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RESUMO

TRASSANTE, Ana Paula de Oliveira Rocha. Melhoria da Atencdo a Saude de
Criancas, e Adolescentes da Escola Ruben Bento Alves, vinculada a UBS Vila
Ipé, em Caxias do Sul/RS. 2015. 97f.; il. Trabalho académico - Programa de Pés-
Graduacao Curso de especializacdo EAD/ UNASUS - Saude da familia. Universidade
Federal de Pelotas, Pelotas, 2015.

Os setores da saude e educacdo tém uma relacdo de muitas afinidades, ja que
estreitam os lagos entre pessoas distintas, trazendo igualdade, equidade e
universalidade inseridas em seus campos de atuacdo. Desde a promulgacdo da
Constituicdo Federal de 1988 vem se fortalecendo o vinculo entre educacgéo e saude
por meio de acbes educativas em primeiros socorros, cuidados em higiene, e
assisténcia médica diferenciada para os estudantes. O programa de saude escolar
(PSE) instituido pelo Decreto n° 6.286, de 05 de dezembro de 2007, veio reforcar esse
vinculo, na perspectiva de ampliar as a¢cdes especificas da saude dos educandos da
rede publica de ensino fundamental, ensino médio, rede federal de educacéo
profissional e tecnoldgica, educacao de jovens e adultos. O objetivo desta intervencéo
foi de melhorar a atencdo a saude do escolar. As acfes foram desenvolvidas com os
estudantes matriculados e que frequentavam a Escola Ensino Fundamental Ruben
Bento Alves, a qual pertence a area de abrangéncia da UBS Vila Ip&, no Municipio de
Caxias do Sul, no periodo compreendido de agosto a novembro, do ano de 2014.
Foram realizadas avaliacbes da acuidade visual a 95% dos escolares, avaliacdo
odontolégica em 98%, afericdo da pressao arterial em 90%, entre outros; e
orientacdes sobre alimentacdo saudavel, prevencdo de acidentes, sexualidade,
higiene etc, obtendo resultados significativos como ampliacédo em 100% da cobertura
da atencdo do escolar, realizacdo de busca ativa e atualizacdo dos prontuarios em
100% das criancas e adolescentes matriculados na escola. Com essa intervencgao na
escola pude observar o quanto é importante o nosso trabalho em relacéo as praticas
educativas, e avaliacdes no ambiente escolar ja que com isso reforca-se o vinculo
unidade basica e escola, trazendo melhorias ndo somente para os educandos, mas
sim para toda populagéo adstrita.

Palavras-chave: Saude da Familia; Atencdo Primaria a Saude; Saude Bucal do

Escolar; Saude do Escolar.
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ABSTRACT

TRASSANTE, Ana Paula de Oliveira Rocha. Improving Health Care for Children
and Adolescents from Ruben Bento Alves School, linked to UBS Vila Ipe, in
Caxias do Sul / RS. 2015. 97f. il. Academic work - Graduate Program Specialization
course EAD / UNASUS - Family health. Federal University of Pelotas, Pelotas, 2015.

The sectors of health and education have a list of many affinities, since strengthened
the tie between different people, bringing equality, equity and universality inserted in
their fields. Since the promulgation of the 1988 Constitution has strengthened the link
between education and health through educational activities in first aid, hygiene care,
and specialized medical care for students. The school health program (PSE)
established by Decree No. 6286 of 05 December 2007, fostered the bond, in order to
expand the specific actions of the health of students from public elementary school,
high school, federal network vocational and technical education, youth and adult
education. The purpose of this intervention was to improve the health care of the school.
The actions were developed with the students enrolled and attending the School
Elementary School Ruben Bento Alves, which belongs to the area covered by the UBS
Vila Ipe, in the city of Caxias do Sul, in the period from August to November, in the
year 2014 . evaluations were carried out in visual acuity reaching the goal of 95%,
dental evaluation in 98% of the population, as blood pressure by 90%, among others;
and guidance on healthy eating, accident prevention, sexuality, hygiene etc, obtaining
significant results as expansion in 100% of the care coverage of the school, conducting
an active search and updating medical records in 100% of children and adolescents
enrolled in school. With this intervention in school | could see how important our work
in relation to educational practices, and reviews in the school environment since with
this reinforces the bond and basic school unit, bringing improvements not only to the
students but to entire enrolled population.

Keywords: Family Health; Primary Health Care; School Health; Oral Health School.
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APRESENTACAO

O presente volume é referente ao trabalho de conclusdo do Curso de
Especializacdo em Saude da Familia, modalidade a distancia, e visou reconhecer a
realidade do servico de atencdo basica do municipio de Caxias do Sul, através da
analise situacional, vivéncias diarias e construcédo do projeto de intervencao.

A tematica escolhida mediante andlise situacional foi melhoria da atencao a
saude do escolar, j& que nesta faixa etaria o publico alvo se distancia dos servicos de
saude, tornando-se vulneravel e exposto a patologias, merecendo, assim, uma
atencao especial.

Depois de ter sido detectado pontos de ajustes, foi tracado um plano de acéo
com intuito de trazer melhorias para essa populacao prioritaria, desenvolvendo as
acdes nos meses de agosto a novembro do ano de 2014.

Acbes essas com enfoque na qualificacdo da pratica clinica, engajamento
publico, organizacao e gestao do servi¢co, e monitoramento e avaliacdo dos dados. O
volume esta organizado de forma sistematica, apresentando a analise situacional da
unidade em gue desempenhadas as atividades laborais, a andlise estratégica, onde
sdo detalhados os objetivos, metodologia utilizada, indicadores e cronograma que
nortearam a intervencao, relatério e avaliacdo da intervencdo, bem como reflexao
critica sobre o processo pessoal de aprendizagem e, ainda, em anexo, planilha de

dados e ficha espelho utilizadas nesse processo.
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1 Andlise Situacional

1.1 Texto inicial sobre a situacdo da ESF/APS

Na Unidade Basica de Saude (UBS) em que desempenhava minhas atividades,
ha dificuldades em relacédo ao processo de trabalho, ja que a demanda é elevada e o
guadro de recursos humanos diminuido. Aqui tem 03 Estratégias de Saude da Familia
(ESF) sendo que nessas equipes faltam um enfermeiro, e recentemente saiu também
do quadro de funcionarios um médico.

Entdo a equipe que hoje esta disponivel € composta por. dez técnicos em
enfermagem, trés enfermeiras, dois odontdlogos, duas técnicas em saude bucal, dois
médicos, dez agentes comunitarias de saude, uma coordenadora; e ainda trés
estagiarios que ajudam no atendimento ao publico, encaminhando-o0s para 0s servigos
solicitados e ddo suporte também ao atendimento via telefone.

Essa situacdo esta gerando um processo de estresse muito grande na equipe,
porque todos se sentem pressionados pela sobrecarga de trabalho, alta demanda, e,
agora, agravada pela falta de profissionais. E, consequentemente, gera um clima de
inseguranca resultante da possibilidade concreta de ndo atendimento da demanda
exigida e necessaria para o bem-estar da populacéo, bem como na incapacidade para
lidar com o cansaco fisico e mental dos profissionais da saude.

Em relacéo a estrutura fisica da UBS, ela € satisfatéria, haja vista que possui
uma area suficiente para o recebimento da populacdo que busca atendimento, e salas
individuais disponiveis para: vacinagdo, nutricionista, acolhimento, curativos e
procedimentos de enfermagem, sala de observacéao, 03 (trés) salas para os medicos,
03 (trés) salas para os enfermeiros, sala para reunido, esterilizacdo de materiais, sala
da coordenacao, cozinha, banheiros.

Hé& uma sala grande para os dois odont6logos, possuindo dois consultérios com

diviséria para ter privacidade para os pacientes, sendo os atendimentos atendidos
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simultaneamente; Consultérios tendo facil acesso aos usuarios, sendo o espaco fisico

bem sinalizado por placas informativas mostrando a estrutura da UBS.

Porém, em contrapartida, ha precariedade em relacdo aos recursos materiais
disponiveis na unidade, jA que faltam bens bésicos, tais como folhas de oficio,
grampos e, ate mesmo, clipes para uma melhor organizacao e funcionamento da parte
burocratica. E essa escassez ocorre porgue a administracdo da UBS ainda nao obteve
retorno dos 0rgaos superiores.

A relacdo da prestacéo do servico de saude com a comunidade local também
€ satisfatoria, ja que apesar das imensas dificuldades com os recursos materiais e
com a diminui¢&o dos funcionarios, existe uma satisfatoria resolucéo da demanda. E
resolvido no momento em que a pessoa chega a unidade com seu problema de saude,
e quando isso ndo é possivel, esse desfecho é encaminhado para um servico
especializado.

Na atencdo basica, o desenvolvimento de intervencdes é construido no
cotidiano dos encontros entre profissionais e usuarios, em que ambos criam
ferramentas e estratégias para compartilhar e construir juntos o cuidado em saude
(BRASIL, 2013).

Especificamente, estes sdo alguns dos servigos prestados na Unidade Béasica
de Saude, no horario das 07h30min as 21h:

-Programa Dente na Boca (aplicacéo de fluor, palestras, teatro, escovacéo dos dentes
e encaminhamento para tratamento na UBS);

- Assisténcia pré-natal;

- Programa Acolhe o Bebé;

- Aleitamento Materno;

- Acompanhamento do desenvolvimento da crianca;

- Acompanhamento de oxigenoterapia domiciliar;

- Prevencéo de cancer de mama e colo uterino;

- Coleta para o teste do pezinho;

- Acbes de educacdo em saude (realizacdo de palestras, grupos de orientacao
preventiva sobre diversas tematicas de saude publica);

- Doengas Sexualmente Transmissiveis e AIDS;

- Acompanhamento domiciliar de doentes crénicos;

- Vigilancia das condi¢des de saude da populacdo de sua area de abrangéncia;
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- Vacinagéo;
- Nebulizacéo;
-Medicamentos (Conforme lista basica definida por equipe multidisciplinar da
Secretaria da Saude);
- Verificagéo de sinais vitais;
- Curativos, aplicacao de injecfes (desde que se apresente receita médica), retirada
de pontos, etc.
- Marcacdo de consultas especializadas e encaminhamento para servicos
especializados;
- Acolhimento dos usuérios a UBS;
- Planejamento, avaliacdo e controle das acdes de saude de acordo com a realidade
da populacédo atendida;
- Planejamento das a¢des de salude junto a comunidade através dos Conselhos Local
e Municipal de Saude;
- Visita domiciliar dos agentes comunitarios de saude;
- Visita domiciliar de enfermeiros, assistentes sociais ou médicos quando necessario.
O processo de trabalho acontece de maneira ordenada, sendo que as fungdes
sdo desempenhadas de maneira rotativa para ndo gerar estresse em relacédo a rotina
com o trabalho repetitivo; e essa rotatividade é importante para que toda a equipe
esteja sempre treinada, em varias funcbes para que em caso de urgéncia e
emergéncia, excesso de demanda, ou auséncia de algum profissional da equipe este
possa desempenhar as funcfes de maneira satisfatéria e com seguranca.
Apesar das agentes de salde ndo participarem desse processo de trabalho
diario dentro da UBS; essas tém um trabalho de suma importancia, ja que fazem a
ligacdo da unidade basica com a populacdo adstrita, e esse trabalho esta sendo
desempenhado de maneira muito satisfatéria, jA que o cadastramento no sistema
anico de saude ja foi realizado em quase 95% da populacgdo local; e essa vinculacéo
€ muito boa porque 0s usuarios conversam sobre assuntos pessoais, esclarecendo
duvidas sobre exames, sexualidade e, além disso, comparecem na unidade quando
sdo chamadas pelas agentes, para participarem de campanhas como ocorreu dia
29/03/2014 que se tratava de campanha contra o cancer de colo de Utero atraves da
prevencdo e realizacdo do exame citopatolégico, e também testes rapidos para

deteccdo de HIV, sifilis, Hepatite B e C.
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Ha sempre que verificar a situacdo do exame papanicolau (citopatolégico de
cancer de colo de utero) e do cancer de mama na faixa etaria e periodo recomendado
para uma deteccao precoce de patologias recorrentes (BRASIL, 2010).

Apesar de encontrar muitas dificuldades no campo de trabalho onde atuo
acredito ter um atendimento satisfatério, pois a equipe é engajada e ha
responsabilizagdo em relagéo ao atendimento, e ao suprimento das necessidades dos

usuarios.

1.2 Relatério da Andlise Situacional

O Municipio de Caxias do Sul esté localizado a Nordeste do Estado do Rio
Grande do Sul, possuindo 435.564 hab, tendo como area 1.644,296 kmz2 de
extensdo, sendo destes 230 Km? de na zona urbana, e 1.408 Km2 de zona rural
(IBGE, 2014). Sendo um pdlo metallrgico, onde se instalam muitas fabricas de
pequeno, médio e grande porte, ha desenvolvimento também das é&reas do
comércio, producao e exportacao de hortifrutigranjeiros.

Em relag&o aos servigos que sao disponibilizados em Caxias do Sul, existem
46 Unidades basicas de saude (UBS), servico movel de urgéncia (SAMU), 09
servicos de saude mental, 01 hemocentro regional, 01 servico de pronto
atendimento 24 horas, 01 centro especializado em saude e 01 central de servicos
complementares; 05 hospitais, sendo um psiquiatrico, e ha disponibilidade de
servicos de diagnaosticos de alta e média complexidade.

Tendo 46 unidades baésicas, 14 sdo unidades de saude no formato
tradicional, e as restantes, somando 32 sao disponibilizadas servicos em
Estratégia da salude da familia (ESF), composta por 33 equipes, 16 equipes de
agentes comunitarias de saude (ACS), e 14 equipes de saude bucal, estando em
desenvolvimento a implantacdo do NASF sendo previsto o inicio de seus trabalhos
para 2015.

Ha um centro especializado em saude chamado CES onde se encontram
servigos de angiologia, dermatologia, reumatologia, oftalmologia entre outros. O
Centro Especializado Odontolégico (CEO) desempenha suas atividades mais

complexas na area da odontologia, disponibilizando servicos como diagndstico



bucal com énfase na deteccao do cancer de boca, atendimento aos portadores de
necessidades especiais, endodontia entre outros servicos; Também
desempenhando acdes educativas nas pré-escolas, e nas escolas municipais de
ensino fundamental.

A unidade bésica Vila Ipé é urbana, modelo estratégia salude da familia,
localizada na parte norte da cidade, tem como populagdo adstrita 12.700
habitantes, tendo 1.743 familias cadastradas (2.914 pessoas de sexo masculino,
e 3.014 do sexo feminino), e a faixa etaria mais incidente € dos 20 a 39 anos
totalizando 2.046 pessoas.

Como ha somente 10 ACS ligadas a Unidade Bésica do Vila ipé, ndo ha
cadastramento de toda a populacao, visto que ha uma populacao relativamente
grande para poucos profissionais na area.

Das familias cadastradas no aspecto educacao, 90,98% estdo na escola na
faixa etaria dos 7 a 14 anos, e 97,94% séo alfabetizados com 15 anos e mais. 132
familias possuem cadastramento no programa bolsa familia, e 1.534 possuem
cobertura com plano de saude (26% da populacao).

Em relacdo ao programa de Saude do Escolar, como Caxias do Sul aderiu
ao programa no segundo semestre de 2013, houve muitas reunibes de
planejamento, mas ndo ha uma organizacdo e sistematizacdo do servico; sao
realizadas acdes educacionais quando solicitado a escola, e somente avaliacédo
antropomeétrica, mas sem registro.

Na &rea adstrita que compete a unidade béasica do Vila Ipé tem 04 escolas:
01 escola Municipal de Ensino Fundamental, 01 escola Municipal de Ensino Médio,
e 02 Escolas de ensino infantil.

Se optou por realizar as acdes do Programa de Saude escolar somente na
Escola Municipal de Ensino Fundamental Ruben Bento Alves porque a Secretaria
da Saude aderiu s6 algumas escolas da zona norte de Caxias do Sul, pelo
programa estar em recente implantacdo, e ampliagcao das acdes educacionais.

Ha uma adequacgédo satisfatoria em relacdo ao tamanho da unidade, mas
diante dos recursos humanos disponiveis € escasso, gerando sobrecarga de
trabalho, pois, a populacdo é muito queixosa, tendo uma dependéncia excessiva
pela unidade, ha uma caréncia afetiva e exacerbada nesses usuarios, querendo

supri-las nas consultas médica.
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Uma estratégia a ser adotada € a sensibilizacéo dos usuarios atraves das
agentes comunitarias de saude (ACS), para buscarem recursos na unidade
também voltados para educacdo em saude, com isso diminuir a caréncia,
formando grupos de orientac6es havendo trocas de experiéncias, e um convivio
social mais ativo.

Como consta na Portaria 2488, do dia 21 de outubro de 2011, tem que ser
feito o trabalho de cadastramento dos usuarios, e desenvolvimento do
estreitamento dos vinculos entre UBS e usuarios; e responsabilizacao das equipes
com a populacdo de abrangéncia para garantir a continuidade das a¢fes de saude,

e longitudinalidade do cuidado.

Em relacéo a estrutura fisica da UBS ela é satisfatéria, tendo uma area grande
para o recebimento da populacdo que chega para ser atendida, e salas individuais
disponiveis para: vacinacdo, orientacdes e avaliagdo nutricional, acolhimento,
curativos e procedimentos de enfermagem, sala de observacao, trés salas para os
meédicos, trés salas para 0os enfermeiros, sala para reuniao, esterilizacdo de materiais,
sala da coordenacéo, cozinha, banheiros.

Mas h& uma precariedade em relagdo aos recursos materiais disponiveis na
unidade, como folha de oficio, grampo e até mesmo clipes para uma melhor
organizacao e funcionamento da parte administrativa.

Em relacdo ao processo de trabalho a unidade apresenta inUmeras
dificuldades, ja que tem muita demanda e um quadro de recursos humanos
diminuidos. Na UBS atuam trés equipes de ESF, sendo que nessas equipes faltam
um enfermeiro, e recentemente saiu também do quadro de funcionarios um médico.

