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Resumo

Objetivo: Esse relato de experiéncia tem a intenc¢ao de promover o uso de metodologias ativas de ensino-aprendizagem
com uma equipe multiprofissional visando a melhoria do processo de trabalho no cuidado a pessoa com diabetes na
Atengio Primaria 4 Satde (APS), do Sistema Unico de Saude (SUS). Método: A vivéncia coletiva envolveu as atividades
de construgdo e aplicagdo de metodologias ativas de ensino-aprendizagem com a equipe de Estratégia Saide da Familia
(ESF) e do Nucleo Ampliado de Sadde da Familia (NASF), para aprimorar a assisténcia a pessoa com diabetes.
Resultados: Foi possivel identificar problemas no processo de trabalho, verificar aquele que a equipe tetia governabilidade
para intervir e apontar as suas possiveis causas no diagrama de Ishikawa. Conclusdo: A Educa¢io Permanente em Sadde
Publica amplia o olhar dos profissionais da APS sobte o processo de trabalho ao promover o desenvolvimento de suas
capacidades intrinsecas de acio interprofissional da ESF e do NASF. Periodo: Ocorteu entre maio/2019 a fevereiro/2020.
Palavras-chave: Tecnologia Educacional. Equipe de Assisténcia ao Paciente. Educa¢do em Satude. Atencido Primaria a
Saude.

APPLICATION OF ACTIVE TEACHING-LEARNING METHODOLOGIES IN
THE PLANNING OF HEALTH STRATEGIES FOR THE PERSON WITH
DIABETES

Abstract

Objective: This experience report aims to promote the use of active teaching-learning methodologies with a
multidisciplinary team with the aim of improving the work process in the care of people with diabetes in Primary Health
Care (PHC) of the Unified Health System (SUS). Method: The collective experience involved the activities of
construction and application of active teaching-learning methodologies with the Family Health Strategy (FHS) and the
Family Health Expanded Support Center (NASF) teams to improve the care for people with diabetes. Results: It was
possible to identify problems in the work process, also to verify the problem that the team would have governance to
intervene and point out its possible causes in the Ishikawa diagram. conclusion: Permanent Education in Public Health
broadens the view of PHC professionals on the work process by promoting the development of their intrinsic capacities
of interprofessional action by the FHS and the NASF teams. Period: Occutred between May/2019 to February/2020.
Keywords: Education Technology. Patient Care Team. Health Education. Primary Health Care.

APLICACION DE METODOLOGIAS ACTIVAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE
EN LA PLANIFICACION DE ESTRATEGIAS DE SALUD PARA PERSONA CON
DIABETES

Resumen

Objetivo: Este relato de experiencia tiene como objetivo promover el uso de metodologias activas de enseflanza-
aprendizaje con un equipo multidisciplinar con el objetivo de mejorar el proceso de trabajo en la atencién de personas con
diabetes en Atencién Primaria de Salud (APS) del Sistema Unico de Salud (SUS). Método: La experiencia colectiva
involucré las actividades de construccion y aplicacién de metodologias activas de ensefianza-aprendizaje con el equipo de
salud de la Estrategia Salud de la Familia (ESF) y del Centro Extendido de la Salud de la Familia (NASF) para mejorar la
atencién a las personas con diabetes. Resultados: Se logré identificar problemas en el proceso de trabajo, verificar en los
cuales el equipo tendrfa capacidad para intervenir y sefialar sus posibles causas en el diagrama de Ishikawa. Conclusién: La
Educacién Permanente en Salud Puablica amplia la visién de los profesionales de la APS sobre el proceso de trabajo al
promover el desarrollo de sus capacidades intrinsecas de accion interprofesional por parte de la ESF y del NASF. Periodo:
Ocutti6 entre mayo/2019 a febrero /2020.

