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Resumo

A Educacdo Permanente é uma estratégia norteadora dos processos formativos visando desenvolver
nos alunos uma visao critica e humanizada para atuacao nas praticas de atencdo e gestdo em salde.
Esse estudo é produto de uma pratica na comunidade do Mdédulo Educacdo em Saude Il do
Mestrado Profissional em Salde da Familia, da Universidade Estadual Vale do Acarau/Rede
Nordeste de Formacdo em Saude da Familia, tendo como objetivo atuar sobre um problema da
Estratégia Salde da Familia- ESF utilizando-se a metodologia problematizadora do Arco de
Maguarez, que processa-se em cinco fases: observacdo da realidade, pontos-chave, teorizacdo do
problema, hipoteses de solucdo e aplicacdo das hipOteses. Trata-se de um relato de experiéncia,
desenvolvido pelos profissionais da ESF de Panacui, em Marco- Ce e 0 grupo de mestrandos. Apds
andlise situacional elegeu-se como problema a baixa adesdo das mulheres ao exame de prevencao
do cancer de colo uterino. Os pontos-chaves sdo: questfes culturais, dificuldades de acesso a ESF,
mau funcionamento do servigo/ atividades educativas. Para a teorizacdo do problema langou-se méo
da literatura sobre o assunto, aprofundando os ensejos que permeiam a ESF como principal
responsavel pela busca das mulheres a realizacdo de exames de prevencgdo contra o cancer de colo
de Utero, assim como para prosseguir com as devidas condutas e encaminhamentos. As hipoteses
para solucdo do problema foram: diagndstico situacional do territdrio, discussdo da problematica
com a equipe e projeto de agdo: realizacdo de atividades educativas, coleta de exames preventivos
para cancer de colo uterino, acompanhamento e busca ativa das mulheres. Na execugéo da agéo foi
realizada uma pactuacdo, com proposic¢do de responsabilidades entre os trabalhadores. A vivéncia
desta pratica na comunidade contribuiu para um processo de agdo-reflexdo-acdo, conduzindo os
profissionais da ESF a um repensar e reconstruir da pratica cotidiana do trabalho, com futuras

repercussoes na qualificacdo e valorizacao profissional.
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Introducéo

Na area da saude, sempre houve a preocupacdo com a formacdo daqueles que cuidam do
bem estar da populagéo, sendo requisito importante a qualificacdo para o desempenho de fungdes
assistenciais, de gestéo, de formacéo e, ainda, de controle social considerando diferentes contextos
sanitarios, servicos e niveis de atencéo.

Neste sentido, a Educacdo Permanente em Saude tem sido uma estratégia assumida pela
salde publica como norteadora dos processos formativos visando desenvolver nos alunos uma visao
critica e humanizada para atuacdo nas praticas de atencdo e gestdo em saude. Trata-se de um
processo que envolve os educandos em processos de ensino aprendizagem com base na
problematizacdo e educacdo significativa, ou seja, baseada nas experiéncias vivenciadas nos

servigos integrando teoria e pratica (RENASF, 2012a).

Esse estudo é produto de uma pratica na comunidade desenvolvida durante o Mddulo
Educacdo em Saude Il do Mestrado Profissional em Saude da Familia, da Universidade Estadual
Vale do Acaral/ Rede Nordeste de Formacdo em Saude da Familia, tendo como objetivo atuar
sobre um problema da Estratégia Salde da Familia- ESF utilizando-se uma metodologia
problematizadora.

Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia de uma pratica na comunidade, realizada no periodo
de novembro a dezembro de 2012, tendo como atores do processo os profissionais da equipe da
ESF de Panacui, em Marco- Ce e o grupo de mestrandos aqui contemplados. A escolha por este
local se justifica por ser o territorio de atuacdo de um dos autores do estudo, possibilitando a

execucao das acdes propostas e dando sentido a esta pratica na comunidade.

A atividade foi realizada utilizando-se a metodologia da problematizacdo baseada no
método do Arco de Maguarez, que foi adaptada para uso no campo de trabalho da ESF. De acordo
com Godoy (2002), o Arco de Maguarez processa-se por meio de cinco fases que se
complementam: observacao da realidade social, pontos-chave, teorizacdo do problema, hipdteses de

solucéo e aplicacdo das hipoteses.