Entdo os recursos humanos sdo: dez técnicos em enfermagem, trés
enfermeiras, dois odontdlogos, duas técnicas em saude bucal, dois médicos, dez
agentes comunitarias de salde, uma coordenadora. Ainda, estagiarios cursando o
ensino superior (medicina, enfermagem e nutricdo), e trés estagiarios (ensino médio)
que ajudam no atendimento ao publico, encaminhando-os para 0s servi¢os solicitados
e dao suporte também ao atendimento via telefone.

A equipe lida de maneira satisfatéria em relacédo a demanda espontéanea, ja que
sao encaixadas consultas extras quando necessario (caso de emergéncia) ou se nao
€ marcado para o dia seguinte casos de urgéncia. H4 bom indice de resolucéo, porem
se ndo ha solucdo no ambito da unidade bésica, este paciente € encaminhado para

servigos especializados.
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Conforme Brasil (2011) onde relata a modelagem de acolhimento reservado
acontece pela equipe de referéncia do usuério; isso é feito na UBS vila Ipé, sendo
muito positiva essa modelagem, pois a um reforco do vinculo e uma responsabilizacao
da equipe com a populacéo adstrita.

Uma dificuldade € a desmotivagdo dos profissionais que, ndo conseguindo
desenvolver suas atividades de maneira positiva, ndo esbogam um bom
atendimento em determinadas situacfes, sendo desrespeitosos e ndo receptivos
com 0s usuarios que procuram o servico. Tal percepcdo tem que mudar, haja vista
que a unidade é a porta de entrada.

Nesse sentido, teria que haver um trabalho motivacional através de palestras
e trabalhos praticos, tais como relaxamentos para alivio da tensdo que sdo expostos
diariamente, a fim de que esses profissionais sejam trazidos para o ambiente de
trabalho com mais animo, entusiasmo e comprometimento.

Desse modo, o fluxo de trabalho se tornara mais dindmico, resolutivo e sem
tantos problemas relacionados ao desleixo profissional.

As reunides de equipe ocorrem semanalmente, e iSSO € muito positivo ja que &
explanadas pautas sobre qualificacdo profissional, estudos de casos clinicos,
organizagéo do fluxo de trabalho, e discussdes de dificuldades encontradas no dia-a-
dia.

O atendimento a saude da crianca € feito de maneira efetiva, utilizado o
protocolo atualizado advindo do Ministério da Saude, ha realizacdo de puericultura,
exames fisicos na crianca, orientacfes para as maes, incentivo a vacinacao entre
outras acoes.

Na area cadastrada héa 459 criancas na faixa etaria preconizada (0 a 72 meses),
onde estas sdo acompanhadas pelos enfermeiros, médicos e agentes comunitarias
de saude que fazem visitas domiciliares, e realizam busca ativa quando necessario.

O teste do pezinho é realizado aqui mesmo na UBS sendo agendado no
ambiente hospitalar pelo programa Acolhe Bebé, onde se tem um acompanhamento
eficaz da salde das puérperas e dos recém-nascidos. Segundo Brasil (2012), o teste
do pezinho, feito na crianca logo apds o seu nascimento, conforme as normas
técnicas, permitem a deteccdo da fenilcetonuria, do hipotireoidismo congénito e de
hemoglobinopatias.

Ha registro das avaliacdes e das orientacdes nos prontuarios dos pacientes, e

um aspecto positivo detectado € que a maioria das maes segue as orientacdes com
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seus filhos, séo preocupadas e prezam pela satde dos mesmos, sempre trazendo em
campanhas de vacinagéo, e nas consultas agendadas.

O planejamento é realizado pelos enfermeiros semestralmente e o
monitoramento é realizado mensalmente, sendo esse monitoramento eficaz ja que as
criangas estdo com as consultas em dia, e vacinagdo também, exceto aquelas que
mudaram de residéncia e estéo fora da area de cobertura.

Em relacdo ao pré-natal, ha 156 gestantes, sendo essas acompanhadas
conforme o preconizado pelo Ministério da Saude, sendo realizados exames fisicos,
testes rapidos, orientacdes de rotina.

Ha o grupo de pré-natal onde se discute questdes fisioldgicas e psicoldgicas da
gravidez, como as mudancas no corpo da mulher, higiene do bebé&, amamentacao,
responsabilizacdo do filho entre outros assuntos de suma importancia para um
desenvolvimento saudavel da gestacgéo.

O grupo é planejado, organizado, e coordenado pelas enfermeiras, que buscam
agendar esses encontros junto com a consulta de rotina com o médico obstetra,
fazendo com que essas gestantes recebam informacdes pertinentes.

A prevencao e deteccéo precoce do cancer de colo de Gtero e mama ocorrem
por intermédio de acbes de agendamento de consultas, em dias pré-determinados
pelos enfermeiros, onde é realizado exame citopatolégico, e encaminhamento para
mamografias, e orientacdes de saude.

O total da populacédo estimada para a UBS é de 1.914 mulheres na faixa etaria
dos 25 aos 64 anos. Em 2012 foram coletados 1.009 exames citopatologicos e foram
realizadas 366 mamografias em 2013.

O processo de cuidado integral & saude do usuario € uma das missdes basicas
da atencdo primaria a satde (APS) e do Sistema Unico de Satde (SUS), envolvendo
a promocgéao, reducao de riscos ou manutencdo do baixo risco, deteccao precoce e
rastreamento de patologias, assim como tratamento e reabilitacdo do cidadao
(BRASIL, 2010).

A qualidade do servigo € eficaz, ja que diariamente é ofertado consultas,
encaminhamento de mamografia e, além disso, ha campanhas semestrais
desempenhadas por toda a equipe, para rastreamento de exame citopatoldgico,
mamografia e rastreamento de sinais e sintomas possiveis de patologias.

A estratégia que pode ser utilizada para ndo perder o seguimento de mulheres

gue apresentaram exames com alteragdes € um controle mais rigoroso em relagcéo a
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entrega dos laudos; busca ativa das pacientes faltosas, e um melhor planejamento
para que assim consigamos ver em que pontos que precisam ser alterados para maior
eficacia do atendimento.

Na tematica sobre a atencdo aos hipertensos e diabéticos, segundo
apontamentos das ACS da UBS, afericdo da pressao arterial na Gltima acédo foram 58
pessoas, e realizadas 24 glicemias capilares.

Ha cadastramento dos usuarios no programa de hipertensos e diabéticos
(hiperdia) e com isso ha um melhor controle por parte dos profissionais, conseguindo
assim monitorar e planejar com ac¢odes direcionadas conforme a populagéo, sendo que
também ha registro proprio dos pacientes que é anexado junto ao prontudrio.

As consultas médicas sdo programadas semanalmente, onde esses recebem
orientacdes nutricionais, informacdes sobre medicamentos, e cuidados acerca de sua
salde, essas consultas sdo conforme preconizado pelo Ministério da Saude, com
observancia do protocolo atualizado do mesmo.

Um ponto a ser melhorado é o registro constante das informacdes pertinente a
quantificacdo da qualidade da assisténcia prestada, pois os funcionarios néo registram
no sistema, e depois h&a duplicacéo dos registros, ndo tendo uma consulta de dados
fidedigna.

Na populacdo cadastrada, hd 463 idosos, sendo que aqui na unidade foi
trabalhada junto com os idosos a caderneta referente a sua faixa etaria. Um aspecto
negativo que pude observar € a nao efetividade em grupos de idosos, pois a
populacéo é resistente a educacdo em saude.

A populacao tem a percepc¢éo de que a educacdo em saude ndo € necessaria,
e sO frequentam a unidade quando estdo com problemas concretos de saulde,
buscando agendar consultas ou cuidados de enfermagem de urgéncia.

Entretanto, a cobertura da atencdo ao idoso € satisfatéria, j& que as
necessidades sdo supridas quando estes usuarios vao a busca de medicacao,
agendamento de consultas. Algumas idosas comparecem até mesmo nas campanhas
de preventivo de colo de Utero para conversar com a enfermeira sobre suas davidas,
e também para pedir mamografia.

Salienta-se que, quando ha dificuldade de locomocado, a equipe vai até o
paciente e, mediante visitas domiciliares, presta-se assisténcia individualizada.

Contudo, é necessario arquitetar estratégias junto a equipe, para ampliar a

assisténcia e bem-estar desses pacientes, especificamente com planejamento e
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realizacdo de ginastica para a terceira idade, inclusive caminhadas, bem como
encontros para o0 ensinamento de atividades manuais e, consequentemente,

exercitando a mente.

1.3 Comentario comparativo entre o texto inicial e o relatério de analise situacional

Hoje na unidade basica, alguns funcionarios estdo mais motivados, e
desempenhando suas atividades com mais animo ja que o nivel de estresse diminuiu,
pois o quadro funcional teve reposicao, tendo mais uma médica, e um enfermeiro.

N&o possuindo sobrecarga de trabalho, os funcionarios estdo mais envolvidos
em buscar estratégias eficazes para pontos que necessitam de reajuste, e até mes™~
mais envolvidos com atividades fora do ambiente da unidade, como por exemplc
programa de saude escolar (PSE).

Infelizmente, um dos maiores desafios na unidade € motivar os trabalhadores
para que busguem estratégias para envolver mais a populacdo, estimulando o
autocuidado através da educacédo em saude.

Uma estratégia utilizada para modificar a percepcdo dos trabalhadores em
relagdo ao trabalho nessa comunidade, € o apoio de funcionérios que exercem grande
influéncia sobre a equipe, com o auxilio deles sera mais facil motivar a equipe, fazendo
com que trabalhem de maneira mais eficaz, e sobretudo, mais felizes.

Com estes motivados, serd mais facil desenvolver estratégias para conquistar
a populacao em relacdo a educacdo em saude, pois a educacao € um dos meios mais

eficazes, para o ndo adoecimento através da prevencao e promogéao da saude.

2 Analise estratégica — projeto de intervencéo
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2.1 Justificativa

Considerando as situacdes de vulnerabilidade que a populacdo vivencia,
observam-se as questdes de saude, as quais envolvem criangas, adolescentes,
jovens, adultos e idosos. Segundo Brasil (2008), a construcdo e aplicacdo do
significado da vulnerabilidade no &mbito da saude séo relativamente novas e estédo
apoiadas ao esfor¢o de superacao das praticas preventivas, relacionadas em relacao
ao grau de risco de adoecimento dos individuos; tendo a identificacéo de relacéo entre
causa-efeito entre a ocorréncia de doencas, e condi¢des de vida.

Seguindo pela vertente de atencao a saude de criancas, adolescentes e jovens,
compreende-se que o desenvolvimento de atividades vinculadas ao PSE possibilita
estreitar os vinculos entre escola e UBS. As politicas de salude reconhecem o meio
escolar muito propicio para fazer acbes de promocao e prevencdo, pois é ali que o
aluno aprende e multiplica o que aprendeu para os pais, vizinhos, amigos, ou seja,
toda a comunidade € afetada pela autopercepcéo da saude (BRASIL, 2009).

A unidade basica de saude Vila Ipé € urbana, tendo como modelo Estratégia
da Saude da Familia (ESF), e situa-se no municipio de Caxias do Sul, cidade que se
encontra a Nordeste do Estado do Rio grande do Sul, possuindo 435.564 hab, tendo
como area 1.644,296 km? de extensao, sendo destes 230 Km2 de na zona urbana , e
1408 Km2 de zona rural (IBGE, 2014).

Em relacdo a infra-estrutura possui 04 consultérios médicos e de enfermagem,
02 consultérios odontoldgicos, 03 salas de acolhimento multiprofissional, sala de
administracdo e geréncia, sala de atividade coletiva, recepcdo adequada para
arquivamento e registros. Tendo também sala de procedimentos, vacinas, observacao,
curativos e centro de preparo de material.

A equipe disponivel para atender a populacdo adstrita de 12.700 habitantes séo
03 equipes de ESF compostas por total de: dez técnicos em enfermagem, trés
enfermeiras, dois odontélogos, dois técnicas em saude bucal, quatro médicos, dez
agentes comunitarias de saude, uma coordenadora. Trés estagiarios que se revezam
por turno para auxiliar no atendimento ao publico, encaminhando-os para 0s servicos

solicitados e dao suporte também ao atendimento via telefone. A assisténcia
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nutricional e social é realizada por agendamentos pré-determinados ja que essas
profissionais ndo sdo exclusivas de uma s6 unidade, dando suporte para toda zona
norte.

A populacdo alvo da minha intervencdo sédo 473 alunos da Escola Ensino
Fundamental Ruben Bento Alves, que tem vivéncia de indmeras situacdes de
vulnerabilidade, j& que é exposta constantemente a comercializagdo de drogas,
convivio familiar com parentes etilistas, sérios problemas socioeconémicos e com iSso
ocorrem pequenos furtos para compra de crack, e outras drogas ilicitas.

Sao criancas na faixa etéria dos 06 aos 16 anos, que estudam pela manha e
muitos deles ficam na escola, no programa Mais educacado, tendo atividades
esportivas, musica, refeicbes e aprendem o que € um convivio harmonico, sem brigas
e desempenhando com seus colegas valores morais, e éticos.

Desde o final do ano passado foi pactuado o PSE, e com isso vem se
desenvolvendo a¢des sociais, como dia da Familia na escola, passaporte da leitura,
recreacado, entre outras atividades, com pouca adesao dos pais, mas os professores
sdo engajados para conseguirem parcerias como profissionais de beleza, estagiario
da faculdade da serra gaucha (FSG) que desempenham atividades no ambito juridico,
psicologia, secretaria municipal do esporte e lazer (SMEL), bem como comissbes
internas de prevencéao de acidentes e violéncia escolar (CIPAVE).

Enfim, essa intervencéo € importante por reforcar e estreitar os vinculos entre
UBS/escola, trazer melhorias para a qualidade de vida dos educandos e
consequentemente esses sdo multiplicadores das orientacbes aprendidas no
ambiente escolar. Essa acéo vai refletir diretamente no vinculo usuério e UBS ja que
vao ser sensibilizados pelo bom acolhimento de seus filhos, assim como melhorias
significativas no processo de salude-doenca por intermédio da prevencao e promocao

em saude.

2.2 Objetivos e metas

2.2.1 Objetivo geral



26

Melhorar a atencdo a saude do escolar que frequenta a Escola Ruben Bento
Alves, a qual faz parta da area de abrangéncia da Unidade Basica de Saude Vila Ipé

em Caxias/RS.

2.2.2 Objetivos especificos

1 — Objetivo de cobertura: Ampliar a cobertura de atencéo a salde na escola.

2 — Objetivo de qualidade: Melhorar a qualidade da promocdo da saude por
intermédio da educacao em saude.

3 — Objetivo de adeséao: Melhorar a adesao as acdes na escola

4 — Objetivo de registro: Melhorar o registro das informacdes

5 — Objetivo de promocao da saude: Promover a salde das criancas, adolescentes

e jovens

2.2.3 Metas

Meta referente ao objetivo de cobertura
1- Ampliar a cobertura das a¢fes na escola para 100% das criancas, adolescentes e

jovens matriculados na escola alvo da intervencéao

Metas referentes ao objetivo de qualidade

2 - Realizar avaliacéo clinica e psicossocial de 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na escola alvo.

3 - Realizar afericdo da presséo arterial de 100% das criancas, adolescentes e jovens
matriculados na escola alvo.

4 - Realizar avaliagdo da acuidade visual de 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na escola alvo.

5 - Realizar avaliacdo da audicdo de 100% das criancas, adolescentes e jovens
matriculados na escola alvo.

6 - Atualizar o calendario vacinal de 100% das criancas, adolescentes e jovens

matriculados na escola alvo.
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7 - Realizar avaliacdo nutricional em 100% das criancas, adolescentes e jovens
matriculados na escola alvo.
8 - Realizar avaliacdo da saude bucal em 100% das criancas, adolescentes e jovens

matriculados na escola alvo.

Metas referentes ao objetivo de adeséo.

9 - Fazer busca ativa de 100% das criancas, adolescentes e jovens que nao
compareceram as acoes realizadas na escola alvo.

Metas referentes ao objetivo de Registro.

10 - Manter, na UBS, registro atualizado em planilha, e /ou prontuario de 100% das

criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo.

Metas referentes ao objetivo de Promoc¢é&o da saude.

11 - Proporcionar orientagdo nutricional para 100% das criangas, adolescentes e
jovens matriculados na escola alvo.

12 - Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre prevencao de acidentes (conforme faixa etaria).

13 - Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
para préatica de atividade fisica.

14 - Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
para o reconhecimento e prevengéo de bullying.

15 - Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
para o reconhecimento das situacdes de violéncia e sobre os direitos assegurados as
vitimas de violéncia.

16 - Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre os cuidados com 0 ambiente para promocédo da saude.

17 - Orientar 100% das criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre higiene bucal.

18 - Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na escola alvo sobre os
riscos do uso de alcool e drogas.

19 - Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na escola alvo sobre os
riscos do tabagismo.

20 - Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na escola alvo sobre a

prevencado de Doencas Sexualmente Transmissiveis (DST).
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21 - Orientar 100% dos jovens e adolescentes matriculados na escola sobre

prevencao da gravidez na adolescéncia.

2.3Metodologia

2.3.1 Detalhamento das acdes

Acdes referentes ao objetivo de cobertura

Meta 1. Ampliar a cobertura das acdes na escola para 100% das criancas,

adolescentes e jovens matriculados na escola alvo da intervencgao
Eixo tematico monitoramento e avaliacéo

Acdao: Monitorar e avaliar o nUmero de criancas, adolescentes e jovens da escola alvo

submetidas as ac6es em saude periodicamente.

Detalhamento: Confeccionar uma planilha no ambiente da UBS, no programa Excel,
com todos os dados do educando para melhor visualizagdo e monitoramento, sendo

revisada semanalmente pela enfermeira do PSE.
Eixo tematico organizagédo e gestdo do servico
Acdao: Organizar uma lista com o nome das criangas, adolescentes e jovens da escola.