Palabras clave: Tecnologia Educacional. Grupo de Atencién al Paciente. Educacion en Salud. Atencién Primaria de Salud.
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INTRODUCAO

A vivéncia no cenario de pratica e aimersao no cotidiano de profissionais de saude remete
ao processo constante de constru¢do e desconstrucao para o alinhamento do processo de
trabalho em uma equipe multiprofissional da Aten¢do Primaria a Saude (APS), envolvendo a
Estratégia Saude da Familia (ESF) e o Nucleo Ampliado de Satdde da Familia (NASF). Para que
esses processos sejam realizados, adota-se como ferramenta de ensino e aprendizagem a
Educacio Permanente em Saude (EPS), pois tem como objetivo promover mudangas na
maneira de agir dos profissionais (ALMEIDA e7 a/., 2016). Contudo, implementar a EPS pode
configurar como um desafio, pois é necessario levar em consideracdo variaveis como: tornar o
profissional protagonista desse processo, utilizar metodologias que adequem as falhas do
processo de trabalho e fornecer autonomia a esse trabalhador (PERES; SILVA; BARBA, 2016).

As metodologias ativas de ensino-aprendizagem (MA) tém se mostrado importantes
recursos para uma formac¢ao mais completa e complexa dos profissionais da saude. O foco se
desloca do ensino para a aprendizagem e os estudantes sdo considerados, entdo, sujeitos de seus
proprios processos de constru¢ao de saberes. Trata-se de uma abordagem construtivista do
conhecimento (CUSTODIO ef al., 2013), que é ao mesmo tempo técnica, cognitiva, afetiva e
ética. Trata-se, sobretudo, de uma valorizag¢ao do ser humano que se faz profissional, visando a
formacdao mais ampla daqueles que atuam na area da satde. Para tratar dos processos que
devem dar lugar a essa nova e mais complexa categoria de formacao profissional, Anastasiou e
Alves (2003) criaram um neologismo, ensinagem, que é um termo usado para significar uma
situacdo de ensino que resulta necessariamente em aprendizagens. Para que haja de fato a
ensinagem, uma condi¢do essencial é a parceria entre as pessoas envolvidas no processo de
ensino, como, por exemplo, a EPS. Isso significa que se nao ha aprendizagem, o ensino nio se
efetivou por completo. Ensinagem remete a um processo em que o professor, o preceptor, o
tutor, sio considerados mediadores ou aqueles que organizam situagdes de aprendizagem para
que os estudantes, ativamente, aprendam. Sio, portanto, parceiros da construcao pessoal do
percurso formativo de cada estudante, atuando nao apenas sobre a técnica e a memoria
(MORGADO, 2009), mas sobre a formagao integral da pessoa e do profissional.

Para Morgado (2009), trata-se de um novo modelo de educacio, que contribui de forma
mais efetiva para o desenvolvimento de posturas profissionals investigativas e criticas e, nesse
sentido, para a busca ativa pela solugdo dos problemas da realidade concreta. Os estudantes sao,

sob esse ponto de vista, protagonistas de suas aprendizagens ¢ de seu desenvolvimento e
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compreendem o significado e a utilidade do que aprendem, sem divorciar os conhecimentos e a
vida ou as situagoes do cotidiano profissional.

Anastasiou e Alves (2003) afirmam que as MA contribuem para o desenvolvimento de
operagoes do pensamento (comparar, resumir, observar, classificar, interpretar, criticar, buscar
suposi¢oes, imaginar, obter e organizar dados, levantar hipoteses, aplicar fatos e principios a
novas situagoes, decidir, planejar) a medida que desenvolvem condutas éticas e atitudes
necessarias ao conhecimento e ao enfrentamento da realidade. As autoras asseguram que cabe
ao professor prover situagoes em que 0s grupos possam exercitar o dialogo e a solucdo coletiva
de problemas, desenvolvendo capacidades que somente podem ser mobilizadas pelas atividades
em grupos. Nesse sentido, o professor é um facilitador que acompanha, simultaneamente, o
desenvolvimento do grupo e esta atento aos processos individuais, o que torna as MA
estratégias fundamentais de ensinagem nos cenarios de pratica do SUS.

