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INTRODUCAO

Atualmente, no ambito da atencdo primaria, as atividades académicas na area médica
oferecem um rico espaco de aprendizagem e experiéncias para os estudantes, permeando nao
apenas aspectos técnicos, como também conceitos das relagdes humanas, fundamentais para a
execucao da medicina com qualidade, que busca entender ndo apenas a enfermidade em si, mas
também todo contexto sociocultural do usuario. !

No tocante a APS, pode-se dizer que ¢ um espago privilegiado de formagao para os
profissionais de saude, de acordo com os pressupostos orientadores do SUS, uma vez que se
caracteriza como porta de entrada preferencial da rede de ateng¢do a saude, acolhendo os
usudrios e familias, buscando estabelecer vinculos e responsabilizagdo pela atencao, individual
e coletiva. 2

A formagao e a qualificagdo na APS se associam a busca pela garantia da universalidade
e integralidade do SUS, pois compreende um territério adstrito, a partir do enfoque familiar e
comunitdrio, enquanto espaco de construcdo coletiva, no qual os diversos sujeitos estdo
envolvidos na produgio dos diferentes modos de proporcionar o cuidado em satde. >

Segundo as diretrizes curriculares nacionais do curso de graduacdo de medicina, ¢

necessaria a articulacdo entre conhecimentos, habilidades e atitudes requeridas do egresso, para
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o futuro exercicio profissional do médico. Nesse sentido, desdobrando-se no eixo da educacgao
em saude, os estudantes de medicina iniciam sua trajetoria na Atengdo Bdsica junto ao contexto
de seus usudrios, incluindo a vivéncia dos alunos aos cenarios sociais, garantindo o
desenvolvimento de habilidades intelectuais e sociais para identificar as diversas necessidades
de satde da populacio. *

Sendo assim, a Visita Domiciliar (VD) passa a ser compreendida como importante
tecnologia no cuidado a saude da familia, sendo apontada como eixo transversal que passa pela
universalidade, integralidade e equidade. Junto a compreensao, destaca-se a VD como pratica
emancipadora, que proporciona aos profissionais importante espaco para o exercicio do
didlogo, possibilitando a proximidade para o acompanhamento, o conhecimento e o
reconhecimento das familias em suas necessidades de satde. °

A elaboracdo do genograma familiar, por sua vez, ¢ utilizado como instrumento de
conhecimento, interpretacdo e intervencdo, para o entendimento da pessoa/ usudrio como um
todo. O uso do genograma estd usualmente associado ao ecomapa, que estabelece uma
visualiza¢ao ampliada da familia, retratando a ligacdo entre ela e a comunidade social a quem
pertence por meio de desenhos que representam a estrutura de sustentagao, principalmente com
equipamentos sociais. Este diagrama de relacdes liga as circunstancias de saude de membros
da familia ao meio ambiente e sociedade, mostrando os vinculos com 0s recursos comunitarios,
ajudando na avaliagdo dos suportes disponiveis e suas utilizagdes pela familia. &7

A partir do levantamento dessas informacgoes, através desses instrumentos, pode ser
compreendido entre a equipe de saude, os diferentes contextos em que o usuario vive, além de
considerar fatores nos multiplos fatores e cenarios, o que favorece uma abordagem centrada na
pessoa, possibilitando o rompimento de uma abordagem tradicional (médico-centrada), e
ampliando a dimensao do processo do adoecer e das relagdes com a experiéncia da doenca,
favorecendo uma abordagem multifatorial e interdisciplinar. 8

Dentre os contextos, apresenta-se o envelhecimento, que representa o conjunto de
consequéncias ou os efeitos da passagem do tempo, e que pode ser considerado biologicamente
como a involucao morfofuncional que afeta todos os sistemas fisiologicos principais, de forma
variavel. Essa involu¢ao nao impede, entretanto, que a pessoa se mantenha ativa, independente
e feliz. Representa, do ponto de vista psiquico, a conquista da sabedoria e da compreensao plena
do sentido da vida. °

Ademais, assim como afirma Beauvoir, o envelhecimento “tem, sobretudo, dimensao

existencial, como todas as situagdes humanas, modifica a relagdo do homem com o tempo, com
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o mundo e com sua propria historia, revestindo-se ndo s de caracteristicas biopsiquicas, como
também sociais e culturais”. '°

A partir do exposto, o estudo objetiva apresentar as experiéncias vivenciadas pelos
académicos de medicina relacionadas ao estagio de Integragao, Ensino, Servico e Comunidade

como instrumento da formagao médica.
METODOLOGIA (OU MATERIAIS E METODOS)

Trata-se de estudo descritivo, tipo relato de experiéncia realizado pelos discentes do
terceiro periodo do Curso de Graduagdo em Medicina da Faculdade de Ciéncias Médicas da
Paraiba, durante o estagio instituido no modulo de Integracdo Ensino Servico Comunidade
(IESC).

