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RESUMO 0 objetivo deste trabalho é apresentar um relato de experiéncia da estruturacdo de um projeto
aplicativo para capacitar agentes comunitérios de satide para promoverem mudancas reais em seu processo de

trabalho, e favorecerem intervencoes de reducao de danos junto a populagao que faz uso de élcool e outras drogas
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e seus familiares. Para essa finalidade, a metodologia esta estruturada na teoria da aprendizagem significativa
e no Arco de Maguerez. Para operacionalizacao propdem-se matrizes de intervencao que estabelecem as
acoes detalhadas para cada objetivo especifico. A aplicagdo do projeto sera em uma unidade com duas
equipes de estratégia de salde da familia, nas quais atuam um total de 10 ACS em Toledo-PR. Apds concluido
e avaliados os resultados e método proposto, pretende-se aplicar o projeto na totalidade do territério do
municipio. Espera-se contribuir no processo de trabalho das equipes e promover intervengdes positivas na
qualidade de vida da populagao.

PALAVRAS-CHAVE: Agentes Comunitérios de Satide. Capacitacdo em Servico. Dependentes Quimicos.

ABSTRACT

project for training community health workers to promote real changes in their work process, and to

The objective of this paper is to report the experience of structuring an application

favor harm reduction interventions among the population using alcohol and other drugs, as well as their
families. Thus, the methodology is based on the theory of meaningful learning and the Arch of Maguerez.
Its operationalization proposes intervention matrices that establish detailed actions for each specific
objective. The project will be implemented in a unit with two family health strategy teams, in which a
total of 10 (ten) community health workers work, in the city of Toledo, state of Parana. After completing
and evaluating the results and proposed method, the project shall be applied in the entire territory of the

municipality. We expect to contribute to the teams’ work process, and to promote positive interventions in

the population quality of life.

KEYWORDS: Community Health Workers. Inservice Training. Drug Users.

INTRODUCAO

consumo abusivo de alcool e outras
o drogas nas Ultimas décadas é problema

que tem requerido acoes politicas

que visem a integralidade, de modo a
minimizar as consequéncias de possiveis agravos
a saude. Esse tema é complexo e sua discussao
perpassa a problematica das drogas ilicitas,
abrangendo também o consumo de alcool,
tabaco e medicamentos. Para uma atencao
integral, que minimize os danos a saude da
populacao usuaria de drogas e também de suas
familias, a abordagem dessa questao compoe o
campo de atuacao da Rede Atencao Psicossocial

de um municipio, e a gestao do cuidado se inicia
na atuacao da atencao primaria em saude’.

O uso de drogas licitas e ilicitas pela
populacao tem demandado acoes dos servicos
de saude em Toledo-PR. Este municipio tem
aproximadamente 133.824 habitantes, possui um
importante potencial de acessao demografica e
esta situado na regiao do Oeste do estado do
Parana, a qual faz fronteira com o Paraguai e
Argentina® Pela sua localizacao, constitui-se de
uma area geopolitica relevante para a integracao
dos povos do Cone Sul da América, e também é
uma regiao estratégica na rota de drogas ilicitas.
Esse fato ¢ indicado como um fator de acesso

R. Saude Publ. Parana. 2019 Jul.;2(Suppl 2):100-112

101



102

Machado LF, Rodacoski GC, Caldarelli PG

e uso dessas substancias pela populacao do
municipio e regiao, somado ainda, ao consumo
das drogas licitas.

Essa expansao demografica do municipio
associada a localizacao de fronteira, somada ao
contexto social e cultural de aumento de uso
de substancias psicoativas, das quais também
fazem parte o alcool, tabaco e medicamentos,
indicam demandas atuais e futuras de saude
dos municipes. Tornam-se necessarios estudos,
planejamento, organizacao e execucao das
politicas publicas de salde mental nao apenas
no nivel de servicos especializados, mas
principalmente junto a atencao primaria a saude
da populacao.

