ABORDAGEM GRUPAL NA ESTRATEGIA
SAUDE DA FAMILIA

GROUP APPROACH IN THE FAMILY HEALTH STRATEGY

RESUMO

0 estudo teve como objetivo buscar na literatura da drea da
salde estudos abordando a pratica de grupos no dmbito da ESF
entre os anos 2009 a 2013. Trata-se de um estudo bibliogréfico,
realizado a partir de publicagdes contidas na base de dados da
BVS/BIREME e ocorreu no periodo de abril a setembro de 2016,
onde foram selecionadas quinze publicagdes para a construcgao
da presente pesquisa utilizando os descritores: Estrutura de Gru-
po, Atencao Primdria a Salide e Promogdo da Sadde. A partir da
leitura eandlise dos artigos selecionados, foram organizadas trés
categorias: A abordagem grupal como ferramenta de promocao
da sadde na ESF; A conducdo dos grupos na ESF e Experiéncias de
abordagem grupal na ESF. A condugdo dos grupos no ambito da
ESF se da por intervengdes por meio de grupos psicoeducativos
que proporcionam praticas ao autocuidado e ao controle de do-
encas. A abordagem grupal caracteriza-se como ferramenta da
educagdo no campo da sadde, sob uma perspectiva de promogao,
prevencao e controle. Desta forma, diante dos inlimeros benefi-
cios a salide dos participantes no aspecto biopsicossocial, notou-
-seaimportancia das praticas grupais no contexto salide-doenca
aos usuarios de forma acolhedora e humanizada e a necessidade
de se construir vinculos entre equipe de salide e usudrios.

Palavras-chave: Estrutura de Grupo; Atencdo Primaria a Sadde;
Promocao da Salde.

ABSTRACT

Thestudyaimed to look at the literature of studies addressing
health practice groups within the ESF between the years 2009 to
2013 This is a bibliographic study, conducted from publications
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contained in the database of the VHL / BIREME and occurred in
the period April to September 2014, where fifteen publications
were selected for the construction of this search using the
following keywords:. Framework group, Primary Health Care
and Health Promotion Through reading and analysis of selected
articles, the study can be organized into three categories: 1)
the group approach as a tool for health promotion in the ESF;
2) the leading groups in the FHS and 3) experiences in the FHS
group approach. The leading groups within the ESF is given by
interventions through psychoeducational groups that provide
practical self-care and disease control. The group approach is
characterized as a tool of education in the health field, from a
perspective of promotion, prevention and control. Thus, causing
numerous health benefits of participating in the biopsychosocial
aspect, noted the importance of group practices in the context
of health and disease to users of welcoming and humane way and
the need to build linkages between health staff and users.

Keywords: Group Structure; Primary Health Care; Promotion
of Health.

INTRODUCAO

A regulamentacdo do Sistema Unico de Sadde (SUS) no
Brasil, na década de 90, garantiu a populacao o direito a sad-
de de maneira universal, continua, igualitaria e gratuita. A
partir de entdo, os servicos de salide reestruturaram-se e, em
1994, criou-se o Programa Salde da Familia (PSF), numa pers-
pectiva de superar desigualdades no acesso aos servigos de
salide e visava-se o alcance da equidade dentro do sistema®®.
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Por conter caracteristicas distintas dos demais programas
e por ter sido considerado um espaco de reorganizacao do pro-
cesso de trabalho em salide na atencdo basica, o PSF foi consi-
derado, em 1997, uma estratégia possivel para reorienta¢ao da
Atencdo Bdsica e, surge como uma nova estratégia de atencdo
a salide e de reorientacdo do modelo de assisténcia no pais®.
0 modelo traz a familia como centro de atencdo e ndao somente
o individuo doente, trabalha a prevencdo das doencas, oferece
atencdo a salde através de uma equipe multiprofissional e par-
ticipagdo popular, procurando proporcionar assim uma melhoria
na qualidade de vida das pessoas.