Uma Unidade de Saude da Familia localizada no Municipio de Jodo Pessoa-PB foi o
local designado pela Faculdade para integrar seis alunos, os quais foram divididos em dois
grupos, em que cada um ficaria responsavel por uma familia da respectiva area. A escolha das
familias se deu pela equipe de satde, que utilizou como critério a vulnerabilidade social e a
necessidade de uma maior aproximagdo da familia com a Unidade, de modo que houvesse a
possibilidade da constru¢do de um plano efetivo de cuidado e, consequentemente, de melhora
da qualidade de vida dos seus componentes.

Vale ponderar que as aulas tedricas ministradas antes da realizagdo da pratica, sobretudo
a respeito da confecg¢do de instrumentos proprios de andlise e intervengdo familiar, foram
essenciais para tragar as metas e os objetivos das visitas, isto com a finalidade de uma maior
eficacia e eficiéncia nas ingeréncias do cuidado.

O estudo foi dividido no total de quatro visitas a area, sendo trés delas as familias e uma
com o escopo de apresentar o Genograma, o Ecomapa e o Plano Terapéutico Singular a docente,
bem como a equipe de satde que integra a Unidade referenciada. Cada grupo possuia a
responsabilidade de registrar, num documento intitulado como “Didrio de Campo”, os dias das
visitas com o0s principais acontecimentos, contextualizados com todo aprendizado tedrico
anterior sobre Saude Primaria, além de firmar uma analise critica da situacdo e uma
autoavaliacdo sobre o que foi experenciado, ndo so a titulo de aluno de Medicina, mas também
como ser humano. Nesse sentido, ao final, toda a atividade seria submetida a avaliagao.

Conforme dito alhures, foram realizadas trés visitas domiciliares. Na primeira, realizada
no dia 03 de marco de 2023, houve o primeiro contato com a familia, momento crucial para a

criacdo do vinculo, inicio da entrevista e observagao do local de moradia e das condi¢des sociais
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apresentadas. A segunda, que aconteceu no dia 31 de marco de 2023, consistiu em focar nos
processos de satide-doenga do paciente indice e demais integrantes familiares, correlacionando-
os com os dados obtidos através dos prontudrios. A ultima visita domiciliar foi importante para
estabelecer uma maior profundidade nos questionamentos sobre os vinculos entre os
componentes da familia, seus respectivos meios de trabalho, queixas e dificuldades.

A despedida se deu com uma singela homenagem e entrega de um presente com o intuito
de expressar a gratidao pela acolhida. Ja no contato final com a Unidade de Satde, houve a
apresentacao dos instrumentos de intervengao familiar construidos pelos alunos e, por fim, uma

confraterniza¢do também em agradecimento pela recepc¢do e ajuda.
RESULTADOS E DISCUSSAO

As visitas foram importantes para construgdo dos instrumentos de abordagem familiar do
paciente indice, os quais permitiram identificar processos de adoecimento e envelhecimento
advindos de circunstancias multifatoriais, como estilo de vida, exposicdes ambientais e relagdes
interpessoais.

Nos encontros, os estudantes verificaram que a familia daquele domicilio consistia
num casal de idosos (mulher com 74 anos e marido com 64 anos) e um de seus netos. A estrutura
de moradia era também a de trabalho, vez que no lugar funciona um restaurante bem simples,
mas comandado pela idosa, que cumulava a fun¢do de cozinheira, administradora e dona de
casa. Ja& o marido, apesar de trabalhar no local limpando a &rea externa, ndo contribuia
financeiramente com os gastos familiares, pois financiava seu vicio em jogos e tabaco, o que
muitas vezes foi motivo de desentendimentos entre o casal.

O Genograma da familia foi quase que absolutamente construido com os dados da
primeira visita, por meio de entrevista feita com o paciente indice, neste caso, a idosa. No
contexto descrito, constatamos a trajetoria da idosa em questdo, a qual desfrutou de trés
relacionamentos conjugais ao longo de sua vida, além do atual. Com seu primeiro parceiro teve
uma filha e trés netos. O segundo relacionamento resultou em trés filhos e cinco netos. J& com
o terceiro, a senhora teve seis filhos, sendo dois abortos e um falecido, mais 13 netos. Com seu
atual esposo compartilha uma filha e ¢ avo de trés netos - além disso, possui duas noras e seis
genros, totalizando 41 membros, sendo, pois, uma familia extensa.

O Ecomapa mostrou-se uma excelente ferramenta de analise da qualidade de vida
daquela familia. A idosa ndo gostava de manter relagdes com vizinhos € com parentes mais

afastados; frequentava a igreja catolica nas redondezas e a casa de sua filha mais nova, residente
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em outro bairro; possuia diversos bichos de estimagdo, os quais a motivavam a caminhar, pois
precisava leva-los para passear diariamente e o fazia junto ao seu marido. Nenhum dos trés
integrantes costumava frequentar a Unidade de Saude, razao pela qual existiam diversas
pendéncias de consultas e exames em seus prontudrios.