A rede de Atencao Basica do municipio
organiza-se em Unidades Basicas de Saude
(UBS), das quais 80% contam com a estratégia
de Agentes Comunitarios de Saude (ACS),
Estratégia Saude da Familia (ESF) e Nucleo
de Apoio a Saude da Familia (NASF). Nesse
cenario, a populacao do territorio da Unidade
de Saude da Familia Santa Clara IV é uma das
que apresenta situacao de vulnerabilidade e
demandas da equipe na atencao aos pacientes
usuarios de drogas e seus familiares. Entre as
dificuldades referidas pelos ACS durante reunioes
de matriciamento da equipe dos Centros de
Atencao Psicossocial Alcool e outras Drogas
(CAPS-AD), esta a abordagem dessas pessoas
para estabelecer um vinculo de cuidados junto a
equipe da ESF e possibilitar encaminhamentos a

rede de atencao especializada?

Um dos meios para ampliar a resolucao
de problemas e impactar na situacao de saude
das pessoas e coletivos foi a reorganizacao
da atencdo basica no Sistema Unico de Salde
(SUS) por meio da ESF Na abordagem da
dependéncia quimica, entre as acoes de saude a
serem realizadas junto aos individuos, familias e
coletivos, a Politica Nacional da Atencao Basica
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(PNAB), atualizada no ano de 2017 preconiza-
se a reducao de danos (RD)’. Trata-se de uma
perspectiva a ser desenvolvida por meio do
cuidado integrado e gestao qualificada, com
equipe multiprofissional em territorio definido*>.

Nas equipes de ESF, os ACS atuam
com adscricao das familias, realizam visitas
domiciliares para acdes de monitoracao,
prevencao de agravos e promocao da saude,
orientando sobre a rede de servicos e realizando
acoes que busguem integrar a equipe de saude
e a populacac?. Assim, esses profissionais sao de
extrema importancia para as acoes de RD. Na
atencao aos usuarios de alcool e outras drogas,
a RD visa minimizar as consequéncias adversas
criadas pelo consumo de drogas, tanto na saude
quanto na vida econémica e social dos usuarios
e seus familiares®. Dessa forma, compreende-
se que as intervencoes possiveis sao amplas
e diversificadas, tanto quanto as demandas
singulares, podendo variar desde uma escuta
acolhedora, orientacoes sobre substituicao para
drogas menos prejudiciais, apoio a familia, e
até mesmo a abstinéncia enquanto escolha do
sujeito®>.

O qguia estratégico para o cuidado de
pessoas com necessidades relacionadas ao
consumo de alcool e outras drogas, elaborado
pelo Ministério da Saude, apresenta que a RD nao
€ uma estratégia isolada e sim uma incorporagao
nas acoes do cotidiano do cuidado. O usuario
deve ser o protagonista de seu cuidado e o
servico deve atuar como fortalecedor de novas
atitudes de vida, no qual o vinculo é considerado
como estratégia primando pela autonomia. A
especificidade do cuidado requer uma via de
mao dupla, ou seja, o usuario deve procurar o
servico e/ou o servico realizar uma busca ativa

no territorio'.

A relacao entre ACS e paciente-familia
¢ fundamental para viabilizacdo de acesso e



superacao de preconceitos e estigmas que estao
envolvidos na atencao a saude da populacao que
faz uso ou abuso de substancias psicoativas®.
Segundo a “Cartilha Diminuir para Somar” (2011’,
o0 medo faz com que muitas pessoas que usam
drogas nao procurem seus direitos, como se
tivessem que abdicar da condicao de cidadaos
e aceitar a condicao de marginalidade. Nesse
sentido, a ESF torna-se um campo potente
de intervencoes, pois possibilita que essas
pessoas conhecam a sua equipe de saude, o seu
ACS, e criem lacos de confianca, identificando
profissionais com o0s quais se sintam mais a

vontade para conversar.

