BOHOMOL, E; RAMOS, LH. Erros de medicacdo: causas e fatores desencadeantes sob a 6tica da equipe de
enfermagem. Acta Paul Enfermagem, v. 2, n.16, p. 41-82, 2003. MARIN, Maria José Sanches et al. Caracterizacao do uso de medicamentos entre
idosos de uma unidade do Programa Sautde da Familia. Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, v. 7, n. 24, p.1545-1555, jul. 2008. REMONDI, Felipe
Assan; CABRERA, Marcos Aparecido Sarria; SOUZA, Regina Kazue Tanno de. Nao adesao ao tratamento medicamentoso continuo: prevaléncia e
determinantes em adultos de 40 anos e mais. Cad. Satide Publica, Rio de Janeiro, v. 1, n. 30, p.126-136, jan 2014. WORLD HEALTH ORGANIZATION.
Essential medicines and health products: A major global problem. 2014. Disponivel em: . Acesso em: 10 set. 2014. ZANETTI, Ana Carolina
Guidorizzi et al. A medicagao prescrita na internacao hospitalar: o conhecimento do cliente. Rev. bras. enferm. vol.56, n.6, p. 634-636, 2003.
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Estratégias utilizadas pela equipe de Saude da Familia para a
prevencao e controle da hipertensao arterial sistémica no adulto:
uma revisdo integrativa

AUTOR PRINCIPAL: Maria Emilia Marcondes Barbosa | AUTORES: Carla Suelen Massucheto, Ellen Vanuza Martins Bertelli,Maria Cristina
Umpierrez Vieira, Kelli Francis de Aimeida | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Centro Oeste - UNICENTRO | Guarapuava-PR | E-mail:
prof. mariaemilialO@gmail.com

A Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) € uma das principais doencas do grupo das doencas cardiovasculares (BRASIL, 2008). Os profissionais que
atuam na Estratégia da Salde da Familia, exercem importante fungcdo tanto no controle e tratamento dos hipertensos, quanto na prevencao de
complicacoes a saude. Com o objetivo de identificar as estratégias da equipe da Saude da Familia para a prevencéo e controle da Hipertensao
no adulto, realizou-se uma revisdo integrativa, método que permite incluir literatura tedrica e estudos com diferentes abordagens metodoldgicas,
pela andlise do conhecimento pré-existente sobre o tema investigado (MENDES; SILVEIRA e GALVAO, 2008). Com a questdo norteadora: quais
estratégias utilizadas pela equipe da Salde da Familia para a prevencao e controle da Hipertensao no adulto? Fatores de inclusao: artigos
completos encontrados na Biblioteca Virtual de Salde, que abordassem o tema, publicados em portugués, inglés e espanhol no periodo entre
2004 a 2014, com os descritores (prevencao Hipertensao arterial no adulto) OR (controle da Hipertensao Arterial Sistémica, no adulto). Ao utilizar
os descritores, foram encontrados 4. 045 artigos, porém, somente 11 atenderam os critérios de inclus@o. Apés andlise dos artigos selecionados,
extrairam-se cinco eixos que determinaram as agoes de prevencao e controle da hipertensao ESF: a manutengao do peso e exercicio fisico; o
apoio familiar e melhora da condicao financeira; a adequada acao profissional na atencao basica; a modificacao do estilo de vida; a diminuicao do
consumo de sal com a utilizagao de temperos naturais. O controle de peso e exercicio fisico estdo associados a varios problemas de satde, como
a hipertensao arterial, doencas cardiovasculares entre outras (RAPETTI; SANTOS; GOMES, 2011). O apoio familiar e melhora da condicao financeira
é capaz de transmitir tranquilidade, forca e coragem, amparado no convivio com a doenga (COSTA E NOGUEIRA, 2008). A acdo profissional na
atencao bésica, junto as familias ha o favorecimento nos esforcos de prevengdo. A importancia do enfermeiro junto aos hipertensos esta atrelada
ao seu papel como educador do paciente. A ESF atua na orientacao e estimulo para a manutencao ou alcance do peso corporal normal, a pratica
regular de atividade fisica e a alimentagdo saudavel. A valorizacao do papel da familia e a educagdo em salde, sdo atributos essenciais para a
prevencao e controle da hipertensao Arterial no adulto e devem ser a meta das equipes de ESF. Palavras-chave: Hipertensao. Prevencao. ESF.

Referéncias bibliograficas:: MENDES. S. D. K; SILVEIRA. P. C. C. R; GALVAO. M. C. Revisdo integrativa: método de pesquisa para a corporacao
de evidencias na salde e na enfermagem. Texto Contexto Enferm, Floriandpolis, 2008 Out-Dez; 17(4): 758-64. PEREIRA, R. P. A; BARRETO, C. I.
M: OLIVEIRA, M. G. S; DOMINGOS, F. R. S. O perfil dos usuérios hipertensos cadastrados e acompanhados por uma unidade de salde da familia
de um municipio do interior do Leste mineiro. Centro Universitério de Caratinga — UNEC Pr6 — Reitoria de Pesquisa, Pds — graduacdo e Extensao.
Minas Gerais, 2008. RAPETTI, L; SANTOS, G. M; GOMES, M. T. R. A atividade fisica como prevencdo de algumas enfermidades. Revista Digital.
Buenos Aires, Ano 16, N@ 155, Abril de 2011. SANTOS, A. S. M. Z. Hipertensao arterial — um problema de saude publica. Rev Bras Promog Salide,
Fortaleza, 24(4): 285-286, out./dez., 2011.
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Acéo educativa interdisciplinar em equipes de Estratégia de Saude
da Familia da cidade sede da 4 Regional de Satide do estado do
Parand

AUTOR PRINCIPAL: Patricia Chiconatto | AUTORES: Vania Schmitt, Luana Bernardi,Daiana Novello | INSTITUICAO: Universidade Estadual
do Centro Oeste - UNICENTRO | Guarapuava- PR| E-mail: pattichic@hotmail.com

Introducao: O trabalho interdisciplinar aumenta a resolubilidade e a qualidade dos servigos de saude. Além disso, melhora e amplia a comunicacao
interprofissional, com o reconhecimento das contribuicoes especificas de cada érea, bem como de suas limitagoes (PEDUZZI et al., 2013).Nesse
contexto, é fundamental a insercdo de treinamentos permanentes para os profissionais atuantes em equipes multi e interdisciplinares, obtendo-se
uma adequada qualificacao e multiplicacao do conhecimento adquirido (ZOBOLI; SOARES, 2012). Objetivo: Avaliar o efeito de uma acao educativa
interdisciplinar paraprofissionais de salide atuantes em equipes de Estratégia de Salde da Familia (ESF) de Irati, PR, cidade sede da 42 Regional
de Salde do Estado do Parana. Método: Inicialmente, foi utilizado um &lbum seriado, abordando informagdes conceituais sobre o conceito de
trabalho interdisciplinar, a fim de proporcionar a educacao em saude da equipe (JAPIASSU, 2006; FURTADO, 2007). Apés, os participantes foram
convidados a expressar oralmente suas opinides e vivéncias sobre o tema, com auxilio da metodologia da Roda de Conversa. O objetivo foiestimular
a construcao da autonomia dos sujeitos, por meio da problematizacao, da troca de informacdes e da reflexao para a agao conjunta. Assim, qguando
se percebeu a convergéncia do grupo para um pensamento coletivo comum a atividade foi encerrada. Para avaliacao dos resultados obtidos na
acao educativa interdisciplinar, os profissionais responderam a um questiondrio validado e autoaplicavel adaptado de Mira (2010). Resultados:
De um total de 44 (100%) profissionais de saude pertencentes as ESF da 42 Regional de Salde, 41 (93,2%) individuos participaram efetivamente
do estudo. A maioria dos profissionais (51,2%, n=21) respondeu ter conhecimentos prévios sobre os assuntos abordados, enquanto 82,9% (n=34)
e 85,4% (n=3b), respectivamente, relataram que os objetivos da acao foram alcancados e que a carga hordria utilizada foi suficiente. A acao
apresentou boa aceitacao pelos participantes, o que pode ser confirmado pelos relatos: “foi muito bom conhecer que a interdisciplinaridade €
importante em nosso trabalho” (profissional médico) e “o pessoal compreendeu o assunto” (profissional dentista). Conclusao: A metodologia
de Roda de Conversa € eficiente como intervencao educativa interdisciplinar para profissionais de salde de ESF de Irati, PR. Palavras-chave:
Educacao em salde. Interdisciplinaridade. Roda de conversa.

Referéncias bibliograficas:: FURTADO, J.P. Equipes de referéncia: arranjo institucional para potencializar a colaboracao entre disciplinas e
profissoes. Interface — Comunicacdo, Salde, Educacdo, v.11, n.22, p.239-255, 2007. JAPIASSU, H. O sonho transdisciplinar: e as razoes da
filosofia. Rio de Janeiro: Imago, 2006. 240p. MIRA, V.L. Avaliacdo de programas de treinamento e desenvolvimento da equipe de enfermagem de
dois hospitais do municipio de Sao Paulo. 2010. 226p. Tese (Livre-docéncia) — Escola de Enfermagem da Universidade de Sao Paulo, Sao Paulo,
2010. PEDUZZI, M. et al. Educacao interprofissional: formagao de profissionais de satide para o trabalho em equipe com foco nos usuérios. Revista
da Escola de Enfermagem da USP, v.47, n.4, p.977-978, 2013. ZOBOLI, E.L.C.P.; SOARES, F.A. Capacitacao em bioética para profissionais da
Salde da Familia do municipio de Santo André, SP. Revista da Escola de Enfermagem da USP, v.45, n.5, p.1248-1253, 2012
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Direito Humano a Alimentacdo Adequada (DHAA): desafios da educacéo
popular e cidada em Serra do Navio, Amapa, Amazdnia

AUTOR PRINCIPAL: Kirsten Corinna Weber Silva | AUTORES: Anneli Mercedes Celis de Cérdenas, Rosemary Ferreira de Andrade. Cristiane R.
Menezes Russo. Silvia Maria Mathes Faustino | INSTITUIGAO: Conselho Estadual de Seguranca Alimentar - CONSEA | Macapéd - Amapé | E-mail:
samambaia.k.silva@gmail.com

O DHAA (2010), constitui um marco histdrico na luta contra a fome no pais, ao definir explicitamente os cidadaos brasileiros como titulares de
direitos, e 0 estado como portador de obrigacoes (BURITY, 2011). No entanto, todavia, quase a metade da populacao na Regiao Norte encontra-
se em situacdo de inseguranca alimentar e nutricional (ISAN). A aparente impoténcia do poder publico, diante da complexa teia multicausal da
pobreza e da fome, em Ultima instancia transfere a responsabilidade as proprias familias. Objetivos: Identificar o perfil dos moradores de Serra
do Navio (SNV) em situagdo de ISAN e suas estratégias no enfrentamento da mesma. Método: Pesquisa descritiva com abordagem quanti-
qualitativa sob pressupostos de 3 grupos focais: assentados, ribeirinhos e moradores sem vinculo ao setor primario e extrativismo. Instrumentos:
Um questiondrio levantando dados socioecondmicos e demogréficos e uso da EBIA; realizacdo de entrevistas coletivas, didrio de campo e
observacdo. Resultados: Constatou-se uma situacao de vulnerabilidade social e de ISAN grave, junto a um complexo quadro de negacao de direitos
e de superacao, contribuindo com uma extrema inadequacao do consumo alimentar (91,7%) entre os participantes do estudo (SILVA, 2015). Em
suma, estas familias desenvolviam as mais diversas estratégias de sobrevivéncia e no provimento de alimentos, porém nao alcancavam sequer o
nivel minimo de qualidade de vida. A realidade demonstrou os mais diversos arranjos intra- e interfamiliares e estratégias embasadas em principios
de solidariedade, estratégias associadas a renda e o provimento de alimentos através de atividades extrativistas. Raramente através de estratégias
coletivas ou da reivindicacao de direitos perante o poder publico. As dificuldades associadas a acessibilidade a servigos publicos, mercado de
trabalho, compras ou no escoamento da producao eram de extrema relevancia no contexto da ISAN em SNV. Conclusoes: A concretizacao da
cidadania em SNV emerge o didlogo, a ressignificacdo, o empoderamento, a participacdo social e o fortalecimento da coesao social além do
reconhecimento das pessoas as margens da sociedade como dignos a voz ativa na avaliacao e no desenho das politicas publicas. Os resultados do
estudo apontam ainda para a necesséria reorientagao das acoes pontuais das politicas publicas e uma articulagéo intersetorial, agdes estrurantes
uma necesséria educacao popular e cidada como dispositivo na garantia da alimentacao e de outros DH em SNV. Palavras-chave: Amazonia.
Direito Humano a Alimentacao Adequada. Educacéo popular e cidada. Estratégia s de sobrevivéncia. Inseguranca Alimentar e Nutricional.

Referéncias bibliograficas:: BURITY et al. Direito Humano a alimentacdo adequada no contexto da seguranca alimentar e nutricional. Braslia:
ABRANDH, 2010; 204 p. SILVA, K. C. W. Inseguranca alimentar e nutricional: estratégias utilizadas por moradores da Serra do Navio no contexto
do Direito Humano a Alimentacdo Adequada. Dissertacao apresentada ao Programa de Pés-graduacao strictu senso em Ciéncias da Salde da
Universidade Federal do Amapa. 2015. P. 186.
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Percepcao dos profissionais em relacao a existéncia de
interdisciplinaridade nas equipes de Estratégia de Saude da
Familia da cidade-sede da 52 Regional de Saude do estado do
Paran

AUTOR PRINCIPAL: Patricia Chiconatto | INSTITUIGAO: Universidade Estadual do Centro-Oeste (UNICENTRO) | Guarapuava-PR | E-mail:
pattichic@hotmail.com

Introducdo: A salde deve ser pensada como produto social, resultante de diversos fenémenos, sendo reconhecida como um campo do
conhecimento interdisciplinar e intersetorial. Este fato pode ser confirmado por Araujo et al.(2011), ao demonstrarem a importancia da formagao
e atuacao interdisciplinar com a ampliacao das linhas de cuidados em salide, necessidade de vinculo na relacao interprofissional e com o usuério,
considerando o individuo em sua totalidade.Objetivo: Verificar a percepcao dos profissionais sobre a existéncia de trabalho interdisciplinar em
equipes de Estratégia de Salide da Familia (ESF) da cidade-sede da 52 Regional de Salide do Parand. Método: Foi aplicado aos 214 profissionais
de saude de 33 UBS um questionério validado e autoaplicdvel adaptado de Costa (2002), com o intuito de diagnosticar a interdisciplinaridade
nas unidades, considerando as varidveis de identificacao, formacao profissional e o trabalho na ESF. Foram utilizados os testes de qui-quadro e
exato de Fisher para avaliar o entendimento da existéncia do trabalho interdisciplinar nas equipes. Resultados: Nao houve diferenca estatistica
(p>0,05) entre a percepcao da existéncia de interdisciplinaridade e as varidveis: localizacéo, idade, género, curso de pds-graduacdo, profissao,
tempo de experiéncia profissional, forma de ingresso na instituicéo, coordenacao do trabalho em equipe, responsével pela escolha da coordenacao
da equipe e pelo planejamento das acdes em salde. Entretanto, a maioria dos profissionais com ensino superior (84,7%), que trabalhavam na
instituicdo a menos de 5 anos (77,7%), que relataram a presenca de trabalho coletivo/ em equipe (76,3%), que mencionaram a presenca de
reunides multiprofissionais (73,7%), que citaram o trabalho na ESF como promotor de novas aprendizagens (74,2%) e que relataram a presenca
de um planejamento das agdes em satide (74%) acreditam na existéncia do trabalho interdisciplinar nas equipes (p<0,05). Segundo Scherer et al.
(2013), o trabalho interdisciplinar na ESF deve ser considerado como um processo de construcao de conhecimento e acao, a partir de finalidades
compartilhadas por coletivos de trabalho.Conclusdo: Os profissionais atuantes nas ESFs da cidade-sede da 52 Regional de Saude do Estado do
Parané, em sua maioria alegaram realizar um trabalho interdisciplinar. Palavras-chave: Estratégia Salde da Familia. Pessoal de salde. Politicas
Plblicas de Saude.

Referéncias bibliograficas: ARAUJO, E.M.D. et al. Educac&o interprofissional e promog&o da salide:desafios para estratégias salde da familia. In
CATRIB, AM.F. et al. Promocao da salide no contexto da estratégia da salde da familia.Campinas, SP: Saberes Editora, 2011, p.23-44. COSTA, R.
P. Interdisciplinaridade e Equipes de Salde: um estudo de caso. 2002. 102f. Dissertacao (Mestrado em Engenharia da Produgado) — Programa de
Pés-Graduacao em Engenharia de Producao, UFSC, Floriandpolis, 2002. SCHERER, M.D.A. et al. A construcao da interdisciplinaridade no trabalho
da Equipe de Saude da Familia. Ciéncia & Saude Coletiva, v.18, n.11, p.3203-3212, 2013.
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Avaliacao do indice de infestacdo do mosquito Aedes Aegypti
do ano de 2012 a 2014 no municipio de Medianeira/PR

AUTOR PRINCIPAL: Liliane Herber Zanon | AUTORES: Nathieli Thomas, Glaucio José Gomes, Larissa De Bortolli Chiamolera Sabbi |
INSTITUICAQ: Prefeitura Municipal de Medianeira/PR. Setor Secretaria de Sadde | Medianeira-PR | E-mail: Inzanon.Inz@gmail.com

Atualmente ha um acentuado aumento da incidéncia do mosquito Aedes aegypti propulsor do virus da dengue, zica vitus e febre
chikungunya nos centros urbanos, devido ao descarte inadequado de grande quantidade de residuos solidos, que resultam em focos de
mosquito. Desta forma, a aplicacao de acoes de combate e prevencao ao vetor junto aos agentes de endemias vem sendo desenvolvido
pelo Ministério da Saude através do Programa Nacional de Combate a Dengue (PNCD) em todo o territério brasileiro. Para facilitar tal
atividade faz-se necessério a realizacdo do Levantamento de indice Répido para Aedes aegypti (LIRAa) afim de maximizar as acdes
e minimizar os custos do controle ao vetor. O objetivo deste trabalho foi avaliar a situacdo de infestacdo do mosquito A. aegypti no
municipio de Medianeira nos anos de 2012, 2013 e 2014. Para isso realizou-se uma comparacdo dos indices levantados com as
condicdes climéticas (temperatura e pluviosidade) e quantidade de casos notificados e confirmados no municipio nos referidos anos,
o qual € dividido em cinco estratos. Analisando o indice geral com respeito ao indice de Infestacao Predial dos estratos de Medianeira,
observou-se correlacdo com o0s casos de dengue somente em marco de 2013 no estrato Il, que € formado por trés bairros de classe
média a alta. Os resultados demonstram que as condi¢des climaticas pouco influenciaram nos casos de dengue, sendo que apenas
em marco de 2014 tais fatores apresentaram forte influéncia, com uma temperatura de 23,92 C e pluviosidade de 374,6 mm. Assim,
conclui-se que ao longo dos trés anos 0s principais criadouros com focos foram em cisternas, tambores e piscinas, embora ainda se
encontre nas residéncias muitos resfduos propicios a proliferacao do mosquito, como entulhos e residuos reciclaveis. Com respeito a
populacdo, nota-se a falta de conscientizacéo e a néo realizacdo de exames em unidades de salde quando os mesmos apresentam
sintomas da doenca. Palavras-chave: Aedes aegypti. Levantamento. Proliferacao.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Diretrizes nacionais para prevengao e controle de epidemias de dengue. Brasilia: Distrito Federal,
2009. | BRASIL. Levantamento répido de indices para Aedes Aegypti —LIRAa — para Vigilancia Entomoldgica do Aedes Aegypti no Brasil.
Brasflia: Distrito Federal, 2013.
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Perfil epidemioldgico das vitimas fatais de causas
externas beneficiarias de planos de satide no Brasil

AUTOR PRINCIPAL: Josemar Batista | AUTORES: Vanessa Denardi Antoniassi Baldissera | INSTITUICAO: UEM | Maringd-PR | E-mail:
josemar.batista@hotmail.com

Introducao: as Causas Externas (CE) configuram-se em um conjunto de lesdes ou quaisquer outros agravos a saude de inicio subito
que podem ou n&o levar ao 6bito. Torna-se essencial conhecer as causas e o perfil de mortalidade por CE entre clientes das operadoras
de salde, ja que, aproximadamente, 24% da populacao brasileira possue seguros e planos de salde no Pais. Objetivo: caracterizar o
perfil epidemiolégico dos casos notificados de mortalidade por CE em beneficidrios de planos de salide no periodo de 2005 a 2009.
Método: estudo epidemioldgico, ecoldgico, com delineamento transversal cuja fonte de dados foi o Sistema de Informacéo sobre
Mortalidade em Satide Suplementar disponiveis pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide (DATASUS), acessado
durante os meses de janeiro e fevereiro de 2016. Realizou-se a andlise utilizando-se de estatistica descritiva. Resultados: evidenciou-se
um registro de 49.037 dbitos, sendo 75,8% do sexo masculino e 24,2% do sexo feminino. Observa-se uma prevaléncia de mortalidade
na populacdo com faixa etéria produtiva dos 20 aos 59 anos de idade (65,7%) .Quanto a causa da mortalidade houve predominio das
causas nao intencionais (53%) em relagao as causas intencionais (27,1%). Destacaram-se os 6bitos por acidentes (40,1%), outros
(19,9%), as agressoes (19,1%) e as quedas (8,1%). Os vitimados eram, em sua maior frequéncia, solteiros (45,1%), da cor/raca branca
(68,7%), escolaridade entre cinco e onze anos (34,1%), sendo o hospital o local prevalente da notificacao desses agravos (54,0%).
Conclusao: observou-se que o perfil de mortalidade por CE na populacdo beneficidria dos planos privados de satide no Brasil apresenta
perfil semelhante ao da populacdo em geral e, conhecer o perfil epidemioldégico dos ébitos por acidentes e violéncias sustentam agoes
preventivas e educativas com praticas interdisciplinares na Atencao Primaria a Salde. Palavras-chave: Mortalidade, Causas externas.
Satde Suplementar. Epidemiologia. Sistemas de informacao.

Referéncias bibliograficas: DINIZ, C.G., et al. Perfil de morbimortalidade de usuérios de planos privados de satide no Brasil: um reviséo
integrativa da literatura. Revista Brasileira de Ciéncias da Salde, v.12, n. 39, p.53-58, 2014. Disponivel em: < http://seer.uscs.edu.br/
index.php/revista_ciencias_saude/article/view/2098> | GONSAGA, RAT., et al. Avaliacao da mortalidade por causas externas. Rev. Col.
Bras. Cir. v.39, n.4, p.263-267, 2012. Disponivel em:< http://dx.doi.org/10.1590/S0100-69912012000400004>
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Fatores biogeograficos do loxoscelismo no espaco urbano
de Ponta Grossa, Parang, Brasil

AUTOR PRINCIPAL: Vinicius Fernandes | AUTORES: Isonel Sandino Meneguzzo | INSTITUICAO: Universidade Estadual
de Ponta Grossa | Ponta Grossa-PR | E-mail: viniciusfbio@hotmail.com

Introdugao: A urbanizacdo mudou os habitos de vida humanos e de animais, abrindo espago para novos estudos no ambito da
Biogeografia, essenciais para nortear politicas de salde publica e conscientizagdo ambiental. Nesse sentido, o processo de urbanizacdo
altera microambientes propiciando uma possivel invasao e proliferagcao de animais no meio urbano, evidenciando assim, um problema
de salde publica (ALBUQUERQUE, et al. 2007). Objetivo: Analisar os fatores biogeograficos que influenciam a distribuicdo dos
acidentes com aranhas do género Loxosceles, no espaco urbano de Ponta Grossa, entre 12 de janeiro de 2012 a 31 de dezembro de
2014. Material e Métodos: Foram coletados dados referentes aos acidentes com Loxosceles, a partir das Fichas de Investigagdo
de Acidentes por Animais Peconhentos do Sistema de Informagao de Agravos e Notificacdo (SINAN), disponibilizados pela Secretaria
de Estado da Salde do Parana (SESA). Os dados referentes a temperatura média foram coletados junto ao Sistema Meteorolégico do
Parana (SIMEPAR). Trabalhos de campo permitiram identificar as caracteristicas ambientais dos locais em que ocorreram 0s acidentes.
Resultados: No recorte témporo-espacial da pesquisa foram registrados 840 casos. Desse total, aproximadamente 97% ocorreram
em bairros, com disposicéo inadequada de residuos sélidos e/ou em residéncias de madeira. Os outros 3% se restringem a porcao
central da cidade. Confrontando a variavel temperatura média com a distribuicao dos agravos nos diferentes meses do ano, foi possivel
constatar que as maiores incidéncias se deram nos meses mais quentes, 0s quais concentraram 36% do total de casos para o periodo,
sendo: em 2012, 97 casos; em 2013, 88 e em 2014, 118 casos. Conclusao: Constatou-se que existe uma relacéo direta entre
temperatura média, condicbes ambientais e a ocorréncia de acidentes. Dessa forma, sdo necessarias campanhas de conscientizacao
ambiental com intensificacdo nos meses mais quentes. Palavras-chave: Loxosceles. Acidentes. Biogeografia.

Referéncias bibliograficas: ALBUQUERQUE, E. S; CANDIOTTO, L. Z. P.; CARRIO, B. R.; MONASTIRSKY, L. B. A nova natureza do mundo
e a necessidade de uma Biogeografia “social”. GEOSUL, Floriandpolis, v. 19, n. 38, p. 141-158, jul./dez. 2004. | SESA. Secretaria
de Estado da Salde. Dados de acidentes com aranha Loxosceles no municipio de Ponta Grossa, 2012-2014. Curitiba: Sesa, 2015.
| SIMEPAR. Sistema Meteorolégico do Parané. Dados de temperatura média para o municipio de Ponta Grossa, 2012-2014. Curitiba:
Simepar, 2015.
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Caracterizacdo do Ambulatério de Acidentes com exposicéo
a material biolégico do CISMEPAR

AUTOR PRINCIPAL: Maria de Fatima Oliveira Hirth Ruiz | AUTORES: Mary Mishina Okano | INSTITUICAO: CISMEPAR |
Londrina-PR | E-mail: fatima.enferm@cismepar.org.br

0 Consorcio Intermunicipal de Salde do Médio Paranapanema (CISMEPAR) atende 21 cidades da 172 Regional de Salde do Parana,
com consultas especializadas, exames e procedimentos diversos. Segundo o Anudrio Estatistico de Acidente de Trabalho, em 2013
houve no Brasil 717.911 casos, sendo 559.081 com CAT (Comunicagao de Acidente de Trabalho) e 158.830 sem registros. No Parana
foram 52.132 casos. Dentre esses acidentes temos aqueles com exposicdo a material bioldgico, principalmente em trabalhadores
da drea da salde. A Norma Regulamentadora (NR) 32 estabelece diretrizes para implementar medidas de protecdo a seguranca e
salide dos trabalhadores da drea de saude: uso de EPI (equipamento de protecao individual), higienizacdo de maos, vacinagao contra
hepatite B, tétano e difteria, entre outras. Frente as necessidades de um local para seguimento de clientes que tiveram acidente com
material biolégico, o0 ambulatério foi implantado em 03/11,/2010, em parceria com Hospital Anisio Figueiredo e Secretaria Municipal
de Satde de Londrina. Apds acidentes envolvendo sangue e/ou flufdos corporais, 0 acidentado deve receber atendimento profilatico de
emergéncia, pois, para atingir maior eficacia em relacao ao HIV e hepatite B, as intervengdes necessitam ser precocemente realizadas
(iniciadas até 4 horas da exposicao). O acidentado deve ser encaminhado para o Hospital Anisio Figueiredo que iniciara o tratamento
(coleta de exames, quimioprofilaxia se necessério) e agendamento da primeira consulta no ambulatério do CISMEPAR. De 03/11,/2010
7 18/12/2015, foram atendidos: 1.431 pacientes, 63,17% com fonte conhecida; 36,82% de fonte desconhecida. Até 2012 ndo eram
registrados os locais de ocorréncia = 28,09%. Locais de ocorréncia entre 2012 e 2015: HOSPITAIS E CLINICAS = 35,08%, UNIDADES
BASICAS DE SAUDE = 9,71%, CONSULTORIOS DENTARIOS = 5,73%, LABORATORIOS = 5,66%, RECICLAGEM = 2,79%, OUTROS = 7,26%.
Tiveram acidente e ndo agendaram consulta: 5,52%. Faltaram a 12 consulta e ndo reagendaram consulta: 6,57%. Pacientes com fonte
HIV POSITIVA: 1,11%. Abandono de tratamento: 24,89%. Missdo do ambulatério: esclarecer a populacdo atendida no reconhecimento
dos riscos ocupacionais. Estimular adocdo de politicas de prevencéo e protegao ocupacional. Orientar uso correto de EPIs. Fazer
acompanhamento dos pacientes. Organizar fluxo de atendimento na 172 Regional de Salde. Fazer busca ativa de faltosos para um
tratamento efetivo. Palavras-chave: Acidente. Bioldgico. EPI.




EIXO TEMATICO: Vigilancia em Salde
Investigacdo epidemioldgica de intoxicagdo exégena
intencional entre adolescentes

AUTOR PRINCIPAL: Milena da Costa | AUTORES: Leandro Rozin | INSTITUICAO: Faculdades Pequeno Principe |
Curitiba-PR | E-mail: mi.enfermagem fpp@gmail.com

TRABALHO 16

Introducao: a intoxicagdo exdgena é responsavel por 70% dos casos de tentativas de suicidios notificados em todo Brasil. E a segunda
causa de morte em individuos de 10 a 24 anos. De forma intencional, o suicidio € considerado problema de saude publica que envolve
0 adolescente por estar em fase de transicao, exposto as vulnerabilidades fisicos, sexuais, cognitivos e emocionais. A ocorréncia desses
casos deve ser notificada através da ficha denotificacao do SINAN, que possibilita investigar e analisar os acometimentos por esse
agravo. Objetivos: Realizar levantamento epidemioldgico dos casos notificados e identificar o perfil dos adolescentes acometidos por
intoxicagdo exdgena intencional no municipio de Curitiba no periodo de 2007 a 2014. Método: estudo documental, descritivo com
abordagem quantitativa, que analisou 1.547 notificagdes por intoxicacdo exégena intencional entre adolescentes (10 a 19 anos), que €
a base para a investigagao epidemioldgica. Os dados foram analisados com software GraphPad Prism através do T-test com significancia
de p<0,05. A pesquisa teve aprovacao do CEP sob CAEE n? 49679315.7.0000.5580. Resultados: entre os anos de 2007 e 2014
a distribuicao foi linear, com pouca diferenca para o aumento ou redugao conforme o passar dos anos. As intoxicacoes exdgenas
intencionais entre adolescentes prevaleceram no sexo feminino (80,0%), idade entre 16 e 19 anos (64.19%), raca branca (73,6%),
escolaridade entre 52 e 82 série e ensino médio incompleto (34,1%), nao gestantes (55,2%). Local de exposicao na prépria residéncia
(94,8%), por via digestiva (99,4%), com uso de medicamentos (77,7%). Desses adolescentes, 69,2% foram atendidos em ambulatério,
e 76,5 desses ndo necessitou de internamento hospitalar. Dentre os casos, 91,14% teve cura sem sequelas, menos de 1% foi a ébito
pela intoxicacdo intencional. Importante constatar que indmeros foram os dados subnotificados ou ndo preenchidos a exatificar o
estudo. Conclusado: a adolescéncia merece maior atencao e cuidado devido a sua vulnerabilidade. Pais, educadores e profissionais
de salide devem atentar-se aos sofrimentos externalizados para identificacao de risco para intoxicagdo exdgena intencional. E preciso
aproximar aadolescéncia dos servigos de saulde para que a prevencao seja efetiva. Palavras-chave: Intoxicacdo exégena. Suicidio em
adolescentes

Referéncias bibliograficas: BRAGA, L. D. L; DELL'AGLIO, D. D. Suicidio na adolescéncia: fatores de risco, depressao e género.
Contextos Clinicos, v. 6, n. 1, p. 214, 2013.
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Aplicacao de instrumentos de avaliacdo em idosos de uma area

sem Estratégia Saude da Familia: um relato de experiéncia

AUTOR PRINCIPAL: Giselle Fernanda Previato | AUTORES: lara Sescon Nogueira, Vanessa Denardi Antoniassi Baldissera |
INSTITUICAO: Universidade Estadual de Maringé | Maringd-PR | E-mail: giselle_previatto@hotmail.com

Caracterizagao do problema: A avaliagao global da pessoa idosa € essencial para que se verifique o estado cognitivo, funcional, de
humor e de vulnerabilidade desse individuo, de maneira habil e para prevencao de complicacoes, a fim de estabelecer um diagndstico,
progndstico, planejamento e execucdo de agdes adequadas as suas necessidades biopsicossociais. Fundamentacao tedrica: O
processo do envelhecimento € multidimensional, assim, o uso de escalas se faz necessario para a pratica clinica e de cuidado e para
instrumentalizar a avaliacdo global da pessoa idosa. Descrigao da experiéncia: Trata-se de uma experiéncia baseada na aplicacéo de
escalas e instrumentos de avaliagdo em idosos, sendo eles o Mini Exame do Estado Mental (MEEM), Indice de Katz, Escala de Lawton e
Brody, Protocolo de Identificagao do Idoso Vulnerdvel (VES-13) e a Escala de Depressao Geridtrica de Yasavage (GDS-15), para avaliagdo
cognitiva, de capacidade funcional para atividades de vida diéria e instrumental, de vulnerabilidade e de humor, respectivamente, em
idosos acompanhados por alunos de graduacéo de Enfermagem de um projeto de extensao universitario, que acompanha idosos
em uma area com 1.300 residentes sem cobertura de Estratégia Salde da Familia, em um municipio do Norte do Parang, Brasil.
Resultados: Foram realizadas visitas domiciliares e aplicadas escalas e instrumentos para avaliacao global de 117 idosos, de um total
de 125 idosos residentes na area. Cada aluno de Enfermagem realizava a avaliagao global por meio de visitas domiciliares semanais
e aplicacéo de cinco instrumentos, incluindo um questionario sociodemografico, conforme aceitacao e condicoes favoraveis do idoso
para responder o solicitado. Além das informagdes obtidas com as respostas dos questionarios, foi possivel a criacdo de vinculo para
assisténcia individualizada. Efeitos alcang¢ados: A experiéncia foi muito positiva e permitiu o levantamento de uma avaliacdo global
desses idosos, pautada em dados mais consistentes, que vao além do observacional e do exame fisico geral. Recomendagées: Os
resultados encontrados por meio da experiéncia relatada permite considerar o domicilio como espago e cenario para a consulta de
Enfermagem qualificada aos idosos além de ferramenta para formagao de vinculo. Palavras-chave: Salde do Idoso. Atencao Priméria
em Salde. Avaliagdo do idoso.
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Internacao por condicdes sensiveis a atencéo primaria em
idosos no estado do Parana de 2000 e 2012

AUTOR PRINCIPAL: Giselle Fernanda Previato | AUTORES: lara Sescon Nogueira, Vanessa Denardi Antoniassi Baldissera |
INSTITUICAO: Universidade Estadual de Maringé | Maringa-PR | E-mail: giselle_previatto@hotmail.com

Introducao: as condicdes sensiveis a atencao primaria sGo um conjunto de problemas de salide para os quais a efetiva acéo da atencdo
priméria diminuiria o risco de internagdes hospitalares. Um dos instrumentos utilizados para verificar o desempenho e a qualidade da
Atencéo Priméria a Salde (APS) é a andlise do indicador de Internagdes por Condigdes Sensiveis a Atencao Primaria (ICSAP). Objetivo:
analisar as internacdes por condicdes sensiveis a atencdo primaria no estado do Parand. Métodos: estudo ecoldgico descritivo, de
abordagem quantitativa, com base nos dados sobre ICSAP do Sistema de Indicadores de Salde e Acompanhamento de Politicas do
Idoso (SISAP Idoso) e do Sistema de Internacdo Hospitalar do Sistema Unico de Satide (SIH/SUS), referentes a idosos com idade entre
60 e 74 anos, residentes no estado do Parané (PR). Foram levantados e comparados o ntimero absoluto de ICSAP, a sua proporgéo,
calculada com o nimero total de ICSAP de idosos de 60 a 74 anos no SUS, dividido pelo nimero de internagdes de idosos de 60 a 74
anos, multiplicado por 100 e as taxas de internacoes totais de ICSAP, que utiliza o nimero total de ICSAP de idosos de 60 a 74 anos
no SUS, dividido pela populacao idosa de 60 a 74 anos, multiplicado por 10000, referentes aos anos de 2000 e 2012. Resultados:
O nudmero de ICSAP em idosos no ano de 2000 foi de 59593 internacdes, correspondendo a 51,87% do total de internagdes nessa
faixa etdria, com taxa de 736,23. Em 2012, o nimero de ICSAP foi de 41334, o que correspondeu a 32,77% das internagdes, com
taxa de 349,04. As trés condigdes sensiveis com maiores taxas e proporgoes de internacéo tanto em 2000 quanto em 2012 foram a
insuficiéncia cardfaca, as doencas pulmonares e as cerebrovasculares, todas apresentando diminuicéo referente aos dois anos. Ficou
assim evidente a acentuada redugdo das ICSAP em idosos no Parand, em relacdo a 2000 e 2012. Conclusao: a ocorréncia de ICSAP
aponta a necessidade de outras investigacdes sobre possiveis fatores que ainda estejam interferindo na resolutividade da APS no Parand,
para que continue diminuindo cada vez mais a taxa de internacdes, principalmente em idosos. Palavras-chave: Atengao Priméria a
Salde. Hospitalizagao. Satide do Idoso.

EIXO TEMATICO: Vigilancia em Saude TRABALHO 26

Avaliacdo do controle de temperatura no transporte de
hemocomponentes em Hospital Filantrépico de Paranavai-PR

AUTOR PRINCIPAL: Romir Rodrigues | AUTORES: Sandra de Souza Schiller | INSTITUICAO: Hemoncleo Regional de Paranavar |
Paranavai-PR | E-mail: romir.rodrigues@sesa.pr.gov.br

Introdugao: As hemacias, mesmo em solugdes preservadoras, sofrem lesdes de armazenamento, com alteracdes morfolégicas,
gasométricas e bioquimicas, ocasionando actmulo de biorreativos, interferindo na qualidade transfusional, podendo gerar reacdes.
Adicionalmente, € importante o controle da temperatura de transporte, pois reaces bioquimicas e moleculares das heméacias sao
diminufdas pela reducédo da temperatura (BERTOLETTI, 2011). Para evitar estas alteragdes, o transporte do Concentrado de Hemécias
(CH), segundo a Res. 34/14 - ANVISA (BRASIL, 2014) e Port. 158/16 (BRASIL, 2016) deve ser realizado em temperaturas que variam
de 10 C a 100 C. Objetivo: avaliar o Controle de Temperatura de Transporte (CTT) entre hemontcleo e hospital filantrépico, avaliando
o tempo de transporte, temperaturas de transporte e total de devolugdes dos CTT. Método: Estudo descritivo e transversal com
informacgoes digitais de 749 CTT de CH coletados no Hemondcleo Regional de Paranavaf, usando o programa Report Smith e planilha
Microsoft Excel, no perfodo de 01 de junho de 2012 a 30 de junho de 2014, analisando tempo do transporte, leituras de temperaturas
(atual, méxima e minima), condicoes de transporte (satisfatério ou insatisfatério), total de Requisicoes de Transfusdo (RT) atendidas,
total de retorno dos CTT. Foram excluidos deste estudo os CTTs ilegiveis ou preenchidos incorretamente. Andlise estatistica descritiva
pelo programa StatDisk 10.4s Resultado: Das 3615 RTs atendidas, apenas 41,90% dos CTT foram devolvidos, sendo 73,30% com
leituras de temperaturas insatisfatdrias, 49,72% sem tempo de transporte, 38,07% com auséncia de leituras de temperatura , 10,20%
com temperatura abaixo de 1°C e 32,79% com temperatura méxima acima de 10°C. Conclusoes: Nestas condicoes de transporte,
o0s CHs podem sofrer lesdes de armazenamento, requerendo agdes imediatas, através da educacao continuada efetiva, envolvendo
hemocentros e hospitais conveniados, melhorando a qualidade do CH a ser transfundido, prevenindo reacées transfusionais. Palavras-
chave: Lesoes por armazenamento. Controle de Temperatura de Transporte. Implicacdes hemotransfusionais.
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A polifarmécia e a vulnerabilidade de idosos residentes em
area sem cobertura de Estratégia Saude da Familia

AUTOR PRINCIPAL: lara Sescon Nogueira | AUTORES: Giselle Fernanda Previato, Ana Carla Borghi, Vanessa Denardi Antoniassi
Baldissera | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Maringa | Maringa-PR | E-mail: iara_nogueira@hotmail.com

Introducgao: A polifarmécia € definida como o uso regular e concomitante de cinco ou mais medicamentos por dia para condicoes
cronicas diferentes (MONTEIRO et al, 2014). O envelhecimento traz consigo a ocorréncia de mdltiplas doencas cronicas simultaneas
e implica na utilizacdo da polifarmacia, principal fator de risco para iatrogenia, causadora de prejuizos a salde, o que pode ocasionar
declinio funcional e cognitivo, tornando o idoso vulneravel (LUCCHETTI et al, 2010). Objetivos: Identificar a relacao entre a polifarmacia
e a wulnerabilidade de idosos residentes em drea sem cobertura de Estratégia Salde da Famflia (ESF), de uma Unidade Basica de
Saude, localizada no municipio de Maringa-PR. Métodos: Trata-se de estudo quantitativo e descritivo de corte transversal, realizado com
idosos residentes em érea sem cobertura da ESF no municipio de Maringé-PR, no periodo de outubro de 2014 a margo de 2016. Os
dados foram coletados por meio de entrevistas semiestruturadas no domicflio do idoso utilizando dois instrumentos: um questionario
que versava sobre 0 uso de medicacdes, e 0 Protocolo de identificacdo do Idoso Vulneravel (VES-13), instrumento que avalia o grau de
vulnerabilidade de idosos. Inicialmente o VES-13 classifica os idosos em dois grupos: Vulneraveis (VES-13 > 3) e Nao Vulneraveis (VES-
13. Palavras-chave: Salde do Idoso. Enfermagem. Vulnerabilidade em Salde. Polifarmécia.

Referéncias bibliograficas: LUZ, L. L. et al. Primeira etapa da adaptacao transcultural do instrumento The Vulnerable Elders Survey
(VES-13) para o Portugués. First stage of the cross-cultural adaptation of the instrument The Vulnerable Elders Survey (VES-13). Cad.
Saude Publica, 2013. LUCCHETTI, Giancarlo et al. Fatores associados a polifarméacia em idosos institucionalizados. Rev. bras. geriatr.
gerontol, v. 13, n. 1, p. 51-58, 2010. MONTEIRO, Olinda Raquel Barros et al. The occurrence of polypharmacy among elderly assisted
by the family health strategy,/Polifarmécia entre idosos assistidos pela estratégia salde da familia. Revista de Enfermagem da UFPI, v.
3,n. 2, p. 5661, 2014.
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Relato de experiéncia: implantacdo do Ambulatério de Unidade
da Mama - Centro de Especialidades CISMEPAR

AUTOR PRINCIPAL: Gislainy Silvia Camargo Ricardo | AUTORES: Silvia Karla A. V. Andrade, Mary Mishina Okano |
INSTITUICAO: CISMEPAR | Londrina-PR | E-mail: gislainy.unidmama@cismepar.org.br

O CISMEPAR, Consércio Intermunicipal de Saide do Médio Paranapanema, atua como ferramenta de articulacdo dos gestores municipais
de saude de 21 municipios da 172 Regional de Salde do Parana. Segundo o Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva
(INCA) o Cancer de Mama € o tipo de cancer mais comum entre as mulheres no mundo e no Brasil, corresponde por cerca de 25% dos
€asos nNovos a cada ano. A detecgao precoce impacta na reducao da mortalidade por essa doenca. Baseado nesta necessidade foi criada
a Unidade da Mama como componente da Rede de Atencéo a Oncologia, que atua como referéncia especializada para deteccé@o precoce
do cancer de mama. A Unidade da Mama acolhe pacientes com exames de mamografia com elevado risco de malignidade para cancer
de mama, procedentes das Unidades de Atencdo Primdria em Salde. Essa Unidade conta com uma equipe interdisciplinar. O diagndstico
€ realizado no periodo de 14 a 21 dias apés a realizacao do exame de rastreamento e encaminhamento para o CACON (Centro de
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia) para realizacdo do tratamento cirlirgico e sistémico.Frente as necessidades descritas, o
CISMEPAR juntamente com a SESA desenvolveu e implantou o ambulatério de deteccao precoce e encaminhamento para tratamento do
cancer de mama, denominado como UNIDADE DA MAMA, com inicio das atividades em 05/05/2015. Esse ambulatério representa um
novo conceito em atengado a essa doenga. Desde o inicio do atendimento da Unidade Da Mama em 05/05/2015 até 31,/03/2016 foram
atendidos:Usuarios, sendo estes: 1137 Consultas de Mastologia Geral = 65% (pacientes com Bi-Rads 3);,603 Consultas de Mastologia
na Unidade da Mama = 35% (pacientes com Bi-Rads 0,4 e 5); 186 Primeiras consultas na Unidade da Mama = 31%. Foram realizados:
844 Mamografias; 590 Ultrassom de mamas; 199 Core Biopsy de lesoes suspeitas; 58 Puncdes Aspirativas por Agulha Fina de ndédulos
suspeitos.262 consultas de Enfermagem;94 Atendimentos de Psicologia. Dos 186 atendimentos: 94 pacientes foram encaminhados
ao CACON =49%. Destes, 68 casos ja confirmados para neoplasia = 72%. E, 26 casos para complementacdo de diagndstico = 28%.
Percebemos que a implantacdo da Unidade da Mama, com o compromisso e apoio de uma equipe humanizada, estruturada e acoes
para a deteccéo precoce do cancer de mama, contribuiram para o encaminhamento mais rapido destas pacientes, favorecendo assim o
progndstico de cura e melhorando a qualidade de vida destes usudrios do SUS. Palavras-chave: Mama. Diagndstico Precoce.

Referéncias bibliograficas: Diretrizes para deteccdo precoce do cancer de mama no Brasil/ Instituto Nacional de Cancer José Alencar
Gomes da Silva — Rio de Janeiro: INCA, 2015 Fonte: Sistema Sollus - CISMEPAR http://www.inca.gov.br
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EIXO TEMATICO: Vigilancia em Salde TRABALHO 39
Impacto dos programas de prevencao da mortalidade materna
e infantil no estado do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Veronica Francisqueti | AUTORES: Maria Antonia Ramos Costa | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Parana-
Campus Paranavarl

ParanavaiPR | E-mail: veronicafrancisqueti@hotmail.com

Introdugao: A reducdo da mortalidade materna e infantil, sempre foi algo almejado perante as politicas de salde do Estado do
Parana. Desta forma houve o surgimento da Rede Mae Paranaense, adotada pelo estado do Parand, baseada na experiéncia do Mae
Curitibana que diminuiu a mortalidade materna e infantil através do desenvolvimento de estratégias de captacdo precoce da gestante,
acompanhamento no pré-natal e com a crianca, além de incorporar a gestante ao hospital para desenvolver um apropriado cuidado
no parto (PARANA, 2014). Objetivo: Analisar por meio de uma revisao integrativa, a evolugao dos programas implantados na drea da
prevencdo da mortalidade materno e infantil e identificar as conquistas obtidas por estes. Método: O estudo teve uma abordagem
qualitativa, utilizando uma revisao de literatura, e pesquisas em bases de dados online. Resultado: Dentre os programas adotados pelo
Brasil esta o Pacto Nacional pela Reducéo da Mortalidade Materna e Neonatal, implantado no ano de 2006, que ndo obteve o éxito
esperado. Ja em 2011 com a criacdo da Rede Cegonha e em 2012 com a Rede Mae Paranaense, houve um declinio nos indices de
mortalidade materna e infantil, embora de forma lenta e desigual, nas diversas regices do pais. Conclusao: Observa-se que ndices de
mortalidade materna e infantil estao sendo reduzidos, mas percebe-se a necessidade de implementagao de processos permanentes de
educacao para todos os profissionais de salde para que os mesmos adotem a humanizacdo do parto e as diretrizes preconizadas pela
Rede Mae Paranaense, pois assim obter-se-4 um impacto maior em relacéo a reducdo da mortalidade materna e infantil no estado do
Parané. Palavras-chave: Mortalidade materno-infantil. Rede Cegonha. Rede Mae Paranaense

Referéncias bibliograficas: PARANA. Secretaria de Estado da Salide do Parané. Linha Guia — Rede M&e Paranaense, 2014.
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Atividades desenvolvidas pelo CTA/SAE-CISCOPAR para
populacdo privada de Liberdade

AUTOR PRINCIPAL: Marcos Fernando Soares | AUTORES: Karla Dayanna de Aimeida Lorensetti Roman, Jessica Leonita Sartor,
Fabiane Madalena Krewer Barbian, Suzana Guizzo | INSTITUICAO: CISCOPAR - Consdreio Intermunicipal de Satide Costa Oeste do Parand
| Toledo-PR | E-mail: cta@ciscopar.com.br

Problema: No estado do Parand, segundo relatério de abril de 2012 do Departamento Penitencidrio Nacional, haviam 13.097
presos, sendo 10.24% (1342) mulheres (Dell Agnolo et. al., 2013). Fundamentacao tedrica: Varios sdo os fatores descritos pelos
pesquisadores sobre as causas da criminalidade, sendo considerada como um fendmeno complexo que engloba fatores bioldgicos,
genéticos, psicoldgicos, psiquiatricos, econdmicos, sociais etc., conforme apontado por Del Agnolo et. al. (2013). Ja Peres et. al. (2002),
afirma que 69% dos adolescentes encarcerados em Sao Paulo iniciaram a vida sexual entre 0s oito e treze anos de idade. Destes, 12%
ja trocaram sexo por algum tipo de beneficio, 38% tiveram algum sintoma de doenca sexualmente transmissivel, 35% referiram 15 ou
mais parceiros sexuais. Descricao da Experiéncia: O CTA/SAE é um servigo de salde o qual integra o Consdrcio Intermunicipal de
Salde Costa Oeste do Parana — CISCOPAR. Além de acdes especificas para HIV/AIDS, segue as diretrizes do SUS em relacdo a equidade
ao acesso ao diagnostico e tratamento de Doencas Sexualmente Transmissiveis bem como a brevidade na resolutividade dessas
doengas uma vez que o CTA/SAE disponibiliza o diagndstico, controle e assisténcia (inclusive dispensacdo de medicacao) aos portadores
de DSTs/HIV/AIDS, Hepatites Virais, Hansenfaase e Tuberculose. Visto que, o grande nimero de pessoas privadas de liberdade, sao
encaminhadas ao servico de referéncia para tratamentos de DSTs/HIV/AIDS e outros agravos. O CTA se desloca anualmente ou quando
solicitado para coleta desses exames e consultas de enfermagem com foco nas DSTs. Efeitos alcancados: Desde 2012 o CTA
vem ampliando acesso da populagdo privada de liberdade, principalmente dos seguimentos mais vulnerdveis. Entre as acdes estao a
prevencdo e o diagndstico pela infeccdo do HIV, Sffilis e as Hepatites B e C. No ano de 2015 foram realizadas intervencdes em 220
encarcerados, sendo notificados 02 novos casos de para HIV positivo para o sexo masculino, 10 novos casos de Sifilis sendo que destes,
06 eram homens e 04 em mulheres e dois novos casos de Hepatite C no sexo masculino. Recomendacgées: Os achados sugerem
que devemos ter constante preocupagao com os individuos em situagao de encarceramento, uma vez que muitos poderao receber a
liberdade com o tempo ou, mesmo encarcerados, alguns recebem visita intima, além dos riscos relacionados a violéncia, justificando a
atencao permanente. Palavras-chave: CTA. DSTs. Privada de Liberdade. Encarcerados.

Referéncias bibliograficas: DELL AGNOLO, C. M. Et al. Perfil de Mulh
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Indicadores de morbimortalidade e operacionais de tuberculose
nos municipios da 172 Regional de Saude, Londrina, Parana, no
periodo de 2007 a 2014

AUTOR PRINCIPAL: Juliana Candida Fernandes | AUTORES: Paulo Victor de Sousa Viana | INSTITUICAO: Ministério da Saude,
Fundacao Oswaldo Cruz,Escola Nacional de Satide Publica, Escola de Governo em Satide, Centro de Referéncia Professor Hélio Fraga |
Rio de Janeiro-RJ | E-mail: julicandida@gmail.com

Apesar do grande avanco das estratégias para o controle da Tuberculose (TB), ela continua a ser uma das principais causas de
morte por doengas infecciosas no mundo, em todo territério brasileiro e principalmente na regiao deste estudo, por isso o objetivo
foi de avaliar os indicadores de morbimortalidade e operacionais relacionados a tuberculose nos municipios da 172 Regional de
Salde do Parand, nos anos de 2007 a 2014. A metodologia utilizada foi um estudo descritivo e retrospectivo de alguns indicadores
selecionados de acordo com sua relevancia e conforme as pactuacées nacionais. Os dados foram apresentados em forma de
percentuais, taxas, coeficientes e razoes na forma de tabelas, graficos e mapas e adquiridos através do Departamento de Informética
do SUS (DATASUS) e tabulados no TABNET e apds estruturados em planilhas eletronicas no Microsoft Excel 2010 (Microsoft Corp.,
Redmond, WA, USA) e posteriormente analisados e discutidos a partir dos referenciais tedricos relacionados. Verificou-se que a
incidéncia média de TB na 172 Regjonal de Salde no perfodo avaliado foi de 23,2 por 100.000 habitantes, relativamente baixa
comparada a outras regides brasileiras, mas parecida com a incidéncia do Estado do Parand. Foi constatado ainda melhora em
alguns indicadores como a proporgao do Tratamento Diretamente Observado (TDO), testagem para o HIV, solicitacdo de cultura para
retratamento nos casos de TB, mas outros que sao fundamentais como: cura, abandono e a mortalidade, teve pouca variagao ao
longo dos anos. Levando a necessidade de rever as estratégias utilizadas e propor outras a fim de causar impacto em todos 0s
indicadores de morbimortalidade relacionados a tuberculose na 172 Regional de Salde do Estado do Parand. Palavras-chave:
Epidemiologia da Tuberculose. Vigilancia Epidemioldgica da Tuberculose. Andlise situacional da TB.
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Saude e prevenc¢ao nas comunidades indigenas na regido Oeste do Paranéa

AUTOR PRINCIPAL: Suzana Guizzo | AUTORES: Marcos Fernando Soares, Jessica Leonita Sartor, Daniela Aparecida Pollis Brandini,
Karla Dayanna de Almeida Lorensetti Roman | INSTITUICAO: CISCOPAR - Consdrcio Intermunicipal de Sadde Costa Oeste do Parana |
Toledo-PR | E-mail: cta@ciscopar.com.br

Problema: A epidemia de AIDS, sffilis e Hepatites Virais no Brasil configura 0 aumento proporcional nas transmissoes heterossexuais, principalmente
entre o sexo feminino. Fundamentacgao Tedrica: E notério também que a populacdo com baixo nivel de escolaridade continua sendo a mais
atingida (BRASIL, 2008). De acordo com a Lei n2 9836 de setembro de 1999, designa que “a oferta de servicos de salide a populagdo indigena,
deve obrigatoriamente levar em consideracao a realidade local, bem como as especificidades da cultura dos povos indigenas” a lei também coloca
que € necessério realizar uma abordagem diferenciada e global contemplando sempre aspectos de assisténcia de salde, saneamento basico,
nutricdo, meio ambiente e educacdo sanitéria. Descricao da Experiéncia: A acdo que é desenvolvida pelo CTA/SAE (Centro de Testagem e
Aconselhamento/Servico de Atendimento Especializado), servicos oferecidos pelo Consorcio Intermunicipal de Saude Costa Oeste do Parand
(CISCOPAR) em parceria com o Servigo Especial de Salde Indigena (SESAI), nas comunidades indigenas e vem como resposta a essa necessidade
de ampliacao do acesso a saude como direito de todos conforme escrito na legislacao atual da lei n2 8080 (BRASIL, 2010). Assim, o CISCOPAR e o
SESAI realizam anualmente campanhas nas cidades de Diamante do Oeste, Terra Roxa e Guaira, onde estao localizadas as comunidades indigenas
no territério de abrangéncia do consdrcio. Efeitos Alcancados: As acoes desenvolvidas ao longo dos anos possibilitaram uma maior proximidade
das comunidades indigenas, bem como o estabelecimento de vinculo entre servico de saulde e os povos indigenas. O CISCOPAR desde 2012, j&
realizou dentro das comunidades indigenas do Oeste do Parand de mais de 1000 exames laboratoriais de HIV, Sffilis, Hepatite B e Hepatite C,
sendo que desses nimeros apresentados tivemos como resultados sorologias reagentes para HIV e sffilis. Recomendacées: Destacamos ainda a
adesao e a aceitacao do servico de saude introduzido na comunidade indigena. Isto tem promovido um melhor acompanhamento das indias que
estdo gestantes, como também uma prevaléncia na conscientizacao do cuidado com a satde. Por esta razao todo o trabalho deve ser feito levando
em consideracdo aspectos culturais de cada tribo. Palavras-chave: Indigena Vinculo. HIV. Sffilis.

Referéncias bibliograficas: Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Salde. Programa Nacional de DST e Aids. Contribuicdo dos Centros
de Testagem para universalizar o diagndstico e garantir a equidade no acesso aos servicos. Brasilia. Ministério da Saude, 2008.
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Fatores socioecondmicos, demograficos, alimentares e de
atividade fisica relacionados ao déficit de estatura em escolares
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Costa, Jéssica Antunes Vitiato, Maria Madalena de Almeida Abud, Liana Marczal, Daiana Novello | INSTITUICAO: Universidade Estadual
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Introducao: O deficit de estatura € conhecido como a forma mais frequente de desnutricao, sendo evidenciado nas regides mais pobres do
pais (MONTE, 2000). Além disso, a baixa estatura para idade pode predispor a crianca desnutrida a fatores de riscos cardiovasculares na idade
adulta, além de ser a principal causa de morte entre as criangas menores de cinco anos no Brasil (MONTE, 2000). Objetivo: Avaliar a associacao
de aspectos, socioeconémicos, demograficos, alimentares e de atividade fisica com a baixa estatura para idade de criancas em fase escolar
de Guarapuava, PR. Método: Avaliaram-se 552 criancas (7 a 9 anos), matriculadas em 16 escolas publicas municipais de Guarapuava, PR.
Inicialmente foram coletados o peso e estatura dos escolares. O estado nutricional foi avaliado pelo indice antropométrico estatura para idade
(E/I), o qual foi analisado por meio das Curvas de Crescimento para a idade de 5 a 19 anos preconizadas pela Organizacao Mundial da Satde
(BRASIL, 2006/2007). Posteriormente, dados referentes aos hébitos alimentares, conhecimentos em nutricdo e prética de atividade fisica das
criancas, além da condicao socioeconomica e demogréfica das familias foram obtidos por meio de questionarios propostos na literatura (TRICHES;
GIUGLIANI, 2005; BARROS et al., 2007; LUCAS, 2013). Foi utilizada a andlise descritiva e o teste de regressao logistica multinomial (odds ratio —
OR) para andlise dos dados. Resultados: Entre as criangas avaliadas, 50,5% eram do género feminino e 49,5% do género masculino. A maioria
das criancas apresentou estatura adequada para a idade (97,3%). Contudo, a baixa E/I apresentou maior prevaléncia em criancas que tinham
responséaveis solteiros (73,3%, OR=6,78) e que nao possuiam televisdo (13,3%, OR=5,63), computador/ tablet/ iPad (60%) e celular (26,7%,
OR=8,14) na residéncia. Os meninos tiveram menor prevaléncia de baixa E/I (26,7%, OR=0,21), enquanto as criancas com responsaveis sem
vinculo empregaticio apresentaram 7,82 mais chances de apresentar baixa E/I. Nao houve associacao entre os fatores alimentares e de atividade
fisica e o estado nutricional (E/l). Conclusao: A baixa estatura se mostrou associada as condicoes demogréficas e socioecondmicas das criancas,
demonstrando a importancia da insercdo familiar em estratégias de intervencdo com criangcas que se apresentam em situagdes carenciais.
Palavras-chave: Crianca. Estado nutricional. Fatores de risco.

Referéncias bibliograficas: BARROS, M.V.G.; ASSIS, MA;; PIRES, M.C. et al. Validagdo de um questionério de atividade fisica e consumo alimentar
para criancas de sete a dez anos de idade. Revista Brasileira de Salde Materno Infantil, Recife, v.7, n.4, p.437-448, 2007. BRASIL. Ministério da
Salde. Secretaria de Atencao a Salde. Departamento de Atencao Bésica. Coordenacao-Geral da Politica de Alimentacao e Nutricao. Incorporacao
das curvas de crescimento da Organizagdo Mundial da Saude de 2006 e 2007 no SISVAN. Disponivel em: http://nutricao.saude. gov.br/docs/
geral/curvas_oms_2006_2007 .pdf. Acesso em 10 de set. de 2014. LUCAS, E.AJ.C.L. Os significados das praticas de promocdo da saude na
infancia: um estudo do cotidiano escolar pelo desenho infantil. 2013. 298f. Tese (Mestrado em Satide Publica) - Universidade de Sao Paulo, Sao
Paulo, 2013. MONTE, C.M.G. Desnutrigdo: um desafio secular a nutrigdo infantil. Jornal de Pediatria, Rio de Janeiro, v.76, n.3, p.285-297, 2000.
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Leishmaniose em municipio do Noroeste do Parané
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Introducao: A Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) € uma doenca causada por protozoarios do género Leishmania e € transmitida ao
homem pela picada do mosquito flebotomineo. O Brasil nos Ultimos anos apresentou aumento de casos e a doenca tem ampliado sua extensao
geogréfica. Na regido Sul, o estado do Parana registra mais de 90% das notificacoes. Desde o inicio da década de 80 € endémica no norte do
estado, atingindo proporcoes epidémicas nos anos 90. O municipio de Jussara, situado a noroeste do estado, inclui-se em um dos circuitos de
producao da doenca e apresenta um dos maiores coeficientes de deteccdo. Objetivo: Descrever as caracteristicas clinico-epidemioldgicas dos
casos noticados de LTA no municipio de Jussara-PR no periodo de 1994 a 2014. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo.
As informacoes foram coletadas dos prontudrios dos pacientes (1994-1998) e do Sistema de Informacao e Notificacdo de Agravos (1999-2014)
disponibilizados pela Secretaria Municipal de Salde. Foram estudadas variaveis clinico epidemioldgicas e calculados coeficientes de deteccao da
doengca. O estudo foi aprovado pelo COPEP da Universidade Estadual de Maringd em 25/09,/2015. Resultados: Foram notificados 399 casos da
doengca. Os coeficientes de deteccao sofreram flutuagoes ao longo dos anos e o maior ocorreu em 2001 (554,/100.000 hab). A doenca foi mais
frequente no homem, adulto jovem, e especialmente relacionada ao trabalho rural. A autoctonia da doenca foi de 97,5%. O padrao epidemioldgica
mais provavel de transmissao € rural e periurbano. A forma clinica predominante foi cutanea e o acesso ao exame diagndstico foi disponibilizado
para todos portadores da infeccao. Conclusao: Reconhecem-se melhorias na organizacéo do servico de salde relacionadas ao diagndstico e
tratamento, entretanto persistem as dificuldades nas medidas de controle da doenca especialmente aquelas relacionadas ao vetor. Palavras-
chave: Leishmaniose cuténea. Epidemiologia.

Referéncias bibliograficas: 1. Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Guia de Vigilancia em Saude / Ministério da
Salde, Secretaria de Vigilancia em Salde. - Brasilia: Ministério da Saude 2014. 2. Monteiro WM, Neitzke HO, Silveira TGV, Lonardoni MVC, Teodoro
U, Ferreira MEMC. Pdlos de producédo de leishmaniose tegumentar americana no norte do Estado do Parand, Brasil. Cad. Satde Publica 2009;
25(5):1083-1092. 3. Schubach AO, Conceigao-Silva F. Estado da arte no tratamento da leishmaniose tegumentar america no Brasil. In: Conceicao-
Silva F. (Org) Leishmaniose do continente americano.lthed. Rio de Janeiro: Fiocruz; 2014. p.391-395
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A saude auditiva do minerador: a exposi¢cdo ao ruido

AUTOR PRINCIPAL: Tangriane Hainiski Ramos Melek | AUTORES: Claudia Giglio de Oliveira Gongalves | INSTITUICAO: Universidade
Tuiuti do Parand | Curitiba-PR | E-mail: tangrianem@gmail.com

O universo do trabalho passa por inegdveis avancos cientificos e tecnoldgicos os quais juntamente com a producao econdmica, tem gerado
mudancas no que diz respeito a articulagdo do processo de trabalho e sua tecnologia e as relagdes ocupacionais diretamente ligadas ao
trabalhador. Neste contexto incluimos o setor de mineracao, que atualmente possui um total de 3.370 minas espalhadas pelo Brasil, envolvendo
um contexto de trabalho que expOe o trabalhador a diversos riscos, inclusive o risco auditivo. Objetivo: identificar os efeitos da exposicao ao ruido
na salde auditiva dos trabalhadores de uma empresa de mineracao da regido sul do pais. Métodos: Trata-se de um estudo transversal, realizado
no ano de 2015, que contou com a participacao de 68 mineradores, do sexo masculino, com média de idade de 38 anos com minima de 21
e maxima de 56 anos, e média de tempo de servico de 8 anos, com minima de 0,5 e méxima de 26 anos; que foram submetidos ao exame
de audiometria tonal liminar. Realizou-se a anélise da exposicao ao ruido nos postos de trabalho através do histograma anual da empresa. Esta
pesquisa teve aprovacdo do Comité de Etica n. 1.224.111. Resultados: Todos os trabalhadores utilizam protetor auricular do tipo concha e
insercao pré moldado, e encontram-se em diversas atividades de mineracao, dentre elas: limpador de subsolo, auxiliar de britagem, operador de
perfuratriz, controlador de explosivos, entre outros. Os dados apontaram que dos 68 trabalhadores investigados, 37 destes (54,4%) estao expostos
a niveis de ruido maior do que o estabelecido pela NR15 que é de 85 dB(A), com predominio de exposicao entre 88 dB(A) e 120 dB(A), que varia
de acordo com a atividade, por exemplo um limpador possui uma exposicdo minima de 68,6 dB(A) e méxima de 90,1 dB(A); j& um operador de
perfuratriz possui uma exposi¢cdo minima de 102 dB(A) e maxima de 111,9 dB(A) e um operador de explosivos uma exposicao minima de 44 dB(A)
e maxima de 120 dB(A). Identificou-se também que 27 destes mineradores (39,7%) apresentaram audiometrias alteradas do tipo neurossensorial,
mesmo com a utilizacdo dos protetores auriculares, sendo que 9 (33%) entre os operadores de perfuratriz. Conclusdo: O percentual de mineradores
com audiometria alterada € elevado, o que denota que a populacao estudada apresenta risco para desenvolver perda auditiva pela exposicao
continua ao ruido.Desta maneira faz-se necessério desenvolver planos de acédo continuos, que visem a preservacao auditiva dos mineradores.
Palavras-chave: Ruido. Satde auditiva. Trabalhador da mineragéo.