A Estratégia Satde da Familia (ESF) € apontada como o pilarda
Atencao Primaria a Sadde (APS) no SUS, seu processo de trabalho
deve se caracterizar a partir da Politica da Aten¢do Bdsica, pelo de-
senvolvimento de acdes multidisciplinares, planejadas a partir das
necessidades locais, por meio do diagndstico de sadde do territ6-
rio e estabelecimento de vinculos entre profissionais e populacao,
com fins de garantir a efetividade da Atengdo Primaria®>,

Nesse contexto, os grupos surgem como uma possibilidade de
efetivacdo de praticas que possibilitem acdes de promocao da sad-
de. Tendo em vista o conceito ampliado de sadde, considera-se que
a abordagem grupal pode se construir uma estratégia de interven-
¢cao eficaz que pode garantir o minimo que um individuo deveria
receber para ter condi¢des de conduzir sua prépria satide®.

0Os grupos de promogao da salide sdo vistos como instrumen-
tos a servico da autonomia e do desenvolvimento processual do
nivel de satide e condicdo de vida®. Fundamentados no conceito
ampliado de salde, socialmente determinado, contemplando as
dimensodes biopsicossociais relacionadas a salide-doenca e ao
envelhecimento saudavel®.

A abordagem grupal tem sido utilizada como estratégia para
atendimento em salde desde o inicio do século XX, por evidenciar
que a convivéncia com outras pessoas com igual condicao clinica
exerca influéncia benéfica ao tratamento. Além disso, € o recurso
adequado para o desenvolvimento de a¢des de promocao da sal-
de®, 0 grupo, como ferramenta de intervencdo em saide, pode
servir como agente transformador, quando utilizado como espago
para expressdo de pensamentos, sentimentos e socializagdo?.

Os grupos na ESF passam por algumas dificuldades decor-
rentes, principalmente, da demanda nos servicos de sadde, mas
também, pela falta de planejamento que busque responder as
necessidades da populacdo, aos servigos logisticos e a boa prati-
ca profissional. Nesse sentido, procurou-se investigar sobre essa
conducao no contexto da ESF.

A ESF surge com a finalidade de solucionar a crise na sadde
coletiva. Mas, serd que a salide no Brasil esta conseguindo aten-
der as necessidades inerentes ao processo salide-doenga? 0 que
a producao cientifica na drea da sadde diz a respeito dessa tema-
tica no campo da ESF? A abordagem grupal tem sido uma pratica
desenvolvida no ambito da ESF? Que tipos de experiéncias a lite-
ratura traz a respeito da pratica de grupos na ESF? As atividades
grupais desenvolvidas no ambito da ESF trazem que beneficios
aos usudrios e comunidade?

0 estudo teve como objetivo buscar na literatura da drea da
salide estudos abordando a pratica de grupos no ambito da ESF
entre os anos 2009 a 2015.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo bibliografico, realizado por meio de
pesquisa nas bases de dados: MEDLINE (Literatura Internacional
em Ciéncias da Sadde), SCIELLO (Scientific Electronic Library On-
line), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Cién-
cias da salide), no periodo de abril a setembro de 2014, sendo a
busca revisada entre os meses de fevereiro e abril de 2016.

Inicialmente, a pesquisa foi estruturada a partir do método
de andlise combinatéria, formando arranjos distintos entre os
descritores: " Estrutura de Grupo", " Atengdo Primdria a Sadde"
e "Promogdo da Satide" . Quando se feza busca utilizando os des-
critores exatos, de acordo com o DeCS (Descritores em Ciéncia da
Sadde), ndo foi possivel obter uma amostra satisfatéria a fim de
responder os questionamentos para este estudo. Portanto, op-
tou-se por realizar buscas entre os descritores separadamente,
fazendo apenas o cruzamento entre dois descritores, onde foi
possivel obter um resultado satisfatério em relacao a pesquisa.

A busca se deu a partir do cruzamento dos descritores “Aten-
¢3o Primaria a Sadde” e “Estrutura de Grupo” que obteve 08
(oito) publicacdes, seguida da busca entre “Promocao da Sadde”
e “Estrutura de Grupo” com 15 (quinze) publicacdes. Tendo em
vista que para o termo “grupo” ndo ha um descritor exato e o que
se aproxima € “Estrutura de grupo”. Decidiu-se fazer uma nova
busca utilizando os descritores mais amplos que pudessem con-
templar publicagdes sobre a tematica. Ao cruzar os descritores
“Atencdo Primaria a Satide” e “Promocao da Salde” encontrou-
-se 2126 (dois mil cento e vinte seis) publicagdes.

