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Resumo: As doengas cardiovasculares (DCV) representam a maior causa de morte no
mundo. E o municipio de Santo Antonio de Jesus (Bahia) registra as DCV como maior
causa de morbidade hospitalar. Neste contexto, em um projeto de pesquisa cientifica foi
observada a necessidade de uma devolutiva aos pacientes cardiopatas admitidos em uma
Unidade de Terapia Intensiva (UTI). Assim, uma atividade extensionista foi desenvolvi-
da com énfase na educagio em satide na atengdo tercidria, caracterizada como o nivel mais
complexo de atencio a satide. O presente trabalho é um estudo descritivo, do tipo relato
de experiéncia, da atividade extensionista intitulada “Educacdo em satide para pacientes
cardiopatas na atengdo tercidria”, cujo objetivo foi dialogar com os pacientes e seus fa-
miliares com o auxilio de um folder, visando comunicar de forma simples e esclarecida,
considerando o nivel de escolaridade. Desenvolver e trabalhar com este material permitiu
dar autonomia aos pacientes quanto a sua situacdo de satide e a métodos de prevengio
e cuidado. Portanto, a experiéncia nos proporcionou compreender poténcias e desafios
dentro da UTI, além de observar a importdncia da comunicagdo do profissional de satide
através de agoes educacionais.

Palavras-chave: Atengio Tercidria a Saiide. Projeto de Extensdo. Cardiopatias.

Abstract: Cardiovascular diseases (CVD) represent the biggest cause of death in the
world. And the municipality of Santo Antonio de Jesus (Bahia) registers CVD as a major
cause of hospital morbidity. In this context, in a scientific research project it was observed
the need for a return to cardiac patients admitted to an Intensive Care Unit (ICU). Thus,
an extension activity was developed with an emphasis on health education in tertiary
care, characterized as the most complex level of health care. This work is a descriptive
study, of the experience report type, of the extension activity entitled “Health education
for cardiac patients in tertiary care”, whose objective was to dialogue with patients and
their families with the help of a folder, aiming to communicate simple and clarified way,
considering the level of education. Developing and working with this material allowed
patients to be autonomous regarding their health situation and methods of prevention
and care. Therefore, the experience enabled us to understand strengths and challenges
within the ICU, in addition to observing the importance of health professional communi-
cation through educational actions.

Keywords: Tertiary Health Care. Extension Project. Heart diseases.

Introducao

As doencas cardiovasculares (DCV), representam a principal causa de morte no mundo (OPAS,
2017) e no Brasil (SBC, 2019). No municipio de Santo Anténio de Jesus, localizado na regido conhecida
como recdncavo baiano, as DCV configuram como a principal causa de morbidade hospitalar (COSTA,
2018). E diante desta constatacdo, nosso grupo desenvolve um projeto de pesquisa cientifica intitulado
“Estudo da prevaléncia de desnutricao em pacientes cardiopatas admitidos em hospitais localizados no
municipio de Santo Antdnio de Jesus - Bahia”. Neste projeto realizamos a coleta de dados em uma Uni-
dade de Terapia Intensiva (UTI) de um hospital maternidade. E durante o desenvolvimento do projeto foi
observado a necessidade de uma devolutiva aos pacientes.

Diante desta demanda o projeto de atividade extensionista foi desenvolvido com énfase na edu-
cacdo em saude, adaptada a atencdo tercidria. A Educagao em Saudde estd vinculada ao conceito de pro-
mocao de salide e possibilita a constituicdo de um espaco de reflexdo e a¢do, baseado em saberes técni-
co-cientificos e populares, capazes de provocar mudancas individuais e prontidao para atuar na familia e
comunidade (MACHADO et al., 2007). Nesta perspectiva, é fundamental a existéncia de acoes de Educa-
¢d0 em Salide nos trés niveis de atencdo (primaria, secundaria e tercidria), para a melhor recuperacéo do
individuo e garantir que ele ndo reincida ao servigo com as mesmas comorbidades. Contudo, nos niveis
mais complexos de aten¢do em satide, como por exemplo, a UTI, existe uma caréncia de estudos e de me-
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didas como esta. Assim, o objetivo deste relato de experiéncia foi descrever o resultado de uma atividade
extensionista intitulada “Educacdo em salde para pacientes cardiopatas na atencdo tercidria”.

Metodologia

Relato de experiéncia, desenvolvido a partir de um projeto de extensdo, realizado no periodo de
abril de 2019 a dezembro de 2019, com a populagdo de pacientes cardiopatas admitidos na UTI do Hospital
Maternidade Luiz Argolo, localizado no municipio de Santo Antonio de Jesus - Bahia, Brasil.

O projeto “Educacdo em Salde para Pacientes Cardiopatas na Atencao Tercidria” foi submetido,
aprovado e registrado com o nimero 55202/2019 na gestdo de atividade de extensao, em associa¢do com
a Pro-reitora de Extensao — PROEXT da Universidade Federal.