Referéncias bibliograficas: Carneiro N R V; Rocha SV; Teodoro S M. Caracteristicas ambientais do trabalho da mineracdo na regido sudoeste
da Bahia. Anais do IV Simpdsio de Salde Publica da Regido Sudoeste: O SUS e a saude do idoso. Bahia. v.1, 2012. 111-114 Brasil. Ministério da
Salde. Organizagao Pan-Americana da Saude no Brasil. Doencas relacionadas ao trabalho: manual de procedimentos para os servicos de satde.
Brasilia: 2001. Disponivel em http://www.paho.org/bra/index.php?option=com_docman&task=doc_details&gid=207&Itemi d=423. Acesso em
16,/07/2014. Nery A A; Alves M S. A relacdo do processo salide-doenca e o trabalho na mineracdo. Revista Enfermagem-Nursing. Sao Paulo. V.29.
2011. 269-271. Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia a Salde. Secretaria de Atencdo a Saude. Diretrizes Nacionais da Vigilancia
em Salde / Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Salde, Secretaria de Atencdo a Salde. — Brasilia: Ministério da Saude, 2010. Brasil.
Ministério de Minas e Energia. Departamento Nacional da Producdo Mineral. Anuério Mineral Brasileiro. Brasilia, 2010. Disponivel em: http://www.
dnpm.gov.br/relatorios/amb/Completo_2010.pdf. Acesso em 18/07/2014.
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O olhar sobre a satide dos mineradores: uma revisido de literatura

AUTOR PRINCIPAL: Tangriane Hainiski Ramos Melek | AUTORES: Claudia Giglio de Oliveira Gongalves | INSTITUICAO: Universidade Tuiuti do
Parand | Curitiba-PR | E-mail: tangrianem@gmail.com

Introducao: O setor de mineragao atualmente possui um universo de 3.370 minas espalhadas pelo Brasil, Esta atividade envolve um contexto
de trabalho que expOe o trabalhador a diversos riscos advindos de uma atividade laboral ainda precaria, mesmo diante do avanco tecnologico
e cientifico que o mercado de trabalho vem sofrendo, Objetivo: Analisar a producdo cientffica nacional e internacional a respeito da salide dos
trabalhadores da mineragdo, nos Ultimos cinco anos. Métodos: O universo de andlise foi o total de artigos publicados em revistas nacionais e
internacionais indexadas, num perfodo de cinco anos — 2010 a 2015, utilizando o termo “salde do trabalhador da mineracdo/ health of the
mining worker". Foram selecionados 32 que se encaixavam no critério de inclusdo: 1. aspectos relacionados a salde ocupacional do trabalhador
na mineracéo e 2. Salde geral do trabalhador na mineracéo; destes 3 eram relacionados a literatura nacional e 29 eram relacionados a literatura
internacional. A maioria das producdes 75% diz respeito a paises subdesenvolvidos ou em desenvolvimento e a minoria destas, apenas 25%
diz respeito a paises desenvolvidos. 87,5% das pesquisas analisadas dizem respeito ao processo salde-doenca do minerador: os distlrbios
pulmonares e o trabalhador de mineragdo aparece em primeiro lugar, sendo discutida em 31,25%; ja em 15,6% ha a relacao desta atividade com
os distlrbios cardiovasculares; também em 15,6% dos estudos discutiu-se a relacdo destes com o HIV, em 3,1% a relacdo desta atividade com a
PAIR- Perda Auditiva Induzida pelo Ruido; 12,5% discutem a satde do trabalhador em geral; 9,37% enfocam a salide ocupacional na mineracao;
6,25% enfocam a necessidade de adaptacéo do trabalhador a atividade de mineragao e também 6,25% apresentam os acidentes de trabalho mais
comuns nesta atividade. Diante desta anélise evidenciamos a complexidade da salde do trabalhador na mineracao, pois as pesquisas dao diversos
enfoques a este contexto. Também € importante salientar e questionar: o porqué de um percentual tdo baixo de publicagdes nacionais nos ultimos
cinco anos, visto que o Brasil conta com 3370 minas espalhadas no pais? Pois, entendemos a atividade de mineracao como um trabalho insalubre,
que concebe um processo de trabalho desgastante e que pode levar seus trabalhadores a sérios comprometimentos ocupacionais. A maioria dos
estudos foi de diagndstico; portanto sugerimos a ampliacdo destas investigacdes para aplicacdo de Programas de Prevencdo. Palavras-chave:
Salde. Minerador. Processo salide-doenca.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério de Minas e Energia. Departamento Nacional da Producdo Mineral. Anuério Mineral Brasileiro.
Brasilia, 2010. Disponivel em: http://www.dnpm.gov.br/relatorios/amb,/Completo_2010.pdf. Acesso em 18/07/2014. Heleodoro A. Avaliagao de
riscos a saude e seguranga do trabalho em uma unidade de beneficiamento de carvao: estudo de caso. 46p. Monografia apresentada a Diretoria
de PésGraduacao da Universidade do Extremo Sul Catarinense — UNIDESC. Criciima: 2011. Carneiro N R V; Rocha SV; Teodoro S M. Caracteristicas
ambientais do trabalho da mineracéo na regido sudoeste da Bahia. Anais do IV Simpdsio de Salide Publica da Regido Sudoeste: O SUS e a salide
do idoso. Bahia. v.1, 2012. 111-114 Costa D et al. Saude do Trabalhador no SUS: Desafios para uma politica publica. Revista Brasileira de Satide
Ocupacional, Sao Paulo: 38(127):11-30, 2013. Marcelino | V. Da informacao a educacao em saude: a CIPA e sua atividade educativa em uma
empresa de Ribeirdo Preto, SP. 236p. Tese de Doutorado. Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras de Ribeirdo Preto da USP. Ribeirdo Preto: SP,
2004. BRASIL. Ministério da Satde. Lei 8080 de 19.09.90. Dispde sobre a criacdo do sistema Unico de salde. Diario Oficial da Unido. Poder
Executivo. Brasflia, DF, 1990.
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Monitoramento sorolégico de cdes comunitarios como alternativa para
Vigilancia da Satde Ambiental em &reas publicas com grande circulagio de
pessoas no municipio de Curitiba/PR

AUTOR PRINCIPAL: Caroline Constantino | AUTORES: Maysa Pellizzaro, Edson Ferraz Evaristo De Paula, Helio Langoni, Alexander Welker Biondos
| INSTITUICAO: Universidade Federal do Parané | Curitiba-PR | E-mail: caroline.constO1@gmail.com

Em Curitiba/PR caes comunitérios podem ser encontrados em dreas publicas como terminais de dnibus urbanos (TOU) e parques. Pela sua vida ao ar livre
e sua circulagao didria, estes animais estao mais expostos a patégenos de transmissao vetorial e ambiental e podem alertar para o risco de exposi¢ao
humana. Portanto, o objetivo deste estudo foi avaliar a exposicao de caes comunitarios a zoonoses de transmissao vetorial e ambiental em dreas publicas
com grande circulacdo de pessoas de Curitiba/PR. Amostras de soro de 26 caes comunitdrios residentes em 10/22 TOU e 2 parques publicos de Curitiba
foram coletadas entre fevereiro e agosto de 2014 para pesquisa de anticorpos IgG anti-Toxoplasma gondii, Leishmania spp. e Trypanosoma cruzi pela
reacdo de imunofluorescéncia indireta, sendo os pontos de corte > 16, > 40 e > 20, respectivamente. Das 26 amostras analisadas, 8 (30,7%) foram
sororreagentes para T. gondii, com titulos variando entre 16 e 64, e todas foram soronegativas para T. cruzi e Leishmania spp. Apesar de seu maior
risco de exposi¢ao, os caes comunitarios apresentaram uma baixa prevaléncia para T. gondii, 0 que pode indicar uma baixa contaminagao ambiental por
oocistos e baixo risco de infecgdo alimentar. Como caes desempenham um papel secundério no ciclo da toxoplasmose, cdes comunitarios em areas
publicas podem ser considerados verdadeiros sentinelas ambientais para o T. gondii, particularmente quando compartilham ambientes urbanos, comida e
dgua eventualmente contaminados. Curitiba ndo € considerada atualmente drea endémica para doenga de Chagas e leishmaniose. Entretanto, apesar de
o0 vetor ainda nao ter sido encontrado em Curitiba e municipios adjacentes, a leishmaniose visceral ja foi detectada em um cado errante em um municipio
da regido metropolitana e mortes de seres humanos por esta doenca jé foram registradas no Parand, assim como infestacoes de triatomineos, vetores da
doenga de Chagas, nas regides norte e central do estado. Considerando que a infecgao em caes geralmente precede o aparecimento de casos humanos,
0 monitoramento soroldgico de caes comunitarios em &reas publicas pode ser utilizado como método de vigilancia ativa em dreas ndo endémicas para
estas doencas. Assim, caes comunitérios podem atuar como sentinelas ambientais da presenca de agentes zoondticos e de seus respectivos vetores por
compartilharem o mesmo ambiente e, frequentemente, as mesmas fontes de dgua e alimento com milhares de pessoas diariamente. Palavras-chave:
Animal sentinela. Sentinela ambiental. Vigilancia em Salde. Toxoplasmose. Leishmaniose. Doenca de Chagas.

Referéncias bibliogréficas: CABEZON, O.: MILLAN, J; GOMIS, M.; DUBEY, J. P.; FERROGLIO, E.; ALMERIA S. Kennel dogs as sentinels of Leishmania
infantum, Toxoplasma gondii, and Neospora caninum in Majorca Island, Spain. Parasitol. Res., v. 107, n. 6, p. 1505-1508, 2010. FALAVIGNA-GUILHERME,
A.L; SANTANA, R PAVANELLI, G. C.: LOROSA, E. S.; ARAUJO, S. M. Triatomine infestation and vector-borne transmission of Chagas disease in northwest and
central Parand, Brazil. Cad. Satide Publica, v. 20, n. 5, p. 1191-1200, 2004. MEIRELES, L. R:; GALISTEO, JUNIOR, A. J.; POMPEU, E.; ANDRADE JUNIOR, H. F.
Toxoplasma gondii spreading in an urban area evaluated by seroprevalence in free-living cats and dogs. Trop. Med. Int. Health, v. 9, n. 8, p. 876-881, 2004
OLIVEIRA, C. D. L.; ASSUNCAO, R. M.; REIS, I. A; PROIETTI, F.A. Spatial distribution of human and canine visceral leishmaniasis in Belo Horizonte, Minas
Gerais State, Brasil, 1994-1997. Cad. Satde Publica, v. 17, n. 5, p. 1231-1239, 2001. SEABRA, N. M. D.; PEREIRA, V. F.; KUWASSAKI, M. V.; BENASSI, J.
C.; OLIVEIRA, T. M. F. D. S. Toxoplasma gondii, Neospora caninum and Leishmania spp. serology and Leishmania spp. PCR in dogs from Pirassununga, SP.
Rev. Bras. Parasitol. Vet,, v. 24, n. 4, p. 454-458, 2015
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Avaliacdo do estado nutricional de criancas em fase escolar
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Introdugio: A avaliacio do estado nutricional consiste em verificar o crescimento e as proporcées corporais de individuo ou comunidades. E
considerada uma estratégia fundamental para o estudo das condicoes de salde (ARAUJO; CAMPOS, 2008). Possibilita identificar grupos de risco
e, consequentemente, as causas associadas a condicao nutricional (RIBAS et al., 1999). Neste aspecto, o uso de técnicas antropométricas deve
ser incentivado para o acompanhamento do crescimento e desenvolvimento de criancas (TELLES; BARROS FILHO, 2003). Objetivo: Avaliar o
estado nutricional de criangas em fase escolar residentes em Guarapuava, PR. Método: Avaliaram-se 552 criancas (7 a 9 anos), matriculadas
em 16 escolas publicas municipais de Guarapuava, PR. Os dados de peso e estatura forma coletados conforme critérios propostos pelo Sistema
de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) (BRASIL, 2011). O estado nutricional foi avaliado pelos fndices antropométricos: indice de massa
corporal para idade (IMC/I), peso para idade (P/1) e estatura para idade (E/I), os quais foram analisados por meio dos valores em escore-z conforme
as Curvas de Crescimento para a idade de 5 a 19 anos preconizadas pela Organizacao Mundial da Sadde (BRASIL, 2006,/2007). Utilizou-se a
andlise descritiva para andlise dos dados. Resultados: Entre as criancas avaliadas, 50,5% eram do género feminino e 49,5% do género masculino
A maioria das criangas apresentou eutrofia de acordo com IMC/I (58,3%) e P/I (78,8%) e, também, estatura adequada para idade (97,3%).
Contudo, notou-se alta prevaléncia de excesso de peso entre as criancas pelo IMC/I (40,6%) e P/ (19,4%). Houve pequena prevaléncia de déficit
nutricional pelos indices IMC/I (1,10%), P/I (1,8%) e E/I (2,7%). Conclusao: A eutrofia € o estado nutricional mais prevalente entre as criangas
em fase escolar avaliadas, contudo o excesso de peso também estd presente com grande frequéncia nesse publico. Sugere-se a realizacao de
avaliacOes continuas do estado nutricional entre criancas, com intuito de subsidiar acoes para a promocao da salde infantil. Palavras-chave:
Crianga. Estado nutricional. Fatores de risco.

Referéncias bibliograficas: ARAUJO, A.C.T.; CAMPOS, J.A.D.B. Subsidios para avaliacdo do estado nutricional de criancas e adolescentes por
meio de indicadores antropométricos. Alimentos e Nutricdo Araraquara, S&o Paulo, v.19, n.2, p.219-225, 2008. BRASIL. Ministério da Salde
Secretaria de Atencao a Saude. Departamento de Atengdo Bésica. Coordenacao-Geral da Politica de Alimentagao e Nutrigao. Incorporacdo das
curvas de crescimento da Organizacdo Mundial da Salde de 2006 e 2007 no SISVAN. Disponivel em: http://nutricao.saude. gov.br/docs/
geral/curvas_oms_2006_2007.pdf. Acesso em 10 de set. de 2014. RIBAS D.L.B.; PHILIPPI, S.T.; TANAKA, A.C.; ZORZATTO, J.R. Salde e estado
nutricional infantil de uma populacao da regidao centro-oeste do Brasil. Revista de Saude Publica, Sdo Paulo, v.33, n.4, p.358-365, 1999. TELLES,
R.K.; BARROS FILHO, AA. O uso da antropometria como método de avaliagdo da composicao corporal em pediatria. Revista de Ciéncias Médicas,
Campinas, v.12, n.4, p.351-363, 2003.
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Fatores associados a obesidade e sobrepeso em idosos:
um estudo transversal de base populacional
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Introducao: Obesidade e sobrepeso representa um importante problema de salde publica e estd associada a um risco aumentado de doencas
cronicas naotransmissiveis, principalmente risco para doengas cardiovasculares e diabetes mellitus. Suas taxas estdo aumentando rapidamente,
com um acréscimo de 82% no periodo de 1990 a 2010, e assume a 62 posicao por anos de vida perdidos por incapacidade(1). Objetivo: Identificar
fatores associados aosobrepeso e obesidade em idosos. Método: Estudo transversal de base populacional, envolvendo 208 idosos, residentes
na regido Noroeste de BeloHorizonte, MG. Realizaram-se visitas domiciliares em 152 setores censitérios sorteados aleatoriamente. Foi utilizado
um questionario estruturado contendoinformacoes sociodemograficas, clinicas, comportamentais e antropométricas. Os parametros estabelecidos
para classificacéo do indice de massa corporalseguiram os pontos de corte estabelecidos para individuos idosos segundo Lipschitz(2). Os fatores
associados ao desfecho na andlise univariada (p<0,20)f oram submetidos a andlise multivariada por meio da regressao logfstica Forward, e a
qualidade do ajuste do modelo pelo teste goodness-of-fit. O nivel de significancia estatistica utilizada foi p<0,05. Resultados: Dos 208 idosos,
66,3% eram mulheres, idade mediana 70,5 anos (IQ 65,0-79,0), 86,1%hipertensos e 30,8% diabéticos. A prevaléncia de sobrepeso e obesidade
foi 32,4% e 21,7%, respectivamente. Apds o ajuste multivariado apenas as varidveis razao cintura-quadril elevada (OR: 5,99; IC 95%: 1,35-26,54) e
nivel cognitivo alterado (OR: 0,22; IC 95%: 0,06-0,76) mantiveram associacaosignificativa com o sobrepeso, enquanto, obesidade esteve associado
com proteina C reativa elevada (OR: 8,00; IC 95%: 2,94-21,71), sindrome metabdlica(OR: 6,83; IC 95%: 2,03-22,93), idade > 80 anos (OR: 0,14;
IC 95%: 0,03-0,66), cardiopatia (OR: 3,56; IC 95%: 1,35-9,44), niveis pressoricos elevados (OR:0,39; IC 95%: 0,15-0,99), ajuste dos modelos
satisfatérios. Conclusao: Os resultados mostraram que a prevaléncia de excesso de peso em idosos € elevada. Contradizendo a literatura, niveis
pressoricos elevados se manteve negativamente associado a presencga de obesidade. Tornam-se necessérias medidas de controle e prevencéo dos
riscos a salde associados ao excesso de peso. Palavras-chave: Obesidade. Salde do Idoso. Estudo transversal.

Referéncias bibliogréficas: 1. INSTITUTE FOR HEALTH METRICS AND EVALUATION. 1. The Global Burden of Disease: Generating Evidence,
Guiding Policy. Seattle: IHME, 2013. 2. LIPSCHITZ, D. A. Screening for nutritional status in the elderly. Primary Care, v. 21, n. 1, p. 55-67, 1994.
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Doengca renal crdnica e fatores associados em idosos:
estudo transversal de base populacional
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Introducao: O envelhecimento populacional e o aumento das doencas cronicas ndo transmissiveis contribuem para o aumento da
prevaléncia da doenca renal cronica (DRC). Os resultados adversos da DRC, incluindo insuficiéncia renal, cardiopatia e mortalidade
prematura trazem impactos na economia e qualidade de vida da populacdo. Objetivo: Determinar a prevaléncia da DRC em uma
amostra representativa de idosos e seus fatores associados. Método: Estudo transversal de base populacional, envolvendo 208 idosos,
residentes em um Distrito Sanitério de Belo Horizonte, MG. Realizaram-se visitas domiciliares em 152 setores censitérios sorteados
aleatoriamente. DRC foi definida como TFG chi2 = 0,8390). Conclusao: Os resultados apontam elevada taxa de DRC em idosos e baixa
consciéncia de tal condicdo cronica. O controle dos fatores de risco modificaveis e detecgao precoce da DRC, principalmente nas faixas
etdrias avancadas, retarda a perda da funcéo renal. Palavras-chave: Doenca renal cronica. Prevencdo de doencas. Salde do Idoso.
Estudo transversal.

Referéncias bibliograficas: 1 - KIDNEY DISEASE: IMPROVING GLOBAL OUTCOMES/KDIGO. CKD Work Group. KDIGO 2012 Clinical
Practice Guideline for the Evaluation and Management of Chronic Kidney Disease. Kidney International, New York, v. 3, n. 1, p. 1-150,
jan. 2013. Supplementum.
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Imunizacdo: metas alcancadas através do processo de trabalho
realizado entre Vigilancia em Saude e Atencdo Bésica
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Durante os Ultimos anos as equipes da atencdo bdsica e vigilancia em salde vém reorganizando seu processo de trabalho, verificando
a importancia de desenvolver as acdes em conjunto e assim obtendo resultados positivos. A primeira questédo foi o entendimento
das equipes sobre as metas propostas, ficando a vigilancia em salde responsavel pela tabulacdo dos dados utilizando os sistemas
de informacao que fazem parte do trabalho, dados que a atencado basica levanta diariamente nas unidades de salde. As diretrizes
de Integracdo da Atencao Bésica e Vigilancia em Salde, estabelece um sistema de salide articulados e integrados. Perante isso foi
organizado uma capacitacdo para os profissionais da atencdo basica os quais estdo na linha de frente, nas salas de vacinas sendo
essa capacitacao de extrema importancia para deixar os profissionais mais seguros no seu dia a dia, conseguindo sanar suas duvidas,
e conscientizando-os que a imunizagao vem a ser o carro chefe da salde publica, além de garantir a nossa populagao a prevencao
de diversas doengas, a capacitacdo foi custeada com o recurso da vigilancia em satide. No ano de 2014, o municipio de Laranjeiras
do Sul ndo alcancou as metas da cobertura vacinal, onde realizdvamos o monitoramento a cada 06 meses, verificamos que os dados
deveriam ser acompanhados mensalmente, avaliando cobertura e homogeneidade das vacinas. O municipio de Laranjeiras do Sul utiliza
um sistema préprio, onde durante 03 meses foi tentando utilizar o mesmo para o cadastro dos imunobioldgicos e gerar os dados, mas
nao obtivemos sucesso, relato dos profissionais, as dificuldades enfrentadas e o atraso do envio dos dados, foram o que a equipe gestora
do municipio optou em utilizar o SI-PNI. Com a implantagao do SI-PNI em todas as salas de vacinas do municipio, foi organizado um dia
em cada sala para capacitacao dos profissionais que iriam utilizar o sistema diariamente. Onde consegufamos notar que os profissionais
estavam mais empolgados em trabalhar com um sistema que era facil de utilizar.Em 2015 quando se verificou as coberturas vacinas o
municipio conseguiu atingir todas as metas propostas pelo Ministério da Salde. Nota-se que a reorganizagdo do processo de trabalho
entre vigilancia em salide e atencdo bésica € extremamente importante, mostrar aos profissionais envolvidos que as agdes quando sao
planejadas e desenvolvidas em equipe com o comprometimento de todos, 0s resultados a serem obtidos serao melhores. Palavras-
chave: Vigilancia em Saude. Atengao Basica. Imunizagao. Processo de trabalho.

Referéncias bibliograficas: Brasil. Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Salde. Departamento de Vigilancia das Doencas
Transmissiveis. Manual de Normas e Procedimentos para Vacinacdo / Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Salde,
Departamento de Vigilancia das Doencas Transmissiveis. — Brasilia : Ministério da Saude, 2014.
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Avaliagcao de aspectos microbiolégicos, fisico-quimicos e parasito-
l6gicos da 4gua para consumo humano em regido de fronteira

AUTOR PRINCIPAL: Gustavo Strieder Scherer | AUTORES: Iracema Candida Pereira, Franciele Carline Spohr | INSTITUICAO: Secretaria
de Estado da Satde | Foz do Iguacu-PR | E-mail: gsscherer@hotmail.com

Introducao: O abastecimento de dgua em relacao a qualidade e quantidade € uma preocupacao crescente, em funcdo da escassez do recurso e
da deterioracao da qualidade dos mananciais. Na regiao de fronteira, os potenciais de égua doce sao favoraveis para os diversos usos, no entanto,
0s processos de urbanizacao, industrializacdo e de producao agricola tem levado ao comprometimento desses mananciais, pelo lancamento de
efluentes e residuos. Sabe-se da importancia de se tratar a dgua destinada ao consumo humano, pois, sendo um excelente solvente, € capaz de
veicular grande quantidade de contaminantes quimicos e/ou bioldgicos (virus, bactérias e parasitas) através de contato direto ou por meio de
insetos vetores que necessitam da dgua em seu ciclo bioldgico. Objetivo: Verificar a qualidade higiénico-sanitdria da dgua de consumo humano em
regido de interesse a Salde Publica em varios niveis: local, regional, estadual e internacional (contempla drea de abrangéncia da Triplice Fronteira
- Brasil, Paraguai, Argentina Método: A qualidade da dgua de abastecimento sera avaliada por meio de exames fisico-quimicos, parasitolégicos e
microbiolégicos (ABNT, 1987; ALVES et al., 1992; APHA, 1995). Resultado: As investigacdes de qualidade da dgua serdo realizadas, no periodo
de Janeiro a Dezembro de 2016, para fornecer informacoes sobre 0s mananciais hidricos e para o desenvolvimento de estratégias em regiao de
fronteira, como dreas com populagcdes em situagao sanitdria precdria; consumidores mais vulnerdveis (hospitais, escolas, creches, etc.); dreas
préximas a pontos de poluicao (inddstrias, lixdes, pontos de lancamento de esgoto, cemitérios, etc.); dreas sujeitas a pressao negativa na rede de
distribuicao; pontos em que os resultados do controle indiquem problemas recorrentes; solucoes alternativas desprovidas de tratamento ou de rede
de distribuicao; transportes terrestres, aéreos e nauticos, que do ponto de vista epidemioldgico, justifiquem atencé@o. Conclusao: Essas andlises
podem ajudar na preparacao de uma avaliacao de impacto e situacao do ambiente, bem como as tendéncias. A determinacéo dos aspectos
microbioldgicos, fisico-quimicos e parasitolégicos da dgua para consumo humano em regido de fronteira servirdo como inquérito para enfrentar um
problema de satide publica relacionada com a égua. Também, podem servir como um programa para monitorar a qualidade da dgua e compreender
0s impactos dos usos da terra e outras atividades na bacia. Palavras-chave: Agua.Regido de Fronteira. Satide Publica.

Referéncias bibliograficas: FREITAS, M. B.; FREITAS, C. M. A vigilancia da qualidade da &gua para consumo humano — desafios e perspectivas
para o Sistema Unico de salide. Ciéncia & Satde Coletiva, n. 10, v.4, p.993-1004, 2005. 26 MANUAL DE COLETA E ENVIO DE AMOSTRAS DE
VIGILANCIA AMBIENTAL MANUAL, 2014 http://www.lacen.saude.pr.gov.br/arquivos/File/MANUAL_COLETA AGUA DVLSA ABR2014 pdf. Acessado
em 10/01/2016. Portaria MS N 2914 DE 12/12/2011 (Federal) Data D.O.: 14/12/2011.
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Acdo intersetorial e baixa prevaléncia de casos de dengue no
entorno de uma Unidade Béasica de Saude, Londrina - PR

AUTOR PRINCIPAL: Gabriela Cristine Queiroz Maria | AUTORES: Ana Carolina Cechin Alves. Edianara Caroline Goncalves de Brito. Pablo Henrique Fernandes
Costa Colette Borddo. Marselle Nobre de Carvalho | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Londrina | Londrina-PR | E-mail: gabicgm@gmail.com

A dengue € uma arbovirose. Entre os fatores associados a sua ocorréncia se destacam o surgimento de aglomerados urbanos, a irregularidade no
abastecimento de dgua, a destinacdo imprdpria de residuos e as mudangas climaticas provocadas pelo aquecimento global. Este estudo teve como
objetivo identificar os conhecimentos e os fatores associados a ocorréncia de dengue no entorno de uma UBS. Trata-se de estudo observacional,
transversal e individuado, com adultos moradores da regido. A coleta de dados foi realizada em novembro de 2015 por meio a aplicacao de formulario
estruturado e validado. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Londrina (Parecer no 1.233.308/2015).
Foram entrevistados 120 moradores nos domicilios visitados e houve apenas um relato de dengue sem confirmagao nos ultimos 12 meses. A maioria
dos domicilios visitados variou de um a quatro moradores (80,8%) e o chefe da familia possufa ensino médio completo/superior incompleto ou médio
completo (41%). As condigdes sanitérias relatadas foram as seguintes: dgua encanada (100%), coleta de lixo organico e reciclavel (95%), armazenamento
de lixo em local coberto até a coleta (73,3%) e nao comercializacao de reciclavel (95,0%). Entre as medidas de prevencao, se destacaram a vistoria dos
domicilios por agentes de controle de endemias nos Ultimos seis meses (91,7%) e a realizacdo de alguma atividade do morador para evitar a criagdo
do mosquito (94,2%). Entre essas, a mais referida foi nao deixar &gua parada em casa (74,2%). A maioria dos entrevistados lembrou que os agentes
da dengue (55%), a UBS (21,7%) e os agentes comunitarios (16,7%) estao entre as pessoas/instituicoes que atuam na prevencao da dengue na
comunidade. Além disso, houve associagdo positiva entre a vistoria do agente de endemias e a prética de evitar criadouros do mosquito nos domicflios
visitados, 0 que significa que as visitas dos agentes s&o eficazes no combate ao mosquito transmissor do dengue e outras arboviroses. Conclui-se que
a baixa prevaléncia de dengue verificada provavelmente foi resultado da acd@o do poder publico e da comunidade na drea investigada, especialmente
pela presenca dos agentes de endemias. Assim, o didlogo transversal e a articulacdo intersetorial entre todos os atores sociais parecem fundamentais
a prevencao e ao controle da dengue. Palavras-chave: Dengue. Saneamento. Prevencao. Intersetorialidade.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salide. Monitoramento dos casos de dengue, febre de chikungunya e febre pelo vitus Zika até a
Semana Epidemioldgica 52, 2015. Boletim Epidemioldgico, vol. 47, n? 3. Secretaria de Vigilancia em Salde, 2016. Disponivel em: < http://portalsaude.
saude.gov.br/images/pdf/2016/janeiro/15/svs2016-be003-dengue-se52.pdf >. Acesso em: 25 jan. 2016. OLIVEIRA, R. M.; VALLA, V. V. As condicoes
e as experiéncias de vida de grupos populares no Rio de Janeiro: repensando a mobilizacdo popular no controle do dengue. Cad. Salde Publica, Rio
de Janeiro, 17(Suplemento):77-88, 2001. Disponivel em: < http://www.scielo.br/pdf/csp/v17s0/3883.pdf>. Acesso em: 26 jan. 2016. OTENIO, M.H
et al. Controle da dengue em Bandeirantes, Parana: Importancia da continuidade das acoes preventivas. Salusvita, Bauru, v. 23, n. 1, p. 47-53, 2004
Disponivel em: . Acesso em: 15 jan. 2016. PAIVA, SA. de; SILVA, S.C.S. da; AGUIAR, V.G. de. Dengue versus lixo: Uma problematica no Jardim Nova
Esperanca. 2012. 8 f. TCC (Graduacdo) - Curso de Gestdo Ambiental, Faculdade de Tecnologia Senac, Goiania, 2012. Disponivel em: . Acesso em: 06
jan. 2016.
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Mortalidade por cancer de colo de Uitero no municipio
de Ponta Grossa - Parana: 2006 - 2015

AUTOR PRINCIPAL: Isabela Luiza Machado | AUTORES: Thais Kruger, Erildo Vicente Muller | INSTITUICAO: Universidade Estadual de
Ponta Grossa | Ponta Grossa-PR | E-mail: belinha.luma@hotmail.com

Introdugao: O cancer de colo do Utero € o segundo mais comum entre mulheres no mundo e a maior causa de morbidade, sendo
o Papilomavirus Humano (HPV) principal agente envolvido na génese da doenca. Objetivo: O objetivo do estudo foi descrever os
coeficientes de mortalidade por cancer de colo de Utero e suas varidveis sociodemogréaficas no municipio de Ponta Grossa, entre os
anos de 2006 a 2015. Método: Foram coletadas informacdes sobre mortalidade através do banco de dados de dbitos do Sistema de
Informagoes sobre Mortalidade (SIM) do Ministério da Salde, de 2006 a 2015 com cédigo C53 da CID 10. As varidveis socioecondmicas
foram obtidas das declaragdes de ébitos fornecidas pela vigilancia epidemioldgica do municipio. Resultados: Os resultados mostraram
que entre os anos de 2006 a 2012 houve uma diminuicdo dos coeficientes de mortalidade, entre os anos 2012 a 2015 verifica-se
aumento dos coeficientes. A faixa etdria com maior mortalidade foi entre 50 a 54 anos, 44% residentes na regido central do municipio,
44 % com ensino médio completo 96% eram brancas, 38% casadas e 42% donas de casa. Conclusao: Campanhas educacionais devem
ser realizadas visando conscientizar a populacdo da importancia do exame de preventivo, com aumento da cobertura de servicos e
priorizando 0s grupos populacionais que se encontram na faixa etdria de maior risco e que nunca realizaram o exame. Palavras-chave:
Mortalidade. Cancer de colo de Utero. Tendéncia.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salide. Secretaria Estadual de Salde. Populacdo feminina residente por Ano segundo
Municipio.2006-2012. Disponivel em: . Acesso em: 12 abr. 2016. FIGUEIREDO, Nebia Maria Almeida. Ensinando a Cuidar da mulher, do
homem e do recém nascido. Sao Paulo: Yendis, 2010. PONTA GROSSA. Secretaria Municipal de Saude. Sistema de Informacoes sobre
Mortalidade por cancer de colo uterino. 2006-2012.
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A realidade objetiva das mulheres com casos de AIDS
notificados em um hospital escola

AUTOR PRINCIPAL: Amanda Carolina de Oliveira Bialetzki Fontoura | AUTORES: Liliana Muller Larocca, Adeli Regina Prizybicien de Medeiros, Dora Yoko
Nozaki Goto, Maria Marta Nolasco Chaves | INSTITUICAO: Universidade Federal do Parana | Curitiba-PR | E-mail: amaandafontoura@gmail.com

A drea de Salude Coletiva estuda os processos de salde-doenca dos agravos de uma sociedade compreendidos a partir da determinacao
social dos mesmos™. A AIDS é um agravo de alta expressividade social que tem persistido como um dos maiores problemas de salde
enfrentados desde o seu surgimento, sendo ainda de carater pandémico®. A AIDS no Brasil inicialmente era uma epidemia entre
homossexuais masculinos em cidades de maior desenvolvimento, entretanto com 0s anos e 0 avanco da doenca houve 0S processos
de pauperizacdo e feminilizagdo da epidemia®®. Tal panorama e em especial pelo cendrio de estudo, o Hospital de Clinicas-UFPR, possuir
um perfil epidemiolégico diferenciado do padrao nacional, esse estudo teve por objetivo geral o reconhecimento da realidade objetiva
dos casos de AIDS em mulheres notificados pelo SEPIH/HC e por objetivo especifico descrever, segundo a perspectiva da epidemioldgica
critica, o perfil epidemioldgico do agravo investigado. Esta pesquisa € descritiva documental com abordagem quantitativa. A coleta de
dados foi feita a partir de dados fornecidos pelo SINAN em abril de 2016 totalizando 1166. Os critérios de inclusao foram: dados a partir
da criacao do SINAN NET® (implementado em 2007), e pessoas com idade igual ou superior a 13 anos. Do total de casos, a amostra
selecionada foram os casos femininos (662). A anélise de dados foi feita pelo uso de tabelas dindmicas (Excel®). Foram respeitados todos
0s aspectos éticos e sua a aprovacao foi concedida pelo CEP/SCS sob o nimero CAAE 0076.0.091.000-10. A partir da andlise dos
dados observou-se que das 662 mulheres, entre as que tiveram sua escolaridade declarada, a maioria (19,5%) tinha de 52 a 82 série do
fundamental incompleto; 21% tem entre 25 e 29 anos; 84,7% se autodeclararam brancas; 46,4% estavam gravidas; 29,3% eram donas
de casa; 59,4% tiveram seus casos confirmados pelo critério CDC adaptado e 84,4% delas foram infectadas por relagdes heterossexuais.
Com este estudo foi possivel compreender a determinacao social da AIDS e reconhecer a dificuldade que os profissionais da area da
salde tém ao olhar a doenga para além do processo bioldgico; tracar um perfil epidemiolégico do HC e compara-lo ao cenério nacional
e perceber a importancia que a categoria de género tém na compreensao dos aspectos que envolvem este agravo no cendrio de estudo
Palavras-chave: Salde coletiva. AIDS. Género.

Referéncias bibliograficas: 1 - FONSECA, Ricardo Martins Guaritd; EGRY, Emiko Yoshikawa; BERTOLOZZI, Maria Rita. O trabalho da
Enfermem em Saude Coletiva no Cendrio CIPESC: guia para pesquisadores. Curitiba: Multi-Graphic, 2006. 2 - BRASIL. Guia de Vigilancia
Epidemioldgica. Ministério da Salide, Secretaria de Vigilancia em Salde, Departamento de Vigilancia Epidemioldgica — 72 ed., caderno 6,
p. 1-22 - Brasflia: Ministério da Satde, 2009. 3 - MARQUES, Maria Cristina de Costa. A Histdria de Uma Epidemia Moderna: a emergéncia
politica da AIDS/HIV no Brasil. Sdo Carlos: RiMa, 2003; Maringa: EDUEM, 2003.
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Mortalidade em idosos por Sindrome da Imunodeficiéncia
adquirida em um municipio da regido Nordeste - SC

AUTOR PRINCIPAL: Adriane Klempows | AUTORES: Prof. Dra. Betina Barbedo Andrade (IFSC - Joinville) | INSTITUICAO: Instituto
Federal de Santa Catarina - IFSC | Joinville-SC | E-mail: adrianeklempows@hotmail.com

A vulnerabilidade e a reducao da capacidade funcional em idosos sao fatores bem conhecidos, entretanto, 0 aumento da mortalidade
nessa faixa etéria por HIV/Aids ainda se constitui em um fator a ser melhor averiguado. Este estudo teve o objetivo de analisar o
comportamento da mortalidade por AIDS entre idosos em um municipio da regido nordeste de Santa Catarina. Trata-se de um estudo
quantitativo, descritivo, com dados obtidos na base de dados do Sistema de Informacdes de Mortalidade (SIM), disponibilizados pela
RIPSA/SC (Rede Interagencial de Informagdes para a Saude). Foram analisados os dados de pessoas acima de 60 anos, no periodo de
2003 a 2013. Para a definicao de idoso, utilizou-se a faixa etéria preconizada pelo Ministério da Satde de 60 anos e mais. Os resultados
demonstram que a faixa etdria compreendida entre 60 e 69 anos expressou um aumento da taxa de mortalidade de 12,1/100.000
(2003) para 38,39/100.000 (2013). E também a mais acometida pela aids, representando 22,17,/100.000. Entre 70 e 79 anos
observou-se uma oscilagdo de 0(2003), para 25.85/100.00 (2005) com decréscimo nos anos seguintes. A faixa etéria de 80 anos e
mais, nao registrou 6bitos. Numa anélise comparativa com as taxas do Estado, observou-se que na faixa etaria entre 60 e 69 anos o
municipio apresenta taxas muito superiores e entre 70 e 79 anos as taxas se mostram aproximadas. Conclui-se que a mortalidade por
HIV/AIDS no municipio representa um grave problema de salde publica, pois as taxas triplicaram entre a faixa etdria de 60 a 69 anos
no perfodo estudado e que politicas publicas de prevencao e controle devem ser priorizadas. Portanto estudos complementares a este
s80 necessarios para identificar o perfil epidemiolégico do idoso com AIDS mais completo, e abrangente, que possam ser esclarecidas
as causas desse grupo etério, dada a importancia da questao para o municipio. Palavras-chave: Idoso. Sindrome de imunodeficiéncia
adquirida/mortalidade. Mortalidade.

Referéncias bibliograficas: RIPSA - RIPSA/SC (Rede Interagencial de Informacdes para a Saude). Disponivel em: http://www.
saude.sc.gov.br/cgi/tabcgi.exe?Iind_Mortalidade_Taxas/Transmissiveis_graf.def. Acessado Abril de 2016. Brasil. Ministério da Salde,
Departamento de Informética do Sistema Unico de Satde (Datasus), Descritores em Ciéncias da Satde (Decs). Disponivel em: http://
decs.bvs.br. Acessado em 25 de abril de 2016. REIS, A. C.; SANTOS, E. M.; CRUZ, M. M. A mortalidade por AIDS no Brasil: um estudo
exploratério de sua evolugdo temporal. Epidemiologia e Servicos de Salde, v. 16, n. 3, p. 195-205, 2007. OMS — ORGANIZACAO
MUNDIAL DA SAUDE. Envelhecimento ativo: um projeto de politica de salde. Brasilia: Organizagdo Pan-Americana da Satide, 2005.
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Utilizacao de multas para o combate a dengue
em um municipio da 52 Regional de Saude

AUTOR PRINCIPAL: Marcieli | AUTORES: Camila Malherbi Bortoluzzi | INSTITUICAO: Secretaria Municipal de Satde
de Laranjeiras do Sul | Laranjeiras do Sul-PR | E-mail: marcieli87@gmail.com

Laranjeiras do Sul, municipio infestado pelo Aedes aegupti desde 2009, e desde entdao vém aumentando seus indices de
infestacdo do mesmo, apesar de todos os trabalhos realizados por equipes de salde. Levando este grande fato em consideracao
e confirmagdo de 2 (dois) casos autdctones da doenca em 2015, elaborou-se neste mesmo ano, a Lei 009/2015 e Decreto
031/2015. os quais visam aplicagdo de multas em locais com focos, esta esta vinculada ao nimero de focos bem como a
aplicagao das Unidades Fiscais Municipais (UFM), Desta maneira, a mesma apds aprovagao da Lei, realizamos a aplicacao das
mesmas principalmente em Pontos estratégicos (PE), os quais houve uma reducao de 99% no nimero de amostras coletadas, na
sequéncia revertemos a mesma para limpeza de terrenos baldios (TB), sendo assim viabilizando a limpeza dos mesmos por meio
da Secretéria de Engenharia e Urbanismo. Além disso aplicamos a mesma em residéncias e érgao publicos. O recurso proveniente
destas € revertido para agdes de conscientizacdo. Com a aplicacdo desta multa foi possivel verificar uma redugdo nos indices
de infestacdo do A. aegypti. Sendo assim € possivel verificar que a conscientizacdo bem como agdes mais severas devem ser
aplicadas para reducao. Palavras-chave: Controle. Aedes aegypti. Multa.

Referéncias bibliograficas: Fundacdo Nacional de Satde. Diretrizes técnicas para o controle de vetores no Programa de Febre
Amarela e Dengue. Brasflia: 1994.
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Fatores associados ao estado nutricional de pacientes
atendidos por uma equipe interdisciplinar

AUTOR PRINCIPAL: Altair Justus Neto | AUTORES: Luana Bernardi, Daiana Novello | INSTITUICAO: UNICENTRO |
Guarapuava-PR | E-mail: taicojustus@bol.com.br

Introducao: Com a mudanca socioecondmica da populacao brasileira, os habitos alimentares e o perfil nutricional vém se transformado de forma
bastante significativa, verificando-se uma redugao da desnutricdo e um aumento de obesidade (IBGE, 2004). A mudanca nos habitos alimentares
pode ser explicada por meio de varios determinantes. Dentre eles, citam-se os fatores bioldgicos, sociais, econémicos, oferta e disponibilidade de
alimentos. Destaca-se que as propagandas apresentam grande influéncia para um consumo alimentar de produtos e alimentos industrializados
(ESTIMA et al., 2009), fato que colabora, muitas vezes, para um estado nutricional inadequado. Objetivo: Avaliar os fatores associados ao estado
nutricional de pacientes atendidos por uma equipe interdisciplinar de uma Clinica Escola de Guarapuava, PR. Método: Trata-se de um estudo
transversal e quantitativo. Foram avaliados 46 pacientes de ambos os géneros, com idade entre 18 e 64 anos, atendidos em uma Clinica Escola
de Guarapuava, PR. Os dados de peso e estatura foram coletados e analisados conforme metodologia descrita por Brasil (2011). As demais
informacdes foram coletadas por meio de um questionério ndo validado. Para a andlise de associagao, utilizaram-se as seguintes varidveis: a)
dependente: estado nutricional e; b) independentes: género; idade; escolaridade; profisséo; renda familiar; nimero de pessoas que residem na
casa; motivo da procura por atendimento; uso de medicacao; tabagismo; ocorréncia de tratamento para sobrepeso ou obesidade; prética de
atividade fisica e; nimero de refeicdes/dia realizadas. Os dados foram avaliados pelo teste de qui-quadrado ou exato de Fisher para verificagdo de
associacao, utilizando-se o programa estatistico Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versao 20.0 e um nivel de 5% de significancia
(p0,01). Conclusao: Conclui-se que fatores como sexo, idade e uso de medicamentos apresentam associacao direta com o estado nutricional dos
pacientes atendidos pela equipe interdisciplinar de Guarapuava, PR. Palavras-chave: indice de Massa Corporal. Escolaridade. Renda.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salide. Secretaria de Atencdo a Salde. Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional
orientacoes para a coleta e andlise de dados anttropométricos em servicos de salde. Brasilia: Ministério da Saude, 2011. 76p. ESTIMA, C.C.P;
PHILIPPI, S.T.; ALVARENGA, M.S. Fatores determinantes de consumo alimentar: por que os individuos comem o que comem? Revista Brasileira de
Nutrigdo Clinica, v. 24, n. 4, p. 263-268, 2009. INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE). Andlise da disponibilidade domiciliar
de alimentos e do estado nutricional no Brasil: pesquisa de orcamentos familiares 2002- 2003. Rio de Janeiro: IBGE, 2004.
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Protocolo de investigacdo de surto: caracterizagao, preparacao
intervencao e resposta aos eventos adversos

AUTOR PRINCIPAL: Claudia Ribeiro Reis | INSTITUIGAO: Secretaria do Estado da Satde - SESA | Curitiba-PR | E-mail:
claudiaribeiro@sesa.pr.gov.br

Introducao: Surto € considerado emergéncia de salde publica, sendo imprescindivel intervencdo e adocado de medidas para a contencao e
prevencao no surgimento de novos casos. A sistematica deve ser baseada no desenvolvimento de método de anélise especifica do evento adverso
observado. O protocolo de investigacao de surto envolve manutencao de alerta, observacao, implementacao e avaliacao de acoes na tomada de
decisao promovendo a minimizando riscos. Justificativa: Importancia da construgao de diretriz estadual para a investigacao de surto tem o intuito
de uniformizar a sistematica de apuracao e andlise, contribuindo assim na construcdo de um novo perfil de qualidade assistencial. Objetivos:
Analisar o impacto das acdes de investigacao de surtos em 06 servicos de salde, identificando os principais obstdculos encontrados para o
desenvolvimento de estratégias na aplicacdo de medidas de operacionalizacdo. Metodologia: A coleta de dados ocorreu da andlise pela equipe
técnica do Centro de Vigilancia Sanitdria de relatdrios circunstanciados realizados referentes as irregularidades encontradas em investigacoes de
surtos em servicos de salide no periodo entre janeiro a dezembro de 2015. Resultado: Os resultados apontam que 17% das irregularidades
citadas nos relatérios estao relacionadas: a notificacao; estrutura fisica, recursos humanos e insumos deficitérios; 33% sao falhas dos laudos
emitidos pelos laboratdrios, padronizacéo de troca de dispositivos e germicidas; equipamentos individualizados e adesao a medidas de prevencéo
de infeccao cruzada. Ainda temos que 50% sao referentes ha falhas na adesdo ao método de precaucoes de contato e biosseguranca, limpeza
e desinfeccao de superficies proximas ao paciente e realizacdo de educacdo continuado ao uso de antibidticos. Importante salientar que no
contexto geral 67% das irregularidades demonstram falhas na data de identificacao do primeiro caso de pacientes colonizados/infectados por
microorganismos multirresistentes fator de extrema preocupacao. Consideragoes: O cendrio acima descrito comprova a importancia da criacao
de uma ferramenta para nortear e padronizacéo intervengdes em fatores de risco de exposicao para pacientes e profissionais de salde permitindo
uma acao uniforme na verificacao, andlise, intervencao e avaliacdo dos dados, pelos servicos de salde e vigilancia. Palavras-chave: Surto.
Eventos adversos. Seguranca.

Referéncias bibliograficas: BRASIL ANVISA Portaria 2616, de 12 de maio 1998, que regulamenta as acdes de controle de infeccdo hospitalar
no pais - Brasilia 1998. BRASIL ANVISA Resolucdo 15, de 15 de marco 2012 - Dispde sobre requisitos de boas praticas para o processamento
de produtos para salide e dé outras providéncias — Brasilia 2012. BRASIL ANVISA. Investigacdo de Eventos Adversos em Servigos de Saude. Série
Seguranca do Paciente e Qualidade em Servigos de Saude. 12 ed. Brasilia, 2013. BRASIL ANVISA. Nota Técnica 01,/2013 de 17 de abril. Medidas
de Prevencao e Controle de Infecgdes por Bactérias Multirresistentes. Brasilia, 2013
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Perfil epidemiolégico das violéncias domésticas, sexuais e outras
violéncias no municipio de Laranjeiras do Sul - PR

AUTOR PRINCIPAL: Marcieli | AUTORES: Patricia Massuqueto | INSTITUICAO: Secretaria Municipal de Satde
de Laranjeiras do Sul | Laranjeiras do Sul-PR | E-mail: marcieli87@gmail.com

O presente trabalho tem como objetivo tracar o perfil das Violéncias Domésticas, Sexuais e outras violéncias nos anos de 2013, 2014 e 2015,
demostrando a importancia do trabalho em rede com o apoio do Ntcleo de Prevencao de Violéncias e Promogéo a Satde. Em 2013 o municipio de
Laranjeiras do Sul foi contemplado com o Nucleo de Prevencéo, onde com o recurso estadual poderia ser contratados profissionais para a execucao
das acoes propostas pelo mesmo, sendo elas uma psicologa e uma assistente social. Com o trabalho desenvolvido em 2013 contabilizou-se
239 notificacdes deste agravo. No ano de 2014 ndo houve o repasse do recurso para o nicleo, ficando sem profissionais exclusivos para que
o0 trabalho desse andamento e podemos notar que houve uma diminuicdo das notificacdes, fechando o ano com 183. Em dezembro de 2014
a Secretaria de Estado de Salde contemplou novamente o municipio através da resolugao SESA/PR n2790/2014 para a reativagao do Nicleo
de Prevencdo, mas o recurso deveria ser aplicado no fortalecimento das agoes de vigilancia, prevencdo e enfrentamento as causas externas de
morbimortalidade e promocao da cultura da paz, e para capacitacao, articulacao e estruturacao da rede de atencao intersetorial em situacao
de violéncia, ficando de responsabilidade os profissionais da vigilancia em satde em executar o trabalho. A equipe realizou novas reunides com
as unidades hospitalares, conselho tutelar, equipes salde da familia, CAPS, CREAS, CRAS, policia militar, policia civil e CENSE para organizacao
do fluxo das notificacbes e acbes de prevencdo a violéncia, o fornecimento novamente do fluxo de atendimento as vitimas de violéncia, sendo
esse trabalho desenvolvido nos primeiros meses do ano de 2015 fechando o ano com 69 notificagdes. A violéncia € considerada um fendmeno
complexo e de dificil conceituacao, pode ser entendida como todo evento representado por acdes, classes, individuos e nacoes que ocasionam
danos fisicos, emocionais. A notificacdo demonstra o compromisso legal e assume sua responsabilidade na protecao integral e € compreendida
como um instrumento disparador de agoes, permitindo adotar medidas imediatas para interferir no ciclo da violéncia. A atuacao deve se dar
de forma diferenciada, em conjunto com a rede de protecao, com definicao de atribuicoes no ambito da prevencao, do atendimento e do
acompanhamento dos casos. Palavras-chave: Violéncias. Notificacao. SINAN

Referéncias bibliograficas: FERREIRA, A.L. O atendimento a criancas vitimas de abuso sexual: avaliagdo de um servico publico. 2002. Tese
(Doutorado) - Escola Nacional de Salde Publica, Fundacao Oswaldo Cruz, Rio de Janeiro. 2002. FONSECA, D. H.; RIBEIRO, C. G.; LEAL, N. S. B.
Violéncia doméstica contra a mulher: realidades e representacoes sociais. Psicologia & Sociedade; 24 (2), 307-314, 2012. PIOVESAN, F. Direitos
da mulher. 22 ed. Sao Paulo: Max Limonad; 2002
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Perfil epidemiolégico das intoxicacbes por metais no Parana
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Introducao: A intoxicac@o exdgena € uma consequéncia da exposicao do ser vivo a substancias quimicas, como os metais pesados, que podem
provocar efeitos téxicos reversiveis e também danos permanentes ao organismo. Existem cerca de vinte metais, ou de elementos atuando como
estes, considerados toxicos para os humanos, como Hg, Cd, Pb, As, Mn, T, Cr, Ni, Se, Te, Sb, Be, Co, Mo, Sn, W e V. Destes, os dez primeiros
30 0s mais utilizados na indUstria e por essa razao sao os mais estudados. Objetivo: Analisar o nimero de notificacdes de intoxicacdes por
metais pesados, no Estado do Parand, durante o periodo de 2007 a 2014, tracando o perfil da populacdo e as circunstancias da intoxicacao.
Metodologia: estudo descritivo, quantitativo com coleta de informacdes em banco de dados de dominio publico. Foram obtidas informacoes das
notificacdes de intoxicagdes por metais no Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo (SINAN). Foram analisadas as seguintes varidveis:ano
do primeiro sintoma do agravo, idade, género, circunstancia, tipo de exposicao, Emissao de Comunicacao de Acidente de Trabalho — CAT e evolucao
dos pacientes.As informacdes foram digitadas e organizadas no Excell 2010. Resultados: No periodo citado foram identificados 137 casos de
intoxicacao por metais. Os meses de Marco, Abril e Agosto apresentaram maior nimero de intoxicacoes. A média de intoxicacoes por ano foi de
16,8. No entanto, o nimero de notificagdes ficou acima da média nos anos 2007, 2008, 2012 e 2013 As faixas etdrias mais comprometidas
foram de 20 a 39 anos (30,6%), de 40 a 59 anos (15,3%) e 15 a 19 anos (13,8%).92% dos individuos intoxicados residiam em drea urbana
e 6% em érea rural; 54,7% das intoxicacoes foram em mulheres e 30% dos individuos referiram ensino fundamental incompleto. Em relacao a
circunstancia 52% dos casos foram acidentais e em 26% por tentativa de suicidio. Ainda, 84,6% foram caracterizados como Gnica exposicao
aguda. Quanto a evolucao, 91,2% dos intoxicados evoluiram para cura sem sequela e em 1,45% evoluiram para 6bito.7,3% dos casos foram
relacionados ao trabalho e emitidas as respectivas CAT. Conclusao: Os resultados apontam que a maior parte das intoxicacdes ocorreram em
mulheres, com baixa escolaridade, faixa etdria produtiva e de forma acidental. Nao foi possivel determinar o tipo de metal envolvido na intoxicacao
devido a limitacao dos dados epidemioldgicos disponiveis. Recomenda-se ampliar as acoes de vigilancia das intoxicacdes. Palavras-chave: Metais
pesados. Agravos de notificagdo compulséria. Vigilancia em saulde

Referéncias bibliograficas: BRASIL, Ministério da Salde. Portaria 1.271 de 6 de junho de 2014. Define a Lista Nacional de Notificacdo
Compulséria de doengas, agravos e eventos de salde publica nos servigos de saude publicos e privados em todo o territério nacional, nos termos
do anexo e da outras providéncias. Brasilia, 2014 « Brasil. Ministério da Salde. Portaria MS/GM n2 777 de 28 de abril de 2004. Procedimentos
técnicos para a notificacdo compulséria de agravos a saude do trabalhador em rede de servicos sentinela especifica no Sistema Unico de Satde
— SUS. Didrio Oficial da Unido 2004. « Brasil. Ministério da Saude. Coordenacao Técnica de Salde dos Trabalhadores. Rede Nacional de Atencao
Integral & Satde do Trabalhador. Manual de gestéo e gerenciamento. S&o Paulo: Renast, Mai/2006. « JESUS, H. S BELTRAO, H. B. M.; ASSIS, D. M.
Avaliagao do sistema de vigilancia das intoxicacoes exdgenas no ambito da salde do trabalhador no Brasil entre 2007 e 2009. Caderno de Salde
Coletiva. Secretaria de Vigilancia em Satide, Ministério da Satde. Brasil, 2012. « PRUSS-USTUN, A ; Corvalan, C. Preventing disease through healthy
environments. Towards an estimate of the environmental burden of disease. World Health Organization Fundacao Nacional de Sautde. Manual de
saneamento. 3. ed. rev. - Brasilia: Fundacao Nacional de Satde, 2004.
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Percepcéo das condicdes de saude entre estudantes de graduagao

AUTOR PRINCIPAL: Débora Oro Ferrari | AUTORES: Taise Signorini, Carla Rosane Paz Arruda Teo, Maria Assunta Busato, Junir Antonio
Lutinski | INSTITUICAO: Universidade Comunitéria da Regido de Chapecé - Unochapecé | Chapecd-SC | E-mail: debora.oro@hotmail.com

O conceito de salde define-se a partir de aspectos sociais e econémicos, que entrelacam percepcdes diferenciadas de acordo com cada periodo
histérico. Deste modo, as transformacdes da sociedade sdo também refletidas nas transformacdes do conceito de salde (BRASIL, 2006). As
percepcoes de salude emergem em cada sujeito a partir de parametros préprios, em funcéo de suas vivéncias singulares (CZERESNIA; MACIEL;
OVIEDO, 2013). Este estudo tem como objetivo apresentar as percepcdes de salde de académicos de cursos de graduagdo. Trata-se de um
estudo quantitativo e transversal, cuja coleta de dados deu-se por meio de questionario autoaplicavel. Os sujeitos concordaram em participar da
pesquisa mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
envolvendo seres humanos da Unochapeco (protocolo n2. 194.14). Participaram do estudo 90 académicos de seis cursos de graduacdo (Ciéncias
Contdbeis, Farmécia, Engenharia de Alimentos, Fisioterapia, Nutricdo e Psicologia) de trés Instituicdes de Ensino Superior, nos meses de setembro
e outubro de 2015. Observou-se uma predominancia do sexo feminino (81,1%) e faixa etéria de 20 a 39 anos (66,3%). Para 77,8% dos
entrevistados, a propria salde foi percebida como boa ou muito boa quando comparada a pessoas da mesma idade. No mesmo contexto, 92,2%
dos estudantes afirmaram nao possuir qualquer condicao limitante para realizar suas atividades habituais. Embora a percepgao de salde tenha
sido predominantemente boa, 41,0% dos estudantes referiram possuir alguma doenga previamente diagnosticada, prevalecendo as doencas
respiratorias (9,5%) e osteomusculares/articulares (7,4%). As maiores necessidades de salde relatadas foram alimentacao saudavel e tempo para
atividade fisica. Conclui-se que, embora existam doencas perpassando a vida dos sujeitos, neste estudo, eles tém possuem consciéncia de suas
necessidades para melhorar a condicdo da saude. Além disso, a maioria deles avalia seu estado de satide como bom, considerando que a faixa
etéria e 0 grau de escolaridade (PAVAO; WERNECK; CAMPOS, 2013), séo fatores que interferem diretamente nesta percepcédo. Palavras-chave:
Académicos. Alimentac&o. Atividade fisica. Escolaridade.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Salde. Secretaria de Atencéo a Saude. Politica Nacional
de promogao da salde. Brasilia: Ministério da Saude, 2006. CZERESNIA, D.; MACIEL, E. M. G. de S.; OVIEDO, R. A. M. Os sentidos da salde e da
doenga. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz, 2013. PAVAO, A. L. B.; WERNECK, G. L. CAMPOS, M. R. Autoavaliagéo do estado de salde e a associacao
com fatores sociodemograficos, hébitos de vida e morbidade na populacdo: um inquérito nacional. Caderno de Sadde Publica, Rio de Janeiro, v.
29, n.4, p. 723-734, abr. 2013.
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Vulnerabilidades e riscos em saude na percepcéo de
estudantes de graduacao
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A vida contemporanea tem se revelado repleta de riscos e perigos (MARANDOLA; HOGAN, 2006). A vulnerabilidade leva em conta a dimensdo
relativa ao individuo e o local social por ele ocupado (MUNOZ SANCHEZ; BERTOLOZZI, 2007). Deste modo, a intersec¢do da vulnerabilidade fisica
com a vulnerabilidade social cria a paisagem dos riscos, que auxilia na compreensao e enfrentamento dos impactos causados (CUTTER, 2011)
0 ingresso No ensino superior associa-se a um processo de transicao que necessita ser bem alicercado para que se possam identificar os fatores
de vulnerabilidade ou identificacao das situacoes de risco (SEQUEIRA et al., 2013). Em vista disso, esta pesquisa teve como objetivo avaliar a
vulnerabilidade e os riscos em salde na percepcao de académicos de cursos da drea da salde. Trata-se de um estudo quantitativo e transversal,
cuja coleta de dados deu-se por meio de questionario autoaplicavel. Participaram do estudo 100 académicos de cursos de graduacao da area da
salde, em uma universidade do oeste de Santa Catarina e outra no oeste do Parand, no més de margo de 2016. Observou-se uma predominancia
do sexo feminino (88%) e média de idade de 23,5 anos. Os principais riscos em saude identificados pelos académicos foram o ambiental (50%),
seguido do nutricional (34%) e de trabalho (26%). Nesse contexto, os fatores que predispdem aos riscos citados, na percepcao dos estudantes,
sao a rotina de estudos (42%), as condices de trabalho (33%) e a situagao socioecondmica (28%). Para reduzir os riscos, 0s académicos
apontaram o tempo (46%) como a principal necessidade, seguido da estabilidade financeira (34%) e atividades fisicas ou de lazer (31%). Diante
disso, percebe-se que as condicoes e o local social ocupado pelos estudantes tém relevancia quanto aos riscos em potencial a que estes estao
expostos, interferindo diretamente em seu estado de saude (AYRES et al., 2012). A intensa rotina de estudos e de trabalho, bem como o ambiente
em que os estudantes estdo inseridos acarretam na falta de tempo e de recursos financeiros para realizar outras atividades voltadas a saude.
Esses fatores contribuem para ampliar a exposicao dessa populacao a diversos riscos e reduzir sua capacidade de enfrentamento, tornando-os,
consequentemente, sujeitos mais vulnerdveis. Palavras-chave: Ensino superior. Populacao vulnerdvel. Perigos. Capacidade de enfrentamento.

Referéncias bibliograficas: AYRES, J. et al. Risco, vulnerabilidade e préaticas de prevencéo e promocéo da salde. In: CAMPOS, G.; MINAYO,
M.C.S.; AKERMAN, M. DRUMOND JR, M.; CARVALHO, Y.M. (Org). Tratado de Salde Coletiva. 2. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2012. 87 1p. CUTTER, Susan
L. A ciéncia da vulnerabilidade: modelos, métodos e indicadores. Revista Critica das Ciéncias Sociais, v.93, p.59-69, jun. 2011. MARANDOLA
JR, Eduardo; HOGAN, Daniel Joseph. As dimensdes da vulnerabilidade. Sdo Paulo em Perspectiva, v.20, n.1, p. 33-43, jan./mar. 2006. MUNOZ-
SANCHEZ Alba Idaly; BERTOLOZZI, Maria Rita. Pode o conceito de vulnerabilidade apoiar a construcao do conhecimento em Satde Coletiva?
Ciéncia e Salde Coletiva, v.12, n.2, p. 319-324, 2007. SEQUEIRA, Carlos et al. Vulnerabilidade mental em estudantes de enfermagem no ensino
superior: estudo exploratério. Journal of Nursing and Health, v.3, n.2 p.170-81, 2013.
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Perfil epidemiolégico dos portadores de Hepatite B na 82 Regional de
Saude do estado do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Lirane Elize Defante Ferreto de Aimeida | AUTORES: Vinicius Dias Alves, Marina Cecato, Greicy Cézar do Amaral,
Edinara Casaril | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Oeste do Parand | Francisco Beltrdo-PR | E-mail: liraneferreto@uol.com.br

A hepatite B tem grande relevancia no cendrio da satde publica, ja que se calcula que existam aproximadamente 3 milhdes de portadores cronicos
da doenca no Brasil. Neste estudo buscou-se avaliar a incidéncia e os fatores associados a infeccao pelo virus da hepatite B na 82 Regional da Sadide
do Parand, no periodo compreendido de 2003 e 2013. Foram investigados os dados registrados pela ficha do SINAN disponibilizados no Setor de
Vigilancia Epidemioldgica da 82. Regional de Salde de Francisco Beltrao, referente aos 27 municipios da regional. Durante o periodo compreendido
entre 2003 e 2013, foram contabilizados um total de 1.649 portadores de hepatite B, rdo Sistema de Agravos de Notificagcdo — SINAN. Através
do estudo, observa-se que as faixas etérias com maiores incidéncias foram as de 20 a 39 e de 40 a 59 anos, correspondendo a 88% do total
de infectados. Estimam-se que entre 90 a 95% dos individuos com hepatite aguda evoluam para a cura, sendo que de 8 a 10% destes individuos
podem desenvolver a forma cronica.. Os dados apontam que 7% dos individuos foram diagnosticados com a forma aguda, enquanto 71% foram
diagnosticados como portadores assintomaticos do HBV na forma cronica. Na pesquisa identificou-se que principal fonte de transmissao foi o contato
sexual (14,6%) seguido do domiciliar (11,5%) e pessoa/pessoa (10,4%). Além destes € importante ressaltar a expressividade da transmissao vertical
da méae para o recém-nascido, além dos tratamentos cirlrgico e dentdrio. Entretanto, cabe ressaltar que quantidade de pacientes cuja informagao
nao foi obtida e notificada como “Ignorado” é extremamente significante (48,3%) e deveria ser melhor notificada. No estudo dos 1.649 pacientes
infectados pelo virus, 135 deles foram mulheres diagnosticadas durante a gravidez, dessas, 42 (31%) foram diagnosticadas durante o primeiro
trimestre, 47 (35%) no segundo e 45 (34%) no terceiro. Conforme pode-se observar as gestantes representam pequena parcela dos infectados por
hepatite B (8,1% do total), embora constituam parcela especial por conta dos riscos de transmissao vertical e das consequéncias que podem resultar
numa infecgdo de um neonato. Atribui-se o expressivo aumento do ndmero de casos a uma melhor notificagdo, sendo a infeccao por HBYV mais
incidente na faixa etdria entre 20 a 39 anos, em pessoas menos anos de escolaridade, principalmente na forma cronica da doenca e diagnosticada
geralmente através de confirmacao laboratorial. Palavras-chave: Hepatites virais. SINAN. Vigilancia em satde.
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Femina, maio de 20086, vol 34, ndmero 05. LOPES, T. G. S. L.; SCHINONI, M. Aspectos gerais da hepatite B. Revista de Ciéncias Médicas e
Bioldgicas, Salvador, v.10, n.3, p. 337-344, set./dez. 2011 DIAS, JA. Fatores de Risco para Hepatite B: um Estudo Caso-Controle. UFES, Vitdria,
2011. FERREIRA, CT; SILVEIRA, TR. Hepatites virais: aspectos da epidemiologia e da prevencao. Rev. Bras. Epidemiol. v.7, p. 473-487, 2004.
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VIGIASUS no Parané: Avaliando a utilizagdo dos recursos do ano de
2013 nos municipios da 142 Regional de Saude
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O Programa Estadual de Qualificacdo da Vigilancia em Salde do Parana/ VIGIASUS, criado em 2013 visa fortalecer e qualificar as acoes de
Vigilancia em Salde nos Municipios do Parana. Um dos componentes estratégico, € o incentivo financeiro para investimento e custeio das agoes
de vigilancia em salde. A 142 Regional de Salde composta por 28 municipios e assessora a implementacao das acoes do VIGIASUS. No ano de
2013 o governo do Parané repassou para os municipios R$ 1.828.799,17, sendo (54%) R$ 986.693,85 para despesas de custeio e (46%) R$
842.105,32 para investimentos. Carvalho,coloca que a responsabilidade de financiar a satde continua do cidaddo que o faz como pré-pagamento
aos governos. Daf para frente a responsabilidade de financiar passa a ser das 3 esferas de governo, conforme definido na Constituicao Federal,
e agora na Lei complementar 141. Coloca ainda que “se, de um lado, defendemos a necessidade de recursos financeiros, deixemos claro que
estes recursos, embora assegurados, nao garantem por si so a eficiéncia e eficacia das acdes de salde, € preciso planejamento para fazer certo,
0 certo’, e mais, a luta por mais recursos para a area da saulde é um luta complexa, trata-se apenas de uma parte da solugao do problema. Este
trabalho visa verificar o percentual utilizado de recurso VIGIASUS/2013. Optou por uma abordagem quantitativa, pois segundo Moresi (2003) tudo
pode ser quantificavel e traduzido em nlmeros as informacdes para analisé-las. Trata-se de uma pesquisa descritiva cuja finalidade €, observar,
registrar e analisar os fenémenos, sem, contudo, entrar no mérito dos contetdos (Barros e Lehfeld, 2007). A base de dados foram os Relatdrios
de Monitoramento e o Descritivo da Aplicacao dos recursos. Apés a coleta dos dados, utilizou-se o Software de tabulacao (Tabwin), para calculos
e elaboracao dos mapas. Verificou-se que do recurso para investimentos, 22 municipios (79%), utilizaram 100%, e 6 municipios (21%), possuem
recurso para execucao. Do recurso de custeio, 10 municipios (36%) utilizaram 100%, 15 municipios (53%) utilizou de 35% a 96%, e 3 municipios
(11%) o recurso nao foi utilizado. Dos 28 municipios da Regional do total geral de recurso recebido, 11 municipios (39%) utilizaram de 97% a
100%, 14 municipios (50%) fizeram uso de 67% a 96%, e 3 municipios (11%) utilizaram de 38% a 45%. Conforme verificado, e de acordo com
Carvalho podemos ter os maiores recursos alocados a area da salide e ndo se tem conseguido fazer certo, o certo. Palavras-chave: VIGIASUS.
Financiamiento. Planejamento.

Referéncias bibliograficas: Barros, Aidil Jesus da Silveira; Lehfeld, Neide Aparecida de Souza. Fundamentos de Metodologia Cientifica. 3 ed.Sao
Paulo: Pearson Prentice Hall, 2007. Carvalho, Gilson. Retsus_52_Entrevista — disponivel em http://www.retsus.epsjv.fiocruz.br/search/node/
gilson%20carvalho. (Acessado em 14,/04,/2016) Carvalho, Gilson. O Financiamento Publico da Saude no Bloco de Constitucionalidade: disponivel
em http://pfdc.pgr.mpf.mp.br (acesso em 01,/02/16). Moresi, Eduardo. Metodologia da Pesquisa. 2003. 108 f. Monografia (Especializacao)
- Universidade Catdlica de Brasflia, Brasilia, 2003. Disponivel em: . Acesso em: 30.04.2016. Programa VIGIASUS - Instrutivo para Execucao e
Avaliacao das Acoes de Vigilancia em Salde - Secretaria de Estado de Salde do Parand — 2014.
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Campanha Agosto Azul e a satde dos homens

AUTOR PRINCIPAL: Luan Geraldo Ocana de Oliveira | AUTORES: Camila de Oliveira Silva, Carina Costa Perez, Italo Belini Torres,
Phalicha Luizar Obregén | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Oeste do Parand | Cascavel-PR | E-mail: luan_gocana@hotmail.com

Introducao: No municipio de Cascavel, a campanha Agosto Azul tem como objetivo motivar mudancas de hébitos para que 0s homens
procurem atendimento médico e verifiquem sua condi¢cdo de salde com mais frequéncia, assim como, alerta para os cuidados que
0s homens devem tomar para a prevencdo de doencas.Objetivo:Determinar os conhecimentos e praticas dos homens em relagao
a medidas de prevencao de doencas. Metodologia: estudo transversal, descritivo e quantitativo, em homens que participaram da
Jornada Medicina na Praga, promovida pelas ligas académicas de medicina da Universidade Estadual do Oeste do Parana em Cascavel,
conduzido em outubro de 2015. Foi aplicado um formuldrio com questdes sobre acdes de prevencdo a salde dohomem. Na andlise
foi utilizado o software Excel versdo 10. Resultados: Foram entrevistados 43homens dos quais 83% informaram ter residéncia em
Cascavel; a idade minima e maxima foi 21 e 84 anos respectivamente; 29% encontravam-se na faixa etaria de 21 a 39 anos;
39% na faixa de 40 a 59 anos, e 32% com 60 anos a mais de idade. Em relagao a escolaridade, 21% informaram possuir ensino
fundamental, 56% ensino médio, 23% ensino superior. Quanto a ocupacéo, 74% eram trabalhadores e 26% aposentados. Referente
ao estado civil, 56% informaram ser casados, 28% solteiros, 14% separados e 2% vilvos. Em relagao a Campanha Agosto Azul, 53% ja
ouviram falar, 81% acreditam que as agdes voltadas a salde do homemsao importantes, no entanto 33% desconhecem o objetivo da
campanha. Motivados pelas informacdes recebidas na campanha, 6% dos entrevistadosprocuraram atendimento em servigo publico.
Sobre os habitos, 12% faz uso continuo de cigarros; 55% informaram nao consumir alcool; 51% referiram fazer exames preventivos
periodicamente (prostata, cardiolégico, oftalmoldgico) e 72% afirmaram estar com a vacinacao em dia. No momento da entrevista 44%
afirmaram apresentar alguma doenca: hipertensao arterial, dislipidemia, diabetes, cancer de prdstata, entre outros. Conclusées: Pouco
mais da metade dos homens conhece as acdes desenvolvidas na Campanha Agosto Azul. H& necessidade que os servicos de salde
intensifiquem acdes e servicos para os homens economicamente ativos.Os habitos e praticas dos individuos reforcam a necessidade de
continuar com campanhas e outras agdes direcionadas a salide do homem para promover informagdo e mudanca de comportamento.
Palavras-chave: Agosto Azul. Salde do Homem. Medicina na Praga. Prevencao de Doencas. Vigilancia em Salde.

Referéncias bibliograficas: 1. BRASIL. Ministério da Salde. Politica Nacional de Atengao Integral a Satide do Homem. 1.ed. Brasilia,
2009. 94 p. 2.PARANA. Secretaria de Estado da Satide. Campanha Agosto Azul incentiva homens a cuidar melhor da salde. Disponivel
em: . Acesso em: 20 de marco de 2016.
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Indicadores em Saude da Crianca: uma proposta de embasamento
para o desenvolvimento de politicas publicas sustentaveis

AUTOR PRINCIPAL: Tainara Piontkoski Maldaner | AUTORES: Bruna Leticia dos Santos; Luciana Vieira Castilho-Weinert |
INSTITUICAO: Universidade Federal do Parané - Setor Litoral | Matinhos - PR | E-mail: tainara fisioufpr@gmail.com

Indicadores sao instrumentos que permitem medir a distancia entre a atual situacao de uma sociedade e seus objetivos de desenvolvimento, bem
como instrumentalizar a incorporacao da sustentabilidade na formagao e na préatica de politicas impulsionadas pelo Estado!. Sua importancia
esta no fato que eles podem simplificar informacdes importantes, tornando-as perceptiveis para a sociedade e possibilitando ajustes e/ou
mudancas rumo ao desenvolvimento sustentdvel. As necessidades de construir e utilizar indicadores estao expressas na agenda 21 e no atual
estudo de Indicadores de Desenvolvimento Sustentdvel®. Parte-se do pressuposto que, para uma populacdo ter atores engajados na causa do
desenvolvimento humano e sustentavel, ela necessita estar saudavel, e este processo se inicia na infancia de forma intensa. Portanto, cabem
estudos que discutam as relacdes entre salde e ambiente e que, apontem possiveis caminhos a seguir. Este estudo tem por objetivo propor
o levantamento de indicadores em salde da crianca para embasar o fomento a politicas publicas sustentaveis, e, auxiliar na formagao da
rede de atengao a salde da crianca em um territorio especifico. A fase inicial constou da formacao de uma base de dados por meio da coleta
informacoes relativas ao periodo gestacional, nascimento, salde e motricidade no primeiro ano de vida de 852 criancas. Na etapa seguinte,
ocorre atualmente, a identificacao de indicadores para a infancia e o desenvolvimento sustentével em bases de dados de acesso aberto como
DATASUS e IBGE. Na sequéncia pretende-se realizar o cruzamento dos dados e analisar de que forma os dados coletados podem se traduzir
em indicadores locais para a infancia. Também sera realizada uma andlise dindmica evolutiva destes indicadores para verificar quais séo as
mudancas ocorridas ao longo do tempo. E, por fim, discutir a utilizacdo de indicadores locais como base para politicas publicas no territério de
Pontal do Parand. Conclui-se que pesquisas deste ambito tornam-se necessérias a medida em que o levantamento e o estudo aprofundando de
indicadores do desenvolvimento sustentdvel relacionados a infancia surge como estratégia importante para a implantacdo efetiva das politicas
publicas de atengao e cuidado integral a salde da crianca no litoral do Parand, a fim de promover o desenvolvimento sustentével deste territorio —
em seus aspectos social, econdmico e ambiental - levando a superacao de vulnerabilidades intrinsecas. Palavras-chave: Indicadores de salde
Salde da crianca. Politicas publicas.