Neste mesmo sentido, procedeu-se a busca também utilizan-
do palavras-chaves. Ao cruzar as palavras-chaves “Promocao da
Satide” com “Grupo” foram encontrados 239 (duzentos e trinta e
nove) publicacdes e quando cruzou as palavras-chaves “Atencdo
Primaria a Salide” com “Grupo” obteve 71 (setenta e um) publi-
cacdes. Desta forma, foram encontrados no total 2459 (dois mil
quatrocentos e cinquenta e nove) publicagdes.

Utilizou-se como critérios de exclusdo as publicagdes que
ndo eram possiveis obter acesso na integra, que nao continham
resumos ou que estes ndo apresentavam informacdes suficien-
tes, que ndo estavam em lingua portuguesa, publicagdes que se
repetiam e que nao retratava sobre abordagem grupal na ESF.

No intuito de obter uma percep¢do mais ampla e atual acerca
da temdtica abordagem grupal na ESF, selecionaram-se artigos
dos dltimos cinco anos (2009 a 2013) que trouxessem informa-
¢oes relevantes a proposta da pesquisa. Os artigos foram pro-
curados na fntegra, lidos e analisados cuidadosamente para ser
produzida uma discussao a respeito do tema supracitado.

Na segunda fase da pesquisa, realizada na BVS, foi realizado
o cruzamento dos descritores “Promocao da Salde”, “Estrutura

de Grupo” e “Atencao Primdria”, tendo como resultado 1 (um)
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artigo e este ndo contemplava o assunto pesquisado. Apés esta
etapa, foi realizado o cruzamento dos descritores “Estrutura
de Grupo” e “Estratégia de Salde da Familia” ou “Atencao Pri-
maria, tendo como resultado 2 (dois) artigos que ndo estavam
disponiveis na integra. Em seguida, foi cruzada a palavra chave
“Grupo” com o descritor “Estratégia de Salide da Familia” ou
“Atencdo Primaria”, resultando em 162 (cento e sessenta e dois)
artigos, sendo filtradas as publicacdes dos tltimos 10 (dez) anos,
resultando em 155 (cento e cinquenta e cinco) artigos. Desses,
foram excluidos os que nao estavam disponiveis na integra e os
que fugiam a temdtica pesquisada. Assim, foram selecionados 4
(quatro) artigos relevantes a tematica.

RESULTADOS

A partir das publicagdes selecionadas, destacou-se 09 (nove)
que relatam vivéncias da prdtica grupal dos profissionais da ESF
com usuarios. Percebe-se que alguns estudos que destacam a
promogdo da salide, os grupos sao formados de acordo com a
necessidade de cada territério, e enfocam situagdes especificas
a cada comunidade. Os sujeitos dos grupos sao ouvidos em suas
necessidades, experiéncias, desejos e expectativas, com a finali-
dade de construir momentos de trocas de conhecimentos e bus-
cando autonomia destes.

Dentre outras abordagens grupais, destaca-se as a¢oes di-
recionadas nas prdticas assistenciais, caracterizadas pelo aten-
dimento de demandas e o repasse de informacdes aos usuarios,
ndo ouvindo as necessidades das pessoas, seus desejos e expec-
tativas, ndo construindo uma atitude critica-reflexiva de suas
atitudes e modo de viver, portanto ndo desenvolvendo o empo-
deramento destas, na busca de mudancas para seu auto cuidado.

Ressalta-se, ainda, a identificagdo do despreparo dos pro-
fissionais da ESF para conduzir grupos. Realizam estes momen-
tos, muitas vezes, de forma empirica, sem referenciais tedricos
que direcionem a sua prdtica, e sem fundamentacdo em evidén-
cias cientificas.

Teve-se a necessidade de levantar informagdes referentes
a caracterizacdo dos artigos dos tipos de grupos desenvolvidos
na ESF, onde se utilizou um formuldrio construido pelas autoras,
com o intuito de destacar e qualificar as praticas grupais encon-
trados, apresentado no Quadro 2.

0 quadro mostra experiéncias de dois grupos com pessoas
em tratamento de doencas cronicas ndo transmissiveis como Dia-
betes Mellitus e com risco cardiovascular. A realidade destes gru-
pos com esse publico é uma frequéncia nas unidades de satide da
ESF, muitas vezes com atitudes assistenciais e prescritivas. Por
ndo se considerarem as necessidades e vivéncias dos membros do
grupo, os encontros se constituem espacos de participacao obri-
gatéria para se manter vinculado ao programa de atendimento
ou para o recebimento de beneficio®?.

