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RESUMO

Objetivo: Relatar a experiéncia de estudantes de Medicina de uma universidade publica do Estado do
Amazonas, obtida por meio de praticas desenvolvidas em Unidade Basica de Saude (UBS) referéncia no
tratamento de pé diabético. Relato de experiéncia: A atividade préatica ocorreu por meio da participagdo ativa
dos estudantes em todos os setores da UBS, auxiliando nos processos de encaminhamento, medicacéo e
atendimento dos pacientes, a partir das instrucfes e métodos dos profissionais da instituicdo de saude, que
possibilitaram o entendimento na préatica da atencéo priméaria em saude, interagdo com a popula¢do e com a
equipe de saude em busca, desenvolvimento de conhecimentos sobre responsabilidade social, criacdo de
vinculos com a comunidade, trabalho em equipe e entendimento sobre 0 acompanhamento e tratamento do
pé diabético. Consideragdes finais: A atividade possibilitou uma experiéncia Unica na carreira dos
graduandos, aprimorando o conhecimento dos futuros profissionais da saude sobre organizacdo e
funcionamento das UBS’s, aten¢éo primaria no estado do Amazonas e tratamento do Pé diabético.

Palavras-chave: Atencdo Priméria & Saude, Saude Publica, Centros de Saude, Pé Diabético.

ABSTRACT

Objective: Report the experience of medical students from a public university in the state of Amazonas,
obtained through practices developed in a Basic Health Unit (UBS) reference in the treatment of diabetic foot.
Experience report: The practical activity occurred through the active participation of students in all sectors of
the UBS, assisting in the processes of referral, medication and care of patients, based on the instructions and
methods of the professionals of the health institution, which enabled the understanding in the practice of
primary health care, interaction with the population and the health team in search, development of knowledge
about social responsibility, creation of bonds with the community, teamwork and understanding about the
monitoring and treatment of diabetic foot. Final considerations: The activity enabled a unigque experience in
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the career of undergraduates, improving the knowledge of future health professionals about the organization
and functioning of UBS's, primary care in the state of Amazonas and treatment of diabetic foot.

Keywords: Primary Health Care, Public Health, Health Centers, Diabetic Foot.

RESUMEN

Objetivo: Relatar la experiencia de estudiantes de medicina de una universidad publica del estado de
Amazonas, obtenida a través de practicas desarrolladas en una Unidad Basica de Salud (UBS) de referencia
en el tratamiento del pie diabético. Informe de la experiencia: La actividad practica se llevé a cabo a través
de la participacion activa de los estudiantes en todos los sectores de la UBS, asistiendo en los procesos de
referencia, medicacion y atencion al paciente, con base en las instrucciones y métodos de los profesionales
de la institucién de salud, lo que permitié la comprensién en la practica de la atencién primaria de salud, la
interaccién con la poblaciéon y el equipo de salud en busca, el desarrollo de conocimientos sobre la
responsabilidad social, la creacion de vinculos con la comunidad, el trabajo en equipo y la comprensién sobre
el seguimiento y tratamiento del pie diabético. Consideraciones finales: La actividad permitié una
experiencia Unica en la carrera de pregrado, la mejora de los conocimientos de los futuros profesionales de
la salud sobre la organizacion y el funcionamiento de las UBS, la atencién primaria en el estado de Amazonas
y el tratamiento del pie diabético.

Palabras clave: Atencién Primaria de Salud, Salud Publica, Centros de Salud, Pie Diabético.

INTRODUCAO

As Unidades Basicas de Saude (UBS) funcionam como uma porta de entrada preferencial e estreita do
Sistema Unico de Saude (SUS), pois geralmente apresentam proximidade geogréfica do paciente, visto que
estdo distribuidas estrategicamente nas comunidades, proporcionando facil acesso aos servigos de saude
para a populagdo local (ARANTES LJ, et al., 2016). As UBS’s funcionam com uma equipe especializada de
médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem, farmacéuticos e profissionais do servi¢co social que devem
garantir atendimento de todas as atividades de saude que vao desde o pronto-atendimento até mesmo a
realizacdo de curativos, vacinacdes, acbes de promocdo a saude, além de realizarem o diagnostico
epidemiolégico e social do territério, além dos encaminhamentos para emergéncias e hospitais caso seja
necessario (FRANCO CM, et al., 2023).