Cabe destacar que as MA apontam para uma nova concepgao a respeito dos significados
da formacao profissional. Trata-se de agir sobre o desenvolvimento integral e holistico dos
profissionais que, para além de detentores de conhecimentos e técnicas, se tornem mais
humanos, mais abertos ao didlogo com o outro, mais reflexivos. E importante compreender que
estamos nos referindo a um tipo de formag¢ao que supera comportamentos de ordem cognitiva,
contribuindo para configurar formas de ser pessoais, incidindo sobre a estrutura mais profunda
dos individuos. Nesse sentido, a formagao profissional interfere sobre a forma de ver o mundo,
os conhecimentos, o trabalho, a vida. As MA possibilitam o exercicio das capacidades e
competéncias requeridas para o trabalho de escuta do outro, de aten¢do aos pormenores das
relacoes, de trabalho coletivo (RUE, 2009).

A ESF trabalha a promog¢ao da satde em que cabe utilizar as MA para buscar melhores
resultados a partir de diversos aspectos na prevencao, tratamento e reabilitagdo de doengas.
Além de buscar o cuidado integral e longitudinal, por meio de atendimentos e acompanhamento
continuo e sistematizado dos usuarios com condigoes cronicas. Contudo, a maior parte das agoes
realizadas pelas equipes de saude ainda se concentra no desenvolvimento de consultas,
principalmente de enfermagem e de medicina (SASS ez a/., 2012).

As Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) representam uma ameaga para a saide
e desenvolvimento a todas as nacdes. As DCNT se constituem como o grupo de doengas de
maior magnitude no pafs, atingindo, especialmente, as popula¢des mais vulneraveis. O diabetes
¢ um exemplo e esta associado a comorbidades que comprometem a qualidade de vida do
paciente além de ser um grave problema para a saude publica (SOUSA ez al., 2018). A maioria

das comorbidades é consequéncia de uma assisténcia que nao considera as especificidades do
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cuidado das cronicidades relacionadas com o diabetes e utiliza modelos assistenciais
inadequados (SALCI; MEIRELLES; SILVA, 2018).

O desafio para os servicos de saude é garantir o acompanhamento sistematico dos
portadores de diabetes, evitar a evolu¢ao de agravos da doenca e desenvolver agdes de prevengao
e promogao a saude (CARVALHO-FILHA; NOGUEIRA; MEDINA, 2014). A APS possui um
papel primordial no cuidado com as DCNT, dentre elas o diabetes, pois na APS ¢ feito o
acompanhamento integral e multiprofissional desses pacientes, que vai desde o diagnostico ao
tratamento (RADIGONDA e7 al., 2016, p. 110).

A APS tem como caracteristica a descentralizagao, a capilaridade e maior proximidade
com as pessoas. Deve ser o contato preferencial dos usuarios, a principal porta de entrada e o
centro de comunicagao com toda a Rede de Atencdo a Saude (RAS). Por isso, é fundamental que
ela se oriente pelos principios da universalidade, da acessibilidade, do vinculo, da continuidade do
cuidado, da integralidade da atencdo, da responsabilizagdo, da humanizagdo, da equidade e da
participag¢ao social (BRASIL, 2017).

As transformacoes das praticas de saude siao construidas a partir da problematizagao
desse processo de trabalho e da realidade do territério, além de uma reflexdo critica de modo a
gerar um processo de ensino-aprendizagem. A EPS no contexto da ESF e do NASF ¢ essencial
para que haja uma melhor concep¢iao da gestao do cuidado em saude e o empoderamento de
instrumentos adequados para intervir nas necessidades de saude dos individuos e, assim, resultar
em um bom desenvolvimento do trabalho em equipe (ALMEIDA e al., 2016, PINHEIRO;
AZAMBUJA; BONAMIGO, 2018). As MA constituem uma estratégia baseada na
problematiza¢ao, na construcao do conhecimento a partir de experiéncias reais e, assim, no
desenvolvimento de habilidades para lidar com os desafios cotidianos, por isso sao tio
importantes no processo da EPS (COLARES; OLIVEIRA, 2018).

