Artigo original

Projeto Comunidade em Movimento:
a experiencia multiprofissional na
Atencao Primaria a Saude

Project Comunity in Motion: The
multidisciplinary experience in Primary
Health Care

Christianne de Faria Coelho Ravagnani’
Valdemar Guedes da Silva?

Reinaldo Gaspar da Mota?®

Maria Salete Ribeiro*

Rosele Arcoverde®

Maria Luisa Lima Holland?

Leticia Guimaraes Perdomo®

RESUMO

O Projeto Comunidade em Movimento, vinculado ao Programa Pr6-PetSaide do Minis-
tério da Satde é um modelo de interven¢io multiprofissional de base comunitdria desen-
volvido na Estratégia Saide da Familia de Cuiaba. Voltado a promogio da satide e preven-
¢do das doengas cronicas nio transmissiveis em consonincia com as diretrizes das politicas
governamentais que enfatizam as priticas corporais e a alimentac¢io saudivel, o projeto
oferece exercicios fisicos supervisionados (2x/semana), educacio em satde, estruturagio e
estimulo dos conselhos gestores e outras atividades desenvolvidas por alunos, profissionais
do servigo e docentes dos cursos de Educacio Fisica, Enfermagem, Medicina, Nutri¢io,
Sadde Coletiva e Servigo Social. Esperamos que intervengdes como esta sirvam de modelo
para os profissionais, gestores da satide e universidades.
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ABSTRACT

The “Community in Motion” Project, linked to the Pro-PetSaiide Program of the Ministry of
Health, is a multiprofessional intervention model developed by the Health Family Strategy in
community-based settings of Cuiabd. Aimed to the health promotion and prevention of chronic di-
seases, the project is aligned with government policies that emphasize the body practices and healthy
eating, by offering supervised exercises (2x/week), bealth education activities, encouragement for the
implementation of management councils and other activities developed by students, health professio-
nals and faculty professors from Physical Education, Nursing, Medicine, Nutrition, Public Health
and Social Service. We hope that interventions such as this can serve as a model for professionals,
bealth managers and universities.
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Cuiaba possui uma cobertura de aproximadamente 70% da Estratégia Satide
da Familia (ESF)'. Contudo ndo contava até 2014 com o Nucleo de Apoio a
Saide da Familia (NASF), e com programas importantes como o Programa
Academia da Satude’.

Esta realidade contrasta com o perfil epidemiolégico das doengas no mu-
nicipio. Nos indicadores de satide da regido' e nas reunides com gestores, por
intermédio do Pr6-Saude/Pet-Satide, as Doengas Crénicas Ndo Transmissi-
veis (DCN'Ts) despontaram como principais causas de 6bitos e tem deman-
dando prioridade e integralidade nas intervengoes.

O ndo atendimento do municipio a algumas politicas nacionais para a
Atencdo Primdria 3 Saude (APS), como a Politica Nacional de Promocio da
Sadde e o Plano de Acoes Estratégicas para o Enfrentamento das DCN'Ts"*
reduz a possibilidade dos alunos vivenciarem, experiéncias em suas areas de
formacio, limitando suas perspectivas de atuagio profissional. O projeto Co-
munidade em Movimento(CM), é pioneiro, pois conta com profissionais de
areas ainda nio atuantes nas ESF de Cuiaba , tornando-se importante propul-
sor do ensino, pesquisa e extensdo no campo da APS e da aproximacio entre
universidade, servico e comunidade.

O presente estudo tem por objetivo descrever o CM e contribuir para a dis-
seminacio de experiéncias relacionadas a este modelo de intervencio na ESF .

O CM foi criado em 2010, vinculado ao Pet-Satdde da SGTES/Ministério da
Satide. A escolha do nome do projeto foi feita pelos preceptores e integrantes de
algumas ESEF a partir de discussoes que consideravam necessarias nio apenas as
mudangas comportamentais, mas também as modifica¢des sociais e ambientais
para a promogio da satde, prevencio e tratamento das DCNTs. Dai o nome
Comunidade (que remete ao piblico-alvo da ESF) em Movimento (sugerin-
do tanto o movimento fisico, carro chefe do projeto, quanto o movimento de
mudanga do ambiente fisico e social que cercam a comunidade adstrita a ESF).

Em 2013 com a incorporacio do Pet-Saide ao Pré-Sadde e a aprovagio
do Pet-Vigilancia da UFMT, o escopo das ag¢des do projeto foi ampliado.