Detalhamento: Confeccionar uma planilha no programa Excel, com todos os dados
disponibilizados pela escola, do educando para melhor visualiza¢do e monitoramento,

sendo realizado por mim, junto com os professores, no ambiente escolar.

Acdo: Agendar reunido com a direcdo da escola para apresentar as acfes em

promocéao da saude

Detalhamento: Contatar a diretora da escola no final de julho para nos reunirmos no

ambiente escolar para planejarmos as acdes juntos com os professores.

Acdo: Identificar na equipe de saude os profissionais que irdo trabalhar com as acdes

em salde.
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Detalhamento: Conversar com a equipe no ambiente da UBS e observar os que mais

tém o perfil para desempenhar a¢ges de educacdo em saude.

Acéo: Identificar o que os professores podem fazer no cotidiano para auxiliar na

promocao da saude

Detalhamento: Orientar os professores para inserir assuntos de saude, utilizando o

dia-a-dia dos alunos para ensinar conceitos de saude.

Acdao: Organizar a agenda da UBS de todos os profissionais envolvidos na promocéo

da saude na escola

Detalhamento: Solicitar por intermédio de uma reunido geral, que esses profissionais
escolham o melhor dia para marcarem educacfes na escola alvo de acordo com o

fluxo da unidade, fixando data e horario em folha ata.
Eixo tematico engajamento publico

Acdao: Esclarecer a comunidade sobre a importancia do trabalho da UBS dentro das

escolas da area de abrangéncia

Detalhamento: Explanar a importancia do programa PSE para a promoc¢ao em saude,

em uma reunido do conselho local.

Acdo: ldentificar junto a comunidade as suas necessidades com relacdo as criancas,

adolescentes e jovens que podem ser trabalhadas na escola

Detalhamento: Em um encontro no conselho local de saude solicitar a comunidade
gue exponha suas duvidas, sugestdes pontos que necessitam ser fortalecidos para

uma intervencédo condizente com a realidade local.
Eixo tematico qualificacdo da pratica clinica

Acdo: Capacitar a equipe para orientar a comunidade e as familias sobre a

importancia da UBS realizar promocao da saude nas escolas

Detalhamento: Sensibilizar os funcionarios em uma reunido de equipe sobre a
importancia da promoc¢ao em saude por intermédio da educagédo no ambiente escolar,

ja que os educandos sao multiplicadores.
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Acao: Capacitar a equipe para sua insercao nas escolas

Detalhamento: Abordar em reunido de equipe da UBS as facilidades e dificuldades
encontradas no ambiente escolar, assim como reforcar pontos que necessitam ser

fortalecidos para um bom desenvolvimento do vinculo unidade de saude-escola.

Acdes referentes ao objetivo de melhorar a qualidade da atencdo a saude na

escola.

Meta 1: Realizar avaliacéo clinica e psicossocial de 100% das criancas, adolescentes

e jovens matriculados na escola alvo.
Eixo tematico de monitoramento e avaliacao.

Acéo: Monitorar e/ou avaliar periodicamente o niumero de criangas, adolescentes e

jovens da escola alvo com avaliagao clinica e psicossocial;

Detalhamento: Monitorar e avaliar semestralmente por meio de planilhas atualizadas
fornecidas pela escola sobre o niumero real de alunos, e os participantes das acdes

em saude.
Eixo tematico Organizacao e gestéo de servico.
Acdo: Verificar a possibilidade de realizar avaliagdo clinica e psicossocial na escola.

Detalhamento: Verificar junto a dire¢cdo da escola alvo estratégias que possam ser
desenvolvidas para realizacédo dessa atividade.

Acéao: Dispor de material adequado para esta avaliacao.

Detalhamento: Contatar o apoio do grupo gestor da Secretaria Municipal de Saude
de Caxias do Sul possivel verba para a impressao de fichas e planilhas para avaliagao.

Acdo: Organizar a agenda do profissional para realizar avaliagdo clinica e

psicossocial das criancas, adolescentes e jovens da escola alvo.

Detalhamento: Reservar alguns dias previamente consolidados junto a equipe de

saude para desenvolvimentos das avalia¢es.

Acdo: Organizar a logistica e preparar espaco na escola para esta avaliacao.
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Detalhamento: Buscar junto a direcdo da escola, e professor responsavel pelas
acOes do PSE uma sala apropriada (silenciosa, iluminada, privativa, aquecida) para

desenvolvimento das atividades.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdo: Esclarecer a comunidade sobre o que se avalia na consulta clinica e
psicossocial das criancas, adolescentes e jovens e a periodicidade da realizacéo

desta avaliagao.

Detalhamento: Participar e explanar em reunidao do Conselho Local de Saude a
importancia e quais sdo os parametros que sdo avaliados na consulta clinica e

psicossocial dos educandos.
Eixo Tematico Qualificacdo da prética clinica.

Acdo: Capacitar a equipe para orientar a comunidade e as familias sobre o que se

avalia na consulta clinica e psicossocial das criangas, adolescentes e jovens.

Detalhamento: Por intermédio de uma reunido ira ser realizada a capacitacdo dos

profissionais sobre a avaliacao clinica e psicossocial.

Acdo: Revisar com os médicos e enfermeiros o protocolo do Programa Saude na

Escola do Ministério da Saude (cap. 5).

Detalhamento: Por intermédio de uma reunido ir4 ser realizada a capacitacao dos

profissionais sobre o protocolo do programa saude na escola do ministério da saude.

Meta 2: Realizar afericdo da presséo arterial de 100% das criancas, adolescentes e

jovens matriculados na escola alvo.
Eixo tematico de monitoramento e avaliacéo.

Acdo: Monitorar e/ou avaliar periodicamente o nimero de criancas, adolescentes e

jovens da escola alvo com alteracfes das medidas da pressao arterial.

Detalhamento: Fazer avaliacdo semestral dos niveis pressoricos dos educandos da

escola alvo, e monitorar os alunos que tiverem possiveis alteragdes.

Eixo tematico Organizacéo e gestao de servico.
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Acdao: Providenciar material adequado para afericdo da pressao arterial (estetoscopio,
esfigmomanbmetro, manguitos adequados e fita métrica para medir a circunferéncia

braquial).

Detalhamento: Buscar junto a equipe da unidade materiais necessarios para afericao
dos niveis pressoricos dos educandos, caso nao dispormos de tais materiais solicitar

apoio da secretaria municipal da saude.
Acdao: Verificar periodicamente a viabilidade do material (Inmetro).

Detalhamento: Observar a data da ultima calibragem nos aparelhos disponiveis para

0 procedimento.

Acdo: Medir a pressdo arterial ap6s a medida e adaptacdo do manguito a

circunferéncia braquial.

Detalhamento: Realizar procedimento da afericdo dos niveis pressoricos dos
educandos com devida autoriza¢do da escola, e datas agendadas junto a direcao.

Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acéo: Esclarecer a comunidade sobre a importancia da medida da pressao arterial

em criangas e adolescentes.

Detalhamento: Explanar em reunido do Conselho Local de Saude a importancia da
afericdo dos niveis pressoricos, patologias responsaveis por esse aumento na

presséao arterial, e dados epidemiolégicos para uma melhor conscientizacao.
Eixo Tematico Qualificacdo Da Pratica Clinica.
Acdo: Revisar com a equipe a realizacdo da medida da presséao arterial.

Detalhamento: Por intermédio de uma reunido ir4 ser realizada a capacitacao dos

profissionais sobre o protocolo do programa saude na escola do ministério da saude.

Meta 3: Realizar avaliagdo da acuidade visual em 100% das criancas, adolescentes

e jovens matriculados na escola alvo.

Eixo tematico de monitoramento e avaliagao.



33

Acdao: Monitorar e/ou avaliar periodicamente o numero de criancas, adolescentes e

jovens que tiveram avaliacéo da acuidade visual.

Detalhamento: Realizar avaliacdo da medicdo da acuidade visual por intermédio da
tabela de snellen, monitorando por planilhas e acompanhar os educandos com

alteracdes de visdo semestralmente.
Eixo tematico Organizacédo e gestédo de servico.

Acdo: Solicitar aos gestores material adequado para a realizacdo da avaliacdo da

acuidade visual (Tabela E de Snellen e lanterna).

Detalhamento: Solicitar a tabela E de Snellen através de memorando para a

Secretaria Municipal de Saude de Caxias do Sul.

Acdao: Identificar local adequado para realizar esta avaliacdo (bem iluminado e

silencioso).

Detalhamento: Em visita ao ambiente escolar, identificar junto com o professor uma
sala privativa, silenciosa e com niveis de iluminacdo apropriados para

desenvolvimento da atividade.

Acéao: Solicitar aos gestores a disponibilizacdo de um oftalmologista para capacitar a

equipe de saude da UBS na avaliacdo da acuidade visual.

\

Detalhamento: Buscar junto a Secretaria Municipal de Saude um profissional
previamente acordado com o PSE, e agendando com oftalmologista uma data e
horario para a capacitacao dos profissionais (educacao e salde) para a aplicacédo da
escala E de Snellen.

Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdao: Esclarecer a comunidade sobre a necessidade das criangas, adolescentes e

jovens realizarem avaliacéo peridédica da acuidade visual.

Detalhamento: Explanar em reunido do Conselho Local de Saude a importancia do
cuidado com os olhos, prevencdo de problemas oculares, e a importancia para a

aprendizagem no ambiente escolar.

Acdo: Informar a comunidade os principais sinais de disturbios visuais.
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Detalhamento: Em reunido do Conselho Local de Saude explicar quais sao os sinais
de disturbio visual e apresentacédo de dados epidemiolégicos.

Eixo Tematico Qualificacdo da prética clinica.

Acéo: Capacitar a equipe para avaliacdo da acuidade visual, pesquisa do reflexo
fotomotor e piscar, da fixacdo e seguimento de objetos, realizacdo do teste de

Hirschberg e avaliacdo de alteracGes da cornea;

Detalhamento: Em dia pré agendado com a gestora da unidade sera realizado a
capacitacao dos profissionais sobre a avaliacdo da acuidade visual em uma reuniao

de equipe.
Acdao: Capacitar a equipe no reconhecimento dos sinais de disturbios visuais.

Detalhamento: Por intermédio de uma reunido ir4 ser realizada a capacitacao dos

profissionais para conseguirem detectar os possiveis sinais de distarbios visuais.

Meta 4: Realizar avaliagdo da audicdo em 100% das criancas, adolescentes e jovens

matriculados na escola alvo.
Eixo tematico de monitoramento e avaliagao.

Acdo: Monitorar periodicamente o nimero de criancas, adolescentes e jovens que
tiveram avaliacdo da audicao.

Detalhamento: Monitorar semestralmente por meio de planilhas, e realizar avaliagéo

da audicdo com auxilio da equipe da escola.
Eixo tematico Organizacao e gestéo de servico.

Acéao: Organizar reunides com os professores para que 0s mesmos indiqguem alunos

gue, em sua percepcao, possam ter problemas auditivos.

Detalhamento: Buscar parceria com o0s professores para que esses possam
identificar possiveis alunos com problemas auditivos, para uma precoce deteccao e

resolucao do caso.

Acéao: Organizar na UBS a agenda para avaliar estes alunos;
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Detalhamento: Solicitar a gestora da unidade possiveis estratégias para agendar
esses alunos para posteriores avaliacdes das alteracdes detectadas.

Acdo: Solicitar aos gestores otoscopio para a UBS caso nao tenha;
Detalhamento: Verificar com a equipe a existéncia do mesmo na unidade.

Acdo: Solicitar aos gestores a garantia de exames audiométricos e referéncia para os
especialistas (otorrinolaringologista e fonoaudidlogos) sempre que necessario.

Detalhamento: Buscar apoio e estratégias junto a Secretaria Municipal da Saude de
Caxias do Sul para garantir o encaminhamento dos escolares com alteragdo para

exames e profissionais especialistas.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdo: Informar para a comunidade os principais sinais de alerta para surdez de

acordo com a faixa etaria.

Detalhamento: Em reunido do Conselho Local de Saude explicar sinais de surdez e

apresentacao de dados epidemiolégicos sobre o assunto.
Eixo Tematico Qualificacédo da pratica clinica.

Acdo: Capacitar os professores no reconhecimento de alunos que necessitam de

avaliacao auditiva.

Detalhamento: Em um dia pré-agendado com a dire¢éo da escola alvo, uma reunido
irA ser realizada a capacitacdo dos profissionais da area da educacdo para
conseguirem detectar possiveis sinais de disturbios auditivos.

Acdo: Atualizar os médicos na avaliacdo de disturbios auditivos.

Detalhamento: Por intermédio de uma reunido ira ser realizada a atualizacdo dos

profissionais sobre a avaliacéo de disturbios auditivos.

Acdo: Capacitar a equipe de saude nas orientacdes para a comunidade sobre os
“sinais de alerta para surdez".
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Detalhamento: Na ocasido de uma reunido de equipe conversar com os profissionais
de saude como sera realizado essa abordagem com a comunidade sobre 0s possiveis

sinais de surdez.

Meta 5: Atualizar o calendario vacinal de 100% das criancas, adolescentes e jovens

matriculados na escola alvo.
Eixo tematico de monitoramento e avaliacéo.

Acdao: Monitorar periodicamente 0s registros das vacinas das criancas, adolescentes

e jovens.

Detalhamento: O monitoramento dos registros de vacina ocorre com a solicitagéo dos
professores para os educandos para que tragam suas cadernetas de vacina em dias

determinados para periodica avaliacdo da equipe da unidade.
Eixo tematico Organizacao e gestéo de servico.

Acédo: Combinar com a escola para solicitar que o0s pais enviem a carteira de
vacinacéao de seus filhos quando houver a¢gbes da UBS na escola.

Detalhamento: Escola envia bilhetes anexados a agenda escolar para os pais,
solicitando que enviem a carteira de vacinacao de seus filhos para a escola.

Acdo: Deixar uma cépia na escola do calendario vacinal atualizado para que os
professores possam identificar vacinas atrasadas caso o aluno traga a carteira no

momento em que a equipe da salde ndo esteja na escola.

Detalhamento: Disponibilizar a cépia do calendéario vacinal atualizado para os

professores da escola realizar a verificacdo da carteira de vacinas.

Acdo: Identificar as criancas que nédo realizaram vacinas e encaminha-las a UBS

acompanhadas de seus pais.

Detalhamento: Identificar os alunos com atraso vacinal, e encaminha-los para a
unidade basica mais proxima de sua residéncia com o boletim de referéncia

devidamente preenchido com nimero correto do cartdo do SUS, escola, turma.

Acdao: Organizar lista com 0 nome das criangas que estdo com as vacinas atrasadas
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Detalhamento: Confeccionar planilha no programa Excell por turma e nomes dos

escolares, identificando as criangas com desatualizagao vacinal.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdo: Informar a comunidade sobre as faixas etarias de realizacdo das vacinas e

sobre a importancia de manter o calendario vacinal atualizado.

Detalhamento: Sensibilizacdo da comunidade por intermédio de reunido na escola, e

distribuicao de folhetos explicativos.
Eixo Tematico Qualificacdo da pratica clinica.
Acdo: Capacitar a equipe de saude na verificacdo dos registros da carteira de saude.

Detalhamento: Por intermédio de uma reunido ira ser realizada a capacitacdo dos
profissionais para os manterem atualizados em relacéo a caderneta de saude, vacinas

inseridas e retiradas recentemente do programa nacional de imunizacao.
Acdao: Orientar os professores sobre a faixa etaria de realizacdo de vacinas.

Detalhamento: Em um dia pré agendado com a direcdo da escola alvo, uma reuniao
irA ser realizada orientacbes com os profissionais da area da educacdo sobre

vacinacao e respectivas faixa etaria.

Meta 6: Realizar avaliacao nutricional em 100% das criancas, adolescentes e jovens

matriculados na escola alvo.
Eixo tematico de monitoramento e avaliacéo.

Acdo: Monitorar periodicamente o nimero de criancas que tiveram afericdo das

medidas antropométricas e avaliacdo do consumo alimentar;

Detalhamento: Depois da avaliagcdo dos educandos, estabelecer monitoramento por
intermédio de planilhas com registros das medidas antropométricas (peso e altura, e

IMC) confeccionados pelos professores.
Eixo tematico Organizacao e gestéo de servigo.

Acdo: Garantir balangca com antropémetro e fita métrica para afericdo do peso,

comprimento e cintura abdominal, respectivamente.
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Detalhamento: Verificar junto a unidade a existéncia e calibracdo da balanca, fita

métrica para a realiza¢do do procedimento, que consiste na avaliagdo antropométrica.
Acao: ldentificar criangcas com desnutricdo, sobrepeso ou obesidade.

Detalhamento: Os educandos com alteracdes serdo encaminha-los para a unidade
basica mais préxima de sua residéncia com o boletim de referéncia devidamente

preenchido com numero correto do cartdo do SUS, escola, turma.
Acdo: Encaminhar estas criancas para avaliacao.

Detalhamento: Serdo encaminhadas com o boletim de referéncia para devidos

ajustes na unidade basica mais proxima a sua residéncia.

Acdo: Organizar o dia da coleta destas medidas na escola com concomitante

aplicacao de questionario para avaliacdo do consumo alimentar.

Detalhamento: Buscar estratégias e planejar junto a escola, conforme disponibilidade
da agenda escolar, datas e horarios para a realizacdo das medidas antropométricas

e aplicacdo do questionério.
Acéao: Identificar instrumento para avaliacdo do consumo alimentar (SISVAN).

Detalhamento: Buscar apoio junto a Secretaria Municipal da Saude de Caxias do Sul,
e coordenacdo da nutricdo o0s instrumentos necessarios para aplicacdo do

guestionario sobre o consumo semanal alimentar.

Acdo: Identificar profissional da equipe de salude que analisard os dados obtidos da

avaliacdo do consumo alimentar.

Detalhamento: Solicitar suporte da nutricionista da unidade, ou coordenacdo da

nutricdo para avaliacdo dos dados obtidos na aplicacdo do questionario.

Acdo: Estabelecer com a escola alvo ac¢des para promocao de habitos alimentares

mais saudaveis.