Outras ferramentas de mudanga organizacional utilizadas pela gestao enriquecem a
aplicacao de MA, podendo ser consideradas ideias inovadoras no cenario da APS, sendo que
foram criadas para o planejamento estratégico no setor industrial. O Diagrama de Ishikawa ou
de Causa e Efeito demonstra a relaciao entre o problema e as possiveis causas pensadas pelos
trabalhadores, visa ajudar o trabalho em equipe, melhora habilidades de raciocinio légico e
amplia o conhecimento profissional, obtendo resultados mais eficazes para colaborac¢io de
todas pessoas envolvidas. Foi desenvolvido por Kaoru Ishikawa, em 1943, ¢ desde entio ¢
também amplamente difundido em setores de gestao de qualidade da area da saude (FIORIN ez

al., 2016, ZANFERRARI e af., 2016, LIMA et al., 2019, SILVA ¢t al., 2019).
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Visto o exposto, esse artigo tem como objetivo relatar a experiéncia dos discentes do
curso de Especializacio em Saidde Publica com énfase em Estratégia Sadde da Familia, da
Escola de Saude Publica da Secretaria Municipal de Saidde da Prefeitura de Manaus
(ESAP/SEMSA/Manaus/AM), como também apresenta as atividades extensionistas do acordo
de cooperacio técnica n°. 006/2019, na forma prevista na resolucio CNE/CES n°. 1/2007 para
cursos em Saude Publica, por intermédio da Universidade do Estado do Amazonas (UEA).
Assim, caracterizando a integragao ensino-servico, as atividades de extensao universitaria vieram
oportunizar a construcao e aplicabilidade de um projeto de interven¢ao desenvolvido pelos
profissionais pés-graduandos inseridos no cenario de pratica da APS, com a orienta¢ao de um
docente da UEA. O projeto de intervengao tinha como propdsito fortalecer a EPS com a
equipe da ESF e do NASF, visando a melhoria do processo de trabalho e, consequentemente,
do cuidado prestado a pessoa com diabetes, além de fomentar as discussoes sobre a tematica. A
vivéncia desse momento de dialogo entre os pares de uma equipe multiprofissional compartilha
como foi experimentar essa realidade e os desafios enfrentados para a aplicagao de MA no

cenario de pratica do SUS.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia sobre um projeto de interven¢ao desenvolvido por
cinco discentes do curso de Especializacao em Saude Publica, com énfase em Estratégia Satde da
Familia, da ESAP/SEMSA/Manaus/AM com a cooperacio técnica e coordenagao pedagogica da
UEA. Esse curso tem como objetivo inserir os discentes nos servicos ofertados pela
SEMSA/Manaus/AM, especificamente na APS, na modalidade de pds-graduando bolsistas,
estando alinhado o processo de ensino e aprendizagem a pratica da APS. As atividades
desenvolvidas estio aprovadas pelo Comité de Etica da Universidade Federal do Amazonas
(CAAE 24092919.5.0000.5020).

O processo de constru¢iao do projeto de intervencao utilizou MA e seu desenvolvimento
ocorreu entre os meses de maio de 2019 a fevereiro de 2020, por discentes imersos na equipe
multiprofissional de saude de uma Unidade de Saide da Familia do municipio de Manaus/AM.

Para construcio do projeto e elaboracao de estratégias planejadas e alinhadas com a
equipe foram utilizadas algumas ferramentas de planejamento. Primeiramente, os problemas do
territorio foram elencados e um deles foi selecionado para intervengao por meio de matrizes, como
a matriz de priorizacao de problemas, a matriz de decisoria e de identificagdo e a matriz de

relevancia de atores sociais, que utilizam quadros como recurso visual para viabilizar o consenso
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da tomada de decisdao pela equipe. A reflexdo em equipe sobre os atores sociais envolvidos que
seriam relevantes no planejamento e execu¢dao do projeto elencou membros da comunidade, da
equipe de saude, da gestio local, distrital e municipal. O didlogo entre todos os membros
permitiu a aproximacao de metas para o processo de trabalho, partindo de uma visio micro para
macro, o pensamento estratégico compartilhado corrobora na construcio das etapas de
intervengao sobre o problema apresentado.

Sobre este contexto, a equipe de interven¢ao foi acompanhada por um docente da UEA e
foi composta pelos discentes imersos no servigo, que vivenciaram o delineamento de uma arvore
explicativa de problemas para refletir sobre as causas e as consequéncias do problema e, assim,
elaborar os seus descritores e eleger o n6 critico que é considerado a causa passivel de sofrer
intervengao. Apos a aplicagiao das ferramentas acima citadas, a equipe pactuou que o projeto de
intervengao ocorreria sobre o problema eliciado.

