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Abstract

Primary Health Care (PHC) faces organizational
obstacles in which Local Health Planning and
Programming (LHPP) can act. Therefore, the
present work aims to describe the practical
applicability of LHPP in a Family Health Unit. This
study is an experience report involving seven
academics of a medical course, a mentor,
seventeen health team professionals and
members of the USF community. Three actions
were carried out. The first one, a round of
conversation with the team, investigated non-
adhesion of the users to the Local Health Council.
The second one sought to stimulate the
professionals to perform “Waiting Rooms”, an
educational tool which aims to encourage
autonomy and self-care. The third one intended
to motivate a healthy cohesive teamwork with
the help of two physiotherapists in a relaxing and
dynamic moment. After all of the interventions,
participant feedback was collected in written
form, in which they reported their satisfaction
and knowledge acquired about each activity
performed with the team. In conclusion, it was
possible to understand the importance of LHPP in
medical training and building viable strategies to
overcome the weaknesses faced by the
professionals working in Family Health Strategy.

Keywords: Unified Health System. Family
Health Strategy. Primary Health Care. Health
Management.

Resumo

A Atenglio Primdria em Saude (APS) enfrenta
barreiras  organizacionais  nas  quais 0
Planejamento e Programagdo Local em Saude
(PPLS) pode atuar. Dessa forma, o presente
trabalho objetiva descrever a aplicabilidade
prdtica do PPLS em uma Unidade de Saude da
Familia (USF). Trata-se de um relato de
experiéncia, abrangendo sete académicos do
curso de Medicina, uma preceptora, dezessete
profissionais da equipe e membros da
comunidade da USF. Foram realizadas trés agées.
A primeira, uma roda de conversa com a equipe,
investigou a ndo adesdo dos usudrios ao
Conselho Local de Saude. A segunda buscou
estimular os profissionais a realizarem Salas de
Espera, ferramenta educativa que Vvisa
autonomia e autocuidado. Jd a terceira buscou
motivar um trabalho em equipe coeso e sauddvel
com a ajuda de duas fisioterapeutas num
momento dindmico de relaxamento. Apds todas
as intervengdes, o feedback dos participantes foi
coletado de forma escrita, no qual sinalizaram a
satisfagdo e conhecimento adquirido sobre cada
atividade desenvolvida com a equipe. Por fim,
pbde-se entender a importdncia do PPLS na
formagdo médica e na construg¢do de estratégias
vidveis para superar as fragilidades enfrentadas
pelos profissionais atuantes na Estratégia de
Saude da Familia.

Palavras-chave: Sistema Unico de Saude.
Estratégia de Saude da Familia. Aten¢do
Primdria em Saude. Gestdo em Saude.
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Introdugdo

O Sistema Unico de Saude (SUS) tem
buscado garantir maior visibilidade para Atencdo
Primaria a Saude (APS), reforgando a ideia de que
essa € a porta de entrada para os servigos de
salde e que, por isso, deve trabalhar com uma
gestdo eficiente e comprometida com a
resolugdo dos principais problemas da
comunidade." De acordo com o Ministério da
Saude (2015),2 71,2% da populagdo brasileira
procurava os servicos publicos de saude para
serem atendidos, sendo que do total, 47,9%
buscavam a Estratégia de Salude da Familia (ESF)
como segmento principal de acesso a rede sus.’

A ESF foi estruturada desde 1993,
visando a expansdo e fortalecimento da saude no
Brasil, com énfase no territério e no modelo de
vigilancia em saude, proporcionando, portanto, a
assisténcia a familia e comunidade no seu
contexto local.?

Ao passo de um panorama histérico de
quase duas décadas de implantagdo, a ESF ainda
avanga paulatinamente para alcangar
efetivamente os preceitos desenhados na sua
concep¢do, necessitando, portanto, da atuagdo
conjunta do governo, trabalhadores e usuarios
do SUS para o d4pice dessa trajetdria. Logo, é
indispensdvel que os profissionais de saude
atuem de maneira adequada, focando no
trabalho em equipe para alcangar resultados
positivos nos indicadores de saude local. E os
usuarios assumam seu papel de ator social,
participando ativamente dos drgdos colegiados,
instituidos no intuito de fiscalizar e colaborar
com a gestdo destes servic;os.4

O controle social realizado pela
populagdo é fruto de luta, sendo alicerce para o
fortalecimento e maior legitimidade na
fiscalizacdo de tais servicos, podendo a
populagdo participar das deliberagdes acerca das
diretrizes dos conselhos. Assim, unir forgas e agir
em conjunto é condigdo para garantir os avangos,
qualidade e abrangéncia dos servigos publicos de
salde ofertados para a comunidade.”