Nesse intuito, ha UBS’s que além de realizarem todas as atividades propostas para contribuir com o
ordenamento da Atencdo Priméria a Saude (APS) fazem parte de programas de combate & uma doenca
especifica que apresenta grande impacto na salde das pessoas ha regido em que se encontra a unidade. A
UBS em que foram desenvolvidas as atividades préaticas deste relato € um exemplo desta configuracéo do
sistema de salde, visto que além de cumprir os deveres de APS, é especialista no tratamento do pé diabético
(PD) (PORTELA GZ, 2017). Somado a isso, a condi¢do conhecida como Diabetes Mellitus (DM) é classificada
como uma Doenca Crénica Nao Transmissivel (DCNT), que se manifesta quando o pancreas ndo produz
insulina em quantidade adequada ou quando o corpo € incapaz de utilizar eficazmente a insulina produzida.
O diabetes tipo 2, forma mais prevalente da doenga, € comum em adultos e caso a hiperglicemia nao seja
adequadamente tratada os individuos podem enfrentar problemas relativos a sensibilidade das extremidades,
sobretudo nos pés (PADHI S, et al., 2020; KOTWAS A, et al., 2021).

O PD é uma das principais complicacdes da DM e trata-se de um cenério infeccioso ou ulcerativo que
pode destruir os tecidos profundos associadas a anormalidades neurolégicas e comprometimento dos vasos
periféricos podendo causar doenca arterial periférica. Esse fendmeno ocorre por decorréncia de complicacdes
neuropaticas diabéticas podendo cursar com perca da sensibilidade periférica, tatil, térmica e dolorosa, além
de determinar lesBes complexas que quando nao tratadas podem vir a gerar gangrena e amputacao do
membro, sendo o pé diabético a principal causa de amputagdo no paciente com DM (CUBAS M R, et al.,
2013; MUZY J, et al., 2021).

REAS | Vol. 23(10) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e14234.2023 Pagina 2 de 7


https://doi.org/10.25248/REAS.e14234.2023

sGacervo+
"Q index base Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

Estima-se que em paises em desenvolvimento, aproximadamente 1 a cada 4 pacientes com diabetes
desenvolverdo pelo menos uma Ulcera no pé ao longo da vida. A nivel global, a cada 1 minuto ocorrem cerca
de trés amputacdes de membros inferiores - pé ou perna - devido a complicacdes relacionadas ao diabetes.
No Brasil, de acordo com o estudo epidemiolégico intitulado "Annual Direct Medical Costas of Diabetic Foot
Disease in Brazil: A Cost of lliness Study", ha aproximadamente 9 milhées de adultos vivendo com diabetes
no pais, sendo que aproximadamente 830.000 individuos tém a complicagao do pé neuro-isquémico e dentre
eles, 43.726 possuem algum tipo de Ulceras no pé (BOULTON A J, 2005; TOSCANO C, et al., 2018).

No Amazonas, estima-se que as UBS de Manaus atendem em média 700 pacientes por més no Programa
Pé Diabético e Lesdes Cutdneas Cronicas, sendo esta iniciativa do Governo do Estado responsavel por
oferecer assisténcia multiprofissional e acompanhamento humanizado aos pacientes diabéticos (SES-AM,
2022).

Pacientes que sofrem com o PD enfrentam diversos fatores que podem afetar negativamente sua
gualidade de vida (QV), incluindo dificuldade de marcha, de realizacdo de atividades fisicas, obesidades,
depressao ou transtorno de ansiedade, bem como outras condic¢des patoldgicas simultaneas, que contribuem
para um forte impacto na QV desses individuos (NAVARRO FLORES E, et al., 2020; SPANOS K, et al., 2016).

Assim, diante do contexto apresentado € perceptivel a necessidade de esclarecimentos e discussdes de
casos reais vivenciados por estudantes para evitar que complicagbes como o PD, que ocorre principalmente
pela ndo aderéncia ao tratamento pelos pacientes, dificuldade de mobilizagao para os centros de atendimento,
negligéncia ou falta de conhecimento sobre os sintomas da doenca, acarretem em mau prognéstico para o
paciente. Este trabalho busca relatar a experiéncia de estudantes de Medicina de uma universidade publica
do estado do Amazonas, obtida por meio de praticas desenvolvidas em Unidade Basica de Saude (UBS)
referéncia no tratamento de pé diabético.

RELATO DE EXPERIENCIA

Trata-se de um relato de experiéncia realizado pelos discentes do curso de Medicina de uma universidade
federal do Amazonas, que estavam cursando a disciplina de Saude Coletiva Ill no periodo de janeiro a
fevereiro de 2022, e vivenciaram como forma de atividade avaliativa da matéria aproximadamente um més
de estagio rotativo supervisionado em uma UBS do estado que atuou como unidade docente assistencial.