Quando se trata de temas polémicos e
marginalizados como a problematica de uso
de drogas, a aplicabilidade do conhecimento
tedrico-pratico deve ser uma preocupacao para
0s servicos de saude. Ao analisar resultados na
pré e na pos capacitacao de ACS, Cordeiro et al.
(2014)8 identificaram que apesar de compreender
de forma mais ampla o fenébmeno das drogas,
0s participantes encontram dificuldades em
transformar suas praticas cotidianas®. Dessa
forma, observa-se a necessidade de utilizar nas
capacitacoes dos ACS metodologias que visem
que o processo de ensino-aprendizagem ocorra
de forma significativa, gerando mudancas em
suas realidades de trabalho®.

Diante disso, o objetivo deste trabalho
é apresentar um relato de experiéncia da
estruturacao de um projeto aplicativo para
capacitar os agentes comunitarios de saude
do municipio de Toledo-PR, por meio de
metodologias ativas, para intervencoes junto a
pacientes usuarios de drogas e suas familias, na

perspectiva de reducao de danos.

CAPACITACAO DE AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE PARA ABORDAGEM DE
PACIENTES USUARIOS DE DROGAS NA PERSPECTIVA DA REDUCAO DE DANOS

RELATO DA
EXPERIENCIA E
DISCUSSAO

O presente relato de  experiéncia,
estruturado por meio de uma abordagem
critico-reflexiva e descritiva, € um produto do
curso de Especializacdo em Saude Mental na
Atencao Primaria a Saude, vinculado a Escola
de Saude Publica do Parana da Secretaria de
Estado da Saude do Parana (SESA). O curso
encontra-se em consonancia com a Rede de
Saude Mental, uma das cinco Redes Assistenciais
prioritarias da SESA, representando um marco
historico no Parana pela oportunidade de
avancar na integracao dos cuidados na Atencao
Primaria a Saude (APS). Além disso. busca
o desenvolvimento de novas competéncias
profissionais e contribui para o fortalecimento
da Rede de Atencao a Saude Mental no estado,
ampliando as interfaces multiprofissionais e

comunitarias, para intervencao na APS™.

Para uma aprendizagem significativa é
necessario o uso de metodologia e método
que conduzam a construcao do conhecimento
visando impactar mudancas na realidade. A
contextualizacao e a construcao de significados
durante o processo de aprendizagem
correlacionando teoria e pratica visam refletir e
teorizar sobre uma realidade concreta, de modo
que os conteudos s6 tém significado quando
emergem da pratica, e a partir dai passam a ser
explorados com consisténcia e funcionalidade
para o enfrentamento de situacoes complexas e

reais, construidas socialmente™.

A metodologia ativa tem  como
operacionalizacao dois modos fundamentais:
a Aprendizagem Baseada em Problemas e
a Problematizacao®2. Enquanto a primeira

utiliza problemas elencados pelo professor para
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aprendizado por meio da busca das solucoes
em conceitos teoricos aplicaveis as questoes
elencadas, a segunda utiliza situacoes nas quais
0s temas estejam relacionados com a vida em
sociedade. Dessa forma, a problematizacao é
um meétodo condizente com as demandas da
educacao permanente no trabalho e com a

aprendizagem significativa.

Um exemplo de método que executa a
Problematizacao é o Arco de Charles Maguerez

(Figura 1), apresentado por Bordenave e Pereira
(1982)", o qual orienta a pratica pedagogica
para desenvolver a autonomia intelectual, o
pensamento critico e criativo. A proposta maior
da problematizacao é preparar o aprendiz para
uma tomada de consciéncia do mundo, de modo
a atuar ativa e intencionalmente para modifica-
lo. O Arco de Maguerez tem cinco etapas nas
quais se desenvolvem o ensino-aprendizado a

partir da realidade social*".

Figura 1. Etapas do Arco de Charles Maguerez para o desenvolvimento do processo ensino-aprendizagem a partir da

realidade social.