A execugao do referido projeto de intervencao foi definida para ser realizada nas seguintes
etapas: 1- Motivacao da equipe da APS envolvida com encontro para um estudo de caso; 2-
Levantamento das falhas do processo de trabalho pela propria equipe com tempestade de ideias;
3- Identificagao das causas do problema pela construcdao da equipe do diagrama de causa e efeito
de Ishikawa.

A motivagdo buscou a aproximag¢ao dos membros da equipe para aumentar a empatia
entre todos envolvidos, que ocorreu no primeiro encontro. O estudo de caso foi selecionado
pela equipe de interven¢ao para fomentar na equipe reflexdes acerca do problema eliciado entre
os discentes, por meio de uma situagao-problema vivenciado por um usuario do estabelecimento
de sadde em que a equipe multiprofissional estava inserida e foi apresentado no segundo
encontro. A partir dessas reflexoes, o facilitador deu a oportunidade de todos contribuirem com
a tempestade de ideias para a equipe decidir qual era o problema a softrer a intervencao.

O diagrama de Ishikawa foi aplicado no terceiro encontro com o objetivo de a equipe
identificar as causas reais do problema em pauta de acordo com as categorias propostas, que sao:
método, fatores relacionados com o procedimento; material, relacionado com os componentes,
insumos; mao de obra, relacionado com a falha humana, pessoas; maquina, relacionado com
equipamentos; medida, relacionado com controle do processo, monitoramento; meio ambiente,
relacionado com infraestrutura.

O grupo foi composto por dez profissionais da equipe de saude, sendo 4 homens e 6
mulheres com idade entre 23 e 56 anos, de varias categorias, entre eles: dois enfermeiros, um
profissional de educacgao fisica, um fisioterapeuta, um farmacéutico, um assistente social, um

agente comunitario de saude, um psicélogo, um médico e um técnico de enfermagem.
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As etapas da intervencao foram executadas com duragao de duas horas cada e langaram
mao de uma abordagem centrada nos sujeitos envolvidos no processo, sendo o facilitador um dos
discentes, que também fazia parte da equipe de saude que sofria a intervencao. Para atingir os
objetivos tracados foram utilizadas dinamicas de grupo, sempre no inicio das atividades, de modo
a promover integracio e melhorar o ambiente, antes de iniciar a roda de conversa e os

movimentos planejados com a equipe para executar o plano de intervengao.

RESULTADOS E ANALISES

O cotidiano e a imersao no trabalho da equipe multiprofissional da ESF e do NASF pelos
cinco discentes possibilitaram notar falhas no processo de trabalho no cenario de pratica da APS. A
falha relacionada com o manejo e o cuidado a pessoa com diabetes pode ocasionar complicagoes
que afetam principalmente o sistema cardiovascular e o sistema nervoso, além de poder ocasionar
hospitalizacdes (FONTBONNE e o/, 2018). A ideia de sensibilizar a equipe de profissionais
envolvidos no cuidado a pessoa com diabetes para melhorar a qualidade da assisténcia prestada
culminou na construcao do projeto de intervengao.

As MA utilizadas como estratégia de fortalecimento da EPS apresentam elementos que
facilitam o processo educativo e permitem participagao ativa dos sujeitos envolvidos
(PINHEIRO; AZAMBUJA; BONAMIGO, 2018). A metodologia da roda de conversa utilizada
despertou na equipe sentimentos proprios, estimulou o pensamento critico-reflexivo e a autoestima
ao compartilhar suas experiéncias, sendo sujeitos ativos no processo de aquisi¢ao e transmissao
de conhecimento. Tal estratégia de ensino-aprendizagem busca a construcdo coletiva tanto do
levantamento de problemas quanto das causas para soluciona-los e, dessa forma, desenvolver
novos conhecimentos, habilidades e melhorar o relacionamento interpessoal com a equipe de
trabalho (COLARES; OLIVEIRA, 2018).

