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O Estado do Amapé esta localizado no Extremo Naotgpais, com uma populacdo de
613.164 habitantes, distribuidos em 16 Municipigsguais estdo habilitados na gestao plena
da atencao a saude. Considerando as peculiariadggaficas da regido amazoénica, na qual
o Estado esta localizado, nessa perspectiva asillddides de acesso aos servicos de saude
fazem parte do cotidiano dessa populacdo. Percaheyportanto, a necessidade de
proporcionar uma assisténcia com acolhimento huradoi aos usuarios residentes nessas
areas longinquas, garantido a eles o direito aesddésse sentido podemos dizer que esta
pratica foi executada através do Projeto Sauderétitte criado pela Secretaria de Estado de
Saude o qual foi focado também na populacdo vulekr&omposta por mulheres,
trabalhadoras entre outros, e tem como objetivet@reassisténcia a saude em nivel de
atencdo basica e média complexidade a populacaMuogipios do interior do Estado do

Amapa.



6. RESUMO

Introdugdo: Este trabalho € resultado de experiéncia vivenciddeante atividades
desenvolvidas pelo programa Saude Itinerante nARixi, pequeno vilarejo no municipio
de Macapa. A respeito do programa supracitado poslelizer que 0 mesmo é uma estratégia
da Secretaria do Estado da Saude do Amapa e \dgdafao acesso da populacdo aos
servicos de saude contemplando as diretrizes dq B&fSmais longinquas comunidades do
Estado do Amapa. O relato aqui descrito esta fooadacolhimento humanizado através de
rodas de conversa estratégia preconizada pelo tsfilmsda Saude (MS) o qual tende
fortalecer elo entre comunidade e profissional aledle através da comunicacéo respeitando
0s principios culturais 0os quais envolvem as creis@abolos entre outros e nesse contexto
essa estratégia foi pensada precedendo o complexnento da colheita do exame
propriamente dita, de Prevencdo do céancer cervieono nessa construcdo buscou-se a
interacdo, fortalecimento e compartilhamento dasedades e angustias com o grupo, de
forma pactuada e responsavel. Objetivou-se refletire a troca de saberes: o saber cientifico
e 0 popular assim como emponderar os integrantgsuh@ sobre a importancia do exame de
prevencdo, a promocao, protecdo e recuperacaoudie sk mulher. Nessas perspectivas
focamos nas usuérias as quais aguardavam a r@alidagexame supracitado. Como método
utilizou-se a observacéao, e anotacdes de infornsagd@e a populacdo em questdo composta
também pelo género masculino. Vale dizer que emsesntros ocorreram na residéncia de
uma moradora a qual gentilmente nos cedeu o espaditolo de contribuir com a equipe
multiprofissional. Percebeu-se manifestacdes pasifpor parte das usuarias durante e apos a
realizacdo do exame, observamos também duraneiaes as trocas de receitas de banhos
e asseios a base de ervas da regidao assim corepare# incorporacdo de conhecimentos
sobre o risco do cancer para comunidade enquatdtog@. Conclusdo: Consideramos um
momento muito rico, pela troca de conhecimento accomunidade, outro ponto importante
foi a estrutura fisica onde ocorreram 0s encontroeesmo culminou com a questdo do
acolhimento pelo fato de ser em uma residéncia pra@iamente na sala de estar ambiente
simples e aconchegante, também nos chamou atengéartiaipacdo dos maridos ou
eventuais companheiros o enteresse dos mesmos mden compreender e repassar
informacdes para seus familiares.ldentificamos casgas mulheres humildes percebem o

estigma desse agravo e que apds esclareciment@assee do conhecimento fomos



contemplados com novo olhar por parte dessas asuEgiquais revelaram com suas proprias

palavras prevencao “ainda € o melhor remédio pataressa doenca”.