Detalhamento: Oferecer apoio e levar orientacdes sobre alimentacdo saudavel as

merendeiras.

Eixo Tematico Engajamento Publico.
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Acdo: Informar a comunidade sobre hébitos alimentares saudaveis.

Detalhamento: Sensibilizacéo da comunidade por intermédio de reunido na escola, e
distribuicdo de folhetos explicativos.

Acdo: Envolver a comunidade nas acdes promovidas na escola para habitos
alimentares mais saudaveis.

Detalhamento: Convidar professores e escolares para a participagdo por meio de
educacao (distribuicdo de receitas naturais, sucos, etc) na feira ecologica realizada no
bairro vizinho.

Eixo Tematico Qualificacdo da prética clinica.

Acdo: Capacitar a equipe de saude para padronizar a coleta das medidas de peso,

altura e cintura abdominal.

Detalhamento: Em um dia de reunido de equipe ira ser realizada orientacdes sobre
a padronizacédo da coleta das medidas antropométricas para os profissionais da area

da saude, sendo responsavel por essa explanacao a nutricionista da unidade.
Acdao: Capacitar a equipe na interpretacao dos resultados.

Detalhamento: Em um dia de reunido de equipe ir4 ser realizada orientacdes orais
sobre a padronizacdo da coleta das medidas antropométricas e interpretacdo dos
resultados para os profissionais da unidade basica, sendo responsavel por essa

explanagao a nutricionista da unidade.

Acdo: Pactuar com a equipe ac¢des de promocao da saude para os estudantes com

problemas nutricionais.

Detalhamento: Em uma reunido de equipe ird ser realizada orientacdes sobre a
promocéao da saude focada para os estudantes da escola alvo, comentando também
sobre os problemas nutricionais mais frequientes nessa faixa etaria. Orientacdes essas
realizadas para os profissionais da area da saude, sendo responsavel por essa

explanagao a nutricionista da unidade.

Acao: Promover capacitacdes para a equipe em estratégias de promocéo de habitos

alimentares mais saudaveis.

Detalhamento: Em uma reunido de equipe ird ser realizada orientacbes sobre a

promocdo de habitos saudaveis para a faixa etaria encontrada na escola alvo.
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OrientacBes essas realizadas para os profissionais da area da saude, sendo
responsavel por essa explanacéo a nutricionista da unidade.

Meta 7: Realizar avaliacdo da saude bucal em 100% das criancas, adolescentes e

jovens matriculados na escola alvo.
Eixo tematico de monitoramento e avaliagao.

Acdo: Monitorar e/ou avaliar periodicamente o numero de criangas, adolescentes e

jovens que tiveram avaliacéo da saude bucal.

Detalhamento: Estreitar os vinculos entre dentista e escola, e planejar junto com a

mesma o monitoramento dos educandos.
Eixo tematico Organizacéo e gestdo de servico.

Acdao: Solicitar aos gestores material adequado para avaliacdo da saude bucal das

criancas.

Detalhamento: Caso ndo dispor desses materiais na unidade, solicitar suporte de
materiais por meio de memorando luvas de procedimento, abaixador de lingua,
lanterna para desenvolvimento do procedimento a Secretaria Municipal de Saude de

Caxias do Sul.
Acéao: Identificar local adequado para esta avaliacéo.

Detalhamento: Em visita ao ambiente escolar, identificar junto com o professor uma
sala privativa, silenciosa e com niveis de iluminacdo apropriados para

desenvolvimento da atividade.

Acdo: Organizar uma lista de alunos que precisam ser encaminhados para consulta

odontoldgica.

Detalhamento: Confeccionar planilha no programa Excell por turma e nomes dos

escolares, identificando as criangas com alteracdes odontologicas.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acéo: Esclarecer a comunidade sobre a necessidade das criangas, adolescentes e

jovens realizarem avaliacdo da saude bucal.
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Detalhamento: Sensibilizagcéo da comunidade por intermédio de reunido na escola, e
distribuicdo de folhetos que ensinam como passar o fio dental, a correta escovagéo

entre outras informacdes pertinentes.
Eixo Tematico Qualificacédo da pratica clinica.
Acdo: Revisar com a equipe de saude bucal protocolos de avaliacdo de saude bucal.

Detalhamento: Em um dia de reunido de equipe ira ser realizada orientagdes sobre
0s protocolos das avaliacdes da saude bucal para os profissionais da area da saude,

sendo responsavel por essa explanacéo o dentista da unidade.

Acdes referentes ao objetivo Melhoramento da adeséo as acdes na escola.
Meta 1. Fazer busca ativa de 100% das criancas, adolescentes e jovens que néo
compareceram as acoes realizadas na escola.

Eixo tematico de monitoramento e avaliacao.

Acdo: Monitorar o cumprimento da periodicidade das a¢cdes em saude na escola e a

frequéncia dos alunos as acoes.

Detalhamento: Confeccionar planilha no programa Excell pela enfermeira do PSE,
turma e nomes dos escolares, identificando as criancas faltantes,e a periodicidade das

acoes.
Eixo tematico Organizacéo e gestdo de servico.

Acdao: Organizar uma lista com 0 nome e o contato das criancas que faltaram as acdes

na escola.

Detalhamento: Confeccionar planilha no programa Excell pela enfermeira do PSE,
turma e nomes dos escolares, identificando as criangas faltantes,e a periodicidade das

acoes.
Acdao: Organizar as visitas domiciliares para buscar criangas faltosas.

Detalhamento: Planejar junto com as agentes de saude as estratégias para visitar as

criangas faltantes, realizando entéo busca ativa.
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Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdo: Informar & comunidade e as mées sobre a importancia do acompanhamento

regular da UBS nas escolas.

Detalhamento: Sensibilizacdo da comunidade por intermédio do conselho local de
saude sobre a importancia do acompanhamento regular da unidade basicas nas

escolas.
Eixo Tematico Qualificacédo da pratica clinica.

Acdo: Capacitar a equipe de saude e professores para identificar as criangcas que

faltaram as acdes e nas estratégias de busca.

Detalhamento: Capacitar das equipes de saude e educacao por intermédio de duas
reunides explanando a listagem das criancas faltantes, e também buscando

estratégias para realizar busca ativa desses casos.

Acdes referentes ao objetivo melhoramento dos registros das informagdes.
Meta 1: Manter na UBS, registro atualizado em planilhas e/ou prontuarios de 100%
das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo.

Eixo tematico de monitoramento e avaliacao.

Acdao: Monitorar os registros de saude na escola das criangas, adolescentes e jovens

matriculados na escola alvo.

Detalhamento: Permanecera planilhas confeccionadas pela professora responsavel
pelo PSE para facilitar o monitoramento dos educandos.

Eixo tematico Organizacao e gestdo de servico.

Acdo: Implantar registro especifico para o acompanhamento das criancas,

adolescentes e jovens matriculados na escola alvo.

Detalhamento: Depois da confeccédo do registro pela enfermeira responséavel pelo

PSE, ocorrera a implantacdo do registro especifico para monitoramento das criangas.

Acao: Definir responsavel pelo monitoramento dos registros das criangas,

adolescentes e jovens da escola alvo.
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Detalhamento: Através da reunido com a gestora e enfermeiros seré definido quem
sera responsavel pela manutencdo constante da planilha de acompanhamento dos
alunos do PSE.

Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdo: Orientar a comunidade sobre seus direitos em relacdo a manutencéo de seus

registros de saude.

Detalhamento: Através de fblder explicativo sera abordado temas referentes ao
atendimento da unidade profissionais disponiveis, servi¢os oferecidos e seus direitos

sobre 0s registros em saude.
Eixo Tematico Qualificacédo da pratica clinica.

Acdo: Capacitar a equipe no preenchimento de todos 0s registros necessarios ao

acompanhamento das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo.

Detalhamento: Em uma reunido de equipe capacitar os funcionarios em relacdo a

importancia da utilizacéo dos instrumentos e como é realizado esses registros.

Acdes referentes ao objetivo de Promocéo a saude das criangas, adolescentes

e jovens.

Meta 1: Proporcionar orientacédo nutricional para 100% das criancas,adolescentes e

jovens matriculados na escola alvo.
Eixo tematico de monitoramento e avaliacao.

Acao: Monitorar os registros de orientacao nutricional para criancas, adolescentes e

jovens.

Detalhamento: Por intermédio de planilhas confeccionadas pela enfermeira do PSE,

sera realizado o monitoramento e avaliacdo das atividades desenvolvidas.
Eixo tematico Organizacao e gestéo de servigo.

Acéo: Definir o papel de cada membro da equipe na orientagao nutricional.
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Detalhamento: Por intermédio de reunido geral sera explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e os mesmos irdo decidir quem colaborard com

essas atividades do ambiente escolar.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdo: Realizar orientacdo nutricional adequada a idade das criancas, adolescentes e

jovens para sua rede de apoio.

Detalhamento: Por intermédio de dinamicas, serdo confeccionados cartazes pelos
alunos com diferenciacdo de alimentacdo saudavel e ndo saudavel, e abordagem

sobre a piramide alimentar.
Eixo Tematico Qualificacédo da pratica clinica.

Acdo: Capacitar os profissionais para orientacdao nutricional adequada conforme a

idade da crianga, adolescente e jovem.

Detalhamento: Em uma reunido de equipe explanarei informagdes necessarias para

motivar 0os alunos sobre alimentacdo saudavel.

Meta 2: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola
alvo sobre a prevencéo de acidentes (conforme faixa etéria).

Eixo tematico de monitoramento e avaliagao.

Acao: Monitorar os registros de orientacdo sobre prevencdo de acidentes entre
criancas, adolescentes e jovens.
Detalhamento: Por intermédio de planilhas disponibilizadas pela UFPEL, sera

realizado o monitoramento e avaliacdo das atividades desenvolvidas.
Eixo tematico Organizacéo e gestéo de servico.

Acéao: Definir o papel de cada membro da equipe na orientacdo sobre prevencao de

acidentes.

Detalhamento: Por intermédio de reunido geral serd explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e 0s mesmos irdo decidir quem colaborara com

essas atividades do ambiente escolar.
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Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acéao: Orientar os pais e a rede de apoio sobre prevencao de acidentes para criangas,

adolescentes e jovens.

Detalhamento: Em uma reunido de pais e mestres ( entrega de agenda e avaliacdes
dos alunos) explanarei sobre a prevencédo de acidentes com as criangas, jovens e

adolescentes.
Eixo Tematico Qualificacédo da pratica clinica.

Acéo: Capacitar os profissionais para orientacdo sobre prevencdo de acidentes

conforme a idade da crianca, adolescente e jovem.

Detalhamento: Em um encontro pré-agendado com a direcdo da escola, ira ser

abordado esse assunto com o apoio da CIPAVE.

Meta 3: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo sobre para a pratica de atividade fisica.

Eixo tematico de monitoramento e avaliacéo.
Acdao: Monitorar os registros sobre orientacéo para pratica de atividade fisica.

Detalhamento: Por intermédio de planilhas disponibilizadas pela UFPEL, sera

realizado o monitoramento e avaliacdo das atividades desenvolvidas.
Eixo tematico Organizacéo e gestdo de servico.

Acdo: Definir o papel de cada membro da equipe na orientacdo para pratica de

atividade fisica.

Detalhamento: Por intermédio de reunido geral serd explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e os mesmos irdo decidir quem colaborard com

essas atividades do ambiente escolar.

Eixo Tematico Engajamento Publico.
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Acéao: Orientar a comunidade e a rede de apoio das criangas, adolescentes e jovens
em relagdo a atividade fisica.

Detalhamento: Por intermédio de folder explicativo e radio da comunidade, e da
escola sera explanado orientacdo de saude em relacdo a atividade fisica e a pratica

de esportes.
Eixo Tematico Qualificagcédo da pratica clinica.
Acdao: Capacitar a equipe para oferecer orientacdes em relacéo a atividade fisica.

Detalhamento: Em uma reunido de equipe explanarei informacgfes necessérias para

motivar os alunos sobre alimentacdo saudavel.

Meta 4: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo para o reconhecimento e prevencéao de bullying.
Eixo tematico de monitoramento e avaliagéo.

Acdao: Monitorar os registros sobre orientacdo para reconhecimento e prevencao de

bullying entre as criancas, adolescentes e jovens.

Detalhamento: Por intermédio de planilhas disponibilizadas pela UFPEL, sera

realizado o monitoramento e avaliagao das atividades desenvolvidas.
Eixo tematico Organizacao e gestéo de servico.
Acdao: Definir o papel de cada membro da equipe na orientagcéo sobre bullying.

Detalhamento: Por intermédio de reunido geral serd explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e os mesmos iréo decidir quem colaborara com

essas atividades do ambiente escolar.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acéao: Orientar a comunidade e a rede de apoio das criancgas, adolescentes e jovens
sobre o reconhecimento e defini¢do de bullying.

Detalhamento: Por intermédio de fblder explicativo e radio da comunidade, e da
escola seré explanada orientagdo de saude em relagdo ao reconhecimento da pratica

de bulling.
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Eixo Tematico Qualificacdo da prética clinica.
Acéo: Capacitar a equipe para oferecer orientacdes sobre bullying.

Detalhamento: Em uma reunido de equipe a enfermeira da unidade abordara

informacdes necessarias para motivar os alunos sobre bulling.

Meta 5: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo para o reconhecimento e os direitos assegurados para vitimas de violéncia.
Eixo tematico de monitoramento e avaliagao.

Acdao: Monitorar os registros sobre orientacdo em relacédo a violéncia entre criancas,

adolescentes e jovens.

Detalhamento: Por intermédio de planilhas disponibilizadas pela UFPEL, sera

realizado o monitoramento e avaliacdo das atividades desenvolvidas.
Eixo tematico Organizacao e gestéo de servico.
Acdao: Definir o papel de cada membro da equipe na orientacéo em relagéo a violéncia.

Detalhamento: Por intermédio de reunido geral sera explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e 0os mesmos irdo decidir quem colaborard com

essas atividades do ambiente escolar.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdao: Orientar a comunidade e a rede de apoio das criancas, adolescentes e jovens

em relacdo a violéncia.

Detalhamento: Por intermédio de félder explicativo e radio da comunidade, e da
escola sera explanado orientacdo de saude em relacéo a violéncia de criancas, jovens

e adolescentes.
Eixo Tematico Qualificagcdo da pratica clinica.

Acdao: Capacitar a equipe para oferecer orientacdes em relacéo a violéncia.
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Detalhamento: Em uma reunido de equipe explanarei informacdes necessarias
orientando em relacdo a violéncia, prevencdo de brigas e estimulo da paz e

solidariedade entre os grupos.

Meta 6: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo sobre os cuidados com o ambiente para a promoc¢ao da saude.
Eixo tematico de monitoramento e avaliacéo.

Acdao: Monitorar os registros sobre orientacdo sobre os cuidados com o ambiente para

promocao da saude.

Detalhamento: Por intermédio de planilhas disponibilizadas pela UFPEL, sera

realizado o monitoramento e avaliacdo das atividades desenvolvidas.
Eixo tematico Organizacéo e gestéo de servico.

Acéao: Definir o papel de cada membro da equipe na orientacdo sobre os cuidados

com o ambiente para promocao da saude.

Detalhamento: Por intermédio de reunido geral serd explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e os mesmos iréo decidir quem colaborara com

essas atividades do ambiente escolar.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acéao: Orientar a comunidade e a rede de apoio das criangas, adolescentes e jovens
em relacao aos cuidados com o ambiente para promocao da salde.

Detalhamento: Em uma reunido de pais e mestres ( entrega de agenda e avaliacdes
dos alunos) explanarei sobre a prevencédo de acidentes com as criancas, jovens e

adolescentes.
Eixo Tematico Qualificacdo da pratica clinica.

Acéo: Capacitar a equipe para oferecer orientagbes sobre os cuidados com o

ambiente para promocao da saude.

Detalhamento: Em uma reunido de equipe explanarei informagdes necessarias para

motivar sobre os cuidados com o0 ambiente para promocéao da saude.
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Meta 7: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola
alvo sobre higiene bucal.

Eixo tematico de monitoramento e avaliagao.

Acao: Monitorar os registros de orientacdo sobre higiene bucal para as criangas,

adolescentes e jovens.

Detalhamento: Por intermédio de planilhas disponibilizadas pela UFPEL, sera

realizado o monitoramento e avaliacdo das atividades desenvolvidas.
Eixo tematico Organizacao e gestéo de servico.
Acéao: Definir o papel de cada membro da equipe na orientacdo sobre higiene bucal.

Detalhamento: Por intermédio de reunido geral sera explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e os mesmos irdo decidir quem colaborara com

essas atividades do ambiente escolar.

Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdo: Orientar os pais e a rede de apoio sobre a higiene bucais adequada para

criancas, adolescentes e jovens.

Detalhamento: Em uma reunido de pais e mestres ( entrega de agenda e avaliacdes
dos alunos) explanarei sobre a prevencédo de acidentes com as criangas, jovens e

adolescentes.
Eixo Tematico Qualificacdo da prética clinica.

Acdo: Capacitar os profissionais para orientacdo sobre higiene bucal adequada

conforme a idade da crianca, adolescente e jovem.

Detalhamento: Em uma reunido de equipe a dentista da unidade explanara sobre a
higiene bucal, utilizacéo do fio dental, escovacao correta dos dentes.

Meta 8: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo sobre os riscos do uso de alcool e drogas.
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Eixo tematico de monitoramento e avaliagao.

Acdo: Monitorar os registros de orientacdo sobre uso de alcool e drogas entre

adolescentes e jovens.

Detalhamento: Por intermédio de planilhas disponibilizadas pela UFPEL, sera

realizado o monitoramento e avaliagao das atividades desenvolvidas.
Eixo tematico Organizacao e gestdo de servigo.

Acéo: Definir o papel de cada membro da equipe na orientagéo sobre uso de alcool e
drogas entre adolescentes e jovens.