Pode-se observar que um dos grupos trabalha com grupo
operativo, com nove usudrios de tabaco. A técnica de grupo
operativo consiste em um trabalho com grupos, cujo objetivo é
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promover um processo de aprendizagem para os sujeitos envolvi-
dos. Aprender em grupo significa uma leitura critica da realidade,
uma atitude investigadora, uma abertura para as dividas e para
as novas inquietagoes®.

Verificamos que duas experiéncias trabalham com grupos de
idosos, sendo que em uma delas com 30 idosos. E comum encon-
trar demanda reprimida para atividades grupais, o que gera um
nimero excessivo de pessoas no grupo, podendo levar a inefici-
éncia do uso da tecnologia, ao descrédito e depreciacdo dessa
pratica®?. A outra experiéncia trabalha com 10 idosos, o que
pode potencializar estes espacos, facilitando o didlogo e a troca
de experiéncias entre os participantes.

0 artigo que refere a inser¢do da psicologia na atengdo pri-
madria, tras uma abordagem de grupos abertos ou fechados que
também é uma técnica de abordagem grupal, onde os participan-
tes escolhem a partir do tema onde querem seinserir e permane-
cem durante todas as discussoes.

0 artigo de educacdo permanente na estratégia de saidde
da familia, relata encontros grupais com a equipe da ESF para
analise do trabalho de grupos desenvolvidos com a populagdo.
Realizaram-se 26 encontros grupais, abordando a vivéncia e
a coordenacdo dos grupos e o processo de trabalho em grupos
educativos de um servico escola, demonstrando a necessidade de
avanco nos conhecimentos tradicionais.

Um dos artigos trata de um grupo de sadide mental constitu-
ido por individuos que tiveram internagdes recorrentes em uni-
dades psiquidtricas e que estavam se restringindo ao uso de me-
dicagdes, apesar da existéncia do grupo de salide mental na ESF
em que os mesmo eram inseridos. Assim, o objetivo foi fortalecer
o vinculo entre profissionais da unidade com esses pacientes ali
acompanhados, o planejamento e construgdo de projeto tera-
péutico coletivo, além de promover um espaco de socializacao e
terapéutico para os mesmos.

0 dltimo artigo trata de uma abordagem realizada com gru-
pos criativos focados, que sdo grupos organizados em torno de
um interesse comum no desenvolvimento de ensino-aprendi-
zado, resultando em um produto artistico. Assim, trabalhou-se
com grupos de duas comunidades que se situavam préximas da
ESF onde foi realizada a pesquisa.

DISCUSSAQ

Diante das principais discussdes trazidas pelos estudos, foi
possivel constituir trés categorias: Abordagem grupal como ferra-
menta de promogdo da satide na ESF; Conducdo dos grupos na ESF
e Experiéncias de abordagem grupal na ESF, discutidas a seguir:

Abordagem Grupal como ferramenta de
promocao da satide na ESF

Os artigos apresentam experiéncias de abordagens grupais
como estratégia de promocdo da salide na ESF. Percebe-se nos
relatos, a autonomia e mudancas de estilo de vida, como princi-
pais contribui¢des dos grupos.




Quadro 1. Demonstrativo dos estudos encontrados na drea da salde sobre abordagem grupal no ambito da ESF, nos dltimos 10
anos, pela BVS/BIREME.

TIPO DE ESTUDO PEE;.?S SODO LOCAL DO ESTUDO TECNICAS DE COLETAS BASE DE DADOS
I d? 2013 Rede Publica de Satide de SP. Implantagdo de Programa SCIELO
Intervencao

Estudo descritivo e 2013 UBS de Catal3o — Goids Observagao e intervengao do

. . SCIELO
exploratério grupo operativo

Estudo descritivo,
observacional 2012 UBS de Camaragibe - PE Intervencao multidisciplinar SCIELO
transversal

Estudo descritivo
e exploratério, 2011 UBS de Belo Horizonte — MG 0bserva?ao nao—Partlmpante
abordagem e entrevista semiestruturada
qualitativa

