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RESUMO

Objetivo: analisar a ressignificacdo do cuidado prestado por uma equipe da Estratégia de Salude da Familia as
pessoas com hipertensdo arterial sistémica na perspectiva historico-cultural. Método: estudo qualitativo em
uma Estratégia de Salde da Familia, dividido em cinco fases, com base no planejamento de acdes em servicos
de salde e em abordagem historico-cultural, por meio da técnica de grupo focal e do grupo operativo.
Resultados: os dados obtidos nos grupos focal e operativo organizaram-se em temas de acordo com os
principios de Vygotsky: Estratégia de Salude da Familia: espaco vivo para a relacdo dialogica; O papel do
pesquisador e da equipe como mediadores nas interagbes e Significados atribuidos ao modelo assistencial.
Conclusdo: a equipe da Estratégia de Salde da Familia conseguiu ressignificar o cuidado prestado as pessoas
com hipertensao arterial sistémica, o que permitiu a reelaboracdo do modelo assistencial. Descritores:
Atencado Primaria a Salde; Hipertensao; Promocao da Salde; Pesquisa Qualitativa; Enfermagem; Assisténcia
Integral a Saude.

ABSTRACT

Objective: to analyze the resignification of the care provided by a Family Health Strategy team to people
with systemic arterial hypertension from the historical-cultural perspective. Method: this is a qualitative
study conducted in a Family Health Strategy unit divided into five phases and based on the planning of actions
in health services and with a historical-cultural approach, through the technique of focal group and the
operative group. Results: data obtained in the focal and operative groups were organized according to
Vygotsky's principles: Family Health Strategy: living space for the dialogical relationship; the role of the
researcher and the team as mediators in the interactions and meanings attributed to the care model.
Conclusion: the Family Health Strategy team was able to resignify the care given to people with systemic
arterial hypertension allowing the re-elaboration of the care model. Descriptors: Primary Health Care;
Hypertension; Health Promotion; Qualitative Research; Nursing; Comprehensive Health Care.

RESUMEN

Objetivo: analizar la re-significacion del cuidado prestado por un equipo de la Estrategia de Salud de la
Familia a las personas con hipertension arterial sistémica en la perspectiva historico-cultural. Método:
estudio cualitativo en una Estrategia de Salud de la Familia, dividido en cinco fases, con base en el
planeamiento de acciones en servicios de salud y en enfoque historico-cultural, por medio de la técnica de
grupo focal y del grupo operativo. Resultados: los datos obtenidos en los grupos focal y operativo se
organizaron en temas de acuerdo con los principios de Vygotsky: Estrategia de Salude de la Familia: espacio
vivo para la relacion dialdgica; El papel del investigador y del equipo como mediadores en las interacciones y
Significados atribuidos al modelo asistencial. Conclusion: el equipo de la Estrategia de Salud de la Familia
consiguié dar re-significado al cuidado prestado a las personas con hipertension arterial sistémica, lo que
permitid la reelaboracion del modelo asistencial. Descriptores: Atencion Primaria de salud; Hipertension;
Promocion de la Salud; Investigacion Cualitativa; Enfermeria; Atencion Integral de Salud.
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INTRODUCAO

Evidenciam-se pela equipe que atua na
Estratégia de Salde da Familia imensas
dificuldades, dentre estas o cuidado as
pessoas com Hipertensao Arterial Sistémica
(HAS). No cuidado a pessoa com HAS, é
importante que a equipe da ESF participe de
processos de construcao de conhecimento,
assimilando e utilizando inovacoes, tanto
tecnolégicas como humanisticas, de forma
equilibrada, para que se possa oferecer
condicoes a essas pessoas de desenvolver o
autocuidado de maneira mais adequada ao seu
contexto sociocultural.’