O objetivo central do projeto é reduzir os riscos associados as DCN'Is por meio
de agdes integradas, interdisciplinares e multiprofissionais de promocio da satde,
prevengio, tratamento e reabilitagio. Entre os objetivos especificos destacam-se:

* Emponderar equipes, liderangas comunitdrias e usudrios da ESF com co-
nhecimentos sobre promogio da saide e prevencio das DCNT5;

* Capacitar profissionais para intervengo sobre o estilo de vida da populagio;

¢ Implantar polos de interven¢do para mudanca do estilo de vida com énfase
nas praticas corporais e alimentag¢io saudavel,

* Inserir as praticas integrativas e complementares, especialmente homeopa-
tia e fitoterapia, nos polos;

* Estimular a mudanca de comportamento e a melhoria da aptidao fisica e
saude dos participantes;

® Produzir conhecimentos relacionados a este modelo de intervencio e for-

talecer o grupo de estudo e pesquisa em APS (GEMAP );
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* Fomentar a troca de experiéncia entre alunos, docentes, profissionais do
servico e comunidade;

* Promover a¢des multidisciplinares integradas entre ensino, pesquisa e ex-
tensdo com o envolvimento da graduacio e p6s-graduagio.

Populacao-alvo e Equipe

A populagio-alvo é composta por moradores das dreas de abrangéncia de
Unidades Bésicas de Saide da Familia (UBSF). Desde a sua criagdo o projeto
ampliou o nimero de equipes e foi implantado no Parque da Saude, esco-
lhido estrategicamente por situar-se proximo a uma Policlinica, um Centro
de Atengio Psicossocial (CAPS) e uma Escola de Saide Publica. No total de
64 equipes, o projeto atua em 5, distribuidas nas regides Norte, Sul, Leste e
Oeste do municipio.

A equipe do CM ¢ formada por docentes e alunos de graduacio e pos-
graduagio dos cursos de Educacio Fisica, Enfermagem, Nutri¢do, Medicina,
Saide Coletiva e Servico Social, além dos agentes comunitirios de satde e
profissionais da ESF (Figura 1).

Funcionamento

Diversas a¢des sdo propostas nas unidades de satide, centros comunitdrios,
salGes paroquiais e nos domicilios, com destaque para os exercicios fisicos su-
pervisionados (2x/semana), educagio em saude, estimulo aos conselhos gesto-
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res entre outras atividades (Quadro 1).

QUADRO 1 - Atividades desenvolvidas nas Unidades Basicas de Saude

Acoes

Curso Responsavel

Plblico-Alvo

Praticas corporais supervisionadas

Educacao Fisica

Usuarios da UBS

Educacdo em saude em grupos terapéuticos (ex. Hiperdia, gestantes,
idosos)

Todos os cursos
envolvidos no projeto

Usuarios da UBS

Realizacao de Eventos Comemorativos (ex. Caminhada contra o
tabagismo, Dia D Comunidade em Movimento)

Todos os cursos
envolvidos no projeto

Usuarios da UBS

Distribuicao do “Movimentol”

Educacao Fisica

Usuarios da UBS

Oficina de Materiais Alternativos

Educacdo Fisica

Usudarios da UBS

Educacao Nutricional/Rodas de Conversa (ex. Oficina de sucos
nutritivos, armazém da salde, comedo bem-gastando pouco)

Nutricao

Usuarios da UBS

Estrturacao/Estimulo de conselhos gestores nas Unidades

Servico Social e Saude
Coletiva

Liderancas Comunitarias e Equipes de
Salde

Orientacao sobre direitos a saude

Servico Social

Usuarios da UBS

Insercao das préticas integrativas e complementares nas Unidades

Medicina

Equipes de Saude e Usuarios da UBS

Busca ativa no territério de abrangéncia das Unidades Bésicas, com
descoberta de novos casos de hipertensao e diabetes e retorno de
pacientes que haviam desistido do tratamento

Todos os cursos

Usuarios das UBS

Participacao em eventos cientificos e redacao de resumos e artigos

Todos os cursos

Docentes e discentes de graduacdo, pds-
graduacao e profissionais do servico.

Na Figura 1 ¢ apresentado o modelo légico que descreve os recursos hu-
manos, fisicos e financeiros para a realizacio de acoes nas UBSFE.

