PET-SAÚDE: Uma analise do acesso aos serviços de atenção básica por usuários portadores de doenças crônicas, em Alagoas.
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Resumo:

Introdução: O Programa de educação pelo trabalho em saúde – PET-SAÚDE tem como pressuposto educação pelo trabalho e é destinado a fomentar grupos de aprendizagem tutorial no âmbito da Estratégia Saúde da Família - ESF, caracterizando-se como instrumento para qualificação em serviço dos profissionais da saúde, bem como, de iniciação ao trabalho e vivências dirigidos aos estudantes dos cursos de graduação em saúde, de acordo com as necessidades do SUS, tendo como perspectiva a inserção das necessidades dos serviços como fonte de produção de conhecimento e pesquisa nas instituições de ensino. O perfil do profissional de saúde necessário para atuar no SUS deve contemplar uma formação generalista, tornando-o apto a atuar  no  serviço  de  saúde,  compreendendo-o  como  espaço  de  ação-reflexão-ação,  no  ambiente  institucional  e  sócio-político  e  principalmente  a  integralidade  da  Atenção  e  a  cadeia  de  cuidados  progressivos  à  saúde. A gênese do generalista demanda a entrada precoce do aluno no mundo do trabalho e a sua atuação crítica e reflexiva para o desenvolvimento de uma visão global, integrada, tendo como eixo central a promoção da saúde.  Diversos estudos são realizados com a finalidade de auxiliar a melhoria da cobertura e do acesso dos pacientes com doenças crônicas aos serviços de saúde. É necessário um esforço enérgico para garantir a acessibilidade aos serviços de saúde. É de fundamental importância investigar como as pessoas portadoras de doenças crônicas (hipertensão e diabetes), assistidas pela ESF percebem sua satisfação com o acesso a estes serviços e como isso pode afetar o processo de adoecimento de forma positiva ou não. 

Objetivo: Investigar o grau de correlação entre a percepção da qualidade de vida de pessoas portadoras de hipertensão e de pessoas portadoras de diabetes e a satisfação com o acesso as Unidades de Saúde da Família nos municípios de Santana do Ipanema, Arapiraca, Penedo e Maceió, utilizadas como cenários de ensino do curso de medicina da UFAL. Caracterizar socioeconomicamente os participantes da pesquisa e fortalecer a integração entre o ensino-serviço-comunidade. 
Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo transversal, utilizando a entrevista estruturada como método indireto e quantitativo, para avaliar o grau de qualidade de vida e a satisfação com o acesso aos serviços de saúde. A amostra foi composta por pessoas portadoras de hipertensão e diabetes melitus cadastradas nos programas de hipertensão e diabetes das Unidades de Saúde. Objetivando a representatividade desta investigação, foi realizado um estudo piloto para definição da amostra final, bem como, avaliação e adequação dos entrevistadores e instrumento sociodemográfico. Os participantes foram selecionados aleatoriamente por sorteio. A amostra final foi definida após avaliação do Projeto Piloto (calculada) usando recursos do Programa EPI Info. sendo composta por 1.290 usuários portadores de doenças crônicas (hipertensão e diabetes) assistidos pelas USF dos municípios estudados. Os dados quantitativos foram obtidos por meio de entrevista individual, utilizando o formulário (WHOQOL – bref), da Organização Mundial de Saúde - OMS. O Grupo de Qualidade de Vida da divisão de Saúde Mental da OMS definiu qualidade de vida como "a percepção do indivíduo de sua posição na vida no contexto da cultura e sistema de valores nos quais ele vive e em relação aos seus objetivos, expectativas, padrões e preocupações" (WHOQOL GROUP, 1994). Dessa forma, diferentemente de outros instrumentos utilizados para avaliação de qualidade de vida, este questionário baseia-se nos pressupostos de que qualidade de vida é um construto subjetivo (percepção do indivíduo em questão), multidimensional e composto por dimensões positivas (p.ex.mobilidade) e negativas (p.ex.dor).O WHOQOL – bref é uma versão abreviada, do WHOOQOL 100, com 26 questões extraídas do anterior, dentre as que obtiveram os melhores desempenhos psicométricos, cobrindo quatro domínios: a) físico, b) psicológico, c) relações sociais, d) meio ambiente. Foi enfatizado que todo o questionário referia-se aos acontecimentos ou percepção relacionados às duas últimas semanas, independente do local onde o indivíduo se encontrava. As entrevistas foram previamente agendadas pelos agentes de saúde em visitas domiciliares e realizadas nas unidades de saúde e também durante visitas domiciliares, durante os meses de julho a novembro de 2009. Os dados foram coletados por estudantes de medicina do 6º e 5º ano, previamente treinados pelos professores e preceptores do programa e médicos das unidades investigadas. Para análise dos dados foram usados os Programas Excel e Epi Info. Versão 6.0. Os escores foram pontuados utilizando o programa estatístico SPSS. Em respeito às questões éticas os sujeitos foram devidamente esclarecidos e somente incluídos aqueles que concordaram em assinar o termo de consentimento livre e esclarecido, sendo-lhes garantido o direito às informações sobre os objetivos e anonimato, conforme a Resolução 196/96 da Comissão Nacional de Ética em Pesquisa e avaliação do Comitê de ética da UFAL. 