Pontos-Chaves

Observacao
da Realidade
(Problema)

Teorizacao

Arco de
Charles Maguerez

Hipoteses de
Solucao

Aplicacao a
Realidade

(Pratica)

ﬁ REALIDADE

Fonte: adaptado de Bordenave e Pereira (1982)

A primeira etapa é observacao da realidade,
na qual os sujeitos (estudantes) participam
ativamente olhando atentamente para sua
realidade, efetuando assim uma primeira leitura
na qual o tema a ser trabalhado esta inserido
ou acontecendo na vida real. Esse olhar permite
identificar aspectos que demandam mudancas
e que para tanto necessitam ser trabalhados
e estudados. A partir dessa observacao da
realidade, a segunda etapa é de identificacao
de pontos-chave para analisar o que realmente

R. Salde Publ. Parana. 2019 Jul.;2(Suppl 2):100-112

¢ importante e as variaveis determinantes
da situacdo. E 0o momento de sintese apos a
etapa da escolha do que sera estudado sobre
0 problema, os aspectos que precisam ser
conhecidos e melhor compreendidos, para
buscar uma resposta ao problema.”™

A terceira etapa € a teorizacao, na qual
0s sujeitos percebem o problema e indagam as
origens dos pontos-chave observados nas fases
anteriores. “Uma teorizacao bem desenvolvida
leva o sujeito a compreender o problema, nao



somente em suas manifestacoes baseadas nas
experiéncias ou situacoes, mas também os
principios teoricos que os explicam.” Segundo
0s autores™®, na teorizacao os estudos sobre o
assunto produzem operacoes mentais analiticas
que favorecem o crescimento intelectual dos

alunos.

A quarta etapa é aidentificacao de hipoteses
de solucao, a qual a partir do confronto entre
teoria e realidade elabora-se alternativas que
sejam criticas, criativas e viaveis para solucionar
os problemas identificados. Estas hipoteses
conduzem a quinta etapa, a qual é a aplicacao a
realidade, em que os sujeitos constroem novos
conhecimentos para transformar a realidade

observada™®.

Dessa forma, a proposta metodologica
desse projeto € trabalhar a tematica das

intervencoes de reducao de danos com os ACS

CAPACITACAO DE AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE PARA ABORDAGEM DE
PACIENTES USUARIOS DE DROGAS NA PERSPECTIVA DA REDUCAO DE DANOS

junto a populacao usuaria de alcool e outras
drogas, partindo do contexto no qual atuam,
problematizando questoes e aprofundando os
conceitos da tematica. Para que se apropriem
significativamente do conhecimento trabalhado,
se propoe o uso do Arco de Maguerez?®,
elencando os objetivos especificos conforme as

etapas da capacitacao.

A proposta para a implementacao é
apresentada por meio de matrizes de intervencao,
as quais visam auxiliar na estruturacao,
organizacao e implantacao das acoes. Estas
matrizes sao apresentadas em forma de quadros,
sendo que cada quadro referencia um objetivo
especifico do projeto. Dessa forma, cada matriz
descreve de forma detalhada o objetivo, as
acoes, 0s atores, as metas, o cronograma de
atividades, os recursos e orcamento necessarios,
a viabilidade da acao, os resultados esperados,

0 monitoramento e a avaliacao desta proposta.

Quadro 1. Matriz de Intervencao | - Contextualizacao e sensibilizacao dos ACS sobre a tematica.

OBJETIVO ESPECIFICO I: Contextualizar e sensibilizar os ACS sobre a tematica.

Acéo Realizar rodas de conversas e aplicacao do questionario para identificar
conhecimentos prévios, experiéncias e demandas referentes a atuacao junto a
populacao usuaria de alcool e outras drogas e suas familias.

Atores

ACS da ESF Santa Clara IV e equipe de matriciamento do CAPS-AD.

familias.

Acao proposta

100% dos ACS do territorio devem preencher o questionario e serem
Meta sensibilizados de modo a contextualizar a realidade local e identificar demandas
e casos relacionados a populagcao usuaria de alcool e outras drogas e suas

1) Aplicacao de questionario, o qual contribuira para avaliacao dos
conhecimentos prévios dos ACS.