A Metodologia da Problematizacdo do Arco de Maguarez tem como ponto de partida a
realidade que, observada sob diversos angulos, permite ao estudante ou pesquisador extrair e
identificar os problemas existentes (BERBEL, 1996). Para este autor, esta metodologia ultrapassa

os limites do exercicio intelectual, na medida em que as decisdes tomadas deverdo ser executadas
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ou encaminhadas considerando sempre sua possivel aplicacdo a realidade, no campo de atuacéo de

cada aluno.

Em busca dos possiveis fatores que estdo associados ao problema sdo definidos os aspectos
que precisam ser conhecidos e compreendidos na busca de respostas para esse problema,
identificando-se, desta forma, os pontos-chave, que dardo pressupostos para orientacdo dos estudos
e analises subsequentes (GODQY, 2002).

A teorizagdo refere-se ao estudo criterioso sobre muitos aspectos teoricos relativos aos
pontos-chave estabelecidos, proporcionando aos alunos o desvelar dos pressupostos e fundamentos
que os orientardo na resolucdo do problema (GODOQY, 2002). Para este autor o aprofundamento
tedrico em confronto com a realidade possibilita a analise e discussdao dos dados colhidos e a
proposicdo de hipoteses de solucdo, que é a quarta fase, visando intervir naquela parcela da
realidade, para a superacdo dos problemas e dificuldades identificados. Deste modo, é
proporcionado ao aluno a possibilidade de aprender a pensar criticamente e desenvolver a
capacidade de reconhecer a realidade e seus problemas, preparando-se para uma acao
transformadora nos contextos profissional e social, desencadeando um processo de agéo-reflexao-
acdo continuo e progressivo (GODOY, 2002).

Por fim as hipoteses de solucdo sdo implementadas, na quinta etapa, sendo momento de

aplicacdo a realidade, caracterizada pela acdo concreta teoricamente fundamentada.

Resultados e Discusséo
12 Etapa: Observacéo da Realidade Social

Inicialmente, antes de elencar o problema-alvo, foi realizada uma andlise situacional, tendo
como referéncia os principais indicadores da atengdo basica fornecidos pelos sistemas de

informacao, referente as especificidades de cobertura da ESF de Panacui.

Segundo Serapioni (2002), a anélise de situacdo € um processo que objetiva identificar e
coletar, através de multiplas fontes, informagdes de salde e informagdes relacionadas a salde numa
determinada area. Para este autor, a analise situacional oferece uma base para compreender 0s

principais problemas e permite estabelecer as prioridades da comunidade.

Neste sentido, concordamos com a Renasf (2012b), quando afirma que os Sistemas de

Informagdo em Saude- SIS sdo ferramentas importantes no cuidado e na gestdo das a¢des de saude
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com a producao de informacGes relevantes sobre determinados atributos e dimensdes do estado de

saude da populacdo, bem como do desempenho do sistema de saude.

Entre os problemas identificados na equipe da ESF de Panacui destacam-se: 0 nimero de
atividades educativas realizadas pela ESF que vem diminuindo nos ultimos cinco anos; a detecgdo
precoce da gravidez no primeiro trimestre de gestacdo, que em 2012 estava em 85,2%; e a
proporcao de exames de prevencao de cancer de colo uterino, que estava abaixo do pactuado para a

equipe da ESF e recomendado pelo Ministério da Salde.

Apos discussbes, apontou-se como problema que demanda maior necessidade de
intervencdo a baixa adesdo das mulheres a realizacdo do exame de prevencéo do cancer de colo
uterino. Desta forma, as discussGes passaram a centrar-se neste problema, na perspectiva de se

fazer um diagnostico inicial, tendo como referéncia a observagéo da realidade social.
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Gréfico 01- Média mensal de realizagdo de exame de prevencdo de cancer cervico- uterino. Panacui, Marco-Ce,
2008 a agosto de 2012