Detalhamento: Por intermédio de reunido geral sera explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e os mesmos irdo decidir quem colaborard com

essas atividades do ambiente escolar.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdao: Orientar a comunidade e a rede de apoio dos adolescentes e jovens sobre o

uso de alcool e drogas.

Detalhamento: Por intermédio de félder explicativo e radio da comunidade, e da
escola sera explanado orientacdo de saude em relagéo a atividade fisica e a pratica

de esportes.
Eixo Tematico Qualificacdo da prética clinica.

Acdo: Capacitar a equipe para oferecer orientacdes sobre os maleficios do uso de

alcool e drogas.

Detalhamento: Em uma reunido de equipe explanarei os maleficios do uso do alcool

e drogas, e dinamicas possiveis de serem realizadas com os alunos.

Meta 9: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo sobre os riscos do tabagismo.
Eixo tematico de monitoramento e avaliagao.

Acao: Monitorar os registros de orientacdo sobre tabagismo entre adolescentes e

jovens.
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Detalhamento: Por intermédio de planilhas disponibilizadas pela UFPEL, sera

realizado o monitoramento e avaliagao das atividades desenvolvidas.
Eixo tematico Organizacao e gestdo de servico.
Acéao: Definir o papel de cada membro da equipe na orientagao sobre tabagismo.

Detalhamento: Por intermédio de reunido geral sera explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e os mesmos iréo decidir quem colaborard com

essas atividades do ambiente escolar.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acéo: Orientar a comunidade e a rede de apoio dos adolescentes e jovens sobre o

tabagismo.

Detalhamento: Por intermédio de félder explicativo e radio da comunidade, e da
escola sera explanado orientacdo de saude em relacdo a atividade fisica e a pratica

de esportes.
Eixo Tematico Qualificacédo da pratica clinica.

Acdo: Capacitar a equipe para oferecer orientacdes sobre os maleficios do uso do

tabagismo.

Detalhamento: Em uma reunido explanarei os maleficios do uso do tabagismo, e

dindmicas possiveis de serem realizadas com os alunos.

Meta 10: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola
alvo sobre os riscos de doengas sexualmente transmissiveis (DST).

Eixo tematico de monitoramento e avaliacao.

Acado: Monitorar os registros sobre orientacdo para os riscos de DST entre

adolescentes e jovens.

Detalhamento: Por intermédio de planilhas disponibilizadas pela UFPEL, sera

realizado o monitoramento e avaliagao das atividades desenvolvidas.

Eixo tematico Organizacao e gestéo de servigo.
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Acao: Definir o papel de cada membro da equipe na orientag&o sobre o risco de DST.

Detalhamento: Por intermédio de reunido geral sera explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e os mesmos irdo decidir quem colaborard com

essas atividades do ambiente escolar.
Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acéao: Orientar a comunidade e a rede de apoio dos adolescentes e jovens sobre os
riscos de DST.

Detalhamento: Por intermédio de folder explicativo e radio da comunidade, e da

escola sera explanado sobre os riscos de DST.
Eixo Tematico Qualificacédo da pratica clinica.
Acdao: Capacitar a equipe para oferecer orientacdes sobre o0s riscos de DST.

Detalhamento: Em uma reunido explanarei os riscos de DST, e dindmicas possiveis

de serem realizadas com os alunos.

Meta 11: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo sobre os riscos do uso de alcool e drogas.
Eixo tematico de monitoramento e avaliacéo.

Acdao: Monitorar os registros sobre orientacdo para prevencéo de gravidez entre 0s

adolescentes e jovens.

Detalhamento: Por intermédio de planilhas disponibilizadas pela UFPEL, sera

realizado o monitoramento e avaliacao das atividades desenvolvidas.
Eixo tematico Organizacéo e gestdo de servico.

Acéo: Definir o papel de cada membro da equipe na orientagéo sobre gravidez na

adolescéncia.

Detalhamento: Por intermédio de reunido geral serd explanado para equipes as
necessidades de recursos humanos e os mesmos irdo decidir quem colaborard com

essas atividades do ambiente escolar.
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Eixo Tematico Engajamento Publico.

Acdao: Orientar a comunidade e a rede de apoio dos adolescentes e jovens sobre a

orientacdo para prevencgédo de gravidez na adolescéncia.

Detalhamento: Em uma reunido de pais e mestres (entrega de agenda e avaliacdes

dos alunos) explanarei sobre a prevencao de gravidez na adolescéncia.
Eixo Tematico Qualificacdo da prética clinica.
Acéo: Capacitar a equipe para oferecer orientacdes sobre gravidez na adolescéncia.

Detalhamento: Em uma reunido explanarei orientacdes sobre gravidez na

adolescéncia, e dinAmicas possiveis de serem realizadas com os alunos.

2.3.2 Indicadores

Indicador referente a meta de cobertura

Meta: Ampliar a cobertura das acdes na escola para 100% das criancas, adolescentes
e jovens matriculados na escola alvo da intervencao.

Indicador_1:Proporgdo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola
alvo submetidas as acdes em saude.

Numerador:Numero de crianc¢as, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
submetidas as acdes em saude.

Denominador:Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Indicador referente a meta de qualidade

Meta: Realizar avaliacdo clinica e psicossocial de 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na escola alvo da intervencéo.

Indicador_2:Proporcdo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola
alvo com avaliacao clinica e psicossocial.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo

com avaliacao clinica e psicossocial.
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Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Realizar afericdo de pressdo de 100% das criancas, adolescentes e jovens
matriculados na escola alvo da intervengéo.

Indicador_3:Propor¢cao de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo com
afericdo da presséao arterial.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com afericdo da presséo arterial.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Realizar avaliacdo da acuidade visual de 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na escola alvo da intervencao.

Indicador 4: Proporgdo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola
alvo com avaliagédo da acuidade visual.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com acuidade visual.

Denominador: Numero total de criangas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Realizar avaliacdo da audicdo de 100% das criancas, adolescentes e jovens
matriculados na escola alvo da intervengéo.

Indicador 5: Proporgédo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola
alvo com avaliacédo da audicao.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com avaliagéo da audigao.

Denominador: Numero total de criangas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Atualizar o calendario vacinal em 100% das criancas, adolescentes e jovens
matriculados na escola alvo da intervencéo.
Indicador 6: Proporgéo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo com atualizacdo do calendario vacinal.



55

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com atualizacdo do calendério vacinal.
Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Realizar avaliagdo nutricional em 100% das criangas, adolescentes e jovens
matriculados na escola alvo da intervencao.

Indicador_7: Proporcédo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola
alvo com avaliacao nutricional.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com avaliacao nutricional.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Realizar avaliacdo da saude bucal em 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na escola alvo da intervencao.

Indicador 8: Proporcdo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola
alvo com avaliacdo da saude bucal.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com avaliacdo da saude bucal.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Indicador referente a meta de adeséo

Meta: Fazer busca ativa de 100% das criancas, adolescentes e jovens gque nao
compareceram as acoes realizadas na escola.

Indicador 9: Proporcéo de buscas realizadas as criancas, adolescentes e jovens que
ndo compareceram as agodes realizadas na escola.

Numerador: Numero de criangas, adolescentes e jovens faltosas as acfes na escola
e que foram buscadas.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Indicador referente a meta do registro das informacdes
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Meta: Manter na UBS, registro atualizado em planilhas e/ou prontuario de 100% das
criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo da intervencéo.
Indicador 10: Proporcéo de criancas, adolescentes e jovens com registro atualizado.
Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com registro atualizado na UBS.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Indicador referente a promocgéo da saude

Meta: Proporcionar orientacdo nutricional para 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na escola alvo.

Indicador 11:Proporgéo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola
alvo com orientagfes nutricionais.

Numerador:Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com orientac&o nutricional.

Denominador:Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre prevencédo de acidentes (conforme faixa etéria).

Indicador 12: Proporcéo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo que foram orientados sobre prevencao de acidentes.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
orientados sobre prevencao de acidentes.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
para a pratica de exercicio fisico.
Indicador 13:Proporgéo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo com orientacdo para prética de atividade fisica.
Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo

com orientacéo para pratica de atividade fisica.
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Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
para o reconhecimento e prevencgédo do bullying.
Indicador 14:Proporgéo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo orientados quanto a bullying.
Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
orientados quanto a bullying.

Denominador: Numero total de adolescentes e jovens matriculados na escola alvo.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
para o reconhecimento das situacdes de violéncia e sobre os direitos assegurados as
vitimas de violéncia.

Indicador _15:Proporcéo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo que foram orientados sobre violéncia.

Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
orientados sobre violéncia.

Denominador: Numero total de criangas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre os cuidados com o0 ambiente para a promocao da saude.

Indicador 16: Proporcédo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola

alvo que foram orientados sobre cuidados com o ambiente para promocao da saude.
Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
orientados sobre cuidados com o ambiente para promocao da saude.

Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre a higiene bucal.

Indicador 17: Proporgéo de criangas, adolescentes e jovens com orientacdes sobre

higiene bucal.
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Numerador: Numero de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com orientacéo sobre higiene bucal.
Denominador: Numero total de criancas, adolescentes e jovens matriculados na

escola alvo.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre os riscos do uso de alcool de drogas.

Indicador_18:Proporcéo de adolescentes e jovens com orientacdes sobre 0s riscos

do &lcool e das drogas.
Numerador: Numero de adolescentes e jovens matriculados na escola alvo com
orientacdo sobre os riscos do uso de alcool e drogas.

Denominador: Numero total de adolescentes e jovens matriculados na escola alvo.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre os riscos do tabagismo.

Indicador 19:Proporcéo de adolescentes e jovens com orientacdes sobre tabagismo.

Numerador: Numero de adolescentes e jovens matriculados na escola alvo com
orientacao sobre o tabagismo.

Denominador: Numero total de adolescentes e jovens matriculados na escola alvo.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre a prevencao de Doencgas Sexualmente transmissiveis (DST).
Indicador 20: Propor¢céao de adolescentes e jovens com orientagdes sobre Doencas

Sexualmente Transmissiveis.
Numerador: Numero de adolescentes e jovens matriculados na escola alvo que
receberam orientacdo sobre DST.

Denominador: Numero total de adolescentes e jovens matriculados na escola alvo.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre a prevencéao de gravidez na adolescéncia.
Indicador 21: Proporcao de adolescentes e jovens com orientacdes sobre prevencao

de gravidez na adolescéncia.
Numerador: Numero de adolescentes e jovens matriculados na escola alvo que

receberam orientacéo sobre prevencao de gravidez na adolescéncia.
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Denominador: Numero total de adolescentes e jovens matriculados na escola alvo.

2.3.3 Logistica

Protocolo ou Manual Técnico

Utilizarei o protocolo da Saude na Escola do Ministério da Saude, 2009 e como
bibliografia complementar o guia para formacdo de profissionais de Saude e
educacdo- Saude e Prevencdo nas escolas, 2008 para capacitar as equipes
(professores e equipe UBS) em relacdo ao planejamento das acdes que serao
desenvolvidas na escola no segundo semestre de 2014.

A gestora da unidade béasica de saude e a equipe diretiva da escola alvo séao
facilitadores desse processo ja que dao suporte necessario para que essas
capacitaces ocorram de maneira satisfatoria, e proveitosa para ambas as equipes.

As Capacitacbes da equipe da unidade basica para insercdo na escola
ocorrerdo no ambiente da unidade, realizado pessoalmente, por intermédio de
explanacdo oral, com orientacbes de como & o ambiente escolar, qual é o
comportamento dos professores com as educacdes em saude, dentre outras
abordagem em reunido geral que acontece semanalmente na unidade bésica.

J4 as capacitacdes dos professores sobre assuntos de saude, que serdo
fornecidos aos alunos diariamente no contexto das atividades escolares, ocorrerdo
em reunido semanal, em ambiente escolar, onde foi explanado sobre o0s servigos que
oferecem a unidade basica, assim como quais sao os profissionais que compdem as
equipe, horério, servicos disponiveis e orientacdes sobre patologias.

As orientacdes para a comunidade utilizarei como base tedrica os cadernos de
atencao bésica, disponibilizados pelo ministério da saide como ocorreu no dia 9 de
agosto de 2014, no ambiente escolar, um evento com os pais, alunos e comunidade
onde sera exposta sobre a importancia do programa da saude na escola, vacinacao,
hébitos saudaveis, e também com solicitacdo aos pais de sugestdes sobre de comum
interesse para um préximo encontro, onde sejam identificados pontos deficientes que
necessitam de orientagdes.

Utilizarei nesse processo para melhor visualizagcéo o data-show, disponivel na
escola, para melhor compreenséo do esquema vacinal, patologias que sao prevenidas

com esse procedimento, entre outros assuntos abordados.
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Para melhor organizagcao e gestao do servico serdo abordadas as necessidades de
recursos humanos, para desenvolvimento das atividades na escola, e com isso foi
definido por meio de uma reunido com toda a equipe de saude os profissionais que

auxiliaram nesse processo.

Registros Especificos e organizacdo do servigo.

Para melhoramento dos registros das informacdes referentes ao PSE sera
implantada a ficha espelho para melhor monitoramento das criangas, adolescentes
qgue buscam os servigos através desse programa.

Nessa ficha espelho tem os dados pessoais, as avaliacbes referentes a
consulta clinica no ambiente escolar, e 0 agendamento das consultas para melhor
monitoramento. Este serd feito pela enfermeira da unidade semanalmente, e qualquer
intercorréncia ou estudantes faltantes sera notificado para a professora responsavel,
e esta por sua vez fez busca ativa via telefone.

Na reunido geral que ocorre todas as quintas-feiras no ambiente da unidade
havera capacitacdo da equipe em relacdo ao preenchimento correto dos registros, e
a importancia desse preenchimento correto e completo.

Seréa necessaria a utilizagéo dos recursos visuais como o data show, que ja tem
disponivel da unidade basica, para melhor visualizacdo das tabelas, e ficha espelho
necessarios para os registros do PSE.

Em relacdo a ampliacdo da cobertura de atencdo a saude na escola para
monitorizacdo e avaliacdo das acdes serdo confeccionadas planilhas no programa
excell sendo compostas pelo nome dos alunos, cartdo SUS, endereco e registros das
avaliacdes clinicas.

A fim de organizacéo e gestao de servi¢cos sera agendada uma reunido com a
equipe diretora para 14 de agosto de 2014 visando a explanacdo dos objetivos, e
acOes da intervencgédo no territorio da escola, essa atividade foi realizada pessoalmente
no ambiente escolar de forma oral conjuntamente com o trabalho para futuras
consultas dos professores.

A identificacdo dos profissionais tanto da saude como da educacdo para
auxiliarem na intervengdo e na execucdo das acdes serdo decididos por intermédio
de reunides na escola (14 de agosto de 2014), e na unidade basica em reunido de

equipe onde vai ser explanada de forma oral, com o trabalho em méaos para consulta
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dos profissionais, as necessidades dos recursos humanos para por em pratica a
intervencdo, assim como se integrarem as praticas de educagdo em saude no
ambiente escolar, juntamente revisando o protocolo do Ministério da Saude, 2009
referente ao programa de saude escolar (PSE).

A organizacdo da agenda foi um dos pontos abordados nessa reunido para que
quando necessario os profissionais se ausentassem das atividades assistenciais na
unidade, a fim de exercerem as atividades educativas no ambiente escolar, conforme
cronograma.

Em relacdo a organizacdo e gestdo dos servicos para que ocorresse as

avaliac6es de maneira satisfatéria, sera solicitado a professora responsavel uma sala
silenciosa, e privativa para a realizacéo das avaliacdes clinicas dos educandos.
O material que foi utilizado para ocorrer as avaliacdes de forma eficaz, ja estava
disponivel na unidade (tabela E de snellen, lanterna, esfigmomandmetro de todos os
tamanhos, estetoscopio, fita métrica, questionario de consumo alimentar, balanca e
otoscopio) o espaco fisico no ambiente escolar que foi reservado para a 22 e 32
semana de agosto de 2014.

Os materiais utilizados como folderes explicativos foram fornecidos pelos
Orgaos responsaveis como secretaria de esporte e lazer, centro de apoio psicossocial,
Comissoes Internas de Prevencdo de Acidentes e violéncia escolar (CIPAVE), entre
outros.

As avaliacbes vao ser realizadas pessoalmente pela autora do presente
trabalho de concluséo, alguns funcionarios da unidade (agentes de saude e técnico
em enfermagem), e estagiarios de enfermagem das faculdades da regiao.

A autora conversara com os professores no momento das avaliagbes para que me
listem o nome dos alunos que possam a ter problemas auditivos para possiveis
encaminhamentos.

Em relacdo a busca ativa essa sera realizada semanalmente pela autora e
pelas agentes de salde através de visita domiciliar e contato telefénico, para
coletarmos informacdes sobre esses estudantes, se estdo doentes ou estdo com

algum problema para néo estar freqientando diariamente o ambiente escolar.

2.3.4 Cronograma
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3.Relatdrio de intervencéao

3.1 Agles previstas e desenvolvidas

A intervencdo com duracdo de 02 meses e 22 dias consecutivos teve data de
inicio de 08.08.214 e término 30.10.2014, onde foram desenvolvidas acoes
educacionais, avaliagdes clinicas e capacitagcao para os profissionais tanto da area da
saude como da area educacional sobre temas relevantes que sao abordados junto
aos alunos da escola-alvo E.M.E.F Ruben Bento Alves, localizada na regido norte da
cidade de Caxias do Sul, na rua dos Sébias, 25 - bairro Vila Ipé.

AcOes essas que tiveram como populacéo total no primeiro més de 476 alunos,
no segundo més de 446 e no més final 403, ou seja, a escola nesse periodo teve uma
defasagem de 73 alunos, representando 15% de evasao escolar.

Intervencéo essa realizada dentro do Programa salde da escola, que consiste em
trabalhar com a populacdo alvo um pouco distante da unidade basica de saude, que
sao criancas, adolescentes, e jovens em idade escolar.

Esses (criancas, jovens e adolescentes) na maioria das vezes procuram a
unidade somente quando estd com processo de adoecimento ja instalado,
eventualmente procuram os profissionais para atualizarem as vacinas.