SCIELO

Estudo Qualitativo 2010 UBS de Florianépolis - SC Observacdo participante LILACS

Pesquisa 2010 Distritos Sanitdrios de Belo Entrevista, grupo focais e

Qualitativa Horizonte - MG observacao participante HLAES

2009 Atencao Bdsica do Rio de Janeiro LILACS

Artigo de Reflexao 2009 Atencdo Primdria a nivel Brasil LILACS

Estudo descritivo 2006 NSFs de Ribeirao Preto - SP Intervencao grupal SCIELO

Qualitativo
Observacional

2007 Rio Grande Observacional BDENF

Abordagem grupal na estratégia RETEP - Rev. Tendén. da Enferm. Profis.,
orcagem grup 9 2016; 8(3): 1974-1979 1977
sadde da familia




Quadro 2. Demonstrativo dos tipos de grupos desenvolvidos na ESF a partir dos artigos selecionados.

TIPO DE GRUPO PARTICIPANTES

09 usuarios e membros do Grupo
Operativo

Usuarios de Tabaco

PROFISSIONAIS FACILITADORES E/

LOCAL DE ENCONTRO OU CUIDADORES

ESF Profissionais do grupo operativo

Grupo dos portadores de
Diabetes Mellitus

85 profissionais da Satde de
Atencao Primaria

Equipe multidisciplinar e Alunos de

ESF <
graduacdo.

Grupo de portadores de
Diabetes Mellitus tipo 2 e
com risco cardiovascular

Centro de Salide Escola (CS) da

UFP-USP Equipe multidisciplinar e estagidrio.

Aberto ou fechado Profissionais da NSFs

ESF NSFs de Ribeirao Preto

NASFs de Ribeirao Preto
Psicélogos

Integrantes de grupos
artisticos comunitarios

Grupos Artisticos

Evidencia-se que as atividades em grupo ocupam um espaco
importante na constituicdo das redes de apoio, estabelecimen-
to e ampliagdo de vinculos afetivos, reflexdo e conscientizagao
das determinagdes do processo salide-doenca. Os grupos con-
tribuem para a melhoria do autocuidado do individuo, como
expressdo de sua autonomia e como ferramenta do cuidado.
Consideram ainda, como importante espaco para promocao da
salide e estratégia para facilitar o caminho e desenvolvimento de
conhecimentos, potencialidades, e autonomia do individuo®,

Constata-se, que algumas experiéncias consideram o sujeito
como importante ser ativo no seu autocuidado, refletindo suas
dificuldades, apropriando-se delas e compreendendo a impor-
tancia no cuidado com sua satide para que juntos possam adaptar
programas locais para promogao de habitos de vida saudaveis,
atuando sob uma nova perspectiva de estilo de vida. A promocao
da sadde esta inserida em um novo modelo de atencdo a salide
que busca a qualidade de vida das populacdes, compreendendo-
-a como resultado de um conjunto de determinantes no ambito
socioecondmico, politico, cultural e emocional, que influencia os
individuos, ndo se limitando apenas ao campo bioldgico®.

Conducao dos Grupos na ESF

A Educacdao em Sadde embora envolva conhecimentos e
praticas distintas, interligam-se em torno das politicas piblicas
sociais existentes. Nos artigos, nota-se a necessidade dos profis-
sionais buscarem qualificacdo frente aos processos que envolvem
abordagem grupal, consequentemente, a maneira como a teoria
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ESF Bolsistas de Iniciacao Cientifica

e necessidades dos sujeitos, seriam convertidas em praticas co-
letivas de educacdo em sadde realizadas no ambito da Atencao
Basica pelas Equipes de Saidde da Familia.

Os estudos evidenciam a importancia dos grupos serem
conduzidos por uma equipe multiprofissional, desenvolvendo
acoes de promogao a sadde através de momentos de educacao
em salide, configurando-se uma forma estratégica de comparti-
lhar conhecimentos entre comunidade e profissionais, buscando
valorizar experiéncias e incentivando o autocuidado através de
discussdes dialdgicas na busca da mudanga no estilo de vida dos
participantes. Uma equipe interdisciplinar € baseada em colabo-
racdo, cooperacao, didlogo e abertura ao outro para comparti-
lhar seus conhecimentos, tornando-o acessivel a compreensao
dos demais profissionais®?,