Tendo como referéncia os indicadores possiveis de serem monitorados através do SIAB e
metas estipuladas pelo municipio de Marco-Ce, baseando-se em parametros nacionais, para a ESF
de Panacui, como traz o grafico 01, percebe-se que a maior média de realizacdo de exames de
prevencao de cancer de colo uterino se deu no ano de 2009 (15,0), havendo uma queda brusca em
2010 (3,1) e a partir de 2011 esta média vem aumentando, apresentando atualmente em 2012 uma
média de 14,9. Achado este, que ainda estd aquém da meta mensal de 20,0 exames més estipulada

para a ESF de Panacui pelo municipio de Marco-Ce, em acordo com as pactuacdes estabelecidas.
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2% Etapa: Pontos-Chave

As causas e principais determinantes que contribuem para o baixo quantitativo de exames
de prevencdo contra o cancer do colo uterino realizados pela equipe de Panacui estdo relacionados

em quatro pontos fundamentais, que séo:

1. Questdes Culturais - incluem situacbes como: vergonha, principalmente, pelo fato de o
enfermeiro que realiza o exame ser do sexo masculino; medo de doer; religido; desconhecimento do
exame e de onde realiza-lo; parceiros que ndao permitem que as mulheres comparecam para realizar

0 exame preventivo; e medo do exame ser positivo;

2. Dificuldades de acesso ao local onde é ofertado o servigo- este ponto interfere
sobremaneira na realizacdo dos exames de prevencdo pela equipe de Panacui, pois o territério de
cobertura é amplo, com longas distancias entre as localidades, com limitada oferta de transporte,
sendo necessaria quase sempre a utilizacdo de recursos como o frete de transporte particular, o que
costuma ser oneroso para uma populacdo onde a grande maioria ja é carente de condigdes
financeiras; a presenca de varias barreiras geograficas, principalmente rios, riachos, estradas de
chdo sem condicbes de trafego, que costumam isolar certas comunidades, principalmente, nos

primeiros meses do ano;

3. Mau funcionamento/precariedade dos servi¢cos de saude de atendimento a mulher- em
nossa realidade é comum a falta de insumos que sdo indispensaveis para a realizacdo do exame,
como o limitado numero de espéculos, falta de escovinhas, de acido acético e lugol; falta de
autoclave na unidade de salde para esterilizacdo do material utilizado nos exames, 0 que prejudica a

periodicidade de realizacdo do exame;

4. Falha no desenvolvimento de atividades educativas junto a populagdo feminina sobre a
importancia da realizacdo do exame, principalmente, na faixa etéria prioritaria que corresponde
aquela entre 25 e 59 anos de idade- A maioria das mulheres desconhece que o céancer de colo
uterino se desenvolve de maneira silenciosa, levando, inclusive, anos para o surgimento de quadro
sintomatoldgico, entdo, se elas “ndo sentem nada”, acabam ndo tendo a compreensao de que o ponto
principal envolve a prevencdo. Além disso, se observa que falta comprometimento da equipe

atraves de mobilizacdo educativa, na divulgacdo do servigo as mulheres de seu territorio.
3% Etapa: Teorizagao

A teorizacdo é considerada o0 momento da investigacdo propriamente dita, onde os atores
do processo buscam informacgdes tedricas sobre o problema, de acordo com 0s pontos-chave

definidos. Nesta perspectiva, lancou-se méo da literatura vigente que abordava o assunto, no ensejo
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de teorizar o problema e facilitar a construcdo das hipdteses. Partiu-se de um aprofundamento sobre
0S ensejos que permeiam a Estratégia Saude da Familia como principal responsavel pela busca das
mulheres & realizacdo de exames de prevenc¢do contra o cancer de colo de Utero, assim como para

prosseguir com as devidas condutas e encaminhamentos.
42 Etapa: Hipdteses para Solucéo do Problema

Neste momento, ap6s todo o estudo realizado, os atores devem elaborar, de maneira critica,
reflexiva e criativa, suas possiveis solugdes, tendo como referéncia a realidade posta (ROCHA,
2008). Nesta metodologia, de acordo com Berbel (1996), as hipdteses sdo construidas apds a
realizacdo de todo o aprofundamento realizado, como fruto da compreensédo profunda que se obteve

sobre o problema, investigando-o de todos os angulos possiveis.