Com esse processo de distanciamento desses usuarios nessa faixa etaria (10
aos 19 anos), o programa visa levar para a escola os temas relacionados ao auto
cuidado, promocéo da saude por meio educacional mostrando praticas preventivas
para o nao adoecimento precoce.

Entdo nesse tempo de intervencao foi desenvolvidas acbes como palestras
com dinamicas para os alunos interagirem e fixarem o0s assuntos relacionados a
saude, capacitacao dos professores para abordarem os pontos prioritarios dos temas
de saude, e avaliagdes nutricionais, verificacdo dos niveis pressoricos entre outros,
que serdo descritos de maneira geral, e logo apos detalhadamente.

Inicialmente foi explanado sobre as capacitagcbfes realizadas com o0s
profissionais da area educacional, onde foram abordados pontos especificos sobre
diversos assuntos que sdo de suma importancia para a promocdo da saude dos
adolescentes de um modo geral.

Foram realizados 08 encontros onde foram abordados os seguintes temas no

ambiente escolar: Cuidados com o ambiente para a promoc¢do da saude, Higiene
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bucal, orienta¢des sobre violéncia e direitos da vitima, riscos do uso de alcool, drogas
e tabagismo, gravidez na adolescéncia, doencas sexualmente transmissiveis (DSTS),
a importancia da pratica de atividade fisica e orientacdes nutricionais, reconhecimento
e prevencao de bullyng e acidentes entre outros.

Esses temas foram abordados em encontros semanais e/ou quinzenais, com
todo corpo docente da escola alvo, com orientacdo de forma oral aos professores,
sempre mediante dindmicas que possibilitam aplicacdo em sala de aula para melhor
fixacdo do tema proposto.

Estimulava-os mostrando aspectos pontuais que eram necessarios abordar
com os alunos, pois eram questdes que estes proprios levantavam nos encontros
realizados com eles, fazendo esse estreitamento de relacdo entre professor e aluno
para um melhor aprendizado.

Tinha presenca sempre de em média 18 professores, mais a equipe diretiva
(03 professores), que compunha a populacdo alvo para as capacitagcdes que eram
realizadas no ambiente escolar, na sala de reunides, onde era cedido em média 45
minutos da reunido para planejamento semanal das acfes educacionais.

Nesses encontros pode se perceber como aspecto negativo inicialmente
resisténcia de alguns professores em relacdo a proposta de trabalho, sé enxergando
que eu iria atrapalhar o andamento da aula, tendo descrédito em relacdo ao
atendimento da unidade bésica.

Outro ponto dificil foi a comunicacéo ineficiente de alguns professores comigo,
com isso dificultando meu acesso aos alunos, como por exemplo, sabendo que as
avaliacdes ocorriam em uma sala especifica a professora ndo os levava, pois eu
atrapalhava o andamento do conteudo.

Em contrapartida pode se detectar diversos pontos positivos nesse processo
de capacitacdo, a maioria dos professores foi muito receptiva com minha presenca,
qguestionando muito em relagdo aos assuntos propostos, pedindo auxilio quando
necessario para abordar alguns temas que eles ndo tinham muita seguranca como
doencas mais incidentes no inverno, DSTs, gravidez precoce entre outras.

Em relacdo a capacitacdo dos profissionais da area da saude, estes eram realizados
no ambiente da unidade basica de saude, na sala de reunides, em dias especificos
de reunido geral, ou reunifes de equipes, onde tinha um espa¢co de em média 30

minutos para conversar com eles sobre varios aspectos importantes da intervencgao.



65

Eram realizados encontros semanais e/ou quinzenais onde eram abordados
véarios temas entre eles: Protocolo do PSE, protocolo da afericdo da pressao arterial,
como orientar os usuarios em relagdo a nutricdo, higiene bucal, DST’s, violéncia e
prevencao do bullyng, gravidez precoce, maleficios do uso abusivo de alcool, drogas,
tabagismo, importancia da atividade fisica.

Houve resisténcia da equipe em relagéo as orientacdes, pois como eles lidam
com essas questdes diariamente se sentem atualizados, sem necessidade de reforco
em reunides, entdo eram abordados os temas de maneira com que eles falassem
mais, expressando suas vivéncias, e muitas vezes alguns técnicos em enfermagem
pediam para eu relembrar os protocolos do Ministério da Saude.

Pontos positivos que pudemos observar foram o envolvimento, e entusiasmos
das agentes de saude para com esse trabalho, ja que repercute nelas também o nosso
trabalho fora da unidade basica de saude.

Em relagdo as avaliagcBes clinicas foram desempenhadas na segunda semana
de intervencdo, com duracao de 05 dias, nos dois turnos, manha e tarde que a escola
funciona.

Foram realizadas avaliac6es de acuidade visual, afericdo da pressao arterial,
verificacdo da situacdo vacinal, verificacdo da saude bucal, e medicacao da altura e
peso, circunferéncia abdominal e do braco, aplicacdo do questionario de consumo
alimentar onde pode foi feito uma analise dos alimentos mais ingeridos pelos alunos,
e realizadas devidas orientacdes sobre 0 assunto. ApGs as avaliacdes foram realizado
os devidos encaminhamentos para quem tivesse alteracoes.

Avaliacdes realizadas em uma sala reservada, sem barulho, e com
luminosidade adequada para serem realizadas todas as avaliacbes clinicas sem
prejuizo e interrupcdes, feito com todas as turmas, ou seja, da primeira série ate a
nona, tendo em média cada turma uns 28 alunos, com faixa etaria dos 06 anos aos
16 anos.

Uma facilidade nesse processo foi 0 auxilio de alguns professores ao levar os
alunos na sala do video, assim como a ajuda de algumas agentes de saude para
ajudar nas anotacdes e na organizagao das turmas.

Um fator dificultador foi lidar com alguns alunos indisciplinados, que ndo eram
colaborativos com as avaliagbes, sendo rispidos e desrespeitosos comigo e com a

equipe.
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Outra dificuldade encontrada foi em relacéo aos alunos levarem a caderneta de
vacinacgao para ser verificada, e caso se encontre em atraso, seja encaminhado para
a atualizacdo, um fator determinante para esse esquecimento foi o medo da injecao,
e ndo compreendendo a importancia de estarem imunes as doencas.

Em relagdo a essa questdo depois dessa constatacdo e baixa adesao dos
alunos, foi realizado um trabalho de orientagéo, e conscientizacdo dos alunos da
importancia das vacinas, para que serve, onde foi revisado o calendario vacinal com
eles, e abordado as doencas e possiveis sequelas se nao tratadas.

Foi realizado também acdes de orientacbes de saude em relacdo a
comunidade, em 02 encontros com lider comunitarios e popula¢édo nos conselhos de
saude, no periodo da noite, onde pode ser explanado sobre assuntos pertinentes com
duracdo de 35 minutos, e a populacdo pode questionar sobre diversos assuntos
também.

Foi realizadas orientagcdes sobre assuntos como a importancia do PSE no
ambiente escolar, e acbes que eram desenvolvidas, sexualidade, DST’s, gravidez
precoce, uso de alcool, tabaco e drogas na adolescéncia, higiene bucal, importancia
da atividade fisica, reconhecimento e prevencao de bullyng, violéncia e acidentes
domeésticos.

Pontos dificultosos nesse processo foi a interferéncia da populacdo em
qguestionamentos que ndo eram pertinentes nos assuntos proposto como a falta de
médico, as poucas fichas para atendimento, a demora nas filas entre outros.

As facilidades nesse processo foi 0 apoio das liderancas na intervencao, assim
como sobre o PSE, levantamentos de questionamentos pertinentes sobre os assuntos

propostos.

3.2 AgOes previstas e ndo desenvolvidas

Dois aspectos que ndo foram desenvolvidos na semana de avalia¢des clinicas,
e nem em outro momento da intervencao foi as avaliagdes auditivas e psicossociais.
Meta 1: Avaliacdo psicossocial de 100% das criangas, adolescentes e jovens
matriculados na escola alvo.
Meta 2: Realizar a avaliacao auditiva em 100% das criangas, adolescentes e jovens

matriculados na escola alvo.
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Justificativa: Justifico que a rede de salde de Caxias do Sul ndo aderiu as mesmas
no PSE, e em conversa com a gestora da Secretaria Municipal de Saude néo tinha
como levantarmos demanda sem ter profissional para atendé-los posteriormente.

O municipio esta planejando aderir para o proximo semestre essas avaliacdes e
contratar profissionais competentes para atender a demanda que seré levantada com

essas avaliagoes.

2.4 Aspectos relacionados a coleta e sistematizagédo dos dados

Uma dificuldade encontrada em relacdo a planilha de coleta de dados foi a
elaboracdo da mesma destinada ao PSE tardiamente, fazendo com que fizéssemos
retrabalhos elaborando planilhas proprias e depois ndo poder utiliza-las, para
substituir pelo instrumento da universidade.

Nao houve dificuldades em relagdo a coleta e sistematizacdo dos dados. ou
calculos dos indicadores, ja que foi bem explicado nas orientacdes tendo respaldc
orientacao.

A escola em relacdo a coleta de dados foi muito receptiva e colaborativa no
acesso aos arquivos dos alunos na escola, como pasta dos alunos, endereco para
realizar busca ativa, e outras informacdes que eram pertinentes para 0 bom

andamento da intervencao.

2.5 Viabilidade da incorporacéo das a¢fes previstas a rotina do servico

A incorporacdo das acfes previstas no projeto a rotina do servico ocorreu
parcialmente, uma vez que as fichas espelho e a planilha para monitoramento dos
estudantes possivelmente ndo serdo mais utilizadas apos o término da intervencao.
Pois foi dificultoso implanta-las, tendo uma resisténcia em relagdo aos registros, e
monitoramento, mas foi realizado um trabalho com a equipe, em reunido de
conscientizacdo da importancia desses instrumentos para que as informacdes ndo se

percam.
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Outro ponto abordado foi a interagdo e o maior envolvimento de mais
componentes da equipe para desempenhar as ac¢fes de educagdo, ndo sO o
enfermeiro, mas também o técnico em enfermagem que tem muito a acrescentar e a

ensinar aos educandos.

4 Avaliagéo daintervencgéo

4.1 Resultados

Aimplantacédo do Programa de Saude na Escola e melhoria da atencéo a saude
do escolar foi objetivo desta intervencéo ja que o programa tinha implantacéo recente
e esta em desenvolvimento no municipio.

A seguir, serdo apresentados os resultados provenientes da intervencao, de
acordo com os objetivos e suas respectivas metas e indicadores:

Objetivo: Ampliar a cobertura de atencdo a saude na escola.

Meta: Ampliar a cobertura das acdes na escola para 100% das criancas, adolescentes
e jovens matriculados na escola alvo da intervengéo.

Indicador: Proporgéo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
submetidas as a¢cBes em saude;

Na area adstrita contemplada pela unidade basica Vila Ipé ha 1740 usuarios
entre criancas e adolescentes, sendo que 476 frequentam a escola-alvo da
intervencédo, conseguindo assim cobertura em 100%, pois foi realizada busca ativa
rigorosa, e nos lugares que ndo tinham cobertura por agente comunitaria de saude
(ACS), foi realizada busca ativa por intermédio de contato telefonico.

Acbes essas que tiveram como populacéo total no primeiro més de 476 alunos,
no segundo més de 446 e no més final 403, ou seja, a escola nesse periodo teve uma
defasagem de 73 alunos, representando 15% de evasao escolar

Uma dificuldade apontada para ampliar essa cobertura foi a resisténcia de
alguns pais em relacdo ao PSE, dificultando o acesso ao educando por intermédio de
acoes como nao atender ao telefone, fornecer o numero errado para nao
conseguirmos contato, desestimular os educandos em relagcdo ao programa dentre
outros.

Uma facilidade encontrada foi o engajamento e envolvimento das agentes de

saude para com a busca ativa, ndo desanimando em encontrar os educandos, e
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explicando os pais e elucidando duvidas sobre o programa consequentemente
estimulando os mesmos para participarem das medidas educativas, e estreitarem 0s

lagcos com a escola-alvo.
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Figura 1 — Gréfico da proporcéo de criangas e adolescentes matriculados na escola alvo
submetidos as acdes em salude. E.M.E.F. Ruben Bento Alves/Caxias do Sul/RS, 2014.

Objetivo: Melhorar a qualidade da atencéo a saude na escola.

Meta: Realizar avaliacao clinica e psicossocial em 100% das criancas, adolescentes
e jovens matriculados na escola alvo com implantacéo do programa de saude escolar.
Indicador: Proporgéo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com avaliacdo clinica e psicossocial;

Essa meta ndo foi realizada no periodo de intervencdo, jA que ndo houve
viabilidade para tal procedimento, faltando profissional para avaliar a demanda que
seria levantada durante as avaliagoes.

Foi realizada buscas de parcerias para viabilizar o procedimento, em trés
reunides com gestores locais, porém sem sucesso, ndo adquirindo parcerias nao foi
possivel desempenhar tais avaliacdes.

Meta: Realizar afericdo de presséo arterial em 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na escola alvo.

Indicador: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com afericdo de presséo arterial;

Foi realizado um circuito de avaliagdes clinicas com os educandos da escola
alvo, sendo uma das acdes a verificacdo dos niveis pressoricos, onde dos 476 alunos,
44 estiveram ausente durante essa atividade, finalizando essa atividade 90% (428) no
1° més, 96% no 2° més e no 3° més atingindo 100%.

Segundo Brasil, 2010 a hipertensdo é uma condicdo muito prevalente na saude
publica, contribuindo para diversas morbidades, e efeitos adversos na saude incluindo

mortes prematuras, ataques cardiacos, insuficiéncia renal entre outros.
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A frequéncias de hipertensao arterial sistémica (HAS) se associam
inversamente entre o nivel de escolaridade e diagnostico da doenc¢a; mulheres com
ate 8 anos de escolaridade referiam diagnostico de HAS, a mesma condicao foi
observada em apenas 14,2% das mulheres com 12 ou mais anos de escolaridade, ja
os homens o diagnostico foi menos frequente nos que estudaram de 9 a 11 anos
(BRASIL,2012).

De acordo com Brasil (2013), diagnostico precoce, o acompanhamento efetivo
da equipe de atencdo basica, € fundamental, pois reduz as complicacbes
cardiovasculares futuras.

Uma dificuldade encontrada para ndo obtencdo da meta proposta, foi as
auséncias frequentes dos alunos nesse procedimento, e também a recusa dos alunos
adolescentes para tal avaliacdo, alegando ndo ser importante saber os niveis da

presséao arterial, mesmo depois de realizagc&o de trabalho educativo.
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Figura 2 - Gréafico da Proporgdo de criangas e adolescentes submetidos a afericdo da presséo
arterial. E.M.E.F. Ruben Bento Alves/Caxias do Sul/RS, 2014.

Meta: Realizar avaliacdo da acuidade visual em 100% das criangas, adolescentes e
jovens matriculados na escola alvo.

Indicador: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com avaliagédo da acuidade visual,

Na avaliagdo da acuidade visual, dos 476 alunos, 17 estiveram ausentes
durante essa atividade, finalizando essa atividade com 95% (459) no 1° més, e no 2°
e 3° més atingindo 100%.

Uma dificuldade encontrada para ndo obtencdo da meta proposta, foi as
auséncias frequentes dos alunos nesse procedimento.

O rastreamento de problemas oftalmoldgicos esta recomendada também para

menores de 05 anos, através de avaliacao oftalmologica por meio de inspecgéo externa
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do olho e pélpebras, verificacdo da mobilidade ocular, e avaliacdo da acuidade por
meio da tabela de snellen (BRASIL, 2010).
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Figura 03- Gréfico da proporcdo de criancas, adolescentes matriculados na escola alvo com avaliacéo
da acuidade visual. E.M.E.F. Ruben Bento Alves/Caxias do Sul/RS, 2014.

Meta: Realizar avaliacdo da audicdo em 100% das criangas, adolescentes e jovens
matriculadas na escola alvo.

Indicador: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com avaliacdo da audicao;

Essa meta ndo foi realizada no periodo de intervengéo, ja que ndo houve
viabilidade para tal procedimento, faltando profissional para avaliar a demanda que
seria levantada durante as avaliagdes.

Foi realizada buscas de parcerias para viabilizar o procedimento, em trés
reuniées com gestores locais, porém sem sucesso, ndo adquirindo parcerias nao foi
possivel desempenhar tais avaliacoes.

Meta: Atualizar o calendario vacinal em 100 % das criancas, adolescentes e jovens
matriculados na escola alvo.

Indicador: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com atualizacdo do calendario vacinal;

Na avaliacd@o sobre o calendario vacinal, do total de alunos 61 ndo forneceram
a caderneta de vacinacao para ser avaliada, finalizando essa atividade no 1° més 87%
(415), 93% no 2° més, e no 3° més 98%.

Algo que dificultou a implementacdo desta acao foi a baixa contribuicdo dos
alunos em fornecer a caderneta de vacina.

De acordo com Brasil (2009), a imunizacdo contra doencas transmissiveis tem
efichcia comprovada, entdo é de suma importancia a recomendacédo da aplicacéo de

todas as vacinas disponiveis, ressalvadas as contra indicagdes especificas.
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Foi realizada uma busca nos cartdes espelho na unidade béasica, porém com
pouco sucesso, jA que esses educandos mudam-se com frequiéncia ndo tendo

segunda via do cartdo vacina.
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Figura 4 - Grafico da propor¢cdo de criancas, adolescentes matriculados na escola alvo com
atualizacdo do calendério vacinal. E.M.E.F. Ruben Bento Alves/Caxias do Sul/RS, 2014.

Meta: Realizar avaliacdo nutricional em 100% das criancas, adolescentes e jovens
matriculados na escola alvo.

Indicador: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com avaliacao nutricional;

Foi realizada avaliac&o nutricional em 97% (462) no 1° més, finalizando essa
atividade nos meses posteriores com alcance da meta.

Segundo Brasil (2014), no Brasil a evolugédo do estado nutricional é indicativa
de aumento do excesso de peso, com tendéncia especialmente preocupante em
escolares (criancas e adolescentes).