2) Em roda de conversa: Discussao do conhecimento e conceitos dos ACS sobre
saude mental, drogas e reducao de danos; Relatos de experiéncias dos ACS
em intervencoes junto a populacao usuaria de alcool e outras drogas e suas

Continua
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Cronograma Primeiro encontro, com duracao de 3 (trés) horas.

Recursos e 1) Recursos humanos: profissionais do CAPS-AD.

orcamento - "

¢ 2) Recursos fisicos: sala de reunioes da ESF Santa Clara IV.
3) Material de consumo: papel e caneta, flip chart e canetao.

Viabilidade Necessidade de adesao dos profissionais do CAPS-AD e ACS, disponibilizacao
de ambos para acoes durante horario de trabalho, necessitando de
reorganizacao das agendas para as acoes.

Resultados Equipes sensibilizadas e motivadas para discutir a tematica e realizar acoes

esperados locais, e identificacao dos conhecimentos prévios dos ACS sobre a tematica.

Monitoramento/ Preenchimento adequado de todos os campos por todos os participantes
avaliacao elencando informacoes pertinentes a tematica, e participacao ativa de todos os
membros da equipe nas discussoes.
Fonte: autores, 2018.
Quadro 2. Matriz de Intervencao Il - Pontos-chave que possibilitem identificar aspectos que precisam ser

melhor conhecidos sobre a tematica.

OBJETIVO ESPECIFICO II: Elencar pontos-chave que possibilitem identificar aspectos que precisam ser
melhor conhecidos sobre a teméatica.

Acao Discutir quais sao os pontos-chave evidenciados sobre a tematica.
Atores ACS da ESF Santa Clara IV e equipe de matriciamento do CAPS-AD.
Meta 100% dos ACS devem contribuir com a acao elencando pontos-chave.

Acao proposta

Iniciar atividade com a discussao em roda de conversa, visando que os ACS
indiguem os pontos-chave da tematica, obtidos por meio da discussao dos
conceitos, experiéncias e expectativas, de forma a indicar limitadores e
potencialidades quanto a atuacao junto a populacao usuaria de alcool e outras
drogas e suas familias. A equipe de matriciamento deve anotar os pontos-
chaves identificados em flip-chart para facilitar a visualizacao, fixacao e
revisao quando necessario.

Cronograma Realizar acao no primeiro encontro da capacitacao.

1) Recursos humanos: profissionais do CAPS-AD.
Recursos e L B
orcamento 2) Recursos fisicos: sala de reunioes da ESF Santa Clara V.

3) Material de consumo: flip-chart e canetao.

Continua
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Viabilidade Disponibilidade dos materiais de consumo e adesao dos profissionais
envolvidos.

Resultados Reconhecimento da equipe e dos ACS do contexto local, identificando

esperados dificuldades, pré-conceitos, demandas e interesse.

Monitoramento/

Durante a acao sera observada a interacao e interesse das equipes devendo

avaliacao obter pontos-chave condizentes com a tematica.
Fonte: autores, 2018.
Quadro 3. Matriz de Intervencao Il - (Re)construcao dos conceitos teoricos sobre saude mental, drogas e

reducao de danos dos ACS correlacionando conhecimentos prévios com conhecimentos técnicos.

OBJETIVO ESPECIFICO III: (Re)construir os conceitos tedricos sobre saude mental, drogas e redugao de
danos dos ACS correlacionando conhecimentos prévios com conhecimentos técnicos.

Acao Correlacionar os conhecimentos prévios elencados pelos ACS com os
conceitos teoricos e técnicos sobre satde mental, drogas e reducao de danos
e discutir casos.

Atores ACS da ESF Santa Clara IV e equipe de matriciamento do CAPS-AD.

Meta 100% dos ACS devem correlacionar os conhecimentos debatidos com casos

reais acompanhados no territorio ou que compoe suas experiéncias sobre o
tema.

