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RESUMO

O presente trabalho discute os beneficios da promocao da salude através
do Grupo da Coluna, mais especificamente através das manifestacfes dos usuarios
em um grupo focal realizado na atencdo basica. A questdo norteadora para
desencadear o processo de resposta ao estudo foi: “Os usuarios que participam
deste grupo lograram éxito na melhora da qualidade de vida e de promocdo a

saude?”.

A metodologia utilizada se refere a participacdo observacional de um
grupo focal para coleta de dados qualitativos e sua consequente andlise. As
qguestdes de confidencialidade e privacidade, bem como, de recusa da participacao,

estdo garantidas.

Como resultados, o Grupo da Coluna mostrou-se como uma das
alternativas para promover saude, de maneira a contribuir para a qualificacdo do

atendimento integral a salde na atencado basica.

Palavras-chave: atencdo basica, promocao da saude, SUS, integralidade, cuidado

humanizado.
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1 INTRODUCAO

Ao iniciar meu estagio no eixo de promoc¢ado da saude realizado na Unidade
Béasica Santa Cecilia, localizada na Rua S&o Manoel n° 543, bairro Rio Branco no
municipio de Porto Alegre, participei de alguns grupos de vivéncias. Escolhi escrever
meu Trabalho de Conclusao de Curso sobre o Grupo da Coluna e relatar como os
participantes do grupo ganharam qualidade de vida aliada a promocéao da saude.

Por intermédio do meu interesse na promoc¢éo da saude, propus a realizagdo
de um grupo focal para os usuarios do grupo da coluna, ao qual desempenhei o
papel de observadora. Assim sendo, o grupo focal se constitui de uma técnica para
coleta de dados qualitativos. Portanto, o presente trabalho objetiva investigar o
potencial do Grupo da Coluna em proporcionar qualidade de vida e promocao da

saude aos usuérios do grupo.

Este grupo € orientado e ministrado pela Professora Doutora Adriane Vieira
da Universidade Federal do Rio Grande do Sul e pelos académicos de Fisioterapia e
Educacao Fisica da citada universidade. O grupo da coluna na Unidade Basica de
Saude (UBS) Santa Cecilia existe desde 2006, mas somente em 2009 foi criada
uma parceria com a Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS) e a UBS
do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA). Com essa parceria nasceu 0
projeto de extensdo “Grupo da Coluna no Contexto do Sistema Unico de Saude
(SUS)”. Esse projeto foi embasado na metodologia das escolas posturais
desenvolvidos para usuarios que possuem dores musculoesqueléticas cronicas,
especialmente na coluna vertebral. O grupo se redne todas as tercas-feiras no
periodo de marco a dezembro, tendo duracdo de uma hora. E destinado a pessoas
maiores de 18 anos e se realiza em uma sala locada na UBS Santa Cecilia. Em
todos os encontros sao realizados dinamicas de integracdo, automassagem,

exercicios de percepcao corporal, alongamentos, reforco muscular e relaxamento.

O Ministério da Saude (MS) com a intencao de aprimorar a qualidade dos
servicos prestados criou a Politica Nacional de Promogédo da Saude (PNPS) e a
Politica Nacional de Atencdo Bésica (PNAB) em 2006. Assim, a PNAB (2012)
caracteriza-se por um conjunto de acfes de saude, tanto no ambito individual, como

no coletivo, em que abrange a promocao e a protecdo da saude, entre outros, bem



como sua manutencao, objetivando o desenvolvimento de uma atencao integral que
impacte na situacdo de saude e autonomia das pessoas e nos determinantes e
condicionantes de saude das coletividades. Corroborando com essa temaética, a
PNPS (2010) tem o objetivo de “promover a qualidade de vida e reduzir
vulnerabilidade e riscos a saude, relacionados aos seus determinantes e
condicionantes — modos de viver, condicdes de trabalho, habitacdo, ambiente,

educacao, lazer, cultura, acesso a bens e servigos essenciais”.

Diante disso, as dores cronicas podem ser um limitante na qualidade de
vida de diversas pessoas. Essas dores podem prejudicar as atividades da vida
diaria, sendo as dores musculoesqueléticas uma queixa frequente, pois toda
atividade fisica exige um esfor¢co com posturas e posi¢cdes de repeticdo, que muitas
vezes agridem o organismo. Assim, esses fatores acabam por comprometer a
qualidade de vida e desencadear sinais e sintomas de depressao, de incapacidade
fisica e funcional, de dependéncia e de isolamento social.



2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional com coleta de dados qualitativos
realizado pela pesquisadora para responder a questdo sobre o papel do grupo para
a promocao da saude dos participantes. Neste trabalho foi realizada a analise do

material coletado através das contribuicdes dos participantes no grupo focal.