Uma dificuldade encontrada para foi as auséncias frequientes dos alunos nesse
procedimento, e também a resisténcia inicialmente dos alunos adolescentes para tal
avaliacdo, alegando nao ser importante passar por essa avaliacdo, mesmo depois da

realizacdo de trabalho educativo.
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Figura 5 — Grafico da proporcao de criangas, adolescentes matriculados na escola alvo com avaliagao
nutricional E.M.E.F. Ruben Bento Alves/Caxias do Sul/RS, 2014.

Meta: Realizar avaliacdo da saude bucal em 100% das criancas, adolescentes e

jovens matriculados na escola alvo.
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Indicador: Proporgéo de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com avaliagdo da saude bucal;

Foi realizada no circuito de avaliacdes, a avaliacdo da saude bucal, no 1° més
foram atingidos 98% (468) e depois de varios encontros, obtendo a meta de 100% nos
meses posteriores.

Uma dificuldade encontrada para a demora na obtencdo da meta proposta de
100% foi as auséncias frequentes dos alunos nesse procedimento.

De acordo com Brasil (2009), As avaliacdes clinicas devem ser estruturadas de
modo que seja revisto o desenvolvimento da criangas e adolescente por meio de
histéria clinica e a realizacdo de exame fisico dirigido, para a identificacdo problemas

agudos e/ ou cronicos.
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Figura 6 - Grafico indicativo da proporcao de criangas e adolescentes matriculados na escola
alvo submetidos a avaliacdo em saude bucal, Caxias do Sul, 2014.

Objetivo: Melhorar a adesédo as acfes na escola.

Meta: Fazer busca ativa de 100% das criancas, adolescentes e jovens que néo
compareceram as acoes realizadas na escola alvo.

Indicador: Proporcéo de buscas realizadas as criancas, adolescentes e jovens que
nao compareceram as ac¢oes realizadas na escola;

A busca ativa foi realizada em 100% desses alunos, atingindo a meta proposta.
Foram realizadas buscas pela escola, pela unidade basica de saude através das
agentes de saude que realizavam visitas semanais, assim como pelo contato
telefénico, sendo que 1° més foi realizado buscas em 16 educandos, 2° més (16) e no
3° més (18).

Uma dificuldade encontrada para esse procedimento foi a resisténcia dos
usuarios em receber as agentes de saude, relatando o desconforto em relacdo as
perguntas que eram feitas sobre os estudantes, achando que a escola estava se

intrometendo demais na vida dos escolares.
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Outros pais relataram que trabalham o dia inteiro, e que o aluno diz que vai a
aula, e que nao tem como controla-los ja que néo estéo por perto.

Outra dificuldade encontrada foi pelo contato telefénico, pois muitos pais nao
atendiam, tinha o numero desatualizado na UBS, e na escola ndo conseguindo
contato para conversar sobre a evasao escolar de seus filhos.

Objetivo: Melhorar o registro das informacoes.

Meta: Manter, na UBS, registro atualizado em planilha e/ou prontuario de 100% das
criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo.

Indicador: Proporgao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com registro atualizado;

Foi realizado na UBS o registro por meio de planilhas, e prontuario para manter
0s registros atualizados dos educandos da escola alvo, atingindo a meta de 94% no
1° més, e nos meses subsequentes 100% para esse indicador.

Uma facilidade diante desse processo foi 0 engajamento da equipe das agentes
de saude junto comigo para deixar esses registros atualizados.

Outro facilitador foi a escola que forneceu todas as informacdes necessarias para esse
processo, assim como auxiliou com recursos humanos para o preenchimento do

mesmo.
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Figura 7- Grafico da proporgéo de criangas, adolescentes matriculados na escola alvo com registro
atualizado. E.M.E.F. Ruben Bento Alves/Caxias do Sul/RS, 2014.

Objetivo: Promover a saude das criangas, adolescentes e jovens.

Meta: Proporcionar orientagcdo nutricional para 100% das criancas, adolescentes e
jovens matriculados na escola alvo.

Indicador: Propor¢cao de criangas, adolescentes matriculados na escola alvo com

orientacdes nutricionais.
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Foram realizadas orientagdes nutricionais por intermédios de palestras,
dindmicas com os educandos da escola, utilizando teméticas como a piramide
alimentar, alimentos saudaveis e ndo saudaveis, aplicacdo dos questionarios de
marcador de consumo alimentar, atingindo a meta de 100% (446) para esse indicador.

Conter a elevacao dos dados estatisticos, e reduzir a prevaléncia de sobrepeso
e obesidade exige articulacao de diversas acdes, envolvendo mudancgas sustentaveis
nos ambientes e modo de vida da populagéo, mas para isso temos que compreender
os multiplos fatores que determinam a obesidade (BRASIL, 2014).

Uma facilidade diante desse processo foi 0 engajamento de algumas turmas para com
esses assuntos que sempre esta em evidéncia no meio escolar.

Outro facilitador foi os professores trabalhar essas questbes diariamente com eles,
facilitando o processo de ensino aprendizagem sobre os temas propostos.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre prevencao de acidentes (conforme faixa etaria).

Indicador: Proporcéao de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
gue foram orientados sobre prevencao de acidentes;

Foram realizadas orienta¢gdes sobre prevencao de acidentes, por intermédio de
palestras do grupo CIPAVE (controle interno de prevencéo de acidentes nas escolas),
onde explanaram sobre o assunto e responderam questionamentos dos alunos e
professores, atingindo a meta de 100% para esse indicador.

Um facilitador foi a parceria com esse grupo, que ja atua positivamente na
escola ha 02 anos, onde é composto por médicos, corpo da brigada, bombeiros que
possuem um vasto conhecimento sobre o assunto proposto.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
para pratica de atividade fisica.

Indicador: Proporcao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com orientacdo para pratica de atividade fisica;

Foram realizadas também nesses meses de intervenc¢do, atividades educativas
orientacdes sobre a importancia da atividade fisica, por meio de palestras, dindmicas,
tendo como abordagens os beneficios para o corpo, patologias que podem ser
evitadas ou estimuladas pela nao praticar os esportes entre outros.

A promocao de saude no espaco escolar tem que se dar por meio de atividades

gue estimulem o fortalecimento das relacdes entre educandos, como por exemplo, as



76

praticas corporais que desenvolvem tanto habilidades fisicas como reflexivas
(BRASIL, 2014).

Foi realizada também dinamica no dia da a¢éo social, mostrando a importancia
da atividade fisica pelos professores de educacéo fisica, atingindo entdo a meta 100%
para esse indicador.

Um facilitador foi & parceria com os professores para esse processo, onde eles
também forneciam orientacdes para os alunos durante as suas aulas.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
para o reconhecimento e prevencédo de bullying.

Indicador: Proporgao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
orientado quanto ao bullying;

Foram realizadas orienta¢gBes sobre bullying, por intermédio de palestras onde
os alunos puderam tirar suas duvidas, e identificar quais sdo as acbes que
caracterizam o bullying, atingindo a meta de 100% para esse indicador.

Um facilitador nesse processo foi o engajamento e curiosidade dos proprios
alunos em relacdo a esse assunto, que é tdo comentado na televisdo, redes sociais
entre outros meios.

Um dificultador foi a vergonha, e receio de falar na frente dos colegas sobre o
assunto.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
para o reconhecimento das situacdes de violéncia e sobre os direitos assegurados as
vitimas de violéncia.

Indicador: Proporgao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
gue foram orientados sobre violéncia,

Foram realizadas também nesse segundo més das atividades educativas
orientacbes sobre a violéncia, por meio de palestras, dinamicas, tendo como
abordagens especificas 0 que é caracterizado como violéncia, os direitos das vitimas,
quais 6rgaos procurar para buscar ajuda, entre outros.

Foram orientados 92% (429) no 2° més, e 100% (446) atingindo a meta
proposta. Um dificultador para atividade educativa foi a chuva e doencas virais, ja que
0s 17 ausentes nao sao de faltar aos compromissos da escola.

Um dos principais objetivos do programa saude na escola é promover a saude,

e a cultura da paz, reforcando a prevencéo de agravos a saude (BRASIL, 2009).
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Figura 8- Gréfico da Proporgédo de criancas, adolescentes matriculados na escola alvo que foram
orientados sobre violéncia. E.M.E.F. Ruben Bento Alves/Caxias do Sul/RS, 2014.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre os cuidados com o0 ambiente para promocéo da saude.

Indicador: Proporcéo de criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
gue foram orientados sobre cuidados com 0 ambiente para promocéao da saude;

Na atividade educativa de orienta¢des sobre o cuidado com o ambiente para
promocdo da saude foi atingida a meta de 100%, ja& que os alunos estavam todos
presentes, e muito colaborativos para saberem dessa tematica, levantando
guestionamentos importantes para o0 tema proposto.

Um facilitador foi & parceria com os professores em dia de acao social, onde teria
outras atividades como corte de cabelo, maquiagem, desfile, sorteio de uma cesta
basica entre outros servi¢os oferecidos a comunidade.

Meta: Orientar 100% das criancas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
sobre higiene bucal.

Indicador: Proporgao de criangas, adolescentes e jovens matriculados na escola alvo
com orientagdes sobre higiene bucal;

Na atividade educativa de orientacdes sobre a higiene bucal, foi atingida a meta
de 100% (403), onde foram abordadas questdes sobre a correta escovacao dental, a
importancia do fio dental, patologias provenientes de ma escovacao, e respondido
guestionamentos levantados pelos alunos.

E recomendéavel que toda a equipe de satde desestimule a ingestdo de alimentos
cariogénicos como 0s acucares refinados, assim como que haja a estimulacdo da
escovacao dentaria, e o uso do fio dental (BRASIL, 2009).

Um facilitador nesse foi interacdo dos professores e dos alunos sobre o tema

proposto, levantando questionamentos como horario de atendimento, como era a

logistica das fichas de atendimento para fazer uma revisdo na sua saude bucal.
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Meta: Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na escola alvo sobre os
riscos do uso de &lcool e drogas.

Indicador: Proporcdo de adolescentes e jovens com orientacdes sobre os riscos do
alcool e das drogas;

Na atividade educativa de orientac6es sobre alcool, e substancias licitas e
ilicitas foram abordadas questdes como os maleficios da utiliza¢éo do &lcool e drogas,
doencas desenvolvidas com o uso frequiente, danos ao organismo, abstinéncia,
violéncia que gera nesse processo de drogadicao.

Foi atingida a meta de 100% (170) na faixa etaria acima dos 12 anos na
atividade, muito colaborativos para saberem dessa tematica, levantando
guestionamentos importantes para o0 tema proposto.

Um facilitador foi a interacdo dos alunos sobre o assunto, mas um dificultador
foi a vergonha em perguntar na frente dos colegas, por isso foi feito uma caixinha das
davidas onde os alunos inseriam suas duvidas sem serem identificados.

Desses 403 alunos, somente foram contemplados com ac¢des de orientacdes
sobre drogadicdo, tabagismo, doencas sexualmente transmissiveis, gravidez na
adolescéncia 180 alunos j& que os mesmos estavam na faixa etaria correspondente
(acima dos 12 anos).

Meta: Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na escola alvo sobre os
riscos do tabagismo.
Indicador: Proporcao de adolescentes e jovens com orientacdes sobre tabagismo;

Na atividade educativa de orientagbes sobre o tabagismo foram abordadas
questdes como os maleficios do tabagismo, doencas desenvolvidas com o0 uso
frequente, danos ao organismo, abstinéncia, violéncia e estimulo para utilizacdo de
substancias mais pesadas nesse processo.

Foi atingida a meta de 100% (376) levantando questionamentos importantes
para o tema proposto ja que a maioria faz uso do tabaco, pela influencia dos préprios
pais usuarios.

De acordo com Reinaldo, Geocking et al (2010), a adolescéncia € um periodo
distinto das outras fases do ciclo de vida, pois ha um rapido crescimento e
desenvolvimento tanto fisico, emocional social e cognitivo, com isso o jovem busca
incessantemente pela independéncia, liberdade sendo influenciado pelos canais de

comunicac¢des e amizades para 0 consumo precoce do cigarro.
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Um dificultador foi & influéncia de pais e familiares com habitos tabagistas, onde eram
explicados os maleficios, mas o exemplo do convivio familiar era levado em
consideracao entre as colocacfes expostas nessa atividade.

Meta: Orientar 100% dos adolescentes e jovens matriculados na escola alvo sobre a
prevencao de Doencgas Sexualmente Transmissiveis (DST).

Indicador: Proporgcéo de adolescentes e jovens com orientacdes sobre Doencas
Sexualmente Transmissiveis;

Na atividade educativa de orientacbes sobre doencas sexualmente
transmissiveis foram desenvolvidas dindmicas, e palestras sobre 0s assuntos, sempre
sanando as duvidas dos alunos.

Foi atingida 100% (170) da meta, onde houve uma boa interacdo, pois 0s
alunos se interessam pela tematica, levantando questionamentos importantes para o
tema proposto.

Meta: Orientar 100% dos jovens e adolescentes matriculados na escola sobre
prevencao da gravidez na adolescéncia.

Indicador: Proporcéo de adolescentes e jovens com orientacdes sobre prevencéo de
gravidez na adolescéncia.

Na atividade educativa de orientacbes sobre gravidez na adolescéncia foram
desenvolvidas dinamicas, e palestras sobre o assunto, sempre sanando o0s
guestionamentos dos alunos.

Foi atingida 100% (170) da meta, onde houve uma boa interacdo, pois 0s
alunos se interessam pela tematica, levantando questionamentos importantes para o
tema proposto.

Segundo Santos, Paludo, et al (2010), No Brasil as meninas estudam mais que
0S meninos, entdo uma gravidez no periodo escolar traz mais impactos as meninas,
esse impacto é sentido antes do bebé nascer, pois as modificag6es fisioldgicas no
corpo da menina torna visivel o seu comportamento sexual de risco e gera dificuldades
no contexto escolar.

Fazendo uma ressalva que os graficos, assim como os percentuais foram feitos
automaticamente pela ferramenta que esta disponivel no instrumento disponibilizado
pela universidade.

A montagem dos graficos de maneira automéatica, enquanto preenchemos o0s

dados dos alunos foi de suma importancia para conseguirmos interpretar os dados.
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J& que coletdvamos os dados diariamente quando terminavamos as ac¢des no
ambiente escolar, e logo apos deveriamos calcular cada indicador separadamente, e
fazer seu grafico, com esse facilitador ndo foi necesséario despendia tempo

manualmente.

4.2 Discusséao

Com as ag¢Oes propostas na intervencdo pode-se notar uma organizacdo na
implantacdo do programa saude escolar (PSE), ampliacdo da cobertura da atencéo
da saude do escolar, até nas areas que ainda estdo descobertas pelas visitas
domiciliares das agentes de saude, melhoramentos na qualidade do servigo oferecido
realizando todas as avaliagdes clinicas como verificagao da pressao arterial.

A realizacdo de buscas ativas tornou- se mais eficiente com os alunos da
escola-alvo (criancas e adolescentes), por intermédio da parceria e engajamento
maior da escola, onde realizavamos mais buscas dos alunos evadidos, através das
visitas domiciliares, contato telefonico.

Além disso, houve atualizacédo dos registros dos educandos na unidade béasica
de saude, assim como melhoramento nas formas de registros para um maior controle
das atividades realizadas.

Houve também a ampliacdo das ac¢Bes educacionais por intermédio das
orientacdes nutricionais, prevencao de acidentes, praticas das atividades fisicas para
educandos do nivel fundamental, e orientacbes sobre doencas sexualmente
transmissiveis, gravidez na precoce, drogadicao entre outros para a faixa adolescente.

A intervencao trouxe melhorias para a equipe por meio de capacitacoes,
atualizando os funcionarios sobre protocolos preconizados pelo Ministério da Saude;
assim como organizar a equipe atribuindo aos enfermeiros 0 monitoramento das
planilhas de atualizacdo dos educandos.

Uma organizacdo do servico para que a equipe trabalhasse com alcance de
metas, com cronograma semanal de que acdes deveriam ser desempenhadas
propiciando melhor planejamento, e remanejamento da equipe para desenvolver as

acdes na escola.
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Acrescenta-se melhoramentos para o servico com a ampliacdo das acgoes, e
refor¢co do vinculo entre unidade basica de saude e escola, pois, com aumento do
convivio a escola se sente mais acolhida, tendo profissionais de saude mais inseridos
no contexto escolar podendo trazer resolutividade nos problemas e conflitos
encontrados.

Com a intervencao pode-se notar um melhoramento em relagdo a ampliagao
das acdes educacionais voltadas para a comunidade adstrita, e consequentemente
aumentando os niveis de saude por intermédio da prevencéo.

Inclusive a populagdo se tornou mais inserida nos assuntos de saude, e
atualizadas em relacdo as acdes desenvolvidas na escola com seus filhos,
esclarecendo duvidas em saude nos encontros pré agendados, assim como opinar
em relacdo as acdes desempenhadas no ambiente escolar.

Uma postura que teria de diferente na intervencao seria em busca do maior
engajamento da equipe nessas ac¢des na escola, ja que para algumas acdes a equipe
foi resistente em me auxiliar, ndo participando de ac¢des fundamentais como
verificacdo dos niveis pressoricos.

Foi viavel a incorporacdo da intervencdo a rotina do servico, mas algumas
acOes ndo vao continuar pela resisténcia da equipe, como a realizagdo do controle
continuo das acdes por intermédio dos registros.

Enfim para uma continuidade eficaz da intervencdo foi realizado um
planejamento para 2015, deixando pré agendado datas para desenvolvimento das

acoes, e insercao dos assuntos de saude no plano politico pedagogico da escola.

4.3 Relatorio da intervencao para gestores

Este relatério busca apresentar a gestdo os principais resultados obtidos a
partir da intervencéo realizada na escola Ruben Bento Alves, atividade esta que faz
parte do trabalho de conclusdo do Curso de Especializacdo em Saude da Familia,
pela UFPel. O tema escolhido foi o desenvolvimento das a¢des sobre o programa de
saude escolar (PSE), onde a intervencdo ocorreu nos meses de agosto a novembro

desse ano onde foram desenvolvidas acdes educacionais, e avaliagdes clinicas.
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Primeiramente gostaria de agradecer aos gestores pelo suporte quando foi
requerido para um desenvolvimento do programa em sua integralidade, com
resolubilidade, eficacia e qualidade.

