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FICHA DE INSCRIÇÃO



1. Identificação

[bookmark: _Hlk193202688]Estado: Rio de Janeiro
Município da Experiência: Arraial do Cabo
Gestor(a) – Nome completo: Jorge Luiz Diniz Moura filho
E-mail: gabinete@saude.arraial.rj.gov.br
Autor(a) principal:
Nome completo: Alice Pereira de Andrade
CPF: 151.225.507-60
E-mail: alice_andrade2@hotmail.com 
Telefone: (22) 99941-1688
Responsável pela apresentação do trabalho: 
Nome completo: Alice Pereira de Andrade

2. Modalidades:

1. Experiências das equipes de trabalhadores do município e/ou experiências da gestão municipal, incluindo aquelas executadas de forma compartilhada, cooperada, intersetorial ou interfederativa, nos respectivos territórios. ( x )
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3. Temáticas:


· ATENÇÃO BÁSICA ( x )

4. Descrição da Experiência – Resumo

TÍTULO DA EXPERIÊNCIA:

ESTRATÉGIAS VISUAIS PARA MELHORAR A ADESÃO AO TRATAMENTO EM PACIENTES COM BAIXA LITERACIA EM SAÚDE.


· Apresentação (máximo de 1500 caracteres)

A dificuldade de pacientes analfabetos em compreender corretamente as orientações médicas representa um problema grave de saúde pública. A falta de habilidade para ler e interpretar receitas médicas, bulas de medicamentos e até mesmo rótulos das embalagens pode levar a erros na administração dos remédios, colocando a saúde e a vida dessas pessoas em risco.  (Silva et al., 2014) Muitos desses pacientes dependem da ajuda de familiares, amigos ou profissionais de saúde para seguir corretamente as prescrições. No entanto, nem sempre há alguém disponível para auxiliá-los, e, nesses casos, eles podem acabar tomando doses erradas, ingerindo medicamentos no horário incorreto ou confundindo diferentes remédios. Essas falhas podem resultar na ineficácia do tratamento, reações adversas, intoxicações e até hospitalizações (Santini et al., 2021). Outro desafio enfrentado por esses pacientes é a dificuldade em compreender instruções sobre restrições alimentares, interações medicamentosas e tempo de uso do tratamento. Muitas vezes, profissionais de saúde utilizam linguagem técnica ou fornecem orientações escritas sem adaptar a comunicação para o entendimento do paciente. Foi observado que nas duas Unidades Básicas de Saúde em Estratégia de Saúde da Família havia pacientes que moravam sozinhos e  não tinham auxílio de familiares para identificarem o horário correto de ingerir os medicamentos prescritos, necessitando assim de alternativas para que pudessem seguir de forma correta o tratamento.

















· Objetivos (máximo de 1000 caracteres)
Relatar a atuação da enfermeira na Unidade Básica de Saúde, no município de Arraial do Cabo-RJ, na promoção da utilização de estratégias visuais para melhorar a adesão ao tratamento de pacientes com dificuldades de leitura e sem literacia em saúde.
Identificar os principais obstáculos na comunicação com pacientes com dificuldades de leitura. Capacitar profissionais de saúde no uso efetivo dessas estratégias visuais.
Avaliar o impacto dessas estratégias na adesão ao tratamento e na compreensão das orientações.





· Metodologia (máximo de 1500 caracteres)

Trata-se de um estudo descritivo do tipo experiência exitosa. Foi realizada através de um projeto para promover uma melhor compreensão e adesão ao tratamento de pacientes analfabetos ou com dificuldades de leitura através da utilização de identificação visual. Os usuários foram orientados a utilizarem adesivos com figuras de “sol = manhã” “nuvem com sol= tarde” “lua=noite” a fim de proporcionar a compreensão dos horários para usar os medicamentos corretamente.


· Resultados (máximo de 1500 caracteres)

Após observância das consultas em saúde foi observado que o uso dos adesivos  com esses pacientes, mostrou uma melhora na adesão ao tratamento, maior empoderamento dos pacientes na gestão da própria saúde, retorno das consultas e mostrou que após o auxílio dessa ferramenta foram verificados índices de Pressão Arterial Sistêmica (PAS) e glicoses mais baixos.  

· Conclusões (máximo de 1250 caracteres)

Considera-se assim, a importância de profissionais que promovam a literacia em saúde, através de estratégias visuais. Este projeto iniciou nas consultas de enfermagem (hiperdia) e hoje o município aderiu a proposta, disponibilizando os adesivos em todas as unidades básicas de saúde, aonde todos da equipe (médicos, enfermagem, agentes comunitários de saúde e etc), fazem uso em pacientes que julgam necessitar desse tipo de suporte.





· Palavras-Chave (máximo de 50 caracteres - realize a separação através de vírgula) 
Enfermagem, Tratamento, Identificação visual,  Pessoas analfabetas.  
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· [bookmark: _GoBack]Os tópicos a seguir são opcionais:

· Link de vídeo (Opcional)

· Banner (Opcional)
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Caso o(s) autor(es) opte(m) por efetuar a inclusão de banner, o arquivo precisa ter 1080px de largura por 1920px de altura (sempre na vertical) no formato JPEG OU PNG.


Atenção: Outro formato não será aceito pelo sistema.


( x ) Declaro que li o edital e que são verdadeiras as informações prestadas.

[image: ]ORIENTAÇÕES PARA PREENCHIMENTO 


TÍTULO: O título é a primeira credencial do trabalho a ser apresentado. Importante que seja claro, conciso e que informe o objeto/tema da experiência. O título poderá conter até 100 caracteres (com espaços).
APRESENTAÇÃO: Esse item deve conter um breve enunciado sobre a questão/problema que a experiência aborda, a caracterização do mesmo (incluir local, período e população alvo) e a motivação que fez com que fosse abordado no trabalho. O texto poderá conter até 1500 caracteres (com espaços).
OBJETIVOS: Objetivo Geral: enunciado curto, no infinitivo, que dialoga/responde à questão central do trabalho e representa o ponto de partida para todo o planejamento da experiência. Objetivos Específicos: se for o caso, devem dialogar com as questões acessórias do trabalho, sejam desagregações do objetivo central da experiência ou contribuições potenciais da experiência (por quê? para quê? da pesquisa). Deve conter até 1000 caracteres (com espaços).
METODOLOGIA: Esse item deve apresentar de forma clara e concisa a estratégia institucional, o desenho e as fontes, instrumentos e recursos utilizados na experiência. Texto com até 1500 caracteres (com espaços).
RESULTADOS: Esse item deve apresentar os principais resultados da experiência. Texto com até 1500 caracteres (com espaço, sem inserir tabelas, gráficos ou gravuras).
CONCLUSÃO: O texto final deve fazer uma síntese que responda aos objetivos da experiência e recomendações. Texto com até 1250 caracteres (com espaço).
PALAVRAS-CHAVE: Palavras que representem o tema e teor mais relevantes da experiência. Texto com até 50 caracteres (com espaço)[image: ][image: ][image: ][image: ]
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