Ademais, os problemas enfrentados pela
APS perpassam por entraves burocraticos na
obtencdo de insumos e na melhoria da
estruturagdo fisica de muitas unidades, ndo
garantindo um ambiente adequado para atender
a uma rotatividade de usuarios tdo grande. Os
desafios enfrentados pelo SUS sdo, na verdade,
politicos, sé podendo ser resolvidos com esforcos
coletivos para garantir ao sistema sua
sustentabilidade politica, econémica, cientifica e
tecnolégica.5

Nessa perspectiva, o Planejamento e
Programacdo Local em Saude (PPLS), juntamente
com a adocgdo de politicas publicas voltadas para
o aperfeicoamento da gestdo, foram praticas
criadas com o objetivo de aumentar a efetividade
e a resolutividade da atuagdo das equipes da ESF
dentro do amplo contexto da APS, a fim de
permitir a superagdo de alguns entraves politicos
e financeiros, ao mesmo tempo em que
estabelece uma gestdo idealizada para a equipe,
com maior grau de atuagdo e resolugdo das
problematicas da comunidade.®

O PPLS, como ferramenta de aplicagdo
na ESF, permite atuar tanto em problemas que
acometem a saude da comunidade quanto em
dificuldades da gestdo realizada pela equipe de
salde. Nesse ultimo aspecto, é um potente e
pratico instrumento de mudangas do servico de
salde, pois garante a autonomia dos
profissionais em estabelecerem os proéprios
problemas que acreditam ser pertinentes a
resolucdo naquele momento, além de atuar de
forma direcionada e com critérios que permitem
avaliar se aquelas agles desenvolvidas estdo
surtindo efeito.®

Nesse contexto, esse trabalho visa
descrever a aplicabilidade pratica do PPLS em
uma Unidade de Saude da Familia.

Metodologia

O presente estudo refere-se a um relato
de experiéncia desenvolvido a partir da aplicacdo
de um PPLS, abrangendo sete académicos do
curso de Medicina de uma instituicdo privada do
municipio, uma preceptora e dezessete
profissionais da equipe de referéncia abrangida
por uma USF no municipio de Vitéria da
Conquista - BA.

O PPLS em questdo buscou realizar
praticas de intervencdo na gestdo da unidade,
como parte do componente tedrico do mdédulo
de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade
(IESC). As dimensbes foram escolhidas pelos
discentes apds observacdo em semestres
anteriores, quando os alunos acompanhavam a
rotina da unidade. Assim, consistiram nos
seguintes temas: Educacdo Permanente;
Trabalho em Equipe; Acolhimento; Participagdo,
Controle Social e Satisfagdo do Usudrio.

Logo apds a escolha das dimensGes
foram tracados os seguintes objetivos
especificos: 12 Promover o aumento da
participacdo dos usuarios no Conselho Local de
Salude (CLS); 22 Incentivar os profissionais para
realizacdo de Salas de Espera; e 32 Motivar os
profissionais quanto a realizagdo do trabalho em
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equipe, todos referentes a USF no segundo
semestre de 2018.

Assim, procedeu a construgdo das
planilhas: A “Analise de Viabilidade” abarcou as
acdes necessarias para o alcance de cada
objetivo especifico, bem como facilidades,
dificuldades e estratégias para supera-las. A
“Programacdo Operativa” tracou detalhes acerca
das agdes, como as atividades a serem realizadas,
responsdveis por cada acdo e prazos
estabelecidos. E 0s “Indicadores de
acompanhamento e Avaliagdo da Programagdo
Operativa”, evidenciou os indicadores, fontes de
verificagdo (através de pré-teste no inicio da
atividade e pds-teste ao final), periodicidade de
coleta e formas de divulgagdo, com o objetivo de
avaliar a acdo realizada.’®

Posteriormente a confec¢do  das
planilhas, uma apresentacdo oral do projeto foi
realizada a equipe de referéncia para possiveis
sugestdes que melhor se adequassem as suas
demandas e expectativas. Assim, devido a
demanda da equipe e indisponibilidade do
calendario, houve a retirada da dimensdo
Acolhimento do projeto e a sugestdo da inclusdo
da oficina Sala de Espera, a fim de incentivar e
propor novas estratégias para a abordagem
pratica de educagdo em saude na USF.

