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RESUMO

Introdugdo: As visitas domiciliares constituem uma importante estratégia da Atengdo Primaria
a Saude por possibilitarem uma compreensao ampliada das condigdes de vida dos pacientes,
favorecendo intervengdes individualizadas e a promog¢do do autocuidado no ambito do
Programa de Integragdo Academia, Servico e Comunidade (PIASC). Objetivo: Relatar as
experiéncias vivenciadas durante visitas domiciliares e busca ativa de idosos diabéticos em uma
Unidade de Satde da Familia em Salvador-BA. Metodologia: Trata-se de um relato de
experiéncia de carater descritivo, realizado por discente da area da satde durante atividades
praticas em ambiente domiciliar e comunitario no PIASC. Resultados e Discussdo:
Evidenciaram-se moradias inadequadas, armazenamento incorreto das canetas de insulina,
resisténcia inicial em fornecer informagdes e a necessidade de comunicagdo acolhedora para
fortalecimento do vinculo e obtencdo de dados relevantes sobre a adesdo terapéutica.
Conclusdo: Conclui-se que a visita domiciliar favorece o cuidado integral e a educagdo em

saude, constituindo ferramenta indispensavel na Atencdo Primaria.
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1 INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus (DM) constitui um dos principais problemas de saude publica da
atualidade, caracterizando-se como uma doenga cronica que demanda acompanhamento
continuo, adesdo ao tratamento ¢ mudancas permanentes nos habitos de vida. Nesse contexto,
a Atengdao Priméria a Saude (APS) desempenha papel fundamental na prevencao de

complicacdes por meio da visita domiciliar.

A visita domiciliar permite que a equipe de satide conhega as condig¢des clinicas, fatores sociais,

econdmicos e ambientais que influenciam o controle da doenga. Ao observar o ambiente



familiar, identificam-se barreiras invisiveis no atendimento ambulatorial, viabilizando

intervengdes mais efetivas e Fortalecendo o vinculo entre profissionais e usudarios.

A realizacdo de visitas domiciliares no ambito do Programa de Integragdo Academia, Servigo
e Comunidade (PIASC) oportuniza aos estudantes de graduacdo em saude a apreensao dos

determinantes sociais em saude no territorio real.

Nesse cenario, o presente trabalho tem como objetivo relatar as experiéncias vivenciadas
durante atividades de visita domiciliar e busca ativa voltadas a idosos portadores de Diabetes

Mellitus em uma Unidade de Saude da Familia em Salvador, Bahia.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, vivenciado durante as atividades
praticas de inser¢do no territoério desenvolvidas por discente dos cursos da area da satde da
Universidade do Estado da Bahia (UNEB), no ambito do PIASC, na USF Sao Marcos II, em
Salvador-BA.

As atividades compreenderam o acompanhamento de visitas domiciliares e agdes de busca ativa
voltadas a idosos diagnosticados com Diabetes Mellitus. A coleta de dados ocorreu por meio
da observacgdo direta e participante do ambiente habitacional, da conservagao dos insumos e do

dialogo estabelecido.

Os achados foram analisados qualitativamente e confrontados com a literatura cientifica
pertinente sobre aten¢do domiciliar, comunicagdo humanizada e gerenciamento de condigdes

cronicas no SUS.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

As experiéncias vivenciadas evidenciaram que o cuidado ao paciente diabético envolve
determinantes sociais € comportamentais complexos. Observou-se a presenca de moradias com
condi¢des sanitarias e estruturais inadequadas, com impacto direto na conservagdo dos insumos

terapéuticos.

Destacou-se o armazenamento incorreto de canetas de insulina em locais sujeitos a oscilagdes
térmicas extremas, comprometendo sua estabilidade e eficacia. Tal achado motivou orientagdes

individuais imediatas sobre manuseio e acondicionamento dos medicamentos.

Identificou-se também resisténcia inicial de alguns idosos em relatar dificuldades no tratamento

ou omitir dados por receio de julgamentos. A utilizagdo de abordagens humanizadas, pautadas



na escuta qualificada e no acolhimento, permitiu superar barreiras comunicacionais e

estabelecer vinculos de confianga indispensaveis ao acompanhamento longitudinal.

4 CONCLUSAO

As visitas domiciliares e as agdes de busca ativa demonstraram que o cuidado ao idoso com

Diabetes Mellitus exige uma abordagem integral e contextualizada as suas condi¢des de vida.

A identificagdo de riscos ambientais ¢ falhas na conservacdo de insumos reforga a visita
domiciliar como ferramenta indispensavel na Aten¢ao Primaria, promovendo a educagdo em

saude e fortalecendo a seguranga do paciente no SUS.
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