O ponto alto das ferramentas de abordagem familiar ficou a cargo do Projeto
Terapéutico Singular construido para a familia. As evidéncias relatadas no diagnéstico foram
as seguintes: a idosa apresentava Hipertensao Arterial Sistémica (sob tratamento), veias
varicosas nos membros inferiores e relato de dor no ombro com piora pela atividade de
cozinhar. O idoso possuia historico de alcoolismo (abstinéncia ha 8 anos), tabagismo, vicio em
jogo, face leonina (sugestiva de hiperparatireoidismo, mas ndo referida pelo paciente), dor
lombar e, apesar da idade, jamais realizou exame de prostata.

Ja o plano de cuidados do PTS levou em conta metas e acdes a curto, médio e longo
prazo, focando nas maiores necessidades especificas de cada membro. No caso da paciente
idosa, o plano de tratamento para lidar com a hipertensdo e veias varicosas incluiu a
recomendacao de exames laboratoriais, monitoramento regular da pressdo arterial e o uso de
meias compressivas, juntamente com acompanhamento médico continuo. Quanto ao idoso, que
enfrentava desafios relacionados ao tabagismo, a face leonina e ao vicio em jogos, o plano de
tratamento incorporou a realizagdo de exames para investigar as possiveis causas da aparéncia
na face sugestiva de patologia e as consequéncias do consumo de tabaco. Além disso, incluiu
um acompanhamento médico e psicologico regular.

Desta feita, conclui-se que o envelhecimento ¢ um processo heterogéneo,
caracterizado por mudancas progressivas e amplamente associadas ao aumento de
vulnerabilidades a muitas doengas. Essas transformagoes sdo influenciadas por causas genéticas
e ambientais, que podem interferir diferentemente de uma pessoa para outra, bem como em
percentuais variaveis.

O carater multifatorial, especialmente o baseado nas evidéncias destacadas no presente
estudo descritivo, demonstra que ¢ possivel interferir de maneira positiva, com agdes e
instrumentos de cuidado, no processo do natural envelhecimento humano, afastando possiveis
causas do adoecimento e da diminui¢do na qualidade de vida dos individuos. O trabalho
desenvolvido pelas Unidades de Saude da Familia de todo o Brasil, as quais compdem o Sistema
Unico de Saude do Pais, ¢ extremamente relevante para o cumprimento das politicas publicas
desenvolvidas em conjunto pelas comunidades cientifica, politica, administrativa e social, a
respeito da promogao de um saudavel envelhecimento humano, de modo a garantir, até o final

da vida, uma existéncia digna.
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CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que, a experiéncia vivenciada pelos discentes com as visitas domiciliares das
familias, conhecendo de perto a realidade de vida, moradia, vinculos parentais, relacdo com o
meio que os cerca, inclusive com a propria Unidade de Saude, foi imprescindivel para o
engrandecimento académico, o que nao seria possivel apenas com o arsenal tedrico visto em
sala de aula.

Houve um sentimento coletivo de superacdo das expectativas sobre o contato mais
estreito com a familia e um vislumbre de ser agente ativo na historia das pessoas, de maneira a
tornar suas vidas melhores e com uma maior qualidade. A medicina se apresentou na sua forma
mais bonita, simples e caritativa, o que impulsionou a uma entrega maxima dos estudantes.
Enxergar o paciente integralmente, dentro do lugar onde mora, tendo que lidar com os
problemas recorrentes do dia-a-dia, aproxima o graduando do papel humanitario da profissao.

Além do mais, foi possivel utilizar os conhecimentos adquiridos em todos os médulos,
quais sejam Sistemas Organicos Integrados, Habilidades Médicas e Integragao Ensino Servigo
Comunidade, de uma s6 vez, no mesmo lugar, a0 mesmo tempo, como se ndo fosse possivel
diferencia-los ou distingui-los, pois coexistiam em perfeita harmonia.

Nesse contexto, a atividade pratica do estagio permitiu a identificacdo de que o processo
envelhecimento ¢ decorrente de fatores multicausais, como: o estilo de vida, a exposi¢ao
ambiental, e as relagdes interpessoal e de trabalho aos quais estdo submetidos os integrantes da
familia. Outrossim, o processo saide-doenga também esta inserido nesse contexto, que muitas
vezes ¢ previsivel e passivel de ser modificado, melhorado e compreendido, razdo pela qual
sobreleva a importancia de maiores estudos sobre o tema, assim como de mais politicas publicas
que lancem um olhar cientifico, social € econdmico sobre a promogao do sadio envelhecimento

da sociedade.

Palavras-chave: Relato de Experiéncia; Envelhecimento, SUS, Visita Domiciliar, Estagio em

Medicina, Idosos.
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