Resultados e conclusão: O estado de saúde está intimamente relacionado à qualidade de vida, valorizando-se cada vez mais o indicador qualidade de vida relacionada à saúde. Os indicadores tradicionais de saúde não conseguem explicar o fato de algumas pessoas com doenças se sentirem saudáveis. A maneira como o indivíduo lida com o próprio corpo e estado de saúde determinarão seu comportamento, suas escolhas e seu bem-viver dentro de determinados limites, seja em relação à qualidade de vida que ele deseja para si, seja em relação à duração de vida razoável que possa almejar. A percepção do indivíduo do seu estado de saúde está se transformando em indicador relevante de seu bem-estar, sendo útil para avaliar as necessidades de saúde e, ao mesmo tempo, predizer de forma consistente a sobrevida dessa população. (JOIA, 2008). Observamos que, dentre as doenças de base estudadas, a HAS tem uma prevalência muito significativa, com aproximadamente 72% dos pesquisados acometidos. Alguns estudos epidemiológicos descrevem o aumento da prevalência da hipertensão associado não só com a idade, mas também a outros fatores de risco, estilo de vida e alterações metabólicas. Também a alta prevalência e a presença de vários fatores de risco para doenças cardiovasculares (DCV) entre hipertensos, reforçam a necessidade de melhoria do diagnóstico e tratamento da hipertensão, como também da abordagem integral do perfil de risco dessa população (PASSOS,et.al, 2006). Apesar da presença de doenças, a maioria dos entrevistados (66%) considera-se satisfeito com sua qualidade de vida, contrariando outros estudos que apontam para insatisfação com a qualidade de vida e a presença de doenças crônicas a exemplo dos diabetes e da hipertensão. Foi encontrado respectivamente nos municípios pesquisados, um percentual de 69,7%, 66,3% e 62,6% de usuários muito satisfeitos e satisfeitos com o acesso aos serviços. Podemos inferir com este resultado que a ESF dos municípios pode estar contribuindo para a melhoria do acesso da população. Evidenciando a importância da estratégia. Embora 50,5% dos entrevistados tenham o ensino fundamental, 46,9% é analfabeta. Vários estudos correlacionam o grau de escolaridade como uma das variáveis que pode influenciar a percepção da qualidade de vida de pacientes diabéticos. Pesquisa exploratória e transversal realizada na Associação dos Diabéticos de Itabuna concluiu que os fatores associados à pior qualidade de vida foram: sexo feminino, tempo de diabetes maior ou igual há dez anos, ser adulto e baixa renda familiar e per capita (ARAÚJO, 2008). Ainda não obtivemos uma parceria concreta entre a universidade, comunidade e serviços, capaz de gerar reflexão e ação transformadora. Portanto, atingir tal objetivo levará a repensar o modelo de ensinar, onde o aprender a aprender se transformará à medida que as concepções de vida, sociedade, homem, saúde, doença, educação, cultura, intersetorialidade, integração, poder, solidariedade, democracia, sejam concebidas numa perspectiva que considera o outro enquanto sujeito de sua própria história. A realização do presente estudo nos possibilitou uma maior aproximação com a problemática que envolve a vivência com a doença crônica e com os cenários de prática. Por acometer as dimensões físicas e emocionais dos indivíduos, a hipertensão e o diabetes acaba interferindo no estilo de vida e, conseqüentemente, na qualidade de vida dos sujeitos.. O PET–Saúde da UFAL contribuiu para o desenvolvimento dos Projetos  Pedagógicos  do Curso de Medicina  na  perspectiva  da  formação  do  perfil  do  profissional generalista,  fortalecendo  a  Atenção  Básica  através  da  Estratégia  Saúde  da  Família, alem de ter proporcionado uma maior aproximação da academia com os serviços de saúde e funcionado como instrumento para qualificação em serviço dos profissionais da saúde que atuaram como preceptores e pesquisadores. A condução do trabalho foi elaborada na perspectiva de aluno-equipe contribuindo para fortalecer o serviço, motivando os preceptores, alunos e tutores ao trabalho de ensino, pesquisa e extensão o que vem engrandecer todo o processo de mudança curricular do nosso curso e contribuindo para a melhoria da organização e qualidade do acesso e da prestação das ações e serviços à comunidade.
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