Fica evidente a necessidade dos profissionais realizarem mo-
mentos mais dialdgicos, pois em alguns estudos as experiéncias
mostram momentos prescritivos e de repasse de informacdes.
Dentre as intimeras dimensdes que englobam a produgdo cien-
tifica na drea da sadde no ambito da ESF, a categoria técnico-as-
sistencial € a que mais destacou-se a partir das a¢des educati-
vas; o acolhimento; o vinculo equipe-profissional com enfoque
familiar; a integralidade (promogdo, prevencao e recuperacao);
a prdtica clinica; a territorializacdo; o estimulo a autonomia e a
participacao popular e, por dltimo, o trabalho em grupo.

Ressalta-se, ainda, a necessidade de que a condugdo das pra-
ticas grupais seja auxiliada por programas e politicas especifi-
cas, por exemplo, o Programa de Prevencdo de Diabetes Mellitus




(PDM) que é um facilitador nas estratégias para habitos de vida
sauddveis dos portadores da doenca™, mas também, enfatizou-
-seaimportancia de haver encontros grupais, pelo menos, a cada
quinze dias comintuito de obter melhores resultados e fortalecer
o vinculo entre os participantes.

Experiéncias de Abordagem Grupal na ESF

As experiéncias que a literatura evidencia acerca das praticas
de grupos no ambito da ESF, sao permeadas por praticas educati-
vas realizadas a partir das necessidades apresentadas pela popu-
lagdo com foco na promogdo da salide e no controle das doencas
cronicas ndo transmissiveis. No entanto, ainda sao realizados
grupos em que os profissionais de salide apenas tentam repassar
o0s conhecimentos.

As abordagens grupais na ESF, geralmente, sao apoiadas
pelo Ncleo de Apoio a Salide da Familia (NASF) que é formado
por equipes compostas de profissionais de diferentes dreas de
conhecimento, por discentes e docentes de universidades/facul-
dades localizadas no territdrio do servico de sadde. Além destas
parcerias, pode-se destacar os programas, planos, politicas que
apoiam atividades grupais que buscam atender as situacdes-
-problema encontradas, como exemplo. grupos realizados com
o0 objetivo de cessar ou diminuir o uso do tabaco entre jovens e o
esclarecimento acerca dos riscos a sadde®,

A articulacdo entre as ESF, as universidades/faculdades, e as
iniciativas governamentais estimulam a interacao ensino-traba-
Llho e favorecendo a pratica baseada em evidéncias dos profis-
sionais de salide atuantes, além de enriquecer a formacao dos
estudantes.® Com isso, as agdes grupais passam a ser realizadas

a partir do didlogo, contribuindo para a formagdo de uma consci-
éncia critica e reflexiva na populacdo, favorecendo a autonomia
e o autocuidado®41®),

As abordagens grupais sao realizadas no contexto da educa-
¢ao em sadde, realizando prdticas coletivas de informacado que
envolve salide (informacdo), doenca (procedimentos terapéuti-
cos) e cuidado (convivéncia e vinculo).

CONSIDERACOES FINAIS

As atividades grupais no ambito da ESF apresenta benefi-
cios no sentido biopsicossocial, tanto destinadas aos pacientes
quanto aos profissionais de salide. A constru¢do dos vinculos de
confianga, por meio das praticas dialégicas, sao elementos es-
senciais ao tratamento de doencas, sobretudo as crdnicas nao
transmissiveis.

Os profissionais se sentem desmotivados por ndo terem tem-
po de realizar uma capacitagdo que favoreca uma melhor pratica
para a abordagem grupal, por referirem uma demanda crescente
e didria nas unidades basicas de sadde. No entanto, sabe-se que
mesmo com 0 pouco preparo da equipe de sadde, os momentos
de abordagem grupal sdo inovadores e exigem dos participantes
envolvimento para o alcance de um resultado satisfatério.

Conclui-se, portanto, que o enfermeiro enquanto educador
em salide exerce um papel fundamental para que a abordagem
grupal seja um espaco privilegiado para a constituicdo e amplia-
¢ao de vinculos afetivos, espaco de ensino-aprendizagem com a
conscientizacao e reflexao dos sujeitos para o desenvolvimento
do autocuidado, pois fortalece o potencial reflexivo, critico e
criativo destes.
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