Acao proposta

1) Por meio de apresentacao de multimidia correlacionar os conceitos prévios
apresentados no primeiro encontro com conceitos teoricos e técnicos se
utilizando da literatura e legislacao vigente sobre a tematica para validar,
explicar ou debater aspectos importantes.

2) Em roda de conversa realizar discussao de casos relacionandos a populacao

usuaria de alcool e outras drogas e suas familias, correlacionado com casos ja
acompanhados pelos ACS no territorio.

Cronograma Segundo encontro, com duracao de 3 (trés) horas).
Recursos e 1) Recursos humanos: profissionais do CAPS-AD.
orcamento

2) Recursos fisicos: sala de reunioes da ESF Santa Clara |V, projetor de
multimidia.

3) Material de consumo: papel e caneta, casos e textos impressos.

Continua
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Viabilidade Disponibilidade dos materiais de consumo e adesao dos profissionais
envolvidos.

Resultados Os ACS devem assimilar de forma significativa o conhecimento técnico ao

esperados associa-lo aos conceitos prévios e pontos-chaves elencados no encontro

anterior, correlacionando com experiéncias e/ou casos que acompanhem no
territorio.

Monitoramento/
avaliacao

Durante toda a atividade sera observado o interesse, interacao e reflexao
sobre a tematica.

Quadro 4. Matriz de Intervencao IV - Propostas de solucoes dos problemas e demandas tendo como suporte
os conhecimentos técnicos.

Fonte: autores, 2018.

OBJETIVO ESPECIFICO IV: Elencar propostas de solugoes dos problemas e demandas tendo como suporte
os conhecimentos técnicos.

Acao Discutir possibilidades de aplicacao dos conceitos, principalmente as
estratégias de Reducao de Danos, pelos ACS em intervencoes junto a
populacao usuaria de alcool e outras drogas e suas familias em seus
territorios.

Atores ACS da ESF Santa Clara IV e equipe de matriciamento do CAPS-AD.
Meta 100% dos ACS devem colaborar com a construcao de um planejamento de

acoes de reducao de danos junto a populacao local.

Acao proposta

1) Os participantes serao divididos em dois grupos conforme suas respectivas
equipes da ESF para discussao e cada grupo registrara em uma folha de papel
as acoes de Reducao de Danos a serem realizadas em seu territorio.

2) As acoes propostas serao apresentadas por ambos os grupos de modo a
conciliar em acoes comuns e acoes especificas de cada territorio.

3) O conjunto de acoes resultantes serao registradas em flip-chart para
posterior transcricao pela equipe de matriciamento em documento impresso,
o qual sera apresentado as equipes de ESF.

Cronograma Terceiro encontro, com duracao de 3 (trés) horas.
Recursos e 1) Recursos humanos: profissionais do CAPS-AD.
orcamento

2) Recursos fisicos: sala de reunioes da ESF Santa Clara IV.

3) Material de consumo: papel impresso para descricao das acoes que irao
compor o projeto e caneta, flip-chart e canetao.

Continua
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Viabilidade Disponibilidade dos materiais de consumo e adesao dos profissionais
envolvidos.

Resultados Construcao de projeto de acao condizente com a realidade local e com os

esperados conhecimentos trabalhados de modo a favorecer a concretizacao das acoes.

Monitoramento/
avaliacao

Identificacao de propostas de acao do projeto viaveis com a execucao no
territorio.

Quadro 5. Matriz de Intervencao V - Acoes nos territorios conforme propostas elencadas no projeto para

Fonte: autores, 2018.

intervencao na realidade executando estratégias de Reducao de Danos.

OBJETIVO ESPECIFICO V: Acompanhar os ACS em acoes em seus territdrios conforme propostas elencadas

no projeto para intervengao na realidade executando estratégias de RD.