Tal concepcao coaduna com 0s eixos
norteadores da ESF, uma vez que a
centralidade na pessoa e a busca por uma
pratica contextualizada culturalmente exigem
da equipe da ESF o desenvolvimento de
competéncia cultural, a habilidade em
transcender um olhar centrado apenas na
doenca, o que caracteriza um modelo de
atencao pautado nos principios do Sistema
Unico de Saide, como a Universalidade do

acesso, a integralidade, a participacao
popular e a equidade.?
Assim, torna-se imprescindivel

compreender o significado de cuidado, com
vistas a contribuir para mudancas que
possibilitem sair do modelo centrado na
doenca e baseado na demanda espontanea
para um Modelo de Atencao Integral a Saude,
no qual haja incorporacao progressiva de
acoes de promocao da salde e de prevencao
de riscos de complicacoes.

Para tanto, faz-se necessaria a apropriacao
de teorias para fundamentar o processo de
trabalho no campo da salde. Optou-se pela
analise da prdxis de uma equipe ESF no
planejamento de acdes voltadas a promocao
da saude de pessoas com HAS, a abordagem
historico-cultural de Lev Vigotski.?

A abordagem historico-cultural de Vigotski
possui como foco a busca por novas formas de
compreensao da mente humana, a partir do
contexto historico-social, visando desencadear
um processo de mudanca. Essa mudanca é
possivel, tendo em vista que na interacao
entre dois elementos a sintese nao é a soma
ou a justaposicao dos dois, mas consiste na
construcao de algo original e inédito, em um
processo de transformacao que gera novos
fendmenos.* Assim, os principios de Vigotski
contribuem para o campo da saude ao
privilegiar a interacao e a relacao dialogica
entre profissionais e clientela, o que
corrobora para a construcao de novos modos
de pensar e de agir nos servicos de salde.
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A literatura cientifica reitera a necessidade
de estudos que permitam entender e intervir
na atencdo primaria a salde no sentido de
promover uma mudanca no modelo de
atencao a saude.’ Nessa perspectiva, as acoes
de educacdo em saude tornam-se um
importante aliado para fortalecer um cuidado
sistémico, proativo e de valorizacdo das
questoes subjetivas que visam a construcao da
autonomia e da responsabilidade das pessoas
no cuidado com a sua salde e de toda a
comunidade por meio da transformacao dos
saberes. &7

Entretanto, apesar do interesse crescente
das pesquisas para se compreender a
construcao cultural do processo salude/doenca
e as praticas exitosas no setor saude, 8 ainda
se fazem necessarios estudos inovadores que
possam efetivamente promover uma mudanca
em relacdao ao cuidado prestado pela equipe
ESF, de modo a avancar e a romper com o0
paradigma da medicalizacao’.

Salienta-se que a ressignificacao do
cuidado possibilitara o aprimoramento e o
desenvolvimento de acbes cada vez mais
criativas e efetivas no controle da HAS, as
quais sao mudancas que possibilitam sair de
uma logica operada por processos de
medicalizacao da existéncia e da vida
individual e coletiva para uma logica pautada
no acolhimento por meio da escuta e do
dialogo, estabelecendo um compromisso e um
vinculo, o que estimula as praticas mais
integradas, assinaladas pela intersetorialidade
e por interdisciplinaridade®

OBJETIVO

e Analisar a ressignificacdo do cuidado
realizado por uma equipe de ESF as pessoas
com HAS na perspectiva historico-cultural.

METODO

Estudo qualitativo, realizado com uma
equipe de uma ESF do sul do estado de Minas
Gerais, Brasil. A unidade ESF é constituida por
sete microareas adstritas, que sao divididas
por ruas, de acordo com sua proximidade.
Todos os membros da equipe da ESF, os quais
atuam na referida unidade de ESF que
prestam cuidado as pessoas com HAS,
elegeram-se para participar do estudo, sendo
este o critério de inclusao.

A equipe ESF é constituida por 14 pessoas:
um enfermeiro, um dentista, um nutricionista,
um assistente social, uma fonoaudiologa, uma
fisioterapeuta, seis agentes de salde, um
técnico em enfermagem e um auxiliar de
farmacia.