Referéncias bibliograficas: GUIMARAES, R P. Aterrizando uma cometa: indicadores territoriales de sustentabilidade. Santiago do Chile: CEPAL/
ILPES, 1998. (Série Investigacion, Documento 18/98, LC/IP/IG.120). 2- RASIL, 2015. Indicadores de Desenvolvimento Sustentdvel. Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE. Estudos e Pesquisas, Rio de Janeiro, 2015.
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Perfil do preenchimento das declaracdes de 6bito relacionadas a mortalidade
infantil registrada na 82 Regional de Saude do Parand, no periodo de 2012-2014

AUTOR PRINCIPAL: Lirane Elize Defante Ferreto de Aimeida | AUTORES: Luiz Fernando de Oliveira Simplicio; Marilei Marlene Alves,
Claudicéia Risso Pascotto, Greicy Cezar do Amaral | INSTITUICAO: UNIOESTE | Francisco Beltrdo-PR | E-mail: liraneferreto@uol.com.br

Trata-se de uma pesquisa quantitativa descritiva relacionada ao preenchimento das declaracoes de 6bito relacionadas a mortalidade infantil
na 82 Regional de Saude do Parand no periodo de 2012-2013. Foram analisadas 86 declaracdes de 6bito neste perfodo, sendo avaliados os
campos das declaragoes de 6bito e classificados em: campos preenchidos corretamente, ndo preenchidos, irregularidades do preenchimento
e inadequacdo de preenchimento do documento. As condicdes e causas do 6bito, apresentou 6 erros de preenchimento na causa da morte.
Preencher incorretamente a causa da morte, pode ser um indicativo de uma avaliacao ineficaz sobre a real causa da morte e também de
possiveis comorbidades que o falecido poderia apresentar. Ja no que refere-se ao bloco VII, encontrou-se trés declaragdes sem nome do médico,
0 que € inadmissivel uma vez que a emissao da D.O. esté sob responsabilidade médica do ponto de vista legal. Ao mesmo tempo, averiguou-se
10 declaragdes sem o ndmero de registro médico, o que se presumisse que ocorreu a falta de atencdo do médico para preenchimento desse
campo, como também impericia, uma vez que € recomendado a revisdo do documento antes da assinatura e emissao do mesmo. O mal registro
dos dados da DO na regjdo sudoeste do Parand acabam por prejudicar as avaliagoes epidemioldgicas, sobre a inferéncia de dados sobre o risco
de um ¢6bito fetal ou nado fetal, como também, de identificar, os principais municipios e bairros, onde a incidéncia de ébitos sejam mais altos.
Percebe-se que muitas declaracdes sdo preenchidas por outros profissionais da drea da salde, mediante ao fato de mais de uma grafia ser
observada no preenchimento dessas, quando ndo, sao preenchidas erroneamente ou negligenciados campos de importancia. E inegével que
essa situacao € rotineira em outras regides, contudo, vale ressaltar que esse fato € considerado uma violacdo do ato médico e que quando esse
se propde a assinar uma declaracdo que nao preencheu, ou mesmo, sem a verificacdo do 6bito, pode responder legalmente por tal ato, com
abertura de inquérito concomitante ao Conselho Federal de Medicina por impericia médica. Palavras-chave: Declaracao de dbito. Vigilancia
em saude. Epidemiologia.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Saude. Fundacao Nacional de Sadde. Manual de procedimentos do Sistema de Informacoes
sobre Mortalidade. 12 ed. Brasilia-DF, 2001a . Manual de instrucdes para o preenchimento da Declaracdo de Obito. Brasilia-DF,
2001b. BRASIL. Ministério da Satide. BRASIL. Ministério da Satide. Conselho Federal de Medicina. A Declaracao de Obito: documento necessario
e importante. Brasflia-DF, 2006. BRASIL. . Ministério da Saude. Manual da vigilancia do ébito infantil e fetal e do Comité de prevencao do
6bito infantil e Fetal. Brasflia-DF, 2009. Conselho Federal de Medicina. A Declaracao de Obito: documento necessario e importante. Brasflia-
DF, 2006. JORGE, M. H.P. M.; GOTLIEB, S. L. D.; LAURENTI, R. O sistema de informacdes sobre mortalidade: problemas e propostas para o
seu enfrentamento | — Mortes por causas naturais. Revista Brasileira de Epidemiologia, v. 5, n. 2, 2002. HARAKI, C. A. C. et al. Confiabilidade
do Sistema de Informacdes sobre Mortalidade em municipio do sul do Estado de Sao Paulo. Revista Brasileira de Epidemiologia, v. 8, n. 1,
2005. LANSKY, S.; FRANCAE.; LEAL, MC. Mortalidade perinatal e evitabilidade: revisao da literatura. Rev. Salde Publica, Sao Paulo , v. 36, n.
6, p. 759-772, Dec. 2002 . SANTO,AH. Causas multiplas de morte: formas de apresentacéo e métodos de andlise. 1989. Tese (Doutorado em
Epidemiologia) - Faculdade de Salde Publica, Universidade de Sao Paulo, Sdo Paulo, 1989.. Vanderlei, L.C. et al. Avaliacao da Qualidade de
Preenchimento das Declaragdes de Obito em Unidade Tercidria de Atencdo a Salide Materno-Infantil. Informe epidemiolégico do SUS, V.11, n
1, 2002.
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Avaliacao das condic¢des higiénicas de superficies de corte de carne em
supermercados de um municipio da regido metropolitana de Curitiba-PR

AUTOR PRINCIPAL: Vanessa Rodrigues de Souza | AUTORES: Arthur Henrique Prieto, Danieli Muchalak dos Santos, Wanda
Moscalewski Abrahdo, Mércia Oliveira Lopes. | INSTITUICAO: Universidade Federal do Parand | E-mail: vanessarsd@outlook.com

A falta de higienizacao adequada de superficies de contato com alimentos, em especial pela contaminacéo cruzada, pode contribuir para a
ocorréncia de surtos de doencas transmitidas por alimentos (DTA), sendo um relevante problema de Saude Publica. Diante do importante papel
que os supermercados representam nos dias de hoje no fornecimento de alimentos a populacao, o presente trabalho teve como objetivo avaliar as
condicoes microbioldgicas, de higiene e sanitizacdo de superficies de corte de carnes em supermercados de um municipio da Regido Metropolitana
de Curitiba (RMC) no ano de 2014. Foi realizado um estudo observacional transversal com a avaliagao do estado de conservacao, higienizacao e
parametros microbioldgicos de 22 superficies de corte de camne de 11 supermercados. As amostras foram coletadas pelo método de swab-test da
Association Official Analytical Chemists (AOAC) para a andlise microbiolégica de acordo com os parametros da American Public Health (APHA, 1992)
e SILVA Jr (2002). Das 22 amostras, 20 (91%) e 17 (77%) foram insatisfatorias de acordo com a APHA (1992) e SILVA Jr (2002), respectivamente;
apresentando a contagem de bactérias heterotréficas mesdfilas, coliformes a 35° C e 45°C, bolores e leveduras superiores aos valores de
referencia. A contagem de estafilococus coagulase positiva nao ultrapassou o limite de deteccao do método (<2 Log.UFC/mL) e a pesquisa de
Salmonella spp. mostrou-se negativa. Quanto ao estado de conservacao das superficies, 59% (13/22) apresentavam muitas ranhuras, sendo 45%
(10/22) das mesmas higienizadas por detergente de loucas e 27% (6/22) lavadas apenas com agua. A andlise microbioldgica de superficies,
apesar de nao contemplada na legislacao brasileira, € uma boa forma de determinar se as boas préaticas de higienizacao estao sendo eficazes,
para que o alimento que em contato com superficies ndo seja contaminado com agentes patogénicos. Frente aos resultados, conclui-se que 0s
niveis de crescimento microbioldgico elevados demonstraram deficiéncia nas préticas de higienizacéo das superficies de corte, enfatizando a
importancia medidas de educacao e adequacdo as praticas higiénicas.. Palavras-chave: Superficies de corte. Supermercados. Higienizacdo. DTA.

Referéncias bibliograficas: VEIGA, M. M.L. Salmonella spp. em carcacas e mildos de frangos resfriados comercializados em Botucatu, SP
[dissertacao]. Botucatu: Universidade Estadual Paulista; 2008. SOTO, F. R. et al. Proposta e andlise critica de um protocolo de inspecao e de
condicdes sanitdrias em supermercados de Ibitina-SP. Revista Brasileira de Epidemiologia, v. 9, n. 2, 2006. American Public Health Association
Compedium of methods for the microbiological examination of foods. 3rd ed. Washington, DC, 1992. SILVA JUNIOR, E. A. Manual de Controle
Higiénico-Sanitério em Alimentos. 5 ed. Sao Paulo, Livraria Varela, 2002
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O Perfil Epidemiol6gico da AIDS em gestantes da 82 Regional
de Saude do Paran, utilizando o Sistema de Informacéao de
Agravos de Notificagdo - SINAN

AUTOR PRINCIPAL: Lirane Elize Defante Ferreto de Aimeida | AUTORES: Isabella Tramontini, Caroline Mundel,
Greicy Cesar do Amaral | INSTITUICAO: UNIOESTE | Francisco Beltrdo-PR | E-mail: liraneferreto@uol.com.br

Se a gestante ignora ser portadora do virus ou até mesmo desconhece ser portadora, as chances de transmissao vertical do virus da
mae para o bebé sado altas. Entre os principais fatores que dificultam a identificacdo das gestantes no pré-natal e no momento do
parto, pode-se destacar o nao-oferecimento do teste para HIV durante a gestacdo por inadequada qualidade da informacéo por parte da
equipe pré-natalista. Prevalece, ainda, o desconhecimento da recomendacao de oferecer o teste para HIV a todas as gestantes. Como
se pouco fosse, as condicdes socioeconomicas favorecem a desinformacao das gestantes sobre a importancia do teste e comprometem
a percepcao do risco da infeccéo pelo HIV. Assim, o presente estudo teve como objetivo analisar o perfil epidemioldgico de gestantes
portadoras do virus do HIV no ambito da 82 Regional de Salide do Parand, no periodo de 2007 a 2015. Foram analisados os dados de
52 gestantes. Detectou-se que a maior prevaléncia de HIV esta entre mulheres na faixa etéria dos 30 aos 39 anos. A maior parte das
gestantes HIV positivas declarou-se como branca (67,3%), enquanto uma minoria se declarou parda (32,7%). Em relacéo a escolaridade,
a maior prevaléncia se deu entre as gestantes que tinham o ensino médio completo, sendo 42,03% das gestantes realizaram o
diagnostico ainda no primeiro trimestre de gestacao, fato que contribui para um melhor sucesso na prevencéo da transmissao vertical.
Quanto ao momento do diagndstico da infeccdo pelo virus HIV, em relagdo a gestacgao, observou-se que 59,6% obtiveram o diagndstico
durante o pré-natal e 3,8% foram diagnosticadas apenas durante o parto. Em relacdo ao uso de terapia antirretroviral, os dados
mostraram que a grande maioria das gestantes fizeram uso dessa terapia antirretroviral tanto como profilaxia, quanto durante o parto
(82,7%). A decisao de se fazer o teste rapido em todas as parturientes a nivel hospitalar, independente de ja terem feito a sorologia no
pré-natal. Nestes casos poderiam estar em perfodo de “janela imunolégica” ou mesmo terem se infectado apds a realizagdo dos exames
e perderiam a oportunidade de se enquadrar no protocolo estabelecido. Neste contexto, 0s novos testes rapidos para o diagndstico
da infeccdo pelo HIV certamente s&o instrumentos de grande utilidade para a reducao da transmissao vertical do HIV, principalmente
devido ao fato de que o periodo de maior transmissao (entre 50 e 70%) ocorre proximo ao parto ou durante o mesmo. Palavras-chave:
InfecgOes na gravidez. Teste rapido para HIV. Transmissao vertical.

Referéncias bibliograficas: BRAGA, |. C. C. Mulheres em idade reprodutiva infectadas pelo HIV: contribuicdo para a prética da
enfermagem, 2009. BRASIL. Ministério da Salide. A Secretaria Especial de Politicas para as mulheres e Ministério da Salde, por meio
do Departamento de DST e AIDS e da Area Técnica de Salide da Mulher. In: Plano integrado de enfrentamento da feminizacdo da
epidemia de AIDS e outras DST. Brasilia: Ministério da Saude, 2009a. BRASIL. Ministério da Sadtde. Boletim Epidemioldgico, Brasflia,
Ano VI n2 01 (Semana Epidemioldgica, - Julho a Dez. de 2008 e Jan a Jun de 2009), 2009b. BRASIL. Ministério da Saude. Boletim
Epidemioldgico. Brasilia, Ano IV n? 01 (Semana Epidemioldgica, - Julho a Dez. de 2014 e Jan e Jun de 2015), 2015. BRASIL. Ministério
da Saude. Programa Nacional de DST e Aids. Projeto Nascer. Secretaria-Executiva, Programa Nacional de DST e Aids. — Brasilia: Ministério
da Saude, 2003. BRASIL. Ministério da Saude. Recomendacdes para profilaxia da transmissao vertical do HIV e terapia anti-retroviral em
gestantes. Secretaria de Vigilancia em Salde. — Brasflia : Ministério da Sadde, 2006. BRASIL. Ministério da Sadde. Transmissao Vertical
do HIV e Sffilis: Estratégias para Redugao e Eliminagdo, 2014. BRASIL. Ministério da Sadde. SISTEMA DE INFORMACAO DE AGRAVOS
DE NOTIFICACAO - SINAN. Aids - Notificagdes Registradas: banco de dados. CARVALHAES, F. F de. Subjetividade e Aids: doenca e
militancia na trajetéria de mulheres hiv+. Arq. bras. psicol. vol.62 no.2 Rio de Janeiro 2010. LEMOS, LM.D.; GURGEL, R.Q.; DAL FABBRO,
A.L. Prevaléncia da infecgao por HIV em parturientes de maternidades vinculadas ao SUS. Rev Bras Ginecol Obstet. 2005:27(1):32-
6. MELO, M. C. de. Perfil Epidemiolégico de Criancas e Adolescentes com SIDA: série histdrica de 1985 a 2012. Rev Enferm UFSM
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Importancia da vigilancia dos contatos de paciente com
tuberculose para adesdo do caso indice ao tratamento

AUTOR PRINCIPAL: Simoni Pimenta de Oliveira | AUTORES: Sandra Marisa Pelloso, Maria Dalva de Barros Carvalho, Rosilene Fressatti
Cardoso | INSTITUICAO: 152 Regional de Saude e Universidade Estadual de Maringa | Maringd-PR | E-mail: simonioliveira@sesa.pr.gov.br

Introdugao: Uma das agdes para controle da tuberculose (TB) € a vigilancia dos contatos ou comunicantes dos casos indices para
diagndstico precoce e tratamento de TB. O procedimento auxilia a interromper a cadeia de transmissao da TB. Porém, verificou-se que a
acdo nado ocorre em todas as situacdes de diagnodstico de casos novos da doenca no Parana. Objetivos: Identificar e visitar os casos novos
de TB pulmonar residentes na 152 Regional de Salide/Parana que nao apresentam contatos na ficha epidemioldgica do SINAN-net. Método:
Foi realizado estudo transversal, descritivo e exploratério com visita domiciliar e entrevista estruturada. Os critérios de inclusao foram casos
novos de TB pulmonar diagnosticados entre 2011 - 2012. Foram excluidos casos encerrados como transferéncia, mudanca de diagnoéstico
e 6bito. Resultado: foram encontrados 30 casos indices de TB pulmonar em maiores de 15 anos. Destes, 11 eram privados de liberdade
e dois em situacdo de rua. Dos 17 enderecos disponiveis, muitos ndo foram localizados devido a informacdes incorretas prestadas no
momento da notificacao, mudanca de enderecos e telefone e um dbito. Dos cinco casos restantes e entrevistados, um residia sozinho no
momento do diagndstico, ndo tendo contato domiciliar. Porém, frequentava a igreja uma vez por semana. Quanto a ocupacao destes cinco
casos, dois desenvolviam atividade laboral durante o processo do diagnéstico de TB e informaram que foram acompanhados por profissionais
de saude durante o tratamento anti-TB. Quando questionados se foram abordados por profissionais de salde para identificacdo de contatos,
relataram que nao houve qualquer questionamento sobre o assunto. Trés individuos relataram para pessoas proximas que estavam com TB.
Conclusao: A indicacdo e avaliacdo dos contados dos individuos com TB deve ser resgatada enquanto acao de vigilancia epidemioldgica.
Compete aos profissionais de salde informar o doente e se necessario, realizar visita domiciliar e/ou institucional para conhecer o ambiente
que o individuo com TB vive e suas relagdes sociais. A identificagdo dos contatos implica em falar sobre a doenca com familiares e
comunicantes e colabora para diminuir o preconceito com a TB. Esta acdo também pode contribuir para melhorar a adesdo do caso indice
ao tratamento e cura da doenca, além da interrupcdo da cadeia de transmissao e eliminacdo da tuberculose enquanto problema de saude
publica. Palavras-chave: Tuberculose. Vigilancia Epidemioldgica. Busca de comunicante. Doengas transmissiveis.

Referéncias bibliograficas: Brasil. Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Satde. Departamento de Vigilancia Epidemioldgica.
Manual de Recomendacdes para Controle da Tuberculose no Brasil. Normas e Manuais Técnicos. Brasflia; 2011.
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Parasitas patogénicos ao homem em alfaces (lactuca sativa l.)
comercializadas no municipio de Cascavel - PR

AUTOR PRINCIPAL: Veridiana Lenartovicz Boeira | AUTORES: Leyde Daiane de Peder, Ana Paula Viecelli, Elouisa Bringhentti, Barbara
Alana Pereira | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Oeste do Parand - UNIOESTE | Cascavel-PR | E-mail: verilenartovicz@yahoo.com.br

Doencas parasitérias intestinais séo transmitidas principalmente pela ingestéo de ovos, larvas ou cistos desses patégenos em agua
ou alimentos contaminados, entre eles as hortalicas. A falta de cuidados no preparo e consumos das hortalicas, aliados a deficiéncia
no sistema de controle da dgua potdvel, dgua de irrigacao e adubo, como também no manejo dos vegetais podem contribuir para a
contaminacao das mesmas. Avaliou-se a contaminacao de alfaces crespas comercializadas em diferentes estabelecimentos da cidade
de Cascavel — PR entre os meses de marco e outubro de 2015, onde foram analisadas 50 amostras obtidas de forma aleatdria de
supermercados, hortifrutis e feiras livres. Cada pé de alface foi considerado uma amostra e cada uma destas foi submetida a lavagem
por agitagao, sendo que a dgua de lavagem foi analisada segundo as metodologias de centrifugo flutuagao e sedimentacdo espontanea.
Obteve-se 62% de positividade para parasitas patogénicos ao homem nas amostras de alface, sendo que a maior prevaléncia foi de
larvas de Strongyloides stercoralis com 26,08% (n= 6), seguida de larva e ovo de Ancilostomideo com 21,74% (n= 5). O método de
Hoffmann demonstrou maior sensibilidade, com 28 amostras infectadas de um total de 31, enquanto que pelo método Faust, em
apenas 17 foram encontradas espécies de parasitos. Observou-se a necessidade de maior controle sobre as etapas de manejo das
hortalicas, tais como plantio, manipulacdo e transporte, para garantir um consumo adequado e saudavel dos vegetais, reduzindo o
risco de contaminagao dos consumidores, visto que as mesmas sao consumidas cruas e com muita frequéncia por toda a populagéo.
Palavras-chave: Hortalicas. Alface crespa. Parasitas intestinais

Referéncias bibliograficas: ALVES, A. S.; NETO, A. C.; ROSSIGNOLI, P. A. Parasitos em alface-crespa (Lactuca sativa L.), de plantio
convencional, comercializada em supermercados de Cuiaba, Mato Grosso, Brasil. Rev. Patol. Trop. 2013; 42 (2): 217-229. FREITAS, AA;
KWIATKOWSKI, A.; NUNES, S.C.; SIMONELLI, S.M.; SANGIONI, L.A. Avaliacao parasitoldgica de alfaces (Lactuca sativa) comercializadas em
feiras livres e supermercados do municipio de Campo Mour&o, Estado do Parand. Acta sci., Biol. sci. 2004; 26 (4):381-84. RAMOS, M. O.;
BERGOTTI, I. L;; ROSA, G.; VIEIRA, G. F. P.; MESSA, V.; MERLINI, L. S. Avaliacao parasitolégica de alfaces (Lactuca sativa) comercializadas
no municipio de Umuarama, Parana, Brasil. Rev. Bras. Hig. Sanid. Anim. 2014; v. 08, n. 3, p. 1-12.
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Doencas respiratérias como causa de internagdes hospitalares no Sistema
Unico de Saude em um hospital municipal da regido metropolitana de Curitiba

AUTOR PRINCIPAL: Gianna Schreiber Popadiuk | AUTORES: Daniel Canavese de Oliveira | INSTITUICAO: Universidade Federal
do Parand | Curitiba-PR | E-mail: gianna.diuk@gmail.com

Objetivo: Identificar o perfil epidemiolégico das hospitalizacdes por doencas respiratérias no hospital municipal de Rio Branco do Sul, regido metropolitana de
Curitiba/ PR. Métodos: Foi realizada uma andlise sistemdtica das Autorizacoes de Internamento Hospitalar (AlH) do Hospital Municipal de Rio Branco do Sul
a fim de levantar um perfil epidemioldgico da populagdo residente no perfodo de dezembro de 2012 a novembro de 2013. Os dados coletados: a) més da
internacdo; b) diagndstico; c) tempo em dias de internamento hospitalar; d) idade; e) sexo; f) desfecho da internagao (alta/ ébito ou transferéncia hospitalar)
Resultados: De 826 internacdes hospitalares, 474 apresentaram como causa primaria enfermidades respiratérias. As causas mais frequentes de admissao
hospitalar foram a pneumonia e o enfisema pulmonar. As pneumonias tiveram maior prevaléncia no perfodo compreendido de abril a agosto. O tempo médio de
internacdo foi de + 4,57 dias. A mortalidade da amostra, de 13 (1,57%) usudrios. Conclusdo: 1) As doencas respiratdrias sao responsaveis por mais da metade
das internacoes; 2) Os usudrios acometidos por pneumonias representam a maior parcela das internacoes; 3) A duracdo da média das internacdes dos usuarios
admitidos por doencas respiratérias foi aproximadamente igual @ média de permanéncia por outras causas de internagao, 4,57 e 4,79, respectivamente; 4) Os
resultados encontrados evidenciam que as faixas etdrias mais atingidas por doengas respiratérias sdo 0s extremos de idade composto por criancas menores
de cinco anos e idosos acima de sessenta anos; 5) Cidades que possuem industrias de transformacao estao sujeitas a altos indices de morbimortalidade por
doencas respiratérias. Palavras-chave: Respiratdrias. Hospitalizacéo. Perfil da Salde.

Referéncias bibliogréaficas: BAKONY, Sonia Maria Cipriano, DANNI-OLIVEIRA, Inés Moresco, MARTINS, Lourdes Conceigao, BRAGA , Alfésio Lufs Ferreira,
Poluicdo atmosférica e doencas respiratdrias em criancas na cidade de Curitiba, PR. S&o Paulo, 2004. Disponivel em: . Acesso em 20. ago 2014. Brasil
Ministério da Salde. Informagoes de Salde. Disponivel em: . Acesso em 20. ago 2014. Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde — CNES. Brasilia
Ministério da Saude. Disponivel em: . Acesso em 22 set. 2014. DUCHIADE, P. M. Poluicdo do Ar e Doencas Respiratdrias: Uma Revisdo. Rio de Janeiro, 1992
jul. Disponivel em . Acesso em 22. ago. 2014. FRANCISCO, Priscila Maria Stolses Bergamo, DONALISIO, Maria Rita de Camargo e LATTORRE, Maria do Rosério
Dias de Oliveira. Tendéncia da mortalidade por doencas respiratérias em idosos do Estado de Sao Paulo, 1980 a 1998. Sao Paulo, 2003. Disponivel em <
http://www.scielosp.org/pdf/rsp/v37n2/15285.pdf>. Acesso em 20 set. 2014. Fundacao Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE. Censo de
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www.scielo.br/scielo.php?pid=S0102-35862001000400005&script=sci_arttext>. Acesso em: 22 mai. 2014. IBGE. Brasilia: Ministério do Planejamento,
Orcamento e Gestao. Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio / PNAD. Disponivel em: . Acesso em 22 set. 2014. MARTINS LC, LATORRE MDO R, CARDOSO
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Distribuicao espacial da Sifilis em gestantes e Sifilis Congénita no
municipio de Chapec6-SC, no ano 2015

AUTOR PRINCIPAL: Vanilla Eloa Franceschi | AUTORES: Larrisa Hermes Thomas Tombini, Paula Fabiane Borges Senna da Silva | INSTITUICAO
Universidade Federal da Fronteira Sul | Chapec6-SC | E-mail: vanilla.eloa@hotmail.com

Introducao: As Doengas Sexualmente Transmissiveis (DST) estdo presente desde a antiguidade e constituem, ainda, um sério problema de
salde, acarretando danos sociais, econdmicos e sanitarios de grande repercussao as populacoes, especialmente entre mulheres e criancas. Um
exemplo cldssico de DST ¢ a sffilis que, apesar de ser uma doenca de barato e facil tratamento, continua registrando aumento significativo no
nimero de casos no Brasil e no mundo. O conhecimento da epidemiologia da sifilis em gestantes (SG) e da sffilis congénita (SCO) € fundamental
para o planejamento de acdes em salde. Objetivo: Este trabalho objetiva identificar e analisar quantitativamente o nimero de casos de sifilis em
gestantes e sffilis congénita, por territério de atuacédo das Unidades Bésicas de Satde (UBS) no municipio de Chapecd/SC, no ano 2015. Método:
Foram identificados e analisados os dados constantes no Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN), disponibilizados pelo Setor de
Vigilancia Epidemiolégica municipal, referentes aos casos notificados de SG e SCO das UBS, no ano de 2015. A coleta e andlise dos dados ocorreu
nos meses de marco e abril de 2016. Para a organizacao destes foram utilizadas planilhas de excel. A distribuicdo dos casos respeitou os territérios
de abrangéncia das UBS. Resultado: O municipio de Chapecd/SC organiza a atencdo primdria em territdrios de atuacdo de 26 UBS. Existem
ainda, 02 UBS em aldeias indigenas, vinculadas a Secretaria Especial de Saude Indigena (SESAI). Constatou-se que 19 UBS da rede municipal e
01 UBS vinculada a SESAI apresentaram casos de SG, em total de 83 casos de SG e 41 de SCO. A distribuicao demostrou a concentracao de 50%
dos casos de SG em 04 UBS da rede municipal, estas com territérios considerados de maior vulnerabilidade sécio-econdmico-sanitérias. Entre os
casos de SCO, observou-se a ocorréncia em 16 UBS da rede municipal e 01 UBS de aldeia indigena. A distribuicdo demonstrou-se generalizada,
com destaque para 01 UBS que concentrou 17% dos casos de SCO. Conclusao: Conclui-se que apesar dos esforcos do MS, o controle da SG e
da SCO ainda constituem desafio, ao tempo em que gestores e profissionais de salde atentem para a notificacdo compulséria e o levantamento
das informacdes epidemioldgicas, fundamentando a proposicao e implementacao de programas e praticas assistenciais em saude, desde a
promocgao e adocao de atitudes preventivas até a integralidade na assisténcia pré-natal prestada a gestante com sffilis. Palavras-chave: Sffilis
em gestantes. Sffilis Congénita.

Referéncias bibliograficas: CHAPECO, Prefeitura Municipal de. Plano Municipal de Satide 2014-2017. 2014. Disponivel em: . Acesso em: 20
mar. 2016.
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Diferencial de mortalidade por acidentes de transito entre
homens e mulheres. Parana-Brasil, 1996 a 2013

AUTOR PRINCIPAL: Débora Regina Oliveira Moura Abreu | AUTORES: Thais Aidar de Freitas Mathias; Eniuce Menezes de Souza |
INSTITUICAO: Universidade Estadual de Maringé | Maringa-PR | E-mail: debora.drom@gmail.com

Aproximadamente 1,2 milhdo de pessoas em todo o mundo morrem vitimas dos acidentes de transito a cada ano (WHO, 2009). No Brasil o nimero
de mortos e feridos graves ultrapassam 150 mil pessoas e custos totais relacionados aos acidentes em torno de R$ 28 bilndes anuais (DATASUS,
2016). A taxa de mortalidade por acidente de transito no pafs, em 2009, foi de 19,6 ébitos por 100 mil habitantes, 32,6 para homens e 7,1 para
mulheres (BRASIL, 2011). Devido as elevadas taxas a Organizacao das Nagoes Unidas (ONU) proclamou o perfodo 2011 a 2020 como a Década
de Acéo pela Seguranca no Transito e solicitou aos paises a estabelecerem meta de estabilizar e reduzir as mortes no transito (WHO, 2016)
Foi objetivo analisar as taxas de mortalidade por acidentes de transito de residentes no estado do Parand, segundo sexo. Os resultados podem
contribuir para o alcance das metas estabelecidas pela ONU. Foram utilizados os dados do Sistema de Informagao sobre Mortalidade do Sistema
Unico de Satide (SIM-SUS), codificados nas categorias VO1 a V89 da Classificacao Internacional de Doencas (CID-10) e as informacgoes referentes
a populacao residente estimadas pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) disponiveis no site do Departamento de Informatica do
Sistema Unico de Satide (Datasus). As taxas de mortalidade tiveram variacao entre 34,9 em 1996 e 28,6 em 2013, sendo mais elevadas para o
sexo masculino em todo o periodo, chegando a ser superior em até 5 vezes em relacé@o ao sexo feminino no ano de 2002. As taxas mais elevadas
para o sexo masculino foram de 55,1; 53,5 e 56,3 6bitos por 100 mil habitantes para os anos de 1996, 1997 e 2012, respectivamente. Para o
sexo feminino as taxas foram de 15,0; 13,6 e 12,7 ébitos por 100 mil habitantes, para os anos de 1996, 1997 e 2010. Os dados ratificam as
altas taxas de mortalidade por acidentes de transito no estado do Parana, e a maior incidéncia do fendbmeno para o sexo masculino evidenciando
que acbes devem ser tomadas para adequar as taxas ao preconizado pelo Ministério da Saude, com vistas a reducdo dos riscos a eventos
desfavoraveis. Palavras-chave: Acidentes de Transito. Mortalidade. Séries Temporais

Referéncias bibliograficas: 1. World Health Organization. Global status report on road safety: time for action. Geneva: World Health Organization;
2009. 2. Ministério da Satde. DATASUS. Acessado em abril de 2016. Disponivel em: http://www2.datasus.gov.br/ DATASUS/index.php?area=02.
3. Brasil. Ministério da Salde (MS). Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Andlise de Situacao em Salde. Salde Brasil 2010: Uma
andlise da situacd@o de saude e de evidéncias selecionadas de impacto de acdes de vigilancia em saulde. Brasilia: MS; 2011. 4. World Health
Organization. Decade of Action for Road Safety 2011-2020. Acessado em abril de 2016). Disponivel em: http://www.who.int/violence_injury_
prevention/publications,/ road_traffic/decade_booklet/en/
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A importancia do diagndéstico precoce da hanseniase
na prevencao de incapacidades

AUTOR PRINCIPAL: Adinéia Rufatto Gubert | AUTORES: Simone Fernandes, Maikon Renann Gubert, Maiara Olkoski, Oeliton Deoclides
| INSTITUIGAO: Prefeitura Municipal de Coronel Vivida | Coronel Vivida-PR | E-mail: adineia_gubert@hotmail.com

Introducao: A Hanseniase € uma doenca infecciosa cronica e constitui importante problema de Salde Publica no Brasil e em varios paises
do mundo. A fim de evitar o desenvolvimento de incapacidades fisicas, ressaltamos o papel fundamental do diagndstico precoce, prevenindo e
interrompendo o surgimento de neuropatias hansénicas. Objetivos: Relatar a importancia do diagndstico precoce da hanseniase para a prevencao
de incapacidades e evolucao para garra ulnar. Métodos: Busca da historia clinica do paciente e relato do caso. Resultados: Sexo feminino, 79
anos, branco, queimaduras de 2 e 3 graus, frequente membros inferior e superior. Em um dos casos de queimadura acabou perdendo partes dos
dedos e duas unhas dos pé, devido a gravidade, ndo tinha sensibilidade nos membros desde 2010 e segundo relatos sem sinais de perda de forca
nos membros. Diabetes tipo |, mais de 35 anos. Suspeitava-se que fosse hanseniase, solicitou-se baciloscopia, resultado negativo. Negava lesdo de
pele e casos de hansenfase na familia. Passou-se 03 anos, e continuam-se 0s episédios de queimaduras. A ACS, apds capacitacao de Hansenfase
pela Epidemiologia, solicitou visita domiciliar.. Na visita domiciliar, realizado o exame dermatoldgico, revelou presenca de placas eritémato-
infiltradas, com aspecto anular no tronco e nos membros superiores. A avaliacdo neuroldgica evidenciou atrofia dos musculos intradsseos das
maos e parestesia nos membros superiores e inferiores, apresentava garra ulnar da mao E. Levantou-se a hipétese de hanseniase, a baciloscopia
foi negativa, realizou bidpsia positiva para hanseniase. Iniciou-se poliquimioterapia no esquema multibacilar (PQT-MB), acompanhamento mensal
de dose supervisionada e fisioterépico, além de notificado o caso, sendo classificada como grau Il. Conclusées: Pela dificuldade e habilidade de
reconhecer e avaliar os diferentes sintomas e neuropatia da hansenfase, correlacionada com outras patologias, dificulta o diagndstico precoce
da mesma, o reconhecimento e diagndstico precoce da hansenfase € fundamental para evitar a instalagdo de deficiéncias e incapacidades, com
relacdo a paciente relatada no caso, se em 2010 tivesse sido diagnosticado hansenfase, suas incapacidades seriam evitadas e seu grau de
incapacidade poderia ser zero. (0). A importancia do trabalho interdisciplinar na suspeita de hansenfase € fundamental, para o diagndstico e a
prevencao de incapacidades. Palavras-chave: Hansenfase. incapacidade. prevencao.

Referéncias bibliograficas: Brasil. Ministério da Satde. Secretaria de politicas de Saude. Departamento de Atengdo Basica. Guia para o Controle
da hansenfase. Brasilia: Ministério da Saude, 2002. Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Salde. Departamento de Atencao Bésica.
Vigilancia em Sadde: Dengue, Esquistossomose, Hanseniase, Maldria, Tracoma e Tuberculose / Ministério da Salde, Secretaria de Atencdo a
Satde, Departamento de Atencdo Basica / - Brasilia : Ministério da Satde, 2007. Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude.
Departamento de Vigilancia Epidemioldgica. Manual de condutas para tratamento de Ulceras em hanseniase e diabetes / Ministério da Salde,
Secretaria de Vigilancia em Satde, Departamento de Vigilancia Epidemioldgica. — 2. ed., rev. e ampl. — Brasilia : Ministério da Saude, 2008
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A vigilancia em Saude: cuidando do meio ambiente

AUTOR PRINCIPAL: Adinéia Rufatto Gubert | AUTORES: Maikon Renann Gubert, Simone Fernandes, Oeliton Deoclides, Maiara Olkoski
| INSTITUICAO: Prefeitura Municipal de Coronel Vivida | Coronel Vivida - Parané | E-mail: adineia_gubert@hotmail.com

Introducao: A salde enquanto patriménio da populagdo € condicdo essencial e fundamental no convivio com o meio. A forca da populacao
rural vem do seu habitat, através da produgdo de alimentos ou da matéria prima, desta forma vem ao longo dos séculos, nesse processo de
trabalho, produzindo residuos que se aproveitados ou inutilizados neste meio podem prejudicar o ambiente natural ou causar um desequilibrio do
mesmo. Objetivos: - Construir pontos de coleta de residuos sélidos nas comunidades rurais, reduzir a incidéncia de residuos sélidos descartados
no meio ambiente (comunidades rurais); Materiais e Métodos: | evantamento dos indicadores, através de dados quanto a coleta de residuos
do nosso municipio, obtivemos um resultado que ndo era o desejado. Constatou-se que muitas comunidades ainda nao recolhem e armazenam
seus residuos sdlidos adequadamente e, em consequéncia ocorre contaminacdo de meio ambiente, proliferacéo de roedores e outros agravos a
salde. Sendo assim resolvemos construir e implantar o projeto de prevencdo a salde da populacéo rural quanto ao destino dos residuos sélidos.
Foram cadastradas as 60 comunidades rurais do municipio para participarem do Projeto de construgdo dos pontos de armazenamento e coleta
de residuos sdlidos. Em segundo momento foi reunido a populacao das comunidades para um trabalho de orientagao sobre a necessidade da
separacao dos residuos e do correto armazenamento destes. Por fim, foram construidos os pontos de coleta para a utilizacdo da populagao e
organizado o recolhimento. O monitoramento e as avaliacdes foram realizadas através de uma comissao multidisciplinar formada por representantes
das comunidades rurais e do poder ptblico. Resultados: Foram construidos 40 pontos de armazenamento de residuo sélido, sendo realizada a
coleta quinzenalmente nas comunidades rurais do municipio, o que refletiu diretamente no cuidado e preservagdo do meio ambiente, trazendo
satisfacao e valorizacao da populacdo com a adocao de habitos saudaveis dos envolvidos e promogao a salde. Conclusao: A replicabilidade
das informacdes repassadas as comunidades, adocdo destas praticas em outras localidades e, sobretudo da extensédo do habito da separagao
dos resfduos no ambiente domiciliar e de trabalho da populacdo da zona rural. Foi fundamental para a qualidade de vidas destas pessoas e a
conservacao do meio ambiente desta comunidades. Foram contempladas demais comunidades inscritas no inicio do projeto, Dando continuidade
ao projeto. Palavras-chave: Meio Ambiente. Residuos sélidos. Saude

Referéncias bibliograficas: - FERREIRA, Aurélio Buarque de Holanda. Diciondrio Aurélio Eletrénico — Século XXI. Nova Fronteira. Versao 3.0,
1999. - FREITAS, Vladimir Passos de. Direito Administrativo e Meio Ambiente. 3.ed. Curitiba: Jurua, 2001. - MACHADO, Paulo Afonso Leme. Direito
Ambiental Brasileiro. 10.ed. Sao Paulo: Malheiros Editores, 2002.
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Estudo retrospectivo dos casos de dengue em municipios da
182 Regional de Saude do Parana
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Introducao: A dengue é uma doenca febril aguda, de notificacdo compulséria e considerada um sério problema de satide publica. E
transmitida aos humanos através do vetor Aedes aegypti, e possui quatro sorotipos distintos: DENV-1, DENV-2, DENV-3 e DENV-4. A
maioria dos pacientes evolui para cura apds evolugao clinica leve, no entanto uma pequena parte progride para a dengue grave. Para que
isto ocorra o individuo pode apresentar: choque devido ao extravasamento grave de plasma; hipotensao arterial; acumulacéo de Iiquidos
com insuficiéncia respiratdria; sangramento grave; comprometimento grave de ¢rgaos. Objetivo: Este trabalho tem como objetivo
descrever a ocorréncia de casos de dengue em municipios da 182 Regional de Saude durantes os periodos de 2010 a 2015. Material
e Métodos: Estudo descritivo no qual utilizou-se dados secundarios proveniente do Sistema de Informacao de Agravos de Notificagao
(SINAN) e do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Para calculo do coeficiente de incidéncia utilizou-se o nimero de
casos novos confirmados de dengue (todas as formas) em residentes x 10.000 / populacéo total residente no periodo determinado.
Resultados: No periodo de 2010 a 2015 foram notificados 14.433 casos na regiao estudada, destes, 8.312 tiveram sorologia positiva
para dengue. Destaca-se 0 ano de 2010/2011 e 2014/2015 com o maior nimero de casos (4.770 e 2.494 respectivamente). O
coeficiente de incidéncia variou de 221,1 a 7,5/10.000 habitantes. Alguns municipios néo registraram casos da doenga o que pode
predizer a ocorréncia de subnotificagao. No ano de 2010,/2011 foram notificados 13 casos de dengue grave (DG), sendo este 0 ano
com maior registro de DG. Acredita-se que a reducao do nuimero de eventos graves nos anos subsequentes foi devido a melhoria no
diagnostico e tratamento oferecidos pelos servicos de salde. Conclusao: A prevengao da dengue implica em um cuidado constante
em eliminar os criadouros do vetor, fato esse que necessita de participacéo da populacdo, dos servicos de salde e demais setores
competentes, pois a interacao intersetorial € imprescindivel para o sucesso das agoes de combate ao vetor. Palavras-chave: Dengue.
Dengue grave. Incidéncia

Referéncias bibliograficas: 1- Ministério da Salide (BR). Secretaria de Vigilancia em Satide. Departamento de Vigilancia Epidemioldgica
Diretrizes nacionais para prevencao e controle de epidemias de dengue. Brasilia: Ministério da Salde; 2009. 2- Brasil. Ministério da
Salde. Secretaria de Vigilancia em Saude. Diretoria Técnica de Gestao. Dengue: diagndstico e manejo clinico: adulto e crianca. Brasilia
(DF): Ministério da Saude; 2013. 3- Brasil. Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Saude. Guia de Vigilancia em Saude. Brasilia
(DF): Ministério da Satde; 2014. 4- Jakeline Ribeiro Barbos, Jean Carlos dos Santos Barrad, Ana Laura de Sene Amancio Zar , Jodo Bosco
Siqueira Junior. Avaliacdo da qualidade dos dados, valor preditivo positivo, oportunidade e representatividade do sistema de vigilancia
epidemioldgica da dengue no Brasil, 2005 a 2009. Epidemiol. Serv. Saude, Brasflia, 24(1):49-58, jan-mar 2015
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Obito fetal no estado do Parana: anélise histérica dos casos
perante o sistema de informacao sobre mortalidade
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PR| E-mail: ligia.ead@hotmail.com

Objetivo Este estudo teve por objetivo conhecer o perfil epidemiolégico dos casos de 6bitos fetais ocorridos no estado do Parana
no periodo de 1997 a 2007, com a finalidade de analisar as causas mais frequentes e seus fatores correlacionados identificando
varidveis que possam estar diretamente associadas a incidéncia do ébito fetal, e, deste modo contribuir para as agdes de prevencao
e controle por parte dos profissionais de salde. Metodologia A pesquisa utilizou 0 banco de dados do Sistema de Informacdes sobre
Mortalidade (SIM), que é uma fonte secundaria, sem identificacdo nominal e de dominio publico, razao pela qual ndo houve necessidade
de submissao deste a um comité de ética. Os dados coletados foram utilizados especificamente no que se refere aos objetivos deste
estudo e as informagdes apresentadas foram todas de forma coletiva. Referencial A mortalidade infantil pode ser considerada como
uns dos principais indicadores de salde da populacdo. Altas taxas de 6bitos infantis podem indicar a precariedade dos servicos de
atengdo integral a satide. Em especifico aos dbitos fetais, estes tem tido pouca atencdo quanto a sua epidemiologia e raramente se tem
analisado a mortalidade fetal em separado das demais mortalidades como a perinatal e a infantil. Os municipios brasileiros no periodo
de 1997 ao ano de 2007 segundo dados do SIM notificaram através da Declaragao de Obito Fetal um total de 411.483 6bitos. Em
todo o estado do Parana ocorreram neste mesmo perfodo 20.675 dbitos fetais, ficando responsével por 5% da totalidade apresentada
no pais e destes em sua maior parte foram 6bitos por causas evitaveis. Dentre as 22 regionais de saude, a regional metropolitana foi a
que apresentou maior numero de casos, ficando responsavel por 30% do total de ébitos. A estimativa de dbitos fetais de acordo com a
faixa etdria da mae foi maior dentre aquelas compreendida entre os 20 e 29 anos. Identificaram-se falhas durante a andlise dos dados
que sugerem a necessidade de maior aprimoramento no processo de notificacdo do 6bito fetal, visto que ainda € um grande desafio
para a saude publica. Consideragoes finais Os resultados encontrados nesse trabalho ndo diferem de forma relativa dos demais dados
sobre mortalidade fetais encontrados na literatura em geral. Em suma, o estado do Parand apresentou uma reducao consideravel nos
casos de 6bitos fetais, porém foram identificadas muitas falhas durante a andlise dos dados. Palavras-chave: Obito Fetal. Mortalidade
Infantil. Parana.
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Aleitamento materno e alimentacao complementar na
perspectiva da escolaridade materna
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O aleitamento materno € o melhor alimento nos primeiros meses de vida da crianca. A partir dos 6 meses de vida da crianca € necessdrio iniciar
a alimentagdo complementar de forma gradual, garantindo os nutrientes adequados para o seu desenvolvimento. A introdugao precoce desses
alimentos pode comprometer o crescimento infantil, pois afeta a absorcao de nutrientes do leite materno, aumenta o risco de contaminacao e pode
desencadear reacoes alérgicas. O objetivo deste trabalho é avaliar a associacdo entre escolaridade materna e aleitamento materno e alimentagao
complementar entre criancas que frequentam bercérios de uma cidade na regiao metropolitana de Curitiba. A amostra foi composta por 363 criancas
menores de 24 meses e suas respectivas maes. Foi utilizado um questionario para levantar as questoes referentes as condicoes socioecondmicas,
demogréficas, ambientais e de salde e sobre o consumo alimentar. Os resultados encontrados demonstraram que mais da metade da amostra
das criancas possufa idade entre 12 e 23 meses (53,5%), nasceram de parto normal (51,5%), com peso adequado (81,9%) e a termo (90,8%). No
momento da pesquisa, apenas 17,3% estavam em aleitamento materno. 52,3% permaneceram em aleitamento materno exclusivo até os 4 meses,
43,2% entre 4 e 6 meses e 4,5% continuaram em aleitamento materno apds 0s 6 meses. A maioria das maes era adulta (92,5%), branca (59,1%),
com 9 anos ou mais de estudo (70,2%) e trabalhava (90,9%). Ao analisar a influéncia da escolaridade materna nas praticas alimentares das criancas,
nota-se que das 63 criancas que estavam em aleitamento materno, a maioria das maes tem 9 anos ou mais de estudo. J& a duragdo do aleitamento
materno, superior a 6 meses foi maior entre as maes com escolaridade entre 4 a 8 anos. Para a alimentacdao complementar a maioria das maes
introduziu os alimentos antes dos 6 meses de idade, foi representado pelas maes com menor escolaridade. A partir dos resultados € possivel
perceber que o inicio das criancas na vida escolar interfere nas préticas de aleitamento materno. A duragao do aleitamento materno e o aleitamento
materno exclusivo se elevam a medida que aumenta a escolaridade materna. Essas comparagdes revelam que o panorama social das maes vem
sendo mudado, revelando o desenvolvimento cognitivo, social e educacional desta populacéo. Palavras-chave: Aleitamento Materno. Escolaridade
Materna. Alimentacao Complementar.
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Encerramento oportuno da investigacdo de casos de dengue
(6bitos), Parana - 2014
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Introducéo: O atual quadro epidemioldgico da dengue, com ampla distribuicédo em varias regides vem demonstrando a importancia do agravo no
pais. “A dengue € um agravo de notificacdo compulsoria, portanto todos os casos suspeitos devem ser obrigatoriamente notificados a Vigilancia
Epidemioldgica do Municipio” (BRASIL, 2009a, p. 45). Em se tratando de casos graves e dbitos por dengue, a notificacdo € compulséria e imediata,
devendo ser realizada em até 24 horas (BRASIL, 2016). Estas medidas visam a identificacao precoce de novos casos assim como de alteragoes no perfil
de letalidade pela dengue, permitindo a investigacao epidemioldgica oportuna e a efetiva adocao de mudancas na rede assistencial para evitar novas
mortes. Investigar e encerrar os casos dentro do prazo preconizado € condi¢do essencial para a anélise da situacé@o de salde e tomada de decisao.
Objetivo: Avaliar o encerramento oportuno da investigagao de casos de dengue (6bitos) no Parana em 2014. Método: estudo descritivo de avaliagao
do atributo oportunidade preconizado pelo Centers Disease Control and Prevention (CDC) dos Estados Unidos (CDC, 2001). O cendrio do estudo foram
0s 399 municipios do Estado do Parand. Fonte de dados e populacédo: banco dados de dengue (6bitos por dengue e outras causas), obtidos do Sistema
de informacao de Agravos de Notificacdo (Sinan Online) do estado do Parana no ano de 2014 totalizando 87 registros. Foram incluidos os municipios
que apresentaram notificagdes de casos de dengue (6bitos) residentes, confirmados ou descartados. Andlise estatistica descritiva por meio do programa
Tabwin e Excel com célculo do intervalo transcorrido entre a data de encerramento e a data da notificacdo e percentual de casos encerrados em até 60
dias apos a notificagdo. Adotou-se 0 parametro aceitével de 80%, preconizado pelo Ministério da Satde (BRASIL, 2009b). Resultados: Do total de 87
registros distribuidos em 43 municipios (11,5%) com notificagdes de 6bitos suspeitos ou confirmados por dengue, 37 municipios (80,4%) apresentaram
80% a 100% de encerramento oportuno da investigacao e nove (19,6%), menor que 80%. Conclusao: A avaliacao apresentou resultados satisfatorios
na maioria dos municipios (80,4%) com 80% e mais casos de dengue (Sbitos) encerrados em até 60 dias apds a notificacdo, demonstrando a eficiéncia
do sistema de vigilancia epidemioldgica em investigar e encerrar 0s casos para o controle da doenca. Palavras-chave: Avaliacdo em salde.SINAN.
Dengue.
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outras providéncias. Brasflia: Ministério da Saude, 2016. 3- German RR, Lee LM, Horan JM, Milstein RL,Pertowski CA, Waller MN.Guidelines. Working
Group Centers for Disease Control and Prevention (CDC). Updated guidelines for evaluating public health surveillance systems: recommendations from the
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Vigilancia epidemiolégica no &mbito da Saude da Crianca: relato
de experiéncia no servico de puericultura em Pontal do Parana-PR
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Atualmente tem-se um conceito de Vigilancia em Salde ampliado, sendo esta a responsavel por todas as agoes de vigilancia, prevencao
e controle de agravos e, prioritariamente, por acdes de promocao a salde em diversas dreas (BOCCATTO, 2012). Este trabalho
situa-se dentro de um de seus eixos estratégicos, a Vigilancia Epidemiolégica, composta por um conjunto de agdes voltadas para o
conhecimento, a deteccéo ou a prevencéo de qualquer modificacdo nos fatores determinantes e condicionantes da salide, visando a
adocdo de medidas de prevencao e controle de doencas e agravos (BOCCATTO, 2012; BRASIL, 1990). Trata-se do acompanhamento
do desenvolvimento neuropsicomotor de bebés entre 1 e 12 meses de idade feito pelo servico de puericultura no municipio de Pontal
do Parand/ PR, com o intuito de promover o desenvolvimento integral desta populagdo.Para tanto, realiza-se a coleta de dados sobre as
condicdes de nascimento; questiona-se a mae ou responsavel sobre a salide global do bebé, a salde e os hadbitos maternos durante o
periodo gestacional, e, os dados socioecondmicos; executa-se a avaliagdo da motricidade da crianca e finaliza-se com as orientagoes
referentes a faixa etaria motora do bebé. Neste sentido, uma das principais agdes de vigilancia do servigo € a orientacao da estimulacao
precoce aos pais ou responsaveis, que compreende: posicionamento em decubito ventral para estimulo do controle cervical (entre 1 e 3
meses); posicionamento sentado com apoios laterais e posteriores (entre 4 e 6 meses); orientacac sobre a nao utilizacao do andador (de
7 a 9 meses); estimulo a marcha independente (de 10 a 12 meses); além dos estimulos sensoriais a coordenagao motora ampla de O
a 12 meses e estimulos psicomotores a coordenacao motora fina apds os 12 meses. Como resultados, tem-se que através da avaliacao
motora é possivel diagnosticar desvios do desenvolvimento motor considerado tipico e intervir com maior precisao, principalmente por
meio da estimulacao precoce. Estas orientacoes sobre desenvolvimento motor e estimulacao precoce sao importantes, pois permitirao
que o aprimoramento da motricidade ampla e a consolidacdo das bases para o desenvolvimento cognitivo e da inteligéncia. Esta acao
e 0 proprio servico de acompanhamento do desenvolvimento neuropsicomotor estao ligados especificamente a um dos principios
norteadores da Vigilancia em Salde, o principio da elaboracéo de programas, identificagao de fatores de risco e aplicagdo de medidas
de controle. Palavras-chave: Salide materna infantil. Crescimento e desenvolvimento humano. Estimulacdo precoce.
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Perfil socioecondmico e profissional de proprietarios de food trucks
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Introdugao Conhecer o perfil socioecondmico e profissional dos proprietérios de food tucks € importante para o planejamento de
politicas publicas, programas de educagdo sanitdrias e meios de implementacdo e monitoramento das boas préticas com recursos
direcionados e metodologia adaptada e especifica, 0 que garante a efetividade das acdes educativas (DEVIDES; MAFFEI; CATANOZI,
2014). Objetivo O objetivo desse estudo foi avaliar o perfil socioecondmico e profissional dos proprietérios de food trucks. Método A
amostra aleatéria foi composta por 8 proprietarios de food trucks, que participaram de um evento gastronémico de rua em Curitiba, PR,
em marco/2016. Para a coleta de dados elaborou-se um questionério composto de perguntas abertas e fechadas que contemplavam
0s seguintes itens: género, idade, escolaridade, tempo de servico na drea de alimentos e com food truck, carga horéria semanal, renda
mensal, participacdo em cursos relacionados a drea de alimentos. Resultados Constatou-se 88% (n=7) eram do sexo masculino; 50%
(n=4) atuava na drea de alimentacao a menos de 1 ano e 75% (n=6) trabalhava com food truck a menos de 1 ano, 63% (n=5) com renda
mensal entre R$4400,00 e R$ 8800,00 e 50% (n=4) dos proprietarios ja havia realizado cursos na drea de alimentagéo. Conclusao
Conclui-se que a maioria dos proprietérios dos food trucks avaliados era do sexo masculino e apresentava bom retorno financeiro. Apesar
do pouco tempo de atuacdo na drea de alimentagao e no segmento de food trucks, somente a metade apresentava capacitacao na
drea de alimento, o que reforca a necessidade de treinamento especificos na drea de alimentos para a melhoria dos servicos e produtos
comercializados. Palavras-chave: Conhecimento, Perfil socioecondmico, Comida de rua.

Referéncias bibliograficas: DEON, B. C. et al. Perfil de manipuladores de alimentos em domicilios. Ciénc. e Salde coletiva, Santa
Maria, V. 19, p. 1553-1559, 2014. DEVIDES, G. G. G.; MAFFEI, D. F.; CATANOZI, M. da P. L. M. Perfil socioecondmico e profissional
de manipulados de alimentos e o impacto positivo de um curso de capacitacdo em boas praticas de fabricagdo. Braz J. Food Technol,
Campinas, V. 17, p. 166-176, 2014.
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Perfil socioecondmco e profissional dos manipuladores de food trucks

AUTOR PRINCIPAL: Francine D. Dardin | AUTORES: Caroline Opolski Medeiros1; Renata Labronici Bertin®, Ana Paula de Moura Briones®,
Lize Stangarlin-Fiori*»® | INSTITUICAQ: 1 Universidade Federal do Parand (UFPR), Curitiba, Parand, Brasil. 2 Universidade Positivo (UP),
Curitiba, Parand, Brasil. 3 Empresa Apetite Controle em Qualidade LTDA. | Curitiba-PR | E-mail: francinefoodtruck@gmail.com

Introdugao Manipulador de alimentos é definido como qualquer individuo da drea da alimentacdo que entre em contato direto ou
indireto com o alimento (BRASIL, 2004). Os quais quando cometem falhas na manipulagdo podem contaminé-los e, conseqlientemente,
comprometer a satde do consumidor, o que reforca a concepgao de que estes devem ser conscientizados sobre sua responsabilidade
por meio de treinamentos (DEVIDES; MAFFEI, CATANOZI, 2014). Objetivo O objetivo desse estudo foi avaliar o perfil socioeconémico
e profissional dos manipuladores de alimentos de food trucks. Método A amostra aleatéria foi composta por 7 manipuladores de
alimentos de food trucks, que participaram de um evento gastrondmico de rua em Curitiba, PR, em marco/2016. Para a coleta de
dados elaborou-se um questiondrio composto de perguntas abertas e fechadas com o0s seguintes itens: género, escolaridade, tempo
de servico na érea de alimentos e com food truck, e participacdo em cursos da drea de alimentos. Resultados Constatou-se que
85% (n=6) dos manipuladores avaliados eram do sexo masculino; 85% (n=6) haviam concluido o ensino médio; 71% atuam na darea
de alimentacao mais de 1 ano e menos que 5 anos; 57% trabalham com food truck mais de 1 ano e menos que 5 anos e 43% nao
participaram de cursos na area de alimentos. Conclusao Conclui-se que a maioria dos manipuladores dos food trucks avaliados era do
sexo masculino e trabalham na érea de alimentacao e no segmento de food trucks a mais de 1 ano. Apesar da experiéncia alguns nao
receberam capacitacao, o que reforga a necessidade de treinamentos voltados a drea de alimentos. Palavras-chave: Conhecimento.
Perfil socioecondmico. Comida de rua.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Resolugao — RDC n?. 216,
de 15 de setembro de 2004. Dispoe sobre Regulamento Técnico de Boas Préticas para Servigos de Alimentacéo. Brasilia, DF, 2004
DEVIDES, G. G. G.; MAFFEI, D. F.; CATANOZI, M. da P. L. M. Perfil socioecondmico e profissional de manipulados de alimentos e o impacto
positivo de um curso de capacitacdo em boas praticas de fabricagao. Braz J. Food Technol, Campinas, V. 17, p. 166-176, 2014.
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Boas praticas em food truck na visao técnica e da empresa

AUTOR PRINCIPAL: Francine D. Dardin | AUTORES: Aline Mateus Simdes®, Thain& lubel Carneio?, Lize Stangarlin-Fiori*? |
INSTITUICAQ: 1.Universidade Federal do Parana (UFPR), 2.Universidade Positivo (UP) | Curitiba-PR | E-mail: francinefoodtruck@gmail.com

Introducao A avaliacdo das Boas Praticas em food truck, é essencial para adequacado dos requisitos higiénico-sanitérios, mas a rotina
de trabalho pode influenciar na percepgao dos itens inadequados, o que reforca a importancia de avaliagdes imparciais por individuos
externos (STANGARLIN et al.,, 2013). Objetivo O objetivo desse estudo foi avaliar as Boas Praticas em food trucks, comparando a visao
do técnico com a dos proprietarios. Método A amostra foi composta por 15 food truck que participaram de um evento gastrondmico de
rua em Curitiba, PR, em margo/2016. Foi elaborado uma lista de avaliacdo de Boas Préticas para food truck, como base nas legislagoes
vigentes (CURITIBA, 2015; BRASIL, 2015). A lista foi aplicada simultaneamente pelos proprietérios dos food trucks e pelo técnico, sendo
0s itens avaliados em Adequado; Inadequado e classificados no grupo 1, grupo 2 ou grupo 3. Resultados Constatou-se que a maioria
dos proprietérios (n=13), classificou os food trucks no grupo 1, enquanto que o técnico classificou no grupo 3 (n=8); e todos 0s requisitos
apresentaram maior percentual de adequagao na viséo do proprietério do que na visao do técnico. Conclusao Houve diferenca na
avaliacao dos proprietdrios e do técnico; e os food trucks devem adequar-se em relacao aos requisitos de Boas Préticas, assim como
recomenda-se a avaliagdo de profissional externo para evitar que vicios de rotina sejam perpetuados. Palavras-chave: Inspecéo de
alimentos. Alimentos de Rua. Comida Répida.

Referéncias bibliograficas: BRASIL, MINISTERIO DA SAUDE. AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Resolucao - RDC n°
43, de 01 de setembro de 2015. Dispde sobre a prestacdo de servicos de alimentagao em eventos de massa. DF, 2015. CURITIBA.
PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA. Decreto n°® 622, de 08 de julho de 2015. Regulamenta a Lei municipal n°14634, de 14 de
abril de 2015, que dispde sobre a comercializacdo de alimentos em dreas publicas e particulares — “FOOD TRUCKS'. Curitiba, 2015.
STANGARLIN, L. HECKTHEUER, L. H.; SERAFIM, A. L.; MEDEIROS, L. B. Evaluation of hygienic-sanitary conditions of hospital nutrition and
dietary services from the perspectives of internal and external auditors. Food Science and Technology, v.33, n.3, p.521-525, 2013.
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Problema: o municipio de Imbituva-PR, passou a ser considerado “infestado” pelo Aedes aegypti em 2015, aumentando a preocupacao da
equipe de Controle de Endemias com relacdo a educacao sanitéria. A equipe teve a ideia de capacitar multiplicadores para auxiliar nas acoes
educativas. Optou-se por capacitar profissionais com grande abrangéncia de publico: os professores. Escolheu-se os professores dos 32 anos das
escolas do municipio, publicas e particulares. O projeto envolveu a sistematizacdo de conteldos selecionados para serem trabalhados em sala
de aula. O intuito ndo foi padronizar uma metodologia e sim, propor alternativas para tratar do assunto referente a dengue, zika e chikungunya,
inserido nos contetdos curriculares do 32 ano do Ensino Fundamental. Fundamentacao teérica: O A. aegipty € um mosquito urbano que se
desenvolve onde ha aglomeracao de pessoas. Adapta-se ao espaco doméstico, dentro ou fora dos domicilios. Possui habitos diurnos e se alimenta
do sangue humano preferencialmente de manha ou a tarde, com maior proliferacao durante o verdo, época em que 0s ovos do vetor eclodem
com mais facilidade. Segundo o Ministério da Salde, a maioria dos focos € encontrada nas residéncias, surge entdo a importancia da educacéo
sanitéria abrangente para a populacdo. Experiéncia: o projeto foi desenvolvido em parceira com a Secretaria Municipal de Educac@o com trés
encontros quinzenais, com duracao de uma hora. Foram repassadas informacoes como a origem das doencas, da vinda do vetor para o Brasil,
sua biologia, os sintomas e, principalmente as formas de prevencao. Com os professores capacitados, foi proposto que cada um implementasse
um projeto em suas salas de aula com a temética do vetor e as doencas transmitidas por ele. Foram palestras, atividades Iidicas, cartazes,
jogos, teatro, redacdes e desenhos. Os professores mostraram facilidade em trabalhar o assunto e os trabalhos executados por cada um deles
foram apresentados no Ultimo encontro. Efeitos alcancados e recomendacdes: os efeitos foram muito positivos e a devolutiva significativa.
Acredita-se que a informacao ganhou muito mais abrangéncia do que se somente os Agentes de Combate a Endemias realizassem as palestras.
Considerou-se também que os alunos da Educacdo Bésica interagem bastante com pais e responsaveis sobre 0s assuntos tratados nas escolas.
Como recomendacao, a equipe propés uma continuidade no projeto por parte dos professores, uma vez que a cada ano o publico escolar sera
diferente Palavras-chave: Aedes aegypti. Doencas. Professores. Capacitacao.

Referéncias bibliograficas: A turma do bairro em Sai Fora Dengue. Disponivel em https://ww w.youtube.com/watch?v=WA7zf Ip66w Acesso
em 20 de junho de 2015. FARIA, Elaine Turk. O professor e as novas tecnologias. In: ENRICONE, Délcia (org.) Ser professor. 4 ed. Porto Alegre:
EDIPUCRS, 2004 (p. 57-72). INSTITUTO OSWALDO CRUZ. Disponivel em < www.ioc.fiocruz.br>. Acesso em 20 de junho de 2015. MINISTERIO DA
SAUDE Disponivel em < www.saude.gov.br>. Acesso em 20 de junho de 2015. OBSERVATORIO NACIONAL DE CLIMA E SAUDE. Disponivel em .
Acesso em 20 de junho de 2015.
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Proposta de diretrizes para a implantacdo do Programa em
Saude do Trabalhador no municipio de Colombo/ PR
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Introducao: O papel do “trabalho” na determinacao do processo salde- doenca dos trabalhadores nas atividades produtivas da populacdo em
geral ainda nao foi incorporado de forma efetiva pelo SUS. O Acidente do Trabalho e as Doencas do Trabalho muitas vezes inexistem para os
Servigos de Vigilancia em Salide. Objetivo: O objetivo deste estudo € propor diretrizes para a implantagdo do Programa em Satde do Trabalhador
no Municipio de Colombo/PR. Metodologia: Trata-se de um projeto de intervengao quali-quantitativo de abordagem exploratoria-descritiva, foram
realizadas entrevistas semiestruturadas com responsaveis pelos servigos de vigilancia para descrever as acoes no campo de Satde do Trabalhador
desenvolvidas no municipio, diagnosticado a realidade local através de fontes secunddrias em banco de dados governamentais e elaborada
uma proposta para implantacao do Programa em Saude do Trabalhador. Resultado: A elaboracé@o do Plano de Acao Salde do Trabalhador visa
operacionalizar as determinagdes da Portaria GM/MS 2.437/05, que regulamenta as atividades da Rede Nacional de Atencao Integral a Sadide
do Trabalhador- RENAST. O Programa em Satde do Trabalhador proposto esta estratificado em seis pilares fundamentais: 1) Vigilancia em Saude;
2) Assisténcia em Salde; 3) Sistema de Informacao; 4) Atividades Educativas; 5) Controle Social e 6) Producéo do Conhecimento. As acoes de
assisténcia aos agravos, vigilancia dos ambientes e condicoes de trabalho (vigilancia sanitaria), da situacao de salde dos trabalhadores (vigilancia
epidemioldgica) e da situacao ambiental; a producao, coleta, sistematizacao, andlise e divulgacao das informacoes de salde, a producao de
conhecimento e as atividades educativas, todas elas desenvolvidas sob o controle da sociedade organizada. A partir das acoes assistenciais sao
identificados os “casos” ou situacdes de adoecimento relacionados ao trabalho, que sao notificados ao Sistema de Informacao, desencadeando
procedimentos de vigilancia da salde. Conclusao: Propor diretrizes para a implantacao do PST significa ampliar o olhar para além da atividade
laboral, considerando aspectos das condigoes de trabalho que refletem diretamente na vida dos trabalhadores e familias. Para tanto se faz
necessario uma abordagem integral, com acolhimento, resolutividade e responsabilizacdo. Palavras-chave: Saude do Trabalhador. Vigilancia em
Salde do Trabalhador. Politicas de Satde do Trabalhador.

Referéncias bibliograficas: HOEFEL, M.G.;DIAS, E.C.; SilLVA, J.M. A atencdo a Salde do Trabalhador no SUS: a proposta de constituicdo da

RENAST. Revista Ciéncia e Salde. 2005 Out/Dez; 10(4):817- 828. BRASIL. Ministério da Salde. Departamento de Atencao Bésica, Departamento
de Acbes Programéticas Estratégicas, Area Técnica de Satide do Trabalhador. Cadernos de Atencao Basica. Vol 5. Brasilia/DF, 2002
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Analise das acdes de Vigilancia Ambiental do VIGIASUS
desenvolvidas no ano de 2014 nos municipios de
abrangéncia da 72 Regional de Saude

AUTOR PRINCIPAL: Silvia Barbosa Pecin | AUTORES: Kozelinski, Salete Mafioletti; Oliveira, Melodi Carine |
INSTITUICAO: 72 Regional de Salide | Pato Branco-PR | E-mail: silviapecin@hotmail.com

O Programa Estadual de Qualificacdo da Vigilancia em Saude do Estado do Parand - VigiaSUS, visa descentralizar, fortalecer e qualificar as
acdes de Vigilancia em todos os municipios do Estado. O Programa define os elencos das acdes em niveis de complexidade e pactuacdo das
responsabilidades, compreendendo cinco areas: Vigilancia Sanitéria, Vigilancia Epidemioldgica, Vigilancia em Salde Ambiental (dgua, lixo, dejetos,
contaminantes quimicos, vetores, zoonoses e animais peconhentos), Vigilancia em Saude do Trabalhador e Promogao da Saude. Por meio da
comparacao das avaliacOes quadrimestrais executadas no ano de 2014, o presente trabalho pretende avaliar a evolugao proporcionada pelo
Programa na qualidade dos servicos e sua estruturacao, no ambito da Vigilancia Ambiental, realizando uma anélise comparativa dos resultados das
avaliacbes obtidas nos trés quadrimestre de 2014 dos 15 municipios de abrangéncia da 72 Regional de Salde. Serdo consideradas as acdes do
Elenco | da Vigilancia Ambiental, desconsiderando os indicadores que tiveram apenas auséncia de casos. A partir do comparativo das avaliacoes
quadrimestrais verificou-se que as acdes de supervisao de campo das atividades de controle vetorial da dengue, integracao de ACE na Atencao
Primaria, monitoramento do virus rabico em caes, acompanhamento de zoonoses, acidentes por animais peconhentos e intoxicacoes exdgenas,
acdes de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano, e alimentacao dos sistemas SISAGUA e SISSOLO, tiveram evolucdo positiva,
correspondendo a 44% das acoes, apenas um indicador (6%) teve decréscimo, 12% apresentaram comportamento misto, com decréscimo e
posterior recuperacao e 38% mantiveram o status inicial. Esse monitoramento proposto pelo VigiaSUS € relevante nao apenas para o processo de
organizacdo das acdes executadas, mas também possibilita um acompanhamento a nivel estadual das agdes desenvolvidas pelo municipios. O
resultado obtido permite concluir que a vigilancia ambiental € de extrema relevancia, detectando por meio de acoes de vigilancia e monitoramento
com sistemas de informacao situacdes de risco a salide humana, que envolvam fatores fisicos, quimicos e bioldgicos do meio ambiente. Palavras-
chave: VIGIASUS. Vigilancia Ambiental. 72 Regional de Saude.

Referéncias bibliograficas: SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE. Institui o Programa Estadual de Qualificacdo da Vigilancia em Satide - VigiaSUS
no Estado do Parand. Resolucao n. 150, de 25 de fevereiro de 2013. Lex: Didrio Oficial do Estado n? 8906, de 27/02/13. PARANA. Secretaria
Estadual de Salde. Superintendéncia de Vigilancia em Saude. Instrutivo para Execucao e Avaliacao das Acoes de Vigilancia em Salde: 2014.
Disponivel em: . Acesso em: 25 abril 2016.
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Analise das acdes de Vigilancia Sanitaria do VIGIASUS
desenvolvidas no ano de 2014 nos municipios de
abrangéncia da 72 Regional de Saude

AUTOR PRINCIPAL: Silvia Barbosa Pecin | AUTORES: Kozelinski, Salete Mafioletti, Oliveira, Melodi Carine |
INSTITUICAO: 72 Regional de Satide | Pato Branco-PR | E-mail: silviapecin@hotmail.com

0 VigiaSUS ¢é um Programa Estadual de Qualificacdo da Vigilancia em Saude do Estado do Parand que visa descentralizar, fortalecer e qualificar
as acdes em todos os municipios do Estado. Distribuiu incentivo financeiro de R$ 1.944.817,70 do Tesouro Estadual para investimento e custeio
aos 15 municipios da 72 Regional de Salde nos anos de 2013 e 2014. O Programa define os elencos das agdes em niveis de complexidade e
pactuacdo das responsabilidades, compreendendo cinco éreas: Vigilancia Sanitéria (controle de produtos e servicos de interesse a salde), Vigilancia
Epidemioldgica, Vigilancia em Saude Ambiental, Vigilancia em Salde do Trabalhador e Promogao da Saude. Por meio da comparacao das avaliacdes
quadrimestrais executadas no ano de 2014, o presente trabalho pretende avaliar a evolugao proporcionada pelo Programa na qualidade dos servigos
e sua estruturacao, no ambito da Vigilancia Sanitéria. Sera realizada uma anélise comparativa dos resultados das avaliacdes obtidas no primeiro,
segundo e terceiro quadrimestre de 2014 dos 15 municipios pertencentes a 72 Regional de Salde. Serao consideradas as acoes do Elenco | da
Vigilancia Sanitéria. A partir do comparativo das avaliacdes quadrimestrais verificou-se que as acoes de Cadastro dos estabelecimentos sujeitos a
vigilancia sanitéria, realizacao de Inspecao Sanitaria nos estabelecimentos do grupo 1, realizacao de acoes de informacao, educacao e comunicacao
em Vigilancia Sanitdria, realizacao de coleta de amostras para monitoramento da qualidade de produtos de interesse a salde, execucao de
medidas administrativo-sanitérias, instauragao de processos administrativos sanitérios, qualificacdo de servidores da vigilancia sanitéria e cadastro
e monitoramento no Sistema Nacional de Gerenciamento de Produtos Controlados tiveram evolucao positiva, correspondendo a 65% das acoes,
14% tiveram decréscimo, 7% mantiveram o status inicial e 7% apresentaram comportamento misto, com decréscimo e posterior recuperacao. Esse
monitoramento proposto pelo VigiaSUS € relevante nao apenas para o processo de organizacao das acoes executadas, mas também possibilita
um acompanhamento a nivel estadual das acoes desenvolvidas pelo municipios. As metas e indicadores avaliados demonstraram que no ano de
2014 os municipios puderam aprimorar as acoes, baseando-se principalmente em planejamento, agoes de informacao, educacao, comunicacao
e qualificacao de servidores da Vigilancia Sanitaria, evidenciando a importancia do VigiaSUS. Palavras-chave: VIGIASUS, Vigilancia Sanitaria, 72
Regional de Salde.