A disciplina de SCIIl visa desenvolver uma compreensdo ampla e aprofundada dos determinantes sociais
e epidemiolégicos da salde e da doenca. Através da disciplina, os futuros médicos aprendem a reconhecer
e analisar as condic8es de vida, os fatores ambientais e a cultura de determinadas popula¢ées, assim como
a importancia da promogéo de politicas publicas eficazes para a saude coletiva. Essa compreensédo permite
gue os médicos possam agir de forma mais consciente e humanizada em rela¢éo aos seus pacientes, levando
em consideracao a realidade social e as necessidades de salde da populacédo que eles atendem.

E importante ressaltar que a UBS é referéncia em cuidados de feridas de pé diabético, recebendo até
mesmo pacientes de outras unidades da cidade, fato o qual agregou positivamente ao aprendizado dos
estudantes, os quais tiveram que abordar de forma detalhada sobre essa complicacédo durante a apresentacao
final da atividade.

Em relacdo a divisdo e distribuicdo dos estudantes, 12 alunos foram selecionados para atuar na UBS,
realizando visitas uma vez por semana, durante o periodo de um més a unidade. Os universitarios foram
divididos em 6 duplas que tinham como objetivo ocupar dois setores da UBS por visita, sendo a duracdo da
visita por setor correspondente a uma hora e trinta minutos.

Como a duragéo total da atividade era de trés horas, os estudantes deveriam visitar dois setores por aula.
Essa divisdo era importante pois dessa forma os graduandos conseguiriam visitar e atuar em todos os setores
da unidade até o final da atividade avaliativa.

A UBS contava com diversos setores em atividade, como por exemplo, o setor do Sistema Nacional de
Regulacéo (SISREG), setor de curativo e triagem, os quais podem ser mais bem evidenciados no Quadro 1.
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Quadro 1 - Estrutura clinica da UBS especializada em curativos.

Setor Atribuicfes

Responsavel por fazer e renovar os curativos dos pacientes. E alvo principalmente de

pacientes com complicacdes de feridas de pé diabético.

Responsavel por fazer o primeiro atendimento aos pacientes, medindo os sinais vitais

e orientando-os conforme a necessidade individual a outros setores.

Responsavel por fazer a analise e distribuicdo da demanda de medicamentos ao

paciente.

Setor onde ficam localizados os profissionais médicos. Divido em consultérios de

clinica geral, pediatria e ginecologia.

Setor de enfermagem Setor em que os pacientes que precisam de cuidados mais especificos ficam.

Setor do SISREG Se,to_r em que 0s pacientes podem marcar exames, consultas e retorno com o0s
médicos.

Setor de vacinagéo Setor para qual os pacientes sdo encaminhados para aplica¢éo de vacinas.

Setor para onde sdo encaminhadas as pessoas que precisam de orienta¢des ou de

cuidados extrahospitalares.

Setor responsavel por fazer a campanha de promog¢do da saude aos pacientes,

abordando o gerenciamento de doencas e estimulo a redes de solidariedade.

Geralmente tinha como foco o més de tratamento de uma determinada doencga, como

por exemplo, no més do outubro azul, a énfase da campanha era no tratamento e

diagnostico precoce do cancer de prostata.

Legenda: Informag@es evidenciadas durante a experiéncia. Fonte: Maia ALA, et al. (2023).

Setor de curativo

Setor de triagem

Setor farmacéutico

Setor médico

Setor de assisténcia social

Setor de promogéao de
salde

Vale ressaltar que era esperado que os estudantes passassem, no minimo, uma vez por cada setor, para
gue a experiéncia pudesse ser completa. Durante a visita os discentes eram instruidos e auxiliados pelos
profissionais qualificados de cada setor como proceder nas diversas situagdes que seriam apresentadas pelos
pacientes. Nos setores de curativo, triagem, farmacéutico, enfermagem, médico, vacinacdo e de promogao
de Saude era possivel auxiliar e/ou realizar procedimentos clinicos, entretanto, no setor do SISREG, néo era
permitido a utilizacdo do sistema pelos alunos pois necessitava de credencial vélida por usuério e
especializacdo para manuseio adequado, conforme instrucdes da profissional vigente.