A coleta de dados realizou-se no periodo de
marco a abril de 2015, iniciando-se com a
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caracterizacao dos participantes, por meio de
um roteiro previamente elaborado pelas
pesquisadoras, contendo questdes como
idade, sexo, escolaridade, cargo que ocupa na
equipe, estado civil e crenca religiosa.

A pesquisa foi dividida em cinco fases. A
primeira fase tinha por objetivo levantar os
problemas relacionados ao cuidado que a
equipe tem oferecido as pessoas com HAS. A
segunda fase visou realizar a priorizacao
desses problemas, bem como a sua definicao;
na terceira, o objetivo foi descrever e
explicar os problemas e selecionar os nos
criticos; na quarta fase, buscou-se realizar o
desenho das operacOes e a identificacao dos
recursos criticos; por fim, na quinta fase,
realizou-se a analise da viabilidade, a
elaboracao e a gestao do plano. Cada fase
seguiu o referencial proposto por Campos e
colaboradores.

Para a coleta dos dados, utilizou-se na
primeira fase a técnica do grupo focal, que
tem sido utilizada em diversos estudos'* '3, e
nas fases subsequentes o grupo operativo'™
registrou-se por meio de gravador digital. O
grupo focal € uma técnica de pesquisa que
possibilita a obtencao de dados de natureza
qualitativa por meio de sessdes grupais em
que seis a 15 pessoas compartilham
caracteristicas em comum e discutem diversos
aspectos de um tema especifico.™ O objetivo
€ desenvolver ideias, obter insights,
compreender diferentes perspectivas e
indagacoes, em um ambiente aberto e rico em
aprendizado.™ No grupo focal, utilizou-se
como disparador a seguinte questao
norteadora: “Como tem sido o atendimento
oferecido pela unidade as pessoas com
hipertensao arterial sistémica?”.

O grupo operativo foi elaborado na década
de 1940, por Pichon-Riviere, psiquiatra e
psicanalista argentino, que definiu o grupo
como um conjunto de pessoas, ligadas no
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tempo e espaco, articuladas por sua mutua
representacao interna, que se propunham,
explicita ou implicitamente, a uma tarefa,
interatuando em uma rede de papéis com o
estabelecimento de vinculos entre si. O grupo
se pdée como uma rede de relacées com base
em vinculos entre cada componente e todo o
grupo com vinculos interpessoais entre os
participantes.'™

Apds cada encontro, as pesquisadoras e a
observadora silente se reuniam para analise
do trabalho realizado, sendo que a
observadora silente é uma figura fundamental
no enquadre pichoniano, pois registra, além
das falas dos participantes, os vetores grupais,
as expressoes corporais e outras informacoes
que permitem a analise do movimento
grupal.™

Houve dois movimentos de analise: um que
foi se dando ao longo dos grupos operativos,
seguindo os dez passos do planejamento e da
avaliacdo das acoes em saude "' que foram
apresentadas e  discutidas entre  os
participantes. O segundo movimento se fez
apos o término do trabalho com a equipe, por
meio da analise de conteldo das transcricoes
das falas, fundamentada na abordagem
historico-cultural 3. O primeiro movimento
resultou em propostas e em implementacao
de acdes grupais, desenvolvidas pelos
integrantes da equipe, tais como “Bate papo
saudavel”, “Alimentacao saudavel”, “Grupo
de Combate de tabagismo” e “Grupo de
atividade fisica”. O segundo movimento é o
foco do presente artigo. Na Figura 1,
apresenta-se o resumo dos procedimentos
metodologicos adotados na coleta,
organizacao e analise dos dados.
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Fase Participantes Técnica Instrumentos/Recursos Etapas do plano de acao
empregada (Campos, 2010)

1 12 pessoas - Grupo Focal Gravador digital, lista de 1 - Definicio dos problemas:
Enfermeiro,  Assistente topicos para nortear as possibilita produzir informacoes
Social, Dentista, discussoes que permitam conhecer as causas
Nutricionista, e as consequéncias do problema,
Fonoaudiologo, ACS, ou seja, o diagnodstico situacional
Técnico de enfermagem, que consiste em compreender o
Atendente de farmacia processo de causacao de um

problema.