As discentes que participaram da atividade foram apresentadas ao Servico de Nutri¢do e a UTI
do referido hospital. Uma apdlice de seguros foi solicitada na Divisdo de Apoio a Gestdo Académica da
Universidade Federal. Em seguida, receberam treinamento para as normas de biosseguranca. Em relacao
a construcdo do material educativo, durante as visitas técnicas foi discutido qual seria a melhor metodolo-
gia, considerando caracteristicas do publico alvo, como: o grau de escolaridade; caréncia de contato com
os meios de aten¢do primaria nos seus municipios de origem; escassez de conhecimento sobre o tema
habito alimentar sauddvel; e o conjunto de condi¢des associadas a elevagdo ou rebaixamento do humor,
como a ansiedade e depressao; consciente, orientado em tempo e espaco.

Assim, foi elaborado um folheto (ou folder, figura 1 e 2) onde os recursos visuais eram mais abun-
dantes para melhor comunicar. Durante a atividade de educacdo, um folheto plastificado (para atender as
normas de higiene e seguranca hospitalar) era apresentado e discutido junto ao paciente no leito hospita-
lar. Ao final da atividade, uma cdpia do folheto era entregue ao paciente.

Resultados

No folheto elaborado, foram utilizadas imagens e orientac6es simples, como: “coma mais peixe!”;
“coma mais frutas!”; “coma mais legumes e verduras!”; “menos sal na comida!”; “menos frituras, doces e
refrigerantes!”; “evite bebida alcodlica e fumo!”; “faca atividade fisica!”; “va ao médico regularmente!” e
“se ame mais!”. Além da apresentacao do folheto, o didlogo com o paciente acamado acontecia de forma
a elucidar duvidas sobre alimentacao saudavel e habitos alimentares.

Durante a atividade extensionista as discentes tiveram a oportunidade de interacao com o pacien-
te, sabendo respeitar seu espaco e opinido, e dedicando-se a ouvir e dar atencdo a estas pessoas. Além
disso, as discentes compreenderam aimportancia da interacao com a equipe multidisciplinar no ambiente
hospitalar.

A maioria dos pacientes nao possuia conhecimento sobre os cuidados apresentados, e comparti-
lhavam os costumes que queriam evitar e situagdes das suas vidas que os levaram aos habitos prejudiciais
a sua sadde. Frequentemente os pacientes narravam partes de suas histdrias de vida, solicitavam mais
tempo de conversa com o grupo de trabalho e pediam o retorno da equipe no dia seguinte.

Discussao

As comorbidades como diabetes, dislipidemia e/ou hipertensdo em um individuo o coloca em alto
grau de risco de adquirir uma doenca cardiovascular (OPAS, 2019). Embora a maioria das comorbidades
esteja relacionada com a genética de cada individuo, grande partes dos casos estdo ligadas ao estilo de
vida e a depender destes, a pessoa pode desenvolver uma doenca associada ao sistema circulatério (CI-
MADON et al., 2010). A md alimentacdo, por exemplo, é considerada um marcador de risco para doencas
cardiovasculares, visto que, 0 consumo exacerbado de gorduras, somada a baixa ingestdo de fibras ali-
mentares, elevam a probabilidade dessas doencas (SBC, 2019). Neste quadro € perceptivel a necessidade
de nutricionistas capacitados, de buscarem a promogao da satde, a prevencao e o tratamento de doencas
cardiovasculares e as comorbidades.
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Através da Metodologia Ativa, a educacao superior em saide vem passando por modificades que
resultam da formacdo de um profissional mais critico e capaz de modificar a realidade. Para acompanhar
esta evolucdo, sdo necessdrias determinadas mudancas no papel docente. O professor, nessa perspectiva
pedagdgica, ndo € o Unico provedor de conhecimento, ele atua como mediador, facilitador de experién-
cias, instigador da curiosidade dos alunos e do desenvolvimento da autonomia intelectual dos mesmos
(ALVES et al., 2017). E o projeto de extens&o proporcionou as discentes vivéncias da realidade hospitalar
através da interacdo direta com os pacientes. Além disso, a atividade possibilitou a autonomia das discen-
tes na pratica da educacdo alimentar, exercitando sua pedagogia individual. Na formacdo superior em
saude baseada em vivéncias haverad profissionais criticos, intelectualmente capazes e adaptados a educar
sobre a alimentacdo saudavel nas mais diversas realidades.

Antes de ser desenvolvido, o folheto foi pensado para responder quaisquer questdes que pudes-
sem surgir pelo paciente. E para isso foi de fundamental importancia nossas reunides para discussao de
nossas praticas de pesquisa, pois “E pensando criticamente a prética de hoje e de ontem que se pode
melhorar a préxima pratica” (FREIRE, 1996). Um material autoexplicativo onde eram ensinadas maneiras
simples de manter uma boa alimentacado e melhora na qualidade de vida.