Referéncias bibliograficas: SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE. Institui o Programa Estadual de Qualificacdo da Vigilancia em Satide - VigiaSUS no
Estado do Parana. Resolucao n. 150, de 25 de fevereiro de 2013. Lex: Didrio Oficial do Estado n® 8906, de 27,/02/13. PARANA. Secretaria Estadual
de Saude. Superintendéncia de Vigilancia em Salde. Instrutivo para Execucao e Avaliacao das Acoes de Vigilancia em Salde: 2014. Disponivel em:
. Acesso em: 25 abril 2016.
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Perfil sociodemografico e obstétrico de puérperas em idade
avancada de um hospital escola do Sul do Brasil
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INSTITUICAQ: Universidade Federal do Parand, Universidade do Oeste de Santa Catarina | Curitiba-PR | E-mail: juliane.aldrighi@gmail.com

Introducdo: Com o passar dos tempos houve maior insercdo da mulher no mercado de trabalho, seu nivel educacional melhorou
e concomitantemente os métodos contraceptivos se desenvolveram, acarretando aumento no ndmero de mulheres que optam por
engravidar em idade avangadal,2. Objetivo: descrever as caracteristicas sociodemograficas e obstétricas de mulheres em idade materna
avancada que realizaram parto em um hospital escola de referéncia do sul do Brasil. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa descritiva
com abordagem quantitativa. Critérios de inclusdo: mulheres com idade > 35 anos, que realizaram parto no ano de 2014 na instituicao
hospitalar. A coleta de dados foi realizada em prontuérios por meio de questiondrio estruturado. O perfodo de coleta foi de setembro
a dezembro de 2015. Os dados foram digitados e analisados estatisticamente no Programa PASW Statistics® 18.0. Resultados: A
populacao foi de 223 puérperas, das quais 68,6% tinham idade entre 35 a 39 anos e 27,8% de 40 a 44 anos. Predominaram mulheres:
brancas (82,5%), com ensino médio completo (35,4%) e declaradas casadas (75,8%). As ocupagdes que obtiveram maior incidéncia foram
trabalhadoras do servigo, vendedoras no comércio, lojas e supermercados, com 34,1%, seguido de dona de casa (32,3%). Quanto ao perfil
obstétrico, 91,9% realizaram o pré-natal, e destas, apenas 59,2% tiveram mais de 6 consultas preconizadas pelo Ministério da Sadde. A
idade gestacional no parto foi gestacdo a termo (39,9%), seguida de termo inicial (31,4%), pré-termo (19,7%) e termo tardio (4,0%). Das
mulheres, 53,4% realizaram parto ceséreo e 46,6% parto vaginal, 75,8% apresentaram alguma complicacao durante a gestagao, sendo as
mais decorrentes: diabetes gestacional (19,7%), pré-eclampsia (10,8%), trabalho de parto prematuro (5,4%) hipotireoidismo (3,6%) e DHEG
(3,6%). De todas as mulheres, apenas 24,2% nao apresentaram nenhuma complicacao. Destaca-se que a constatacao da fragilidade dos
registros em prontudrios, principalmente em relagao aos dados de pré-natal e nimero de consultas, representam uma porcentagem alta
de dados ignorados, ou seja, que ndo constavam no prontudrio. Conclusdo: Assim, entende-se que seja necessario conhecer o perfil das
mulheres em idade materna avancada, de forma a compreender os aspectos que permeiam a gestacao nessa idade, para poder tracar
possibilidades de cuidado a essa populagao especifica, e colaborar para a construgao de politicas publicas que englobem as gestantes
tardias. Palavras-chave: Idade Materna. Gravidez de alto risco. Enfermagem Obstétrica.

Referéncias bibliogréficas: 1. Metcalfe A, Vekved M, Tough SC. Educational attainment, perception of work place support and its
influence on timing of childbearing for Canadian women: a cross-sectional study. Matern Child Health J, 2014; 18(7):1675-82. 2. Brasil.
Ministério da Salde. Secretaria de Atencao a Salde. Departamento de Acdes Programaticas Estratégicas. Gestacao de alto risco: manual
técnico. 5%d. Brasilia: Editora do Ministério da Saude, 2012.
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Caracterizacao das vitimas e dos acidentes de trabalho fatais
relacionadas as causas externas no estado do Parang, 2012 e 2013

AUTOR PRINCIPAL: Josemar Batista | AUTORES: Rita de Céssia M.S Carneiro | INSTITUICAO: FAG | Cascavel-PR |
E-mail: josemar.batista@hotmail.com

Introdugao: Os eventos acidentais ou violentos relacionados ao trabalho representam um problema prioritdrio para a Saude Publica. O
fendmeno da violéncia urbana é dificiimente caracterizado na sua relagao com o trabalho em virtude de sua invisibilidade comparada aos
6bitos nos ambientes laborais, contudo, expressa a vulnerabilidade dos trabalhadores a cerca da degradacao social que estao expostos
em suas respectivas atividades ocupacionais. Objetivo: caracterizar o perfil das vitimas e dos acidentes de trabalho fatais relacionadas a
causas externas (CE). Método: pesquisa quantitativa, descritiva, retrospectiva, cuja fonte de dados foi pelo Departamento de Informatica
do Sistema Unico de Satide (DATASUS) do Ministério da Satde, durante o més de Fevereiro/2016, sendo os dados submetidos 2
estatistica descritiva. Resultados: Foram identificados 844 &bitos, com prevaléncia na faixa etdria produtiva dos 20 aos 49 anos
(67,50%) com predominio no género masculino (94,08%), da cor branca (80,95%), casados (46,22%) com escolaridade entre 8 e 11
anos de instrucao (39,30%). Destacaram-se os acidentes de transporte (61,67%), seguidos dos considerados como “outros” (37,14%).
As agressoes e lesdes autoprovocadas voluntariamente corresponderam a 0,72% do total dos eventos fatais. Conclusao: Constata-se
que os acidentes de transporte sdo responsaveis por impactar nos percentuais de mortalidade por acidentes de trabalho relacionados
as CE e, que, acdes intersetoriais sdo essenciais para minimizagao desses agravos em virtude que o fato transcende os ambitos das
vigilancias em salde. Palavras-chave: Mortalidade. Acidentes de Trabalho. Causas externas. Epidemiologia.

Referéncias bibliograficas: LACERDA, K M., et al. Acidentes de trabalho fatais em Salvador, BA: descrevendo o evento subnotificado
e sua relacao com a violéncia urbana. Rev. bras. satide ocup. v.39, n.129, p. 63-74 ,2014. NOMELLINI, P.F., et al. Obitos por acidentes
e violéncias relacionados ao trabalho no municipio de Palmas, Estado do Tocantins, Brasil, 2010 e 2011: série de casos e investigagao
por meio de autdpsia verbal. Epidemiol. Serv. Salde, v.22, n.3, p.413-422, 2013.
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Mortalidade pela Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
no municipio de Ponta Grossa- Parana 2008-2015

AUTOR PRINCIPAL: Lucas Eduardo Fedaracz Brojan | AUTORES: Erildo Vicente Muller, Daniele Brasil, Caroliny Stocco |
INSTITUICAO: Universidade Estadual de Ponta Grossa | Ponta Grossa-PR | E-mail: lucasefo@hotmail.com

Introdugao: A AIDS atualmente € a quinta maior causa de morte no mundo. Estudos apontam que a cada dia,7 mil novas pessoas
sdo infectadas pelo HIV e no Brasil estima-se que em 2014,718 mil individuos viviam como portadores do vitus, caracterizando um
importante problema de salde publica. Objetivo: Descrever os coeficientes de mortalidade por AIDS e as caracteristicas relacionadas
aos 6bitos no municipio de Ponta Grossa — PR, entre os anos de 2008 a 2015. Método: Os dados foram obtidos do departamento de
Vigilancia epidemiolégica da Secretaria Municipal de Saude de Ponta Grossa. Foram coletadas as informagoes das certidoes de ébito
que possufam na causa morte cédigos B200 e B209 na Classificagao Internacional de Doengas da OMS (CID-10). Além do numero de
Obitos foram coletadas as varidveis de interesse a saber: Idade, sexo, escolaridade, raga e situacdo conjugal. Resultado: Ocorreram
144 ébitos no periodo estudado. A taxa de mortalidade pela AIDS aumentou 83% entre os anos de 2008 a 2015, partindo de 3,54
6bitos/100.000 hab. para 6,51 ¢bitos/100.000 hab. Em 2012 houve um decréscimo de 20% em relacdo ao ano de 2013. 65% dos
Obitos foram em homens, sendo 1,8 vezes superior a aquela observada em mulheres. Desde o inicio da pesquisa houve um aumento
de 20% na mortalidade do sexo masculino e 144% do sexo feminino. A média de idade das mulheres era de 43,7 anos e a dos homens
42,7 anos. 6,6% das mortes ocorreram em idosos. 88% na raga branca e 4% nos negros. 69% 6bitos ocorreu entre aqueles com
segundo grau, 13,3% possufam ensino superior completo. Verificou-se que 48% dos 6bitos deu-se entre solteiros e 25% em casados
Conclusao: Politicas publicas precisam ser implementadas visando diminuir a transmissdo de HIVAIDS, bem como a realizacéo de
diagnostico e tratamento precoces visando para aumento da sobrevida e consequentemente diminuicdo da mortalidade. Palavras-
chave: Mortalidade. AIDS. Epidemiologia.

Referéncias bibliograficas: MARTINS, Telma Alves; KERR, Ligia Regina Franco Sansigolo; KENDALL, Carl; MOTA, Rosa Maria
Salani.”Cenério Epidemioldgico da Infeccao pelo HIV e AIDS no Mundo”. Revista Fisioterapia & Saude Funcional, v. 3, n. 1, 2014.
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Avaliacdo nutricional em uma escola municipal de Londrina-PR

AUTOR PRINCIPAL: Natalia Schuh Mariano da Silva | AUTORES: Ana Mércia Mieko Yamaoka Oshima, Evelyn Braun, Luisa de
Albuquerque Philippsen Camargo, Tatiane da Silva Prado | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Londrina- UEL | Londrina-PR |
E-mail: nataliaschuh@hotmail.com

Introducgao A Organizagao Mundial da Salde (OMS) considera o sobrepeso e a obesidade um dos maiores problemas de Salide Publica
(WHO, 2016). A prevaléncia da obesidade esta crescendo intensamente na infancia e tende a persistir na vida adulta. A industrializacao
trouxe maior producdo e maior oferta de alimentos industrializados, contribuindo para o ganho excessivo de peso (BEZERRA; SICHIER,
2011). Objetivos Verificar a prevaléncia do excesso de peso e obesidade nos alunos de uma escola municipal de Londrina - PR. Método
Esta pesquisa foi realizada com alunos de 5 a 12 anos, matriculados em uma escola municipal de Londrina — PR. Foi aferido peso e
estatura de todos os alunos (242 criancas), sendo 119 meninas e 123 meninos, no més de setembro do ano 2015. Este estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Londrina — UEL (CAAE: 46699415.9.0000.5231). Resultado
Os resultados mostraram 55% eutrofia, 25% obesidade, 18% sobrepeso e 2% baixo peso. A prevaléncia de excesso de peso (sobrepeso
e obesidade) observada nesse estudo (43%) estd mais elevada do que a observada na Pesquisa de Orgcamentos Familiares (POF)
2008-2009, a qual atingia 33,5% das criancas da mesma faixa etaria. Quanto a distribuicdo de sobrepeso, as meninas apresentaram
maior percentual (24,36%) quando comparado aos meninos (12,19%), mas foi constatado o percentual de 26,02% de obesidade nos
meninos e de 22,9% nas meninas. Conclusao Visto que a crianca obesa tem maior risco de tornar-se um adulto obeso, com maior risco
de desenvolvimento de doencas cronico-degenerativas, sdo necessarias mais acoes de educacao nutricional e alimentar na atencdo
basica e nas escolas, visando a conscientizagdo de alunos e de seus pais sobre a importancia de uma alimentacéo saudavel, além da
oferta, pelas diferentes estancias de governo, de uma merenda escolar nutricionalmente adequada em termos qualitativos, com énfase
na oferta dos alimentos frescos e desincentivo dos produtos industrializados, 0s quais contribuem para o excesso de peso. Palavras-
chave: Obesidade infantil. Estado nutricional. Escolares.

Referéncias bibliograficas: BEZERRA,I.N. ; SICHIERI,R. Sobrepeso e Obesidade: Um problema de Saude Publica. In TADDEI, J. A.; LANG,
R.M.F.; SILVA, G.L.; TOLONI, M.-H.A. Nutricado em Saude Publica. Rio de Janeiro: Editora Rubio, 2011. p.287-297. WHO, World Health
Organization. Obesity and Overweight. Disponivel em: . Acesso em: 28 de abril de 2016.
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Caracterizagao socioecondmica e utilizacdo dos
servicos de saude dos Obitos domiciliares por causas
cardiovasculares ou diabetes, Cambé - PR, 2013
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AUTOR PRINCIPAL: Naiene Claudia Mariano de Angeli | AUTORES: Rafaela Vieira Jorge, Kecia Costa, Ana Maria Rigo Silva, Wladithe

Organ de Carvalho | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Londrina | Londrina-PR | E-mail: naienedeangeli@gmail.com

Introducao: O cendrio brasileiro relacionado a causas de 6bitos passa por um processo de transformacao nos ultimos anos, migrando
das doengas infecto contagiosas para doencas cardiovasculares e diabetes. Objetivo: Caracterizar os 6bitos em domicilio ocorridos por
causas cardiovasculares e diabetes em Cambé -PR, 2013. Metodologia: Estudo transversal. Foram estudados os 6bitos em domicilio
em residentes e ocorridos em Cambe, 2013, que continham em qualquer parte da declaracao de 6bito causa cardiovascular ou diabetes.
Foram preenchidos formuldrios com dados de prontuério da unidade bésica de satide (UBS), das internacdes realizadas e em entrevista com
familiares. Resultados: Ocorreram 44 ¢bitos em domicilio no ano de 2013. Destes 26 (59%) eram mulheres,31 (71%) maiores de sessenta
anos, 30 (91%) nao negros, 22 (67%) estudaram até fundamental incompleto, 25 (76%) obtinham renda de até 3 saldrios minimos, porém
31 (94%) moravam em casa propria, 23 (70%) ndo possuiam plano de satde e 30 (91%) utilizavam a UBS. Conclusao: O presente estudo
demonstra uma populacao de classe econémica mais baixa e que utilizam a UBS. Dessa forma, faz-se necessario ofertar servicos de qualidade
a essa populagdo, visando a prevencdo da ocorréncia das doencas cardiovasculares e diabetes. Palavras-chave: Mortalidade. Obito

Referéncias bibliograficas: MANSUR, Antonio de Padua et at Transicdo epidemioldgica da mortalidade por doencas circulatérias no Brasil,
Arq Bras Cardiol, v. 93, n. 5, p. 468 - 472, dez. 2008.Disponivel em: Acesso em 25.mar. 2016 FURUKAWA, Tatiane Sano; MATHIAS, Thais
Aidar de Freitas; MARCON, Sonia Sliva. Mortalidade por doengas cerebrovasculares por residéncia e local de ocorréncia do 6bito: Parang,
Brasil, 2007, Caderno de Salide Publica, v.2, n.27, p.327-334, fev.2011. Disponivel em: < http://www.scielosp.org/pdf/csp/v27n2/14.pdf>.
Acesso em: 06 fev.2016.
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Estudo da polifarmacia associada a vulnerabilidade de
uma populacado de idosos em Maringa-PR

TRABALHO 299

AUTOR PRINCIPAL: Karine Campos Nunes | AUTORES: Camila Félix Vecchi, Flavia Lafs Faleiro, Gabrielle Rodrigues Munhoz, Adriana

Lenita Meyer Albiero | INSTITUIGAO: Universidade Estadual de Maringd | Maringa-PR | E-mail: kaahnunesO7@gmail.com

Introducao: A alta prevaléncia de doencgas cronicas na populagao idosa, o marketing das indlstrias farmacéuticas e a formacao dos
profissionais de salde sdo fatores que contribuem para o aumento do uso de medicamentos.* Tem-se a polifarmacia, isto €, o uso de
mdltiplos medicamentos, como um grave problema no sistema de salde.? H& o risco da terapia incorreta, efeitos adversos e interagdes
medicamentosas.® Estudos referentes aos temas a identificagdo da polifarmacia e prescricao inadequada, interferem significativamente na
qualidade de vida do idoso.* Objetivos: Considerando a problemética da polifarmacia na Saulde Publica do Brasil e a importancia da busca
e andlise do uso de medicamentos da populacao idosa, objetiva-se tracar o perfil medicamentoso de idosos pertencentes a regido adscrita a
ESF 4 da UBS Pinheiros, em Maringd, Parana. Metodologia: O tempo de uso, a relacao e a dose dos medicamentos utilizados pelos idosos
da drea estudada, foram coletados por um instrumento desenvolvido tendo como base o manual do APSUS*. Sob a orientacdo das tutoras, 0s
petianos dos grupos de educacao tutorial (PET-Farmdcia e PET-Enfermagem), acompanhados pela enfermeira da equipe e os ACSs realizaram
as visitas domiciliares. Resultados e discussao: O estudo mostrou um grande nimero de medicamentos na terapia dos idosos, abrangendo
mlltiplas classes terapéuticas, com alta prevaléncia dos de uso continuo, e por muito tempo. A necessidade de mdiltiplos farmacos devido a
complexidade dos problemas clinicos, tal como as alteracoes bioldgicas inerentes ao idoso, torna-os vulneraveis aos eventos adversos advindos
dos medicamentos usados.* Estabelecendo uma relagéo entre a polifdrmacia observada e a vulnerabilidade do idoso, verificou-se na populagéo
idosa, a fragilidade e a caréncia de conhecimento de suas patologias e de sua terapia medicamentosa, além dos efeitos que o uso continuo
destes causam em sua salde. Com isso, € fundamental a promocao da racionalidade terapéutica na garantia da seguranca e qualidade de
vida do individuo, que devem ser visadas pela equipe multiprofissional.> Conclusao: O trabalho qualificou e quantificou os medicamentos
consumidos por uma populacéo de idosos, evidenciando a relacdo entre a polifarmacia e a vulnerabilidade do idoso. Os resultados do trabalho
servirdo de subsidio para futuras medidas de intervencao e promocgao do uso racional de medicamentos visando a educacao em saude e a
melhora da qualidade do atendimento e de vida da comunidade. Palavras-chave: Salide Publica. Polifarmacia. Populacéo idosa.

Referéncias bibliograficas: 1 - SECOLI, S. R.; Polifarmacia: interacOes e reacdes adversas no uso de medicamentos por idosos. Revista
Brasileira de Enfermagem, vol. 63, n°. 1, p. 136-140, 2010. 2 - BUSHARDT, R. L.; MASSEY, E. B.; SIMPSON, T. W.; ARIAIL, J. C.; SIMPSON, K.
N. Polypharmacy: Misleading, but manageable. Clin Interv Aging. vol. 3, n°.2, p. 383-389, 2008. 3 - HAJJAR, E. R.; CAFIERO, A. C.; HANLON, J. T.
Polypharmacy in Elderly Patients. The American Journal of Geriatric Pharmacotherapy, vol. 5, n°. 4, p. 345-351, 2007. 4 - PARANA, Secretaria
Estadual de Salde. Saude do Idoso na Atencao Primédria a Salde. Oficinas do APSUS, 2014. 5 - CUENTRO, V. S.; ANDRADE, M. A.; GERLACK,
L. F.; BOS, J. G.; SILVA, M. V. S.; OLIVEIRA, A. F. Prescricoes medicamentosas de pacientes atendidos no ambulatério de geriatria de um hospital
universitario: estudo transversal descritivo. Ciénc. salde coletiva, vol.19, n°. 8, p. 3355-3364, 2014.
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Evolucdes observadas nas acdes desenvolvidas no VIGIASUS, em Saude do
Trabalhador, no ano de 2014, nos municipios de abrangéncia regional

AUTOR PRINCIPAL: Melodi Carine de Oliveira | AUTORES: Silvia Barbosa Pecin, Salete Mafioletti Kozelinski |
INSTITUICAO: SESA PR - 72 REGIONAL DE SAUDE | Pato Branco-PR | E-mail: melodioliveira@sesa.pr.gov.br

Introdugao: O VIGIASUS € um Programa de Qualificacao da Vigilancia em Salde que visa descentralizar, fortalecer e qualificar as agoes em todos
0s municipios do Estado do Parand. Tendo incentivo financeiro para custeio e investimento de R$ 1.944.817,70 nos anos de 2013 e 2014 do
Tesouro Estadual aos 15 municipios da 72 Regional de Satde. O Programa define os elencos das acdes em niveis de complexidade e pactuacao das
responsabilidades, compreendendo cinco diferentes dreas: Vigilancia Sanitéria, Vigilancia Epidemioldgica, Vigilancia em Saude Ambiental, Vigilancia
em Salde do Trabalhador e Promogao da Salde. Objetivos: O trabalho pretende avaliar a evolucéo proporcionada pelo programa na qualidade dos
Servicos e sua estruturacdo no ano de 2014, no ambito da Vigilancia em Sautde do Trabalhador. Método: Seré realizada uma analise comparativa
dos resultados das avaliacoes obtidas no primeiro, segundo e terceiro quadrimestre de 2014 dos 15 municipios pertencentes a 72 Regional de
Salde, dos itens de Saude do Trabalhador. Serao considerados apenas os dados do Elenco | da Vigilancia a Sadde do Trabalhador que foram
pactuados por todos os municipios. Resultados: A partir da andlise do grafico comparativo dos trés semestres de 2014, cada item avaliado no
VIGIASUS, das sete acdes do elenco |, verificou-se que 57% das acdes tiveram evolucao positiva no decorrer do ano, 29% tiveram evolucao negativa
e 14% mantiveram o status inicial. Isolando-se os itens com avaliagao positiva, negativa e inalterado, foi analisado a causa para cada evento, com
base nos relatérios realizados ao final dos trés quadrimestres do VIGIASUS. Consideragoes: Foi verificado que na primeira avaliacao quadrimestral,
0s municipios sanaram muitas duvidas a respeito da realizacdo, registro e avaliacdo das acdes realizadas no ambito da vigilancia em Salde do
Trabalhador, trazendo o gestor para a discussao. Através desta avaliacdo percebeu-se a necessidade de intervencoes estratégicas no que tange
0s pontos com evolucdo negativa e inalterada. Dessa forma perpetua-se o VIGIASUS como fundamental para a efetiva realizacao das acdes, tendo
como base seu abastado financiamento e séria avaliacao. A retroalimentacao fornecida pelo relatério do monitoramento quadrimestral fomenta a
educacao continua em saude, de forma inovadora e eficaz. Palavras-chave: Vigilancia. Saide do Trabalhador. Gestao em Saude.

Referéncias bibliograficas: SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE. Institui o Programa Estadual de Qualificacao da Vigilancia em Satide — VigiaSUS
no Estado do Parana. Resolugdo n. 150, de 25 de fevereiro de 2013. Lex: Didrio Oficial do Estado n2 8906, de 27,/02,/13. PARANA. Secretaria
Estadual de Salde. Superintendéncia de Vigilancia em Salde. Instrutivo para Execucao e Avaliacdo das Acdes de Vigilancia em Salde: 2014.
Disponivel em: Acesso em: 28 abril 2016. PARANA. Secretaria Estadual de Satide. Superintendéncia de Vigilancia em Salde. Centro Estadual
de Salde do Trabalhador. Politica Estadual de Atencao Integral a Saude do Trabalhador do Parand. Disponivel em:< http://www.saude.pr.gov.br/
arquivos/File/politicaestadualdesaudedotrabalhador.pdf>. Acesso em: 28 abril 2016.

EIXO TEMATICO: Vigilancia em Saude

Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA): conhecimento
por profissionais de satide em regiao Sul do Brasil

AUTOR PRINCIPAL: Carolina Fordellone Rosa Cruz | AUTORES: Mayara Almeida Martins e Mariza Fordellone Rosa Cruz |
INSTITUICAO: Universidade Estadual do Norte do Parand | Bandeirantes-PR | E-mail: fordellone@uenp.edu.br
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Introducéo: A Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) é uma doenca infecciosa, de evolucao cronica. Sua etiologia € atribuida a diversas
espécies do protozodrio do género Leishmania, na qual € transmitida ao homem através da picada da fémea de mosquitos flebotomineos.
Objetivos: avaliar o conhecimento de profissionais da salde sobre a LTA, no municipio de Bandeirantes-PR no ano de 2011. Método: foram
entrevistados 62 profissionais de salide que prestavam servigos nas Estratégias de Salde da familia (ESF) e Pronto Socorro (PS). Resultados: de
todos 0s entrevistados 82% pertenciam ao sexo feminino, a faixa etéria predominante foi entre 30 a 39 anos (31%), 56% possuiam o segundo grau
completo, 44% recebiam de dois a cinco saldrios minimos, 71% receberam capacitacao, porém nenhuma sobre LTA, 87% relataram saber sobre
a doenca e 77% sabem que é de notificagdo compulsdria, 40% reconhecem que 0s casos No municipio aumentaram. A maioria dos entrevistados
tem conhecimento quanto o agente etiolégico (48%), vetor responsavel (59%), transmissao (55%), quanto a realizacéo do diagndstico (90%) e
a droga utilizada (58%). Quanto a manifestacao, apenas 14 pessoas sabem sobre a forma mucosa e 33% nao sabem o que ocorrem com 0S
animais infectados. Conclusao: existem deficiéncias quanto ao conhecimento da doenca e a escassez de capacitacdo dos profissionais, por isso
elaborado um plano de educacao continuada em parceria com a Universidade Estadual do Norte do Parana e a secretaria municipal de saude
do municipio de Bandeirantes juntamente com as equipes dos programas saude da familia para estimular o interesse do aprendizado. Palavras-
chave: Leishmaniose Tegumentar Americana. Profissionais de satide. Conhecimento.

Referéncias bibliograficas: MARTINS, AM. NIVEL DE CONHECIMENTO DE LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA POR PROFISIONAIS DE
SAUDE. Monografia. Curso de Enfermagem da Universidade Estadual do Norte do Parand — Campus Luiz Meneghel, 2011. BRASIL. Ministério
da Salde (BR). Manual de Controle da Leishmaniose Tegumentar Americana. Fundacao Nacional de Salde. Brasilia (BR); 2007. MARTINS, A.M.
NIVEL DE CONHECIMENTO DE LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA POR PROFISSIONAIS DE SAUDE. Monografia. Curso de Enfermagem
da Universidade Estadual do Norte do Parand — Campus Luiz Meneghel, 2011. BRASIL. Ministério da Saude (BR). Manual de Controle da
Leishmaniose Tegumentar Americana. Fundagdo Nacional de Salde. Brasilia (BR); 2007. WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Leishmaniasis
disease information. 2014.
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Perfil epidemiolégico da Leishmaniose Tegumentar
Americana em uma regido Sul do Brasil

AUTOR PRINCIPAL: Carolina Fordellone Rosa Cruz | AUTORES: Mariza Fordellone Rosa Cruz, Ana Paula Galdino Vale,
Ana Carolina de Souza de Lima, Gabriela Luiza Posseti Adriano | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Norte do Parand
| Bandeirantes-PR | E-mail: fordellone@uenp.edu.br

Introducao: As leishmanioses sao doencas ndo contagiosas e de evolugdo cronica, com etiologia atribuida a varias espécies do protozoario
do género Leishmania, transmitidas pela picada de fémeas de flebotomineo. Manifesta-se clinicamente nas formas visceral, tegumentar
e muco-cuténea. Objetivos: descrever a ocorréncia da leishmaniose tegumentar americana (LTA) no municipio Bandeirantes entre 2000
e 2015, descrevendo as caracteristicas pessoais da populagao afetada e os aspectos clinicos e terapéuticos da LTA. Método: estudo
epidemioldgico retrospectivo e descritivo com base em um banco de dados secundario que foram obtidos a partir das fichas de investigacao
epidemioldgica da Secretaria Municipal de Satide (SMS) de Bandeirantes — Parand. O Projeto foi aprovado pela SMS e pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Faculdade de Salde Publica da Universidade de S&o Paulo (COEP-216/2012). Resultados: houve um pico de epidemia em
2007, quando o coeficiente de incidéncia atingiu 1,06 casos / 1.000 habitantes por ano. A distribuicao espacial dos casos apresentou sua
maior concentracao na zona urbana (72,50%). Das 200 notificagdes de LTA, 126 (63 %) ocorreram no sexo feminino. Houve predominancia
da faixa etéria > 60 anos (35,50%), atividade doméstica (44 %), ensino fundamental incompleto (53,5%) seguido por analfabetismo (26%). A
forma cutanea foi predominante em 97,50% dos casos, 0 medicamento mais utilizado foi 0 antimoniato pentavalente (99%). Dos pacientes
notificados no periodo do estudo 15 (7,5%) evoluiram para 6bito. Conclusao: os dados socioecondmicos apresentados mostram que a LTA
afeta predominantemente mulheres o que sugere que a transmissao da Leishmania esteja ocorrendo no intra e peridomicilio. Palavras-
chave: Leishmaniose Tegumentar Americana. Epidemiologia.

Referéncias bibliograficas: CRUZ, C,F,R. Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) no municipio de Bandeirantes — Parand, entre 2000 e
2009 (Dissertacao de Mestrado). Sdo Paulo: Faculdade de Saude Publica da Universidade de Sao Paulo, 2010. CRUZ, C,F,R. Fatores de Risco
para Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) no municipio de Bandeirantes — Parana (Tese de Doutorado). Sao Paulo: Faculdade de Sadde
Publica da Universidade de Sao Paulo, 2015. BRASIL. Ministério da Sadde (BR). Manual de Controle da Leishmaniose Tegumentar Americana.
Fundacao Nacional de Saude. Brasilia (BR); 2007. WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Leishmaniasis disease information. 2014
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Fatores de risco para Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA)
em uma area endémica do Norte do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Carolina Fordellone Rosa Cruz | AUTORES: Carolina Fordellone Rosa Cruz, Mariza Fordellone Rosa Cruz, Eunice
Aparecida Bianchi Galati | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Norte do Parand | Bandeirantes-PR | E-mail: fordellone@uenp.edu.br

Introdugao: No municipio de Bandeirantes, Parand, Brasil, foram notificados 200 casos de LTA entre 2000 a 2015. Objetivos: Descrever
e analisar os casos de LTA ocorridos no municipio de Bandeirantes — Parand, entre 2007 e 2013 e investigar os fatores de risco associados
a ocorréncia da doenca, considerando-se fatores socioecondémicos, condicdes habitacionais e do entorno das residéncias, atividades
ocupacionais e de lazer, conhecimento sobre a LTA na populacdo de estudo e algumas praticas; investigar a presenca de anticorpos anti
Leishmania sp. na populagéo. Método: estudo caso-controle ndo pareado. A amostra constou de 104 casos autéctones de LTA notificados
na Secretaria Municipal de Saude de Bandeirantes e 90 controles, residentes selecionados aleatoriamente que apresentassem reacao de
imunofluorescéncia indireta (RIFI) negativa. A amostra da populacéo canina foi composta por animais presentes nas residéncias dos casos
e dos controles. Resultados: o sexo feminino prevaleceu entre os casos (62,50%) e controles (68,89%), bem como a faixa etdria maior
ou igual a 60 anos em ambos os grupos (46,15% e 33,33%, respectivamente).Mostraram-se como fatores de risco significantes (p < 0,05)
as seguintes varidveis: ser analfabeto (OR = 10,09), aposentados (OR = 2,35), praticar atividades de lazer relacionadas a zona rural (OR =
4,47), frestas na casa (OR = 2,15), presenca de matos proximos ao domicilio (OR = 6,92), presenca de plantas frutiferas no peridomicilio
(OR=2,02), anexos peridomicilares (OR = 4,30), galinheiro (OR=2,15) e canil (OR = 3,90), dormir fora do quarto (OR=4,97), combate a
animais sinantrépicos (OR = 2,69), uso de repelente corporal (5,43) e conhecer 0 mosquito transmissor (OR = 3,48), a relacdo com outros
animais (OR =2,51) e prevencao (OR = 2,24). Os caes dos casos possuem 28,47 vezes mais chance de contrair a LTA quando comparados
com os caes dos controles (p<0,0001). Conclusao: a ocorréncia da LTA em Bandeirantes mostrou-se associada estatisticamente as
varidveis: idade, escolaridade, renda familiar, atividades de lazer relacionadas a zona rural, presenca de anexos domiciliares e vegetacédo
préximo ao domicilio, assim como o uso de repelente corporal, dormir fora do quarto e conhecer o mosquito vetor da LTA e a sua forma de
prevencao. Palavras-chave: Leishmaniose Tegumentar Americana. Epidemiologia. Fatores de risco.

Referéncias bibliograficas: CRUZ, C,F.R. Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) no municipio de Bandeirantes — Parand, entre 2000 e
2009 (Dissertacao de Mestrado). Sao Paulo: Faculdade de Saude Publica da Universidade de Sao Paulo, 2010. CRUZ, C,F,R. Fatores de Risco
para Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) no municipio de Bandeirantes — Parana (Tese de Doutorado). Sdo Paulo: Faculdade de Salde
Publica da Universidade de Sao Paulo, 2015. BRASIL. Ministério da Saude (BR). Manual de Controle da Leishmaniose Tegumentar Americana.
Fundacao Nacional de Saude. Brasilia (BR); 2007. WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Leishmaniasis disease information. 2014.
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Tendéncia do nascimento prematuro no estado do Paran,
segundo macrorregionais e regionais de saude

AUTOR PRINCIPAL: Rosana Rosseto de Oliveira | AUTORES: Emiliana Cristina Melo, Patricia Louise Rodrigues Varela Ferracioli,
Thais Aidar de Freitas Mathias | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Maringd | Maringa-PR | E-mail: rosanarosseto@gmail.com

Introducgao: o nascimento prematuro, que ocorre antes da 372 semana de gestagao € um grave problema de satde publica (LANTOS;
LAUDERDALE, 2011), pois esta associado a morbimortalidade perinatal e infantil, bem como a possibilidades de sequelas (JOHNSON
et al., 2009). A prevaléncia de nascimentos prematuros esté aumentando em todo o mundo e sua etiologia € complexa, ainda nao
bem conhecida e com diferengas regionais. OBJETIVO: analisar a tendéncia dos nascimentos prematuros no Estado do Parang,
segundo Macrorregionais e Regionais de Salde, entre 2000 e 2013. METODO: Estudo vinculado ao projeto intitulado Nascimento
pré-termo e fatores associados no Estado do Parana: ferramentas para predicéo e prevencdo, financiado pelo Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico -CNPq - Edital Universal-14,/2012. Estudo ecoldgico, de séries temporais, dos nascimentos
prematuros registrados no Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) de residentes no Parand, no periodo de 2000 a 2013.
As taxas de nascimentos prematuros foram analisadas ano a ano e agrupadas em periodos, segundo idade gestacional e regional de
salde de residéncia da mae. Foram analisadas por meio do modelo de regressao polinomial. RESULTADO: a taxa de prematuridade no
Estado do Parana aumentou 0,20% ao ano (p<0,001) (de 6,8% em 2000 para 10,5% em 2013), devido principalmente ao aumento da
prematuridade moderada (de 32 a <37 semanas de gestacao) que, de 5,8% em 2000 aumentou para 9,0% em 2013. O aumento das
taxas de prematuridade ocorreu em todas as Macrorregionais de Salde, com destaque para a Macrorregional Norte com crescimento
médio anual mais elevado, de 0,35% ao ano. Para as Regionais de Salde também houve aumento, exceto para a 72 Regional de Pato
Branco onde o declinio médio foi de -0,95% ao ano. CONCLUSAO: o aumento do nascimento prematuro no Estado do Parané indica
a necessidade de aprimorar as agoes no pré-natal de acordo com as especificidades das Macrorregionais e Regionais de Salde. Sao
necessarios futuros estudos de associacdo da prematuridade com caracteristicas socioeconémicas, demogréficas, de aten¢ao a sadde
e de organizacdo de servicos de salde, em cada Regional de Salde de residéncia da mae. Palavras-chave: Nascimento prematuro.
Sistemas de informacao em salde. Estudos de séries temporais. Estatisticas de salde.

Referéncias bibliograficas: LANTOS, J. D.; LAUDERDALE, D. S.What is behind the rising rates of preterm birth in the United States?

Rambam Maimonides Medical Journal, Haifa, v. 2, no. 4, p. e0065, 2011. JOHNSON, S. et al. Neurodevelopmental disability through 11
years of age in children born before 26 weeks of gestation. Pediatrics, Chicago, v. 124, no. 2, p. 2008-3743, 2009.
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Utilizagcao de técnica de baixa temperatura em larvas do
Aedes Aegypti

AUTOR PRINCIPAL: Camila Malherbi Bortoluzzi | AUTORES: Marcieli Adelaine Pereira | INSTITUICAO: Secretaria Municipal de Saude
de Laranjeiras do Sul - Vigilancia em Salde | Laranjeiras do Sul-PR | E-mail: camyllabortoluzzi@hotmail.com

A temperatura € um dos principais fatores ecoldgicos que infl ui tanto direta como indiretamente sobre o0s insetos, seja no seu
desenvolvimento, seja na sua alimentacao (SilveiraNeto et al. 1976). Varios autores demonstraram os efeitos da temperatura sobre
o ciclo de vida dos insetos e de como 854 Beserra et al. - Biologia e Exigéncias Térmicas de Aedes aegypti (L.) (Diptera: Culicidae)
Provenientes... este fator ecoldgico pode ser utilizado para se entender a dinamica populacional de vetores e com isto desenvolver
estratégias adequadas para o seu controle. Costa et al. (1994) estudaram a infl uéncia de nove temperaturas que variaram entre 5°C e
45°C, sobre o ciclo aquatico de Culex quinquefasciatus Say (Diptera: Culicidae) e verifi caram que a faixa étima para o desenvolvimento
encontra-se entre 20°C e 30°C. Ribeiro et al. (2001) constataram que a 30°C, sob condi¢des de laboratério, Ophyra aenescens
Wiedemann (Diptera: Culicidae), apresenta 19,9 geracoes por ano, com viabilidade total de 75,9%. Calado & Navarro-Silva (2002a)
relataram que a atividade hematofégica e a oviposicao de Aedes albopictus Skuse, sofrem infl uéncia da temperatura, e que as baixas
temperaturas de 15°C e 20°C atuam como fator limitante ao crescimento populacional do inseto. Para esses autores, a eliminagao
dos criadouros artifi ciais nos meses mais frios, pode ser uma forma de diminuicdo da populacdo de fémeas aptas a realizar o repasto
sanglineo. Segundo Calado & Navarro-Silva (2002b) a manutencao de criadouros artifi ciais durante o periodo de temperaturas acima
do limiar de desenvolvimento de A. albopictus favorecerd o aumento de sua populacdo, o que deve ser considerado na defi nicdo
das estratégias de controle. Desta maneira procurou-se submeter larvas do Aedes aegypti a temperatura de -8°C, obtendo assim um
congelamento das mesmas, na sequéncia retiradas desta condica@o e expostas a temperatura ambiente, voltando assim a forma original
de livre natante. Palavras-chave: Aedes aegypti. Baixas temperaturas. Forma livre natante.

Referéncias bibliograficas: Calado, D.C. & M.A. Navarro-Silva. 2002a. Infl uéncia da temperatura sobre a longevidade, fecundidade
e atividade hematofagica de Aedes (Stegomyia) albopictus Skuse, 1894 (Diptera, Culicidae) sob condicdes de laboratdrio. Rev. Bras.
Entomol. 46: 93-98. Silveira Neto, S., 0. Nakano, D. Barbin & N. Villa Nova. 1976. Manual de ecologia dos insetos. Sdo Paulo, Agronémica
Ceres, 419p
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Ocorréncia dos casos de sifilis no municipio de Bandeirantes-PR

AUTOR PRINCIPAL: Bruna da Cruz Busetti | AUTORES: Karoline Aimeida de Queiroz Souza, Simone Cristina Castanho Sabaini de
Melo, Reinaldo Marqui, Aline Balandis Costa | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Norte do Parana - Campus Luiz Meneghel |
Bandeirantes-PR | E-mail: busetti.bruna@gmail.com

Introducao: A sffilis € uma doenca infecciosa que pode ser adquirida através do contato sexual, transfusao de sangue, transplante
de d6rgaos e por transmissdo congénita, causada pelo Treponema pallidum. A sffilis adquirida (SA) € aquela que pode ser transmitida
principalmente por via sexual e a sifilis congénita (SC) € aquela transmitida verticalmente durante a gestacdo. A Organizagdo Mundial de
Salde (OMS) estima que ocorram cerca de 12 milhdes de novos casos de sffilis anualmente no mundo. Dados do boletim epidemioldgico
de doencas sexualmente transmissiveis/Aids mostra que o nimero de notificacdo de casos de sffilis na gestacao aumenta a cada
ano. No Brasil cerca de 3% das gestantes apresentam a doenca, ocorrendo transmissao vertical em 50% a 80% dos casos, com éhito
perinatal em 40% dessas gestacoes. Objetivo: Este trabalho tem como objetivo verificar a ocorréncia de SA e SC no municipio de
Bandeirantes — PR. Metodologia: Estudo descritivo transversal com andlise quantitativa. Os dados foram obtidos através do Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN). As varidveis coletadas foram o ndmero de casos confirmados de SC nos anos de 2012
a 2015 e casos confirmados de SA nos anos de 2014 e 2015 em Bandeirantes-PR. Para o célculo da taxa de incidéncia de SC, tomou-
se por numerador o nimero de casos novos de SC em menores de um ano de idade e por denominador o nimero total de nascidos
vivos, multiplicado por mil, e para o célculo da taxa de incidéncia de SA tomou-se por numerador o nimero de casos novos de SA na
populacao geral e por denominador o nimero total da populacao do referido municipio multiplicado por dez mil. Resultados: Entre
2014 e 2015 foram confirmados 44 casos de SA e 19 de SC. Encontrou-se uma taxa de incidéncia de SA de 9,7/10.000 habitantes
em 2014 e 7,19/10.000 habitantes em 2015. Obteve também a taxa de incidéncia de SC que foi de 5,0/1000 nascidos vivos em
2012, 7,0/1000 nascidos vivos em 2013, 16,6/1000 nascidos vivos em 2014 e 15,3/1000 nascidos vivos em 2015. Conclusao:
Percebe-se que tanto a SA como a SC permanecem com taxas altas de incidéncia neste municipio, sendo necessario um olhar mais
atento para a vigilancia destas infeccoes. Necessério também criar estratégias de bloqueio para a doenca e também um rastreamento
mais efetivo na assisténcia ao pré-natal, pois cada caso novo de SC deveria ser interpretado como uma falha no processo. Palavras-
chave: Sffilis Congénita. Incidéncia. Salde Publica.

Referéncias bibliograficas: DOMINGUES, R. M. S. M, et al. Prevaléncia de sifilis na gestacéo e testagem pré-natal: Estudo Nascer
no Brasil. Revista de Salide Publica, Sdo Paulo, vol.48 n°5, p766-774, 2014. GARCIA, F. L. B. Prevaléncia de sffilis em adolescentes e
jovens do sexo feminino no estado de goids. 2009, 78f,; Dissertagao ( Mestrado em Epidemiologia ) — Universidade Federal de Goias,
UFG, Goias- GO, 2009. SONDA, E.C, et al. Sffilis Congénita: uma revisao da literatura. Revista de epidemiologia e controle de infeccao,
Santa cruz do sul- RS, vol. 3 n° 1, p1-3, 2013.
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Experiéncia exitosa no municipio de Laranjeiras do Sul
com a aplicacédo do recurso do VIGIASUS

AUTOR PRINCIPAL: Marcieli | AUTORES: Patricia Massuqueto | INSTITUICAO: Secretaria Municipal de Saude de Laranjeiras do Sul |
Laranjeiras do Sul-PR | E-mail: marcieli87@gmail.com

Vigilancia em Salde em todos os municipios do Parana. Previsto no Plano Estadual de Satde 2012-2015, o programa se concretiza em
2013 com o repasse de incentivos de mais de R$ 47 milhdes do Tesouro Estadual aos 399 municipios paranaenses. Destes, R$ 30
milndes poderao ser utilizados pelas prefeituras nas éreas de combate a dengue e outras doencas, vacinagao, investigacao e controle
de doencas transmissiveis, vigilancia sanitdria, vigilancia ambiental, salde do trabalhador e agdes de promogao da salde. Diante disto
0 Municipio de Laranjeiras do Sul foi contemplado com o repasse de incentivo de mais de 326 mil reais, sendo 0 mesmo utilizado
no processo de reestruturacao e fortalecimento das acdes de Vigilancia em Saulde com a Atencao Basica. A equipe da Vigilancia em
Salde elaborou os Planos descritivos da aplicacao dos recursos, onde 0s mesmos elencaram as prioridades conseguindo dessa forma
uma autonomia para desenvolver o trabalho e assim cumprir as metas propostas pela Secretaria de Estado da Saulde do Parané.
Dentro das prioridades continha a realizacdo da reestruturacéo fisica do local de trabalho da Vigilancia em Saude, 03 vefculos novos,
equipamentos (geladeira) e manutencao da rede de frios e salas de vacinas, material de expediente, uniformes para a equipe, camisetas
para campanhas, campanhas educativas material educativo entre outros. Houve uma grande melhoria no processo de trabalho de todas
as vigilancias (epidemioldgica, sanitdria, satde do trabalhador, ambiental e promogao a satide) as quais foram contempladas com esses
recursos. Conseguimos avaliar a importancia do recurso do vigiasus ser elaborado pela equipe e tendo acessibilidade e autonomia para
que as acdes saiam do papel e beneficie a todos da equipe e também a atencdo basica. Palavras-chave: VIGIASUS. Recursos.

Referéncias bibliogréficas: http://www.saude.pr.gov.br/modules/conteudo/conteudo.php?conteudo=2979
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Adequacéo das boas praticas higiénicas em supermercados de um
municipio da regido metropolitana de Curitiba-PR: condic¢des de
temperatura, higiene de superficies e gerenciamento dos residuos sélidos

AUTOR PRINCIPAL: Danieli Muchalak dos Santos | AUTORES: Alessandra Schemberguer, Elisa Maria Jussen Borges, Marcia Oliveira
Lopes | INSTITUICAQ: Universidade Federal do Parand - UFPR | Curitiba-PR | E-mail: danieli_muchalak@yahoo.com.br

Supermercados sao considerados os principais equipamentos de aquisicao de alimentos pela populagdo. A baixa adesao as Boas Préticas nesses
locais resulta em diversas situacoes de riscos a salide do consumidor. Procurando analisar o panorama higiénico-sanitario de supermercados de um
municipio da regiao metropolitana de Curitiba-PR, realizou-se um estudo exploratorio-descritivo em 12 supermercados, selecionados de acordo com
a metragem de drea de vendas entre 300 e 5.000m?2. Como instrumento de avaliacao, foi elaborada e aplicada uma lista de verificacéo de Boas
Praticas, abordando 20 areas do setor supermercadista, que contemplou itens de edificacoes/instalacoes, equipamentos, manipuladores, qualidade
da &gua, controle de vetores e pragas urbanas, documentacao e gerenciamento de residuos sélidos. Os estabelecimentos foram classificados segundo
apresentacao de conformidades, sendo que apenas 8,33% (n=1) alcancou classificacao A, entre 76 a 100% de conformidade; 58,34% (n=7) atingiram
classificacao B, com 51 a 75%; e 33,33% (n=4) apresentaram classificacao C, inferior a 50% de conformidade. Destacaram-se irregularidades
de alto risco no agougue, padaria e camaras frias, como a auséncia de sabonete liquido e/ou papel toalha para a higienizacdo das maos dos
manipuladores, alimentos armazenados em locais sujos e em contato direto com o piso, embalagens danificadas e produtos para devolucdo/descarte
nao identificados. Todos os estabelecimentos (n=12) ndo apresentaram Plano de Gerenciamento de Residuos Sélidos e a presenca ou vestigios de
vetores e pragas urbanas foi averiguada em 91,67% (n=11) deles. Quanto aos 49 equipamentos de congelados avaliados, foram examinadas as
condicOes de conservacao, higienizacao e temperatura, constatando-se que: 59,19% (n=29) apresentavam produtos estocados acima da capacidade
de lotagdo; 36,74% (n=18) nao estavam regulados a temperatura adequada, contendo produtos com sinais de descongelamento; e 12,24% (n=6)
nao possuiam termostato para controle da temperatura. Em relacdo aos Procedimentos Operacionais Padronizados, previstos na Resolucao RDC
216/2014 da ANVISA, 100% (n=12) ndo os possuiam e/ou os cumpriam. Dessa forma, os resultados demonstraram auséncia de conformidade
em dreas criticas para seguranca alimentar, bem como apontaram itens importantes para subsidiar as acoes da vigilancia sanitéria, evidenciando a
necessidade de maior envolvimento e comprometimento da drea gerencial dos estabelecimentos com a qualidade sanitéria. Palavras-chave: Boas
Préticas higiénicas. Seguranca alimentar. Supermercados

Referéncias bibliograficas: ANVISA. Resolucdo RDC n. 216, de 15 de setembro de 2004. Regulamento técnico de Boas Praticas para servicos de
alimentacao. Didrio Oficial da Unido. 16 de setembro de 2004. ANVISA. Resolugcdo RDC n. 275, de 21 de outubro de 2002. Regulamento técnico de
Procedimentos Operacionais Padronizados e a lista de verificacao de Boas Préaticas de fabricacdo em estabelecimentos produtores/industrializadores
de alimentos. Didrio Oficial da Unido. 23 de outubro de 2002b.
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Falta de integracdo entre a Atencao Primaria em Saude
e Vigilancia em Saude

AUTOR PRINCIPAL: Eudes Cavallari Junior | INSTITUICAO: Secretaria Municipal de Satde de Lupionépolis | Lupiondpolis-PR |
E-mail: juniorcavallari@hotmail.com

Contexto: Lupiondpolis um Municipio de pequeno porte com uma populacao de 4582 habitantes, conta com 2 Unidades Basica de Saude e um
Hospital Municipal. Tem como referéncia para as especialidades e casos de maior complexidade os municipios de Rolandia e Londrina. Problema:
Com a rotina do servico, percebe-se a dificuldade na integracd@o entre a Atencao Primaria em Salde (APS) e a Vigilancia em Salde (VS) na atencao
a dengue, principalmente nas acdes de controle da atencdo a dengue. Rede Explicativa: No ano de 2015 o municipio passou por um periodo de
epidemia de dengue. Frente um caso suspeita de dengue a equipe multiprofissional deve realizar as agoes de blogueio que sao (busca ativa de
sintomaticos, remocéao de criadouros e aplicacao de UBV costal). Nas avaliacOes realizadas pela equipe percebeu-se que houve um numero expressivo
de notificacdes, pois até a semana epidemioldgica n 50 houve 301 notificagdes de casos suspeitos e somente 8 bloqueios realizados. Devido a isso
vimos a dificuldade de integracao entre as equipes da APS e a Vigilancia em Saude, pois percebeu-se que nao esta havendo comunicacao entre elas.
Proposta de Intervencgao: Com isso observou-se a necessidade de estar aumentando o nimero de bloqueio frente aos casos notificados, através da
elaboracéo e implantacdo de um fluxo de informacao entre a APS e a VS frente ao paciente com suspeita de dengue. O caminho a trilhar serd construf-
lo através da pratica da Educacao Permanente em Saude, com técnicos da Secretaria Municipal de Salde, APS e VS, pois com a participacao de
todos na elaboragao e implantacao, espera-se que 0s autores sintam-se parte do problema e se corresponsabilizem para o sucesso da agao proposta.
Proposta de Avaliacao: Acompanhar as notificagdes e o nimero de bloqueios realizados semanalmente, onde quanto maior for a porcentagem
melhor esta sendo a comunicacao e o funcionamento do fluxo. Sugestao de indicador a ser usado no monitoramento: n2 de bloqueios realizados em
determinado local e periodo (sobre) N¢ de notificacdes realizadas em determinado local e periodo (vezes) 100. Consideracées Finais: Com isto
espera-se que o nimero de bloqueios aumentem, consequentemente as acdes estarao sendo realizadas, sendo ofertado um servico de qualidade a
populacao residente. Palavras-chave: Integracao. Atencao. Vigilancia. Dengue.

Referéncias bibliograficas: 1. Brasil. Ministério da Salde. Diretrizes Nacionais para a Prevencédo e Controle de Epidemias de Dengue. Série A.
Normas e Manuais Técnicos, Brasilia, 2009. 2. Brasil. Ministério da Satde. Guia de Vigilancia epidemioldgica. Série A. Normas e Manuais Técnicos,
Brasflia, 2010. 3. Parand. Secretaria de Estado da Salde. Vigilancia Epidemioldgica. Disponivel em < http://www.dengue.pr.gov.br/modules/
conteudo,/conteudo.php?conteudo=14 >. Acesso em 19 dez 2015. 4. Brasil. Ministério da Satde. Caderno de Atencdo Bdsica n? 21. Série A. Normas
e Manuais Técnicos, Brasflia, 2007
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Incidéncia de sifilis em gestantes e recém-nascidos entre os
anos de 2008 e 2013, no municipio de Chapec6, Santa Catarina

AUTOR PRINCIPAL: Brenda Hermann Bonifdcio | AUTORES: Leticia Dal Magro, Louyse Barzotto, Clenise Liliane Schmidt |
INSTITUICAQ: Universidade Comunitéria da Regido de Chapecé | Chapecd-SC | E-mail: brenda@unochapeco.edu.br

Introducao: a Sifilis € uma doenca infectocontagiosa causada pela bactéria Treponema pallidum, transmitida através de relagoes sexuais, transfusao
sanguinea ou via transplacentéria. Estima-se, no mundo, um milhdo de casos da doenca por ano entre as gestantes. Sua forma congénita pode causar
agravos e, inclusive, a morte do recém-nascido, que podem ser evitados com a realizacao correta do pré-natal. Objetivos: o presente estudo buscou
verificar a incidéncia de sffilis em gestantes e recém-nascidos no municipio de Chapecd, Santa Catarina, entre os anos de 2008 e 2013. Método:
trata-se de um estudo retrospectivo transversal realizado através da andlise de dados coletados pelo Sistema de Informagao de Agravos de Notificacao
- SINAN e disponibilizados online pelo Departamento de Informéatica do SUS — DATASUS. As varidveis maternas analisadas foram zona de residéncia,
escolaridade e raca. E quanto aos recém-nascidos, analisou-se a presenca ou nao da doenca e a zona de residéncia. Resultado: foram notificadas 59
gestantes portadoras de sffilis no periodo de 2008 a 2013, dessas, uma nao apresentou todos os dados de identificacéo, 54 eram da zona urbana e
4 da zona rural. Quanto aos recém-nascidos, foram notificados 8 casos no periodo de 2011 a 2013, destes, 7 eram da zona urbana e 1 da zona rural.
As maiores ocorréncias em gestantes foram nos anos de 2008 (18), 2012 (19) e 2013 (12). A incidéncia de Sifilis Congénita no ano de 2011 foi de
3,12/10000, aumentando abruptamente em 2012 para 9,02/10000 e em 2013 para 11,19/10000. Os dados revelaram que 71,1% das maes
com sifilis estudaram até o ensino fundamental completo. Em relacdo a raga, a maior incidéncia foi na branca (64,4%) seguida pela parda (25,4%),
as duas racas predominantes no municipio. Conclusao: portanto, a grande quantidade de casos de Sffilis Gestacional e Sffilis Congénita notificadas
no intervalo de estudo na cidade de Chapecd, podem ser decorrentes de negligéncias em politicas de acdes voltadas ao controle da doenca, atengao
inadequada nos atendimentos de consultas do pré-natal, subnotificacao de casos, ou a falta de tratamento das maes infectadas. Assim, fica evidente
a necessidade de revisdo das agoes publicas voltadas a essa drea, bem como a atitude consciente da populacdo em relacéo a prevencao da doenga.
Palavras-chave: Sffilis. Sifilis congénita. Epidemiologia.

Referéncias bibliograficas: Avelleira, JCR e Botino, G. Sffilis: diagndstico, tratamento e controle. Anais Brasileiros de Dermatologia, Rio de Janeiro. Mar /abril
2006. [citado 10 Out 2015], 81(2): 111-126. Disponivel em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0365-05962006000200002
Brasil, Ministério da Salde. Departamento de Informatica do SUS.[citado 10 Out 2015] Disponivel em: www.datasus.gov.br. Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica. Banco de dados por estado. IBGE, 2010. [citado 17 Dez 2015]. Disponivel em: www.ibge.gov.br. Ministério da Salde. Portal da
Salde. Boletim epidemiolégico- sifilis, Brasilia: Ministério da Salde, 2015. [citado 10 Out 2015]. Disponivel em: http://www.aids.gov.br/pagina/sifilis
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Situacao epidemiolégica da dengue no municipio de Chapeco,
regido Oeste de Santa Catarina

AUTOR PRINCIPAL: Leticia Dal Magro | AUTORES: Brenda Hermann Bonifécio, Clenise Liliane Schmidt, Junir Antonio Lutinski |
INSTITUICAQ: Universidade Comunitéria da Regido de Chapecé | Chapecd-SC | E-mail: leticiadalmagro@gmail.com

Introducao: A dengue € provocada por quatro tipos de virus da familia Flaviviridae, DENV1-4, sendo transmitida principalmente pela picada da fémea
do mosquito Aedes aegypti infectada. A doenca teve inicio no Sul e Sudeste da Asia, Africa, América Central, e Caribe. Atualmente, a incidéncia de
casos apresenta-se elevada no Brasil, sendo que alguns fatores, como a localizagao geogréfica e o grande fluxo de cargas e pessoas contribuem para
a maior incidéncia da doenca. Chapecd, situado no Oeste de Santa Catarina, tem cerca de 205.795 habitantes, constituindo-se como polo econémico
e referéncia em servicos de saude da regido. Objetivo: Verificar a incidéncia de casos de dengue e o nimero de focos do mosquito em Chapeco.
Método: trata-se de um estudo observacional quantitativo transversal realizado a partir da anélise de dados do Programa Municipal de Controle da
Dengue (PMCD), abrangendo os anos de 2013 a 2016. Resultados: Em 2013, foram notificados seis casos importados e 15 autéctones da doenca,
além de 1.089 focos do mosquito. No ano seguinte (2014) foram confirmados apenas trés casos importados, embora esse tenha sido 0 ano com maior
niimero de focos registrado até 2015, totalizando em 2.676. Em 2015, foram notificados 13 casos importados e 34 autdctones, ainda que o ndmero
de focos tenha sido inferior (846). Dados atualizados do PMCD revelaram que até o dia 26 de abril de 2016 ja haviam sido confirmados 466 casos
autécetones, 55 importados, havendo ainda 423 suspeitos, que aguardam o resultado dos exames. Quanto aos dados de 2016, nao ha informacdes
sobre o nimero de focos. Esses dados apontam um aumento de aproximadamente 25 vezes na incidéncia de dengue de 2013 a abril de 2016, com
226 casos a cada cem mil habitantes. Conclusao: O ritmo elevado de aumento da doenca no ano de 2016 € preocupante, trazendo a possibilidade
de uma epidemia de dengue no municipio, a qual € considerada a partir de 300 casos a cada cem mil habitantes. Até entdo, o municipio € classificado
como alvo de um surto. Diante do apresentado, € notével a importancia do papel da vigilancia em salde para o controle efetivo da doenca, que s6 €
possivel quando concomitante com a atitude consciente da populacao. O treinamento adequado dos profissionais de salide € indispensavel, tanto para
a localizacao de focos quanto para evitar subnotificacoes. Palavras-chave: Epidemiologia. Dengue. Surtos de Doencas.

Referéncias bibliograficas: Braga IA, Valle D. Aedes aegypti: histdrico do controle no Brasil. Epidemiol. Serv. Satde [Internet]. Jun 2007 [citado 29 Abr
2016]; 16( 2 ): 113-118. Disponivel em: http://scielo.iec.pa.gov.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679-49742007000200006&Ing=pt http://
dx.doi.org/10.5123/S1679-49742007000200006 Chapecd. Prefeitura Municipal. Secretaria de Salde. Plano de Contingéncia para Prevencéao e
Controle da Dengue, Febre Chikungunya e Zicavirus no municipio de Chapecé/SC. 2016 Lee PJ, Krilov, LR. Dengue e Chikungunya. Pediatrics in Review.
Abr 2016 [citado 22 Abr 2016]. 37. Disponivel em: http://pedsinreview.aappublications.org/content/37,/4/179?sso=1&sso_redirect_count=1&nfsta
tus=401&nftoken=00000000-0000-0000-0000-000000000000&nfstatusdescription=ERROR%3a+No-+local+token. Lutinski JA, Zanchet B, Guarda
C, Constanci C, Friedrich DV, Cechin FTC el al. Infestacao pelo mosquito Aedes aegypti (Diptera: Culicidae) na cidade de Chapeco — SC. Biotemas. Jun
2013 [citado 02 Mai 2016]; 26 (2): 143-151. Disponivel em: https://www.unochapeco.edu.br/static/data/portal /downloads,/2724 pdf
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Condicoes de saude de catadores de materiais reciclaveis em
municipio do estado do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Stefanie Mangini Silva | AUTORES: Viviani Bontorin, Marcia Oliveira Lopes, Lilian Marchiorato, Jaqueline Fumes
Juvenal | INSTITUIGAO: Universidade Federal do Parand | Curitiba-PR | E-mail: stefaniemangini@hotmail.com

Os catadores de material reciclével exercem suas atividades em condigdes precdrias, que acabam por expor este trabalhador a riscos e
agravos a salde. Objetivo: identificar as condigoes de salide e trabalho de catadores de rua de um municipio do Parand. Foi realizado
um estudo exploratdrio descritivo aprovado no Comité de Etica da UFPR (CAEE: 31303114.6.0000.0102). Foram entrevistados
37 catadores cadastrados junto as equipes de Saude da Familia no municipio pesquisado utilizando questionério semi estruturado
composto por 41 questdes, abrangendo condigdo socioeconémica, de trabalho e salde. A caracterizagdo da amostra foi de 54% (20)
homens e 73% (27) dos entrevistados com idade acima de 51 anos. Em relacdo a jornada de trabalho, 39% (14) mantinha jornada
superior a 8 horas didrias e na anélise da domicializacéo do risco constatou-se 43% (16) obtinham ajuda dos familiares durante coleta
ou separacao do material. A utilizagdo de equipamentos de protecao individual (EPI's) ndo era feita por 57% (21) dos trabalhadores. O
questionamento sobre acidentes de trabalho foi respondido positivamente por apenas 22% (8) trabalhadores, porém quando descritos
possiveis acidentes ocorridos a positividade aumentou para 68% (25). O acidente de trabalho mais relatado foi cortes na mao totalizando
44% (11) catadores. No que diz respeito a utilizagdo de medicamentos encontrados na coleta, um catador afirmou ja ter feito uso dos
mesmos. Quanto a vacinacao, 49% (18) afirmaram ter tomado recentemente, sendo a maioria 27%(10) contra a gripe, ndo havendo
relato de vacina anti tetanica e hepatite B, necessarias a essa atividade. As condicbes de trabalho dos catadores de materiais reciclaveis
se mostraram precdrias tanto pela falta de protecdo quanto pela exposicao dos familiares aos mesmos riscos. A pesquisa demonstrou
o relato de grande nimero de acidentes de trabalho, bem como a falta de profilaxia pelo uso de vacinas e a necessidade de avaliagao
dos riscos ergondmicos, de exposicao solar, os EPI's mais adequados a esta atividade. Ressalta-se a importancia desses dados para
subsidiar as acdes de vigilancia em salde e busca de solucdes intersetoriais. Palavras-chave: Salde do trabalhador. Catador de rua.
Vigilancia em Saude.

Referéncias bibliograficas: SOUSA, C.M.de; MENDES, A.M. Viver do lixo ou no lixo? A relagdo entre salde e trabalho na ocupagao
de catadores de material reciclével cooperativos no Distrito Federal estudo exploratdrio. Revista Psicologia Organizacdes e Trabalho.
Floriandpolis, v. 6, n. 2, dez. 20086. Disponivel em: . Acesso em: 10/05/2015

EIXO TEMATICO: Vigilancia em Salde

TRABALHO 396

Perfil antropométrico: prevaléncia de obesidade e sobrepeso em
escolares que participam do Projeto Surf na Escola - Matinhos

AUTOR PRINCIPAL: Suzane de Oliveira | AUTORES: Eloe Orestes Aguiar Nunes, André Ricardo Hideo Matsuzaki | INSTITUICAO:
Universidade Federal do Parané | Matinhos-PR | E-mail: suzioliveirabb@hotmail.com

A obesidade € uma das enfermidades mais antigas que se tem conhecimento (CREDIDIO, 20..), e tem alcancado proporcoes epidémicas
no mundo inteiro. Em 2009, uma a cada trés criancas com a idade entre 5 a 9 anos estavam acima do peso (OMS). O excesso de
gordura corporal, tem sido associado ndo somente ao problema estético, em desacordo com o padréo social, mas também a graves
problemas de salde. A obesidade € considerada uma Doenga Cronica Nao Transmissivel, podendo desencadear diversas enfermidades
e, por isso, é de importancia e relevancia publica tentar identificar e diminuir essa epidemia. Objetivo: Analisar o perfil antropométrico,
em criancas da rede publica de ensino do municipio de Matinhos-PR, que participam do projeto Surfe na Escola - Ondas do Saber.
Método: para o estudo, foi utilizado um desenho quase-experimental do tipo ex post facto. A amostra foi composta por 65 alunos,
sendo que 48% era do sexo masculino e 52% do sexo feminino, com idade entre 6 a 10 anos. Para a coleta dos dados antropométricos,
peso e e altura e circunferéncia abdominal, foi utilizada balanca analdgica e fita métrica. Para a andlise dos dados foi utilizada a férmula
de Indice de Massa Corporal (IMC) para meninos e meninas de 5 a 18 anos (OMS, 2007). Para os célculos estatisticos, foi utilizado
0 Bioestat- 5.3. Resultados: 61% dos meninos estavam com 0 peso ideal, 18 % sobre peso, 18% obesos, e 3% muito abaixo do
peso. As meninas, 65% estavam no peso ideal, 13% sobre peso, 6% obesidade, 10% abaixo do peso, e 10% muito abaixo do peso.
A circunferéncia abdominal mostrou relacao positiva (r de Pearson<,0001) ao peso: nas meninas r=0,957**, e meninos r=0,842**,
Conclusao: A utilizagdo de dados antropométricos em projetos escolares sdo uma importante ferramenta para andlise e controle da
salde das criancas, tanto relacionados as questoes de sobre peso e obesidade, assim como ainda a subnutricdo e baixo peso. Esses
dados auxiliam na elaboracao de Politicas Publicas adequadas para a melhor salde da populacao infantil do municipio. Palavras-chave:
Obesidade. Antropometria. Surf na Escola.