2 13 pessoas - Grupo Gravador digital, cartaz com 2 - Priorizacdo dos problemas:
Enfermeiro,  Assistente Operativo descricao dos problemas consiste na selecao dos problemas
Social, Dentista, obtidos no grupo focal principais a serem resolvidos,
Nutricionista, considerando sua a importancia,
Fonoaudiologa, ACS, urgéncia, e a capacidade de
Técnico de enfermagem, enfrentamento da equipe.
Atendente de farmacia

3 14 pessoas Grupo Gravador digital, cartaz com 3 - Descricdo dos problemas:
Enfermeiro, Operativo a listagem dos problemas consiste na compreensao ou
Fisioterapeuta, prioritarios, com a explicacdo explicacdo de cada problema, ou
Assistente social, e a descricio destes seja, caracteriza-lo e descrevé-lo
Dentista, Nutricionista, problemas melhor.

Fonoaudiologo, ACS, 4 - Explicacdo dos problemas:

Técnico de enfermagem, tem como objetivo entender a

Atendente de farmacia génese do problema que
queremos enfrentar a partir da
identificacao das suas causas.
5 - Selecdao dos nés criticos:
representa um tipo de causa de
um problema que, quando
enfrentada, é capaz de impactar o
problema principal e
efetivamente transforma-lo.

4 14 pessoas - Grupo Gravador digital, cartaz com 6 - Desenho das operagdes: pode
Enfermeiro, Operativo desenho das operacoes e a ser sintetizado por meio das
Fisioterapeuta, identificacdo dos recursos seguintes etapas: descricao das
Assistente social, criticos operacoes para a solucao das
Dentista, Nutricionista, causas selecionadas como “nos
Fonoaudiologo, ACS, criticos”; identificacao dos
Técnico de enfermagem, produtos e resultados para cada
Atendente de farmacia operacao elaborada; identificacao

dos recursos necessarios para o
desenvolvimento das operacoes.

7 - ldentificacdo dos recursos
criticos: consiste na identificacao
dos materiais indispensaveis para
a execucao de uma operacao.

5 13 pessoas Grupo Gravador digital, Projetor de 8 - Andlise da viabilidade do
Enfermeiro,  Assistente Operativo mesa e notebook plano: pode ser compreendia
Social, Dentista, pelas seguintes etapas:
Nutricionista, identificacao dos atores que
Fonoaudiologo, ACS, controlam os recursos criticos

Técnico de enfermagem,
Atendente de farmacia

utilizados para implementacao de
cada operacdo; analise da
motivacao desse atores em
relacao aos objetivos a serem
alcancados pelo plano; e desenho
das acoes estratégicas para
motivar os atores e desenvolver a
viabilidade da operacao.

9 - Elaboragdo do plano
operativo: a principal finalidade
dessa etapa é a designacao de
responsaveis pelos projetos e
operacoes estratégicas, além de
estabelecer os prazos para o
cumprimento das acoes que serao
implementadas.

10 - Gestao do plano: consiste
basicamente em desenhar um
modelo de gerenciamento do
plano de acao e discutir e definir
o0 processo de acompanhamento
do plano e os demais
instrumentos.

Figura 1. Resumo dos procedimentos metodoldgicos adotados na coleta, na organizacao e n analise dos dados.