Caso fosse possivel realizar uma visita domiciliar durante o periodo do estagio, modalidade de
atendimento oferecida pela UBS no caso de o paciente estar acamado ou com algum problema de locomog¢ao
e ndo podendo comparecer na unidade, os discentes eram orientados pelos professores a colher as
informacdes do individuo e analisar o caso para apresentar aos colegas de turma na apresentacao final, ao
fim da atividade. Os estudantes eram livres para fazer a coleta de informacdes conforme a visita aos setores,
ndo tendo um questionario instituido pelo corpo docente. Contudo, os estudantes deveriam relatar a
experiéncia completa e os aprendizados que Ihe foram dados pelos profissionais de saude.

Ao final da atividade avaliativa os alunos deveriam apresentar um seminario sobre as vivéncias préticas
na UBS, abordando as experiéncias e o que aprenderam em cada setor, além de detalharem as informacdes
estruturais e funcionais da unidade bésica de salde, ressaltando pontos fortes e que podem melhorar no
centro de saude.

Portanto, o trabalho foi dividido em: Apresentacdo da UBS, que continha as informac8es topogréficas,
estruturas, funcionais e setoriais da unidade; Pontos fortes e desafios; A especialidade em Pé Diabético,
abordando sobre a complicacéo, a epidemiologia na regido e tratamento; Caso clinico sobre o paciente de pé
diabético que foi atendido na visita domiciliar; Importancia sobre a promocgéo de salide nos espacos de saude.
Dois alunos do grupo escolhidos previamente por sorteio ficaram responsaveis por realizar a apresentacéo
final do trabalho no tempo delimitado de 20 minuto. Esses critérios seriam analisados pela equipe de docentes
e a partir deles seria elaborada uma nota parcial que contribuia para a aprova¢éo dos alunos na disciplina de
SCIII.

No primeiro dia de visita os alunos foram apresentados aos setores e orientados sobre as demandas que
cumpririam nos setores da UBS até o final do estagio, sendo distribuidos conforme as instrucdes ja citadas.
No segundo dia, os estudantes participaram do rodizio de setores, sendo encaminhados para setores da
unidade os quais ainda ndo haviam frequentado.
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Os universitarios puderam patrticipar no penultimo dia de visita a UBS de uma visita domiciliar. Nessa visita
os estudantes puderam observar o caso clinico de um paciente acamado que habitava um local de dificil
acesso, que apresentava diabetes mellitus descompensada e possivel pé diabético. Esse caso foi
apresentado durante apresentacdo final em conjunto com a importancia de fazer a prevencdo dessa
complicagdo. No ultimo dia, os graduandos realizaram o Gltimo rodizio entre os locais que ainda nao tinham
passado, discutiram o caso clinico da visita anterior e participaram de uma campanha de promocéao de salde
denominada “Janeiro Roxo: Prevengdo e Combate a Hanseniase”, onde puderam palestrar e tirar davidas
dos pacientes que aguardavam atendimento na unidade. O trabalho foi apresentado aos professores e os
colegas de classe apés o final da atividade.

DISCUSSAO

O estagio supervisionado, desenvolvido pela docéncia do Departamento de Salde coletiva, foi uma
experiéncia excelente no desenvolvimento profissional e humano para os alunos, pois valorizou a questédo da
pratica na atencdo priméaria em saude nos APS’s de forma a exercitar a interagdo com diversas camadas
populacionais, com énfase nas popula¢cées mais carentes as quais sdo exclusivamente dependentes do
sistema de saude publico. Isso pode ser visto em diversos momentos do estagio em que os discentes tinham
gue falar, ouvir e ajudar os individuos que chegavam até o local em busca de atendimento, ndo somente no
atendimento médico exclusivamente, mas também na parte administrativa e estrutural.

Além disso, os graduandos puderam entender e compreender o funcionamento estrutural das unidades de
salde, desde o processo inicial de entrada no servico e recebimento do usuéario, até os mais diversos
processos de tratamento do paciente e, quando necessario, encaminhamento para um especialista,
conhecimento o qual podera beneficiar os futuros médicos caso venham a trabalhar em unidades que utilizem
um sistema logistico semelhante (COELHO MGM, et al., 2020).

Somado a isso, a intera¢do dos estudantes com os diversos profissionais da salde que atuavam na UBS,
como enfermeiros, técnicos de enfermagem e auxiliares administrativos, proporcionou o estabelecimento de
vinculos e aprendizados que garantiu ampliacao e fortalecimento do engajamento dos alunos nas atividades
gue estavam despenhando no setor alocado. Concomitantemente, sabe-se que essa interacéo fortalece a
importancia do trabalho em equipe multidisciplinar dos profissionais da salude através da divisdo de
conhecimentos e praticas entre multiplas areas, contribuindo para a fortificagdo do diagnéstico e tratamento
dos pacientes (ELLIS G, et al., 2019; MUSUUZA J, et al., 2019).