A atividade foi realizada em um Hospital filantrdpico e no setor que atua em parceria com o Sis-
tema Unico de Satde (SUS). Durante a execucdo do projeto de pesquisa foi observado que: a maioria
dos pacientes eram semi ou completamente analfabetos. Para facilitar e dinamizar o entendimento do
folder foi utilizado imagens que possibilitassem o entendimento sem a utilizacao de textos verbais. Além
das imagens, como legendas, foram adicionadas frases de alerta curtas e diretas como: “Menos sal na
comida!”; “Coma mais peixe!” ou “Va ao médico regularmente!”. Refor¢ando assim as politicas de satide
ao estimulo de hdbitos de vida sauddvel, a prevencao primaria e secunddria de DCV e o tratamento de
eventos cardiovasculares, tal como recomendado pela Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC, 2019).

O baixo nimero de consultas ambulatoriais é considerado um dos principais motivos da populacao
masculina apresentar maior mortalidade e menor expectativa de vida quando comparados as mulheres
(MOURA, 2012). Por isso, o material educativo orienta os pacientes para visitar regularmente o médico
efou nutricionista. De acordo com Giannotti (2002), o estresse pode ser um fator de risco para o aco-
metimento de doencas coronarianas. Por isso, compreendemos a importancia do autocuidado, evitando
situagdes de estresse ou ansiedade. Sendo destacado no folheto, onde uma das orientagbes era “se ame
mais!”.

Por ser um espaco delicado, foram necessérios treinos para que a equipe estivesse apta para cir-
cular no ambiente da UTI. O professor instruiu qual seria o grupo pertencente ao Estudo, ensinou os pro-
cedimentos a serem aplicados, bem como os critérios de exclusao para a ndo participacao do paciente na
atividade. Ao encontrar dificuldades a respeito dos dias de visitas no hospital, estrategicamente a equipe
foi dividida em dois grupos para que fosse possivel atingir um maior nimero de pacientes. Sair da perspec-
tiva tedrica e partir para a pratica se tornou o grande objetivo do projeto, isso porque a maioria dos par-
ticipantes nunca haviam entrado em um ambiente hospitalar como estudantes na sua drea de formacao.
Para que houvesse éxito, 0 acolhimento de todos os funcionarios do espaco, apoio e direcionamento do
professor e das respectivas nutricionistas do local foram fundamentais nos primeiros passos da pratica.

De acordo com Toloi (2014), a intervencdo nutricional em pacientes graves na Unidade de Tera-
pia Intensiva é de grande importancia, j& que nessas situacoes, os pacientes sofrem com a perda de nu-
trientes devido ao estado catabdlico no qual se encontram. Assim, os profissionais de nutricao sdo os
responsaveis pela saiide alimentar e corporal de um individuo, mas para obter resultados positivos em
um paciente, precisa de engajamento e experiéncias ao longo da graduacao, para que esse processo seja
mais eficiente o possivel. A experiéncia precoce no ambiente hospitalar e principalmente na Unidade de
Cuidados Intensivos (UTI) possibilita melhor aprendizado do discente através da Metodologia Ativa. Af
esta importancia de uma transformacao na conjuntura atual no modo de formacao desses futuros pro-
fissionais, visto que os métodos utilizados por algumas institui¢des de ensino ndo satisfazem a formacdo
desejada por muitos discentes. Segundo Alves e Aerts (2011), as metodologias tradicionais no servico de
salde ndo dao a devida atencao ao vinculo que pode ser promovido pela educacao entre os profissionais e
a populagdo. Tal vinculo promove um processo de aprendizagem mutua, em que ao ensinar a populagao a
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proteger e promover salde, os trabalhadores neste processo podem refletir sobre as diferencas culturais,
compreender aldgica do outro e adquirir uma formagao mais critica. Isso inclui também a humanizacao do
profissional que, ciente da possivel realidade do paciente, estard mais sensibilizado a atendé-lo da forma
mais coerente. Abrangendo outras dreas de estudo, nos setores da saide, a Metodologia Ativa poderd
possibilitar a formacdo de Nutricionistas com ac6es baseadas em vivéncias, e ndo apenas teorias, e capa-
zes de transformar a realidade em que estdo inseridos.

Figura 1. Primeira parte do material educativo (folheto ou folder) desenvolvido pelos autores no
projeto extensionista.
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Fonte: Autores (2020).

Figura 2. Segunda parte do material educativo (folheto ou folder) desenvolvido pelos autores no
projeto extensionista.
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Consideraces Finais

Trabalhar com um folder informativo permitiu aos pacientes o esclarecimento quanto a sua situa-
¢ao de sadde e a importancia dos métodos de prevencao, cuidado e propagacao dos ensinamentos no
meio onde estdo inseridos. Em relacdo as estudantes de Nutricdo, a atividade foi relevante para lidar com
os desafios da realidade politica, econémica e social no contexto da Unidade de Terapia Intensiva. Entre-
tanto, sdo escassas as atividades extensionistas voltadas a aten¢do tercidria, tornando fundamentais as
iniciativas de projetos como este.
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