Alfenas (MG), Brasil, 2015.
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Este estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal de
Alfenas sob o} numero CAEE:
41227215.2.0000.5142. Ao participante,
solicitou-se a concordancia por meio do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido, sendo
garantidos o anonimato e o direito de
desisténcia em qualquer fase da pesquisa.
Identificaram-se os participantes por nomes

ficticios, de forma a preservar o seu
anonimato.
RESULTADOS

No que concerne a caracterizacdao, 14
participantes eram do sexo feminino, com
idade entre 27 e 54 anos; seis possuiam ensino
superior e oito ensino médio completo; onze
relataram ser catolicos, um evangélico e dois
responderam que acreditam em Deus; sete
eram casados, cinco solteiros, um divorciado e
uma unidao estavel; seis eram agentes
comunitarios, um técnico de enfermagem, um
auxiliar de farmacia, um enfermeiro, um
dentista, uma fonoaudiologa, uma
nutricionista, uma fisioterapeuta e uma
assistente social.

Apos a leitura dos dados obtidos no GF e no
grupo operativo, organizaram-se os temas de
acordo com os seguintes principios de
Vigotski: dialogicidade, mediacao, interacao,
significado, aprendizado, desenvolvimento e
transformacao. Tais resultados permitiram
uma analise sobre a acao transformadora e a
ressignificacdo do cuidado as pessoas com HAS
entre a equipe, bem como a contribuicao da
abordagem histérico-cultural para o campo da
saude.
¢ Estratégia de Saude da Familia: espaco
vivo para a relacao dialégica

Os participantes ressaltaram a importancia
da dialogicidade como acao transformadora, o

que se evidencia na fala a seguir:

O espaco para o didlogo [...] jd estamos fazendo
aqui, pode permanecer. (Vanessa-Assistente
social)

[...] mas eu acho que é importante a gente fazer
[reunido], tinha um dia certinho para reunido
sabe, igual tinha antes, vocés lembram [...].
(Daniela-Enfermeira)

O retorno das reunides mencionada por
Daniela, assim como em outras falas,
evidencia a importancia de um espaco para o
didlogo, assim como da equipe para a
concretizacao, para a qualidade e para a
efetividade do cuidado prestado, devendo o
mesmo ser oferecido de forma integral:

E era obrigatério na outra gestdo ter esse
dia [...] na quinta a tarde, era reuniGo em
todas as unidades, em todas as ESF. (Paula-
Agente de salde)

Era para ter reunido, e era muito
importante porque tem um problema que as
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vezes a equipe ndo estd sabendo e sempre
surge uma ideia. (Catia-Dentista)

As falas indicaram também um certo
desapontamento em relacdo ao momento
atual, o que se permeia por um contexto de
instabilidade, de desanimo, de desmotivacao,
de falta de integracao da equipe, o que, por
sua vez, gera um sentimento de
desvalorizacao e de insatisfacao. Esse
contexto se justifica pela mudanca na gestao
da saude com previsao de demissao da maioria
dos trabalhadores pela necessidade de
abertura de concurso publico.

A relevancia da dialogicidade nao se aplica
apenas entre a equipe, mas ha o
reconhecimento de que as pessoas com HAS
precisam encontrar na equipe espaco para
apresentar seus problemas, suas angustias,
como se pode observar na fala a seguir:

Exatamente, é que a pessoa vem e conta
aquela histéria da maritaca que estd
fazendo arte [...] ele [o médico] dd atencdo,
ele é muito humilde [...] ele acolhe. (Paula
- Agente de salde)

A escuta qualificada e a relacao dialdgica
entre profissionais de saude e as pessoas com
HAS permitem a construcao da autonomia e da
responsabilidade para o cuidado e para o
autocuidado com a saude por meio da
transformacao dos saberes.
¢ O papel do pesquisador e da equipe
como mediadores nas interacées

Observou-se a relevancia do pesquisador
como mediador no processo de ressignificacao
do cuidado, estando receptivo, mostrando
preocupacao e envolvimento com o processo
de trabalho da equipe, conforme demonstrado
na fala apresentada a seguir:

A gente vai comecar essa conversa, este
bate papo, algo que é bem informal, é algo
para a gente se conhecer realmente, e eu
gostaria de comecar essa conversa com uma
pergunta [...] como tem sido o atendimento
que a equipe tem oferecido ds pessoas com
hipertensdo arterial sistémica? (Pesquisador)