0 elo entre ensino, pesquisa e extensao

O projeto se propde, a0 mesmo tempo, prestar assisténcia a comunidade e apro-
ximar o servico de saide do ensino e pesquisa desenvolvidos na universidade,
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ATIVIDADES PRODUTOS RESULTADOS A RESULTADOS A
DESENVOLVIDAS (2010-2014) CURTO PRAZO LONGO PRAZO

Recursos Humanos
5 Docentes da UFMT
>40 discentes/ ano

-)

Grupo de exercicio fisico
2 sessbes semanais
de exercicios aerdbios,

- 5 grupos de exercicio
fisico supervisionado com
2 sessbes semanais;

Implantar pélos de
intervencao para mudanca
do estilo de vida com

4 Enfermeiros resistidos e - 169 usuarios avaliados énfase nas préticas

3 Médicos alongamentos. em um total de 195 corporais e alimentacdo Diminui ;

12 ACS Avaliagdo da aptidao participantes (faixa etaria saudavel |m|r:U|r S1935508 bidad
fisica e satde —» de10a82anose 95% > PSSR lgnCI_alsd, C?Tor g da £
(composicao corporal, mulheres). prevalencia tel'g %FBS e
forca, resisténcia, Capacitar profissionais Bé‘;\‘ﬁse_ mortatidades por

.. flexibilidade, pressao - Producio e distribuicao para intervencao sobre o ’
Recursos fisicos arterial habitos de de materiais informativos estilo de vida da populacao; i itaca
Unidades Bésicas il li z ; oo | f Siliere nteelat Garantir a capacitacao
© . saude e alimentagao relacionados a sadde nserir as praticas integrativas

de Sautde da Familia, ( da 4 ) © L t . profissional continuada na
a cada 4 meses). (panfletos e movimentof) e complementares; A 5

pracas, parques, SilEr & arees da assisténcia aos usuarios da

quadras esportivas < . -Rodas de conversas, th to) ESF e estimular o

2 CEmtires Educacdo em salide palestras tematicas em COMSNYS CfEEs “empoderamento”da

TS, > Promocao da —> sala de espera e paoio a » comunidade nas decisdes

participacdo comunitaria

alimentacao é
nas decisdes em salde.

saudavel, atividade
fisica,estruturacdo
e estimulo de

conselhos gestores

Produzir conhecimentos em salde.
relacionados a este

modelo de intervencao na

prevencdo das DCNTs e

fortalecer o grupo de estudo

- 1 mini-evento por

Recursos financeiros
semestre em cada grupo

FAPEMAT; e orientacdo sobre . i a
Ministério da Saude direitos a salde. g:seséear?;(laor gcraur;g]fje %0 A grpiemsgrl:f: g;r:JdAéengao
CNPg/ CAPES -1 dia "D” comunidade (GEMAO da UFMT).

em movimento (cerca

Celebracao do Dia D
i > de 150 pessoas).

“Comunidade em
movimento”

Realizacao semestral

de gincanas teméticas

de combate ao tabagismo,
etilismo, promocdo de
atividade fisica e
alimentacao saudavel,
envolvendo toda a
comunidade.

Modelo légico.

permitindo aos profissionais a atualizagio dos conhecimentos e ao académico o
contato com a realidade social. O curso de Educagio Fisica da UFMT, por meio
da disciplina de “Pratica Curricular do Ensino Nio Formal III” incluiu a parti-
cipag¢ido dos alunos na condugio do protocolo de exercicios nos polos do projeto.
No Bacharelado os alunos poderio contar com o projeto como campo de estigio.

No curso de Nutri¢io, a disciplina de “Atividades Integradoras” possibilita
aos alunos vivenciarem atividades no projeto. Uma das propostas em curto e
médio prazo ¢ a inserc¢ido do Internato do curso de Medicina e das Residéncias
Multiprofissional e Medicina de Familia e Comunidade no projeto.

Os alunos de pés-graduagio tem propulsionado a pesquisa e garantido a
geragdo constante de novos saberes no projeto.

O CM, ao longo de sua existéncia, captou recursos extras por meio dos
editais de Extensdo com interface a pesquisa (FAPEMAT), Proext (MEC) e
PPSUS (CNPq/FAPEMAT), garantindo maior autonomia financeira para
aquisi¢io de materiais e ampliagdo de bolsas. O mesmo foi aprovado pelo

comité de ética em pesquisa do HUJM-UFMT (749.408).