Adotaram-se o0s aspectos ético-legais
durante todo o processo de vivéncia e confecgdo
do manuscrito descritivo, assim como o sigilo
quanto a identificacdo dos profissionais de saude
envolvidos e da instituicdo pesquisada. Torna-se
relevante registrar que esta instituicdo consentiu
quanto a realizagdo das atividades protocoladas
pela base curricular do mddulo IESC aqui
descritas, que foram sempre acompanhadas pelo
docente-responsavel.

Resultados e Discussao

As acGes foram desenvolvidas nos meses
de setembro e outubro de 2018, tendo como
objetivo propor intervengdes que contribuissem
para potencializar o trabalho dos profissionais na
ESF. Foram descritos trés objetivos especificos,
0s quais deram origem a trés acoes.

A primeira acdo realizada no dia
27/09/2018 contou com a participacdo de 16
funciondrios da USF. A intervencdo objetivou
conhecer quais os fatores que, segundo a
percepcdo dos presentes, motivavam a baixa
participacdo da populagdo no CLS. A roda de
conversa desenvolveu-se de maneira que eram
feitas perguntas aos participantes e as respostas
eram registradas em painel para verificacdo e em
ata.

Incialmente, os participantes foram
questionados sobre como eram selecionados os
assuntos para inclusdo em pautas das reunides
do CLS. Durante a discussdo, foi possivel
perceber que os assuntos abordados nas
reunidoes eram acrescidos a pauta conforme
demanda apresentada pelos usudrios e
trabalhadores da unidade de sadde. Também
esclareceram que se abordavam questOes
antigas, ainda ndo resolvidas, sendo estas:
diminuicdo na cota de exames complementares,
precariedade de esgotamento sanitdrio e
transporte coletivo, além da necessidade de
aumento do nimero de vagas para consultas.

A literatura aponta que para o bom
desempenho do CLS as reuniGes precisam ser
planejadas, isto é, os profissionais necessitam
discutir e elencar cada pauta anteriormente as
reunides gerais, sendo que as ponderagdes e
necessidades apontadas pela comunidade
deverdo ser levadas em consideragdo no
planejamento, além de facilitar o acesso a tais
reunides, realizando-as nas proximidades da
USF.*

Posteriormente, foi indagado aos
participantes se as problematicas discutidas no
CLS tinham a demanda resolvida. Houve
unanimidade em afirmar que a maior parte delas
ndo tinha resolutividade, assim, os usuarios,
como também os préprios funcionarios da USF,
relatavam frustracdo com a burocracia e falta de
resolutividade da gestdo em seus diversos niveis.
A descricdo da fala do participante 1 elucida tal
problematica:

[...] No6s, e a populagdo, ficamos
desmotivados diante da ndo resolugdo das
questdes apontadas e encaminhadas a
gestdo [..] fazemos oficios que muitas
vezes ndo s3ao nem respondidos
(participante 1).

Os resultados encontrados estdo
consonantes com Busana, Heidemann e
Wendlhausen (2015), os quais ressaltam na
pratica a auséncia do comprometimento dos
gestores com as condi¢des e bom funcionamento
dos conselhos de participagdo popular como
preconizado nos documentos legais.
Acrescentam ainda que, em alguns casos, 0s
conselheiros sdao estimulados a adotarem
posturas de interesse politico, deixando aquém o
que ¢é realmente importante, essencial e
fundamental as reais necessidades da
comunidade.”

Em outro momento, interpelou-se sobre
quais fatores seriam entraves, segundo a
percepgao dos funcionarios da unidade, para nao
participacdo da populagdo no CLS. Os presentes
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destacaram que os motivos sdo os mais diversos,
dentre eles estdo: demandas apontadas e ndo
resolvidas; falta de exercicio da cidadania pela
populagdo; sentimento de ndo ser representado;
descrenga nas instituigdes politicas; cultura de
visar o individual, imediato e ndo coletivo;
localizagdo da USF em darea predominantemente
rural; baixo nivel de escolaridade da populagdo e
ndo entendimento do funcionamento, objetivos
e relevancia da participagdo no CLS. A seguir,
ressalta-se a ponderagdo do participante 2:

[...] Existe uma falta de interesse da
populacdo, pois eles participam apenas
quando oferecemos barganha, tipo cestas
basicas [...] (participante 2).