O primeiro encontro teve o intuito de promover integracao e minimizar a resisténcia da
equipe quanto ao projeto. A vivéncia da dinamica de grupo do “falar pelas costas” foi realizada a fim
de promover maior integracao da equipe e trabalhou a socializagdo entre os membros da equipe
presente, despertando nos profissionais o desejo de usar seus talentos para se ajudarem
mutuamente. O entrosamento da equipe é importante para que o levantamento dos problemas
seja percebido por eles e dessa forma a intervengao se torne mais interessante e seja possivel
alcangar a participa¢ao de todos da equipe (GODOI; LEITE, 2020).

No segundo encontro um estudo de caso foi apresentado com uma situagdo problema,
para trazer a tona as impressoes da equipe de satude sobre a assisténcia a pessoa com diabetes. Por
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meio da tempestade de ideias, todos os participantes foram estimulados a participar do didlogo e
contribuir 2 medida que as ideias emergiam. A equipe trabalhou na identificagao dos problemas e no
consenso de propostas para a resolucdo dos mesmos. Nesta etapa foi necessario administrar as
diferencas, sem rejeitar ou censurar nenhuma ideia, mas buscando o enfoque no tema principal.

Essa metodologia promove o pensamento reflexivo sobre realidade, abordando os
diferentes olhares que sao compartilhados com a equipe por cada trabalhador de saude. Eles sio os
protagonistas do processo de ampliar os horizontes na reflexdo das situa¢des problema e o
mediador é um facilitador que estimula o consenso do grupo na tomada de decisio coletiva. X
caracteristico da metodologia que os atores envolvidos ou¢am, perguntem, reflitam e, a partir
disso, a equipe construa conhecimento (COLARES; OLIVEIRA,2018).

Ao analisar o construto obtido ao término da segunda etapa, obteve-se como resultado o
seguinte problema: “a fragilidade da equipe multiprofissional no atendimento as demandas
relacionadas a diabetes”. Para chegar a esse resultado, optou-se pelo consenso entre todos os
profissionais envolvidos durante a realizagao do projeto de intervengao, por meio do dialogo para
encontrar um problema que pudesse sofrer intervencao e fosse utilizado para a construgao do
diagrama de Ishikawa.

A equipe de saiude identificou apenas quatro das categorias do diagrama de Ishikawa para
apresentar causas para o problema principal, que foi refletido pela equipe e esta representado na
extremidade direita do eixo horizontal central. Os eixos diagonais identificam as categorias em que
a equipe trouxe contribui¢des sobre as possiveis causas do problema (Figura 1). Por meio da
metodologia adotada, foi possivel organizar, resumir e descobrir conhecimentos sobre possiveis
causas para determinado efeito, diante disso, tornou-se viavel aperfeicoar o processo, registrar as
causas potenciais para os problemas e envolver toda equipe multiprofissional.

Em estudo semelhante realizado para levantar as principais falhas relacionadas com a
assisténcia odontolégica de idosos, essa ferramenta foi importante para compreender as
multiplas causas para o problema levantado na pesquisa (ARAUJO et al., 2016).

Diante do que foi identificado para cada eixo, é possivel observar que somente sobre o
eixo método seria possivel haver uma intervenc¢ao, pois seria o inico que haveria a possibilidade de
gerenciamento de a¢ao pela equipe de saude. Dentre as causas destacaram-se a falta de atividade de
educacdo em saude para a pessoa com diabetes sobre a importancia das consultas, sobre o uso
dos medicamentos e do glicosimetro, a falha na realizagao do monitoramento e cadastro de pessoas
com diabetes e a falta de comunicagao entre os profissionais.

Uma pesquisa realizada na APS no municipio de Caxias, no Maranhao, corrobora com

esses achados, pois demonstrou que ndo existem atividades de educacio em saude na
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comunidade e nao ha distribuicdo de materiais educativos. Além disso, verificou-se que apesar
dos profissionais de saude realizarem atividades de promo¢ao a saide para hipertensos e/ou
diabéticos, nao ha planejamento dessas a¢Oes, nem existe uma continuidade na oferta das mesmas
(CARVALHO-FILHA; NOGUEIRA; MEDINA, 2014).