Acao Realizar uma pratica para intervencao na realidade dos territorios.
Atores ACS da ESF Santa Clara IV e equipe de matriciamento do CAPS-AD.
Meta 100% dos ACS devem realizar uma visita domiciliar a paciente usuario de

alcool e outras drogas e/ou suas familias em acao conjunto com a equipe de
matriciamento do CAPS-AD, de modo a receber suporte da equipe técnica
conforme necessario.

Acao proposta

Agendar as visitas domiciliares em duplas ou trios de ACS conforme os
territorios das respectivas equipes, com a presenca de um profissional da
equipe do CAPS-AD que esta participando da capacitacao. Todas as visitas
devem ocorrer em uma semana especifica, em horario de trabalho e ser
realizada em 3 etapas: discussao do caso, visita e reflexao da vivéncia.

Cronograma Quarto encontro, com duracao de 1 (uma) hora cada acao (visita).
1) Recursos humanos: profissionais do CAPS-AD.

Recursos e

orcamento 2) Recursos fisicos: sala de reunioes da ESF Santa Clara IV para organizacao
pré e pos-visita domiciliar.

3) Material de consumo: nao se aplica.

Viabilidade Necessidade de ac{esao dos proﬁsIS|ona|s do CAPS-AD e ACS, disponibilizacao
de ambos para acoes durante horario de trabalho, necessitando de
reorganizacao das agendas para as agoes.

Favorecer a realizacao de intervencoes posteriores a capacitacao tendo

Resultados o - ) N .
como ponto inicial uma acao conjunta para aplicacao dos conhecimentos

esperados

trabalhadores e na qual o protagonista de direcionamento do cuidado seja o
ACS.

Monitoramento/
avaliacao

Efetivacao de todas as visitas domiciliares com a participacao da equipe do
CAPS-AD e conducao do caso pelo ACS.

Fonte: autores, 2018.
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Quadro 6. Matriz de Intervencao VI - Avaliacao de mudancas conceituais e operativas apos capacitacao e
avaliacao do processo ensino-aprendizado.

OBJETIVO ESPECIFICO VI: Avaliar mudancgas conceituais e operativas apds o processo de capacitacao,
como também avaliar o processo ensino-aprendizado por meio de discussao e questionario.

Acao Discussao sobre as experiéncias vivenciadas no processo de capacitacao e
preenchimento de questionario de avaliacao.

Atores ACS da ESF Santa Clara IV e equipe de matriciamento do CAPS-AD.

Meta 100% dos ACS devem preencher o questionario e reconhecer nas discussoes
se ocorreram mudancas conceituais apos a capacitacao e avaliar o processo
ensino-aprendizagem.

Acdo proposta 1) Realizar roda de conversa para discussao das experiéncias vivenciadas nas
visitas domiciliares e do processo de capacitacao.

2) Apresentar o Planejamento de Acoes elaborado na etapa anterior, em
formato impresso, o qual sera apresentado pelos ACS as suas respectivas
equipes de ESF.

2) Preencher questionario de avaliacao o qual retornara as questoes do
primeiro questionario, acrescido de perguntas que indicam como eles avaliam
0 processo de capacitacao.

Cronograma Quinto (Ultimo) encontro, duracao de 3 (trés) horas.
Recursos e 1) Recursos humanos: profissionais do CAPS-AD.
orcamento

2) Recursos fisicos: sala de reunioes da ESF Santa Clara IV.

3) Material de consumo: papel impresso do planejamento de acoes e do
questionario e caneta.

Viabilidade Disponibilizacao dos materiais de consumo e adesao dos profissionais
envolvidos.

Resultados Identificar mudancas positivas conceituais; promover a motivacao para

esperados aplicacao concreta do conhecimento trabalhado; e identificagao de

necessidades de mudanca na metodologia da capacitacao.

Preenchimento adequado de todos os campos por todos os participantes
elencando informacoes pertinentes a tematica. Elaboracao de relatorio final da
capacitacao pela equipe de matriciamento do CAPS-AD, com o planejamento
de acoes de reducao de danos local anexado para monitoramento e
reavaliacao continua da equipe.