Estudo atesta concordancia com o relato
descrito acima quando afirma que existe falta de
interesse por parte da comunidade para tomada
de decisbes coletivas. Ademais, o fato de os
conselhos terem sido concebidos por interesse
institucional e exégeno a comunidade, ou ainda,
advindos de uma pequena parcela dos usudrios.
O desconhecimento da  existéncia, das
atribuicGes e responsabilidades de um conselho e
do papel dos conselheiros promove limita¢des na
atuacdo do CLS. Como consequéncia ha pouca
resolutividade e descrédito, reforcando ainda
mais a falta de participagao popular.7

Para finalizar a a¢do do dia, os presentes
foram interrogados sobre quais eram as
potencialidades do CLS da USF. Afirmaram que o
CLS apresenta, em sua composi¢do, participantes
flexiveis e interessados em seu desenvolvimento;
realcaram também a facilidade que a populagdo
tem para estabelecer vinculos com a equipe.
Outro fator positivo mencionado é a presenca de
Agentes Comunitérios de Saude (ACS) engajados
com a comunidade e dispostos a trabalhar e
divulgar as datas de reunidao mensal.

A segunda acdo foi realizada em
04/10/2018 e objetivou estimular os 15
trabalhadores presentes na oficina a realizarem,
com frequéncia regular, as salas de espera. Nesta
atividade, utilizou-se explana¢do dialogada e
exibicdo de videos sobre os beneficios e
diferentes  estratégias criativas para o
desenvolvimento de salas de espera, bem como
demonstracdo de exemplos realizados pelos
alunos anteriormente. Ao final da abordagem, os
presentes responderam um  questionario
elaborado pelos discentes, a fim de avaliar a
acao.

A sala de espera é uma acdo de
educagdo em salde que objetiva propiciar
didlogo e fornecer conhecimentos a populacdo. E
ferramenta capaz de estimular autonomia,
capacidade de autocuidado e tomada de

decisGes conscientes, contribuindo para a
promogdo de saude e melhora da qualidade de
vida. Vale salientar que este dispositivo de
educagdo e promogdo de saude, potencializa
discussdes acerca de agravos a saude comuns ao
cotidiano das pessoas, cria espagos para
reflexdes, esclarecimentos de duvidas, estimulo a
posicionamentos criticos frente as suas proprias
acGes, bem como, percepcdo da necessidade de
manutenc¢do da saude de todos e ndo apenas
daqueles em risco de adoecer.?

Desta forma, a sala de espera é uma
excelente estratégia de empoderamento popular
e de responsabilizagdo com o cuidado em saude,
devendo a equipe de saude ser orientada e
capacitada a desenvolver atividades de educacdo
em saude na sua rotina, tanto pelo potencial que
produz, bem como pelo baixo custo.?

A tabela 1 evidencia os resultados obtidos
nesta acao, coletados ao final da oficina, sendo
que, considerou-se ter adquirido conhecimento
os participantes que atribuiram nota maior ou
igual a sete aos questionamentos.
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Tabela 1 — Avaliagdo da oficina com a tematica Sala de Espera na USF, Vitdria da Conquista — BA, 2018

OPCOES DE RESPOSTAS
PERGUNTAS

A acdo promoveu aquisicdo de aprendizado em

relacdo ao assunto sala de espera?

Vocé superou suas dificuldades de realizar a

atividade?
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Estudo aponta a existéncia de diversos
entraves que impossibilita a execugdo de
educagdo em saude de maneira efetiva na ESF,
entre os quais: formag¢do do profissional de
saude centrada no modelo biomédico; visao
curativista da propria comunidade, em
detrimento do envolvimento em ag0es
preventivas; sobrecarga de trabalho desses
profissionais; necessidade de qualificacdo
pedagdgica para a realizagdo das atividades de
educagdo em saude.’ Esses fatos, evidenciam a
necessidade de um ensino voltado ao
desenvolvimento critico que melhor atenda as
demandas da unidade de saude, bem como,
mudancgas na realidade das  funcdes
desempenhadas por esses profissionais, que
sentem-se sobrecarregados.

A terceira intervengdo realizada no dia
25/10/2018 visou o estimulo do trabalho
multiprofissional, buscando a reorganiza¢dao do
processo com uma abordagem mais integral e
resolutiva através de mudangas na organizacdo
do trabalho em equipe e nos padrdes de atuacdo
individual e coletiva. Assim, favorecer-se-ia uma
maior integragdo entre os profissionais e as agdes
que desenvolvem.

