ABORDAGEM INTEGRAL E HUMANIZADA A DOR E PERCALCOS BICOSSOCIAIS:
RELATO DE EXPERIENCIA

FLAVIA PAGLIARDE CEREZER; Mawusi Ramos da Silva, @jo Rocha Pinto.
Universidade Estadual Paulista — UNESP (atencaod)dtavinhapcerezer@hotmail.com

Introducdo: A plena assisténcia a saude entengmsegarantia de acfes de promocéo,
protecdo e reducdo de agravos a mesma. Para gagmibmocdo da saude, demanda-se
acdes coordenadas entre diferentes areas e saigtesas sociais, culturais e econémicos e
garantir ao usuario autonomia de forma humanizaclalhedora e livre de discriminagédo. O
presente trabalho surgiu apos o processo de talitacdo, realizada no ano de 2008 pelos
residentes do Programa de Residéncia Multiprofisgsiem Saude da Familia da Faculdade
de Medicina da UNESP-Botucatu/SP, desenvolvido era Unidade de Saude da Familia de
um bairro periférico do municipio. Este permitilemtificar a necessidade de promover
atividades dinamicas e envolventes a um publicosguencontrava inclinado a percepcao de
dor e dedicado aos proprios problemas, sociaisppesou familiares. Objetivo: Desenvolver
uma agao que assista a demanda da dor e percapmsgociais de forma integral e
humanizada e que busque a intersetorialidade. Ofsgionais envolvidos intencionam
potencializar o dialogo da USF com CRAS, estimal#o-cuidado, autonomia, resgatar com
0S participantes requisitos que consideram comessacios a uma vida de qualidade e
promover atividades dindmicas e envolventes. Mdbggikr O projeto teve inicio em meados
de novembro de 2008 e estende-se até o presentAsaatividades sdo realizadas em grupos
que contemplam atividades fisicas e momentos tetiap8, norteados por rodas de conversa
e dinamicas, de acordo com as necessidades ddsipaenties. Os encontros ocorrem
semanalmente, no Centro de Referéncia da Assiat&uwtial e tem duracdo de 1h30. O
grupo € aberto e a construcdo é realizada por texiesutadores do processo. Conta com a
participacdo dos profissionais da Residéncia, figo enfermeiro e fisioterapeuta e com
agentes comunitarios de saude da Equipe de SauUdanmiia. Estes se revezam, em escala,
de modo que todos participem. Resultados: Relategpbfissionais da unidade evidenciam
gue o0s usuarios participantes, diminuiram o nurdenaisitas a unidade e as queixas. Relatam
mudancas positivas no comportamento e no humorlglens pacientes, assim como a
interacdo com outros pacientes e profissionaigjdge foi percebida como potencializadora.
Alguns integrantes reconheceram a relacdo entresdiisicas e sofrimentos vivenciados.

Relatam sentirem-se bem, aliviados, dispostos ieefel quando vao ao grupo e referem



aprender com outros integrantes. Conclusdes: Essdade contribui para socializagao dos
individuos e ampliagdo da rede de apoio, trocaxgereéncias, alivio dos sintomas fisicos
pela abordagem biopsicossocial, além de positiparceissdo dentre os membros da equipe,
com relacdo a esses pacientes, antes tidos commug®osos”. Mostra-se, portanto,
importante a realizacdo de atividades de promogémgecdo a saude de forma integral e

humanizada.