Considerando que Cuiabd-MT estd em fase de implantagio do NASE, o mo-
delo de agio aqui exposto pode ser considerado referéncia e uma estratégia
para se pensar a formacio para atuacio multiprofissional no municipio.

Ao longo dos seus quatro anos de existéncia diversos objetivos tracados
tem sido atingidos. No que diz respeito a implanta¢io de polos de mudanga
do estilo de vida, constatamos por meio de entrevistas em 42 UBS de Cuiab4,
que apenas 10 delas inclufam a atividade fisica no rol de suas a¢des. Em cin-
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co destas UBS (50%) as ac¢des eram oferecidas pelo CM, evidenciando dois
aspectos: 1) A incipiéncia das a¢des voltadas a promogdo do estilo de vida
fisicamente ativo no municipio e 2) A contribui¢io substancial do projeto para
o municipio na temdtica da atividade fisica.

Na perspectiva da qualificagio da assisténcia e capacitagio profissional,
constatamos que nas UBS onde o projeto estava implantado, a probabilidade
de aconselhamento para a atividade fisica pelos profissionais das ESF era 260%
maior comparada aos locais onde o projeto nio existia. Esses dados sugerem
que se intervencdes similares fossem adotadas no municipio a populagio seria
melhor orientada e provavelmente atingiria maiores niveis de atividade fisica.

Em algumas UBS, houve, pela iniciativa do curso de Nutri¢do, o treinamento
dos profissionais para implantagio da estratificagio do risco cardiovascular (Fra-
mingham) nas consultas. Uma ferramenta simples e recomendada pela Vigilancia
em Saude. Esse treinamento poderia ser replicado em todas as UBS do municipio.

No que tange a geragdo de conhecimento e troca de saberes, nos ultimos 4
anos aproximadamente 30 produtos académicos (monografias, resumos, arti-
gos e dissertacdes de mestrado) foram gerados. O estudo qualitativo premiado
no “Semindrio de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade” em 2013, mos-
trou que todos os entrevistados relataram melhoras em pardmetros clinicos,
psicolégicos ou sociais. Esses achados foram reproduzidos no estudo quantita-
tivo, que apontou efeitos favoraveis do protocolo de exercicios sobre a pressao
arterial, forca, resisténcia e flexibilidade, além do aumento da atividade fisica
no lazer, demonstrando que o projeto estimula o estilo de vida ativo, mesmo
quando os alunos nio sio supervisionados por profissionais.

Na tentativa de emponderar equipes e liderancas para a participag¢io social,
os cursos de Servigo Social e Satude Coletiva tem desenvolvido oficinas e rodas
de conversa em uma proposta recente, mas muito promissora ao municipio,
que na grande maioria dos casos nio possui conselhos gestores implantados
ou em funcionamento nas UBS.

Em 2014, foi realizado o I Simpésio Regional Centro-Oeste de Atividade
Fisica e Satide em Cuiabd em uma parceria com A Sociedade Brasileira de
Atividade Fisica e Saude como uma forma de qualificar profissionais da regiio
para esta promissora drea de atuagio.

O projeto tem conseguido resultados interessantes. Equipes de saide que nun-
ca haviam trabalhado com outras dreas além daquelas que formam a equipe
minima da ESF perceberam a importincia destes profissionais. Individuos da
comunidade que nunca tinham participado de programas de exercicios fisicos
agora tem acesso gratuito a tal agdo. A integracio entre docentes de diversos
cursos também tem sido uma experiéncia nova para muitos.

"Todas estas mudancas estio sendo sistematizadas e transferidas para o forma-
to académico. A avaliacio da eficicia do projeto nos aspectos qualitativos e quan-
titativos estd em curso e nos dard perspectivas de melhoras e sustentabilidade.

Destacam-se como principais barreiras, os atrasos na libera¢ao de recursos,
a baixa carga hordria de alguns cursos para dedicacio em pesquisa e extensio e
a auséncia de profissionais de educagio fisica, homeopatas, assistentes sociais
e nutricionistas na APS para atuarem como preceptores.
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Pelos motivos supracitados acreditamos que o CM apresenta alta signifi-
cancia social e que se modelos semelhantes fossem replicados nos servigos pri-
madrios de satide e universidades poderiam contribuir para o aperfeicoamento
e especializa¢io em servico e produgio de conhecimentos no dmbito da APS.
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