Inicialmente, na atividade foi
apresentado aos participantes um video
motivacional que ilustrava a influéncia e a
importancia do trabalho em equipe, da atitude,
do encorajamento e da perseveran¢a nas
atividades didrias na unidade de saude. Logo
apos, um discente do grupo explanou sobre a
importancia da articulagdo desse trabalho e das
acdes desenvolvidas na construgdo de um
projeto assistencial comum, motivando-os a
desenvolverem cada vez mais essas atividades.

Foi executada, em seguida, uma
dindmica, chamada “né humano”, como forma
de estratégia para superar as dificuldades e
aumentar as facilidades, além de motivar,
integrar o grupo e desenvolver habilidades de
trabalho em equipe e de lideranga.

Posteriormente, foi realizado um
momento de relaxamento e autocuidado com a
equipe, com o objetivo de diminuir a tensdo do
dia a dia e revigorar a saude fisica, mental e
emocional, além de promover e incentivar a sua
pratica regular e aumentar o entrosamento dos
profissionais. A a¢do consistiu em ensinar formas
de alongamento dos membros superiores e
inferiores, bem como técnicas de relaxamento
em dupla com orientagio de duas
fisioterapeutas.

Para finalizar a ac¢do do dia, os
participantes foram submetidos a uma pesquisa
de satisfagdo com a seguinte pergunta: “Conte-
nos o que vocé achou da oficina”.

Como resultado obteve-se as repostas a seguir:

[...] Excelente iniciativa. Foi 6timo, me
diverti e relaxei bastante, além de
entender que é importante esses
momentos no dia a dia do nosso trabalho
[...] (participante 4).

[...] Maravilhosa agdo, foi bastante
relaxante e divertida, foi muito util pra a
gente perceber que essas atividades sdo
importantes para o nosso trabalho, pois
aumenta a interagao com nossos colegas e
incentiva a trabalhar melhor para a
comunidade [...] (participante 6).

As respostas apresentadas refletem o
qudo importante é a estimulagdo do trabalho em
equipe e de atividades de relaxamento para o
desenvolvimento de um trabalho eficiente e
produtivo que, consequentemente, representara
um avan¢o na melhoria do processo saude-
doenca, além de um melhor acolhimento para a
populagdo usuaria dos servigcos de saude.™

“A saude da familia pode se abrir para
além de um trabalho  técnico
hierarquizado, para um trabalho com
interagdo social entre os trabalhadores,
com maior horizontalidade e flexibilidade
dos diferentes poderes, possibilitando
maior autonomia e criatividade dos

. . ~ . 11
agentes e maior integracdo da equipe”.

Consideragoes finais

Por meio deste trabalho, pdde-se
perceber a importancia do PPLS como estratégia
na busca de um melhor servico quando aplicada
na equipe de saude. Por meio dessa ferramenta,
os alunos identificaram alguns dos principais
problemas encontrados pelos profissionais na
atuacdo da ESF e construiram planos para
contorna-los. Como percebido na discussdo dos
resultados, houve uma mudanga positiva no que
tange aos temas levantados pelos proprios
profissionais e trabalhados pelos discentes
(Conselho Local de Saude, Sala de Espera e
Motivacdo no Trabalho). Assim, promoveu-se
ndo apenas o cumprimento dos objetivos
levantados no inicio do trabalho, mas também
um possivel impacto no desenvolvimento do
trabalho da equipe.

Ademais, foi possivel perceber como
funciona a dinamica e a realidade do trabalho
realizado pela equipe de profissionais de uma
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unidade de saude, entendendo suas limitagdes e
fragilidades, mas, principalmente, como
contorna-las utilizando todo o potencial proposto
pelo programa de saude familia. O trabalho em
equipe nesse cendrio tem que ser a chave
principal do processo e deve ser preservado para
o melhor funcionamento do servigo.

Citamos, como uma possivel limitagdo
do estudo, o fato das dimensGes do problema
ndo serem elencados pela equipe por meio da
oficina de levantamento de problemas,
entretanto, o planejamento foi apresentado para
a equipe, a fim de que pudessem expressar suas
opinides acerca das agles planejadas, que
culminou na substitui¢do da acdo do acolhimento
pela acdo educativa na sala de espera.
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