Apos a pergunta, observou-se um profundo
siléncio e apreensdo entre os integrantes da
equipe. Entretanto, um participante, que
estava com os bracos cruzados, comecou a
falar de forma timida, mas aos poucos expos
seu ponto de vista e sugestoes de forma clara
e fluente. Percebeu-se que sua fala atuou
como um disparador para o0s demais
integrantes do grupo.
¢ Significados atribuidos ao modelo
assistencial

Quanto ao significado do modelo
assistencial para a reorganizacao do SUS e do
Programa de Salde da Familia, os dados
apontam para o modelo biomédico porque
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para os participantes ele é capaz de atender

as necessidades das pessoas.
[....] a secretaria de saude poderia ajudar
colocando um ginecologista aqui, nossa é um
sonho. Porque ia ter mais vagas para
atender mais pessoas da ESF [...] (Cintia-
agente de salde). Ginecologista ndo vai
colocar porque a intencdo deles é tirar até o
pediatra [...] porque eles [gestores] acham
[...] que ndo é a portaria da ESF [....].
(Daniela-enfermeira)
E que o médico resolva tudo aqui entendeu
[...] ndo tem especialista dentro na ESF [...]
eles [gestores] estdo cogitando tirar até a
pediatra, até hoje ainda ndo tiraram ndo
[...]. (Daniela-enfermeira)
Até a questdo de encaminhamento para
especialidades, eles pegam no pé para
reduzir, porque tem que resolver aqui sem
utilizar outro método [...]. (Jeane-técnica
de enfermagem)

Por outro lado, ha aqueles que entendem
que o modelo assistencial esta relacionado a
promocao da saude e a prevencao. No
entanto, ha dificuldade na sua implementacao
no processo de trabalho, tendo em vista que o
modelo tecnoassistencial ainda permeia a
concepcao das pessoas que buscam pelo
atendimento.

A atencdo primdria trabalha com prevencdo
e orientacdo, ndo com consulta individual,
geralmente é grupo e coletivo. A gente
reune, tem um grupo de hipertensdo em
outra ESF ja formado [...] mas eles [os
usudrios] jd querem o tratamento,
entendeu? E dificil a gente trabalhar em
grupo, eles [os usudrios] ndo aceitam [...].
(Greice-nutricionista)

Isso jd vem um pouco da cultura. (Vanessa-
assistente social)

Mesmo diante dessa dificuldade, os
participantes reiteraram a importancia da
implementacao de acdes coletivas e de
promocao a saude em detrimento do modelo
curativista.

Salientaram, ainda, essa mudanca de
concepcao também entre as pessoas que
buscam pelo atendimento, o que aponta para
a ressignificacao da concepcao de cuidado.

E importante a prevenc@o, a manutencdo da
saude [...] faz nove anos que eu trabalho na
ESF, eu vejo que existe sim uma melhora,
que mais gente aderiu, mas é muito
devagar. (Catia-dentista)

Nesse sentido, o cuidado foi um processo
construido de forma gradual e coletivamente,
observado, nao apenas nas discussdoes do
grupo operativo, mas, sobretudo, nas
propostas de acdes em saude que foram aos
poucos sendo incorporadas ao processo de
trabalho.

Desse modo, o cuidado passa a ser visto
nao mais como um modelo centrado na
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doenca, mas, sim, na

estabelecimento de vinculo.
Eu acho que o mais importante de tudo [...]
nessa sala de espera [uma das acbes
propostas e executadas pelo grupo
operativo] néo é esclarecer as coisas, é criar
o vinculo com a populacdo porque é nessa
hora que se cria o vinculo, principalmente
quando sdo os proprios profissionais da
unidade. Por exemplo, as vezes, estou sem
paciente, e vou até na sala [sala de espera],
e fico batendo um papinho com eles [...].
(Catia-dentista)