Referéncias bibliograficas: CREDIDIO, E. V. HISTORIA DA OBESIDADE. disponivel em: http://www.nutrosoft.com.br/site/artigos,/
historia_obesidade.asp?artigo=sim PIMENTA, A.P.A., PALMA, A. Perfil epidemioldgico da obesidade em criancas: relacao entre televisao,
atividade fisica e obesidade. 2001. Rev. Bras. Cién.e Mov. 9 (4): 19-24.
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Incidéncia e cura da tuberculose no municipio de Foz do Iguagu no
periodo de 2001 a 2012

AUTOR PRINCIPAL: Oscar Kenji Nihei | AUTORES: Regiane Bezerra Campos; Maria Luzia Topanotti; Jhenifer de Souza;
Reinaldo Antonio Silva- Sobrinho | INSTITUICAO: Centro de Educacao, Letras e Salde - Universidade Estadual do Oeste do
Parand (UNIOESTE) - Campus de Foz do Iguacu | Foz do Iguagu-PR | E-mail: oknihei@gmail.com

Introducao: A tuberculose € uma doenca que acomete grande parcela da populacao, sendo o Brasil o pais com a maior taxa de incidéncia
das Américas. Ao se tratar do Estado do Parana e do municipio de Foz do Iguacu-PR, em 2010, o coeficiente de incidéncia foi de 22,9 e
41,8 casos por 100.000 habitantes, respectivamente (BRASIL, 2014). Foz do Iguacu € um municipio de fronteira com Argentina e Paraguai
e, a mobilidade populacional e a imigracao séo fatores que dificultam a deteccao e o tratamento da doenca (SILVA-SOBRINHO et al, 2012).
Objetivos: Analisar o coeficiente de incidéncia e a propor¢ao de casos curados entre os notificados em Foz do Iguacu no periodo de 2001 a
2012. Método: Trata-se de uma pesquisa epidemioldgica, com investigacao quantitativa, no perfodo de 2001 a 2012, em um municipio com
uma populacado de 256.088 habitantes sendo 37 equipes de saulde da familia atuando no controle da tuberculose. A andlise dos dados se
deu por meio da construgao do indicador denominado coeficiente de incidéncia e indicador de proporcao de casos de tuberculose curados.
Resultados: No primeiro ano da série histdrica o coeficiente de incidéncia foi de 82,4 casos por 100.000 habitantes (o mais elevado do
perfodo) e, a cura alcangou 69% dos casos notificados. Ao verificar o coeficiente de incidéncia para o ano de 2012, notou-se reducao no
coeficiente, que apresentou 50,7 casos por 100.000 habitantes, e a proporcao de cura permaneceu praticamente inalterada (70%). No ano
de 2009, verificou-se menor ocorréncia de casos, 31,7 por 100.000 habitantes e percentual de cura de 76,7%. A série histérica mostrou-se
com curva decrescente para a incidéncia e estdvel para o percentual de cura. Conclusao: O estudo sinalizou que em Foz do Iguacu, existem
fatores que mantém elevados os coeficientes de incidéncia da tuberculose e, como fator complicador o percentual de cura ndo tem alcado
0s 85% propostos pelos organismos internacionais. De tal modo, torna-se fundamental a reorganizacdo das politicas publicas municipais
direcionadas ao controle da TB e da promoc&o da satide. Tuberculose. Incidéncia. Areas de fronteira. Palavras-chave: Tuberculose. Incidéncia.
Areas de fronteira.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Secretaria de Vigilancia em Salde. Ministério da Saude. Boletim Epidemioldgico. v. 44, n. 02, p. 13,
2014. SILVA-SOBRINHO, R. A. et al. Retardo no diagndstico da tuberculose em municipio da triplice fronteira Brasil, Paraguai e Argentina. Rev
Panam Salud Publica, jun. 2012, v. 31, n. 6, p.461-468.
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Coeficiente de incidéncia da tuberculose em indigenas e
coinfectados por TB/HIV no estado do Parané no periodo de
2000 a 2012

AUTOR PRINCIPAL: Oscar Kenji Nihei | AUTORES: Regiane Bezerra Campos, Pedro Fredemir Palha, Eduardo Putton, Reinaldo Antonio
Silva- Sobrinho | INSTITUICAO: Centro de Educacéo, Letras e Saude - Universidade Estadual do Oeste do Parané (UNIOESTE) - Campus
de Foz do Iguagu | Foz do lguacu-PR | E-mail: oknihei@gmail.com

Introducao: A tuberculose (TB) € uma doenca milenar, considerada um grave problema de saude publica (BRASIL, 2014). Segundo Ministério
da Saude (BRASIL, 2011) a incidéncia de TB esté relacionada as condicdes séciodemogréficas e econdmicas. Portanto, moradia precéria,
desnutricao e dificuldade de acesso aos servicos publicos tornam as pessoas vulnerdveis a TB, como € o caso dos indigenas e aqueles que
vivem com HIV (BRASIL, 2014). Objetivos: Analisar o comportamento do coeficiente de incidéncia (Cl) da TB, segundo variacdo temporal e
espacial nos municipios do Estado do Parand, no perfodo de 2000 a 2012, com foco na populacéo indigena e nos coinfectados por TB/
HIV. Método: Estudo ecoldgico de corte transversal e série temporal, considerando os municipios, utilizando técnicas de andlise espacial,
com dados secundérios referentes a todas as formas clinicas da TB. Os dados de morbimortalidade foram obtidos no Sistema de Informacao
de Agravos de Notificagdo. Os dados de base populacional do IBGE e cobertura da Estratégia Satde da Familia foram obtidos no DATASUS
Resultados: Houve no periodo de 2000 a 2012, 174 casos de TB entre indigenas, ocorrendo predominio no sexo masculino (58,6%), domicilio
em zona rural (67,2%), idade de 31 a 40 anos (20,1%) e forma clinica pulmonar (85%). A taxa de cura foi de 72,4%. O nimero de novos casos
de coinfecgao por HIV/TB no periodo foi 16.181, com média aproximada de 11,4 casos de HIV/100.000 habitantes. Dos 399 municipios/
PR, 256 expressaram uma taxa de incidéncia de O a 4,4 casos/100.000 habitantes, 92 municipios com taxa de 4,4 a 10,2 casos/100.000
habitantes, 32 cidades com taxa de 10,2 a 16,0 casos/100.000 habitantes, e 19 apresentaram uma incidéncia de HIV maior que 16,0
casos/100.000 habitantes. As maiores taxas se concentraram na regiao Metropolitana (12 e 22 RS), Norte Pioneiro (182 e 192 RS), Norte
Central (152 e 172 RS), Centro Ocidental (112 RS) e Oeste (92 e 102 RS) do estado. Conclusao: O comportamento do Cl de TB em indigenas
e na populacao geral com coinfeccao por HIV/TB apresentaram reducao no decorrer do periodo de 2000 a 2012, mas no caso da populacao
indigena, especificamente houve predominio de casos na zona rural quando se analisou a situagao de domicilio. Palavras-chave: Tuberculose,
Populacdes Vulneraveis, Indigenas, Imunodeficiéncia.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salide. Programa Nacional de Controle da Tuberculose. Manual de Recomendacgbes para
o Controle da Tuberculose no Brasil. Brasilia (DF); 2011, 186 p. BRASIL. Secretaria de Vigilancia em Salde. Ministério da Salde. Boletim
Epidemiolégico. v. 44, n. 02, p. 13, 2014.
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Comportamento da tuberculose no estado do Parana no periodo
de 2000 a 2012

AUTOR PRINCIPAL: Regiane Bezerra Campos | AUTORES: RAdriana Zilly, Marcos Augusto Moraes Arcoverde, Luciano de Andrade,
Reinaldo Antonio Silva-Sobrinho. | INSTITUICAO: Centro de Educac&o, Letras e Saude - Universidade Estadual do Oeste do Parané
(UNIOESTE) - Campus de Foz do Iguacu | Foz do Iguacu-PR | E-mail: regfac@gmail.com

Introducgao: A tuberculose (TB) mantém-se como importante problema de salde publica. A partir de 1990, o Brasil tem proposto
estratégias com objetivo central de redugao da incidéncia, por meio da detecgado e do tratamento precoce da doenca (BRASIL, 2011).
Mesmo com acdes e estratégias para seu controle, ainda permanecem elevadas as taxas de incidéncia e mortalidade provocadas
pela doenca (BRASIL, 2014). Objetivos: Avaliar o comportamento do coeficiente de incidéncia (Cl) da TB segundo variacdo espacial
e temporal nos municipios do Estado do Parana no perfodo de 2000 a 2012. Método: Estudo ecoldgico de corte transversal e série
temporal utilizando técnicas de andlise espacial, com dados secundérios referentes a todas as formas clinicas da TB, tendo como
unidade de andlise os municipios. Utilizou-se as varidveis de morbidade do Sistema de Informacgao de Agravos de Notificagdo (SINAN). Os
dados de base populacional (IBGE) e cobertura da Estratégia Saude da Familia foram buscados no sitio eletronico do DATASUS (Ministério
da Saude). Resultado: A série histérica dos casos para o Parana (PR) mostrou curva decrescente para a incidéncia e estavel para o
percentual de cura. Segundo municipio 0 ano de 2001, apresentou 27 municipios com Cl maior de 50 casos/100.000 habitantes e
288 com Cl menor de 25 casos/100.000 habitantes. Em 2012, 9 municipios apresentaram Cl maior que 50 casos/100.000, e 376
menor de 25 casos/100.000 habitantes. A diminuicao do Cl ocorreu de forma dispersa nas regides do Estado. O percentual de cura
acima de 85% foi registrado somente em 10 municipios no ano de 2001, em 2012 este parametro aumentou para 65 municipios
e, estes se localizam nas regices Norte, Noroeste e Oeste do Estado. A correlacdo de Pearson indicou que apenas 17 municipios dos
399 apresentaram correlagao negativa entre o Cl o percentual de cura no periodo estudado. A menor ocorréncia de casos foi verificada
em 2009, com 31,7 casos/100.000 habitantes e percentual de cura de 76,7%. Esses municipios estdo dispersos nas mesorregices
Metropolitana, Centro sul, Sudoeste, Norte Central e Noroeste. Conclusdo: Houve reducao do Cl da TB no estado do PR na série
de 2000 a 2012. Destaca-se a necessidade de aperfeicoar as agdes de controle da doente em nivel municipal, considerando o
comportamento local da TB e a forma de organizacdo dos servicos de salde. Palavras-chave: Tuberculose. Incidéncia. Epidemiologia.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salde. Programa Nacional de Controle da Tuberculose. Manual de Recomendacdes
para o Controle da Tuberculose no Brasil. Brasilia (DF); 2011. 186 p. BRASIL. Ministério da Saude. Tuberculosis control in Brazil.
Secretéria de Vigilancia em Saude. Brasilia: Ministério da Saude, 2014.
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Uso de substancias psicoativas entre universitarios do Oeste do
Parana
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INSTITUICAQ: Centro de Educacdo, Letras e Satde - Universidade Estadual do Oeste do Parana (UNIOESTE) - Campus de Foz do Iguacu |
Foz do Iguagu-PR | E-mail: regfac@gmail.com

Introdugao: O consumo de substancias psicoativas, licitas e ilicitas, € uma preocupacdo mundial por causar varios prejuizos, sejam
individuais ou coletivos. O consumo de dlcool e outras substéncias sdo maiores entre 0s universitarios do que na populagao em
geral e esta relacionado aos comportamentos de socializagao dos mesmos, quando alguns jovens chegam a afirmar que bebem para
serem aceitos por determinado grupo (BRASIL, 2010). Objetivo: Identificar o uso de alcool, tabaco e maconha entre universitérios em
instituicdo publica estadual de Foz do Iguagu. Método: Trata-se de uma pesquisa de natureza quantitativa exploratéria. Foi utilizado o
ASSIST (Alcohol Smoking and Substance Involvement Screening Test / Teste para triagem do envolvimento com fumo, dlcool e outras
drogas) como instrumento de coleta de dados. Os sujeitos pesquisados foram 786 académicos de ambos 0s sexos, de uma Universidade
estadual, localizada em de Foz do Iguacu. Resultados: Os dados revelaram que, nos Ultimos trés meses anteriores a coleta, 29,64%
dos entrevistados usaram tabaco, 70,87% alcool e 9,54% usaram maconha. Em relagao a uso abusivo e rico para dependéncia para as
drogas élcool, tabaco e maconha apresentaram 32,32%, 20,74% e 12,09, respectivamente. Conclusao: A presente pesquisa aponta
que as substancias psicoativas estdo presentes na vida do estudante universitario e que este deve ser o foco de agdes de prevengao
e promogao da salde, com vista reducdo de danos e agravos. Cabe a universidade desenvolver pesquisa que auxiliem diagndsticos
populacionais e apontem caracterfsticas e solucdes a serem adotadas. Palavras-chave: Uso e abuso de drogas. Estudante universitario.
Saude na fronteira.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Presidéncia da Reptiblica. Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas. | Levantamento Nacional
sobre 0 Uso de Alcool, Tabaco e Outras Drogas entre Universitarios das 27 Capitais Brasileiras. Brasilia: SENAD, 2010
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Caracterizacao da populacao com ulcera cronica atendida no
ambulatério de feridas de um Hospital Universitario

AUTOR PRINCIPAL: Nathalia Jung Ferreira | AUTORES: Priscila Lopes Nogueira, Maria Clara Giorio Dutra Kreling, Marcia Paschoalina
Volpato | INSTITUICAO: UEL | Londrina -PR | E-mail: nathalia_jferreira@hotmail.com

A ferida cronica € um problema de salde publica que afeta a qualidade de vida dos pacientes devido a dor, dificuldade de mobilidade, depressao,
perda da autoestima, isolamento social, inabilidade para o trabalho e alteragdo na imagem corporal. Geralmente estas Ulceras sao complexas e 0s
pacientes necessitam de atendimentos incluindo equipes multiprofissionais, materiais de curativos, exames diagndsticos e procedimentos cirtrgicos.
Este agravo demanda um sistema de salide de maior e menor complexidade proporcionando acesso e continuidade do tratamento. Com base nestas
afirmacoes, considerou-se relevante a identificacdo da demanda e caracterizacao dos pacientes portadores de feridas cronicas atendidos em nivel
ambulatorial, no sentido de evidenciar a necessidade de uma assisténcia sistematica e organizada a fim de otimizar recursos e melhorar a qualidade
de vida destes individuos. OBJETIVOS: Caracterizar os pacientes com Ulceras cronicas atendidos pelo ambulatério de curativos de um Hospital
Universitario. METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa quantitativa, realizada com pacientes com Ulceras cronicas de varias etiologias atendidos em
um ambulatério de feridas do Hospital de Clinicas da Universidade Estadual de Londrina. Foram coletados dados de todos os pacientes atendidos no
periodo de 2012 a 20186, totalizando uma populacao de 179 pacientes. Coletou-se portanto, o nimero de pacientes atendidos e as suas variaveis:
sexo, idade e tipo de Ulcera. Os dados foram langados e analisados no programa Epi info versao 3.4.5.. RESULTADOS: Durante os cinco anos, foram
atendidos 179 pacientes. A média de idade foi de 63,35 anos, sendo 99 (55,3%) homens e 80 (45,6%) mulheres. O diagndstico de maior prevaléncia
foi a Ulcera venosa com 45,2% (76), seguida da Ulcera diabética com 34,5% (52), Ulcera por pressao 15,5% (26) e Ulcera arterial 4,8% (8 pacientes).
CONCLUSAOQ: pode-se considerar que o nimero de pacientes atendidos nestes cinco anos poderia ser ainda maior, e o que tem dificultado o fluxo
de pacientes sao a cronicidade e complexidade das lesoes, aliadas a dificuldade de um sistema de referéncia contra referéncia do ambulatério com
as Unidades Basicas de Salde organizado e eficaz. As Ulceras mais prevalentes sdo as venosas e diabéticas, sendo a maioria dos pacientes homens
idosos, evidenciando a necessidade de uma assisténcia continua e especializada. Palavras-chave: Ulcera Cronica. Atencdo secunddria a satde.
Caracteristicas da populagéo.

Referéncias bibliograficas: 1. CAMPOS, M.O; NETO, J.F.R. Qualidade de vida: um instrumento para producdo de salide. Rev. Baiana de Salde
Piblica, v. 2, n.2, p .232-240, Maio - Agoras, 2008. 2. EVANGELISTA, D.G; MAGALHAES, E.R.M; MORETAO, D.I.C; STIVAL, M.M; LIMA, L.R.D. Impacto
das feridas cronicas na qualidade de vida de usudrios da estratégia de salde da familia. Rev. Enfermagem. Cent, v.2,n.2, p. 254-563, Maio — Agosto,
2012. 3. SMANITTO, P.H.S; GALLI, R; CARVALHO, V.F.D, FERREIRA, M.C. Tratamento clinico das feridas — curativos. Rev. Med, v.89, n 3/4, p. 137 -141,
Julho — Dezembro, 2008 - Sao Paulo. 4. OLIVEIRA, B.G.R.B.; CASTRO J.B.A; GRANJEIRO,J.M.. Panorama epidemioldgico e clinico de pacientes com
feridas cronicas tratados em ambulatério. Ver. enferm. UERJ; 21(1,n.esp):612-617, 2013.
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Mudancas no convivio social de pacientes com hanseniase

AUTOR PRINCIPAL: Ellen Vanuza Martins Bertelli | AUTORES: Eleticia Alves da Silva Santos e Bruna Eloise Lenhani | INSTITUICAO:
Universidade Estadual do Centro Oeste | Guarapuava - PR | E-mail:ellenvanuza@gmail.com

A hanseniase € uma doenca infecciosa, de evolucdo lenta, causada pelo bacilo de Hansen, o Mycobacterium leprae (M. leprae). A infeccé@o pelo M.
leprae acomete mais comumente a pele e o sistema nervoso periférico, podendo também prejudicar a mucosa nasal, orofaringea, laringe e olhos
(DUARTE, et al., 2008). E considerada uma das doengas mais antigas da humanidade, podendo comprometer células cutaneas e nervosas periféricas,
causando lesdes cutaneas, diminuicéao da sensibilidade e dores. Os portadores da doenca sao alvos de preconceito até hoje pela sociedade (SILVEIRA,
2014). E importante que tanto o portador de hansenfase quanto as pessoas que estdo ao seu redor saibam conviver com a doenca, até atingir a
cura, evitando isolamento (CARRIJO, 2014). Neste contexto, entende-se a importancia de conhecer as mudangas que podem ocorrer no convivio
social dos pacientes com hansenfase, para auxiliar a conviver melhor com familiares, amigos, em seu campo profissional e até consigo mesmo
(FIGUEIREDO, 2012). Este estudo teve como objetivo analisar o convivio social de pessoas com hanseniase. Trata-se de uma revisao bibliografica
realizada nas bases de dados Scielo, Bireme e Lilacs os quais abordaram sobre convivio social de portadores de hansenfase. Estudos mostraram
que o estigma persistente da sociedade € mais resistente do que a prépria doenca, mostrando ser uma sociedade sem informacao e amedrontada
pelas alteracdes fisicas da doenca, trazendo grandes prejuizos para o portador, que muitas vezes, se afasta da sociedade por medo e vergonha das
pessoas (BITTENCOURT 2010). Além disso, Figueiredo (2012); Silveira (2014), afirmam que a doenca pode gerar conflitos que afetam de maneira
geral o contexto de vida do paciente, dentre estes contextos podem ser citados o familiar, social, profissional e econdmico, e na maioria das vezes,
configura-se na perda do convivio social. O estigma da hansenfase ainda persiste, no entanto ha relatos de apoio de familiares e amigos que se
mantiveram presentes, mesmo nao tendo muito conhecimento sobre a doenca, fator esse que reforca a necessidade de informacoes claras e precisas
para que os individuos, familiares e a sociedade se sensibilizem e se envolvam mais no processo de tratamento e cura da Hansenfase, diminuindo o
preconceito associado a doenca. Palavras-chave: Vigilancia em Saude. Hanseniase. Estigma Social.

Referéncias bibliograficas: BITTENCOURT, L. P; CARMO, AC.; LEAO, A MM, CLOS, AC. Estigma: Percepcoes sociais reveladas por pessoas
acometidas por hansenfase. Rev. Enferm.UERJ. Rio de Janeiro, v 18, n.2, p. 185-90, Abr — Jun, 2010. CARRIO, F.L; SILVA, M.A. Percepcoes do
paciente portador de hansenfase no cotidiano familiar. Estudos, Goiania, v. 41, especial, p. 59-71, out. 2014. DUARTE, M. T. C,; AYRES, J. A;
SIMONETTI, J. P. Consulta de enfermagem ao portador de Hansenfase: proposta de um instrumento para aplicacdo do processo de enfermagem.
Revista Brasileira de Enfermagem. Brasilia, v. 61, n. esp, p. 767-73. Nov, 2008. FIGUEREDO, A.P.P. Hanseniase: Do Isolamento Familiar ao Social.
Monografia apresentada ao curso de graduac@o em psicologia do Centro Universitério Unirg, GURUPI — TO, 2012. SILVEIRA, M. G. B., COELHO, A. R,
RODRIGUES, S. M., SOARES, M. M., & CAMILLO, G. N. Portador de hansenfase: impacto psicoldgico do diagndstico. Psicologia & Sociedade, Governador
Valadares, 26(2), 517-527, 2014.
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Perfil de trabalhadores da construcao civil usuarios de drogas e
registrados em um centro de assisténcia toxicolégica
AUTOR PRINCIPAL: Bérbara Reccanello Beraldo | AUTORES: Beatriz Ferreira Martins, Lafs Fernanda Ferreira da Silva, William Campo

Meschial e Magda Lucia Félix de Oliveira | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Maringa | Maringé -PR |
E-mail: baberaldo@hotmail.com

A Construcao Civil € responsavel por grande parte dos empregos das camadas pobres da populacao masculina e € considerada uma
das dreas mais perigosas em todo o mundo, com alta incidéncia de acidentes de trabalho fatais; e em virtude das condicdes desses
trabalhadores, observa-se a possibilidade do abuso de drogas, aumentando os riscos inerentes a atividade laboral (BUCHELE; COELHO
LINDNER; 2009; TAKAHASHI et al., 2012). O presente estudo teve como objetivo tragar o perfil socioeconémico e do evento toxicolégico
em trabalhadores da Construcao Civil, notificados no Centro de Controle de Intoxicagdes do Hospital Universitario de Maringa. Estudo
descritivo e transversal, integrando o projeto de iniciacdo cientifica Percepgdo de trabalhadores sobre o uso de droga na vida de sua
familia. Realizado no municipio de Maringa-Parand, por amostra intencional desses trabalhadores, com idade igual ou superior a 18
anos e diagndstico médico de intoxicagdo cronica ou aguda por drogas de abuso, no periodo de julho a dezembro de 2015. A coleta de
dados foi realizada por andlise documental nas fichas epidemiolégicas do Centro. O projeto de pesquisa foi aprovado pelo COPEP/UEM,
parecer 879.821/2014. Foram registrados 185 casos de intoxicagao por drogas de abuso; destes, 123 (66,4%) tiveram as ocupagoes
informadas: 31 (25,2%) exerciam atividade na Construcéo Civil. Destes, todos eram do sexo masculino, com idade média de 46 anos, a
maioria possufa nivel de escolaridade fundamental incompleto — 11 e ocupacéo pedreiro — sete. O principal agente foi o élcool, de forma
cronica; apenas dois trabalhadores tiveram o tipo de uso classificado como agudo. Em relacao aos diagndsticos médicos associados a
intoxicagdo, predominou os traumas fisicos — 12 (38,7%), como queda da prépria altura e acidentes de transito. A média de internacéo
hospitalar foi cinco dias, e o desfecho clinico da maioria dos trabalhadores tiveram alta hospitalar melhorado. Os dados reiteram
aspectos sociais do trabalho na Construcéo Civil: sexo masculino, baixo nivel de escolaridade e baixa qualificagdo. Quanto ao evento
toxicoldgico, a bebida alcodlica e o trauma fisico configuraram espacos de risco e adoecimento. Palavras-chave: Bebidas alcodlicas.
Enfermagem do trabalho. Assisténcia de Enfermagem.

Referéncias bibliograficas: BUCHELE, F.; COELHO, E. B. S.; LINDNER, S. R. A promocao da salide enquanto estratégia de prevengao
ao uso das drogas. Revista Ciéncia e Salde Coletiva, Rio de Janeiro, v. 14, n. 1, p. 267-273, fev. 2009. TAKAHASHI, M. A. B. C. et al.
Precarizacdo do trabalho e risco de acidentes na construcdo civil: um estudo com base na Andlise Coletiva do Trabalho (ACT). Salde
Soc., Sao Paulo, v. 21, n. 4, p. 976-988, 2012.
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Fatores de risco relacionados aos 6bitos por infarto agudo do
miocardio, ocorridos no ano de 2013, no municipio de Cambé, PR

AUTOR PRINCIPAL: Rafaela Vieira Jorge | AUTORES: Naiene Claudia Mariano de Angeli, Barbara Radigonda, Ana Maria Rigo Silva,
Wiadithe Organ de Carvalho | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Londrina | Londrina - PR | E-mail: rafaelasarabia@hotmail.com

Introdugao: As Doencas Cardiovasculares (DCV) permanecem como principal causa de morte nos paises desenvolvidos e nos em
desenvolvimento. Dentro do grande grupo de DCV, as Doencas Isquémicas do Coragao (DIC) sdo as causas de 6bito mais ocorrentes,
sendo o Infarto Agudo do Miocérdio (IAM) a causa isolada de morte mais comum em homens e mulheres (BAENA, 2012). Os fatores de
risco sao determinantes quanto se trata do IAM. Objetivo: Identificar fatores de risco relacionados aos 6bitos por infarto. Metodologia:
estudo descritivo transversal. Foram estudados os 6bitos em residentes e ocorridos em Cambé em 2013 cuja causa bésica tenha
sido IAM. Foram preenchidos formulérios com dados de prontudrio da unidade basica de salde (UBS), das internacoes realizadas e
em entrevista com familiares. O banco de dados foi criado por digitacéo no Programa Excel. Os dados foram processados no programa
computacional de tabulacdo Epi Info. Resultados: Foram identificados 23 6bitos por infarto. Os fatores de risco relacionados ao 1AM
foram: idade, 65,2% tinham 60 anos ou mais; hipertensao arterial, 66,7%; problema de circulacao,37,5%; nao exerciam atividade fisica,
83,3%. Quanto ao nivel socioecondmico: 88,9% possufam residéncia prépria, porém 55,6% estavam inseridos na classe D, segundo
critérios da Associacao Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP). Conclusao: Seria de grande importancia investir nas possibilidades
de intervencdes eficazes para a prevencao dos fatores de risco modificéveis, possibilitando a atuagao dos pacientes e da equipe de
salde nas mesmas.. Palavras-chave: Fatores de risco. Infarto agudo do miocardio.

Referéncias bibliograficas: BAENA, C, P; OLANDOSKI, M: LUHM, K. R; CONSTANTINI, C. O; SOUZA, L. C. G; NETO, J. R. F. Tendéncia
de mortalidade por infarto agudo do miocéardio em Curitiba (PR) no periodo de 1998 a 2009. Arq Bras Cardiol 2012; 98(3): 211-217.
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Mortalidade geral da 202 Regional de Saude do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Thais de Menezes Ferreira] AUTORES: Carla Rejane de Oliveira; Luana Vanessa Padilha; Manoela de Carvalho;
Nathalia Vasconcelos Fracasso | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Oeste do Parané - UNIOESTE | Cascavel - PR |
E-mail: thais. menfer@hotmail.com

Introducao: A andlise das causas de mortalidade podem proporcionar a reorganizacao do trabalho, com base nas necessidades de salde
e atuacdo na Iégica da vigilancia em salde e acdes programaticas (SOUSA, et al.,2005). E imprescindivel analisar o comportamento da
mortalidade em diferentes grupos populacionais, contribuindo para que equipes de salde possam priorizar agoes voltadas para a prevencao,
em grupos populacionais distintos. Objetivos: Analisar as principais causas de mortalidade segundo sexo na populagao residente em uma
regidao de salde do oeste do Parand. Metodologia: Os dados referentes as causas de 6bitos, segundo sexo, da populagdo residente nos
municipios da 202 Regional de Salude (Toledo), do periodo de 2009 a 2012, foram levantados no Sistema de Informacao sobre Mortalidade
(SIM), DATASUS e IBGE. Foram selecionadas as trés principais causas de mortalidade geral segundo os sexos. O coeficiente de mortalidade
(CM) foi padronizado para populacao de 10 mil habitantes em ambos os sexos. Resultados: Em todo o periodo, as principais causas de
morte no sexo feminino foram doengas cardiovasculares (17,21/10mil), seguidas das neoplasias (9,03/10mil), com variagao positiva de
2009 (8,54/10mil) para 2012 (9,55/10mil) e doengas do aparelho respiratério (5,55/10mil). No sexo masculino as principais causas
foram doencas cardiovasculares (21,86/10mil), causas externas de morbimortalidade (16,45/10mil) seguidas das neoplasias (13,01/10mil)
com variacao positiva de 2009 (12,13/10mil) para 2012 (13,47 /10mil). As demais, ndo apresentaram variacao significativa. Os achados
se assemelham a outros estudos que afirmam que com o envelhecimento progressivo da populacdo, as doencas cronico-degenerativas
constituem importante causa de morbimortalidade no pais (BASILIO; MATTOS, 2008). Conclusédes: As complicacdes cardiovasculares
constituem a primeira causa de ¢bito em ambos os sexos, seguidas dos dbitos por causas externas (no sexo masculino), neoplasias em
ambos 0s sexos e doencas do aparelho respiratério (no sexo feminino). A maior incidéncia de mortalidade no sexo masculino € justificada
pela maior exposicao a fatores de risco e dificuldades no acesso aos servigos de salde, motivos que precisam ser elucidados. Observou-se
variacao positiva nos coeficientes de mortalidade, bem como permanéncia dos valores com o passar dos anos, 0 que requer investigacao
sobre as intervencdes mais adequadas dos servicos de salide na prevencao e controle dessas causas enquanto morbidade. Palavras-chave:
Mortalidade. Doencas cronico-degenarativas. Neoplasia. Aparelho circulatério. Aparelho respiratdrio. Causas externas.

Referéncias bibliograficas: SOUSA, L. B; SOUZAR. K. T; SCOCHI, M. J. Hipertensao Arterial e Salde da Familia: Atencéo aos Portadores em

Municipio de Pequeno Porte na Regido Sul do Brasil. Londrina, 2005. BASILIO, D. V: MATTOS, |. E. Cancer em mulheres idosas da regido Sul e
Sudeste do Brasil: Evolugdo da mortalidade no periodo de 1980 — 2005. Rio de Janeiro, 2008.
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Fatores determinantes da hanseniase no Brasil

AUTOR PRINCIPAL: Carolina Serna Guzman | AUTORES: Johelle De Santana Passos Soares | INSTITUICAO: Universidade Estadual Feira
De Santana | Feira De Santana - BA | E-mail: kritosernag@gmail.com

Introducao Desde algumas décadas o Ministério da Sadde do Brasil tem dirigido seu interesse em atingir doencas negligenciadas como € o caso
das doengcas infecto contagiosas ou parasitérias. A Hansenfase faz parte desse grupo de doengas como a febre amarela, a esquistossomose,
dengue e outras, que tem impacto na saude publica afetando na maioria das vezes, populacdes que moram em conglomerados e em
condicoes inadequadas de saneamento, tendo maior risco de adoecer por hansenfase e outras enfermidades. Os riscos na saude tém relacao
com fatores ambientais, individuais e sociais, localizaveis no espaco, sendo um exemplo disto, o trabalho classico de John Snow sobre a
transmissao da cdlera e o papel das dguas como principal fator na propagacao do século XIX, ilustrado num mapa identificando a relacéo da
epidemiologia com questdes ambientais (BRAZ, 2009). Como principais sinais e sintomas da doenca, a hanseniase tem manchas na pele,
lesoes, perda da sensibilidade, caimbras e dores musculares, levando o paciente a incapacidades fisicas permanentes, como limitacoes na
visdo, marcha com dificuldade e encurtamento de nervos. O Mycobacterium leprae ou bacilo de Hansen, agente alcool-acido € resistente
e intracelular, foi descoberto em 1873, sendo a Unica espécie de microbactéria que infeta nervos periféricos e as células de Schwann. O
ser humano é a tnica fonte de infeccao onde mora o bacilo (MINISTERIO DA SAUDE, 2008). Suas manifestacdes podem ser de dois tipos:
paucibacilar e multibacilar. Dentro do tipo multibacilar, encontra-se a forma dimorfa e virchoviana, que sao as formas mais graves da doenca
Como tratamento, a Organizacao Mundial da Saude (OMS) implementou no século XX a adocao da terapia multidrogas compostas pelo
bactericida rifampicina e pelos bacteriostaticos clofazimina e dapsona, cujas dosagens e tipos de medicagoes sao escolhidas conforme a
classificacdao da doenca. O tratamento, além de interromper a transmisséo, combate o bacilo para curar a pessoa, evitando as limitagdes
fisicas e o estigma social que ainda se assimila com a doenga desde tempos antigos.O Brasil € o primeiro pais da América que reporta maiores
casos de Hansenfase e é o segundo no mundo, depois da India. Indonésia ocupa o terceiro lugar, ja que no ano 2011 teve um aumento
significativo na incidéncia de casos. Os trés paises referidos contribuiram nesse ano com 83% dos casos novos, India com 58% o Brasil com
16% e a Indonésia com 9% (RODRIGUES; FERREIRA, 2004). Palavras-chave: Hanseniase. Fatores determinantes. Brasil.

Referéncias bibliograficas: BARRIGA, D. F; GARCIA, S; COORA, L. Determinantes Ambientais e Sociais da Saude. Organizagdo Pan- Americana
da Saude. Washington, DC. 2011. BENEVIDES, S. M; IGNOTTI, E; ANTAR, M. G. Fatores associados a recidiva em hanseniase em Mato Grosso.
Escola Paulista de Enfermagem. Universidade Federal de Sao Paulo. Sdo Paulo, Revista de Salde Publica; 45(4): 756-64. 2011. CAMARA, V.
M.; TAMBELINI, AT. Consideracdes sobre o uso da epidemiologia em estudos em salde ambiental. Revista Brasileira de Epidemiologia, 6 (2)
95-104, 2003. COSTA, M. C. N.; TEIXEIRA, M. G. L. C. A concepgao de espaco na investigacao epidemioldgica. Cadernos de Saude Publica,
15 (2): 271-79, abriljunio, 1999.
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Condicao de saude autorreferida por idosos residentes em
ambiente rural e urbano

AUTOR PRINCIPAL: Clenise Liliane Schmidt | AUTORES: Vanessa da Silva Corralo, Clodoaldo Anténio de S&, Scheila Marcon |
INSTITUICAO: Universidade Comunitéria da Regido de Chapecé - Unochapecd | Chapecd - SC | E-mail: clenise@unochapeco.edu.br

Introducao: O envelhecimento do ser humano esté associado ao surgimento de doencas cronicas e degenerativas, somadas as limitacoes e
incapacidades provenientes das mesmas. Sabe-se que a presenca de determinadas doencas, juntamente com suas complicacoes, o estigma da
morte e a necessidade de adaptacdes as incapacidades, tem afetado o bem-estar e a qualidade de vida dos idosos. A capacidade de adaptagéo a
esta situacao tem relacdo direta com a habilidade de resiliéncia de cada individuo, favorecendo ou prejudicando a concepgao sobre as condicoes
de salde. Objetivos: Objetivou-se nesta pesquisa avaliar a condicdo de salde autorreferida em idosos residentes em ambiente rural e urbano
de uma cidade do Oeste de Santa Catarina. Método: Trata-se de um estudo descritivo transversal, com dados coletados a partir do questionério
adaptado de Morais (2007) durante o periodo de setembro a dezembro de 2013. Foram sujeitos da pesquisa, idosos (60 anos ou mais) de
ambos 0s sexos, residentes no municipio de Paraiso/SC. A condicédo de salde autorreferida foi avaliada em fungdo do local de residéncia, sexo
e presenca de polimedicacao (uso de cinco medicamentos ou mais). Para a analise dos dados utilizou-se o teste de Qui-quadrado de Pearson
ou o teste Exato de Fischer, através do pacote estatistico SPSS®, versdo 20.0. Resultados: A amostra foi constituida por 242 idosos, destes,
94 residiam no ambiente urbano e 148 no rural. A condicdo de salde ndo esteve associada ao local de residéncia (p> 0,05). Em relagdo ao
sexo, a maioria dos idosos autorreferiu sua satde como boa (49,2% do sexo feminino e 43,2% do sexo masculino) ou regular (35,0% do sexo
feminino e 42,4% do sexo masculino). Dos idosos polimedicados, 46,2% consideravam sua condicdo de saude regular e 36,3% boa. Ja entre os
idosos nao polimedicados, 50% consideravam sua salde boa. Conclusao: Segundo os dados do estudo, o sexo e 0 ambiente de residéncia nao
interferem significativamente na condicdo de salde autorreferida. Entretanto, a percepcdo dos idosos quanto a salde pode estar relacionada ao
uso de multiplos medicamentos, necessérios ao tratamento das doencas cronicas ou comorbidades existentes. A salde autorreferida pode ter
interferéncia de diversos fatores, distintos entre os individuos, portanto o estudo de outras varidveis, como a capacidade funcional e cognitiva,
podem oferecer subsidios para uma melhor avaliacdo das reais condicdes de saulde destes idosos. Palavras-chave: Idoso. Ambiente rural e
urbano. Condicoes de salde.

Referéncias bibliograficas: Moraes EP. Instrumento de coleta de dados. Envelhecimento no meio rural: condicdes de vida, salide e apoio dos
idosos mais velhos de Encruzilhada do Sul - RS.[Tese]: Universidade de S&o Paulo, Ribeirdo Preto; 2007. Tavares B, Auto conceito e percepcao do
envelhecimento: estudo exploratério entre populacéo idosa em meio urbano e em meio rural. [Dissertacao] Faculdade de Psicologia, Universidade
de Lisboa, Lisboa: 2012. Souza F, Dias AM. Condicao multidimensional de satde dos idosos inscritos na estratégia salide da familia. Arquivos de
Ciéncias da Salde. 2015: 22 (4). p. 73-77
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Chupeta ortoddntica como tecnologia de cuidado e relacdo com o
aleitamento materno

AUTOR PRINCIPAL: Cleomara Mocelin Salla | AUTORES: Cristina Ide Fujinaga (Fonoadidloga. Doutor em Ciéncias. Area de Concentracéo: Salide
Puiblica. Professor Associado A da UNICENTRO); Alcir Humberto Rodrigues (Cirurgido dentista e Bidlogo. Doutor em Ciéncias. Area de concentracdo
Microbiologia. Pés-doutorando) | INSTITUIGAO: Universidade Estadual do Centro-Oeste/ UNICENTRO-PR | Irati,PR | E-mail: cleomarasalla@gmail.com

Introducao: O aleitamento matermno é recomendado pela Organizacao Mundial de Salide como exclusivo até os 6 meses. A introducao precoce da
alimentacao artificial tem sido associada ao favorecimento da sucgao nao nutritiva e consequentemente aos habitos orais deletérios. Com o objetivo
de promover o correto uso de bicos, chupetas, mamadeiras para que nado a interfiram no aleitamento materno, a Norma Brasileira de Comercializacao
de Alimentos para Lactentes e Criancas de Primeira Infancia, Bicos, Chupetas e Mamadeiras (NBCAL), estabeleceu normas para comercializagao e
rotulagem de alimentos e produtos para recém nascidos e criancas até 3 anos, tornando-se um mecanismo de controle publicitdrio desses produtos
Na prética, profissionais de salde recomendam o uso de chupetas ortodonticas, com a justificativa de que este tipo de bico ndo promove alteracdes
no aleitamento materno. Objetivo: verificar as implicacoes do uso da chupeta convencional e ortodontica para o aleitamento materno. Método:
revisao integrativa da literatura. Resultados: Foram selecionados 3 artigos relevantes ao tema. O estudo de Albuguerque et al. (2010), confirmam
prevaléncia dos habitos de sucgao € maior quando o tempo de aleitamento materno exclusivo € menor. No estudo de Lima et al. (2010), apontaram
a mordida aberta anterior relacionada ao uso da mamadeira e chupeta; também associam o uso da mamadeira e as criangas permanecerem de
boca aberta durante o sono. Garbin et al. (2014), destacam a questao da orientacao, considerando que apenas orientar sobre 0 nao uso da chupeta
e a importancia do aleitamento materno ndo bastam para prevenir as alteragoes e recomendam a preferéncia pelo bico ortodontico. A pesquisa
evidenciou uma escassez de estudos que apresentem evidéncias suficientes que indiquem a relacdo entre o uso de chupetas ortodonticas ou
convencionais e suas implicacdes para o aleitamento materno. Ressalta-se que os estudos nao deixam claro o tipo de bico utilizado, dificultando
a inferéncia dos desfechos dos estudos baseados nos bicos do tipo ortoddnticos ou convencionais. Nota-se as limitacdes dos estudos quanto ao
carater transversal e retrospectivo geralmente com amostras reduzidas. Conclusao: Nao ha evidéncias suficientes que a chupeta ortodontica cause
menos alteracdes que as chupetas convencionais para o aleitamento materno. Ressalta-se a importancia de se rever as condutas realizadas pelos
profissionais de salde, em consonancia com as politicas publicas instituidas. Palavras-chave: Succao. Chupeta. Aleitamento materno.

Referéncias bibliograficas: ALBUQUERQUE, S.S.L.; DUARTE, R.C.; CAVALCANTI, A.L; BELTRAO, E.M. A influéncia do padrao de aleitamento no
desenvolvimento de habitos de succao nao nutritivos na primeira infancia. Ciéncia e salde coletiva, v.15, n.2, p. 371-378, 2010. BRASIL. Ministério
da Saude (BR). Portaria n® 693, de 5 de julho de 2000. Brasilia (DF): Ministério da Satde; 2001. Brasil. Lei n® 11.265, de 3 de janeiro de 2006
Regulamenta e comercializacdo de alimentos para lactentes e criancas de 12 infancia e produtos de puericultura. Didrio Oficial [da] Republica
Federativa do Brasil 4 jan. 2006; Secao 1 GARBIN, C.A.S.; GARBIN, AJ.l; MARTINS, R.J.; SOUZA, N.P.; MOIMAZ, S.A.S. Prevaléncia de habitos de succao
nao nutritivos em pré escolares e a percepcao dos pais sobre sua relacdo com maloclusoes. Ciéncia salde coletiva, v.19, n.2, p. 553-558, 2014.
LIMA, G.N.; CORDEIRO, C.M.; JUSTO, J.S.; RODRIGUES, L.C.B.L. Mordida aberta anterior e habitos orais em criancas. Revista Sociedade Brasileira de
Fonoaudiologia, v.15, n.3, p.369375, 2010
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Estresse de enfermeiros de hospital com adesdo ao HOSPSUS, de
um municipio da regido Noroeste do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Debora Cristina Martins | AUTORES: Gabriela Ramos Furman, Bruno Maschio Neto, Carlos Alexandre Molena
Fernandes, Maria Antonia Ramos Costa | INSTITUIGAO: UEM - Universidade Estadual de Maringd | Maring&-PR |
E-mail: enf.debora@ig.com.br

Introducéo: O estresse ocupacional € um conjunto de fendbmenos que se apresentam no organismo do trabalhador, podendo afetar sua salde
e interferindo negativamente em sua produtividade. Segundo a Organizagao Mundial da Salde, cerca de 90% da populacao mundial € afetada
pelo estresse, tomando proporcdes de uma epidemia global. O trabalho do enfermeiro na drea hospitalar revela-se especialmente suscetivel ao
fenomeno do estresse. Objetivo: Avaliar o nivel de estresse do enfermeiro no desempenho de suas atividades em hospital geral, em municipio
da regido noroeste do Brasil. Método: Estudo quantitativo, delineamento transversal, desenvolvido com 28 enfermeiros em hospital geral da
regiao noroeste do Parand, com ades&o ao HospSUS (Programa de Apoio e Qualificacdo de Hospitais Publicos e Filantrépicos do SUS Parand)
Foi utilizada a Escala Bianchi de Stress, instrumento que permitiu andlise do nivel de estresse dos enfermeiros. Aprovag&o no Comité de Etica
em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos,/ Faculdade Integrado de Campo Mourao/ Parecer n® 638.727. Resultados: Dos 28 enfermeiros
participantes, a maioria foi do sexo feminino 24 (85,7%), sendo 16 com faixa etaria entre 20-30 anos (57,1%), 16 com tempo de formado de
2-5 anos (57,1%), 26 (92,9%) com curso de pds graduacao, e 24 com tempo de servico entre 1-10 anos (88,9%). Na média geral foi verificado
Nivel Médio de estresse. Quanto a média pontuada nos dominios, todos se encontraram em Nivel Médio de estresse, sobressaindo o Dominio
C (Atividades relacionadas a administracao de pessoal). Conclusao: Foi possivel identificar a atividade mais estressante no cotidiano do
enfermeiro, possibilitando discussoes sobre mecanismos para minimizar fatores que causam o estresse no trabalho destes profissionais, visto
que indices de estresse indicam riscos para manifestacao de sintomas patoldgicos futuros e podem interferir na qualidade do atendimento ao
cliente. Palavras-chave: Estresse ocupacional. Trabalhador. Saude.

Referéncias bibliograficas: Bianchi, ERF. Escala Bianchi de Stress. Rev. Escola de Enfermagem da USP. 43(Esp): 1055-62, 2009. Sao
Paulo. Hanzelmann, RS; Passos, JP. Nursing images and representations concerning stress and influence on work activity. Rev. Esc. Enferm.
USP. 44(3): 694-701, 2010. Sao Paulo. Controle e estresse ocupacional entre profissionais de enfermagem: revisao integrativa. Rev. bras.
enferm. 66( 5 ): 779-788, 2013. Brasilia.
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A vigilancia de violéncias e acidentes no Parana: a politica de
saude por uma promocao da cultura da paz

AUTOR PRINCIPAL: Emerson Luiz Peres | AUTORES: Alice Eugénia Tisserant, Cleide Aparecida de Oliveira, Jdlia Valéria Ferreira
Cordellini, Maria Francisca Scherner | INSTITUICAO: Secretaria de Estado da Sadde do Parand - SVS/CEPI | Curitiba-PR| E-mail:
emersonperes@sesa.pr.gov.br

A violéncia € um fendmeno sécio-histdrico que provoca forte impacto na salde da populagcao e ocorre em cada regiao e municipio de forma
especifica, com necessidade de estudos locais e também estratégias intra e intersetoriais de enfrentamento. A epidemiologia se constitui
em estratégia imprescindivel para a construcdo de politicas de controle dessa verdadeira epidemia. Esse trabalho apresenta a experiéncia
do processo de implantacdo da vigilancia de violéncias e acidentes no Parana pela Secretaria de Estado da Saude (SESA) e sua prética de
intersetorialidade. A SESA estabeleceu um Plano Estadual de Vigilancia de Violéncias e Acidentes em 2009, capacitou as 22 Regionais de
Salde (RS) para apoiar os municipios na implementacao da ficha de notificagao/investigacao de violéncia interpessoal e autoprovocada
vinculada ao SINAN (Sistema de Informagoes de Agravos de Notificacdo) no Parand; criou o Nucleo Estadual Intersetorial de Prevencao de
Violéncias e Promogéo da Saude e da Cultura da Paz (NUcleo da Paz), através de decreto estadual, para a articulacéo intersetorial de politicas
publicas para a prevencdo e enfrentamento as diversas formas de violéncias e promogao de uma cultura da paz, estabelecendo grupos
temaéticos para acoes especificas, e repassou recursos financeiros para municipios implantarem os Ntcleos Municipais. De 2009 a abril de
2015, foram 80.428 notificacoes de violéncias no SINAN-Net (dados preliminares), provenientes de 374 municipios (93,7% dos municipios
do PR) e de 1661 unidades de salde de notificacdo. A RS Metropolitana de Curitiba corresponde a 51,5% desse total e o aumento das
notificacoes (de 2.107 notificagoes em 2009, para 13.044 em 2012, e 20.640 em 2015) deu-se em todas os ciclos de vida com destaque
para adolescentes e adultos jovens; 65,3% foram sobre pessoas do sexo feminino. Quanto a natureza, a violéncia fisica foi a mais presente,
tanto em homens como em mulheres, mas as violéncias psicolégica/moral, sexual e autoprovocada foram mais frequentes em mulheres, e
0 abandono/negligéncia prevaleceu no sexo masculino, especificamente nas criancas. A violéncia sexual ¢ mais notificada em meninas de
5 a 19 anos. Os desafios que se apresentam sdo: formacao de uma cultura de vigilancia e notificacao desse agravo nos diferentes setores;
capacitagao e sensibilizacdo permanente e integrada para profissionais e gestores de diferentes politicas, e organizacao dos servigos para
o atendimento dessa demanda e para o trabalho em rede. Palavras-chave: Vigilancia em Salde. Vigilancia de violéncias e Acidentes.
Notificagao de violéncia. Cultura da paz. Intersetorialidade.

Referéncias bibliograficas: - MINAYO, M. C. S. Violéncia e salde. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2006 (Temas em Satde). - MINAYO, M. C. S. A
violéncia dramatiza causas. In: MINAYO, M. C. S.; SOUZA, E. R. Violéncia sob o olhar da saude: a infrapolitica da contemporaneidade brasileira.
Rio de Janeiro: Ed. Fiocruz, 2006. - MALTA, D. C.: SILVA, M. M. A: BARBOSA J. Violéncias e acidentes, um desafio aos Sistema Unico de Satide.
Editorial. Ciéncia & Salde Coletiva. Rio de Janeiro. 17(9)2220-2221, 2012. - MAFIOLETTI, T. M; PERES, E. L; TISSERANT, A. E. A gestdo da
Vigilancia de Violéncias e Acidentes e Promocao da Salide no Parand como uma resposta para o enfrentamento da violéncia doméstica e
sexual. Boletim do Instituto de Salde — BIS. Sao Paulo. Volume 14 — N2 3 — p. 303-311. Ago. 2013. Disponivel em: . Acesso em: 21 jan.
2014. - BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Salide. Departamento de Vigilancia de Doencas e Agravos Nao Transmissiveis
e Promocao da Saude. VIVA: instrutivo da ficha de notificacdo de violéncia interpessoal e autoprovocada. Brasilia: Ministério da Saude, 2015.
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A vigilancia de violéncias e acidentes no Parana: a politica de saude por
uma promocao da cultura da paz

AUTOR PRINCIPAL: Emerson Luiz Peres | AUTORES: Alice Eugénia Tisserant, Cleide Aparecida de Oliveira, Jdlia Valéria Ferreira
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A violéncia € um fenémeno sécio-histérico que provoca forte impacto na salde da populagdo e ocorre em cada regido e municipio de forma
especifica, com necessidade de estudos locais e também estratégias intra e intersetoriais de enfrentamento. A epidemiologia se constitui em
estratégia imprescindivel para a construcdo de politicas de controle dessa verdadeira epidemia. Esse trabalho apresenta a experiéncia do processo
de implantacdo da vigilancia de violéncias e acidentes no Parané pela Secretaria de Estado da Salde (SESA) e sua prética de intersetorialidade.
A SESA estabeleceu um Plano Estadual de Vigilancia de Violéncias e Acidentes em 2009, capacitou as 22 Regjonais de Salde (RS) para apoiar
0s municipios na implementacao da ficha de notificacdo/investigacao de violéncia interpessoal e autoprovocada vinculada ao SINAN (Sistema de
Informacdes de Agravos de Notificacéo) no Parand; criou o Nicleo Estadual Intersetorial de Prevencao de Violéncias e Promocao da Salde e da
Cultura da Paz (Ndcleo da Paz), através de decreto estadual, para a articulagéo intersetorial de politicas publicas para a prevencao e enfrentamento
as diversas formas de violéncias e promocao de uma cultura da paz, estabelecendo grupos tematicos para acdes especificas, e repassou recursos
financeiros para municipios implantarem os Nucleos Municipais. De 2009 a abril de 2015, foram 80.428 notificacoes de violéncias no SINAN-
Net (dados preliminares), provenientes de 374 municipios (93,7% dos municipios do PR) e de 1661 unidades de saude de notificacdo. A RS
Metropolitana de Curitiba corresponde a 51,5% desse total e 0 aumento das notificacdes (de 2.107 notificacoes em 2009, para 13.044 em
2012, e 20.640 em 2015) deu-se em todas os ciclos de vida com destaque para adolescentes e adultos jovens; 65,3% foram sobre pessoas
do sexo feminino. Quanto a natureza, a violéncia fisica foi a mais presente, tanto em homens como em mulheres, mas as violéncias psicoldgica/
moral, sexual e autoprovocada foram mais frequentes em mulheres, e o abandono/negligéncia prevaleceu no sexo masculino, especificamente
nas criancas. A violéncia sexual € mais notificada em meninas de 5 a 19 anos. Os desafios que se apresentam sao: formacao de uma cultura de
vigilancia e notificacao desse agravo nos diferentes setores; capacitacao e sensibilizacao permanente e integrada para profissionais e gestores de
diferentes politicas, e organizacdo dos servicos para o atendimento dessa demanda e para o trabalho em rede. Palavras-chave: Vigilancia em
Satde. Vigilancia de violéncias e Acidentes. Notificacao de violéncia. Cultura da paz. Intersetorialidade:

Referéncias bibliograficas: - MINAYO, M. C. S. Violéncia e satde. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2006 (Temas em Saude). - MINAYO, M. C. S. A violéncia
dramatiza causas. In: MINAYO, M. C. S.; SOUZA, E. R. Violéncia sob o olhar da saude: a infrapolitica da contemporaneidade brasileira. Rio de Janeiro
Ed. Fiocruz; 2006. - MALTA, D. C.; SILVA, M. M. A; BARBOSA J. Violéncias e acidentes, um desafio aos Sistema Unico de Satide. Editorial. Ciéncia
& Satde Coletiva. Rio de Janeiro. 17(9)2220-2221, 2012. - MAFIOLETTI, T. M; PERES, E. L; TISSERANT, A. E. A gestao da Vigilancia de Violéncias
e Acidentes e Promogao da Salde no Parana como uma resposta para o enfrentamento da violéncia doméstica e sexual. Boletim do Instituto de
Satde - BIS. Sao Paulo. Volume 14 — N2 3 — p. 303-311. Ago. 2013. Disponivel em: . Acesso em: 21 jan. 2014. - BRASIL. Ministério da Saude.
Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Vigilancia de Doencas e Agravos N&o Transmissiveis e Promogao da Salde. VIVA: instrutivo da
ficha de notificacao de violéncia interpessoal e autoprovocada. Brasilia: Ministério da Salde, 2015.
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Analise do perfil de mortalidade materna no Parana no periodo de
2011 a 2015

AUTOR PRINCIPAL: Acécia Maria Lourenco Francisco Nasr | AUTORES: Viviane Serra Melanda; Joseana de Souza Cardoso e Silva; Jilia
Valéria Ferreira Cordellini; Cleide Aparecida de Oliveira | INSTITUIGAO: Secretaria de Estado da Satde do Parané - SVS/CEPI | Curitiba-PR |
E-mail: acacianasr@gmail.com

Introducéo: A mortalidade materna ¢ um indicador de salde que revela as grandes disparidades entre dreas ricas e pobres, urbanas e rurais, tanto
dentro dos paises como entre eles (1) . A Organizacdo Mundial de Saude divulgou uma redugdo mundial da mortalidade na Ultima década (2). A
Vigilancia Epidemioldgica € responsavel pela investigacao do ébito materno, monitorando-os no Sistema de Informagdo Mortalidade, com a agilidade
necessaria no conhecimento das informacgoes, fortalecendo a capacidade analitica da situacao de salde materna (3). O presente artigo tem o objetivo
de analisar a mortalidade materna no Estado do Parana no periodo de 2011 a 2015. Método: Estudo descritivo quantitativo de dados secunddrios
sobre a mortalidade materna no estado do Parané no periodo de 2011 a 2015. Os dados foram coletados do Sistema de Informacao de Mortalidade
e do Sistema de Informacao de Nascidos Vivos. Para tabulacao e organizacao dos dados, foram utilizados os programas Tabwin® 3.6 e Excel 2007®.
Resultados: A Razao de Mortalidade Materna revela niveis oscilantes no perfodo analisado, com alternancia entre as Regides de Salde. As causas
obstétricas diretas sao predominantes e representaram em média 62,8%, as obstétricas indiretas 32,1% em média, e as nao especificadas, 5,2%. As
causas de morte obstétricas diretas mais incidentes foram hemorragias: 61 casos, pré-eclampsia e eclampsia: 47, infeccao puerperal: 20, infeccao
urindria: 14, embolia: 20, complicacdos por aborto, mola ou gestacao ectdpica: 16, complicacdes de procedimentos obstétricos: 12, complicagdes
anestésicas: 10, complicagdes hepdticas: 7, complicagdes puerperais: 5. As causas indiretas mais incidentes se relacionam entre doencas do aparelho
circulatdrio: 44, do aparelho respiratério: 14, do aparelho digestivo: 9, HIV: 9, transtornos mentais e doencas do sistema nervoso: 7, hipertensao
pré-existente: 6, diabetes mellitus: 2. Conclusao: Nos Ultimos anos, houve uma reducao da mortalidade materna que pode ser considerada reflexa
da compreensao dos fatores associados aos 6bitos e das agdes voltadas para a atencao da saude da mulher. Avaliar as etapas do processo na
assisténcia do ciclo gravidico e puerperal € essencial para sensibilizar os gestores e gerar a cultura de qualidade no cuidado, com “Maternidades
Seguras”, estabelecidas com agoes intersetoriais articuladas, desenvolvimento e adocao de protocolos clinicos que ajudam a reduzir a probabilidade
e o efeito do erro no cuidado da salde materna. Palavras-chave: Mortalidade Materna. Satde da Mulher. Vigilancia Epidemioldgica. Causa de Morte.
Politicas de Salde Publica.

Referéncias bibliograficas: 1- Observatdrio Global Health. (Janeiro de 2016). World Health Organization. Disponivel em Site da World Health
Organization: . 2- WHO, UNFPA, INICEF. Handbook for Guideline development, Geneva, p1-43. 2012. Disponivel em: . .3- Melanda, V. S, Larocca, L. M.,
Almeida, W. G., Oliveira, C. A, Nasr, A. M., & Silva, J. C. (Junho de 2014). Sistematizacao da Investigacao do obito Materno: uma proposta de ferramenta
para monitoramento. (I. d. Coletiva, Ed.) Revista Espaco para a Saude , 15 (2), pp. 68-74.
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Regras de predicdo clinica para o dengue
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Introdugdo: Dengue € uma arbovirose comum no Brasil, com manifestacdes clinicas inespecificas. A confirmacdo da doenca baseia-se
na identificacdo viral ou provas sorolégicas, o que requer infraestrutura nem sempre disponivel. Nestas situacoes, regras de predicdo que
combinam varidveis clinicas e laboratoriais de simples execucao podem servir para triar pacientes elegiveis para exames confirmatorios de
dengue ou com potencial evolugdo para gravidade, particularmente em paises em desenvolvimento. Objetivos: Revisar os estudos sobre
regras de predicao clinica para o diagnéstico de dengue/dengue grave. Métodos: Revisao sistematica das publicacdes no Pubmed, EMBASE,
Cochrane, Science Direct, LILACS, SCIELO, Google Scholar, SCOPUS e Web of Science até fevereiro/2015, com os seguintes termos: validation,
prediction, decision support techniques, rules, predictive value of tests e dengue. Foram incluidos estudos sobre a validade de sinais, sintomas
ou regras de predicado clinica para dengue. Foram excluidas cartas ao editor e comentarios. Trés duplas de revisores selecionaram de forma
independente os resumos/artigos completos. Uma ficha padronizada foi elaborada para extracdo de dados. A andlise sera estratificada para
o diagnostico de dengue/dengue grave. Resultados: Apos retirar duplicatas, 1100 resumos foram lidos e 104 (9.4%) selecionados para a
leitura do artigo completo. Entre os 33 incluidos, 39.4% avaliaram dengue, 27.2%, dengue grave e 33.3%, ambos. Quatro artigos avaliaram
apenas regras de predicao clinica, 14 avaliaram sinais e sintomas isolados e 10, ambos. As regras de predicéo clinica de melhor acuracia
para dengue e dengue grave incluiram os seguintes sinais e sintomas: anorexia, artralgia, cefaleia, derrame cavitério, diarreia, dispneia, dor
abdominal, dor retroorbitéria, exantema/rash, febre, hemorragia, hipotensao, letargia, mialgia, nduseas/vomitos, sangramento de mucosas,
tosse. A regra que apresentou maior acuracia (83.2%) envolve histéria de sangramento, elevacdo da ureia sanguinea, queda de proteinas e
percentual de linfécitos, sendo uma regra de predicao clinica para dengue grave. Conclusao: Estes resultados serdo Uteis para identificar
regras de predicdo para triagem de pacientes para exames confirmatdrios e/ou para internacdo em unidades de satide de maior complexidade,
particularmente em periodos anteriores a cocirculacao de febre Chikungunya e zika virus. Palavras-chave: Dengue. Técnicas de apoio para a
decisado. Estudos de validacao. Sensibilidade e especificidade.

Referéncias bibliograficas: Khan, Khalid S., et al. "Five steps to conducting a systematic review." Journal of the Royal Society of Medicine
96.3 (2003): 118-121. Moher, David, et al. "Preferred reporting items for systematic reviews and meta-analyses: the PRISMA statement."
Annals of internal medicine 151.4 (2009): 264-269. Liberati, Alessandro, et al. "The PRISMA statement for reporting systematic reviews and
meta-analyses of studies that evaluate health care interventions: explanation and elaboration." Annals of internal medicine 151.4 (2009):
W-65. Laupacis, Andreas, and Nandita Sekar. "Clinical prediction rules: a review and suggested modifications of methodological standards."
Jama 277.6 (1997): 488-494. Adams, Simon T., and Stephen H. Leveson. "Clinical prediction rules." BMJ 344 (2012)
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Qualidade de vida de idosos participantes do hiperdia em
Guarapuava

AUTOR PRINCIPAL: Audineia Martins Xavier | AUTORES: Daiana Novello | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Centro-Oeste |
Guarapuava-PR | E-mail: audi.xavier@hotmail.com

Introducao: A qualidade de vida é conceituada como a percepcao que o individuo possui sobre sua insercdo na sociedade, no contexto
cultural e sistemas de valores nos quais ele vive, bem como em relacao aos seus objetivos, expectativas, padroes e preocupacoes (FLECK
et al., 1999). Nessa perspectiva, a percepcéo sobre qualidade de vida envolve vérios elementos do cotidiano do ser humano, desde a sua
expectativa em relacdo a vida, até questdes mais determinantes como o agir frente as enfermidades que possam acometé-los (ALMEIDA et
al, 2012). Neste contexto, sujeitos convivendo com doengas cronicas, especialmente hipertensao e diabetes, podem apresentar percepcao
de qualidade de vida alterada. Objetivo: Avaliar a qualidade de vida de idosos de Guarapuava, PR, participantes do Programa de hipertensao
arterial e diabetes mellitus da atencéo bésica (Hiperdia). Método: Participaram do estudo 205 individuos idosos cadastrados no programa
Hiperdia de 16 Unidades Basicas de Salude (UBSs) da cidade de Guarapuava, PR. Aplicou-se o questionario WHOQOL-bref, o qual avalia
fatores relacionados aos dominios fisicos, sociais, psicolégicos e de meio ambiente da vida do individuo (THE WHOQOL GROUP, 1998). Para
comparacao dos dominios foi aplicado o teste de ANOVA para medidas repetidas, seguido pelo teste de médias de Bonferroni. Resultados:
De maneira geral, a qualidade de vida apresentou escore de 65,2+10,1, classificando os individuos com uma boa qualidade de vida (SILVA
et al,, 2014). Maiores escores foram verificados para os dominios, psicoldgico (70,0+14,6a) e social (69,9+16,4a), sem diferenca estatistica
(p>0,05) entre si, seguido pelo domihio ambiental (62,2+13,4b) e pelo dominio fisico que apresentou 0 menor escore médio (58,6+10,2c).
Conclusao: Os dominios fisico e ambiental sdo aqueles que mais interferem negativamente na qualidade de vida de idosos participantes do
Programa Hiperdia de Guarapuava, PR. Palavras-chave: Salide publica. Doencas cronicas. Atengédo a salide

Referéncias bibliograficas: ALMEIDA, M.AB.; GUTIERREZ, G.L.; MARQUES, R. Qualidade de vida: definicio, conceitos e interfaces com outras
areas, de pesquisa. Sao Paulo: Escola de Artes, Ciéncias e Humanidades — EACH/USP, 2012. 142p. FLECK, M.P.A;; LEAL, O.F.; LOUZADA, S,
et al. Desenvolvimento da versdo em portugués do instrumento de avaliacdo de qualidade de vida da OMS (WHOQOL-100) Development of
the Portuguese version of the OMS evaluation instrument of quality of life. Revista Brasileira de Psiquiatria, v.21. n.1, p.19-28, 1999. SILVA,
P.AB.; SOARES, S.M.; SANTOS, J.F.G.; SILVA, L.B. Ponto de corte para 0 WHOQOL-bref como preditor de qualidade de vida de idosos. Revista de
Satide Publica, v.48, n.3, p.30-397, 2014. THE WHOQOL GROUP. Development of the World Health Organization WHOQOL-bref. Quality of Life
Assesment. Psychology Medicine, v.28, n.3, p.551-558, 1998.
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EIXO TEMATICO: Vigilancia em Salde TRABALHO 511

Incidéncia de eventos adversos pds-vacinacao na area de
abrangéncia da 82 Regional de Sauide do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Viviane Bomkoski Risso | AUTORES: Janielli Raquel Fontanella Franco, Jacqueline Vergutz Menetrier | INSTITUICAO:
Unipar - Universidade Paranaense - Unidade de Francisco Beltrdo | FRANCISCO BELTRAO - PR | E-mail: vhivhi_ane@hotmail.com

Introducgao: Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a imunizagao € a principal medida para atingir a reducdo da mortalidade.
Almejando essa reducao foi criado em 1973 no Brasil, o Programa Nacional de Imunizacao (PNI), formado por um conjunto de sistemas,
incluindo os Eventos Adversos Pés-vacinacao (EAPV), que permite o acompanhamento de casos de reacao adversa ocorridos. Apesar das
pesquisas e o controle de qualidade na producao das vacinas o uso dessas nao € isento de riscos. A vigilancia epidemioldgica de EAPV
tem por finalidade avaliar continuamente parametros que consistem em conhecer, quantificar, investigar, analisar os eventos, elaborar
recomendacdes quanto as indicacdes e contraindicacdes as vacinas, além de identificar lotes reatogénicos e manter a seguranca do
PNI. Objetivo: Identificar a incidéncia de Eventos Adversos Pés-Vacinacao da 82 Regional de Saude (8RS) - PR. Métodos: Trata-se de
uma pesquisa de carater documental transversal e quantitativo. Os dados foram coletados das fichas de notificacao do Sistema de
Informagao de EAPV (SFEAPV), armazenadas na 8RS do periodo de 2013 e 2014. Utilizou-se a estatistica descritiva para caracterizacéo
e distribuicao das frequéncias das diferentes varidveis. Resultados: No periodo de estudo foram notificados 105 casos de EAPV;
observou se maior frequéncia nos menores de um ano de idade (42,9%). O imunobiolégico com maior nimero de notificacdes de EAPV
foi 0 da Influenza (34,3%), seguido pela Pentavalente quando administrada juntamente com outras vacinas (17,1%). Em relacao ao tipo
de EAPV observou-se maior frequéncia de evento esperado local e sistémico (34,3%). Ao realizar a associacao entre imunobioldgicos
e tipo de EAPV, observaram-se mais casos de eventos locais, e estes, relacionados a Influenza (53%), ja os eventos sistémicos foram
relacionados a Pentavalente integrada a outras vacinas (44,5%). Quanto a conduta nos casos se sobressaiu a cura sem sequelas
(66,7%). Conclusao: A ocorréncia de EAPV as vezes € inevitavel, entretanto, a maioria dos episédios € de intensidade leve, de rapida
resolugdo e com cura sem sequelas. A pesquisa consiste em sustentar a disseminacao de informacdo, como os beneficios da vacinacdo
e orientagdes sobre 0os EAPV, tanto na populacdo dos municipios da 8RS, como para outras localidades, servindo como fonte de
conhecimento e base para futuras agoes preventivas. Palavras-chave: Vacinacao. Programas de imunizacao. Cobertura de Vacinacao.
Vigilancia epidemioldgica. Sistema imunoldgico.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Manual de vigilancia epidemioldgica de eventos adversos pds-vacinacdo. Ministério da Saude,
Secretaria de Vigilancia em Salde, Departamento de Vigilancia das Doencas Transmissiveis. 3. ed. Brasilia: Ministério da Sadide, 250
p. 2014. DATASUS. SI-PNI - Sistema de informacéo do programa nacional de imunizagoes. Disponivel em: . Acesso em: 01 out. 2015.
VICARI, C. F. S. Eventos adversos pdés-vacinagdo em criangas no estado de Santa Catarina [trabalho de conclus&o de curso)]. Floriandpolis:
Universidade Federal de Santa Catarina. Curso de Medicina; 2008. BRASIL a. Ministério da Saude. Conheca as vacinas oferecidas pelo
SUS. Ministério da Satide. [internet]. 2014. Disponivel em: . Acesso em: 19 mar. 2015. BISETTO, L. H. L.; CIOSAK, S. I. Vacinagao segura:
vigilancia de eventos adversos pds-vacinagao. [internet]. Trabalho apresentado na XVII Jornada Brasileira de Imunizagoes SBIm 2015.
Curitiba. Disponivel em: . Acesso em: 27 set 2015.
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Analise da qualidade de vida relacionando o indice de massa corporal e
atividade fisica

AUTOR PRINCIPAL: Ariani C Szkudlarek | AUTORES: Pamela Danelon Reina, Patricia da Costa Capanema, Priscila Padilha Serri
Sgaraboto | INSTITUICAO: Universidade Federal do Parana; Faculdade Dom Bosco | Curitiba - PR | E-mail: arianiinaira@hotmail.com

Introducao: A qualidade de vida (QV) depende da percepgdo que a pessoa tem em relagdo a si mesma. Promover a salde € promover
a QV. A QV de um individuo envolve aspectos tais como: recursos econdmicos, meio ambiente, relagdes, religido, trabalho, lazer,
atividade fisica e salde fisica e mental. Por esta razao, € importante que as pessoas adotem atitudes saudéveis, como boa alimentagao
e atividade fisica regular, diminuindo o risco cardiovascular e aumentando a expectativa de vida. Objetivo: Avaliar a QV em individuos
praticantes e nao praticantes de atividades fisicas com elevado indice de massa corporal ou indice de massa corporal normal (IMC)
praticantes ou nao praticantes de atividades fisicas. Método: Este foi um estudo qualitativo quantitativo, realizado com 83 individuos de
ambos o0s sexos, com idade entre 20 e 40 anos, estudantes de Educacao Fisica do turno da noite na faculdade "Faculdade Dom Bosco",
na cidade de Curitiba, estado do Parang, Brasil. Todos os participantes responderam ao questionario de Forma Curta (SF-36), através
do qual foi realizada a andlise da qualidade de vida. Resultado: Este estudo mostrou que o grupo de alto IMC teve uma significativa
limitac&o por aspectos fisicos (p<0.02). No entanto, ndo houve diferencas em qualquer uma das outras dimensdes medidas por SF-36
(p=0.05). Conclusao: A atividade fisica contribui para a QV de individuos entre 20 e 40 anos de idade com IMC normal e alta. No
entanto, o IMC elevado afeta negativamente as atividades fisicas didrias dos praticantes e nao praticantes de atividades fisicas, o que
tém impactos negativos sobre a saude cardiovascular. Palavras-chave: Qualidade de vida. Atividade fisica. Risco cardiovascular. indice
de massa corporal e obesidade.

Referéncias bibliogréficas: BLISSMER, B et al. Health-related quality of life following a clinical weight loss intervention among
overweight and obese adults: intervention and 24 month follow-up effects. Health and Quality of Life Outcomes. v. 4, n. 43, Jun-Jul 2006.
Disponivel em: Acessado em: 18 set. 2010. | ZWAAN, M de. et al. Obesity and Quality of Life: A Controlled Study of Normal-Weight and
Obese Individuals. Psychosomatics. v. 50, n. 5, Sep-Oct 2009. Disponivel em: Acessado em 19 set. 2010. | WOLIN, K. Y. et al. Long-
Term Physical Activity Patterns and Health-Related Quality of Life in U.S. Women. Am J Prev Med.v.32, n.6,Jun.2007. Disponivel em:
<http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1950448 /pdf/nihms25386.pdf>
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Principais causas de morbidade hospitalar segundo o sexo da
202 Regional de Saude do Oeste do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Luana Vanessa Padilha | AUTORES: Carla Rejane de Oliveira, Gabriela Souza Alves Fraron, Manoela de Carvalho e
Thais Menezes Ferreira | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Oeste do Parand

Cascavel -PR | E-mail: lu_vanessa92@hotmail.com

Introducao: Conhecer o perfil de morbidade hospitalar de uma regido possibilita o planejamento de acdes adequadas de atencéo a saude
e a reorganizacao do modelo assistencial (ARRUDA, et al.,2014).0bjetivos: Caracterizar as principais causas de internamento hospitalar
da populacdo residente na 202 Regional de Saude do Oeste do Parand, evidenciando diferencas entre os sexos. Metodologia: As causas
de internamento hospitalar, segundo sexo, da populagdo residente nos municipios da 202 Regional de Salde do Oeste do Parand, de
2009 a 2012, foram obtidas no DATASUS, a partir daf selecionou-se as trés principais causas de morbidade hospitalar segundo o sexo,
padronizadas para 10 mil habitantes Excluiram-se as causas de internamento por gravidez, parto e puerpério, por ndo se tratar de adoecimento.
Resultados: as principais causas de internamento, no periodo estudado para o sexo masculino foram doencas respiratorias (162,94 /10mil);
cardiovasculares (112,60/10mil) e causas externas (90,80/10mil). Para o sexo feminino as principais causas foram doencas respiratdrias
(157,86,/10mil); cardiovasculares (116,18/10mil) e neoplasias (72,84/10mil). Evidenciou-se doencas respiratdrias com maior coeficiente
nos anos de 2009 a 2012 para ambos 0s sexos. Conclusao: De um modo geral, as doengas cronicas que afetam homens e mulheres sao
semelhantes, bem como a magnitude dos coeficientes de cada causa de morbidade (PINHEIRO, et al., 2002). O estudo apontou que doencas
cronicas nao transmissiveis (cardiovasculares e respiratdrias) foram as principais causas de internagcées em ambos 0s sexos, porém, no
perfodo estudado destacam-se como principal diferenca os niimeros elevados de internamento hospitalar por causas externas para 0 sexo
masculino e neoplasias para o sexo feminino. A partir disso, sugere-se estudos que analisem possiveis diferencas entre as caracteristicas
epidemioldgicas e sociais no adoecimento entre os géneros a fim de promover acdes que promovam mudangas nos modos de vida desses
grupos da populacao, segundo suas singularidades Palavras-chave: Morbidade hospitalar. Diferencas entre os sexos. Doencas cronicas.
Caracterfsticas epidemioldgicas.