No problema identificado pela equipe, que foi o baixo indice de prevencdo do cancer de
colo de uUtero na Equipe de Saude da Familia do Panacui, em Marco- Ce, propomos como hipéteses

para solucdo as seguintes atividades visando cooperarem para a resolucdo do problema:

1. Realizar um diagndstico situacional do territorio da ESF de Panacui;

2. Realizar uma reunido com membros da Equipe da ESF do Panacui para discussdo das
informacdes contidas no diagndstico situacional do territério para eleger um problema de
salde prioritario;

3. Desenvolver um projeto de acdo no sentido de atuar sobre a problematica;

4. Realizar uma reunido com os Agentes Comunitarios de Saude (ACS) da equipe para
divulgacdo na comunidade das atividades a serem realizadas pelos mestrandos em conjunto
com os demais profissionais da equipe da Unidade Basica de Saude;

5. Realizar um mutirdo de coleta de exames de Prevencdo do Céancer do Colo Uterino, pela
equipe da ESF juntamente com o grupo de mestrandos, do maior nimero possivel de
mulheres, priorizando a faixa etaria de 25 a 59 anos;

6. Realizar uma reunido com a Coordenagdo da Atencdo Basica e o Gestor da Saude do
Municipio para explanagdo do projeto, sensibilizacdo dos objetivos propostos, bem como
solicitar apoio para implementacdo do mesmo;

7. Divulgar o mutirdo através de cartazes na unidade e durante os atendimentos de pré-natal,
planejamento familiar, puericultura e atendimentos em geral,

8. Realizar agdes educativas em uma metodologia de sala de espera tendo como publico alvo as

mulheres presentes na Unidade Basica de Salde por ocasido do mutiréo;
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9. Fazer busca ativa das mulheres que ja fizeram o exame de PCCU com resultado positivo;
daquelas que ja fizeram, mas nunca receberam o resultado do exame ou gque ndo procuraram
0 posto de saude para apresenta-lo em consulta ao profissional de salde;

10. Realizar uma reunido da equipe de ESF com os mestrandos para uma avaliacdo das ac¢oes
realizadas com analise da situacdo atual do indicador de cobertura de prevencao do cancer
de colo uterino;

11. Pactuar com os ACS um quantitativo minimo mensal de mulheres encaminhadas ao servico
de salde para realizarem o exame de prevencdo, em proporcdo a quantidade de mulheres

cadastradas por microarea, dando prioridade ao grupo de maior risco.

52 Etapa: Aplicacdo- Execucdo da Acéo

Foi consolidada uma pactuacdo, com proposicdo de responsabilidades, tendo como
proposito final a melhoria da adesdo das mulheres residentes no territorio de cobertura da ESF de

Panacui no que se refere ao exame de prevencdo do cancer de colo uterino.

Consideracoes Finais

A vivéncia desta pratica pedagdgica permitiu-nos desenvolver um processo de acdo-
reflexdo-acdo em conjunto com os membros da equipe de salde da familia de Panacui, a partir da
aplicacdo do Arco de Charles Maguerez.

Durante a aplicacdo, percebemos que esta experiéncia estimulou a curiosidade e a
manutencdo do interesse, de todos os atores envolvidos no processo, no alcance dos objetivos
inicialmente propostos. A atividade conduziu os profissionais da ESF a um repensar e reconstruir da
pratica cotidiana do trabalho, com futuras repercussdes na qualificacdo e valorizacao profissional.

Apesar de ser uma ferramenta pedagdgica voltada para o processo ensino-aprendizagem,
percebemos que ela pode ser perfeitamente adaptada para uso no cotidiano dos servigos de saude,
na perspectiva de se planejar agfes, com um olhar critico-reflexivo, tendo como referéncia a
problematizacdo de uma realidade social, com realizacdo de uma visdo diagnostica inicial,
perpassando por aprofundamento tedrico e eleicdo de agdes a serem desenvolvidas, até 0 momento
das intervengbes. Uma outra etapa poderia ser adicionada, que seria a avaliacdo das atividades

realizadas e reviséo para busca da qualidade.
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