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Introducao

Dentro do Ministério da Saude, as praticas grupais devem fazer parte do cotidiano de uma equipe de saude, alem da
promocao a saude, estes grupos permitem o monitoramento da saude da area alem da efetiva diminuicao da demanda
por consultas médica (1,2:3:4);

A assisténcia a saude pos pandemia tornou-se um desafio para as equipes da atencao primaria, conseguir resgatar os
grupos e promocao a saude com a participacao efetiva da populacao exigiu a reinvencao do cenario. Enfermeiros
precisaram criar novas taticas para aproximacao com a busca de resultados cada vez mais positivos. Surgiu entao a

pratica: “"UBS na Rua” uma iniciativa institucional realizada pelas Equipes Vermelha e Branca da unidade.
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Com o objetivo de reduzir a demanda Iinterna da unidade e

levar o atendimento multidisciplinar cada vez mais proximo da
populacao, através de grupos na area de atuacao, em pontos
estratégicos, facilitando a adesao da populacdo. Além de
atendimento em saude, também promocao em saude, com
atividades ludicas, terapias, palestras e afins.

As equipes obtiveram resultados positivos, com grande
adesao de sua populacao e melhoria de indicadores, foi
observado melhora dos pacientes cronicos (controle da HAS
e DM), a demanda interna da unidade melhorou, pois grande
parte da procura como troca de receita e resultado de
exames sao realizadas em grupos, logo as consultas na
unidade estao melhor qualificadas para retorno e avaliacao

continua.

Conclusao

A experiéncia das equipes vermelha e branca da UBS Jardim Maraca mostraram-se positiva nos aspectos supracitados, guanto mais

pProximo ao territorio, maior € a adesao da populacao. A atencao primaria exige esta proximidade e a UBS na Rua foi a melhor reposta a

dificuldade pds pandemia em voltar a normalidade.
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