Pesquisa semelhante realizada no municipio de Divinépolis, em Minas Gerais, identificou
que o fluxo de atendimento das pessoas com diabetes do municipio nao é bem definido, além de
problemas para realizagio do cadastro desses usuarios, para realizagdo de acompanhamento
regular e adequado nas unidades de satide e marcagio de consultas (GAMA; GUIMARAES;
ROCHA, 2017).

METODO

N\ MEIO AMBIENTE
Falta de edwagio era
Falta de otientagio satide.

escrits a0 pasiente.

Falta de climnatizagio.

Falta de orientagio sobze o fluxo

Falta de conmuicaio entee
= de stendirmento 105 pacientes.

o5 profissionais sobs a3
raadangas no fluxo de

atendircento. \

Demora no atendimento da

farrnicia,

Niio tern ura sesponsivel que
organize os horitios da

medicagio.

Falta de seguranga no temitério de
abrangéncia tanto para os profissionais
corao pata o3 pacientes.

Falta ds controle dos niveis
glicérmicos do diabéticos.

Falta de controle dos
cadastros de diabéticos.

Fragilidade da squipe
rdtiprofissional no
atendimmento is deraandas
selacionadas & diabetes

Falta de raterial de protegio
individudle de identificagio dos
profissionais.

Falta de organizagio das
atividades do RH.

Deswio de fungio dewido ao RH
defasado.

Falta de glicosimetro para levar
durante a5 visitas dosmiciliares

Sobecarza de Trabalho.

MATERIAL MAO DE OBRA

Figura 1: — Diagrama de Ishikawa construido pela equipe multiprofissional de saide na APS. O problema principal
refletido pela equipe esta representado na extremidade direita do eixo horizontal central. Os eixos diagonais identificam as
categorias em que a equipe trouxe contribuigcdes sobre as possiveis causas do problema.

Fonte: elaborada pelos autores.

O préximo encontro seria para o planejamento das ag¢oes e pactuagao do papel de cada
profissional nesse processo, com base nas causas identificadas no diagrama de Ishikawa. Contudo,
com a interrup¢ao do projeto devido a pandemia do novo coronavirus, nao foi possivel dar
continuidade na intervencao planejada e ndo houve uma mudanca significativa do processo de
trabalho da equipe de saude e nem no cuidado a pessoa com diabetes. No decorrer do processo,
apresentaram-se algumas outras dificuldades, a exemplo da troca do profissional médico da ESF e

da baixa participagao principalmente dos agentes comunitarios de saude.
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Ainda que o estudo tenha apresentado algumas limitagdes, a vivéncia junto a equipe
propiciou encontros participativos e dialogados, com fortalecimento de vinculos entre os
diferentes atores envolvidos no processo. No ultimo encontro foi possivel observar mais fluidez e
envolvimento nas discussoes, muito provavelmente pela familiaridade conquistada com a tematica e
com as ferramentas utilizadas, baseado na constru¢ao compartilhada, o que permitiu maior troca de

experiéncias.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente artigo teve como o seu principal objetivo relatar a experiéncia durante a
elaboracao e implementacao de um projeto de intervengao sobre as falhas identificadas no
processo de trabalho de uma equipe multiprofissional durante a assisténcia a pessoa com diabetes.
Diante do exposto, foi possivel apreciar o movimento da equipe sobre uma falha por ela
identificada, assim como a reflexao das causas que levam ao aparecimento dessa falha.

O desenvolvimento do projeto, mesmo que nao finalizado em decorréncia da pandemia
do novo coronavirus, permitiu verificar a importancia da aplicagio de MA para a realizagao da
EPS no processo de trabalho multiprofissional, que contribui para a comunicagao entre todos
membros da equipe da ESF e do NASF, assim como a necessidade de identificar e problematizar os
desafios enfrentados na realidade do territorio e na oferta dos servicos de saude.

O levantamento das causas de falhas identificadas possibilita o desenvolvimento de outros
projetos para a discussido sobre o cotidiano do trabalho. A reflexdo facilita a intervengao e a
ressignificacio do processo de trabalho pelos atores envolvidos ao apresentar as poténcias e

fortalezas da equipe multiprofissional de satde da APS.
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