Referéncias bibliograficas: ARRUDA, G. O.; FERNANDEZ, C. A. M.; MATHIAS. T. A. F.; MARCON, S. S. Morbidade hospitalar em municipio de
meédio porte: diferenciais entre homens e mulheres. Revista Latino — Americana de Enfermagem, Sao Paulo, jan-fev. 2014. Disponivel em:
Acesso em: 27 abr. 2016. PINHEIRO, R. S.; VIACAVA, F.. TRAVASSOS, C.; BRITO, A. S. Género, morbidade, acesso e utilizacdo de servigos de
satde no Brasil. Ciéncia e Saude Coletiva, Rio de Janeiro, novembro 2002. Disponivel em: . Acesso em 02 maio 2016
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Analise da aplicacdo dos recursos financeiros do Programa
VIGIASUS nos municipios de abrangéncia da 162 Regional de Saude
de Apucarana/SESA-PR

AUTOR PRINCIPAL: Sebastido Serra | AUTORES: Stela Maris Lopes Santini | INSTITUICAO: 162 Regional de Satde de Apucarana
Apucarana -PR | E-mail: s-serra@sesa.pr.gov.br

introducao Objetivo principal de reforcar as acdes de vigilancia em satide em seus municipios, a Secretaria de Estado da Saude do Parand — SESA,
implantou em 2013, o Programa VIGIASUS - Programa de Qualificacdo da Vigilancia em Salde, este programa previu recursos financeiros para
apoiar os municipios e suas equipes, tanto para despesas de custeio como de capital. Objetivos Analisar a forma de aplicacao dos investimentos
financeiros do VIGIASUS nos municipios da drea da 162 Regional, no periodo de 2013/2015, ao final propor medidas para qualificagdo do
processo de monitoramento e avaliagdo. Metodologia Pesquisa documental nos relatérios de aplicacéo financeira e nos planos de aplicagdo
- base 2013/2015, dos (17) municipios que compde a area da 162 Regional de Salide, mediante avaliacéo realizada em 2015. Comparando-
se dado dos respectivos anos, considerando incentivos de capital e custeio. Resultados Os recursos repassados aos municipios em 2013, R$
511.278,23, despesas de capital e R$728.494,81, despesas de custeio, totalizando R$1.239.773,0, para despesas de capital, verificou-se 13
municipios executaram de 70 a 100%; O1 municipio executou de 00 a 10%; 03 municipios nao haviam executado 0s recursos por ocasiao das
avaliacoes. Com relacdo aos recursos de custeio, verificou-se baixa execucao financeira, com 0s seguintes percentuais: 06 municipios executaram
até 40%; 01 de 60 a 70%; 01 de 70 a 80% e 01 de 90 a 100%; 05 municipios ndo haviam iniciado a execugdo e 03 ainda estavam em fase
de execugao.Para 2015, foram repassados R$ 511.278,23 como investimento de capital, 83,72% dos municipios executaram em até 100%,
outros 15,8%, em execucdo. Recursos de custeio totalizaram R$ 728, 485,81, executados 89,59%, outros 11,41% em execucdo. Medidas de
intervencao adotadas « Aprimoramento dos mecanismos de avaliacao do VIGIASUS, adotando o processo de avaliacao “in loco”; « Levantamento
de informacdes atualizadas, tendo como base os indicadores do ano 2013/ 2015. Investimentos de capital do ano 2013, percentual executado,
72,87% dos recursos. Em 2015, percentual de 83,72%. Em relacao ao investimento de custeio. 2013 apresentam percentual de execugao de
21,82%, em 2015, esse percentual, chegou a 89,59%, evidenciando assim, o entendimento do gestor com o setor de contabilidade, na aplicacao
correta dos recursos. Palavras-chave: VIGIASUS. capital. custeio. Investimentos. Qualificacao. Financeiro.

Referéncias bibliograficas: Resolugdo SESA n? 059,/2013, aprova o incentivo financeiro aos municipios do Estado do Parand, como parte
integrante do Programa de Qualificacdo das Acdes de Vigilancia em Saude, VIGIASUS; § Comissao de Monitoramento e Avaliacéo do Programa
VIGIASUS, 162 Regional de Salide de Apucarana, 2013; § Resolucao SESA n2 237/2012, estabelece metodologia para a alocacdo de recursos
oriundos do tesouro estadual da Secretaria de Estado da Salde do Parand; § Deliberacdo CIB/PR n? 287/2013; §Campos, Francisco Carlos
Cardoso de C186p Planejamento e avaliagdo das agdes em salide/Francisco Carlos Cardoso de Campos, Hordcio Pereira de Faria, Max André dos
Santos. - 22 ed. - Belo Horizonte: Nescon/UFMG,Coopmed, 2010.114p. : il., 22x27cm.
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Os beneficios das modalidades esportivas coletivas para
a aprendizagem e saude

AUTOR PRINCIPAL: Ariani C Szkudlarek | AUTORES: Cldudio R. P. da Silva, Evans L. A. Silva | INSTITUICAO: Universidade Federal
do Parand; Faculdade Dom Bosco | Curitiba - PR | E-mail: arianiinaira@hotmail.com

A prética de exercicios fisicos realizados de maneira regular e periodizada tem se mostrado benéfico no combate ao estresse,
melhora da aprendizagem e memodria e manutencdo de varios aspectos da salde, com o incremento da qualidade de vida.
O presente estudo constituiu-se em uma pesquisa descritiva-exploratéria com caracteristicas comparativas e correlacionais,
referentes ao aprendizado de atletas e nao atletas na faixa etéria de 14 a 16 anos. O objetivo do estudo foi verificar o beneficio do
esporte sistematico e periodizado na capacidade de aprendizagem e memoria em atletas de modalidades coletivas. A metodologia
consistiu na avaliagdo do rendimento escolar, por meio de comparacao das médias bimestrais de atletas e ndo atletas de alunos
do Colégio Militar do Parana. Os resultados estatisticos indicaram um melhor rendimento dos alunos atletas. A conclusdo do
trabalho foi a de que as modalidades esportivas coletivas, quando realizadas de maneira sistematica e periodizada, melhoram a
aprendizagem e memoria, podendo ter implicacdes positivas na salide destes adolescentes. Palavras-chave: Memdria. Exercicio
fisico. Qualidade de Vida.

Referéncias bibliograficas: ANTUNES, Hanna K.M. et al . Exercicio fisico e funcéo cognitiva: uma revisao. Rev Bras Med Esporte,
Niteréi , v. 12, n. 2, p. 108-114, abr. 2006. Disponivel em. acessos em 01 fev. 2016. http://dx.doi.org/10.1590/51517-
86922006000200011. MELLO, Pamela Billig et al . Effects of acute and chronic physical exercise and stress on different types of
memory in rats. An. Acad. Bras. Ciénc., Rio de Janeiro, v.80, n.2, p.301-309, June 2008. Available from . access on 01 Mar. 2016.
http://dx.doi.org/10.1590,/S0001-37652008000200008. | CARMO JUNIOR, Wilson do. Educacao Fisica e a cultura da prética.
Motriz: rev. educ. fis. (Online), Rio Claro , v. 17, n. 2, p. 361-371, June 2011 . Available from. access on 04 Mar. 2016. http://
dx.doi.org/10.5016,/1980-6574.2011v17n2p361.
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Promocao da Saude de Adolescentes

AUTOR PRINCIPAL: Ariani C. Szkudlarek | AUTORES: Ana Carolina B. de Macedo, Ana Carolina Cordeiro Woloschen, Lyandra Franco
Carneiro, Maryelle Paula do Amaral | INSTITUICAO: Universidade Federal do Parand | Curitiba-PR | E-mail: arianiinaira@hotmail.com

Introducao: A educacdo em saude trata-se de atividades educativas que visam transformar os componentes de risco que se encontram
sob controle dos préprios individuos. Objetivo: Disseminar conceitos de habitos sauddveis para adolescentes de um Colégio da cidade
de Curitiba - PR. Método: pesquisa exploratdria de abordagem direta, aplicada em 5 alunos, do sexo masculino, com idade entre 12 a
14 anos. Os métodos utilizados foram mini-palestras em formato de roda de conversa e atividades praticas, sobre assuntos como efeitos
da ingesta de agua, desidratacao, ingesta de isotonico, tipos de alongamentos e seus beneficios, exercicios fisicos, postura e uso correto
de mochilas. Ao final foi aplicado uma prova de conhecimentos. Resultado: A maioria dos alunos relatou que nao consome agua durante
as atividades fisicas, que conhece as contra-indicagdes do isoténico, porém consomem sem orientacéo; e apenas metade respondeu
corretamente sobre posturas corretas. A maioria dos alunos obteve um bom resultado no teste de sentar e alcancar e na prova final
de conhecimento. O tema agua foi enfatizado para que houvesse uma melhora nos habitos relacionados a hidratacdo, como também
0 uso inadequado de isotdnicos. Sobre os temas alongamento e préatica de atividades fisicas, escolares do sexo masculino se mostram
mais ativos e apresentam um bom nivel de flexibilidade, o que estimula o crescimento, previne doencas e desenvolve a socializagdo. Em
relagao aos habitos posturais, a intervencao postural preventiva no meio escolar durante essa fase, proporciona ao aluno, conhecimento
e a reflexao sobre 0 assunto, o que pode transformar a visao do seu préprio corpo e pode leva-lo a adotar posturas corretas. Conclusao:
Foi possivel disseminar o conhecimento sobre hébitos saudaveis nos alunos. Assim, € possivel que estes adolescentes desenvolvam o
potencial de autonomia, a fim de que fagcam escolhas saudaveis de modo de vida. Palavras-chave: Promoc&o da salde. Educacéo em
salde. Adolescentes.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Portaria n2 687, de 30 de margo de 2006. Acesso em 14 de dezembro de 2015. | BUSS, P.
M. Promocédo e educacao em salde no ambito da escola de governo em salide da escola nacional de salde publica. Rev. Cad. Salde
Pablica. v. 15, sup. 2, p. 177-185, Rio de Janeiro, 1999. | PINHEIRO, M. S. Aspectos Bio-Psico-Sociais da Crianca e do Adolescente.
CEDECA. 2014.
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Planejamento e operacionalizacdo de um mutirao de saude:
relato de experiéncia de acdo conjunta com a Pastoral da Saude

AUTOR PRINCIPAL: Renata Izalberto dos Santos | AUTORES: Aline Duarte | INSTITUICAQ: Pontificia Universidade Catdlica do Parané
| Curitiba-PR | E-mail: renataiza3@hotmail.com

Este trabalho académico trata-se de um relato de experiéncia da realizacdo de um mutirdo de satide junto com a Pastoral da Salde que
teve como objetivos: Descrever o processo de elaboracdo e organizacdo de um mutirdo de saude e elaborar um roteiro para organizacao
deste. A Pastoral da salde da arquidiocese de Curitiba realiza mutirdes de salde anualmente, mas nao oferece um roteiro organizacional
para o evento. Isso dificulta o trabalho de futuros organizadores, que desconhecem 0s passos Necessarios para a sua construgdo. O
mutirdo de salde foi realizado no municipio de Colombo, no dia 15 de fevereiro de 2014, como agdo conjunta entre a Pastoral da
Salde da Arquidiocese de Curitiba e com a prefeitura municipal de Colombo. No dia estiveram presentes uma base de mil pessoas,
todas atendidas e devidamente encaminhadas para as unidades bésicas de saulde. A partir deste evento, foi realizado um roteiro de
linguagem clara e salientando as facilidades e dificuldades para organizar o evento, assim, facilitando o desenvolvimento de futuros
mutirdes. Palavras-chave: Mutirdo de salde. Roteiro organizacional. Pastoral da satide.

Referéncias bibliograficas: Anais da 72 Conferéncia Nacional de Salde. Extensdo das Agdes de Salde Através dos Servicos Basicos.
Brasilia, 24 a 28 de marco de 1980. Disponivel em Acesso em: 17,/02/2014. BALDESSIN, Pe. Anisio. Como Organizar a Pastoral da
Salide. Ed Loyola, Sdo Paulo, 2007. BRASIL. Conselho Nacional de Secretdrios de Satde. Sistema Unico de Satide. Brasilia: CONASS,
2007. Colombo. Plano Municipal 2010-2013 acessado em 02/01/2014 FERREIRA, Natdlia Madureira. Pastoral da Salude — Salde
Misséo transformadora. Ed A Partilha, Uberlandia, 2007.
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Relato de experiéncia: curso de p6s-graduacao em Hemoterapia

AUTOR PRINCIPAL: Katia Teixeira de Meiroz Grilo | AUTORES: Paulo Roberto Hatschbach, Marli Aparecida Jacober Pasqualin |
INSTITUICAO: HEMEPAR - Centro de Hematologia e Hemoterapia do Parand | Curitiba-PR | E-mail: ktmgrilo@yahoo.com.br

O Centro de Hematologia e Hemoterapia do Parand HEMEPAR / Hemorrede € uma unidade prestadora de servicos da Secretaria de
Estado da Saude (SESA). A Hemorrede forma um sistema integrado com diferentes niveis de complexidade, representada por 22
unidades distribuidas no Parana. O fornecimento de sangue e hemocomponentes para o tratamento clinico e cirdirgico de portadores das
mais variadas patologias constitui a missdo do HEMEPAR. O cumprimento deste objetivo € possivel, em grande parte, devido a atuacédo
da equipe profissional multidisciplinar no ciclo do sangue. Este segmento da salde engloba agdes que vao desde a conscientizacdo do
cidadao da importancia do ato de doar, da captagdo de candidatos a doacao de sangue, da selecao clinica criteriosa destes doadores
até a coleta, 0 processamento, 0 armazenamento, a triagem laboratorial, a distribuicdo e a transfusdo do sangue. Devido a complexidade
do processo, em 2013 investiu-se na formacao educacional dos servidores por meio de um curso de pés-graduacao Lato sensu em
hemoterapia. O curso foi realizado de novembro de 2013 a margo de 2015, na modalidade presencial, voltado aos profissionais
graduados em ensino superior, da drea do ciclo do sangue, servidores publicos em efetivo exercicio profissional. Ele oportunizou aos 34
alunos ampliarem suas competéncias nas dreas de gestdo em hemoterapia, gestao da qualidade, politicas publicas de satde, bem como
0 aprimoramento de conhecimentos especializados em imunohematologia, sorologia, sistema HLA, hemoglobinopatias, coagulopatias,
medicina transfusional e biosseguranca. O curso foi um marco histérico, por ser o primeiro da regi@o sul e se encaixou na concepcao
de integracao ensino-servico tem importante contribuicao na melhoria da vida humana. A producao cientifica dos alunos, relacionada
as suas experiéncias laborais, foi apresentada em forma de artigos cientificos. Estes foram reunidos e publicados na fntegra em um
livro com tiragem de 200 exemplares e disponibilizado em versdo digjtal na péagina da SESA / HEMEPAR na internet. A parceria entre
a Secretaria de Estado da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior — SETI, SESA, HEMEPAR e Universidades Estaduais de Maringé e de
Londrina foi primordial para o desenvolvimento do curso, confirmando ser indispensavel somar esfor¢os para que os beneficios da
ciéncia, da tecnologia, da universidade e do servico se disseminem de forma justa e ampla para toda a sociedade. Palavras-chave:
SETI. UEM. SESA. HEMEPAR. Integracéo ensino-servico.
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Avaliagao da incidéncia de doadores voluntarios portadores de anemia
falciforme heterozigotos atendidos em hemontcleo paranaense

AUTOR PRINCIPAL: Romir rodrigues | AUTORES: Fatima Aparecida Ferreira da Silva dos Santos, Maria Inés de Carvalho |
INSTITUICAO: HEMEPAR - Hemondicleo Regional de Paranavai | Paranavai-PR | E-mail: romir.rodrigues@sesa.pr.gov.br

Introducao: o traco falciforme (TF) se manifesta quando apenas uma cépia mutante do gen responsavel pela sintese da cadeia
globinica B € herdada, ficando assim o gendtipo HbAS, ou seja, heterozigotos para anemia falciforme. O TF € assintomético, pois
as hemécias dificiimente se tornam falciformes. Objetivos: avaliar a incidéncia de TF, no Hemocentro Regional de Paranaval — PR,
analisando o perfil deste doador e a destinagdo dos hemocomponentes produzidos a partir destes doadores. Além disso, citar as
restrigdes ao uso de hemocomponentes advindos de TF. Métodos: Estudo descritivo, transversal, realizado no ano de 2013, populagéo
de 4.956 doadores voluntérios, amostra de 248 doadores TF (HbAS), de ambos 0s sexos, cadastrados no Hemonucleo Regional de
Paranavai-PR, no sistema HEMOVIDA. Foram coletados dados dos TF sobre a incidéncia mensal dos doacdes, sexo, raca, idade, tipo
sanguineo, hemocomponentes produzidos e destinacao destes hemocomponentes. Foram excluidos deste estudo pacientes com anemia
falciforme na forma homozigota (Hemoglobina SS). Realizado estatistica descritiva através do software StatDisk 10.4.0 e pesquisa
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Paranaense (UNIPAR), sob ne 670.231, CAAE
31641614.2.0000.0109. Resultados: a prevaléncia de HbAS foi de 5%, com maior incidéncia no sexo masculino, na faixa etaria
dos 21 aos 50 anos, onde caucasianos brasileiros sao 0s mais prevalentes, devido a miscigenacao racial, com maior prevaléncia de
fendtipos sanguineos A ou O, sendo que producéo e destinacdo de hemocomponentes advindos de doadores HbAS segue 0 mesmo fluxo
de outros doadores. Os doadores apesar de apresentarem essa alteragao génica, seus hemocomponentes sao vidveis para consumo.
No entanto, ndo devem ser desleucocitados, e/ou utilizados portadores de hemoglobinopatias, acidose grave ou transfusao neo-natal,
mas, podem ser utilizados em pacientes quimioterapicos. Conclusao: € essencial salientar a importancia em estabelecer campanhas
de conscientizacao para doagao de sangue, em todas as faixas etérias, solidificando o ato altruista e solidario, independente se possuir
ou nao o traco falcémico. Palavras-chave: Traco falciforme. Desleucocitagao. Hemoglobinopatias.
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Relato de experiéncia de alunos do 1° periodo do curso de Medicina
com o programa nacional de controle do tabagismo proporcionado pelo
Moédulo Integracao Ensino e Comunidade (IEC-FPP)

AUTOR PRINCIPAL: Erica Pedri | AUTORES: Isabella Zerbeto, Karin Rosa Persegona Ogradowski, Marilis Natal, Eliane Rocha |
INSTITUICAO: FPP | Curitiba-PR | E-mail: eripedri@gmail.com

O presente trabalho objetiva relatar a experiéncia de académicos do 12 periodo do curso de Medicina da Faculdades Pequeno Principe
(FPP) em contato com o grupo de apoio do Programa Nacional de Controle do Tabagismo (PNCT) de uma unidade municipal de salde da
cidade de Curitiba. Tal experiéncia foi proporcionada pelo Médulo Integracdo Ensino e Comunidade | (IEC 1) que possibilita o contato dos
académicos com a salde publica do 12 ao 82 perfodo do curso. O tabagismo € responsavel por 200 mil mortes anuais no Brasil, além
de estar relacionado a diversas comorbidades. O Parana se encontra acima da média nacional em percentual de tabagistas. Devido ao
risco eminente a saude, o Ministério da Satde vem implantando medidas de contingéncia ao uso do cigarro ha 15 anos. A elaboracao
da Portaria ne571/2013 atualiza as diretrizes de cuidado a pessoa tabagista no ambito da Rede de Atencao a Salde das Pessoas com
Doencas Cronicas do Sistema Unico de Satde (SUS), reforcando a responsabilidade do sistema no tratamento de tabagistas através
do acolhimento e de apoio terapéutico adequado. O IEC | permitiu aos académicos 0 acesso a um grupo de tratamento e apoio aos
tabagistas. Os alunos acompanharam relatos dos usuérios sobre seus desejos e dificuldades para parar de fumar, bem como a orientagédo
fornecida pelos profissionais da Unidade Bdsica de Satide sobre cessacdo do tabagismo. A experiéncia proporcionou aos alunos uma
reflexdo sobre o papel do médico além do consultdrio, seu compromisso com a comunidade e a sua responsabilidade em relacao ao
tratamento de agravos cronicos, além disso, trouxe a problematizagao da abordagem da individualidade do paciente para o sucesso do
tratamento. O contexto da experiéncia era sempre levado para dentro da sala de aula e discutido com bases tedricas. A problematizacao
do cotidiano proporciona uma aprendizagem mais critica e reflexiva e o curriculo integrado valoriza o espago de articulagdo entre ensino,
servico e comunidade como cendrio do processo ensino-aprendizagem. O médulo visa a formagdo dos profissionais da salde focada
nas necessidades da populacao, para que isso ocorra, a relacao entre 0 ensino e o servico foi estreitada. Palavras-chave: Formacao
médica. Extensdo universitaria. Tabagismo. Saude coletiva.

Referéncias bibliograficas: INCA. Tabagismo: dados e nimeros. Brasilia: Ministério da Saude, 2007. Cavalvante, TM. O controle do
tabagismo no Brasil: avancos e desafios. Revista de Psiquiatria Clinica, v.32, p. 283-300, 2005. IBGE. Pesquisa nacional por amostra de
domicilios: Tabagismo. Rio de Janeiro, 2008. Albuquerque, VS; et al. A integracao ensino-servico no contexto dos processos de mudanca
na formacao superior dos profissionais da salde. Revista Brasileira de Educagao Médica, v.32, p. 356 — 362, 2008.
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A importancia do feedback em avalia¢Ges da aprendizagem
no Ensino Superior

AUTOR PRINCIPAL: Fernanda de Andrade Galliano Daros | AUTORES: Christian Boller, Maria Rosa Machado Prado |
INSTITUICAQ: Faculdades Pequeno Principe | Curitiba-PR | E-mail: fernanda-daros@hotmail.com

O estudo do processo da comunicacéo em sala de aula é essencial, uma vez que ocorre uma profunda interagédo entre professor e aluno. Para
tanto existem diversos recursos, dentre eles o feedback, que pode ser definido como um retorno da informagao sobre um resultado ou processo.
No contexto educacional reflete diretamente no planejamento do professor e na aprendizagem do aluno. O objetivo desse trabalho € relatar sobre
0 uso do feedback no Ensino Superior, destacando a importancia desta ferramenta nas avaliagdes de aprendizagem. Realizou-se uma revisao
bibliogréfica contemplando artigos em portugués e inglés publicados entre 2003 a 2014 nas bases de dados: PUBMED, SCIENCEDIRECT e
SCIELO, com as palavras-chave: feedback; avaliagdo; ensino e aprendizagem. Esta pesquisa retornou 112 artigos, dos quais 92 foram excluidos
por ndo estarem relacionados com a temaética, selecionando 20 artigos que retratam a importancia do uso do feedback. Verificou-se a existéncia
de indmeras publicacoes que apontam o feedback como uma ferramenta educacional, porém poucos relatam sua importancia no processo de
ensino-aprendizagem, especialmente apds avaliagdes somativas. Nesse sentido, € importante que apds uma avaliacdo o professor retome a
atividade levantando consideracdes sobre as questdes, desempenho individual ou da turma, permitindo que o aluno repense ou até mesmo refaca
a atividade, isto €, destacando o significado daquele contetido. Portanto, tanto a avaliacdo como o feedback se tornam uma atividade reguladora
do processo de ensino-aprendizagem, capaz de detectar lacunas e propor solucoes para eventuais obstaculos enfrentados pelos estudantes.
Além disso, proporciona melhorias nas ferramentas didaticas e eventuais ajustes no contetido programético ou na estrutura curricular. Em um
estudo realizado por Pereira e Flores (2013) foi observado que: “Os participantes consideram o feedback um elemento importante para a sua
aprendizagem e valorizam as informacoes transmitidas pelos docentes quando a sua aprendizagem depende delas’. Ou seja, retrata a importancia
de retomar algum conceito ao aluno apds qualquer atividade. Conclui-se que o uso do feedback deve ser uma ferramenta de apoio do aluno e
professor com objetivo de gerar melhorias para todo o processo de ensino-aprendizagem. Palavras-chave: Avaliacéo. Feedback. Aprendizagem

Referéncias bibliograficas: BORGES, M. C. et al. Avaliacao formativa e feedback como ferramenta de aprendizado na formacao de profissionais
da salde. Revista da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto e do Hospital de Clinicas da FMRP, Sao Paulo, v. 47, n. 3, p. 324-331, 2014.
CASTRO, P. A. P. P;; TUCUNDUVA, C. C.; ARNS, E. M. A importancia do planejamento das aulas para organizacao do trabalho do professor em
sua prética docente. Athena Revista Cientifica de Educagdo, Sao Paulo, v. 10, n. 10, p. 49-62, jan./jun. 2008. HENDERSON P.; FERGUSON, S.;
JOHNSON, A. C. Developing essential professional skills: a framework for teaching and learning about feedback. [S.I.]: BMC Med Educacion, 2005
GORDON, J. ABC of learning and teaching in medicine: one to one teaching and feedback. [S.I.]: BMJ, 2003. PEREIRA, D. R.; FLORES, M. A. Avaliacao
e feedback no ensino superior: um estudio na Universidade do Minho. Revista Iberoamericana de Educacion Superior, v. 4, n. 10, p. 40-54, 2013.
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TBL como metodologia de avaliacdo
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Caracterizacao do problema: Team-based learning (TBL), € uma estratégia pedagdgica embasada em principios centrais da aprendizagem
em equipes. Tem como caracteristica a aprendizagem baseada no didlogo e na interacao entre os alunos, o que contempla habilidades
de comunicacdo e trabalho colaborativo, necesséria ao futuro profissional. Fundamentagao: As metodologias ativas estimulam a
autoaprendizagem e permitem a participacao ativa do estudante. O TBL estimula o aprendizado a partir da compreensao dos objetivos
propostos, e ndo somente da memorizacao ou transferéncia de conhecimentos. A metodologia pode ser utilizada em avaliacoes diagndsticas,
somativas e formativas, levando em conta que o estudante terd responsabilidades individuais e em equipe, reforcando a construgdo da
aprendizagem. Experiéncia: O TBL foi utilizado como ferramenta de avaliacéo na disciplina de Laboratdrio Clinico para estudantes do 6°
periodo de Biomedicina e Farmdcia. Iniciando com o estudo extra-classe a partir da busca por referéncias, em sala de aula aplicacéo do teste
individual e aplicacao do mesmo teste em equipes previamente selecionadas. Apds o teste 0s alunos tem a oportunidade para apelacao,
0 qual podera justificar sua resposta. Ao final, tem-se o feedback do professor para aprimoramento do conteldo e resolucao de possiveis
duvidas. Efeitos alcangados: Por meio dessa experiéncia observou-se que o uso de diferentes metodologias ativas avigora o processo de
ensino e aprendizagem. Utilizando o TBL foi possivel compreender que tanto a avaliagdo individual como em equipe reforga para o aluno
0 compromisso do seu futuro profissional, envolvendo competéncias gerais como: tomada de decis@o, comunicacao e lideranga. Ao usar o
TBL como avaliacao, os objetivos de aprendizagem devem estar claros aos estudantes e docentes, permitindo que a metodologia auxilie
na construcao do saber. Recomendacgoées: Para um maior aproveitamento da metodologia deve-se adotar o TBL de forma continua como
recurso que possibilita a interacao, comunicacao e discussao de qualquer tema ou contetido consolidando o conhecimento do estudante.
Palavras-chave: TBL. Avaliacdo. Aprendizagem.

Referéncias bibliograficas: BOLELLA, V. R.; SENGER, M. H.; TOURINHO, F. S. V.; AMARAL, E. Aprendizagem baseada em equipes: da teoria
a pratica. Revista da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto, Sao Paulo, v. 47, n. 3, p. 293-300, jul/set. 2014. HYRNCHAK P_; BATTY H. The
educational theory basis of teambased learning. Med Teacher, v. 34 p. 796-80, 2012. MARINI, D. C. Avaliacao da experiéncia de estudantes
de Farmécia no componente curricular de Farmacologia com a utilizacdo da metodologia de aprendizagem baseada em tarefas, Congresso
Pedagogia Universitéria em Saude, UEPG, 2013. MICHAELSEN, L. K; KNIGHT, A. B.; FINK, L. D. Team-based learning: a transformative use of
small groups in college teaching. Virginia: Stylus Publishing, 2004. PARMELEE D. X.; MICHAELSEN L. K.; COOK S.; HUDES P. D. Team-based
learning: a practical guide: AMEE guide n? 65. Med Teach, n. 34, 2012.
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Caracteristicas de satide de populacao em situacéo de rua em
municipio da regido Oeste do Parand

AUTOR PRINCIPAL: Emanuelle Bianchi da Silva | AUTORES: Phalicha Luizar Obregon | INSTITUICAO: Universidade Estadual do Oeste
do Parand (UNIOESTE) | Cascavel-PR | E-mail: m.bianchis@hotmail.com

Introducao: A populacdo em situacdo de rua € constituida por individuos de diferentes realidades e que se encontram em condica@o de pobreza
absoluta, com vinculos rompidos ou fragilizados, com falta de habitacé@o regular e que utilizam a rua como espaco de moradia e sustento por
contingéncia tempordria ou de forma permanente. Frequentemente, essas pessoas apresentam doengas, tem dificuldade de adesao a tratamentos
e raramente procuram os servicos de salde.Objetivo: descrever o perfil de salde da populacdo em situacao de rua do municipio de Cascavel-
PR. Métodos: estudo transversal, descritivo e quantitativo realizado no periodo de outubro a dezembro de 2015 por aplicacdo de questionéario a
pessoas em situacao de rua que frequentaram servigos de protecéo especial (albergue, casa de passagem) do municipio. Resultados: 58 pessoas
participaram do estudo. A idade média foi de 35 anos. 84% eram do sexo masculino, 50% de etnia branca e 66% solteiros. Em relacdo a saude,
53% avaliaram sua salde fisica como boa e 45% avaliaram a salde mental adequada. No que se refere ao uso de drogas, 74% dos entrevistados
eram fumantes, 48% usudrios de dlcool, 21% de drogas ilicitas, 10% faziam o uso dos trés grupos de drogas (dlcool, tabaco e drogas ilicitas) e 17%
nao usavam nenhum tipo de droga; 36,2% ja permaneceram internados em centro de recuperacao para drogas. Dos participantes, 33% referiram
possuir alguma doenga, sendo que 78,9% apontaram os transtornos psiquiétricos, principalmente depressao; 34% faziam uso de medicamentos,
destes 70% eram medicamentos psiquiatricos e 6% nao souberam informar o nome do farmaco; 9% tinham histdrico de internamento em hospital
psiquidtrico e quatro entrevistados referiram tentativa de suicidio. O tempo decorrido desde a Ultima consulta médica até o momento da entrevista
variou de 15 dias a mais de 5 anos; 9% dos entrevistados referiram ter receio em procurar atendimento a saude, sendo os motivos indicados
temor em sofrer preconceito e nao ser bem atendido, contudo, 57% avaliaram a qualidade da salde publica como boa. Quanto a vacinas, 71%
referiram estar com a vacinacao em dia e 3% nao souberam informar. Conclusao: o perfil desta populacao aponta que trata-se de adultos na sua
maioria homens com baixa escolaridade, alta exposicao ao uso de élcool e drogas e com algum transtorno mental.Ha necessidade que 0s servicos
de saude orientem o atendimento para estes individuos, no sentido de promogao da salide e reinsercéo social. Palavras-chave: Populacdo em
situagdo de rua. Perfil de salde. Salde publica

Referéncias bibliograficas: 1. DALMOLIN, B.B.; BACKES, D.S.; ZAMBERLAN, C.; et al. Significados do conceito de salde para docentes. Esc
Anna Nery (impr.), v. 15, n.2, p. 389-394, 2011. 2. ROSA, AS.; SECCO, M.G.; BRETAS, A.C.P. O cuidado em situacéo de rua: revendo o significado
do processo satide-doenca. RevBrasEnferm, v. 59,n.3, p. 331-336, 2006. 3. COSTA, A.P.M. Populacdo em situacao de rua: contextualizacao e
Caracterizagao. Revista Virtual Textos & Contextos; n.4, p. 2-15, 2005. 4. KUNZ, G.S.; HECKERT, A.L.; CARVALHO, S.V. Modos de vida da populacao
em situacao de rua: inventando taticas nas ruas de Vitéria/ES. Rev. Psicol., v. 26 , n. 3, p. 919-942, 2014.
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Acoes de promocéo e prevencao voltadas a Saude da Mulher

AUTOR PRINCIPAL: Emanuelle Bianchi da Silva | AUTORES: Douglas Marcello Pazetto, Taline Alisson Artemis Lazzarin Silva, Tamara
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Introducao: No municipio de Cascavel, a campanha Outubro Rosa, resultado da participacdo de entidades, empresas, 6rgaos publicos e
especialistas, promove acdes voltadas a salde da mulher com énfase na prevencao do cancer de mama e diagndstico precoce da doenca
Objetivo: Determinar se as mulheres conhecem a campanha Outubro Rosa e determinar os habitos de prevencao utilizados pelas mesmas.
Metodologia: estudo transversal, descritivo e quantitativo, em mulheres que participaram da Jornada Medicina na Praca, promovida pelas
ligas académicas de medicina da Universidade Estadual do Oeste do Parana em Cascavel, conduzido em outubro de 2015. Foi aplicado um
formuldrio com questoes sobre agdes de prevencao a salde da mulher. Na anélise foi utilizado o software Excel versédo 10. Resultados:
Foram entrevistadas 56 mulheres das quais 85,7% informaram ter residéncia em Cascavel; a idade minima e maxima foi 15 e 75 anos
respectivamente; 54% encontravam-se na faixa etéria de 40 a 59 anos; 32% na faixa de 20 a 39 anos, 9% com 60 anos ou mais e 5% na faixa
de 15 a 19 anos. Em relacdo a escolaridade, 29% informaram possuir ensino fundamental, 52% ensino médio, 14% ensino superior e 5% pds-
graduacao. Quanto a ocupacao, 63% eram trabalhadoras, 16% do lar, 11% aposentadas, 5% desempregadas e 5% estudantes. Referente ao
estado civil, 48% informaram ser casadas, 32% solteiras, 16% separadas e 4% vilvas. Em relagcdo a Campanha Outubro Rosa, 91% ja ouviram
falar, 93% acreditam que as acdes voltadas a salde da mulher sdo importantes, no entanto 32% desconhecem o objetivo da campanha.
Motivadas pelas informacdes recebidas na campanha, 29% das entrevistadas procuraram atendimento em servico publico; 54% passaram a
prestar mais atencéo na sua satde. Ainda, 80% referiram ndo conhecer o “dia rosa’. Referente as praticas, 52% informaram fazer mamografia;
61% costumam fazer autoexame da mama; 80% referiram ter as vacinas em dia e 68% realizaram o exame Papanicolau. No momento da
entrevista 25% afirmaram apresentar alguma doenca cronica. Conclus@o: A maioria das mulheres conhece as agdes desenvolvidas na
Campanha Outubro Rosa. No entanto, os hdbitos e praticas preventivas foram realizados por pouco mais da metade das entrevistadas.
Recomenda-se continuar com agoes interinstitucionais de promogao e prevencao direcionadas a saude da mulher que promovam informacao
e mudanga de comportamento, na busca de vida saudavel. Palavras-chave: Prevencao. Saude da mulher. Campanha.

Referéncias bibliogréaficas: 1. BRASIL. Ministério da Salide. Politica Nacional de Atencao Integral a Satide da Mulher - Principios e Diretrizes. 1.
ed. Brasilia, 2004. 82 p. Disponivel em: < http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nac_atencao_mulher.pdf>. Acesso em 15 de
fevereiro de 2016. 2. INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA. Outubro Rosa. Disponivel em: . Acesso em 18 de
fevereiro de 2015. 3.VALENTE, D.S.; CARVALHO, S.M.S. Andlise do conhecimento das mulheres sobre a prevencao do cancer de mama. Ver.
Interdisciplinar NOVAFAPI, v.4, p:27-34, 2011. 4 BRASIL. Ministério da Satde. Controle dos canceres do colo de (tero e da mama. 22 edigao
Brasflia: Editora do Ministério da Saude, 2013. 5. MARTINS, A.F.H.; BARBOSA, T.R.C.G.; CEZAR, L.C. Andlise da campanha outubro rosa de
prevencao do cancer de mama em Vigosa, MG. Revista de Ciéncias Humanas, Vicosa v.14, n.2 p:539-556, 2014.
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Percepcédo de moradores de rua sobre o uso de drogas
e o0 estado de saude

AUTOR PRINCIPAL: Emanuelle Bianchi da Silva | AUTORES: Phallcha Luizar Obregén | INSTITUIGAO: Universidade Estadual
do Oeste do Parané (UNIOESTE) | Cascavel-PR | E-mail: m.bianchis@hotmail.com

Introducdo: as pessoas em situacao de rua vivem em estado precario e vulneravel. O uso de drogas nesta populacao, como alternativa para
minimizar obstéculos de viver nas ruas, ou como elemento de socializagao contribui para o comprometimento da satde dos mesmos. Objetivo:
descrever o uso de drogas em moradores de rua do municipio de Cascavel-PR. Métodos: estudo transversal, descritivo e quantitativo realizado
no periodo de outubro a dezembro de 2015. Foi aplicado um questionério a pessoas em situacao de rua que frequentaram servicos de protecao
especial (albergue e casa de passagem) do municipio. Para avaliacdo do estado de salde (fisica e mental) foram utilizados os critérios: muito
boa, boa, regular, ruim ou muito ruim. Resultados: 58 pessoas participaram, das quais 84% correspondem ao sexo masculino. A idade média foi
35 anos. Quanto aos habitos, 74% dos entrevistados eram fumantes, 48% usudrios de élcool e 21% de drogas ilicitas; 17% nao usavam nenhum
tipo de droga e 10% faziam o uso dos trés grupos de drogas (alcool, tabaco e drogas ilicitas). A salde fisica foi avaliada como muito boa ou boa
por 80% daqueles que ndo usam nenhuma droga, 74% dos nao-tabagistas,65% dos nao usudrios de &lcool, 59% dos ndo usuarios de drogas
ilicitas,58% dos usuérios de drogas ilicitas, 54% dos tabagistas, 52% dos usuarios de alcool e por 33% daqueles que fazem o uso dos trés grupos
de drogas. Por sua vez, a salde mental, foi avaliada como muito boa ou boa por 70% daqueles que nao usaram nenhum tipo de droga, 65% dos
nao usuarios de dlcool, 59% dos usudrios de drogas ilicitas, 54% dos nao tabagistas, 53% dos nao usuérios de drogas ilicitas e dos tabagistas, 40%
dos usuarios de bebidas alcodlicas e por 34% daqueles que fazem o uso de tabaco, alcool e drogas ilicitas. Conclusao: a maioria dos participantes
do estudo fazem uso de drogas licitas e/ou ilicitas. A avaliagdo da saude fisica e mental esteve mais comprometida nos individuos que referiram
utilizar drogas. Recomenda-se que as equipes de Atencao Primdria iniciem acdes e projetos de promocdo, prevencao, tratamento e reabilitacao
dos individuos afetados. Palavras-chave: Populacdo em situacao de rua. Saude. Drogas.

Referéncias bibliograficas: 1 - COSTA, A.P.M. Populagdo em situacdo de rua: contextualizacdo e Caracterizagdo. Revista Virtual Textos &
Contextos: n.4, p. 2-15, 2005. 2 - ROSA, A.S.; SECCO, M.G.: BRETAS, A.C.P. O cuidado em situacao de rua: revendo o significado do processo saude-
doenca. Rev Bras Enferm, v. 59,n.3, p. 331-336, 2006. 3 - CANONICO, R.P.; TANAKA, A.C.D.: MAZZA, M.M.P.R; et al. Atendimento & populacao de
rua em um Centro de Saude Escola na cidade de Sao Paulo. RevEscEnferm USP, v. 41(Esp), p. 799-803, 2007.
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Avaliacao e intervencao precoce da Fisioterapia na crianca
pequena no programa de Estratégia de Saude da Familia: relato
de casos no municipio de Paranagua

AUTOR PRINCIPAL: Taina Ribas Melo | AUTORES: Bruna Yamaguchi; Luize Bueno de Aratijo, Adriano Zanardi da Silva, Vera Licia
Isarel | INSTITUIGAO: Prefeitura Municipal de Paranagué e Universidade Federal do Parané (UFPR) | Paranagué-PR, Curitiba-PR |
E-mail: ribasmelo@gmail.com

Introducao: Na atencao integral em salde, a Fisioterapia, nas Unidades Bésicas de Salde (UBS), prioriza estratégias de promocao e prevencao
em criangas pequenas (BRASIL, 2016; ISRAEL et al.,, 2014). Para tanto, a incluséo em suas praticas multifatoriais para o desenvolvimento
neuropsicomotor (DNPM), relacionando aos dominios da Classificacao Internacional de Salde e Funcionalidade (CIF) (GANNOTTI et al., 2014)
como rotina, favorecem uma atencéo ampliada a crianga. Nesta perspectiva, em 2015, houve a insergéo do profissional fisioterapeuta (equipe
de apoio) na UBS que apresenta rotinas do programa de Estratégia de Saude da Familia (ESF), no municipio de Paranagua/PR. Objetivo:
verificar as possibilidades da praxis do fisioterapeuta em relagcdo ao DNPM em UBS, por meio da andlise de uma série de casos. Metodologia:
Apds a familiarizacao do profissional com a equipe de referéncia da UBS e busca de instrumentos de medida para identificagao do DNPM,
elegeu-se a Escala Motora da Alberta (AIMS), em conjunto com profissionais pesquisadores em salde da crianca. Em 4 meses de atuacéo 2
criangas com atraso do DNPM foram identificadas por motivos diversos: caso 1: crianca de 6 meses com histdrico de prematuridade e retardo
do crescimento intrauterino; caso 2: crianca de 4 meses com atraso do DNPM por baixo peso. Para ambos foi ofertada pratica de intervencao
precoce, por meio do incentivo de movimentos funcionais de forma lidica, 2x/semana com o fisioterapeuta e orientacdes a familia em cada
intervencao. O tempo médio de intervencao para o caso 1 foi 4 meses, e para o caso 2 de 2 meses. Resultados: as criancas apresentaram
DNPM atipico na avaliacdo inicial, ambas com percentil 10 (AIMS) e foram adquirindo habilidades motoras ao longo das intervencdes até
atingirem escores tipicos (percentil 50 para ambos). Conclusao: Verificou-se que a atuagao do fisioterapeuta no ESF facilitou a identificacao
de situacoes de risco e que sessoes semanais de fisioterapia com a presenca de familiar promoveram a melhora do DNPM. Ressaltamos que
a aquisicao de atividades neuropsicomotoras favorecem e facilitam as relagoes pessoais e ambientais da crianca (LOPRINZI; DAVIS; FU, 2015).
Também se ratifica a ordem multifatorial de variéveis intervenientes ao DNPM e a relevancia da atuacao da familia no processo de estimulacéo
da crianca (ARAUJO et al., 2015), concordando com o modelo contextual, o qual considera o ambiente, individuo e tarefa na avaliacdo do
DNPM. Palavras-chave: Desenvolvimento neuropsicomotor. Fisioterapia. Promocao de sadde. Intervencao precoce. Risco de desenvolvimento.

Referéncias bibliograficas: ARAUJO, D. M. RIBEIRO, M. F.; ESPINDULA, A. P. Treino materno para estimulacao domiciliar sugere melhora
no desenvolvimento motor de prematuros. ConScientiae Saude. , v. 14., n. 3, p. 385-393, 2015. ISSN 1677-1028. BRASIL. Diretrizes de
estimulacao precoce: criancas de zero a 3 anos com atraso no desenvolvimento neuropsicomotor decorrentes de microcefalia. MINISTERIO DA
SAUDE , S. D. A. A. S. Brasilia: Ministério da Satide 123 p. 2016. ISRAEL, V. L; ARAUJO, L. B.; FERREIRA, M. D. P. Estimulagdo Neuropsicomotora
na Primeira Infancia: Orientacdes para Familiares e Educadores. In: ISRAEL, V. L. e PARDO, M. B. L. (Ed.). Desenvolvimento Infantil: Orientagcoes
a Pais e Profissionais. Porto Alegre: Redes Editora, 2014. p.13-39. GANNOTTI, M. E. et al. A path model for evaluating dosing parameters for
children with cerebral palsy. Phys Ther, v. 94, n. 3, p. 411-21, Mar 2014. LOPRINZI, P. D.; DAVIS, R. E; FU, Y. C. Early motor skill competence
as a mediator of child and adult physical activity. Prev Med Rep. v. 9, n. 2, p. 833-838, 2015
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Projeto terapéutico singular no Nucleo de Saude da Familia 1 -
municipio de Ribeirdo Preto - SP

AUTOR PRINCIPAL: Amanda R. S. Goshima Kronka | AUTORES: Luane M. Mello | INSTITUICAO: Hospital das Clinicas de Ribeirdo
Preto - SP (HCFMRP-USP) | Ribeirdo Preto-SP | E-mail: amandagoshima@gmail.com

Caracterizacao do probl e Fi tacao Tedrica: A Estratégia de Salde da Familia visa a assisténcia integral do individuo e sua
familia, permitindo uma compreensao ampliada do processo salide/doenca. Para isto, € necessario que 0 USU&rio se apresente como sujeito ativo
do tratamento. Assim, uma estratégia interessante € o Projeto Terapéutico Singular (PTS), um conjunto de propostas de condutas terapéuticas
articuladas, para individuos ou grupos, resultado da discussao coletiva de uma equipe interdisciplinar (1). O presente estudo tem como objetivo
relatar a experiéncia de construcdo de um PTS no NSF 1/Ribeirdo Preto-SP no segundo semestre de 2015. Descrigao da Experiéncia: Trata-se
de um relato de experiéncia da equipe do NSF1, campo de estagio de alunos de graduacao e pés-graduacdo da Faculdade de Medicina de Ribeirdo
Preto. Com o objetivo de integrar a assisténcia e 0 ensino optou-se por colocar em pratica a estratégia do PTS para familias de risco. Utilizou-se
a classificagao de Coelho e Savassi para a escolha das familias, com a selecéo das consideradas de alto risco. Apds a escolha da familia, dois
membros da equipe com maior vinculo com o usuario foram designados para o contato inicial e conhecimento detalhado do caso. Posteriormente,
realizou-se a andlise das informacdes com a equipe multiprofissional, levantando hipdteses e elaborando condutas e metas. A seguir, discutiu-se
com a familia as propostas e objetivos. Por fim, agendou-se uma reavaliacao da familia. Efeitos Alcangados: Apds 6 meses de inicio do PTS
notou-se uma maior sensibilizacao da familia e uma melhor elaboracéo do plano de cuidados. Consequentemente, observou-se aumento do vinculo
do usudrio com a equipe e a potencializagao dos conhecimentos dos académicos. Houve ainda melhora na adesao ao tratamento, matriciamento
da equipe e, de maneira muito notdria, a co-responsabilizacdo do cuidado. Conclusao: Esta experiéncia mostrou que o PTS é um modelo de
prética singular que, ao gerar discussoes das acoes do cuidado com a equipe multidisciplinar, produz grande troca de percepcoes e conhecimentos,
privilegiando a prética pedagdgica. Palavras-chave: Projeto Terapéutico Singular. Estratégia de Saude da Familia. Equipe Multiprofissional.

Referéncias bibliograficas: 1. Brasil. Ministério da Satide. Secretaria de Atencdo a Sadde. Nucleo Técnico da Politica Nacional de Humanizacao.
Clinica ampliada, Equipe de referéncia e projeto terapéutico singular. 2.2 edi¢do. Série B. Textos Bésicos de Salde. Brasilia: Ministério da Saude,
2007.
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Relato de experiéncia de alunos do 1° periodo do curso de Medicina
com a residéncia terapéutica proporcionada pelo Médulo Integracao
Ensino e Comunidade I (IEC I)

AUTOR PRINCIPAL: Isabella Zerbeto dos Santos | AUTORES: Erica Pedri, Karin Rosa Persegona Ogradowski, Leide da Conceicao
Sanches e Marilis Natal | INSTITUICAO: Faculdades Pequeno Principe - FPP | Curitiba-PR | E-mail: bel.belal@hotmail.com

O presente trabalho objetiva relatar a experiéncia de académicos do 12 perfodo do curso de Medicina da Faculdades Pequeno Principe em
contato com a Residéncia Terapéutica de uma unidade municipal de salde da cidade de Curitiba. Tal experiéncia foi proporcionada pelo médulo
Integracao, Ensino e Comunidade | (IEC I) que possibilita o contato dos académicos com a satde coletiva do 12 ao 82 periodo do curso. Com a
Reforma Psiquiatrica Brasileira no final dos anos 70, que visava a desinstitucionalizacdo e desconstrugdo do manicomio e de seus paradigmas e
substituicdo destes por outras praticas terapéuticas com o objetivo de recuperar a autonomia do paciente e reintegré-lo a familia e a sociedade
Muitos pacientes perderam o vinculo com suas familias e passaram a ser responsabilidade do Estado, que passou a Ihes dar o suporte adequado
por meio das Residéncias Terapéuticas’. Nesse ambito, depois da Il Conferéncia Nacional de Saude Mental, em 1992, ressaltar a importancia da
implementacao de “lares” para a reestruturacao da assisténcia em satde mental no pafs e de experiéncias de sucesso na reinsercao dos pacientes
na comunidade, houve a elaboracéo da Portaria n2106,/2000, do Ministério da Salde, que introduziu o Servico de Residéncia Terapéutica no
SUS2. As Residéncias Terapéuticas sao casas construidas para atender as necessidades de moradia de pessoas portadoras de transtornos mentais
graves?. O médulo IEC | permitiu aos académicos o contado direto com os moradores de uma destas residéncias. Desde o 12 periodo eles puderam
entrar em contato com um tipo especial de paciente e observar as técnicas de abordagem de médicos e enfermeiros, a rede de atencao basica
que 0s envolve e a visdo que a sociedade tem deles. O mddulo IEC | além de diversificar os cendrios de ensino promove a insercao precoce dos
académicos na rede bésica e permite o reconhecimento dos determinantes do processo salde-doenca. Com uma formacao eminentemente
técnica, os médicos acabam nao trabalhando a doenca como um produto social e perdem a nocao de totalidade do individuo. A formacao médica
precisa delinear e inserir 0s académicos em cenérios sociais em que trabalhardo no futuro, por isso este contato com a comunidade e seus
problemas desde o inicio do curso € importante e proporciona a formacao de profissionais de salde com uma visdo mais humanistica e que
reconhecem o papel da atencao basica®. Palavras-chave: Formacao em satde. Relato de experiéncia. Residéncia terapéutica.

Referéncias bibliograficas: 1GONCALVES, Alda Martins e SENA, Roseni Rosangela de. A reforma psiquidtrica no Brasil: contextualizacao e
reflexos sobre o cuidado com o doente mental na familia. Revista Latino-Americana de Enfermagem, v.13, n%2, p 48-55, 2001. 2Ministério da
Salde, Secretaria de Atencao a Salde e Departamento de AcOes Programaticas Estratégicas. Residéncias terapéuticas: o que sdo, para que
servem. Brasilia: Ministério da Saude, 2004. 3Gil,Célia Regina R.; TURINI, Bérbara; CABRERA, Marcos Aparecido S.; KOHATSU, Marilda e ORQUIZA,
Sonia Maria C. Interag@o ensino, servicos e comunidade: desafios e perspectivas de uma experiéncia de ensino-aprendizagem na atencao bésica.
Revista Brasileira de Educacao Médica, v.32, n? 2, Rio de Janeiro Abril./Junho 2008.
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O uso do Planejamento Estratégico Situacional (PES) na
priorizacao de problemas

AUTOR PRINCIPAL: Karen Cristina Kades Andrigue | AUTORES: Adriana Cristina Hillesheim, Clenise Schimidt, Debora Zoleti de Morais Dall'acqua

| INSTITUICAO: Universidade Comunitéria da Regido de Chapecd - Unochapecd | Chapecd-SC | E-mail: karenandrigue@unochapeco.edu.br

Caracterizacao do problema: o Curso de Graduacdo em Enfermagem da Universidade Comunitdria da Regido de Chapecd (Unochapecd), propde
habilitar enfermeiros, competentes a participar do Sistema Unico de Satide (SUS). Enquanto estratégia a formacao, no Estégio Supervisionado os
discentes realizam atividades em proximidade a Estratégia de Salde da Familia (ESF). Pois entende-se que esta visa a reorganizacdo da Atencéo
Bésica, de acordo com os preceitos do SUS. Dentre as atividades previstas, os discentes desenvolvem o Planejamento Estratégico Situacional
(PES) e com esta ferramenta elencam potencialidades e fragilidades da area de atuacao da ESF. No segundo semestre de 2015, a insercao em
um Centro de Saude da Familia (CSF), permitiu a vivéncia de acdes de gestdo e atencéo a salde e através da aplicacdo do PES, o problema
priorizado foi a baixa adesd@o de usudrios aos Grupos de Hipertensos (HAS) e Diabéticos (DM). Fundamentacéo tedrica: o PES € composto por
quatro momentos e sua construcdo parte da andlise da situacdo para o enfrentamento de problemas. O problema foi priorizado, dentre outros
aspectos, devido ao reconhecimento das doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT) como a primeira causa de mortes e de hospitalizagoes
no SUS. Descricao da experiéncia: elencado o problema prioritario, conforme prevé o PES, avangou-se com a rede explicativa do problema
(determinantes, condicionantes, fatores de gestdo e outros) para apontar-se solugdes necessarias. Efeitos alcangados: a partir disto, destaca-se
fatores relacionados ao problema: significativo nimero dos usuérios € constituida por trabalhadores de uma agroindustria, estando em horario
de trabalho durante o desenvolvimento das atividades do grupo; fragilidades no sistema de comunicacao da equipe e falha na busca ativa aos
faltantes. Para delimitar o quadro, realizou-se contato telefonico com os usudrios e observou-se que significativa parcela nao havia recebido o
convite, enquanto outros referem nao pode faltar ao trabalho para comparecer. Recomendacoées: estratégias de busca ativa dos usuarios como
parte do planejamento de acoes em salde se faz necessario para identificar viabilidades e delimitar acdes potenciais. Desta forma, neste territério
discutiram-se estratégias para melhoria da adesao aos grupos como: encontros em turnos diferenciados, a pactuacdo de um cronograma fixo ou
ainda a parceria com a agroindustria para realizar de agdes. Dessa forma, o PES mostra-se eficaz para delimitacdo de problemas e s Palavras-
chave: Enfermagem. Doenca cronica.Planejamento em satde

Referéncias bibliograficas: 1 de Almeida MMC, Cabral FC, Silva VS, Santos KOB, Ferraz DD . Integracdo ensino, servico e comunidade na
formacao de fisioterapeutas: a experiéncia da universidade federal da Bahia. Cadernos de Educacao, Saude e Fisioterapia. 2015, 2 (3). 2
Radigonda B, Souza RKT de, Cordoni JL, Silva AMR. Avaliacao do acompanhamento de pacientes adultos com hipertensao arterial e ou diabetes
melito pela Estratégia Salde da Familia e identificacdo de fatores associados, Cambé-PR, 2012. Epidemiol. Serv. Saude[Internet]. 2016 Mar;
25(1): 115-126. 3 Teixeira CT, organizador. Planejamento em salide: conceitos, métodos e experiéncias. Salvador: Edufba; 2010. 4 Universidade
Comunitéria Regjonal de Chapeco, Curso de Enfermagem. Plano de ensino da disciplina de Gestao e Geréncia em Saude Coletiva. Chapecd; 2014
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Educacdo permanente para a prevencdo de doencas cronicas

AUTOR PRINCIPAL: Amanda Geisy Hoeckele | AUTORES: Maria Antonia Ramos Costa Veronica Francisqueti, Vanessa Neckel Derin,
Vanessa Duarte | INSTITUICAO: UNESPAR/FAFIPA | Paranavai-PR | E-mail: amandageisy@hotmail.com

As doengas cronicas afeta em demasia a populacdo Brasileira.ldentifica-se que os servicos de salide devem se organizar para atender o contingente
de doentes cronico atual e desenvolver acOes de prevencao para minimizar o impacto destas doencas (DUNCAN, 2012). Doencas cronicas
podem estar associadas &s condicoes de trabalho como as cardiovasculares, neoplasias, doencas respiratérias cronicas, diabetes e doencas
musculoesqueléticas, entre outras que respondem pela maior parcela dos 6ébitos no pais e de despesas com assisténcia hospitalar no Sistema
Unico de Satde (SUS) 75% dos gastos (BRASIL, 2013).0s processos de educacdo em salide sdo pressupostos para a melhoria da qualidade de
vida e para influenciar na reducéo do aparecimento de doengas cronicas por meio de bons hébitos (GUIMARAES, 2013).Assim, 0s profissionais de
salide necessitam atualizar-se frequentemente para responder a esta demanda.Para tanto o Ministério da Salde lancou a Portaria n.2 198 que
institui Politica Nacional de Educagdo Permanente em Salde como estratégia do SUS para a formacao dos trabalhadores em salde. Esta diretriz
tem como objetivo identificar a formagao e desenvolvimento dos profissionais, integracao da rede de atencao, estimular alteragoes nas praticas
de sautde e educacao no SUS, estabelecer vinculos entre os trabalhadores, docentes e estudantes da drea de saude (BRASIL, 2009). Objetivos:
Refletir sobre a utilizacdo da educagdo permanente em salude como estratégia de prevencao das doengas cronicas degenerativas. Método:
Estudo de reflexao, os autores tomaram por base suas experiéncias; problematizando as doencas cronicas degenerativas a atuacao do profissional,
discutindo questdes relacionadas ao cotidiano do trabalho em satde, a luz da Educacao Permanente em Salde. Resultado: Espera-se que este
estudo subsidiem a implementacao da estratégia de educacdo permanente em salde para instrumentalizar os profissionais de salde para a
prevencao das doengas cronico. Conclusao: Conclui-se que a Educacao permanente em saude € estratégia fundamental para o aperfeicoamento
constante dos profissionais de salde, em especial para o desenvolvimento de agoes na atengao primaria a satde com foco na promogéo da salide
e prevencao de doencas. Palavras-chave: Educacao em salide. Doencas cronicas. prevengao.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atencdo a Salde. Departamento de Atencéo Bésica. Diretrizes para o
cuidado das pessoas com doencas cronicas nas redes de atencao a salde e nas linhas de cuidado prioritarias / Ministério da Saude, Secretaria
de Atencao a Saude, Departamento de Atencao Basica. — Brasilia : Ministério da Saude, 2013. 28 p. : il. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria
de Gestao do Trabalho e da Educacao na Salde. Departamento de Gestao da Educacao em Salde. Politica Nacional de Educacao Permanente
em Saude / Ministério da Salde, Secretaria de Gestéo do Trabalho e da Educacao na Saude, Departamento de Gestao da Educagao em Salde.
— Brasilia : Ministério da Saude, 2009. 64 p. DUNCAN, Bruce; CHOR, Déra; AQUINO, Estela; et al. Chronic Non-Communicable Diseases in Brazil:
priorities for disease management and research. Revista Satde Publica 46(Supl):126-34, 2012. GUIMARAES, Adriana; BORTOLOZO, Eliana: LIMA,
Disraely. Prevencéo de fatores de risco para doengas cardiovasculares: programa de nutricao e prética de atividade fisica para servidores de uma
universidade publica do estado do Parana. REVISTA ELETRONICA FAFIT/FACIC Itararé — SP — Brasil v. 04, n. 01, p. 10-18. jan./jun. 2013.

m ANAIS 32 CONGRESSO PARANAENSE DE SAUDE PUBLICA/COLETIVA - 22 MOSTRA PARANAENSE DE PROJETOS DE PESQUISA PARA O SUS

108



EIXO TEMATICO: Formagdo em Saude e Integracdo ensino-servico-comunidade TRABALHO 110

Dificuldades técnicas cientificas dos académicos de Enfermagem
durante a monitoria de Semiotécnica

AUTOR PRINCIPAL: Amanda Geisy Hoeckele | AUTORES: Edilaine Maran, Vanessa Duarte Souza | INSTITUICAO: UNESPAR/FAFIPA |
Paranava-PR | E-mail: amandageisy@hotmail.com

Introducao: O laboratério de Semiotécnica oferece aos graduandos de Enfermagem a oportunidade de ter um aprendizado mais préatico. Nele
0s alunos aprendem as técnicas, propiciando maior seguranca na hora de executa-las (HAAG et al, 2008). Nao se sabe se a insuficiéncia
de conhecimentos tedricos do Enfermeiro tem haver com uma aprendizagem superficial, necessidade de conhecimentos cientificos, com as
exigéncias da prética ou a falta de orientac@o dos professores (CONSUL-GIRIBET et al., 2014). O professor deve despertar no aluno capacidade
para enfrentar os problemas encontrados na profissdo, portanto é necessério deixar os métodos ultrapassados e colocar em pratica métodos mais
amplos (MOURA et al., 2010). Objetivos: Descrever as dificuldades técnicas cientfficas dos académicos de enfermagem durante a monitoria de
Semiotécnica. Método: Estudo descritivo, de abordagem qualiquantitativa, na qual primeiramente foi aplicado o questiondrio de autoavaliacéo
aos alunos, em seguida os monitores analisaram as técnicas realizadas pelos mesmos, sem que houvesse qualquer interferéncia. Ao término,
0s monitores orientaram quanto ao desenvolvimento correto das técnicas béasicas, e oportunizarao a realizagdo de procedimento outra vez.
Resultado: Participaram do estudo 19 académicos de enfermagem. Em relacdo aos procedimentos realizados, o que predominou foi a terapia
intravenosa com 14 (73,68%) participantes e o curativo foi 0 menos praticado com 8 (42,10%) académicos. Dentre as dificuldades apresentadas
nos procedimentos realizados, 17,5% alunos nao apresentaram habilidades psicomotoras, 32,5% dos alunos nao respeitaram 0s principios
de assepsia e 27,5% nao tinham conhecimento técnico cientifico suficiente. Em relacao a TIV, a dificuldade que prevaleceu foi o déficit de
conhecimento técnico cientifico (35,7%) seguido da habilidade psicomotora comprometida (28,5%). Na técnica de curativo a dificuldade que
predominou foi o desrespeito aos principios de assepsia (50%). Conclusao: O conteldo tedrico ndo oferece subsidios suficientes para preparar o
académico de enfermagem para os estégios, mas a assimilacéo do tedrico com o pratico durante as monitorias torna o contetido mais fécil de ser
compreendido. Palavras-chave: Ensino-aprendizagem. Educacao em Enfermagem. Estudantes de Enfermagem.

Referéncias bibliograficas: CONSUL-GIRIBET, Maria and MEDINA-MOYA, José Luis. Pontos fortes e deficiéncias da Aprendizagem Baseada em
Problemas sob a perspectiva profissional de enfermeiras. Rev. Latino-Am. Enfermagem [online]. 2014, vol.22, n.5, pp. 724-730. ISSN 0104-1169
HAAG, Guadalupe Scarparo; KOLLING, Vanessa; SILVA, Elisete; MELO, Silvana Claudia Bastos; PINHEIRO, Monalisa. Contribuicdes da monitoria no
processo ensino-aprendizagem em enfermagem. Rev. bras. enferm., v. 61, n.2, 2008. Disponivel em: < http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=S0034- 71672008000200011&lang=pt&ting>. Acesso em: 25 fev. 2016. MOURA, Elaine Cristina Carvalho; MESQUITA, Licia de
Fatima Carvalho. Estratégias de ensino-aprendizagem na percepcao de graduandos de enfermagem. Rev. bras. enferm., Brasilia , v. 63, n. 5, p.
793-798, Oct. 2010 . Available from . access on 11 Jan. 2016. http://dx.doi.org/10.1590/S0034-71672010000500016
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Relato de experiéncia: Oficina de Culinaria para utilizacédo
integral de alimentos entre criancas

AUTOR PRINCIPAL: Daiana Novello | AUTORES: Flavia Teixeira, Graziela Nunes, Luana Bernardi | INSTITUICAO: Universidade Estadual
do Centro-Oeste (UNICENTRO) | Guarapuava-PR | E-mail: nutridai@gmail.com

Introdugao: O desperdicio de alimentos pode ocorrer em todos os pontos da cadeia de abastecimento, porém é mais visivel nas fases
de varejo e de consumo. Neste caso, residuos alimentares como cascas, sementes, talos, folhas e outros, geralmente sao descartados
(PARFITT et al., 2010). Entretanto, sua utilizagao como ingrediente poderia colaborar para melhorar o perfil nutricional das preparagoes,
uma vez que podem conter elevados teores de nutrientes (STORCK et al., 2013). Objetivo: Trata-se de um relato de experiéncia sobre a
aplicacdo de uma oficina de culinéria educativa para criancas em fase escolar. Método: Participaram 60 criancas (7 a 10 anos) matriculadas
em uma escola municipal de Guarapuava, PR. Foram formados seis grupos de criancas para facilitar a aprendizagem e elaboracao do
produto. A oficina que ocorreu na escola, englobou o tema “Consumo de alimentos sauddveis com énfase em aproveitamento total dos
alimentos”. Durante a atividade, foi elaborado um bolo com adicao de casca de beterraba. As fases do processo de construcao da oficina
incluiram: levantamento de dados bibliogréficos; relacao da lista de alimentos que iriam compor a preparacéo; compra dos alimentos
para o pré-teste e para a receita final, armazenamento, pré-preparo e preparo da receita selecionada e degustacéo pelas criancas. Em
seguida, foi realizado um teste de aceitabilidade (DUTCOSKI, 2011), para verificar se a receita poderia ser utilizada posteriormente na
merenda escolar. Resultados: Todas as criancas participaram de forma ativa durante a preparacao e degustacao do bolo adicionado de
casca de beterraba. O resultado do indice de aceitabilidade (87%) demonstrou que existe a possibilidade de inser¢do da preparacao na
merenda escolar. Conclusao: A oficina de culinaria pode ser utilizada como uma forma de aprendizagem para estimular uma alimentacao
saudavel e o reaproveitamento integral dos alimentos. Além disso, o bolo com adicado de casca de beterraba pode ser oferecido as criangas
em fase escolar, inclusive como alternativa @ merenda escolar. Palavras-chave: Aproveitamento de alimentos. Nutricdo. Sadde infantil.
Referéncias bibliograficas: DUTCOSKY, S.D. Andlise Sensorial de Alimentos. 32 ed. Curitiba: Champagnat, 2011. 426p. PARFITT, J.;
BARTHEL, M.; MACNAUGHTON, S. Food waste within food supply chains: quantification and potential for change to 2050. Philosophical
Transactions of the Royal Society B: Biological Sciences, v.365, n.1554, p.3065-3081, 2010. STORCK, C.R.; NUNES, G.L.; OLIVEIRA, B.;
BASSO, C. Folhas, talos, cascas e sementes de vegetais: composicao nutricional, aproveitamento na alimentacao e analise sensorial de
preparacdes. Ciéncia Rural, v.43, n.3, p.537-543, 2013.
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Violéncia de género: um relato de experiéncia em disciplina
de p6s-graduacao

AUTOR PRINCIPAL: Viviam Mara Pereira de Souza | AUTORES: Melissa dos Reis Pinto Mafra, Liliana Muller Larocca, Maria Marta
Nolasco Chaves | INSTITUIGAO: Universidade Federal do Parand | Curitiba-PR | E-mail: vimara_enf@yahoo.com.br

A violéncia de género se apresentou como uma disciplina optativa, no curso de pés-graduagao em enfermagem na Universidade Federal
do Parana, para mestrandos e doutorandos. Sua ementa foi: Discussao e pesquisa sobre temas atuais do ensino e/ou a pesquisa em
Satde e Enfermagem, com o objetivo: colaborar na formacéo de pesquisadores enfermeiros para a compreensao da Violéncia de Género
como categoria analitica nas pesquisas desenvolvidas na drea da Salde e de Enfermagem. Violéncia de género € caracterizada como
uma forma especifica de violéncia cultural constituida em dominacéo, opressao e crueldade, construidas e reproduzidas no cotidiano das
relacdes de poder desigual entre os géneros! . Essa violéncia tem altos fndices de mortalidade no Brasil, mas ainda nao € vista como um
problema de politicas publicas. Percebe-se que nas discussdes os holofotes se direcionam a violéncia contra mulher, quando na verdade,
é uma discussao para todos os géneros?, realidade também evidenciada por nés, no decorrer da disciplina. Como pds graduandas, vimos
que essa violéncia se apresenta ao longo dos anos, de forma velada, em filmes, midias impressas e no histérico de vida de cada uma
presente em sala de aula, compreendendo a dificuldade de voltar o olhar para género, na sua esséncia, assim como € apontado pelas
pesquisas. Entendemos ainda, que a violéncia de género € aquela cometida contra os grupos vulneraveis tendo como causa, o género
em que a pessoa se insere, podendo ser homem contra mulher, homem contra homem e mulher contra mulher. A disciplina nos mostrou
um caminho ainda desconhecido, mas que nos faz refletir diariamente nossas atitudes pessoais e profissionais, e que, nos prepara para
enfrentar esta problematica vivenciada no cotidiano. Participar das discussoes em sala de aula acerca do fendbmeno nos fez refletir a
necessidade de abordar este tema com um olhar ampliado, muito embora as mulheres sejam as principais vitimas, mas ndo séo as
lnicas. Portanto, faz-se necessério discutir dentro de uma abordagem de vulnerabilidade, considerando aqueles que sofrem violéncia
tanto por serem mulheres, homens ou aqueles que fogem ao padrdo heteronormativo que a sociedade impde, realizando com isto,
uma verdadeira discussao acerca da Violéncia de Género, buscando acgoes efetivas e eficazes no combate a violéncia. Palavras-chave:
Violéncia de género. Educacao de pds-graduacao. Enfermagem.