A fala de Catia revela que as agbes em
saude desenvolvidas em sala de espera
constituem espacos privilegiados para o
estabelecimento de vinculo e de acolhimento,
refletindo a ressignificacao do trabalho da
equipe e as mudancas ocorridas no
atendimento a populacao com HAS.

pessoa € no

DISCUSSAO

Com o objetivo de analisar a ressignificacao
do cuidado realizado por uma equipe de ESF
as pessoas com HAS na perspectiva historico-
cultural, constatou-se que a ESF constitui um
espaco vivo e que propicia a dialogicidade, a
oportunidade de as pessoas compartilharem
seus problemas, angustias e encontrar suporte
no profissional de saude porque a escuta e
acolhimento permeiam o processo de
trabalho. Vigotski desenvolveu uma concepcao
original da psicologia e do desenvolvimento
dos processos psicologicos superiores, que
sustentam as teorias atuais em diversos
paises’; nessa concepcao, o dialogo aproxima
os interlocutores do assunto e entre si, o que,
por sua vez, permite uma série de abreviacoes
na linguagem falada e, em determinadas
situacdes, cria juizos puramente predicativos.
O didlogo pressupde a percepcao visual do
interlocutor, de sua mimica e de seus gestos,
assim como a percepcao acustica de todo o
aspecto entonacional da fala. E por meio da
linguagem que o homem efetivamente
concretiza o dialogo. '®Por meio do dialogo e
da conversa, os planos sao elaborados, em
conjunto, para cada familia, definindo mais
claramente o fazer de cada profissional em
relacdo ao caso. Nessa hora em que os
trabalhadores se relunem para conversar,
podemos visualizar, com mais intensidade, os
processos grupais, que podem funcionar como
um instrumento de enfrentamento e de
superacao de estereotipos, de conflitos e de
problemas emergentes. "’

Observou-se que o processo mediado pela
linguagem desencadeia a interiorizacao do
construido, assim como a exteriorizacao, por
meio das palavras, das acées e das mudancas
de comportamento. 4 A equipe deve dar
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atencao, ouvir, saber compreender os atos do
outro a fim de organizar as acdes que deverao
ser realizadas no cuidado as pessoas com HAS.

Com base nos principios de Vigotski,
evidenciou-se também que, a medida que
transcorrem as atividades, as interacoes
sociais vao se ampliando, de forma que o
didlogo e a participacdo acontecem
espontaneamente. Os membros da equipe
passam a interagir com os pesquisadores e a
reflexao torna-se presente em cada integrante
do grupo, na busca por uma solucao para as
questoes levantadas. Os encontros
constituiram momentos impares para tornar
publicos alguns ruidos relacionados ao
processo de trabalho entre os membros da
equipe, que geravam insatisfacoes e conflitos.

Vigotski 3 trata esse conceito de mediacao
na interacao homem-ambiente pelo uso de
instrumentos e de signos. Os sistemas de
signos (a linguagem, a escrita, o sistema de
nimeros), assim como os instrumentos,
desenvolvem-se nas sociedades ao longo do
curso da histéria humana e mudam a forma
social e o nivel de seu desenvolvimento

cultural.  Vigotski  acreditava que a
internalizacao dos sistemas de signos
produzidos culturalmente provoca

transformacoes comportamentais e estabelece
um elo entre as formas iniciais e tardias do
desenvolvimento  individual.’®  Assim, a
interacdo possibilitada pela linguagem é o que
possibilita o avanco social, o que se aplica na
melhor organizacao das acées que deverao ser
realizadas pela equipe no cuidado as pessoas
com HAS.