Segundo Trad (2009) e Ressel, Beck et al. (2008), a técnica do grupo
focal tem como objetivo levar as pessoas a se descontrairem e falarem mais
abertamente e, com isso proporcionar uma maior obtencdo de elementos e dados
para pesquisa. Caso as entrevistas fossem realizadas de forma individualizada, néao
obteria tanto éxito, pois em uma vivéncia de aproximacao permite que o processo de
interacdo grupal se desenvolva a partir de trocas, participacbes e descobertas.
Também oportuniza a interpretacdo de conflitos e confrontos; e ainda, possibilita a
compreensao e o estreitamento em relagdo com o tema da dor e da qualidade de

vida.

O grupo focal foi desenvolvido com participantes do Grupo da Coluna que
o utilizam h& mais de um ano. A realizacdo do grupo focal ocorreu no dia 24 de
novembro de 2015 em uma sala na UBS Santa Cecilia. Para o andamento do grupo
focal, os usuarios narraram suas experiéncias com a dor e com 0s problemas que os
levaram a participar do grupo. A questdo norteadora utilizada para desencadear o
processo das falas foi: “Os usuarios que participam deste grupo lograram éxito na

melhora da qualidade de vida e de promoc¢éao a saude?”.

O grupo é homogéneo sendo composto somente por uma populacao

feminina com diferentes faixas etarias, entre 50 a 70 anos.

Como o tema é comum entre os participantes, coube ao mediador apenas
instigar o grupo a revelar suas opinides sobre o Grupo da Coluna, vantagens e
desvantagens percebidas, procurando investigar incrementos em termos de
qualidade de vida de suas participantes. Foi utilizada a técnica de analise de
conteudo para analise das narrativas do grupo focal, definida por Bardin (2009)
como “‘um conjunto de técnicas de analise das comunicagbes, a qual utiliza

procedimentos sistematicos e objetivos para a descricdo do conteudo das



mensagens, sendo possivel através desse método, trabalhar as falas e suas

respectivas significagdes” (BARDIN, 2009).

A dinamica grupal foi observada com a utilizacdo de gravacdo de audio,
conforme as respostas e manifestacdes dos usuarios. As narrativas gravadas foram
ouvidas diversas vezes para compreender de forma global as ideias principais e 0s
seus significados gerais (CAMPOS, 2004). A partir da audicdo da gravagao foram
registradas de maneira transcrita todas as respostas pertinentes ao estudo, com

base em apreender os diferentes feedbacks a respeito da questédo norteadora.

As consideracdes bioéticas serdo respeitadas quanto ao acesso e analise
de dados em pesquisa em seres humanos, conforme resolugdo n°® 196, de 10 de
outubro de 1996, do Conselho Nacional De Saude (BRASIL, 1996).

As participantes foram esclarecidas oralmente sobre objetivo do estudo e
receberdo o termo de consentimento livre esclarecido (TCLE) para confirmar o aceite
de participacdo no projeto, por meio da assinatura pessoal ou representante legal.
Os usuéarios que concordaram em patrticipar responderam a entrevista e permitiram a

gravacao do audio durante a realizacao do grupo focal.

Foi garantida a privacidade e a confidencialidade das informagdes, além
de lhes assegurada a possibilidade de desisténcia em qualquer momento do estudo,

bem como sua recusa.
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3 RESULTADOS

Por meio da andlise do conteudo obtido com o grupo focal e a partir das
manifestacbes dos participantes constatou-se que as atividades desenvolvidas no
grupo da coluna interferem positivamente na vida dos participantes, melhorando sua

qualidade de vida.

A fim de registrar as falas dos participantes do grupo, atribuiu-se codinomes
para ndo identificacdo dos usuarios. Portanto, o que se percebe é a forma como o
grupo estimula a busca pela saude e como o bem-estar é relatado na presenca com

os demais participantes.

",

De acordo com a usuaria “Cegonha”: “Eu convivia com uma dor muscular ha
20 anos. Eu vim aqui participar como uma forma de descobrir um meio de amenizar

essa dor”.

Conforme “Andorinha”, “eu tomava dez remédios antes de entrar para o grupo

da coluna, até para depresséao; agora s6 tomo trés.

E ainda, “Cegonha” também enfatiza que: “minha pressdo era muito alta e

aqui eu aprendi a respirar”.

Nesse sentido, o grupo fortalece a eficicia da promocédo da saude, bem como
estimula os usuarios a nao recorrerem somente aos medicamentos, possibilitando
outras formas de cuidado e de relagdo com a melhora da qualidade de vida e com

as possibilidades de reabilitagcdo do corpo.

Ainda como efeito positivo proporcionado pelo Grupo da Coluna, “Beija-Flor”
afirma: “Eu vou la (no grupo) e me encontro com minha familia, com os meus
amigos...”. Outra usuaria, aqui chamada de “Arara”, também relata que “aqui cada
um tem uma energia boa; cada um tem mais para dar... e 0 amor que tem nesse
grupo, eu sempre recebo 0 que eu preciso, independente de quem esteja no

grupo...”.