Referéncias bibliograficas: 1. TOLEDO, L.M. de; SABROZA, P. C. (Org.) Violéncia: orientagdes para profissionais da atengao bésica. Rio
de Janeiro, ENSP/FIOCRUZ, 2013. 36 p. 2. IPEA. Atlas da Violéncia, 2016
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Integrac&o ensino-servico-comunidade no Sistema Unico de Saude
como estratégia para a formacao profissional de qualidade

AUTOR PRINCIPAL: Elaine Rossi Ribeiro | AUTORES: Aline de Mattos Guilhermette, Junia Aparecida Laia da Mata Fujita, Gustavo Justo Schulz |
INSTITUICAO: Fundag@o Estatal de Atencéo Especializada em Salde de Curitiba - FEAES | Curitiba-PR | E-mail: elaine.rossi@hotmail.com

Caracterizacao do Problema: estégjo € o0 ato educativo escolar supervisionado, desenvolvido no ambiente de trabalho, que visa a preparacao
para o trabalho produtivo de estudantest. A Fundacéao Estatal de Atencéo Especializada em Salde de Curitiba - Feaes estabeleceu diretrizes para
que o estagio represente uma oportunidade significativa para a aplicagdo de conhecimentos e a vivéncia da futura profissdo nas unidades de sua
gestdo. Fundamentacao Tedrica: O estdgio na formacéo do aluno transcende a aprendizagem prética e a associacéo entre teoria e pratica é um
momento de construcdo da identidade profissional, de desenvolvimento de estratégias de enfrentamento sauddveis frente aos estressores tipicos
das profissdes do campo da salde2. Objetivou-se neste trabalho apresentar a trajetdria de implantacdo do estégio supervisionado nas unidades
da Feaes. Trata-se do relato da experiéncia sobre a integracao ensino-servico-comunidade desenvolvida pelo Instituto de Ensino e Pesquisa — IEP/
Feaes. Descri¢ao da Experiéncia: o projeto teve origem na preocupacao da Feaes em relacdo a formacao dos profissionais da drea da satde
para o SUS. Atualmente, a Feaes recebe estagiarios de 17 |E que ofertam cursos técnicos, de graduacao e pos-graduacao. O planejamento €
semestral e considera como primordial a definicdo da frequéncia da supervisao pela IE para o acompanhamento das necessidades dos alunos
e o IEP conduz o processo facilitando a adaptacao ao servico. Com o propésito de orientar os envolvidos foi elaborado um Manual de Normas
e Procedimentos para a Realizacdo de Estdgios®. Ao final do periodo, séo feitas avaliacdes que apontam os resultados alcancados. Efeitos
Alcancados: os resultados mostram as possibilidades de fortalecimento da integracao ensino-servit¢o-comunidade que permitem ao estagidrio
a vivéncia de experiéncias enriquecedoras no SUS. Em 2014, 909 alunos estagiaram na Feaes, em 2015, 1.126 e, no 12 semestre de 2016 a
Fundacao recebeu 2.170 solicitagdes, das quais 1.649 foram atendidas. Tais estudantes contribuem com o servico por meio de contrapartidas
que sao apresentadas como projeto cientifico ou social. Recomendacgoées: o presente relato pode auxiliar nas reflexdes sobre a importancia
do estagio no SUS visando o preparo de profissionais comprometidos com as necessidades de salde da populacao. Sugere-se, nesse contexto,
pensar a constituicao de planos de estégios que contribuam para a formagao técnica dos estudantes e possibilitem uma formagao mais humana.
Palavras-chave: Educacao. Sistema Unico de Satide. Aprendizagem

Referéncias bibliograficas: 1. BRASIL. LEI N2 11.788, DE 25 DE SETEMBRO DE 2008. Dispde sobre 0 estdgio de estudantes. Disponivel em:
Acesso em: 15 Nov. 2015. 2. RUDNICKI, T, CARLOTTO, M. S. Formacao de estudante da area da salde: reflexdes sobre a pratica de estagio.
Revista SBPH, vol. 10, n. 1. Rio de Janeiro, 2007. 3. GUILHERMETTE, A. M.; RIBEIRO, E. R. ; MATIA, G. ; FUJITA, J. A. L. M. . Manual de Normas e
Procedimentos para a Realizaca@o de Estagios Supervisionados. 2016.
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Fortalecimento da Rede de Atencéo a Saude em Piraquara, por
meio da parceria com a Residéncia Multiprofissional em Satde
da Familia da Universidade Federal do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Luna Rezende Machado de Sousa | AUTORES: Rafael Gomes Ditterich, Maristela Zanella, Jamile Ribas Bos de
Alencar | INSTITUICAO: Prefeitura Municipal de Piraquara | Piraquara-PR | E-mail: lunarms@gmail.com

Caracterizacao do problema: A despeito da baixa arrecadacao municipal, as necessidades de salde da populacao sdo grandes e crescentes,
por isto Piraquara tem concentrado esforgos na ampliacao e fortalecimento de sua Rede de Atencéo a Salde (RAS). No entanto, para viabilizar a
constante evolugado e promover a qualificagdo dos servicos, € preciso buscar parcerias intersetoriais, como a integragao ensino-servigo-comunidade,
com instituigbes que possam contribuir com o desenvolvimento do SUS no municipio. Fundamentacgao tedrica: Entende-se por integracéo
ensino-servico o trabalho integrado de estudantes e professores, com trabalhadores que compdem os servicos de saude, incluindo-se ai’ 0s
gestores, cuja finalidade € a qualificacdo da RAS, a exceléncia da formacao profissional, e o desenvolvimento dos trabalhadores. O Programa
de Residéncia Multiprofissional em Salde da Familia (PRMSF) é considerado uma modalidade de pds-graduagdo latu sensu que utiliza como
metodologia a formacao em servico mediante acompanhamento e superviséo. Descricao da experiéncia: Em 2013 a Prefeitura de Piraquara
deu inicio a articulacdo com a UFPR, ja em 2015 esta aproximagado se intensificou com o Departamento de Satde Comunitéria, quando foram
realizadas reunides entre gestores municipais, tutores e coordenador do PRMSF, além de visitas técnicas no municipio. Na sequéncia, foram
elencados 0s equipamentos e servicos que seriam campos de préticas, bem como identificados, dentre os profissionais do servigo, os possiveis
preceptores, 0s quais participaram de reunides técnico-pedagdgicas com os tutores do PRMSF. De modo que, em 2016, deu-se inicio a primeira
turma de residentes em Piraquara, formada por: 03 cirurgides-dentistas; 02 terapeutas ocupacionais; 02 médicas veterinarias; 02 farmacéuticos.
Os residentes foram inseridos nas equipes do NASF, exceto as cirurgias-dentistas, que foram incluidas nas Equipes de Salde Bucal. Efeitos
alcancados: A vinda dos residentes tem movimentado a RAS, pois, além de somarem as acoes desenvolvidas, eles trazem reflexdes valiosas.
Notou-se, também, o despertar de uma busca por formacéao e atualizacéo dos conhecimentos pelos profissionais incumbidos da preceptoria, o que
reflete em uma qualificacdo do servico. Recomendacdes: Dentre os fatores que facilitaram o processo de adaptacao dos residentes, destaca-se
um momento de Integracao realizado com os residentes, em seu primeiro dia no municipio, pelo Ntcleo de Comunicacao e Educacao em Salide.
Palavras-chave: Servicos de Salde. Ensino. Satde da Familia.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Gestao do Trabalho e da Educacdo na Salde. Departamento de Gestao
da Educacao na Salde. Residéncia multiprofissional em saude: experiéncias, avancos e desafios/ Ministério da Salde, Secretaria de Gestao do
Trabalho e da Educacao na Salde, Departamento de Gestdo da Educacdo em Saude. — Brasilia: Ministério da Sadde, 2006. 414 p.: il. — (Série B.
Textos Basicos de Saude).
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Oficina Introducéo a Alimentacdo Complementar

AUTOR PRINCIPAL: Marina Katz | AUTORES: Renata Cordeiro Fernandes, Sandra Crispim | INSTITUICAO: Universidade Federal
do Parand | Curitiba- Parand | E-mail: marinakatzO112@gmail.com

Caracterizagao do problema: Devido ao desconhecimento pelo assunto revelado pelos usuérios da USF Moinho Velho durante o
acompanhamento da puericultura e da nutricionista, observou-se a necessidade de realizar uma oficina que possa gerar debate e esclarecer
sobre a alimentagdo complementar. Fundamentagao tedrica: A alimentacdo complementar consiste na introdugdo de qualquer alimento,
liquido ou sdlido, na dieta da crianca. Seu principal objetivo é complementar, a partir dos seis meses de idade, as abundantes qualidades
e fungdes do leite materno, que deve ser mantido preferencialmente até os dois anos de vida ou mais. Além de prover as necessidades
nutricionais, a introducao da alimentacdo complementar aproxima progressivamente a crianga aos habitos alimentares do seu cuidador e
determina todo um esforco adaptativo a uma nova fase do ciclo de vida, na qual lhe sao proporcionados novos sabores, cores, texturas
e aromas. Descricao da experiéncia: A oficina de papinhas ocorreu na USF Moinho Velho no municipio de Colombo — Parand. Contou
com 9 participantes, entre eles pais, maes e avés. Primeiramente todos sentaram em roda e por meio de videos foram despertados
questionamentos sobre o tema. Apds o debate, duvidas surgiram e assim foi ministrada a parte pratica em que cada grupo deveria montar
uma papinha referente ao horério e a idade da crianga com os alimentos disponiveis na mesa. Esta parte foi importante para analisarmos
quais eram as maiores dificuldades dos cuidadores. A partir deste momento, por meio de cartazes explicativos foi ministrada a parte teérica
para maior esclarecimento. Por fim, foi entregue aos participantes um folder com as principais dicas sobre alimentacao complementar e dois
exemplos de receitas para testarem em casa. Efeitos alcangados: Foi de extrema importéancia realizar a oficina, ja que, crencas erroneas
e diversas dificuldades estavam presentes naquele grupo. Desta forma, foi possivel explicar de forma ludica o “Guia Alimentar para criangas
menores de dois anos” e esclarecer o porqué deve-se dar tanta atencao a alimentacao nesta fase da vida. Recomendacoes: Deve-se divulgar
a oficina com antecedéncia para que haja um maior nimero de participantes e realizar em um lugar com espaco suficiente para que os
grupos fiquem separados no momento da pratica. E por fim, deixar todos bem a vontade para tirar as duvidas e proporem novas questoes.
Palavras-chave: Alimentacao complementar. Oficina. USF Moinho Velho.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Politica de Salde. Organizagdo Panamericana da Salde. Guia
alimentar para criangas menores de 2 anos. Brasilia: Ministério da Salde; 2002. BRASIL, Ministério da Saude. Caderno da Atencao Basica
n? 23: Saude da crianca: Nutricao Infantil- Aleitamento materno e alimentacao complementar. Brasilia, 2009.
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Oficina de gestantes

AUTOR PRINCIPAL: Marina Katz | AUTORES: Renata Cordeiro Fernandes, Sandra Crispim | INSTITUICAO: Universidade Federal

do Parand | Curitiba-PR | E-mail: marinakatzO112@gmail.com

Caracterizagao do problema: Observou-se por meio do relato da nutricionista do local a necessidade de realizar uma oficina com gestantes,
devido ao desconhecimento do tema alimentacéo no periodo da gestacao pelos usuérios durante o acompanhamento da equipe multidisciplinar e
também pela importancia de trabalhar a alimentacdo neste periodo do ciclo de vida. Fundamentagao tedrica: A gestacéo e os eventos a ela
relacionados, como puerpério e lactacao, sdo caracterizados por profundas mudancas que intervém na vida da mulher. As mais reconhecidas sao
as modificacoes relacionadas ao corpo, sua fisiologia e metabolismo. Estas alteracdes geram necessidade aumentada de nutrientes essenciais,
para manter a nutricdo materna e garantir o adequado crescimento e desenvolvimento fetal, uma vez que a Unica fonte de nutrientes do concepto
é composta pelas reservas nutricionais e ingestao alimentar materna. Descricao da experiéncia: Primeiramente foram pensados os pontos
principais da alimentacao durante a gestagao para serem trabalhados durante a oficina. Apds isto, buscou-se na literatura embasamento cientifico
para que as informagdes fossem acomodadas para a linguagem informal. A oficina ocorreu na USF Moinho Velho no municipio de Colombo -
Parana com a presenca de 18 gestantes. Através de dinamicas interativas foi possivel o debate sobre seus pensamentos e experiéncias culturais.
Apos as discussoes referentes as experiéncias, por meio de slides foi apresentado informagdes e esclarecimentos cientificos sobre o tema para
solucionar todas as duvidas que surgiram durante a oficina. Efeitos alcangados: As dinamicas elaboradas foram enriquecedoras e criativas,
ja que a partir delas foi possivel despertar questionamentos interessantes e principalmente esclarecer as duvidas com o embasamento cientifico
correto e necessario. Além disso, foi perceptivel o interesse na populagao de acompanharem com uma nutricionista para a atencao individualizada.
Recomendacoes: Realizar oficinas com frequéncia, sempre buscando inserir temas e dinamicas novas. Divulgar o maximo possivel e deixar em
aberto para que as proprias gestantes possam sugerir novos temas a serem abordados. Palavras-chave: Alimentacdo. Gestacao. Oficina

Referéncias bibliograficas: ASSIS AMO, SANTOS SMC, FREITAS MCS, SANTOS JM, SILVA MCM. O Programa Satde da Familia: contribuicdes para
uma reflexdo sobre a insercdo do nutricionista na equipe multidisciplinar. Rev Nutr. 2002; 15(3):255-66. BAIAO, MR, DESLANDES, SF. Alimentacao
na gestacdo e puerpério. Revista de Nutricdo. v.19, n (2), pp. 245-253, 2006. CHAMILCO RAS. Préticas culturais das parteiras tradicionais na
assisténcia gravidico-puerperal: um estudo etnogréfico. Rio de Janeiro: Escola de Enfermagem Anna Nery, Universidade Federal do Rio de Janeiro;
2004. WILLIAMS SR. Nutricao durante a gravidez e lactacao. Fundamentos de nutricao e dietoterapia. 6a ed. Porto Alegre: Artes Médicas; 2001
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A integralidade do cuidado como pressuposto
na formacéo do enfermeiro

AUTOR PRINCIPAL: Paula Graziela Pedréo Soares Perales | AUTORES: Adriano José Barbosa Junior, Marli Terezinha O liveira Vannuchi,
Eleine A. P. Martins | INSTITUICAO: Hospital Zona Sul de Londrina/UEL | Londrina-PR | E-mail: grazipedrao@hotmail.com

Introducao: As transformacoes curriculares que os cursos de enfermagem tém passado nas Ultimas décadas sdo fruto do processo de
reformulacao da satide brasileira e da implantacdo do Sistema Unico de Satde. O enfermeiro é fundamental na promocao do cuidado
integral ao individuo, populacao e comunidade, devendo as Instituicdes de Ensino Superior direcionar a formacao de profissionais que
atendam aos principios do SUS. A integralidade € definida como um conjunto de acdes e servigos articulados para o atendimento ao ser
humano ou comunidade em todos os niveis de complexidade e entende 0 homem como um ser integral, indivisivel e pertencente a um
meio ambiente, social e econdmico. Objetivo: identificar, na literatura nacional, como o principio da Integralidade € abordado durante
a graduacao em enfermagem. Método: trata-se de uma revisao integrativa da literatura, foi utilizada a base de dados da Biblioteca
Virtual em Salde. Resultados: totalizou-se 19 publicacées, categorizadas em: o principio da Integralidade como norteador dos Projetos
Politico-Pedagdgicos dos cursos de enfermagem; contradicGes entre teoria e pratica no ensino da Integralidade; dimensoes pessoais
da Integralidade. Conclusao: a Integralidade do cuidado deve pautar a formacao do enfermeiro; seu desafio estda em romper com as
acdes verticalizadas e o modelo tradicional de ensino e buscar metodologias mais integradoras e participativas, promovendo o didlogo
com outras areas do conhecimento e estabelecer parcerias entre ensino, servigo e comunidade. Dessa forma, a Integralidade sairé do
plano conceitual e legislativo e assumiré o papel de norteadora politico-ideoldgica da formacao do enfermeiro e do cuidado em saude,
contribuindo para a efetivacao do Sistema Unico de Salide. Palavras-chave: Sistema Unico de Salide. Integralidade em satide. Ensino

Referéncias bibliograficas: BATISTA, R.S. Educacéo e competéncias para o SUS: € possivel pensar alternativas a légica do capitalismo
tardio? Ciéncia e Saude coletiva. v.18, n.1, p. 159-170, 2013. CHAVES, S.E. Os movimentos macropoliticos e micropoliticos no ensino
de graduacao em enfermagem. Rev. Interface. Sdo Paulo, v.18, n.49, p. 325-336, 2014. COSTA, RK.S.; MIRANDA, F.ANN. Opinido do
graduando de enfermagem sobre a formacdo do enfermeiro para o SUS: uma andlise da FAEN/UERN. Esc. Anna Nery Rev. Enf. Rio de
Janeiro, v.14, n.1, p. 39-47, jan-mar. 2010.
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Capacitacado aos Agentes Comunitarios de Saude (ACSs)
na Tematica do Aleitamento Materno

AUTOR PRINCIPAL: Marina Katz | AUTORES: Renata Cordeiro Fernandes, Sandra Crispim |
INSTITUICAO: Universidade Federal do Parana | Curitiba- PR | E-mail: marinakatzO112@gmail.com

Caracterizacao do problema: Ao realizarem as visitas domiciliares, os Agentes Comunitarios de Satde (ACS “s) trabalham diretamente
com as gestantes e puérperas, ou seja, sao profissionais que tém maior contato com estes grupos. Desta forma, verificou-se a
necessidade de sensibiliza-los quanto a importancia do aleitamento materno, seus beneficios para a saude da crianca e da mae e
principalmente estimular reflexao destes profissionais ao repassar informacdes corretas para atingir a comunidade da melhor maneira e
auxiliar as demandas do municipio. Fundamentagao tedrica: Amamentar € um processo que envolve interacéo profunda entre mae e
filho, com consequéncias no estado nutricional da crianca, em sua habilidade de se defender de infeccdes, em sua fisiologia e no seu
desenvolvimento cognitivo e emocional, além de ter implicagdes na salde fisica e psiquica da mae. Deste modo, cabe ao profissional de
salde identificar e compreender o processo do aleitamento materno no contexto sociocultural e familiar e, a partir dessa compreenséao,
auxiliar tanto da dupla mae/bebé como de sua familia. Descricao da experiéncia: A capacitacédo consistiu em 5 encontros, cada um
com seu objetivo especifico. Todos buscaram despertar questionamentos e reflexdes no que diz respeito a tematica do aleitamento
materno. Abordamos desde a sua importancia até as dificuldades enfrentadas pelas nutrizes aliando sempre a realidade do municipio.
Em todos os encontros houveram dinamicas criativas, como teatro, atividades llidicas, tarefas de casa, entre outras. Os primeiros
encontros ocorreram na Secretaria Municipal de Saude de Colombo- Parand e os ultimos num espaco do ‘Bosque da Uva” também
situado no municipio. Efeitos alcancados: Foi essencial para o municipio a realizacao desta capacitacao, sendo possivel esclarecer
duividas dos ACS's e até mesmo debater a teoria cientifica tanto com as questdes culturais quanto com as experiéncias vivenciadas
pelos mesmos em suas rotinas. Recomendacoes: Realizar capacitacdes ndo apenas para 0s novos ACS's mas também elaborar oficinas
para 0s que estao mais tempo no servico. Estes podem possuir mais experiéncias para debater e colaborar com o restante da equipe e
com os proprios profissionais da salide, ja que, tal interagdo é o que fortalece as Unidades de Saude Estratégias da Familia localizadas
em todo o municipio. Palavras-chave: Capacitacdo. Aleitamento Materno. Agentes Comunitérios de Salde.

Referéncias bibliograficas: BRASIL, Ministério da Salde. Caderno da Atengao Bdsica n® 23: Salde da crianga: Nutrigdo Infantil-
Aleitamento materno e alimentacdo complementar. Brasilia, 2009.
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Relato de experiéncia: tecendo relagdes na integracdo ensino-servico

AUTOR PRINCIPAL: Adriana Cristina Hillesheim | AUTORES: Karen Cristina Kades Andrigue | INSTITUICAO: Universidade Comunitéria
da Regido de Chapeco - Unochapecd | Chapecd-SC | E-mail: adrianah@unochapeco.edu.br

Caracterizacao do problema: o Hospital Regional Sao Paulo (HRSP) de Xanxeré/SC possui um servico de cardiologia, referéncia para mais
de um milhao e trezentas mil pessoas. Com isto, emergiu a necessidade de fortalecer a formagao profissional na area, com a estruturacao da
Residéncia Médica. Nesta seara, fomentando a integracdo ensino servico, surgiu a parceria entre a Universidade Comunitéria da Regido de
Chapecd (Unochapecd) e o HRSP, pois compreendeu-se a integragdo como estratégia para implementacdo de agdes para melhoria da qualidade
da assisténcia, pelo fortalecimento da formacédo. Fundamentacao tedrica: a Unochapecd € identificada com o desenvolvimento regional e atenta
as necessidades da populacéo e organizagdes situadas em sua abrangéncia. Com isto, preocupada com a qualidade da assisténcia ao usuério e
com a Politica Nacional de Humanizacao (PNH) a mesma exerce seu papel enquanto apoio institucional. Conforme PNH, o apoio institucional visa
garantir o suporte do movimento de mudanca deflagrado por coletivos, buscando fortalecé-los no préprio exercicio da producéo de novos sujeitos.
Descricao da experiéncia: descreve-se a iniciativa em credenciar vagas, para o Programa de Residéncia Médica em Cardiologia (PRMC) junto a
Comissao Nacional de Residéncia Médica (CNRM). Para isto, inicialmente discutiu-se com o servico o acolhimento a residentes, a viabilizacdo do
campo de praticas, a preceptoria e a estruturagao e construgao do Projeto Pedagdgico (PP). Apds, cadastrou-se o projeto e solicitou-se a visita
da CNRM, o servico foi avaliado in loco e autorizado sem necessidade de adequacoes. Efeitos alcancados: a aprovacao do PRMC, fortaleceu
as instituicoes envolvidas, pois permitiu que o grupo de docentes e trabalhadores do servico abrissem um campo de discussoes onde ambos,
exercitaram a construgdo do conhecimento. Bem como permitiré o incremento de médicos residentes ao quadro do HRSP, o que qualificaré a
assisténcia a salde. Recomendacoées: a preocupacao foi garantir que os profissionais inseridos no PRMC tenham a formacao comprometida
com o SUS. Para isto se fez imperativo pactuar com a rede municipal 0 acesso aos ambulatdrios, bem como a inclusdo nos contetdos tedricos
das discussoes da ética e a humanizacéo. Espera-se que 0 servigo, o qual tem seu inicio previsto para o inicio de 2017, consolide o processo
de ensino aprendizagem dos residentes embasado na assisténcia humanizada e de qualidade. Palavras-chave: Humanizacao da Assisténcia.
Instituicoes de Ensino Superior. Educacao Superior.

Referéncias bibliogréficas: 1 Brasil. Ministério da Educacdo. Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES). Programa
atua na consolidagao da formacéo dos profissionais da satde. Escrito por Assessoria de Imprensa da Capes. Disponivel em: . Acesso em: 10 jan
2016. 2 Hora DL, Erthal RMC, Souza CTV, Hora EL. Propostas inovadoras na formagao do profissional para o Sistema Unico de Satde. Trab educ
salde (Rio de Janeiro). 2013; 11: 471-86. 3 Ministério da Salde (BR). Politica Nacional de Humanizacao [Internet]. Brasilia (DF); 2004 [citado
20186]. Disponivel em: http://portal.saude.gov.br/ saude/area.cfm?id_area=390
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Cantar e dancgar: buscando novas estratégias de promover
a Saude da Crianca e do Adolescente

AUTOR PRINCIPAL: Denise Finger | AUTORES: Jeane Barros de Souza, Angélica Zanettini, Tatiana Xirello, Greici Daiani Berlezi |
INSTITUICAO: Universidade Federal da Fronteira Sul- UFFS | Chapeco-PR | E-mail: deni finger@hotmail.com

Caracterizagao do problema: A musica, além de ser uma forte expressao cultural, também € uma importante aliada na promocao da
salde, principalmente quando associada a movimentos e gestos corporais. Nesse sentido, o presente trabalho tem como objetivo relatar
a experiéncia de um ensaio do Coral Encanto, resultado do Projeto de Extensdo “Promovendo a salde da crianca e do adolescente
através da musica”, desenvolvido pelo curso de Enfermagem da Universidade Federal da Fronteira Sul-UFFS, em parceria com uma
escola da rede estadual de ensino, no municipio de Chapeco-SC. Fundamentagao teérica: A musica, principalmente a letra, pode
influenciar no comportamento das pessoas e na formacao de criancas e adolescentes. Segundo Santos e colaboradores (2014), a
musica pode ser utilizada como um instrumento de ensino e aprendizagem, favorecendo o desenvolvimento sociocultural e a formacao
psicossocial de criancas e adolescentes, caracterizando um tema intersetorial e interdisciplinar. A saude fisica e mental também
é influenciada positivamente quando a musica se associa a danga ou a gestos. Descricdo da experiéncia: Os ensaios do Coral sdo
realizados semanalmente na propria escola. Em um desses ensaios, foi introduzida a musica Tempos Modernos, de Lulu Santos, no
repertério do coral. Ja a coreografia ficou sob a responsabilidade dos préprios coralistas, os quais foram divididos em quatro grupos,
sendo que cada um recebeu um trecho da cancdo, com a tarefa de criar gestos e movimentos relacionados a letra da musica. Apds
essa etapa, cada grupo apresentou e ensinou aos demais colegas a coreografia, € com rapidez e criatividade, toda a musica ficou
pronta, num importante trabalho em equipe. Efeitos alcangados: nesta experiéncia foi possivel perceber a efetiva participagao de todos
o0s integrantes do Coral Encanto na construgao de sua prépria coreografia. Muito mais que apenas “movimentar o corpo”, essa atividade
exigiu dos coralistas a reflexao acerca da letra da musica e o trabalho em equipe, resultando na construcéo coletiva do saber e criagdo
de uma bela coreografia. Recomendacgoées: a experiéncia relatada neste estudo reafirma os resultados j& alcancados pelo projeto de
extensdo, indo ao encontro da producdo literdria que afirma que a musica possui um importante papel na formagao integral de criangas
e adolescentes. Além disso, percebe-se os beneficios diretos da misica na vida dos envolvidos: a promogao da salde, da cultura, do
lazer, do coleguismo e trabalho em equipe. Palavras-chave: Musica. Salde. Crianca. Adolescente.

Referéncias bibliograficas: SANTOS, Marcelo Henrique dos, et.al. Dos limites da liberdade de expressao nas letras de musicas ante
a necessidade da tutela dos direitos da crianca e adolescente. REPATS, Brasflia, v.1, n. 1, p.139-175, 2014. Disponivel em:< http://
portalrevistas.ucb.br/index.php/REPATS /article /viewFile /5359 /3568>. Acesso em 20 Abr 2016.
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Formacao continuada em medidas de prevencao e posvencao do
suicidio para colaboradores da satde em Maringa-PR-Brasil

AUTOR PRINCIPAL: Raquel Pinheiro Niehues Antoniassi | AUTORES: Giovana Kreuz | INSTITUIGAO: Secretaria Municipal

de Saude de Maringd | Maringd-PR | E-mail: raquelniehues@gmail.com

O suicidio € a primeira causa de morte por atos de violéncia no mundo (OMS, 2014), sendo considerado um fenémeno complexo,
multifatorial e multidisciplinar, o qual deve ser tratado como um problema de salde publica. A portaria 1876/2006 do Ministério
da Saude instituiu as Diretrizes Nacionais de Prevencdo do Suicidio, a qual destaca, dentre outros aspectos, a necessidade de
desenvolvimento de agdes intersetoriais de responsabilidade publica (BRASIL, 2006). Considerando tais aspectos, aliados a incidéncia
de tentativas de suicidio e demanda de atendimento para pacientes com comportamento suicida na cidade de Maringa-PR, em
novembro de 2015, foi instaurado no municipio o Comité de Prevencao e Posvencao do Suicidio, visando a organizacéo e implantacao
de projetos estratégicos de intervengdes nos casos de ideacao suicida e/ou tentativa de suicidio a nivel municipal. Uma das principais
ferramentas de combate e prevengdo ao suicidio € o acesso a informagdes fundamentadas cientificamente, tanto para a populacao
em geral quanto aos profissionais de salde, as quais possibilitem a efetividade e consisténcia dos atendimentos realizados junto ao
paciente com comportamento suicida (Botega, 2006). O objetivo deste trabalho é apresentar um dos projetos implantados (ao longo
de 2016) pelo Comité, o qual consiste na capacitacao dos colaboradores da salde desta cidade para a conducao adequada de casos
que envolvam risco ou tentativas de suicidio, assim como, a posvengao com familiares enlutados. Para tanto, bimestralmente, 2 turmas
de cerca de 70 funciondrios da Secretaria Municipal de Salde participam de capacitacdo com 20hs aula de explanacao tedrica e
vivencial das seguintes tematicas: mitos e caracteristicas do suicidio, fatores de risco e protegao, dados epidemiolégicos e fluxograma de
atendimento do suicidio, manejo da crise suicida, medidas de prevengdo e posvencao com paciente, familia e comunidade, ministrada
por psicélogos e psiquiatras. Como resultado deste trabalho, ao final de 2016, cerca de 700 colaboradores terdo a instrumentacéo
técnico-tedrica sobre a tematica proposta, estando habilitados para 0 manejo adequado dos casos referentes a comportamento suicida,
tanto a nivel de prevencdo quanto de posvencéo junto a triade paciente-familia-comunidade. Palavras-chave: Suicidio. Prevencéo.
Posvencao. Formacéo Continuada em Satde.

Referéncias bibliograficas: BOTEGA, N. J. Prevencéo do comportamento suicida. Psico, Porto Alegre, PUCRS, v. 37, n. 3, pp. 213-220,
set./dez. 2006 BRASIL. Portaria no. 1.876 de 14 de agosto de 20086: Diretrizes nacionais de prevencéo do suicidio. Brasilia: Ministério
da Saude, 2006. OMS. Preventing suicide: a global imperative. Genebra, 2014.
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Capacitacdo em posvencao com familias enlutadas pelo suicidio

AUTOR PRINCIPAL: Raquel Pinheiro Niehues Antoniassi | AUTORES: Giovana Kreuz | INSTITUICAO: Secretaria Municipal de Sadde
de Maringd | Maring&d-PR | E-mail: raquelniehues@gmail.com

A Secretaria Municipal de Saude de Maringd-PR implantou em 2015 o Comité de Prevencdo e Posvencéo do Suicidio, sendo que
um dos projetos desenvolvidos ao longo do ano de 2016 € capacitacdo em medidas de prevengao e posvencao do suicidio para
colaboradores da salde da cidade de Maringad-PR. O objetivo deste trabalho € apresentar a experiéncia decorrente da ministracao
do contetido com a temética “Medidas de posvengdo do suicidio junto a familia enlutada”, destacando as questdes pertinentes ao
desenvolvimento de um suporte para os colaboradores da salde trabalharem e acolherem as familias enlutadas apds o suicidio
no que tange a compreensao do tabu, estigma, culpa, medo, vergonha, a ambivaléncia, os tipos e o processo de luto, a dificuldade
em pedir ajuda e ter o luto reconhecido, as medidas de posvencao e suporte. Metodologia: a capacitacdo acerca desta tematica
especifica foi ministrada pela psicéloga, de maneira tedrico-vivencial, iniciada em Margo de 2016, instrumentalizando cerca de 700
colaboradores publicos. Resultados: a capacitacdo permitiu a construcdo de um espaco profissional para tratarmos de uma discussao
fundamentada sobre suicidio e posvencao, permitiu a percepcao embasada de um contexto problematico que envolve a prética destes
colaboradores, promoveu a abordagem, discussao e explanacao de um contetdo cercado tabus, assim, redimindo dividas acerca do
luto ndo reconhecido e fornecendo suporte para a elaboracé@o de estratégias de intervencdo junto a essas familias enlutadas na rede
publica. Palavras-chave: Suicidio. Posvencéo. Luto. Familia.

Referéncias bibliograficas: SILVA, Daniela Reis e. Na trilha do silencio: miltiplos desafios do luto por suicidio. In. CASELLATO, Gabriela
(org.). O resgate da empatia: suporte psicolégico ao luto ndo reconhecido. SP: Editora Summus, 2015. CASELLATO, G. (org.). O resgate
da empatia: suporte psicolégico ao luto ndo reconhecido. SP: Editora Summus, 2015.
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Projeto "Pintando o 7": reduzindo danos e promovendo saude

AUTOR PRINCIPAL: Keullin Cristian Oliboni | AUTORES: Augusta Coradeli, Licia Bertini, Roseane Guimaraes, Sandra Padilha, Ivete Frandolozzo,
Kariane Santos | INSTITUICAO: Secretaria Municipal de Saude de Laranjeiras do Sul | Laranjeiras do Sul-PR | E-mail: keullin.cris@hotmail.com

O Projeto "Pintando o 7": Reduzindo Danos e Promovendo Salde € realizado no municipio de Laranjeiras do Sul/Pr, pela equipe de
Estratégia Salide da Familia (ESF) Agua Verde/Bancdrios. Esta possui em seu territério de abrangéncia uma &rea de periferia onde
apresenta diversos agravantes como falta de saneamento, baixa renda, alto indice de gravidez na adolescéncia e de violéncia doméstica,
além de constante presenca de dlcool, tabaco e drogadicao. Sendo assim, a partir da pratica da Educacao Permanente em saude, os
profissionais da equipe passaram a observar este territério com um olhar mais atento e perceberam a necessidade de realizar uma
abordagem com as criancas, deste ambiente tdo carente. A partir daf, a equipe ampliou seu conhecimento sobre a Politica de Redugado
de Danos, estreitou o vinculo entre equipe e comunidade e passou a buscar parcerias para realizagao do projeto. Entdo, em agosto de
2015 deu-se inicio do mesmo, o qual se identificou como um grupo de convivéncia destinado a atender criancas de cinco a doze anos,
as quais eram pouco abrangidas em outras acdes da ESF. O projeto tem um impacto social significante, pois as criancas participantes
estdo em contato direto e indiretamente com élcool/drogas,/tabagismo, violéncia, entre outros, devido presenciarem isto dentro do
ambito familiar e no meio em que vivem. O “Pintando o 7" é desenvolvido mensalmente na quadra de esportes do bairro, nos periodos
manhd e tarde respeitando o contra turno escolar, atendendo em torno de duzentas criancas. Na ocasido sdo tratados assuntos de
educacao, prevencao e promocao de salde de forma Ildica, como teatro, teatro de fantoche, danca, mdsica, atividades a campo,
etc., além do resgate de brincadeiras antigas, como amarelinha, pula corda, bambolé, entre outros. Com a oferta destas atividades
educativas e culturais observou-se a conscientizacao das criancas relacionada aos temas abordados e consequentemente possibilitou a
transmissao de informacao aos familiares. Ou seja, as criangas aprendem brincando e tornam-se multiplicadoras do cuidado. Acreditando
na perspectiva que as criancas de hoje poderao no futuro modificar a realidade em que vivem, confiamos que atividades como esta
fazem a diferenca e devem ser ampliadas e multiplicadas. Busca-se a formagao de grupos de danca, musica e teatro com as criangas
atendidas pelo projeto e que estes possam apresentar-se em escolas e eventos culturais do municipio. Palavras-chave: Criancas.
Educacao permanente. Reducao de danos.

Referéncias bibliograficas: BRASIL .MINISTERIO DA JUSTICA. Estatuto da Crianca e do Adolescente. Brasilia, DF, 990. Disponivel em
Acesso em 30/0 /2007. BRASIL MINISTERIO DA SAUDE. Diretrizes para Projetos de Reducéo de Danos. Brasilia, DF, 1996. .
Lei n? 11.343, de 23 de agosto de 2006. Institui o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas — SISNAD; prescreve medidas
para prevengao do uso indevido, atencao e reinser¢ao social de usuarios e dependentes de drogas; estabelece normas para repressao
a producdo nado autorizada e ao tréfico ilicito de drogas; define crimes e da outras providéncias. Didrio Oficial da Republica do Brasil.
Poder Executivo. Brasilia-DF, 24 ago. 2006. CAROTTA, F.; KAWAMURA, D.; SALAZAR, J. Educacéo permanente em saulde: uma estratégia
de gestdo para pensar, refletir e construir praticas educativas e processos de trabalhos. Satde soc. vol.18 supl.1 Sdo Paulo Jan./Mar.
2009. Disponivel em Acessado em 14/09/15. CECCIM, RB. Educacao Permanente em Salde: descentralizacao e disseminacao de
capacidade pedagdgica na saude. Ciénc. salde coletiva, v.10 n.4 p.975-86 Rio de Janeiro out./dez. 2005. Disponivel em: Acessado em
16/09/15. MINISTERIO DA SAUDE. Cadernos de atencdo basica programa satde da famflia: Educacdo permanente. Brasilia: jun 2000.
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Formacao académica do educador fisico: relato de experiéncia
no servico de puericultura do municipio de Pontal do Parana

AUTOR PRINCIPAL: Tainara Piontkoski Maldaner | AUTORES: Bruna Leticia dos Santos; Luciana Vieira Castilho-Weinert; Leticia
Fernandes Andres; Tatiana de Fatima Gonzaga | INSTITUICAO: Universidade Federal do Parand - Setor Litoral | Matinhos-PR |
E-mail: tainara fisioufpr@gmail.com

Este trabalho visa descrever a proposta de insercao do aprendizado da avaliagao motora e das bases de estimulacao precoce infantil no
currfculo da Educacao Fisica (EF). O estudo do desenvolvimento motor ocorre de forma continua, sequencial e relacionado a idade. Ainda,
0 meio em que a crianga vive interfere em seu desenvolvimento (Haywood e Getchell, 2004). Sabe-se que a motricidade global influencia
a motricidade fina e, o desenvolvimento cognitivo. Portanto, o reconhecimento do desenvolvimento motor tipico e de situacoes de desvio
do mesmo permite que o educador fisico influencie a aprendizagem escolar da crianca. Para tal, séo realizadas avaliagdbes motoras e
estudo das bases de estimulacao precoce (Castilho-Weinert e Forti-Bellani, 2011). Através de um projeto de iniciagado cientifica iniciado
em 2014, os alunos do curso de EF tem a oportunidade de realizar avaliagdbes motoras em criancas de 1 a 12 meses de idade. Este
projeto é viavel através de uma parceria entre a Universidade Federal do Parana e a Secretaria Municipal de Salide de Pontal do Parané.
Como principais resultados do aprendizado efetivo da avaliacdo motora infantil verifica-se a formacao de um profissional cuja habilidade
estd centrada na detecgado precoce de criangas com atrasos e desvios no desenvolvimento motor tipico. Isto permite uma intervencgao,
a fim de evitar repercussoes sobre o desenvolvimento global e a aprendizagem escolar da crianca. Além das contribuigdes para o aluno,
destaca-se que os profissionais da Unidade de Salde realizam educagdo continuada junto a Universidade. A comunidade também se
beneficia dos efeitos desta proposta, tendo em vista que a avaliagdo motora se tornou uma rotina da Unidade de Salde. A fim de
que o Educador Fisico tenha subsidios para realizar diagndstico precoce de atrasos a partir do reconhecimento do desenvolvimento
motor tipico e elaborar estratégias de intervengao e promogdo em salde em diferentes ambientes, anseia-se que esta proposta seja
disseminada entre as comunidades académicas. Palavras-chave: Educacao Fisica. Desenvolvimento infantil. Acdo intersetorial.

Referéncias bibliograficas: HAYWOOD, K.M.; GETCHELL, N. Desenvolvimento motor ao longo da vida. 3. ed. Porto Alegre: Artmed,
2004. CASTILHO-WEINERT, L.V.; FORTI-BELLANI, C.C. Fisioterapia em Neuropediatria. Curitiba: Omnipax, 2011.
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Controle de parasitoses intestinais em alunos de escolas
publicas do municipio de Cascavel - PR
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As parasitoses sao um grave problema de saude publica sendo que a precariedade de saneamento basico e a falta de medidas de higiene
as favorecem. Acometem grande parte da populacdo humana, principalmente de baixa renda, atingindo facilmente criangas por serem mais
suscetiveis “‘podendo causar déficit organico, afetar desenvolvimento e limitar as atividades organicas em geral. O objetivo desse estudo
foi identificar a ocorréncia dessas parasitoses em alunos da educacao infantil e ensino fundamental de escolas publicas do municipio de
Cascavel — PR, buscando reduzir o nimero de casos através do tratamento correto e educagéo em salde. As andlises foram realizadas pelos
métodos a fresco, sedimentacao esponténea (Lutz) e centrifugo-flutuacdo (Faust). Foram recolhidas 187 amostras de fezes de criancas de
escolas publicas de Cascavel — PR entre 2013 e 2015, das quais 32 (17,11%) foram positivas e 155 (82,88%) negativas. Os parasitas mais
encontrados foram Blastocystis hominis (25%), seguido de Giardia lamblia (22,5%) e Entamoeba coli (20%). O tratamento foi realizado por
pediatras em UBSs proximas a cada escola participante e juntamente a este, foram feitas palestras e atividades Iidicas com os escolares,
sobre higiene pessoal e cuidados com dgua e alimentos. Uma segunda coleta de material fecal foi realizada e houve reducao da positividade
em relagao as primeiras coletas, contudo, néo foi possivel realizar uma avaliagdo total, pois a maior parte dos alunos ndo colaborou com
a segunda coleta. H& necessidade da adocdo de medidas permanentes de controle e combate as parasitoses intestinais, assim como o
acompanhamento continuo das condicdes de salde dos locais estudados. A conscientizacao através de orientacdes higiénico-sanitarias €
um dos pontos chave para o combate das parasitoses, uma vez instruidos, os individuos aderem as acdes profilaticas e correm menos riscos
de contrair parasitoses. Palavras-chave: Parasitoses intestinais. Escolares. Educacdo em salide.

Referéncias bibliograficas: ABREU, L. K.; BRAGA, L. S.; NAVASCONI, T. R.: RIBAS-SILVA, R. C. Prevaléncia e aspectos socio-epidemioldgicos
de Enteroparasitoses em criancas do centro municipal de educacéo infantil em Janidpolis — PR. Revista Saude e Biologia, v.9, n.3, p.76-84,
out./dez.,, 2014. MATA-SANTOS, T.; GATTI, F. A; MASCARENHAS, C. S.; MARTINS L. H.; MATA-SANTOS, H. A; FENALTI, J. M. et al. Prevaléncia
de enteroparasitas em criancas atendidas em unidades bésicas de salde em uma cidade do sul do Brasil. Revista Instituto Adolfo Lutz.
V. 72, n. 2, p. 175-8. Sao Paulo, 2013. PONCIANO, A; BORGES, A. P.; MUNIZ, H. A;; GARCIA, J. S.; PERET, J. C. Ocorréncia de parasitoses
intestinais em alunos de 6 a 12 anos em escolas de ensino fundamental na cidade de Alfenas, MG. Revista Brasileira de Anélises Clinicas,
v.44,n. 2, p. 107-11. 2012.
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A formacao médica em saude publica na Universidade de
Granada e sua relacdo com a Saude de Familia e a comunidade
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Com a crise financeira mundial em 2008, a Espanha precisou tornar o Sistema Nacional de Saude mais eficiente com reducao macica de
gastos. Ainda nesse periodo, somado ao fato do Plano de Bolonha ter sido assinado em 1999, tornou-se ainda mais necesséria a rapida
readequacao curricular nas universidades espanholas centendrias. Assim, foram promovidas mudancas curriculares nos cursos de Medicina
por meio do aumento das cargas horarias prética e tedrica em Salde Publica, Medicina Preventiva e Atencao Primaria em Saude (APS), com
implantacao do internato médico no 62 ano, marcando a transigao curricular de Licenciatura para o0 GRADO. Este estudo teve como objetivo
analisar a percepcao dos estudantes de Medicina da Universidade de Granada (na Comunidade Autdnoma de Andalticia) sobre o curriculo
efetivamente executado e nao apenas prescrito no projeto pedagdgico do GRADO investigando sua relacdo com a Medicina de Familia e
Comunidade. Trata-se de um estudo qualitativo a partir do grupo focal de discussao realizado em margo de 2015 com dez estudantes do
12 ao 52 ano e uma estudante do 62 ano que foram entrevistados por um tnico entrevistador através de questionario semi-estruturado; as
entrevistas foram gravadas e transcritas por uma estudante colaboradora espanhola e dois estudantes brasileiros. O projeto de pesquisa foi
aprovado por parte do Comité de Etica para andlise de projetos de investigacao do respectivo Centro de Estudo e os participantes firmaram
0 consentimento informado. A percepcao dos estudantes foi de que, mesmo com as mudangas no curriculo, ainda ha permanéncia de alta
carga hordria tedrica em detrimento da pratica. Nessas préticas, ha falta de comprometimento dos professores com o novo curriculo € a
interdisciplinaridade quase nao acontece. Além disso, ha pouco espaco para os discentes atuarem no Hospital Universitario e a Universidade
nao promove, de fato, a insercao dos alunos no Sistema, faltando contato com a APS, situacao que ndo acompanha a estratégia de tornar o
Sistema Nacional de Satde mais eficiente e, também, atraente aos futuros egressos. Foi observado, ainda, que 0os métodos de avaliagdo ndo
estdo padronizados no novo curriculo, faltando clareza e argumentos que justifiquem os critérios adotados por cada departamento. Concluiu-
se que, para o0s estudantes, o novo curriculo inseriu carga horéria pratica reduzida, com poucos cenarios de préticas. A avaliacdo continua do
processo, € um processo chave para os ajustes futuros do processo. Palavras-chave: Curriculo. Educacdo Médica. Salde Publica. Atencao
Priméria a Saude. Estudantes.
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Horta em Prosa: saberes e sabores construidos e partilhados
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"Horta em Prosa" faz alusdo a necessidade da discussdo sobre a producdo e o consumo de alimentos visando a Seguranga Alimentar
e Nutricional. Para trabalhar esse tema, tomou-se como espago pedagdgico um Centro de Convivéncia (CC), que conta com cerca de
40 idosos e desenvolve o plantio de uma horta no préprio espaco. O objetivo deste relato € registrar a experiéncia de um encontro da
equipe multiprofissional de residentes saude da familia com tal grupo. Na primeira visita, foi constatado que a prevencéo ou combate
a insetos e plantas espontaneas era feito mediante a aplicacdo de agrotéxicos. Considerando que os agrotdxicos trazem indmeros
maleficios para a salide humana, animal e do meio ambiente (Brasil, 2015), a equipe consensuou sobre a necessidade de promover
acoes educativas elencando os riscos da utilizagao. A metodologia utilizada foi a "roda de conversa", onde as pessoas participantes
foram incentivadas pelas mediadoras a relatar experiéncias com a plantacao de alimentos. Muitas narraram que, quando criangas,
moraram com a familia em drea rural e plantavam varios alimentos para consumo, recorrendo aos mercados somente para adquirir o que
lhes eram impossivel produzir, como o sal. Em vérios relatos afloraram fortes lembrancas, gerando um saudosismo coletivo, pois muitas
afirmaram gostar daquela época e, hoje, percebem que os alimentos plantados por elas tinham sabor superior e inigualavel daqueles
adquiridos nos mercados. Ao serem questionados sobre a diversidade dos vegetais cultivados, destacaram o milho branco, milho pipoca
vermelho, feijdo arroz e meldo neve que eram amplamente produzidos e consumidos, o que atualmente nao lhes € possivel devido a
perda das sementes ao longo do tempo. Ao pautar sobre os agrotéxicos, foi problematizado os efeitos negativos bem como a posicao
que o Brasil ocupa como campedo mundial no consumo (Carneiro et al, 2015). Para possibilitar novas préaticas e solucoes, foi entregue
ao grupo um compilado de receitas caseiras com ingredientes naturais para aplicacao nas plantas. Ao fim, os participantes agradeceram
a troca de experiéncias e conhecimento, pontuando a importancia dessa discussdo com profissionais da salde, que, por vezes, se
limitam a atuagao de prevencao, tratamento e cura de doengas, reduzindo o olhar para a satide. Essa experiéncia abriu um caminho de
possibilidades para acoes de educacao em saude, a partir de um olhar holistico voltadas ao empoderamento em relagao a producao e
consumo de alimentos. Palavras-chave: Educacdo em saulde. Horta domiciliar. Seguranca alimentar. Nutricional.
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Experiéncia Hiperdia: usuarios do SUS com hipertensao arterial
sistémica e Diabetes Mellitus descompensada em uma unidade de
Saude da Familia da regido metropolitana de Curitiba
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Caracterizacao do problema: Por meio de relato da equipe de técnicos em enfermagem da Unidade de Salde da Familia (USF) obteve se a
informacéo da existéncia de um ndmero significativo de usudrios com a pressao arterial (PA) e/ou glicemia capilar em diversas afericdes elevadas.
Assim, percebeu-se a necessidade de novas estratégias para abordar o usuério do Sistema Unico de Satide (SUS). Fundamentacao teérica: O
Ministério da Salde criou o Programa Nacional de Hipertensao e Diabetes Mellitus - Hiperdia com objetivo de monitorar os pacientes atendidos
e cadastrados na rede ambulatorial do SUS e gerar informacdes para aquisicéo, dispensacao e distribuicdo de medicamentos, de maneira
sistemética, a estes pacientes (BRASIL, 2001; CARVALHO, 2012). Descricao da experiéncia: A USF, localizada na regido metropolitana de
Curitiba, conta com quatro reunides mensais do Hiperdia. Durante a atividade realiza-se afericdo de PA de todos os individuos e de glicemia
capilar apenas dos diabéticos e dos que desejarem. Os pacientes que se encontram com PA acima de 140x90 mmhg e glicemia pés prandial
acima de 140 md/dL recebem orientacao profissionais integrantes do Programa Multiprofissional de Residéncia em Saude da Familia (PMRSF)
da Universidade Federal do Parana (UFPR) como nutricionista e farmacéutico, e agendamento de consulta para acompanhamento ambulatorial
(SBD, 2015). Durante as consultas, os pacientes puderam esclarecer suas duvidas, relatar dificuldades e receber uma orientacdo adequada a: sua
doengca, aos seus habitos alimentares, costumes e adequada a sua condicao financeira. Efeitos alcangados: Com a triagem, todos os pacientes
tem sua condicao avaliada, receberam encaminhamento médio e com a nutricionista quando necessario. Obtiveram-se resultados positivos,
ofertando orientacdes nutricionais em grupo através de atividades do Hiperdia e individuais através de consultas. Recomendagées: Para que as
acoes tornem-se efetivas e duradouras, todos os funciondrios da unidade devem aderir as atividades em grupo que visem de promocao, protecao
e recuperacao da salde dos usuarios. Faz necessario que toda a equipe de salde seja capacitada na tematica de alimentacao saudavel para que
nos diversos momentos que o usudrio esteja na unidade receba orientagdes pertinentes a ocasido. Palavras-chave: Hlpertensdo. Diabetes. SUS.
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Plano de reorganizacao da atencdo a hipertensdo arterial e ao diabetes mellitus: hipertensao arterial e diabetes mellitus / Departamento de
AcOes Programaticas Estratégicas. — Brasilia: Ministério da Saude, 2001. CARVALHO, AL M et al . Adesdo ao tratamento medicamentoso em
usudrios cadastrados no Programa Hiperdia no municipio de Teresina (Pl). Ciénc. salde coletiva, Rio de Janeiro , v. 17, n. 7, p. 1885-1892,
Jul 2012 . FERREIRA, CLRA; FERREIRA, MG. Caracteristicas epidemioldégicas de pacientes diabéticos da rede publica de salde: anélise a partir
do sistema HiperDia. Arq Bras Endocrinol Metab, Sao Paulo , v. 53, n. 1, p. 80-86, Fev. 2009. Disponivel em: http://www.scielo.br/pdf/abem/
v53n1/v53nlal2.pdf. Acesso 02/03/2016 SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES. Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes: 2014-2015
Sociedade Brasileira de Diabetes; [organizacao José Egidio Paulo de Oliveira, Sérgio Vencio]. — Sdo Paulo: AC Farmacéutica, 2015. Disponivel em
http://www.diabetes.org.br/images/2015 /area-restrita/diretrizes-sbd-2015.pdf. Acesso em: 28/03,/2016
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Visita domiciliar no periodo do puerpério para apoio
e protecao do aleitamento materno

AUTOR PRINCIPAL: Renata Cordeiro Fernandes | AUTORES: Marina Katz, Julieanne Reid Arcain, Doroteia Aparecida Hofelmann,
Sandra Patricia Crispim | INSTITUICAO: Universidade Federal do Parand | Curitiba-PR | E-mail: renatacordeirofernandes@gmail.com

Caracterizacao do problema: Unidade de Saude da Familia (USF), na regido metropolitana de Curitiba com baixa adesdo ao aleitamento
materno, com uso frequente de férmula infantil e leite de vaca para lactentes principalmente devido a intercorréncias da amamentagao. Viu-se a
necessidade de acompanhamento e cuidado diferenciado da gestante e da nutriz. Fundamentacao teérica: O periodo de 45 dias apds o parto
& denominado puerpério E um periodo de reestabelecimento fisico e emocional para a mulher onde a realidade choca-se com as expectativas
geradas na gestacao. No puerpério imediato, inicia-se um fendmeno que vai além do bioldgico, o aleitamento materno. O aleitamento materno (AM)
sofre influencias de diversos fatores ambientais, sociais, econdmicos, emocionais e culturais. No Brasil, estima-se que o0s lactentes recebam 54,1
dias de aleitamento exclusivo ao seio e de AM 341,6 dias (PENNA, CARINHANHA, RODRIGUES, 2006; BRASIL, 2009) descricao da experiéncia:
A equipe de agentes comunitérios de salde levou a nutricionista integrante do Programa Multiprofissional de Residéncia em Salde da Familia da
UFPR, a problematica das intercorréncias da amamentagao nos primeiros dias de puerpério, dificultando a manutengao do AM. Com propdsito
de apoio e protecao ao AM, priorizou-se um trabalho multiprofissional no atendimento as puérperas. Objetivou se com as visitas aos domicilios,
conversar com a puérpera em seu lar, sobre cuidados pés-parto, cuidados com o bebé, aleitamento materno, manejo das intercorréncias e
conversar sobre como ocorreu a chegada do bebé a familia. Efeitos alcangados: Notou-se que apds as visitas da equipe multiprofissional,
as nutrizes buscaram ajuda na U.S nos primeiros sinais de traumas nas mamas e outras intercorréncias. Essa vivencia aproximou a nutriz e o
bebé a unidade de salde. Recomendagoes: Empoderar todos os profissionais de salide na tematica do aleitamento materno. Reorganizar os
processos de trabalho, a fim de incluir no acompanhamento da gestante e puérpera, um cuidado especial sobre as mamas e as intercorréncias da
amamentacéo. Palavras-chave: Aleitamento materno. Puerpério. Visita domiciliar.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salide. Secretaria de Atencéo a Salde. Departamento de Acoes Programéticas e Estratégicas.
Il Pesquisa de Prevaléncia de Aleitamento Materno nas Capitais Brasileiras e Distrito Federal / Ministério da Salde, Secretaria de Atencao a
Salde, Departamento de Acoes Programéticas e Estratégicas. — Brasilia : Ministério da Sadde, 2009. PENNA LHG; CARINHANHA, JL; RODRIGUES,
RF. A mulher no pds-parto domiciliar: uma investigacao sobre essa vivencia. Esc. Anna Nery, Rio de Janeiro , v. 10, n. 3, p. 448-455, dez. 2006 .
Disponivel em http://www.scielo.br/pdf/ean/v10n3/v10n3al13.pdf Acesso 01,/03/2016
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Atualidades no controle da toxoplasmose gestacional/ congénita,
e de casos de toxoplasmose ocular em servicos de atencéo
primaria da 152 Regional de Satide do estado do Parané

AUTOR PRINCIPAL: Fernanda Ferreira Evangelista | AUTORES: Cristiane Riedo de Oliveira, Lourenco Tesinetomi Higa, Marcela Castilho Peres,
Ana Llcia Falavigna Guilherme | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Maringd

Maring&-PR | E-mail: fer.evangelista@hotmail.com

A toxoplasmose € uma zoonose que acomete um terco da populagdo mundial, com infeccdes normalmente assintomaticas. Aproximadamente
cinco a cada 1000 gestantes nao imunes e as chances de transmissao ao feto na maioria fica entre 10% a 100%(SILVA et al 2004). As
medidas atuais para avaliagdo soroldgica da toxoplasmose se encontram diluidas nas secretarias de satide dos municipios e tem-se encontrado
dificuldades técnicas e operacionais para seu diagndstico. Assim, a 152 Regional de Salde do Parana criou ha 10 anos uma rede regional para
tragar mecanismos que possam contribuir na reducéo dos riscos da toxoplasmose gestacional e congénita nos servicos de atencdo primdria
de salde. Assim, oito anos apds a efetivacéao desta rede, a presente pesquisa teve como objetivo observar as medidas adotadas pela atencao
priméria, em relacdo ao controle da toxoplasmose gestacional/congénita e aos casos de toxoplasmose ocular, pertencentes a 152 RS/PR. Para
isso, foram estudados quatro municipios pertencentes a 152 RS/PR. Em cada um destes foi verificada a quantidade de UBS's existentes e de
profissionais envolvidos no cuidado de gestantes. Outros aspectos investigados foram: quantidade de gestantes atendidas sendo IgM e IgG
sororreagentes e soronegativas a toxoplasmose, procedimentos adotados pela equipe de saude frente aos casos de gestantes soronegativas e com
suspeita de toxoplasmose gestacional e as orientacdes dadas a essas mulheres. Por meio de questionérios aplicado a cada um dos profissionais
foram verificados as principais duvidas em relacao a toxoplasmose e em seguida, proposta a realizacao de palestras de atualizacao, de acordo
com metodologia adotada por Bregand et al, 2010. Com a referida pesquisa pode ser percebido que os profissionais de saude tém um grande
desconhecimento sobre a toxoplasmose, principalmente em relacao a forma de contaminacédo e 69 (77,5%) nao sabiam sobre o atendimento
especializado para gestantes suspeitas de Toxoplasmose gestacional realizado no HURM/UEM. Em razao disso, entende-se a importancia da
atualizac@o profissional e perseveranca da educacao continuada em satde. Palavras-chave: Gestantes. Toxoplasmose. Toxoplasmose gestacional.
Coriorretinite. Profissionais de Saude

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Ministério da Salide. Secretaria de Atencdo a Satde. Departamento de Acdes Programaticas Estratégicas
Gestacao de alto risco: manual técnico — 5. ed. — Brasilia : Editora do Ministério da Saude, 2010. Bregand R, Lopes-Mori FMR, Navarro IT.
Toxoplasmose Adquirida Na Gestacéo E Congénita: vigilancia em salde, diagndstico, tratamento e condutas; Ed Universidade Estadual de Londrina
-PR, 2010. DATASUS - Ministério da Saude - Secretaria Executiva. Programa de Humanizacdo no Pré-Natal e Nascimento, 2015. Remington JS,
Mcleod R, Thulliez P, Desmonts G. Toxoplasmosis. In:Remington J S, Klein JO editors. Infectious disease of the fetus and newborn infant.6 ed
Philadelphia: Elsevier Saunders, 2015; 947-1091. ROBERTS, T; FRENKEL, J.K. Estimating income losses and other preventable costs caused by
congenital toxoplasmosis in people in the United States. J. Am. Med. Assoc., v.2,p. 249-256,1990.
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A criacéo de vinculo apés intervencao domiciliar de
Enfermagem: percepcao de idosos

AUTOR PRINCIPAL: lara Sescon Nogueira | AUTORES: Giselle Fernanda Previato, Ana Caroline Oliveira Gomes, Raquel Cristina Luis Mincoff e
Vanessa Denardi Antoniassi Baldissera | INSTITUIGAO: Universidade Estadual de Maringd | Maringa-PR | E-mail: iara_nogueira@hotmail.com

Introducao: O Projeto Terapéutico Singular (PTS) € um dispositivo da Politica Nacional de Humanizacao (PNH) que fomenta a participacéo ativa
do usudrio no processo de salide-doenca de forma sistematizada, considerando as singularidades do sujeito™. Assim, uma parceria ensino-servico
objetivou promover acoes humanizadas para idosos ao consolidar um projeto de extensao cujas intervencoes de enfermagem foram baseadas
no PTS. Questiona-se qual o impacto dessas intervengoes domiciliares na salde desses idosos? Objetivos: Compreender a percepcao de idosos
acerca das repercussoes apds intervencdo domiciliar de enfermagem. Métodos: Estudo descritivo de abordagem qualitativa, realizado no periodo
de novembro de 2015 a janeiro de 2016. Foram convidados a participar do estudo 14 idosos que se encontravam em situagao de vulnerabilidade,
e estavam em acompanhamento domiciliar, pertencentes a uma Unidade Bésica de Salde referéncia do projeto de extensao universitéria de uma
Instituicdo publica do estado do Parand-Brasil. As intervencdes seguiram os pressupostos do PTS. O levantamento dos dados se deu por meio de
entrevista semiestruturada que versava sobre as caracteristicas sociodemogréficas e as repercussoes em salde apGs a intervencao domiciliar.
Os dados foram gravados em &udio, transcritos na integra e submetidos a andlise de contelido de Bardin®. Aprovado pelo comité de ética, sob
parecer n® 875.081/2014. Resultados: Foram entrevistados 12 idosos. Observou-se a predominancia do sexo feminino, sendo apenas um idoso
do sexo masculino. A idade variou entre 65 e 85 anos. Apos analise dos dados emergiu a seguinte categoria tematica: “Criacao de vinculo apos
acompanhamento domiciliar”. A partir das falas, possibilitou identificar a criacdo de vinculo entre os idosos e as académicas, contribuindo para
a transformacéo e fortalecimento da autonomia dos individuos. O vinculo facilitou a parceria entre os envolvidos por meio da construcao coletiva
das intervencdes terapéuticas de acordo com as necessidades elencadas. Evidenciou-se a criagao de vinculo em outros estudos®. Conclusoes:
Foi possivel caracterizar os idosos, e identificar as repercussoes positivas na criacao de vinculo com as académicas de enfermagem, a partir
do acompanhamento e intervencdo domiciliar baseadas no PTS. Fato que corroborou no processo de promocao da salde, gerando autonomia,
melhora da qualidade de vida e da salde da populacdo idosa atendida. Palavras-chave: Salde do Idoso. Enfermagem. Assisténcia Integral a
Salde.

Referéncias bibliogréficas: 1. Brasil. Ministério da Salde. Acolhimento nas préticas de produgdo de salde. Ministério da Saude. Secretaria de
Atencao a Salde. Ndcleo Técnico da Politica Nacional de Humanizacao. Brasilia: Editora do Ministério da Satde, 2010. 2. Bardin L. Andlise de
contetdo. Lisboa: Edigdes 70, 2011. 3. Carvalho LGP, et al. A construgao de um Projeto Terapéutico Singular com usudrio e familia: potencialidades
e limitacoes. O mundo da Salde. 2012; 36(3): 521-525.
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Promovendo o adolescer saudavel: contextualizando uma
experiéncia extensionista

AUTOR PRINCIPAL: Vanilla Eloa Franceschi | AUTORES: Denise Finger, Angélica Zanettini, Angela Urio, Fabiana Brum Haag |
INSTITUICAQ: Universidade Federal da Fronteira Sul | Chapec6-SC | E-mail: vanilla.eloa@hotmail.com
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Caracterizacao do problema: A adolescéncia € um periodo conturbado, devido a incertezas, novidades e decisdes a serem tomadas,
assim, identifica-se a necessidade que os adolescentes tém de acdes educativas que visem orienta-los para a melhoria da qualidade de vida.
Fundamentacgao tedrica: A enfermagem desempenha papel fundamental na promocdo e prevencao de doengas, segundo Gomes, et al
(2015) é preciso atentar quanto as politicas de atengdo em saude voltadas para a infancia e adolescéncia, buscando minimizar as situacoes
de vulnerabilidade e sensibilizando os individuos para 0os mesmos tornarem-se sujeitos ativos do seu préprio cuidado. Neste contexto, em
2014, foi criado o Projeto “Promovendo a salde da crianca e do adolescente através de acdes educativas’, no municipio de Chapeco-SC,
com atuagao em uma escola estadual, com o objetivo de promover a saude das criancas e adolescentes, através do desenvolvimento de
acdes educativas demandadas da prépria escola, da comunidade, buscando um viver saudavel. Descrigao da experiéncia: O respectivo
projeto beneficia alunos de 10-18 anos de idade, com atividades desenvolvidas através de oficinas, sobre diversos temas, dentre eles
Drogadicdo, no qual, devido a realidade da escola, apresenta varias dificuldades, principalmente, com os adolescentes. As oficinas ocorrem
no perfodo de aula, na prépria escola, onde seguem uma sequencia de atividades: rodas de conversa com uma dinamica inicial de “quebra
gelo”, com apresentacoes interativas de slides elaborados pelas académicas, videos motivacionais e educativos, bem como a caixa de
perguntas, como forma dos adolescentes se expressar e tirar dividas. Efeitos alcancados: com o desenvolvimento do projeto, constatou-
se que os adolescentes ficam, muitas vezes, desassistidos pela atencdo bésica onde se torna de extrema relevancia desenvolver agdes
educativas no ambiente escolar e iniciar desde a academia atividades de promocao a salde buscando a melhoria da qualidade de vida.
Recomendacdes: Conclui-se que € um momento importante tanto para os alunos, como para as académicas, trazendo conhecimento
tedrico e pratico sobre o assunto, bem como a importancia da continuidade dessas acdes educativas na escola. Esta € uma grande
oportunidade para trocar experiéncias e ao mesmo tempo sensibilizar os alunos, tendo a oportunidade de transformar vidas, em busca de
um viver saudavel no adolescer, promovendo sua salde. Palavras-chave: Adolescente. Enfermagem. Educacao em Sadde.

Referéncias bibliograficas: GOMES, Angela Maria et al. REFLETINDO SOBRE AS PRATICAS DE EDUCAGAO EM SAUDE COM CRIANGAS

E ADOLESCENTES NO ESPACO ESCOLAR: UM RELATO DE EXTENSAO. Revista Conexdo UEPG, Ponta Grossa, v. 11, n. 3, p.332-341, dez.
2015.
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Relato de experiéncia: a visita domiciliar multiprofissional
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AUTOR PRINCIPAL: Julieanne Reid Arcain | AUTORES: Renata Cordeiro Fernandes, Evelyn Kultum Opuszka, Sandra Patricia Crispim,

Marina Sobral | INSTITUICAO: Universidade Federal do Parané | Curitiba-PR | E-mail: julie_arcain@hotmail.com

Caracterizagao do problema: Em 1994 a Estratégia de Salde da Familia (ESF) incluiu na atengao priméria visitas domiciliares com a
finalidade de prevenir e promover a salde das familias, além de inclui-las no sistema Unico de salde. Fundamentacgdo tedrica: A visita
domiciliar se torna importante, uma vez que, € uma forma de acolher a comunidade, aumentar a autonomia do paciente e reiterar o
vinculo que deve ocorrer entre os usuarios do sistema Unico de salde (SUS) e a US. Estas devem acontecer em toda a comunidade,
porém com maior énfase nas familias com alguma condicdo de vulnerabilidade. Ha a necessidade da mudanca dos profissionais
envolvidos, pois os mesmos devem analisar individualmente a realidade das condi¢des sociais, culturais, econdémicas para tomar a
decisdo das prescricoes. Descrigao da experiéncia: As visitas domiciliares multiprofissionais acontecem 2 vezes na semana um
Unidade de Saude (US) Moinho Velho, no municipio de Colombo — PR. As mesmas sao agendadas pelos agentes comunitérios de salde
que percebendo a necessidade da visita multiprofissional comunica os profissionais residentes da US. A visita acontece com pelo
menos nutricionista, um farmacéutico e um cirurgido-dentista, além do ACS. Cada profissional realiza uma pequena consulta, propondo
mudancas de habitos relevantes a salde ao paciente. Efeitos alcangados: Com a visita domiciliar multiprofissional da US, o usuério
€ atendido de forma integral, onde se analisa todas as necessidades do paciente, verificando a realidade da familia e da comunidade,
além de se criar um vinculo da comunidade com a US. Recomendagoes: Deve-se buscar maior conscientizacao dos ACS da unidade
de salide, uma vez que, sdo eles que agendam as visitas domiciliares multiprofissionais a fim de os periodos pré-estabelecidos para tal
acao sejam oportunizadas. Palavras-chave: Visita domiciliar. Satde da familia. Multiprofissional.

Referéncias bibliograficas: AZEREDO, C. M. et. al. Avaliagdo das condigdes de habitagdo e saneamento: a importancia da visita
domiciliar no contexto do Programa de Salde da Familia. Ciéncia e Saude Coletiva. Vicosa: v. 12, n. 3, p. 743-753, 2007 BRASIL
Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencdo Basica. Caderno de Atencdo Domiciliar. Brasilia: v.
1, 2012 SANTANA, M. L.; CARMAGNANI, M. I. Programa Salde da Familia no Brasil: Um Enfoque sobre seus Pressupostos Basicos,
Operacionalizagao e Vantagens. Saude e Sociedade. Sdo Paulo: v. 10, n. 1, p. 33-35, 2001 SANTOS, K. K. F. et al. Ferramentas de
abordagem familiar: uma experiéncia do cuidado multiprofissional no ambito da estratégia salde da familia. Revista da Universidade Vale
do Rio Verde. Trés Coracdes: v. 13, n. 2, p. 377-387, 2015
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Implantacédo do grupo Hiperdia em uma USF na regido
metropolitana de Curitiba

AUTOR PRINCIPAL: Julicanne Reid Arcain | AUTORES: Renata Cordeiro Fernandes, Marina Katz, Gedrgia Patricia Gresolle,
Sandra Patricia Crispim | INSTITUICAO: Universidade Federal do Parana | Curitiba-PR | E-mail: julie_arcain@hotmail.com

Caracterizagao do problema Unidade de Saude da Familia (USF), com pouco tempo de existéncia, equipes incompletas, grande
demanda de servico, e baixa adesdo da equipe de profissionais a atividades em grupo, dificultou o processo de implantagdo e
solidificagdo das atividades Hiperdia, para que ndo ocorra apenas dispensacdo de medicamentos. Fundamentacgao teérica Com a
transformacao das condicdes de vida da populagdo, como a mudanga de habitos alimentares, aumento do sedentarismo, estresse, e
0 aumento da expectativa de vida, ocorreram um aumento no nidmero de hipertensos e diabéticos. Com isso, o Ministério da Salde,
em 2000, viu a necessidade de conceber o Programa HiperDia, com a finalidade de reorganizar os servicos na atencao primaria
voltados aos pacientes com doengas cronicas nao transmissiveis, promovendo um melhor acompanhamento desta populagdo. Para
a participacao do programa, primeiramente ocorre a confirmacao dos casos suspeitos, elaboragao de protocolos para atendimento e
entdo, a distribuicao gratuita dos medicamentos, que ocorre em reunides desenvolvidas para este publico. Descricao da experiéncia
Equipe de integrantes do Programa Multiprofissional de Residéncia em Saude da Familia (PMRSF) da Universidade Federal do Parana
(UFPR), composta por nutricionistas, farmacéuticos, cirurgiao dentista, lotados em um USF na regido metropolitana da capital, ao iniciar
atividades em uma USF notaram que o Hiperdia ndo se dava de modo adequado e conforme preconizado pelo Ministério da Salde,
ocorrendo apenas a dispensacao de medicamentos. A partir deste diagndstico a equipe de residentes com propésito de solidificagao
do Hiperdia, iniciou atividades. As atividades eram segmentadas, onde cada més, um profissional era responsével por realizar uma
palestra interativa. Efeitos alcangados Com reunides mensais, com diversos temas, promoveu se conhecimento e maior vinculo na
relacd@o paciente- profissional de salde. Assim, melhorando a adesdo ao tratamento farmacoldgico e dietoterapico consequentemente
melhorando parametros clinicos e promovendo qualidade de vida ao paciente. Recomendacgoes A realizacao de atividades em grupo
como Hiperdia e outras oficinas, deve ser vista como acoes prioritdrias em uma U.S. Para que isso ocorra, as equipes devem contar
com numero adequado de funciondrios e agdes de educagdo continuada em saude além de serem sensibilizadas sobre a importancia.
Palavras-chave: HiperDia. Hipertensdo. Diabetes. Atencéo priméria

Referéncias bibliograficas: CHAZAN, A C; PEREZ, E. A AVALIACAO DA IMPLEMENTACAO DO SISTEMA INFORMATIZADO DE
CADASTRAMENTO E ACOMPANHAMENTO DE HIPERTENSOS E DIABETICOS (HIPERDIA) NOS MUNICIPIOS DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO.
Revista Atencao Primaria a Salde. Rio de Janeiro: v.11, n. 1, p. 10-16, jan-mar/2006 LIMA, L.M de et. al. Perfil dos usuérios do Hiperdia
de trés unidades basicas de salide do sul do Brasil. Revista Galcha de Enfermagem. Porto Alegre: v.32, n.2, junho/2011

EIXO TEMATICO: Formagdo em Satde e Integracdo ensino-servigo-comunidade TRABALHO 243

O Impacto gerado pela Sindrome do Panico na vida social
dos adolescentes

AUTOR PRINCIPAL: Flavia Kroehnke | AUTORES: Académicas: Carolina de Oliveira Zerbinatti, Flavia Kroehnke, Luisa Kraus
Mendes, Tafs Lutke; Orientador,/Professor: Luiz Arthur Rangel Cyrino | INSTITUICAO: Universidade da Regido de Joinville - UNIVILLE
| Joinville-SC | E-mail: flaviakroehnke@gmail.com

O objetivo deste trabalho € revisar transtorno de panico (TP) e o impacto causado na vida social dos adolescentes, considerando seus
aspectos clinicos, de prevaléncia, diagndstico e etiologia, bem como 0s avangos no tratamento. Para tanto, realizou-se uma revisao
narrativa da literatura em bases de dados existentes (SCIELO, CAPS, BVS, EBSCO, PUBMED) e em livros atualizados, para melhor
aprofundamento cientifico. O foco na pesquisa Foi com os adolescentes, devido ao grande nimero de casos iniciarem nesse periodo.
a adolescéncia é um perfodo que se caracteriza pela transicao da infancia para a fase adulta, onde o individuo sofre alteracbes em
diversos niveis (fisico, mental, emocional, sexual e social) buscando também alcangar os objetivos impostos pela sociedade em que
vive. E uma fase turbulenta e cheia de mudancas, onde os hormonios sexuais sao produzidos em maior quantidade e ocorrem diversas
modificacoes no pensamento e comportamento (EISENSTEIN, 2005). Conforme Bear, Connors, & Paradiso (2008), a maioria das
pessoas que possuem a sindrome do panico reporta um medo opressivo de estar morrendo ou enlouguecendo, fogem do local do ataque
e com frequéncia procuram assisténcia médica. Os ataques geralmente duram 30 minutos, ndo possuem um tempo muito grande de
duracéo, sendo que estes podem ocorrer em resposta a estimulos especificos ou espontaneamente e podem estar associados a outros
transtornos. Ainda € um transtorno ndo muito conhecido, e suas taxas vem aumentado ao longo do tempo, geralmente tendo o inicio
do transtorno na adolescéncia, entre os 15 e os 19 anos de idade. O transtorno do panico € a patologia mais estudada nos Ultimos 25
anos, no entanto ainda existem lacunas importantes em termos de diagndsticos, classificacéo, etiologia e tratamento dessa condigao
clinica (SALUM, BLAYA & MANFRO, 2009). Esse € um transtorno quem merece atencao, pois afeta de forma muito profunda a vida
das pessoas, visto que acarreta grande dificuldade de concentracao, sentimentos como angustia, medo, inseguranca e dificuldade em
relacionamentos e habilidades sociais. Palavras-chave: Transtorno de Panico. Adolescéncia. Impacto Social. Transtornos de Ansiedade.
Terapia. Diagndstico.