A interacado mediada pelo outro,
pesquisador e equipe foram fundamentais
para a ressignificacdo do cuidado entre os
trabalhadores em saude porque provocou a
necessidade de repensar os principios da ESF e
sua atuacdo junto as pessoas com HAS.
Percebe-se na fala de Greice a incorporacao
ideoldgica dos principios da reforma sanitaria
e da Carta de Ottawa, que trata de uma carta
de intencdées que busca contribuir com as
politicas de saude em todos os paises, de
forma equanime e universal." Menciona,
ainda, a dificuldade em implementar esse
modelo porque a propria populacdo nao
compreende os principios propostos pela
reforma sanitaria. Vanessa busca justificativa
para a dificuldade de implantacao do modelo
de assisténcia a dimensao cultural das pessoas
atendidas na ESF. O modelo assistencial nao
deve ser entendido apenas como o desenho
organizacional e técnico dos servicos, mas
inclui 0 modo como sao produzidas as acoes
assistenciais.’
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A partir desse entendimento, percebeu-se
que a interacado com o outro permitiu aos
participantes a reelaboracao de significados
para as acoes assistenciais e, com isso, a
ressignificacao do cuidado.

O significado e o sentido das acoes
realizadas pelos trabalhadores se revelam por
meio da palavra, ou seja, a consciéncia que o
homem apresenta em relacdao as acdes que
executa se mostra por intermédio do que tais
acoes representam para ele, como ela
compreende as modificacdes que essa palavra
articula em sua vida. Tudo isso possui um
reflexo em suas relagdes objetivas, no
desempenho dessa atividade ou, ainda, na
significacao dessa atividade, algo que se
processa em sua vida.?

No presente estudo, percebe-se que a
concepcao de cuidado se pautava nho
predominio de um sistema fragmentado,
caracterizado pela forma de organizacao
hierarquica; a inexisténcia da continuidade da
atencao a saude e o foco de atencao nos
servicos especializados; a énfase relativa nas
intervencdes curativas e reabilitadoras; a
atencao centrada no cuidado profissional,
especialmente no médico. " °

Nesse sentido, o estudo salienta que o SUS
possibilita um novo sentido a saide como

bem-social, com primazia nas acbes de
promocado a saude e de intervencao
comunitario-coletiva. ? Nessa vertente,

percebe-se que os trabalhadores da ESF, apos
discussdes e reflexdes, conseguiram
vislumbrar o real sentido da ESF com acoes
emancipatorias e transformadoras no sentido
social a fim de vencer os obstaculos impostos
pelo modelo hegemobnico, com acoes
meramente curativas e pautadas no modelo
biomédico.

No decorrer dos encontros, percebeu-se a
reelaboracao do significado de cuidado entre
os trabalhadores em salde, do cuidado
centrado na doenca para o cuidado centrado
na pessoa, com proposta de acdes que
privilegiam as conversacoes dialogicas.

Constatou-se que os encontros foram
fundamentais para motivar os trabalhadores a
encontrar, em sua criatividade e
potencialidade, a capacidade de tornar o
processo de trabalho mais participativo e
reflexivo, com possibilidades de atender as
necessidades das pessoas com HAS.

CONCLUSAO
Esta pesquisa, que se desenvolveu
fundamentada na abordagem histoérico-

cultural, permitiu analisar a construcao
coletiva de um planejamento estratégico e a
relacao interpessoal da equipe da unidade de
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estratégia de salde da familia como acao
transformadora e a ressignificacao do cuidado
realizado por essa equipe junto as pessoas
com HAS.

A visao de mundo centrada na doenca e nas
consultas médicas foi aos poucos sendo
substituida por uma visdao pautada na
prevencdao e na promocao da salde, com
propostas e implementacao de acées grupais,
desenvolvidas pelos integrantes da equipe,
tais como “Bate papo saudavel”,
“Alimentacao saudavel”, “Grupo de Combate
de tabagismo” e “Grupo de atividade fisica”.
Essas acoes poderao contribuir para mudancas
no estilo de vida entre as pessoas com
hipertensao arterial sistémica.

A utilizacao do grupo operativo estimulou a
visdo critica e permitiu o desenvolvimento dos
processos de ensino-aprendizagem que
valorizaram a reflexao sobre as situacoes
propostas, desencadeando a busca de solucoes
para os problemas levantados.
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