O manejo do paciente com pé diabético foi um dos tdépicos mais enfatizados durante a participacdo dos
alunos na prética, ja que a UBS em que estavam realizando o estégio era referéncia estadual no tratamento
desta complicacdo. Os discentes puderam receber o paciente, colher as queixas e descobrir se o tratamento
estava sendo efetivo, além de realizarem a limpeza do curativo dos pacientes e em alguns casos, com auxilio
do profissional médico ou enfermeiro disponivel, ajudar em procedimentos de desbridamento da regido
necrosada da ferida. Portanto, pode-se inferir, a partir da experiéncia relatada e de achados literarios, que o
estagio supervisionado demonstra ser uma ferramenta de ensino que aproxima o graduando das diversas
funcdes médicas, como assisténcia, educacgédo, pesquisa e gestdo todas voltadas a salude do ser humano,
sendo imprescindivel no fortalecimento de técnicas adquiridas durante a formacdo académica e assim,
garantindo experiéncia e conhecimento para futuras competéncias profissionais (DA SILVA T G, et al., 2017;
DA SILVA M P, et al., 2020).

Vale ressaltar que os discentes puderam testar e aprimorar conhecimentos técnicos que aprenderam
durante o curso de medicina, como a realizagcao de anamneses e exames fisicos, promovendo atividades que
incentivam a pratica clinica e vivéncia hospitalar. Dessa forma, reforcando a importancia de atividades que
estimulam a conexao académica com a Atencao Primaria a Salde visto que no cenario atual da educacgéo
médica, didaticas voltadas para inser¢do do graduando de medicina no espaco da APS ndo tém sido
incentivadas, pois acabam sendo vistas como atividades secundarias a pratica clinica e vivéncia hospitalar,
gerando um ciclo de desvalorizagdo do trabalho e da importancia da atencéo basica, que € vista somente
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como forma de propagar atividades preventivas e promocionais, sendo muitas vezes deixada de lado pelos
alunos. Logo, a literatura relata que esse fendmeno fragiliza a educacdo médica, dificultando o conhecimento
dos alunos sobre a atengao primaria, que € considerada por diversos especialistas como a “porta de entrada
do SUS”, induzindo a formagao de médicos que tendem a n&o trabalhar nas APS por motivos de preconceito
e desinformacédo (ALMEIDA PF, et al., 2016; PEIXOTO MT, et al, 2019).

Dessarte, através da atividade avaliativa os estudantes puderam promover agfes de promogédo a saude
coletiva, com énfase na campanha “Janeiro Roxo: Prevencdo e Combate a Hanseniase” em que os
graduandos tiveram contato direto com as davidas e preocupacdes da populacado e, a partir disso, puderam
esclarecer todos os detalhes acerca dos cuidados e tratamento da doenca. Dessa forma, os discentes
puderam contribuir diretamente para o combate de mitos e preconceitos socialmente estruturados acerca da
patologia abordada estimulando a promoc¢éo da salde, ndo somente através das condi¢cdes patoldgicas e
fisiolégicas do individuo, mas também através relagdes sociais, psicologicas e coletivas (BUSS PM, et al.,
2020). Ademais, essa experiéncia refor¢ca a importancia da promocéo da saide em campos de estagio da
formacdo médica, com o intuito de moldar os futuros profissionais médicos com o perfil que a sociedade
precisa (GIOVANNI PE, et al., 2018).

Por fim, quando perguntado, a percepcdo dos que participaram da atividade € bastante favoravel, incluindo
a opinido dos discentes, docentes e profissionais da Unidade Basica de Saude. Assim, ao final da experiéncia,
0 objetivo geral da disciplina foi cumprido com éxito e os estudantes obtiveram um amplo conhecimento sobre
os pilares da saude coletiva, educacdo médica e promocao de saude, podendo observar e compreender os
aspectos positivos e negativos da salde publica, bem como, o caminho para melhoria do atendimento a
populagdo que necessita deste servigo. Este relato contribui como evidéncia que atividades semelhantes as
abordadas neste trabalho devem continuamente ser incentivadas com intuito de estimular o pensamento
critico e consciéncia coletiva dos futuros profissionais de satude do Brasil, assim, promovendo a valorizagédo
da Atencao Priméria a Salde.
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