Referéncias bibliograficas: Bear, M. F. & Connors B. W. & Paradiso, M. A. (2008). Neurociéncias: desvendando o sistema nervosa.
Artmed, 3 ed, Porto Alegre. Eisenstein, E. (2005) Adolescéncia: definigdes, conceitos e critérios. Revista Adolescéncia e Salde, volume
2, n2 2, Junho. Salum, G. A. & Blaya, C. & Manfro, G. G. (2009). Transtorno do panico. Revista de Psiquiatria do Rio Grande do Sul,
31(2):86-94.
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Residéncia multiprofissional em Saude da Familia:
contribuicdo para a pratica docente

AUTOR PRINCIPAL: Tatiane Baratieri | AUTORES: Glaucia Renée Hilgemberg; Maria Regiane Trincaus; Cintia Bim; Paula Chuproski |
INSTITUICAO: Universidade Estadual do Centro-Oeste | Guarapuava-PR | E-mail: baratieri.tatiane@gmail.com

A Residéncia Multiprofissional em Salde da Familia (RMSF) da Universidade Estadual do Centro-Oeste, UNICENTRO, iniciou a primeira
turma em marco de 2016, compreendendo as dreas de educacgdo fisica, enfermagem, fisioterapia e nutricdo, objetivando formar
profissionais para atuar na Satde da Familia, na concepgdo multiprofissional, por meio da assisténcia humanizada e integral, com foco
na promocéo de salde e nos modelos de atencéo, baseadas nos principios e diretrizes do SUS. A prética de multidisciplinaridade e
interdisciplinaridade na formagao profissional permite ndo mais uma formacgao fragmentada, mas um olhar ao todo, tanto do individuo
como seu ambiente e assim gerando acdes globais, aumentando a eficacia de toda intervencao (CUTOLO et al., 2010; ). O objetivo deste
estudo é relatar a experiéncia de docentes quanto a influéncia da RMSF na pratica docente no que tange ao trabalho multiprofissional.
Trata-se de um relato de experiéncia realizado no periodo de fevereiro de 2015 a marco de 2016, de docentes dos cursos de enfermagem,
educacdo fisica, fisioterapia e nutricdo envolvidos no processo de planejamento e implantacdo da RMSF na UNICENTRO. Da andlise
de contetido (BARDIN, 2008) do relato da experiéncia dos docentes quanto as atividades de cunho multiprofissional emergiram duas
categorias tematicas. A primeira categoria foi denominada “desvendando o desconhecido’, j& que na Universidade nao havia atividades
sistematicas de atuacdo entre as diferentes dreas do setor da satide. Assim, inicialmente todos os docentes envolvidos se dispuseram
a conhecer as profissdes uns dos outros de modo a compreender e planejar acoes conjuntas. A segunda categoria que emanou foi
“a mudanca na prética docente”, visto que o didlogo e as discussdes em equipe multiprofissional propiciaram maior compreensao da
importancia da atuagao em equipe integrada no ambito da salde da familia, conhecimento que reflete na atuacéo dos docentes tanto
no programa de residéncia, como de forma especifica em cada um dos cursos de graduagao. Assim, essa experiéncia propiciou um efeito
positivo na pratica docente, no sentido de ser um dispositivo que propicia a formagao de recursos humanos para 0 SUS em conformidade
com seus principios e com 0s pressupostos da salde da familia. Recomenda-se que sejam implantadas atividades sistematizadas de
atuacao em equipe multiprofissional, a fim de melhorar a formagao de recursos humanos em conformidade com as necessidades de
satide da populacéo. Palavras-chave: Recursos Humanos. Sistema Unico de Satide. Satide da Familia. Equipe multiprofissional.

Referéncias bibliograficas: BARDIN, Laurence. Andlise de contetido. Lisboa: Edicdes 70, 2008. Cutolo LRA, Madeira KH. O trabalho
em equipe na estratégia Salde da Familia: uma andlise documental. Arq Catarin Med. 2010; 39(3):79-84
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Estamira: ficcdo ou realidade
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O presente trabalho objetiva relatar a experiéncia de académicos do 12 periodo do curso de Medicina das Faculdades Pequeno Principe.
0 mdédulo denominado Integracdo Ensino e Comunidade (IEC) contempla atividades praticas na comunidade utilizando a metodologia da
problematizacéo. Dentre os objetivos do médulo destaca-se a reflexdo sobre conceitos de salde-doenca com énfase na determinacédo
social. Como uma das atividades disparadoras das reflexdes tedrico-praticas o documentario “Estamira” foi apresentado a fim de
estimular debates sobre os determinantes sociais. Trata-se de uma histéria veridica de uma senhora de 70 anos que apresentava
disturbios mentais, vivia e trabalhava num aterro sanitério. Tornou-se famosa pelo seu discurso filoséfico, uma mistura de extrema lucidez
e loucura, que abrangia temas como: a vida, Deus e reflexdes existenciais acerca de si mesma e da sociedade. "Ela acreditava ter a
missao de trazer os principios éticos basicos para as pessoas que viviam fora do lixo onde ela viveu por 22 anos. Para ela, o verdadeiro
lixo s@o os valores falidos em que vive a sociedade" (EDUARDO, 2004). Pode-se dizer que Estamira foi vitima de uma sociedade com
praticas excludentes, que pouco faz para aqueles que sdo ‘invisiveis’ dentro de um sistema onde a ideia de lixo esté relacionada com a
exclusao social. Tornar o outro invisivel, € colocé-lo @ margem, e €, conforme Bauman (1998), a maneira mais sutil e perversa de excluf-
lo. Desse modo, ao relacionar o documentario de Estamira com a atividade prética dos alunos, pretende-se considerar a diversidade
de fatores relacionados com as condi¢bes de vida que envolvem o préprio trabalho de um individuo e que exercem influéncia sobre os
problemas de salde que este pode desenvolver. Os alunos, durante uma visita domiciliar foram a casa de uma disposofébica (pessoa
compulsiva por dispor de coisas). Aimeida apud Fazzio (2013) explica que o entulho, na visdo do acumulador, ndo € lixo, é a riqueza
de sua vida" A experiéncia proporcionou aos alunos uma reflexao sobre o papel do médico, seu compromisso com a comunidade e
a compreensao dos determinantes sociais. A experiéncia compartilhada entre os demais, fomentou debates e discussoes sobre os
desafios da profissao e a diversidade do ser humano. A problematizacdo do cotidiano proporcionou uma aprendizagem mais critica
e reflexiva e valorizou o espaco de articulacdo entre ensino, servigo e comunidade como cendrio do processo ensino-aprendizagem.
Palavras-chave: Integracao ensino-servico-comunidade. Problematizacao. Determinantes sociais.

Referéncias bibliograficas: BAUMAN, Zygmunt. O mal - estar da pés - modernidade. Rio de Janeiro: Jorge Zahar Ed., 1998. EDUARDO,
Cleber. (Brasil, 2004)Estamira, de Marcos Prado. Texto disponivel em: http://www.revistacinetica.com.br/estamira.ntm. Acesso em
Fevereiro de 2016. ALMEIDA, G.L.. Pontes, H.H.S. Disposofobia: a funcéo existencial de acumular. Caderno de Ciéncias Bioldgicas e da
Saude, n? 04. Boa Vista, 2013. 123
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Vivéncia académica na residéncia multiprofissional em
Saude da Familia pela Fisioterapia

AUTOR PRINCIPAL: Cintia Raquel Bim Quartiero | AUTORES: Camila Rickli, Mariana Lobregati Barreto |
INSTITUICAO: Unicentro - Universidade Estadual do Centro-Oeste | Guarapuava-PR | E-mail: cintiabim@gmail.com

A influéncia da Residéncia Multiprofissional em Salde da Familia na mudanga da micropolitica do trabalho, de acordo com a perspectiva da
atencao bésica (integralidade do trabalho em equipe multiprofissional), contribui para que a atengao primaria seja mais resolutiva nos cuidados
sobre o0s problemas mais comuns de saude, a partir dos quais se realiza e coordena o cuidado em todos os pontos de atencdo (DOMINGOS, NUNES
e CARVALHO, 2015). Neste contexto, a fisioterapia na atencao bésica (AB) se insere também com o desafio de superar o caréter reabilitador
da profissao, e apresentar suas potencialidades na promocado e prevencao em salde. A proposta do Nucleo de Apoio a Salde da Familia
busca direcionar as acdes do fisioterapeuta neste espaco. A atuacdo do fisioterapeuta na AB ainda esté em processo de construcéo e algumas
dificuldades precisam ser superadas diante das experiéncias conhecidas. Para tanto, € importante uma formacao mais voltada para este nivel de
atuacao, nao so do fisioterapeuta, mas de todos os profissionais envolvidos (Formiga e Ribeiro, 2012). A integracao dos profissionais de salde
permite distintos olhares, inovando as suas praticas do cuidado e aumentando a resolutividade (REZENDE, MOREIRA, FILHO E TAVARES, 2009).
O objetivo desta pesquisa foi conhecer as facilidades e dificuldades do inicio das atividades de residentes de fisioterapia em um programa de
residéncia multiprofissional em Salde da Familia, em sua primeira oferta. Foi realizada pesquisa qualitativa, na modalidade relato de experiéncia,
realizada em abril de 2016. A amostra foi constituida por duas residentes de fisioterapia. Da anélise de contetdo (BARDIN, 2008) do relato
da experiéncia das académicas quanto as vivéncias iniciais na residéncia multiprofissional emergiram duas categorias tematicas. A primeira foi
denominada facilidades e a segunda dificuldades no inicio dos trabalhos na residéncia. Dentre as facilidades, foram citadas: apresentacao da
rede pela Secretaria municipal de salde, acolhimento dos residentes pela comunidade, apoio das aulas tedricas para realizacao das praticas,
interacao dos residentes de diversas édreas. Como dificuldades, apontaram: adaptacgao a rotina da unidade, implantar novas préaticas em um servico
Jjé estruturado, identificacéo com as atividades desenvolvidas pelo preceptor, estruturacao da residéncia, por ser a primeira oferta, limitacao dos
equipamentos necesséarios para 0s atendimentos, educacao da populacdo quanto ao amplo conceito de salde e Palavras-chave: Fisioterapia
Atencao basica. Residéncia multiprofissional

Referéncias bibliograficas: 1. BISPO JUNIOR, J. P. Fisioterapia e salde coletiva: desafios e novas responsabilidades profissionais. Ciéncia &
salde coletiva [online], vol.15, suppl.1, p. 1627-1636, 2010. 2. DOMINGOS,C.M., NUNES, E.F.P.A., CARVALHO, B.G. Potencialidades da Residéncia
Multiprofissional em Salde da Familia: o olhar do trabalhador de saude. Interface (Botucatu) [online]. vol.19, n.55, pp.1221-1232, 2015. 3.
FORMIGA, N.F.B., K.S.Q.S. RIBEIRO. Insercao do Fisioterapeuta na Atencé@o Bdsica: uma Analogia entre Experiéncias Académicas e a Proposta
dos Ndcleos de Apoio a Salide da Familia (NASF)R bras ci Salde 16(2):113-122, 2012. 4. REZENDE, M., MOREIRA, M. R., FILHO, A. A, TAVARES,
M. F. L. A Equipe Multiprofissional da ‘Satde da Familia”: uma reflexdo sobre o papel do fisioterapeuta. CIENCIA & SAUDE COLETIVA, 14(SUPL.
1):1403-1410, 2009
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Extensao universitaria e educacdo em saude: prevencao da
gravidez na adolescéncia
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Caracterizacao do problema: A adolescéncia € um periodo de transicao para a maturidade onde ocorrem alteragoes corporeas e psicoemocionais.
A gravidez na adolescéncia € considerada um problema de salde publica, por aumentar a ocorréncia de complicacdes obstétricas, as quais
repercutem negativamente para mae e crianca, afetando, especialmente, a biografia da juventude e sua possibilidade de elaborar um projeto de
vida estavel. Descricao da experiéncia: Para o desenvolvimento do projeto “Adolescéncia e educacao” estabeleceu-se a parceria entre o curso de
Enfermagem de uma institui¢do de ensino superior e uma escola publica. Foram contemplados estudantes da 52 série do ensino fundamental ao
32 ano do ensino médio, com criancas e adolescentes de 9 a 18 anos de idade, em uma area de elevada vulnerabilidade social de Belo Horizonte,
Minas Gerais. O objetivo foi sensibilizar os adolescentes quanto a prevencéo da gravidez precoce, por meio de acdes educativas no ambito da
salide sexual e reprodutiva. Fundamentagao tedrica: As atividades foram baseadas no modelo pedagdgico de Paulo Freire, operacionalizadas
por meio de oficinas, rodas de conversa, dramatizacao, jogos e dinamicas. Como recursos didaticos utilizou-se pecas anatdmicas, album-seriado,
cartilhas informativas, cadernetas do adolescente e kit de métodos contraceptivos. Efeitos alcancados: Foram realizados trés encontros com
duracao de uma hora em cada uma das oito turmas abordadas separadamente, contemplando 300 alunos, no periodo de marco a julho de 2013.
A extensdo universitéria possibilitou a articulacdo entre o ensino e pesquisa as demandas da comunidade. O desenvolvimento de atividades de
educacao em salde na escola contribuiu para a producdo do conhecimento coletivo, de forma dialdgica, critica e reflexiva. Verificou-se que o
trabalho executado com diversidade de metodologjas ativas tornou os encontros mais interessantes aos adolescentes e constituiu-se num espaco
de socializagao de vivéncias, sendo uma oportunidade para as criancas e adolescentes expressarem suas curiosidades, dividas e percepgoes.
Recomendacodes: O trabalho educativo demonstrou-se positivo em relacdo as intervencoes pedagdgicas aplicadas. O ludico auxilia no interesse,
motivacao, engajamento e empoderamento dos participantes. Projetos com enfoque na salide, desenvolvidos nas escolas deveriam ser ampliados,
pois a sexualidade na adolescéncia € um tema complexo, que gera muitas ddvidas, e requer acompanhamento continuo. Palavras-chave:
Educacao em Salde. Extensdo. Gravidez na adolescéncia

Referéncias bibliograficas: CAMARGO, E.AL; FERRARI, RAP. Adolescente: conhecimento sobre sexualidade e apds a participacdo em oficinas
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M. G. |. et al. Gravidez na adolescéncia: Tendéncia na producao cientifica de enfermagem. Rev. Escola de Enfermagem Anna Nery. Rio de Janeiro,
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set.2014. YAZLLE, M, E, H, D. Gravidez na adolescéncia. Rev. Bras. Ginecol. Obstet. Rio de Janeiro, 2006. v.28. n.8. p.1. Disponivel em:. Acesso
em: 16 out. 2014.
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O Programa de Residéncia Multiprofissional (PRM) tem como principal objetivo o trabalho multidisciplinar com a equipe inserida no
servico de satdet. Durante a formacéo académica, na maioria dos cursos e instituicoes, o contato com outras areas profissionais em
trabalhos conjuntos € raro sendo que a insercao no PRM apresenta um desafio imediato: trabalhar em uma equipe multiprofissional
Na Unidade de Estratégia de Salde da Familia (UESF) ha a necessidade de conhecer a comunidade adstrita, a fim de almejar maior
proximidade da realidade pela equipe para com os usudrios e a comunidade?. Sendo assim, € vital a integracao da equipe de residentes
com os profissionais da UESF, pois estes, inseridos anteriormente na realidade, conhecem os individuos e a comunidade através dos
acompanhamentos realizados. Diversas atividades podem ser realizadas na UESF, dentre elas a Visita Domiciliar (VD). Em uma UESF no
Sul do Brasil uma equipe de residentes do Programa de Residéncia Multiprofissional em Salde da Famlilia realiza cerca de seis VD's ao
més agendadas a pedido dos membros da equipe da UESF, com duracao média de uma hora, contando com o(a) Agente Comunitério
de Saude responsavel pela érea, enfermeiras, farmacéutica e nutricionistas, permitindo uma abordagem ampla e sistémica do paciente.
A maioria das VD's solicitadas diz respeito a portadores de problemas cronicos, como diabetes e hipertensao arterial, geralmente
descompensados. Cabe salientar que a conversa ocorre de maneira dinamica, onde o paciente tem espaco livre para ponderar o que Ihe
aflinge emocionalmente, proporcionando uma aproximagao entre profissionais da salide e usuério, sendo possivel afirmar que o paciente
€ considerado e percebido em sua integridade fisica, psiquica e social, e ndo somente de um ponto de vista biolégico, mesmo sendo
crucial, em muitos casos, avaliagdes e orientagdes de cada drea profissional presente. Porém, o primeiro contato muitas vezes é diffcil,
pois 0s pacientes estéo receosos e fechados frente ao profissional da salde, mas ao se despedir, nota-se o efeito benéfico da visita,
refletindo o acolhimento e empatia da equipe. O resultado do trabalho em equipe multidisciplinar € a troca de experiéncias, resultando
em (re)conhecimento da atuacéo e importancia das diversas profissoes. Sendo assim, o trabalho se torna amplo, e permitir ir além do
perfil de atendimento generalista, integrando profissionais de diferentes areas em prol da promogao da salde do paciente. Palavras-
chave: Visita domiciliar. Profissionais da salde. Unidade de Salde.

Referéncias bibliograficas: 1 - Brasil MS. Residéncia multiprofissional em salde: experiéncias, avangos e desafios. Ministério da
Salde. 2006. 2 - Figueiredo EN de. A Estratégia Saude da Familia na Atencao Basica do SUS. UNIFESP. 2012
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Olhares sobre o processo terapéutico com dependentes quimicos:
a atuacdo de académicos de Saude Coletiva em um Centro de

Atencéo Psicossocial (CAPS)
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Introdugao: O projeto tem como escopo motivar a insercao social e profissional de grupo de dependentes quimicos em processo
terapéutico do Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS1) do Municipio de Paranagué-PR, incentivando-os na criagdo de uma cooperativa.
Metodologia: A partir de uma reunido disparadora entre profissionais e estagiérios do CAPS, em equipe multiprofissional, estabeleceu-
se que os discentes do Curso de Salide Coletiva da UFPR trabalhassem a questao do cooperativismo em grupo terapéutico. Com isso
foram realizadas pesquisas tedricas e praticas acerca do tema, objetivando criacdo e adesao como associados a uma cooperativa. O
grupo vem realizando encontros semanais, materializando a proposta como alternativa terapéutica. Resultados: O grupo demonstrou
grande interesse e estimulos ao conhecer o processo de atuacdo em uma cooperativa. Todavia, emergiram também conflitos de
opinides, principalmente na atividade prética, quando proposto o planejamento de uma acdo que seria executada dentro do CAPS: a
limpeza e organizacao do jardim de inverno, resultando em espaco bem planejado e bonito. Discussao: Um dos objetivos do CAPS € a
adaptacao com a insergao do sujeito no mundo de trabalho, considerando sua atual vulnerabilidade social. Diante disso, o profissional
da Saude Coletiva pode atuar na educacdo em Salde, fomentando, inclusive, a autonomia financeira, motivada no grupo o trabalho em
equipe. A ideia do cooperativismo tem seu foco na atuagdo da capacidade de trabalho, autonomia, informacao e saude coletiva. Durante
0 processo terapéutico, atitudes como o entusiasmo, algumas vezes, podem representar riscos ao usudrio, devido a possibilidades de
frustragdes. Assim, procurou-se trabalhar na questdo do fracasso e de como enfrentar os problemas diérios. Conclusao: O processo
encontra-se em pleno andamento, mas desde ja se apresenta como ferramenta de terapia e de perspectiva de futuro para aqueles que
se motivarem na criacdo ou participacdo como associados de uma cooperativa. Palavras-chave: Salde Coletiva. Terapia, Dependentes
quimicos. Cooperativa.

Referéncias bibliograficas: Legislacdo em Salde Mental: 1990 - 2004 / Ministério da Salde, Secretaria Executiva, Secretaria de
Atencéao a Salde - 5. ed. ampl. - Brasilia: Ministério da Saude, 2004.
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A depressao gestacional em adolescentes brasileiras:
repercussOes e riscos materno-fetais
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Este artigo de revisao teve como objetivo identificar as repercussdes da depressdo ao longo do periodo gestacional em adolescentes
gravidas, bem como verificar os riscos materno-fetais durante o periodo pré-natal. Para tanto foi realizada uma revisdo sistemética em
artigos de cunho cientifico Tomaram-se como fonte de coleta as seguintes bases de dados on-line: Scielo e Capes. A depressao gestacional
€ um transtorno psiquiatrico bastante comum entre as adolescentes e estd associada a uma diversidade de fatores de riscos materno-
fetais. De acordo com Moreira et al. (2008, p. 313) é imprescindivel reforcar que a adolescéncia “Trata-se de um periodo de profundas
modificagoes, marcado pela transi¢ao entre a puberdade e o estado adulto do desenvolvimento". De acordo com Queiroga et al. (2014) &
Guedes et al. (2012), em meio a esses conflitos destaca-se a crise da sexualidade que, embora seja parte irremovivel, inevitavel e inexoravel
do ser humano desde o nascimento, € durante a adolescéncia que comeca a ser experimentada de forma mais intensa. Evidenciou-se
que as repercussoes e 0s riscos em fungdo da depressdo é bem maior e mais frequente durante a adolescéncia, podendo ocasionar
sérias complicagoes durante a gestacdo, no parto e mesmo no periodo perinatal. As principais repercussoes e/ou riscos materno-fetais
relacionadas a depressao gestacional em adolescentes foram: conflitos familiares e existenciais, abandono escolar, baixo desempenho
educacional, desemprego, monoparentalidade, isolamento social, complicagdes na gestacao, insuficiéncia placentaria, crescimento uterino
inadequado, maior incidéncia de anemia e infeccoes, deficiéncia de nutrientes suficientes ao feto, aumento do risco de mortalidade neonatal
e perinatal, prematuridade, riscos obstétricos, morbimortalidade, maior frequéncia de baixo peso ao nascer, maior probabilidade de quadros
de ansiedade e de ideacado suicida, pré-eclampsias, sofrimento fetal agudo intraparto, alto indice de cesarianas entre as parturientes e
aumento significativo da incidéncia de depressao pés-parto. Como a énfase da literatura ainda tem sido direcionada principalmente para
a depressao pés-parto, justifica-se o nivel de relevancia do estudo desse tema, sugerindo-se uma conjugacao e esforcos de varias areas
cientfficas e de diferentes profissionais durante os exames pré-natais em adolescentes, com o intuito de acompanhar, detectar e avaliar
as condicOes psicossociais e bioldgicas dessas gestantes e de seus futuros bebés. Palavras-chave: Gravidez na adolescéncia. Depressao
gestacional. Repercussoes e riscos materno-fetais.

Referéncias bibliograficas: GUEDES, Patricia Cristina Wanderley et al. Representacao social, ansiedade e depressdo em adolescentes
puérperas. Revista Sociedade Brasileira de Psicologia Hospitalar (SBPH), v.15, n.1, pp. 194-211. 2012. Disponivel em: . Acessado em:
28 jan. 2016. MOREIRA, Thereza Maria Magalhaes, et al.Conflitos vivenciados pelas adolescentes com a descoberta da gravidez. Revista
Eletronica de Enfermagem, v.42, n.2, pp.2-320. 2008. Disponivel em: . Acessado em: Acessado em: 28 jan. 2016. QUEIROGA, K. et al. O
que € e como se explica a gravidez na adolescéncia. In. Journal of Human Growthand Development, v.24, n.2, p. 142-149. 2014. Disponivel
em: http://www.revistas.usp.br/jhgd/article /view/81013/84660. Acessado em: 22 jan. 2016. Salum, G. A. &Blaya, C. &Manfro, G. G.
(2009). Transtorno do panico. Revista de Psiquiatria do Rio Grande do Sul, 31(2):86-94.
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A importancia do contato académico durante o inicio da
formacao médica: um olhar reflexivo sobre a satide publica

AUTOR PRINCIPAL: Giovanna Correa Fontoura | AUTORES: Emmanuele de Oliveira Fraga, Virgilio Frota Rossato, Vitéria Mallmann Fedeger,
Karin Rosa Persegona Persegona | INSTITUICAO: Faculdades Pequeno Principe | Curitiba-PR | E-mail: gi_fontoura@hotmail.com

Este trabalho objetiva relatar a experiéncia de estudantes do 1° periodo de Medicina das Faculdades Pequeno Principe, em contato com
unidades de salde distintas na cidade de Curitiba. O Médulo Integracao, Ensino e Comunidade (IEC) proporciona aos académicos o contato
desde o primeiro perfodo com a satde publica. O impacto e a experiéncia para 0s académicos permitem construir um olhar critico e reflexivo,
por meio da teorizacao em sala. Estes encontros sao realizados focando nas observagoes feitas pelos mesmos e problematizagao de suas
vivéncias. Através de uma metodologia ativa, os académicos tiveram a oportunidade de ampliar seu conceito de salde percebendo que esta
nao se limita somente ao consultdrio. Assim, a salde € dependente de todo aspecto social ao qual o usuério esta inserido. Os académicos
que conheceram as unidades x perceberam maior acentuacao dos determinantes sociais, contrastando com a unidade y. Analisando
aspectos da unidade: infraestrutura, geréncia e trabalho em equipe. Como também fatores sociais: violéncia, economia e moradia. Devido
a isso, ao relacionar as diferentes unidades e os diferentes contextos sociais, percebe-se a discrepancia quando estes sao integrados no
didlogo com o usuério. Os estudantes verificaram que o atendimento primario € a principal ferramenta para a maior acessibilidade do usudrio
nas unidades de salde. Sendo que este viabiliza 0 maior contato dos profissionais e da comunidade. A insercao de experiéncias como estas
s&o primordiais para a formagdo médica, pois sdo baseadas na problematizagdo e humanizacao do ensino. Isto porque ao se depararem com
uma realidade completamente diferente da qual estao acostumados, a percepcao de enxergar o usuério como um todo e ndo somente como
0 "objeto doenca" aumenta, ocorrendo assim a valorizacao de uma medicina ética, centrada na integralidade do individuo. Palavras-chave:
Metodologia ativa. Integragao. Comunidade. Problematizacao.

Referéncias bibliograficas: GARCIA, Maria Alice Amorim; KHATER, Beatriz. CONSTRUINDO VINCULOS, APREENDENDO SAUDE: ESTUDO

DE REVISAO. Rev APS, , v. 15, n. 4, p. . out/nov/2012. ROMANHOLI, Renata Maria Zanardo; CYRINO, Eliana Goldfarb. A visita domiciliar na
formacao de médicos:: Da concepcao ao desafio do fazer*.Interface COMUNICACAO SAUDE EDUCACAO, , v. v.16, n. n.42, p. . jul/set/2012.

m ANAIS 32 CONGRESSO PARANAENSE DE SAUDE PUBLICA/COLETIVA - 22 MOSTRA PARANAENSE DE PROJETOS DE PESQUISA PARA O SUS

126



EIXO TEMATICO: Formagdo em Saude e Integracdo ensino-servico-comunidade TRABALHO 284

A estratificacao de risco em idosos e a educacéo
interprofissional com académicos de Enfermagem e de
Farmacia da Universidade Estadual de Maringé - PR

AUTOR PRINCIPAL: Adriana Lenita Meyer Albiero | AUTORES: Juliana Keiko Campolina Kunieda, Rosangela Bortoloci Takahashi, Lilian
Denise Mai. | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Maringa e Secretaria de Municipal de Sadde de Maringé -PR | MaringdPR |
E-mail: almalbiero@uem.br

Introducéo: A relacdo interprofissional € imprescindivel na sadde, contribuindo para o trabalho em equipe como reforma do modelo de formacao
profissional®. A Universidade deve atualizar os curriculos, para atender a sociedade. Na producdo do conhecimento, a pesquisa esta relacionada ao
ensino e a extensao, pilares da formacao académica preparando estudantes a realidade, tornando-os profissionais aptos a compreender a realidade®.
O trabalho em grupo coopera com o desenvolvimento de estratégias para melhoria da vida da comunidade, ao conhecer anglstias, necessidades
e expectativas dos individuos*. Buscando essa formacéo interprofissional, os grupos de educacéo tutorial em Enfermagem (PET-Enfermagem) e em
Farmécia (PET-Farmécia) da UEM realizaram pesquisa envolvendo a estratificac@o de riscos dos idosos de uma equipe de salde da familia de Maringa-
PR. Objetivos: A estratificacao de risco, proporcionar e desenvolver a relacao interprofissional entre os petianos dos cursos e a equipe. Metodologia:
Com orientacao das tutoras e da enfermeira, foram realizadas reunioes gerais, cinco grupos de trabalho foram formados, com petianos e ACSs para
coleta de dados por meio de visitas domiciliares utilizando instrumento desenvolvido baseado no “Protocolo de identificac&o do idoso vulneravel . Os
dados colhidos foram organizados em planilhas e estdo sendo interpretados. Discussao: Trabalhar com os ACSs proporcionou riquissima experiéncia
aos académicos, sobre a vida daquela comunidade e a condicao de saude dos idosos, na orientacéo sobre as particularidades de cada familia e sua
realidade social. A relacao entre os grupos foi interprofissional ao compartilhar conhecimentos técnicos entre si, em situacoes onde os petianos de
enfermagem ensinaram sobre visita domiciliar aos futuros farmacéuticos e esses trocaram suas experiéncias sobre os medicamentos com os futuros
enfermeiros. Este projeto materializou a integragao entre a universidade e a comunidade, com a troca de conhecimento sobre a realidade de ambos,
visto que nem sempre a teoria vai de encontro com a pratica, proporcionando um melhor entendimento sobre a satde publica e a realidade social
da populacdo. Conclusao: A educacao interprofissional € possivel desde a graduac@o com a troca de experiéncias e aprendizados, a aquisicao de
conhecimentos na pratica e, no trabalho com ESF, consolidando estratégias para a melhora do atendimento e da qualidade de vida da populacao.
Palavras-chave: Agente comunitério. Sadde da Familia. Vulnerabilidade.

Referéncias bibliograficas: 1ARAUJO,F.C.; FALCON,E.B.S.; RODRIGUES,G.M; FREITAS,L.C; DUTRA,C.D.T; PIRES,C.AA. O aprender e o orientar na
atencao primaria: relato de experiéncia de um semestre de atividades no PET-Saude. Revista brasileira educacéo médica, vol.36, n2.1 ,supl.2, p.170-
177,2012. 2FRAGA, O. S. Agente comunitario de saude: elo entre a comunidade e a equipe da ESF?. Universidade Federal de Minas Gerais. Faculdade
de Medicina. Nucleo de Educacdo em Salde Coletiva . Governador Valadares, 2011. Monografia (Especializacdo em Atencdo Bésica em Saude da
Familia). 3PEDUZZI,M.; NORMAN,IJ.; GERMANI, A.C.C.G.; SILVA, JAM.; SOUZA, G.C. Educacdo interprofissional: formacao de profissionais de salide
para o trabalho em equipe com foco nos usuarios. Revista Escola de Enfermagem. USP, vol.47, n2.4, p. 977-983, 2013. 4 Secretaria de Estado da
Salide do Parand. Oficina do APSUS Satide do Idoso na Atencéo Primaria & Satide. Agosto de 2014. 5S0UZA, A . C.; COLOME, I. C. S.; COSTA, L. E. D.;
OLIVEIRA, D. L. L. C. A educacao em salde com grupos na comunidade: uma estratégia facilitadora da promocao da salde. Rev. Galcha Enferm., vol.
26, n. 2, p. 147-153, 2005.
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Estagio supervisionado como estratégia pedagogica:
relato de experiéncia

AUTOR PRINCIPAL: Janaina Strapazzon | AUTORES: Carla Rosane Paz de Arruda Teo | INSTITUICAO: Universidade Comunitéria
da Regjao de Chapect - UNOCHAPECO

Chapec6 - SC | E-mail: jana_str@hotmail.com

A construcao das Diretrizes Curriculares Nacionais dos cursos de graduacao em salide buscou a integracdo entre a Educacéo Superior e a Salde,
enfatizando uma formacao profissional voltada para o conceito de satide e para os principios, objetivos e diretrizes do Sistema Unico de Satide (BRASIL,
2001). De forma geral, o contelido da estrutura curricular dos cursos de graduacdo ndo estd centrado em matérias, duracao e carga hordria, mas no
delineamento do perfil do profissional e dos principios que devem reger a sua pratica (RIBERIRO; RIBEIRO; SOARES, 2014). Ou seja, ha a preocupacao
em formar profissionais capazes de prestar atendimento humanizado e integrado, compreendendo a realidade de vida da populacao e capazes de
trabalhar em equipe multiprofissional. E mais, a formacao deve ter capacidade de preparar o profissional para praticas que visem a promogao, protecao
e recuperacao da salde (CAVALCANTE; SOARES, CORREIA, 2015). Neste contexto, o Estagio Supervisionado consiste em uma estratégia pedagogica
que permite ao discente o desenvolvimento das competéncias e habilidades propostas nas diretrizes. Este texto relata a experiéncia da docente
responsavel técnica pelo Estégio Curricular Supervisionado em Nutricdo e Saude Publica em um Curso de Graduacdao, com objetivo de socializar
vivéncias com o estdgio como componente no processo de formagdo profissional. O componente curricular iniciava com reunides entre docentes e
discentes para apresentacdo e discussao da ementa, objetivos e metodologia do estagio. As atividades em campo aconteciam em Unidades Bésicas
de Saude, onde o estagiario imergia na pratica diéria do atendimento ao usuario, interagindo com a equipe multiprofissional nas construcoes das
acdes pertinentes. Em um primeiro momento, os académicos realizavam atividades observacionais, com objetivo de refletir sobre a realidade local.
Eram, entdo, propostas a equipe de salde, atividades de intervencao a serem realizadas com a comunidade. Além disso, os académicos participavam
de reunides do Conselho Municipal de Salde e da Conferéncia Municipal de Salde. Finalmente, apds completar o periodo, os alunos realizavam a
socializacdo das vivéncias individuais com o restante da turma. Pode-se perceber, por meio desta experiéncia, que o estégio oportuniza ao discente a
possibilidade de se autodescobrir como profissional, através do convivio com a equipe de salde, explorando as competéncias e habilidades gerais, que
sdo esperadas do futuro profissional. Palavras-chave: Formacao em Salde. Diretrizes Curriculares Nacionais. Estratégias Pedagdgicas.

Referéncias bibliograficas: RIBEIRO, L. C. C., RIBEIRO, M., SOARES, V. A. R. Avaliacdo académica acerca das Diretrizes Curriculares Nacionais em
salide. Tempus, actas de salide colet, Brasflia, v. 9, n. 1, p. 167-187, mar, 2015. BRASIL. MINISTERIO DA EDUCAGAO. Conselho Nacional de Educacéo.
Resolucao n. 5, 7 novembro 2001. Diretrizes Curriculares Nacionais do curso de graduacdo em Nutricao. Diario Oficial da Republica Federativa do Brasil
CAVALCANTE, J. K., SOARES, F. J. P, CORREIA, D. S. Desenvolvimento Discente no Estagio em Estratégia salde da familia. Rev Bras Educ Med, v. 38,
n.1, p. 15-24, 2014.
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A formacao académica do estagiario de Psicologia no
Ambulatério de Feridas do CISMEPAR

AUTOR PRINCIPAL: Deborah Azenha de Castro | INSTITUICAO: CISMEPAR | Londrina-PR | E-mail: deborah.psico@cismepar.org.br

No Brasil, as feridas acometem a populacao de forma geral, independente de sexo, idade ou etnia, determinando um alto indice de pessoas
com alteracdes na integridade da pele, constituindo assim, um sério problema de saude publica. A preocupacao e o cuidado com o bem
estar, equilibrio e aparéncia, mostram-se presentes no dia a dia do ser humano. Porém, a condi¢cdo da pessoa portadora de ferida cronica,
caracterizada pela destruicdo de estruturas cutaneas que afetam tecidos profundos, com presenca de secregao e odor em muitas vezes
podem alterar toda a sua vida. Essa condicdo implica em profundas modificacdes no estilo de vida, podendo levar a ruptura das relacoes
sociais. Frequentemente, o distanciamento entre as pessoas € intensificado pela visdo estigmatizadora que a sociedade tem da pessoa com
lesao, podendo ter repercussoes no cotidiano deste. Portanto, viver com a condigdo de ter uma ferida, traz uma série de mudancas na vida
das pessoas, e por consequéncia no contexto familiar, surgindo dificuldades que muitas vezes nem o individuo, a familia e a equipe de satde
estao preparados para auxiliar e compreender todos 0s aspectos que envolvem este problema. Consequentemente, essas pessoas tornam-se
vulnerdveis a diversas situacdes, tais como: desemprego, abandono e até mesmo isolamento social, resultando em efeitos indesejaveis para 0s
projetos de vida. Essas situacdes provocam sentimentos como tristeza, ansiedade, raiva, vergonha, interferindo no seu estado de equilibrio, na
autoimagem e em sua autoestima. Ao tratar uma pessoa com ferida complexa, € importante atentar-se ao seu estado emocional, ao controle
de suas comorbidades e patologias de base, aliviar a pressao, entre outros. Na perspectiva de experienciar outras formas de cuidado de uma
ferida, que ndo se restrinja simplesmente a técnica de fazer ou trocar curativo, a profissional de satide de psicologia busca capacitar alunos
que participem do projeto, vivenciando o conteddo tedrico e pratico com o objetivo de aprimorar a formacdo profissional deste, através de
acdes de extensdo necessérias para a reabilitacao da salde, e também proporcionando aos pacientes do ambulatdrio de feridas do CISMEPAR
com necessidades de tratamento, maiores conhecimentos em relagao aos aspectos emocionais com o intuito de melhorar as condicoes de
qualidade de vida destes. Palavras-chave: Psicologia. Formacdo académica. Feridas.

Referéncias bibliograficas: DAHLKE, Rudiger. A doenga como linguagem da alma: os sintomas como oportunidades de desenvolvimento.
5.ed. Sao Paulo: Cultrix, 2003.327 p. (Medicina alternativa) ISBN 85-316-0607-1. LEWIS, Howard R.; LEWIS, Martha E. Fendmenos
psicossomaticos: até que ponto as emocoes podem afetar a saude. 5. ed. Rio de Janeiro: José Olympio, 1999. 318 p. LUCAS, LS; MARTINS,
JT, ROBAZZI, MLCC. Qualidade de vida dos portadores de ferida em membros inferiores: Ulcera de perna. Ciénc. Enferm. 2008; 14(1):43-52.
TINOCO, Denise Hernandes. Psicologia, psicandlise e psicossomatica. 2. ed. Londrina: EdUniFil, 2010. 222 p. ISBN 978-85-61986-15-5.
VALLE, Tania Gracy Martins do; MELCHIORI, Ligia Ebner. Salde e desenvolvimento humano. Sao Paulo: Cultura Académica, , 2010. 257 p.
ISBN 978-85-7983-119-5
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Atencao farmacéutica domiciliar: graduandos em farmécia
estdo preparados?

AUTOR PRINCIPAL: Luara Baena Moura | AUTORES: Guilherme de Oliveira da Silva, Izadora Cazoni Libero, Taketoshi Sakurada Junior,
Adriana Lenita Meyer Albiero | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Maringd | Maringé- PR | E-mail: luarabmoura@gmail.com

Introducao: A atencao farmacéutica foi integrada ao SUS, por meio de Resolucdo 338/2004, neste documento o farmacéutico € o
responsavel direto pelo uso racional dos medicamentos e resultados esperados pela a farmacoterapia®. O curriculo generalista, aprovado
em 2002, tem como um dos seus objetivos formar um profissional mais humanista, com espirito critico e com a disponibilidade de agir na
comunidade e protagonizar agoes sociais?. Apesar dessa mudanga, 0s cursos de farmdcias ainda apresentam dificuldades em realizar esta
formacao, pois ainda se mantém priorizando a formacao tecnicista e dificultando as novas abordagens. Objetivo: Avaliar por meio de uma
atividade pratica, se 0 académico de farmacia esta apto a desenvolver a atencao farmacéutica e aproximar-se da comunidade. Metodologia:
Para a avaliagao da capacidade de exercer os preceitos da atencao farmacéutica, estudantes do Grupo de Educacao Tutorial em Farmacia
(PET- Farméacia UEM) executaram visitas domiciliares como parte das atividades de um projeto de pesquisa para estratificagdo do risco
de idosos. Discussao: Para executar atencao farmacéutica ha a necessidade de realizar escuta ativa, identificar e analisar situacoes e
necessidades para a tomada de decis&o e definicdo de condutas além de providenciar adequado registro e documentacao®. As dificuldades
encontradas pelos estudantes foram percebidas na abordagem inicial, como se portar, onde se sentar, se aceita café ou ndo, e mesmo em
que parte da casa realizar a entrevista. Na realizacdo de perguntas de ambito pessoal, previstas no instrumento utilizado no projeto e tentando
manter o carater profissional e de imparcialidade, os estudantes depararam-se com uma situagao até entao, nunca explorada nas disciplinas
da graduacao. Além disso, as perguntas deviam ser realizadas de forma a ndo induzir respostas para néo alterar a pesquisa e levar a uma falsa
interpretacao sobre a situacdo do idoso. Outro ponto levantado esta em quais estratégias serao utilizadas para a orientacao sobre 0s assuntos
de salde aquela populacao idosa. Conclusao: A atividade permitiu aprender com a préatica e concluir que € premente a formacao em atencao
farmacéutica quer seja por meio de componentes curriculares ou extracurriculares na graduagdo em farmacia, tornando os futuros profissionais
mais aptos a realidade do trabalho na equipe multiprofissional em satde, responsével pelo atendimento e pela melhora da qualidade de vida
da populacao quer seja idosa ou nao. Palavras-chave: Graduacao. Farmdcia. Atengao Farmacéutica. Visita domiciliar.

Referéncias bibliograficas: 1Conselho Federal de Farmécia.A Assisténcia Farmacéutica no SUS.2010 2DEUSCHLE, V. C. K. N. ; Bortolotto,
J. W. : DEUSCHLE, Regis Augusto Norbert . O Ensino de Farméacia no Brasil. In: XVIl Seminario Internacional de Educacao no Mercosul, 2015,
Cruz Alta. Anais doXVIl Semindrio Internacional de Educacao no Mercosul, 2015. 30PAS; Organizacdo Mundial de Satide — OMS — Ministério da
Salide. Consenso Brasileiro de Atencdo Farmacéutica (Proposta). Brasilia: Organizacao Pan Americana de Salde, 2002
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Saber Adolescer

AUTOR PRINCIPAL: Helen Rejane Dorneles Rautmann | AUTORES: Caroline Cherpinski Zibetti, Gorete Maria Martins, Maria Helena
Kawase, Neide Margarete Nogueira, Sandra Mara Gavlovski | INSTITUICAO: Prefeitura Municipal de Curitiba | Curitiba-PR |
E-mail: helen.rautmann@hotmail.com

O Projeto Saber Adolescer € voltado para adolescentes do Colégio Arlindo Carvalho de Amorim (Curitiba — PR). A atuagdo € multiprofissional
intersetorial e tem como objetivo estimular o autocuidado e a adocao de habitos saudaveis através da reflexdo e empoderamento acerca
de temas relacionados a salde, visando o fortalecimento da autoestima, do desenvolvimento da cidadania e responsabilidade social,
bem como a melhoraria de indicadores sociais, tais como: diminuicdo da violéncia e reducdo de gravidez na adolescéncia. O projeto €
coordenado por uma equipe multiprofissional e conta com parceria do Instituto Robert Bosch e da equipe pedagdgica do Colégio Arlindo
Carvalho de Amorim. O planejamento das ac¢des ocorre por meio de reunides, de forma democratica e horizontal, de acordo com a
realidade e necessidade identificadas. Entre as principais acdes desenvolvidas estdo: encontro semanal com adolescentes voluntarios
voltados ao desenvolvimento do Protagonismo Juvenil; desenvolvimento de atividades Ildicas e educativas voltadas & educacéo e
promocédo da salde com adolescentes do colégio e criancas das escolas municipais e CMEl's da regid@o; elaboracdo do Jornal “Saber
Adolescer” e de materiais de educacao em saude (parddias, acrdsticos, teatros etc.); dinamicas, oficinas, palestras e rodas de conversa,
buscando a participacdo ativa dos educandos no processo de construgdo do conhecimento; realizacdo de exames (odontoldgico,
oftalmoldgico, postural) e encaminhamentos; passeios e encontro com pais. Palavras-chave: Adolescéncia. Empoderamento. Escola-
Comunidade. Protagonismo Juvenil.

Referéncias bibliograficas: Brasil. Ministério da Salde. Secretaria de Atencdo a Salde. Departamento de Acdes Programaticas
Estratégicas . Saude do adolescente: competéncias e habilidades. Brasilia : Editora do Ministério da Satde, 2008. Brasil. Ministério da
Salde. Secretaria de Atencao a Saude. Departamento de Atencado Basica. Salde na escola. Brasilia : Ministério da Saude, 2009. Brasil.
Ministério da Salde. Secretaria de Atencao a Saude. Departamento de Atengao Basica. Diretrizes do NASF: Nucleo de Apoio a Saude
da Familia. Brasilia : Ministério da Saude, 2010.
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0 ensino do Sistema Unico de Satide nos cursos de
graduacgao em saude no Brasil

AUTOR PRINCIPAL: Isabelle Caroline Vitor da Silva | AUTORES: Danielle Cortéz da Silva, Paula Graziela Pedréo Soares Perales,
Adriano José Barbosa Junior, Marli Terezinha Oliveira Vannuchi | INSTITUICAO: Universidade Estadual de Londrina | Londrina-PR
| E-mail: isabellecarolinevdasilva@gmail.com

Introdugéo: a criacdo do Sistema Unico de Satde e o surgimento das Diretrizes Curriculares Nacionais levou as Instituicdes de Ensino
Superior a repensarem os curriculos dos cursos de graduacdo em salde, no intuito de formar profissionais para atuarem no sistema de
salde vigente. Objetivo: identificar, na literatura cientifica nacional, como ocorre o ensino do Sistema Unico de Satide nos cursos de
graduacdo da érea de salde no periodo de 2010 a 2015. Método: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada na base
de dados da Biblioteca Virtual em Salide. Resultados: A busca resultou em 19 artigos, que respondiam a questdo norteadora do estudo.
Da anélise emergiram trés categorias: Estratégias de vivéncia da prética do SUS; Projetos politicos pedagdgicos pautados nos principios
do SUS: Inclusdo de préaticas pedagdgicas inovadoras. Concluso: Concluiu-se que o ensino do Sistema Unico de Salide esté previsto
nos projetos politicos pedagdgicos dos cursos, porém ha necessidade de agoes efetivas para sua implementacao. Portanto se faz
necesséria a articulagao entre ensino, servico e comunidade, permitindo ao aluno a vivéncia precoce da prética profissional e a realidade
do sistema de salde brasileiro. Destaca-se a importancia do uso de préticas pedagdgicas inovadoras, pautadas na integralidade e
interdisciplinaridade, que desafiem o aluno a questionar e a ser protagonista na implementacéo do SUS. Este processo deve ocorrer
por meio de sucessivas aproximacoes tedrico-praticas, permitindo uma visao ampliada do sistema de salde por parte do estudante
Palavras-chaves: Sistema Unico de Salide. Ensino. Educacdo Superior

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Constituicdo Federal de 1988. Nacional, Didrio Oficial da Unigo, Brasilia, DF,1988. Disponivel
em: . BRASIL. Lei n? 9.394. Estabelece as Diretrizes e Bases da Educagao Nacional, Didrio Oficial da Unido, Brasilia, DF, 20dez.1996.
MENDES, Karina Dal Sasso; SILVEIRA, Renata Cristina de Campos Pereira and GALVAO, Cristina Maria. Revisdo integrativa: método de
pesquisa para a incorporacdo de evidéncias na salde e na enfermagem. 2008, vol.17, n.4, pp.758-764. Palavras-chave: Sistema
Unico de Salide. Ensino Educacao Superior.

1Alunas do 29 ano do curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina, Parand. 2Mestrandos em Enfermagem pelo
Programa de Pés-Graduacao em Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina, Parand. 2 Professora Doutora do Departamento de
Enfermagem e do Programa de Pds-Graduacao em Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina, Parana
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Caiu na rede...

AUTOR PRINCIPAL: Rafael Soares Corréa | AUTORES: Liamara Casanova Baldissera | INSTITUICAO: Secretaria Municipal de Satde |
Santa Terezinha de Itaipu-PR | E-mail: rs.correa@hotmail.com

Tendo em vista os dados de epidemiologia da Vigilancia em Salde da Secretaria Municipal de Salde de Santa Terezinha de Itaipu (2001-
2015) referentes a comportamentos de risco envolvendo adolescentes e jovens nas dreas de sexualidade, violéncia e drogadicao, sendo
esses muitas vezes geradores de sintomas, quadros psicopatoldgicos e situacdes de infracdo, buscou-se realizar atividades intersetoriais
objetivando o estudo do territério, andlise epidemioldgica, construcdo e ativacdo da rede de atencdo em salde, através da implantacéo
de préticas de prevencdo e promocdo da salide, buscando assim desenvolver atividades de atencdo integral a salde do adolescente e do
jovem; Desenvolver acdes para reducdo da morbimortalidade por acidentes e violéncia, prevencdo do uso de drogas, prevencao e reducao
do consumo de élcool, promogao da saude sexual e salde reprodutiva. As atividades do Programa foram realizadas através da parceria entre
Secretaria Municipal de Salde, Faculdade e Colégios Estaduais, diante da problematica apresentada. Os encontros foram realizados de
forma itinerante, em diversos locais publicos da cidade buscando primeiramente uma ressignificacdo da representacao social de tais locais,
para vivéncia de préaticas cotidianas mais saudaveis bem como a revitalizacéo dos locais habitados. A metodologia utilizada para abordar
as tematicas fora a Discussao de Dilemas Morais € a Comunidade Justa de Kohlberg (1989), onde a partir de um conflito cognitivo, uma
situagao problema € apresentada e discutida (aproximando-se ao maximo da realidade dos envolvidos, desde caracteristicas, idade, modelos
de identificacao social) desenvolvendo conceitos e valores pessoais, familiares e sociais, alcancando assim uma maturidade moral. Os grupos
de cada instituicdo sao formados por 12 alunos do Ensino Médio e 1 funcionadrio, para discussdo dos dilemas, realizacdo das técnicas de
grupo (Role-Play, Anélise de Discurso, Pesquisa-Acao, Exposicao Dialogada), formacdo de comissoes para realizacao das tarefas na escola e
no territério da comunidade, a partir da criacdo da norma coletiva estabelecida no grupo, sendo essa uma prescricao para a acao de cada
membro do grupo na comunidade, desenvolvendo o senso de co-responsabilidade e pensamento critico, aumentando assim a capacidade de
controle social. Palavras-chave: Salde do Adolescente.Fatores de Risco. Participagdo Social.

Referéncias bibliograficas: BRASIL. Decreto Presidencial ne 6286, de 5 de Dezembro de 2007. Didrio Oficial da Reptblica Federativa do
Brasil, Brasilia, 5 de Dezembro de 2007. 1862 da Independéncia e 119° da Republica. Disponivel em http.www.planalto.gov.br/ccivil 03/ _
ato2007-2010/2001 /decreto/d6. . Portaria Interministerial n® 1.413, de 10 de Julho de 2013. Diério Oficial da Republica Federativa
do Brasil, Brasilia, 10 de Julho de 2013. Disponivel em http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2013/pri1413 10_07_2013.html
KOHLBERG, L.; POWER, F. C.; HIGGINS, A. La Educacién Moral seglin Lawrence Kohlberg. Barcelona: Gedisa Editorial, 1989.
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Processo de iniciacdo cientifica entre diferentes atores:
um relato de experiéncia

AUTOR PRINCIPAL: Maria Helena Leviski Alves | AUTORES: Anna Charolina Feldhaus Lenzi Costeira Tania Mara da Silva Vinicius
Archanjo | INSTITUICAO: Pontificia Universidade Catdlica do Parané

Curitiba-PR | E-mail: mlenna.leviski@gmail.com

Este trabalho relata a experiéncia vivenciada no periodo de 2013 a 2015, na Vila das Pecas, junto ao programa de iniciacao cientifica
da Pontificia Universidade Catdlica do Parana (PUCPR), Programa Institucional de Bolsas de Iniciacdo Cientifica e Junior (PIBUR). Estes sao
destinados aos alunos do ensino fundamental, médio e educagao profissional, o PIBC Jr da PUCPR destina-se a alunos do nivel médio de
escolas publicas e particulares e busca envolver este publico em atividade cientifica em diversas dreas, sob a orientacédo de professores com
experiéncia em orientacao de alunos de graduacao e pds-graduacao. Esta experiéncia aliou o trabalho de académicos e professores do Curso
PUCPR, com alunos e professores da escola de ensino médio do Colégio Estadual llha das Pecas-EFM. O trabalho desenvolvido relacionou-se
com a producao de Mapa Ambiental com base no processo de territorializacao buscando identificar os riscos ambientais relacionados com a
salde humana. Buscou-se conhecer o territério (geografico e processo) e na sequéncia elaborar o mapa deste territério. Em relagao aos efeitos
alcancados destaca-se o conhecimento do territério da llha das Pecas que se relaciona diretamente com a questao de qualidade vida e saude
da populacgéo desta localidade, e também com a produgéo de mapa que retrata fielmente a ocupacao e distribuicdo espacial das edificacdes
e aspectos ambientais mais caracteristicos da localidade estudada, propiciando deste modo subsidios para intervengdes mais qualificadas
no processo de alcance de melhores de condicdes de vida e salde para todos. Em relacao as recomendacdes sobre este trabalho destaca-
se que os resultados desta pesquisa se mostraram consistente no sentido de identificar disputa territorial entre a populacéo nativa e a “de
fora” que hoje ocupa e se utiliza da Vila das Pecas como possibilidade de lazer e turismo, bem como as distorcoes no uso dos, preservacao
e conservacao dos recursos naturais e principalmente no acondicionamento e destino adequado dos residuos sélidos urbanos. Também €
importante destacar a necessidade de continuidade desta pesquisa na busca da elaboracéo de diagndstico territorial que possa influenciar
positivamente no cuidado desta comunidade. Palavras-chave: Territério. Iniciacdo Cientifica. Cuidado.

Referéncias bibliograficas: ANJO, Daniele Bertges.; RODRIGUES, Zita Ana Lago. Lixo urbano: desafios e oportunidades para o
desenvolvimento econémico, social e sustentével das cidades brasileiras. Eco Debate Cidadania & Meio Ambiente. Disponivel em: https://
www.ecodebate.com.br/2015,/06/03/lixo-urbano-desafios-e-oportunidades-por-daniele-bertges-anjo-e-zita-ana-lago-rodrigues/ Acesso em 23
Setembro 2015. SANTOS, Alvaro da Silva da.; MIRANDA, Sonia Maria Rezende C. de.(Orgs.) A enfermagem na gestdo em atencao primaria
a salde. Barueri- Sdo Paulo: Manole, 2007. MINAYO, Maria Cecilia de Souza; MIRANDA, Ary Carvalho (Orgs.). Salde e ambiente sustentavel:
estreitando nds. 2. reimpressao. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2010. MIRANDA, Ary Carvalho et al. (Org). Territério, ambiente e satde. Rio de Janeiro:
Fiocruz, 2008. PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DO PARANA. Manual do PIBIC JR-PUCPR-2015 Disponivel em: http://www.pucpr.br/
arquivosUpload/1237480891346438570.pdf Acesso em: 01 maio 2016.
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Vivéncia de académicas de Enfermagem em
um projeto interprofissional

AUTOR PRINCIPAL: Tatiane Baratieri | AUTORES: Natali Paola Kelte, Ana Lucia Cedorak, Gabriela Rita de Barros | INSTITUICAO:
Universidade Estadual do Centro-Oeste | Guarapuava-PR | E-mail: baratieri.tatiane@gmail.com

As doencas cronicas nao-transmissiveis sdo uma das principais prioridades da satde ptblica no Brasil, destacando-se hipertenséo
arterial sistémica (HAS) e diabetes mellitus tipo 2 (DM2), as quais crescem em paralelo com o excesso de peso, 0 qual esta associado,
principalmente com hébitos desfavoréveis de alimentacdo e atividade fisica (SHIMIDT et al., 2011). Nesse contexto, o trabalho
desenvolvido por equipes multiprofissionais com praticas interdisciplinares representa um elemento-chave na reestruturacdo do
atendimento prestado nos servigos de salde, uma vez que interfere diretamente, de forma positiva, no processo de saude-doenca da
populacdo atendida (COSTA, 2008). Visto o exposto, foi implementado em 2015 o Projeto de Extensdo de Atengao interprofissional a
familia de hipertensos e/ou diabéticos do Departamento de Enfermagem da Universidade Estadual do Centro-Oeste. O projeto tem como
ferramenta de trabalho um instrumento de coleta de dados utilizado na visita domiciliar, que € realizada semanalmente por cinco grupos
de académicos formados por académicos dos cursos de enfermagem, nutricdo, farmécia e fisioterapia, supervisionados por docentes e
direcionados pelos agentes comunitérios ao acompanhamento das familias com hipertensos e/ou diabéticos na area de abrangéncia de
uma unidade de Sadde da Familia do municipio de Guarapuava-PR. O objetivo desse estudo foi relatar a experiéncia de académicas de
enfermagem no referido projeto de extensado. A experiéncia evidenciou que o enfermeiro dentro de uma equipe interdisciplinar tem papel
de extrema importancia como articulador entre equipe e familia, principalmente por ter maior aproximac&o com a visita domiciliar. Foi
possivel verificar que realizar um trabalho interprofissional € aplicar acoes especificas de cada area, além de acdes conjuntas entre os
membros, sendo discutidas em equipe, para que sejam efetivas e nao haja contradicdes ou duplicidade de informagdes, visando o0 bem
estar das familias. Constatou-se que a visita domiciliar da equipe traz alguns beneficios na assisténcia a familia, como a aproximagao
com o individuo e sua familia, a escuta atenta, o conhecimento da realidade de vida das pessoas e a identificacdo dos riscos no
domicilio. A experiéncia teve impacto positivo para as académicas compreenderem a importancia do trabalho em equipe. Recomenda-
se que outros projetos possam ser desenvolvidos no intuito de articular o ensino, o servico e a comunidade. Palavras-chave: Visita
domiciliar. Equipe de assisténcia ao paciente. Enfermagem.

Referéncias bibliograficas: Shimidt MI, Duncan BB, Silva GA, Menezes AM, Monteiro CA, Barreto SM, Chor D, Menezes PR: Chronic non-

communicable diseases in Brasil: burden and current challenges. Lancet 2011, 377:1949-1961. Costa, RKS; Enders, BC; Menenzes,
RMP Trabalho em equipe de salde: uma andlise contextual. Ciéncia, Cuidado e Saude, v. 7, n. 4, pp. 530-536, out./dez. 2008.
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Relato de experiéncia da integracido de académicos dos
cursos de Enfermagem e Medicina na saude coletiva

AUTOR PRINCIPAL: Karin Rosa Persegona Ogradowski | AUTORES: Ivete Palmira Sanson Zagonel, Izabel Cristina Martins
Meister Coelho, Elaine Ribeiro Rossi, Leide Conceicdo Sanches | INSTITUICAO: Faculdades Pequeno Principe | Curitiba-PR
| E-mail: karin.persegona@fpp.edu.br

O presente trabalho objetiva relatar a experiéncia da integracao de académicos dos Cursos de Enfermagem e Medicina da Faculdades
Pequeno Principe (FPP), no Mddulo Integracéo Ensino-Comunidade (IEC I). O trabalho em salde é caracterizado, em sua esséncia, pela
atuacao interdisciplinar, portanto, exige mudancas de paradigmas na formacao profissional inicial, ou seja, na graduacao. Desta forma,
um dos maiores desafios para a inovacdo das escolas médicas e de enfermagem refere-se a possibilidade de romper com o modelo
biomédico de ensino centrado no diagndstico e tratamento de doengas; estimulando a criatividade e o senso critico dos estudantes
mediante préticas desenvolvidas sob a 6tica da atencao integral e interdisciplinar, centrado no usuario, nos diferentes niveis de cuidado
em salde, coerente aos principios do SUS1. Diante do exposto, as Coordenacdes e Nucleos Docentes Estruturantes (NDE) dos Cursos
de Enfermagem e Medicina propuseram a integracdo dos académicos nas atividades curriculares relativas a saude coletiva, por meio
do Médulo IEC I. O referido médulo tem como objetivos compreender as relacdes entre salide e organizagao da sociedade; bem como
refletir sobre os conceitos de salde e doenca, com énfase na determinacd@o social. Por meio da problematizacdo como estratégia
metodoldgica de ensino e aprendizagem, os académicos puderam realizar as atividades praticas em diferentes unidades de satde do
municipio de Curitiba, com respectiva teorizacdo na FPP. Esta integracdo proporcionou aos mesmos a insercao e a compreensao sobre
o trabalho em salde em cendrios sociais diversificados, atuando como uma equipe, mas também assegurando a identidade profissional
de cada estudante. A avaliagao deste processo foi realizada por meio da narrativa oral e escrita, ou seja, o portfolio. Neste sentido,
0s objetivos foram alcangados, pois o contato dos académicos com os usudrios, equipe da unidade e o conhecimento do territério
dos servicos de saude, permitiu compreender aspectos essenciais da salde coletiva, olhando a sua profissao de uma outra ética, nao
apenas o ser humano adoecido biologicamente, mas o ser social e sua familia, na comunidade, também sob a dtica das ciéncias sociais.
Palavras-chave: Ensino Superior. Integracao Ensino-servico-comunidade. Satde Coletiva.

Referéncias bibliograficas: 1. ROMANHOLI, RM.Z. et al. O Ensino de Graduacdo em Medicina e Enfermagem na atencdo priméria
a saude: 45 anos de experiéncia da Faculdade de Medicina de Botucatu — Universidade Estadual Paulista (FMB/UNESP). In: Bollela,
V.R (org.). Educacdo baseada na comunidade para as profissdes da salde: aprendendo com a experiéncia brasileira. Editora FUNPEC,
Ribeirao Preto, 2014.
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Consolidando conhecimentos ao cuidar com mulheres

AUTOR PRINCIPAL: Tania Mara da Silva | AUTORES: Maria Helena Leviski Alves | INSTITUICAO: Pontificia Universidade
Catdlica do Parand | Curitiba-PR | E-mail: taniamaasilva@gmail.com

Este relato de experiéncia descreve o trabalho voluntario realizado na Vila das Pegas com professores e académicos de enfermagem da
Pontificia Universidade Catdlica do Parana (PUCPR) e comunidade local, com participacao ativa dos sujeitos (professores e alunos) que fazem
parte da escola de ensino fundamental e médio, e ressalta o éxito das atividades desenvolvidas com as mulheres da comunidade. Nos anos
de 2013 a 2015 foram realizadas insercoes na comunidade com Mutirdo da Salude com atividades de prevencao do cancer de mama e
colo de Utero, acuidade visual, verificagdo de dados antropométricos, afericdo de glicemia capilar e pressao arterial. Além de atividade de
educacdo e salide utilizando roda de conversa sobre dengue, sexualidade e cuidados ambientais. No ano de 2014 um grande acontecimento
foi a atividade Oficina da Mulher onde se trabalhou a prevencao do cancer de mama com a confecgao do Chaveiro da Vida e posteriormente
cuidados com a autoestima da mulher como corte de cabelo, maquiagem, manicure e design de sobrancelhas, que apresentou resultado
significativo pelo retorno da comunidade e dos académicos de enfermagem que participaram deste trabalho. Os recursos materiais bem
como a infraestrutura necessaria sao obtidos em forma de doacdo. O interesse maior pelo trabalho com as mulheres relaciona-se com o
fato de que apesar da Vila das Pegas ser uma comunidade tradicionalmente patriarcal, ao menos no discurso no cotidiano percebe-se que
0 sexo fragil € quem realmente movimenta, coordena e direciona o viver comunitario. Proporcionou a vivéncia do saber embasando o fazer
em cendrio rico de troca de experiéncias entre o conhecimento produzido na academia e aquele construido no cotidiano de vida dos sujeitos
que compdem o grupo social das mais diferentes comunidades. Destaca-se a importancia de uma nova possibilidade de expressividade e
acolhimento possibilitando também novas formas de agir com mais autonomia e protagonismo oportunizando enfrentamento dos conflitos e
opressoes que resultam das questdes de género. Para os professores e alunos de enfermagem esta experiéncia nao so ajudou a consolidar
0s conhecimentos construidos em sala de aula, cuidando com pessoas concretas em um cendrio real bem como reafirmou a necessidade
da discussao do papel e da fungao do feminino e do masculino nas sociedades atuais. Palavras-chave: Mulher. Cuidado. Autonomia.

Referéncias bibliograficas: DAL, Mariana et al. Salde da mulher. Extensio: Revista Eletronica de Extensdo, v. 1, n. 2, 2004 Disponivel
em: < https://periodicos.ufsc.br/index.php/extensio/article /viewArticle/1447>. Acesso em: 02 mai. 2016. BRASIL. Ministério da Sadde.
Secretaria de Atencéo a Salde. Departamento de Atencdo Bésica. Controle dos canceres do colo do Utero e da mama / Ministério da Salide,
Secretaria de Atencao a Salide, Departamento de Atengdo Bésica. — 2. ed. - Brasilia: Editora do Ministério da Saude, 2013. GIFFIN, Karen.
Pobreza, desigualdade e equidade em salde: consideracoes a partir de uma perspectiva de género transversal. Cadernos de salide publica,
v. 18, p. S103-S112, 2002. Disponivel em:. Acesso em: 02 mai. 2016.
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A voz que vem da rua - ouvir para aprender a cuidar

AUTOR PRINCIPAL: Raissa Gouveia Ramos | AUTORES: Marselle Nobre de Carvalho, Guilherme Augusto Pereira, Felipe Conceicao
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A populacao em situacao de rua constitui um segmento heterogéneo com particularidades relacionadas a cidadania, como auséncia de
domicilio permanente, falta de documentos pessoais e discriminacdo por grande parte da sociedade. Dentre estas dificuldades, também é
prejudicado o acesso a salde. A andlise deste panorama associada as especificidades de hdbitos basicos de vida na rua torna possivel a
identificacao de um processo saude-doenca diferente do estudado regularmente no meio académico médico. Percebe-se que esse tema €
ausente ou tratado de forma superficial na formacao do estudante de Medicina, o que pode se firmar como outro entrave ao atendimento
nos servigos. Para oferta de cuidado apropriado as pessoas em situagao de rua, € importante se desnudar de preconceitos e procurar
conhecer e respeitar esses individuos integralmente. Deve ser reconhecida a possibilidade de decis@o por morar ou permanecer na rua e
observado que a ocupacao deste espaco € paradoxalmente marcada por liberdade e violéncia, exclusdo. A partir destas circunstancias, um
grupo composto por académicos e docentes do curso de Medicina da Universidade Estadual de Londrina iniciou um projeto de extensao
a fim de conhecer esta realidade e a dinamica do acesso a saude por parte desta populacéo. Para o desenvolvimento deste estudo foi
realizada uma série de rodas de conversa tanto entre os integrantes constituintes quanto com sujeitos que pudessem contribuir ou servir de
referencial sobre o assunto. A saber, reunido com colaboradores do Ntcleo de Reducdo de Danos e do Consultério de Rua de Londrina, com
coordenadores municipal e estadual do Movimento Nacional de Populac@o de Rua e com professores de Psicologia Social que pesquisam
0 tema “Subcidadania”. Houve entdo um rico intercambio de contetdos que permitiu o conhecimento de novos conceitos, como Escuta
Ativa e Territorializacdo, e de legislagbes focadas nos individuos em situacdo de rua. Os primeiros caminhos tragados por este grupo de
pesquisa j& permitiram uma percepgdo nova sobre a necessidade de enxergar o ser humano em situacéo de rua para além de intolerancias
e das referéncias bibliograficas lidas. Ha nitida imprescindibilidade de potencializar o alcance da Satde Publica e de maior estudo no meio
académico sobre esses também protagonistas sociais. Ademais, a adequacdo deste contelido a grade estudada deve ser cuidadosa, para
que sua sistematizagdo nao anule seu essencial carater humanizador. Palavras-chave: Individuos em situagao de rua. Saude. Formacao
médica.

Referéncias bibliograficas: AGUIAR, MM; IRIART, JAB. Significados e praticas de salde e doenga entre a populacdo em situacdo de rua em
Salvador, Bahia, Brasil. Cad. Satde Publica. 28(1). Rio de Janeiro Jan. 2012 ARISTIDES, JL; LIMA, JVC. Processo Satide-Doenca da Populacao
em Situacao de Rua da Cidade de Londrina: aspectos do viver e do adoecer. Revista Espaco para a Saude. 10 (2): 43-52, jun 2009. GARCIA,
MRV. Diversidade Sexual, Situacao de Rua, Vivéncias Nomades e Contextos de Vulnerabilidade ao HIV/AIDS. Temas em Psicologia. 21 (3):
1005-1019, 2013. TEIXEIRA, M: FONSECA. Z. Saberes e préaticas na Atencao Primaria a Salde: cuidado a populacéo em situacado de rua e
usudrios de élcool, crack e outras drogas. Sao Paulo; HUCITEC: 2015, 263 p.
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