O Programa Saude na Escola (PSE) visa a integracdo e articulacao
permanente da educacéo e da saude, proporcionando melhoria da qualidade de vida
dos estudantes. O PSE tem como objetivo contribuir para a formacéo integral dos
estudantes por meio de ac¢des de promocado da saude, de prevencdo de doencas e
agravos a saude e de atencdo a saude, com vistas ao enfrentamento das
vulnerabilidades que comprometem o pleno desenvolvimento de criangas e jovens da
rede publica de ensino.

O publico beneficiado diretamente pela intervencdo tendo como foco o PSE
foram 476 estudantes da educacdo basica, pais dos educandos, comunidade e
profissionais de educacédo e saude.

Foram realizadas acbes de avaliagBes clinicas e capacitacdo para 0s
profissionais tanto da area da saude como da area educacional sobre temas
relevantes que sdo abordados junto aos alunos da escola-alvo E.M.E.F Ruben Bento
Alves, localizada na regido norte da cidade de Caxias do Sul, na rua dos Séabias, 25-
bairro Vila Ipé.

Apbs esse periodo de intervencdo que teve como objetivo melhorar a atencéo
a saude do escolar na unidade basica vila Ipé em Caxias/RS, obtiveram-se 0s
seguintes resultados:

e Ampliacdo da cobertura das acdes na escola para 100% das criancas, adolescentes

e jovens matriculados na escola alvo da intervencédo como ilustra o gréafico a seguir:
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Figura 1 — Gréfico da Proporcao de criangas e adolescentes matriculados na escola alvo
submetidos as acdes em salde. E.M.E.F. Ruben Bento Alves/Caxias do Sul/RS, 2014.

e Melhoria da qualidade da atencé@o a saude na escola, desenvolvendo acbes antes
ndo desenvolvidas no ambiente escolar, como verificacdo dos niveis pressoricos das

criangas, e adolescentes.
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Figura 02 - Grafico da Proporgéo de criangas e adolescentes com avaliagdo dos niveis pressoricos
na escola alvo. E.M.E.F. Ruben Bento Alves/Caxias do Sul/RS, 2014.

e Melhoraria da adeséo as a¢des na escola, realizando busca ativa periodicas, assim
como refor¢o do vinculo entre unidade basica de saude e escola.
e Melhoria dos registros das acdes, disponibilizando planilhas e atualizacdes de

informacdes dos alunos na unidade basica de saude como ilustrado a seguir:
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Figura 03 - Gréfico da proporcao de criancas, adolescentes da E.M.E.F. Ruben Bento Alves,que tiveram
seu registro atualizado na Unidade bésica do Vila ipé/ Caxias do Sul/RS.
e Ampliacdo das orientacdes educacionais sobre nutricdo saudavel, sexualidade,

prevencdo do uso de alcool e drogas, entre outros, conforme faixa etaria

recomendada.
¢ Realizacdo de busca ativa em relacdo aos alunos faltosos as acdes de saulde,

reforcando a parceria entre UBS e escola.
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Figura 04 - Grafico da Propor¢do de buscas realizadas as criancas, adolescentes que nédo
compareceram as ac¢fes na escola alvo. E.M.E.F. Ruben Bento Alves/Caxias do Sul/RS, 2014.

¢ A intervencao trouxe melhorias para a equipe por meio de capacitacoes, atualizando

os funcionarios sobre protocolos preconizados pelo ministério da saude, assim como
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organizar a equipe atribuindo aos enfermeiros o monitoramento das planilhas de
atualizacao dos dados dos estudantes.

¢ Organizacgao do servigco para que a equipe trabalhasse com alcance de metas, com
cronograma semanal de que ac¢des deveriam ser desempenhadas propiciando melhor
planejamento, e remanejamento da equipe para desenvolver as a¢des na escola.

e Melhorias para o servico com a ampliacdo das acodes, e refor¢co do vinculo entre
unidade basica de saude e escola, pois com aumento do convivio a escola se sente
mais acolhida, tendo profissionais de salde mais inseridos no contexto escolar
podendo trazer resolutividade para os problemas e conflitos encontrados.

e Com a intervencdo se pode notar a melhoria em relacdo a ampliacdo das acdes
educacionais voltadas para a comunidade adstrita, e consequentemente aumentando
0s niveis de saude por intermédio da prevencao.

¢ A populacao também se tornou mais inserida nos assuntos de saude, e atualizada
em relacdo as acdes desenvolvidas na escola com seus filhos, esclarecendo davidas
em saulde nos encontros pré-agendados, assim como opinar em relacdo as acdes
desempenhadas no ambiente escolar.

Diante dessas inumeras melhorias trazidas pela intervencdo em Saude na Escola, é
necessario ressaltar a importancia de serem desenvolvidas futuramente acées como
as avaliacfes psicossociais e auditivas para uma avaliacdo da crianca e adolescente
como um todo, trazendo beneficios para sua satde e desenvolvimento escolar.

A analise que faco sobre a incorporacao das acdes previstas no projeto a rotina
do servico é positiva ja que foi desempenhado de forma satisfatoria por mim, e por
uma parte da equipe, porém a viabilidade da continuidade da acédo programética é
negativa em certos aspectos ja que, por exemplo, as fichas espelho, e a planilha para
monitoramento dos estudantes ndo vao mais ser utilizadas depois que eu estiver
afastada das atividades.

A implantacéo das fichas-espelho foi dificil, tendo resisténcia em relacdo aos
registros, e monitoramento, mas foi realizado um trabalho com a equipe da UBS,
conscientizando da importancia desses instrumentos para que 0s registros nédo se
percam.

Outro ponto que foi trabalhado em reuniéo foi a necessidade de maior interacao
e envolvimento de mais componentes da equipe para desempenhar as acdes de
educacao, ndo so o enfermeiro, mas também o técnico em enfermagem que tem muito

a acrescentar e a ensinar aos estudantes.



85

4.4 Relatorio da intervencdo para comunidade

A Intervencéo foi realizada na Escola Municipal de Ensino Fundamental Ruben
Bento Alves, situado no Vila Ip&, com o intuito de realizar avaliacdes nos educandos,
assim como ampliar as orientacfes em salude para 0s mesmos.

Essas ac¢fes de educacdo em saude j4 estavam ocorrendo no campo escolar
desde o segundo semestre do ano 2014, mas ocorriam somente quando a escola
pedia a unidade basica de salude para se aproximar a escola.

E muito importante a UBS estar em parceria com a escola, porque assim 0s
estudantes estdo mais informados sobre os assuntos de saude, como por exemplo,
saber como se prevenir de doencas, a importancia da alimentacdo saudavel,
vacinacao entre outros assuntos, funcionamento do servico da UBS etc.

Além disso, € importante a parceria também da comunidade com a escola, pois
0s usuarios estando informados sobre a prevencao e promocao da saude, ensina aos
filhos como se prevenirem e promoverem sua saude, através da prevencdo de
doencas, e tendo um estilo de vida mais saudavel.

Essas acles teve duracdo de 3 meses, iniciada em agosto e finalizada em
outubro de 2014, na qual foram desenvolvidas acbes educacionais, divididas em 5
objetivos bésicos, tendo 21 metas para serem alcancadas, que contemplam:
Avaliacdes clinicas e capacitacéo para os profissionais tanto da area da saude como
da area educacional sobre temas relevantes que sédo abordados junto aos alunos da
escola-alvo.

AcdOes essas que tiveram como populacéo total no primeiro més de 476 alunos,
no segundo més de 446 e no més final 403, ou seja, a escola nesse periodo teve uma
defasagem de 73 alunos, representando 15% de evasao escolar.

Intervengdo essa realizada dentro do Programa saude da escolar, que consiste em
trabalhar questfes relacionadas a saude com criancas e adolescentes na escola em
gue estdo matriculadas e frequentando.

Na maioria das vezes as criangas e adolescentes s6 chegam ao servi¢o de

salude quando estdo em processo de adoecimento ja instalado, eventualmente
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procuram os profissionais para atualizarem as vacinas ou para atividades que visem
a promocdo da saude e prevencéo de doencas.

Considerando esse distanciamento, o programa visa levar para a escola os
temas relacionados ao auto cuidado, promoc¢ao da saude por meio educacional
mostrando préaticas preventivas para o ndo adoecimento precoce.

Entdo nesse tempo de intervencao foram desenvolvidas a¢cées como palestras
com dinamicas para os alunos interagirem e fixarem 0s assuntos relacionados a
saude, capacitacao dos professores para abordarem os pontos prioritarios dos temas
de saude, e avaliacdes nutricionais, verificacdo dos niveis pressoricos entre outros,
que serao descritos detalhadamente a seguir.

Inicialmente foi explanado sobre as capacitacbes realizadas com o0s
profissionais da area educacional, onde foi abordado pontos especificos sobre
diversos assuntos que sdo de suma importancia para a promocao da saude dos
adolescentes de um modo geral.

Foram realizados 08 encontros onde foram abordados os seguintes temas no
ambiente escolar: Cuidados com o ambiente para a promocdo da saude, Higiene
bucal, orientacdes sobre violéncia e direitos da vitima, riscos do uso de alcool, drogas
e tabagismo, gravidez na adolescéncia, doencas sexualmente transmissiveis (DSTS),
a importancia da pratica de atividade fisica e orientagcdes nutricionais, reconhecimento
e prevencao de bullyng e acidentes entre outros.

Foram abordados esses temas em encontros semanais ou quinzenais, com
todo professores da escola alvo, onde eu desenvolvi atividades educativas, sempre
levando dindmicas que eram possiveis de se aplicar em sala de aula para melhor
fixacdo do tema proposto.

Com essa intervencédo foram alcancados resultados positivos, dentre eles:

e Ampliacdo da cobertura das acdes na escola para 100% das criancas, adolescentes
e jovens matriculados na escola alvo da intervencao.

e Melhoria da qualidade da atencé@o a saude na escola, desenvolvendo acbes antes
ndo desenvolvidas no ambiente escolar, como verificacdo dos niveis pressoéricos das
criangas, e adolescentes.

e Melhoria da adeséo as acdes na escola, realizando busca ativa periddicas, assim
como reforgar o vinculo entre unidade béasica de saude e escola.

e Melhoria dos registros das acdes, disponibilizando planilhas e atualizacdes de

informacdes dos alunos na unidade béasica de saude.
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e Ampliacdo das orientacdes educacionais sobre nutricdo saudavel, sexualidade
prevencdo da utilizacdo de alcool e drogas, entre outros, conforme faixa el
recomendada.

Entdo descrito as intervencdes se pode perceber que a intervengao trouxe
melhorias para a comunidade, tanto para os estudantes contemplados pelo programa,

como para o reforco e estreitamento do vinculo da unidade basica saude e escola.

£9 = = i
Figura 13 - Fotos referentes a avaliagéo oftalmoldgica e registro das atividades.

5 Reflexao critica sobre o processo pessoal de aprendizagem

A especializacdo em saude da familia, lato sensus, modalidade a distancia foi
iniciado com muita expectativa e satisfagdo, ja que foi ofertado pela UFPEL em
parceria com UNASUS e Ministério da Saude, vinculado ao programa de valorizacédo
do profissional da atencéo basica (PROVAB).

Inicialmente achei que ndo conseguiria seguir 0 curso de maneira satisfatoria
ja que o curso é muito exigente, pedindo muita dedicacéo as leituras recomendadas
pelo Ministério da saude, assim como descricdo detalhada do servico na unidade
basica de saude alocada, sendo que eu nao tinha nenhum contato com a rede basica
de saude ainda mais em Caxias do Sul.

Devido em minha formacgdo académica ndo ter tido contato com unidade de
saude com estratégia de saude da familia pude aprender muito com esse novo
sistema, aprendendo com o refor¢co do vinculo, responsabilizacdo para com a
comunidade adstrita, busca ativas entre outros.
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Foi de extrema importancia a retomada da atividade com o programa de satude
escolar, assim como a qualificagéo do servico, que o servigo ndo desenvolvia por falta
de planejamento, e articulacdo dentro da equipe. Com o curso foi possivel ter uma
deteccdo de pontos a serem ajustados, e posteriormente pudemos articular acdes
importantes a serem desenvolvidas para que houvesse uma melhoria no servigo,
assim como no processo de trabalho como um todo.

As atividades desenvolvidas dentro do ambiente virtual como os casos clinicos,
as discussdes dos mesmos nos foruns, as praticas clinicas e as orientacdes
contribuiram bastante para o meu desenvolvimento profissional, e para o
aperfeicoamento da prética diaria dentro da escola, proporcionando uma ampliacdo
do conhecimento, e saberes em saude.

Entdo no modulo 01, com a andlise situacional pode-se realizar um diagndstico
da situacdo da unidade basica em que estamos desempenhando nossas atividades,
e com isso conhecer melhor a realidade local, e detectar pontos que necessitariam
ser fortalecidos.

Ja a unidade 02 na analise estratégica juntamente com a bibliografia disponivel
foi possivel tracar uma estratégia para 0s pontos que mereciam ser ajustado para o
melhoramento do servico oferecido e assim tracar o plano e estratégias para a
intervencéo.

Estratégias e acfes essas contemplado sempre 0s quatro eixos: Organizacao
e gestdo focada na estrutura, processo de trabalho e equipe; Monitoramento onde por
meio de instrumentos, e registros pode avaliar o desenvolvimento da intervencéo;
Engajamento publico onde houve o fortalecimento do vinculo entre a comunidade e
unidade basica, orientando a populacdo adstrita sobre saude, e focando as
orientacdes na populacdo alvo destinado as acfes de intervencéo; e qualificacédo
clinica para os profissionais tanto da area da saude e educacédo para melhoramento
dos servicos oferecidos.

Na intervencgéo propriamente dita (modulo 03), foram realizadas as a¢fes ou
parte delas conforme cronograma e plano de a¢éo proposto deixando 0 servigco mais
organizado, trazendo melhorias para a populacdo alvo conforme preconizado pelo
protocolo do Ministério da Saude.

O diario de intervencao confeccionado semanalmente foi um instrumento muito
atil para acompanhamento e desenrolar das agdes, reflexdo do processo e detectar

0S pontos que necessitavam serem melhoradas, dificuldades encontradas,
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facilidades, essas detecgbes que propiciou a construcao concluséo do trabalho de
concluséo de curso.

Ao realizar a avaliacdo da intervencdo componente da ultima unidade da
especializacdo propiciou ver como um todo a amplitude do nosso trabalho. Tornando
nos multiplicadores do aprendizado adquirido com esse processo para as equipes que
conosco trabalharam para desenvolver as acoes.

Foram muitos desafios encontrados pelo caminho superados com persisténcia,
resignacao e aprimoramento.

Com o fim dessa intervencdo ndo penso em me distanciar da atencao basica,
ja que me identifiquei muito com o processo de trabalho, assim como com o programa
saude na escola, mas planejo futuramente aprimorar minhas técnicas profissionais

inserida nesse contexto.
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Anexos

Anexo 1 — Ficha Espelho da saude do Escolar

Parte 1
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Especializacio em Satde da Familia - EaD DMS | 1:."
FICHA DE ACOMPANHAMENTO DOS ALUNOS MATRICULADOS NA ESCOLA
Data do ingresso noprograma __/__f__
Dados de identificacéo e informagdes pessoais
Nome completo; Data de nascimento: _ /[
Endereco:
Nome da mae; Nome do pai:
Telefones / Estuda nesta escola desde Estd cursando qual ensino? () infantil { ) fundamental [ ) médio

0 aluno & portador de alguma necessidade especial? ( ) Sim [ ) No. Se sim, qual?

AVALIACAO CLINICA E PSICOSSOCIAL (Anamnese/Exame fisico/Avaliacio/ Conduta)




Parte 2

Data

Medidas antropométricas

Peso (kg)

Altura (cm)

circunferéncia da cintura (cm)

circunferancia braquial (cm)

MC (kz/m2)

Pressao arterial

Pressao arterial (mmHg)

Tipa de manguito utilizado

Visae

Acuidade visual (Snellen)

Reflewo fotomotor & piscar

Fixagao e seguimento de objetos

Teste de Hirschiberg

Alterac3o cormeana

Mecessita de consulta oftalmelogica?

salide bucal

condicdes de higiene
carie

outras alteracbes na boca?

Mecessita de consuita odontolagica?

audicio

Sinais de alerta para surdsz

Otoscopia (normal ou alteradal)

Mecessita de consulta espedializada?

vacinacio

Ultimas vacinas

Promocao a saude

Orientagao sobre higiene bucal

orientacdo nutricional

Orientagao sobre os riscos do use de aloool &
drogas

orientacao sobre tabagismo

orisntagio sobre DST

Crientacdo sobre prevengdo da gravidez na
adalescéncia

Crientacdo sobre bullying e violéncia.




Anexo 2 — Planilha de coleta de dados

0 escolar 0 escolar
0 escolar
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. . (adolescente e
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Dados para ) ) . . jovem) recebeu |
Turma Nome do Escolar Idade do escolar | cuidados como | orientacdes | orientacdo sobre . .
Coleta ) o ) orientagdo
ambiente para | sobre higiene | osriscos do uso b
sobre
promogdo da bucal? de dlcool e )
. tabagismo?
3 saude? drogas?
Orientagdes de 0-Nao 0-Néo 0-Néo 0-Néo
i Nome Em anos . . . "
: preenchimento 1-Sim 1-Sim 1-Sim 1-Sim
A
3
6
=
E
_n |

4+ N Apresentacio . Orientacies . Dados da Escold | Mas 1, Més2 / Més3 . Indicadores ¥
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Anexo 3 - Documento do Comité de Etica
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OF. 1512 Pelotas, 08 dt+wvu 2012
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do Conselho Nacional de Salde.
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