Monitoramento/
avaliacao

Fonte: autores, 2018.
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Para aplicacao desse projeto com o0s
ACS das equipes de ESF do Santa Clara IV, os
cinco encontros propostos serao realizados
quinzenalmente. Quanto aos instrumentos
utilizados, o questionario aplicado na Matriz de
Intervencao Il € semi-estruturado e aborda a
experiéncia do ACS com pacientes usuarios
de drogas e suas familias, seus conhecimentos
sobre drogas, reducao de danos e saude mental,
servicos da rede, se recebeu treinamentos
prévios e expectativas para esta capacitacao. O
questionario aplicado na Matriz de Intervencao VI
€ semelhante ao primeiro instrumento aplicado,
distinguindo pela substituicao da pergunta sobre
expectativas pela avaliacao da participacao nas
acoes e da percepcao da aplicabilidade tedrico-

pratica da capacitacao.

A avaliacdo das contribuicoes dessa
metodologia quanto aos impactos na realidade
local é de fundamental importancia, visando
tornar este projeto precursor de novos arranjos
nas praticas de Educacao Permanente no
municipio. A participacao em cursos, seminarios
e outras capacitacoes teoricas sao comumente
propostas aos trabalhadores da saude, entre eles
0 ACS. A explanacao e discussao de abordagens
em saude mental, como no caso de pacientes
usuarios de drogas e suas familias, quando
apenas em ambito tedrico se mostra importante,
mas deficitaria se sua aplicacao pratica nao for

exercitada pelo trabalhador.

Nesse contexto, a capacitacao do ACS,
visando teoria e pratica no local de trabalho
pode favorecer a atuacao desses trabalhadores
com esse publico e melhorar o vinculo com a
rede de servicos, e beneficiar planos de cuidados
mais respeitosos e eficientes. Tratando-se,
portanto, de planos de cuidados singulares,
Silva, Zambenetetti e Piccinini (2012)" indicam
que o SUS, como uma politica pUblica universal,
cuidados diferenciados

necessita direcionar

CAPACITACAO DE AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE PARA ABORDAGEM DE
PACIENTES USUARIOS DE DROGAS NA PERSPECTIVA DA REDUCAO DE DANOS

de acordo com as demandas da populacao.
Desse modo, por meio da RD sao possiveis os
cuidados para os que usam drogas e nao querem
mais usar; para 0s que usam drogas e querem
continuar usando; para os que nao usam drogas,
mas estao pensando em usar; para 0s que nao
usam drogas e nem pensam em usa-las.

Apos a aplicacao e avaliacao dos resultados
obtidos neste recorte do municipio, pretende-
se aplicar o projeto nas unidades de salde
tradicionais, que atuam com ACS em suas
equipes, e nas demais unidades vinculadas a ESF.
Dessa forma, pretende-se atingir amplamente
e positivamente todo o territorio do municipio.
Outra possibilidade de expansao desse projeto
encontra-se relacionada a aplicacao para todos
os profissionais que atuam na APS e outros
setores, contribuindo com a proposta de
apoio matricial e com acoes ampliadas para a
intersetorialidade.

CONSIDERACOES
FINAIS

Essa capacitacao visa colaborar com os ACS
para atuarem junto ao paciente e familias com
demandas decorrentes do uso de alcool e outras
drogas, propondo por meio de uma capacitacao
com metodologias ativas viabilizar a pratica dos
conhecimentos trabalhados. Para tanto, a partir
da tematica, a problematizacao se inicia com a
contextualizacao da realidade até retornar em
acoes na realidade.

Esse projeto aplicativo favorecera também
toda a Rede de Atencao Psicossocial. De forma
mais ampla, promovera a qualidade de vida
da populacao atendida, interligando acoes de
prevencao de agravos e de promocao da saude
com as acoes de Reducao de Danos, minimizando
0s prejuizos provocados pelo consumo de alcool
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e outras drogas, nos individuos, nas familias e na

comunidade.
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