Importante ressaltar o quao benéfico o grupo se torna para as usuarias, pois

nao trata somente a saude do corpo, e sim, das emocdes, dos sentimentos e da
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alma. A saude é considerada holisticamente, o que também € representado nas
falas da usuaria “Garga”: “a gente quando tem uma dor, pode ser psicossomatica,

uma aflicdo mental muito grande e ndo pode trabalhar s6 o lado mecéanico do corpo”.

O grupo também possibilita a mudanca de habitos e os enfrentamentos em
relacdo a dor e as doencas. Uma usuéria de 97 anos frequentadora do grupo, aqui
chamada de “Coruja”, expressa assim sua fala: “ a pessoa tem que sair, conversar.
Porque eu fico o dia todo em casa, ai la (no grupo) néo fico em depressdo. Em casa

a gente fica estressada; e la a gente ri, ouve histérias...”.

Finalmente, outro beneficio do grupo apontado pelas participantes apareceu
em falas de “Gralha” e de “Cegonha”, respectivamente: “ aqui conseguimos obter
uma grande mudanca; a gente aprende a sentar, a varrer, a como pegar um objeto

pesado, a passar roupa, a caminhar e a respirar”;

“Eu ndo conseguia nem me abaixar e agora eu estou até plantando: colhendo
alface, radicci, manjerona...”. “Aqui eu aprendi a conhecer melhor o meu corpo e

essa relacdo que a gente é um todo; um despertar com consequéncias muito boas”.

Pelas manifestacbes das usuarias participantes, percebe-se que 0 grupo
atinge o objetivo de promover a saude, bem como, ampliar a autonomia e qualificar

as atividades diarias para o bem viver.
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4 DISCUSSAO

Assim como os resultados do grupo focal apontam para um bem estar e um
encontro com individuos que compartilham os mesmos problemas, cabe ressaltar
gue os exercicios corporais aprendidos auxiliam na melhora da saude e no retorno
as praticas cotidianas. As praticas corporais estdo inseridas na PNPS e sao
reconhecidas como fatores protetivos contra os riscos que ameacam a saude
(MALTA et al, 2009). Além disso, de acordo com Moretti et al. (2009), a participacao
ativa da populacdo em programas de promocao da saude criam a possibilidade de
proporcionar uma educacdo permanente, motivando as pessoas a ampliar a
percepgao sobre si mesmas e sobre o universo que as cerca, modificando sua

postura perante a vida.

E a respeito disso que as usuarias participantes do grupo explicitam sobre
sua saude e sobre como as mudancas sao favoraveis ao bem estar diario apos a
integracdo ao grupo. Portanto, autores como Ferla, Rohde e Paiva (2011) afirmam
que o trabalho em grupo tem sido relatado como uma metodologia bastante benéfica
para o tratamento das enfermidades, pois relne pessoas com dificuldades
parecidas, e a partir disso, elas notam que ndo séo as unicas com este problema e

trocam expertises.

No grupo se estabelecem vinculos afetivos que ndo podem ser suprimidos do
conceito de saude. E o que aparece nas falas de “Beija-Flor” e “Arara” e que
corroboram com autores como Costa et. Al (2009) em que o convivio grupal com
praticas corporais promove a sociabilidade mediante a formacdo de vinculos,
convergindo na melhora do entrosamento familiar e aumento do circulo de

amizades, bem como na diminui¢éo do isolamento.

Também de acordo com os resultados apresentados, é notdria a relevancia
que as usuarias ddo ao fato de serem bem recebidas no grupo, sendo bem
acolhidas e tendo suas escutas atendidas. Essas questbes aparecem nas falas de
“Cegonha”, “Andorinha” e “Garga”, por exemplo, pois refletem a perspectiva

biopsicossocial de atencdo a saude, diminuindo o foco sobre a medicina curativa e
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incentivando a obtencdo e a permanéncia de comportamentos que favorecem o
cuidado com a satde (BENNETT e MURPHY, 1997/1999 apud FLORES e JUNIOR,
2008).

5 CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com o estudo apresentado, nota-se que a promocdo da saude
utiliza diferentes recursos para se atingir um bem-estar. Nesse caso, o0 grupo focal
promove diversas a¢oes e dinamicas que possibilitam uma melhora das condi¢bes
de saude e refletem no corpo e nas atitudes das usuarias. Sendo assim, de acordo
com a PNAB e a PNPS a melhoria da qualidade de vida passou a ser esperada
como resultado para a promocdo da saude e prevencdo de doencas e agravos
(BRASIL, 2006).

Considera-se que 0 objetivo de promover salde é alcancado cotidianamente,
pois no grupo ha um comprometimento em relacdo a saude de cada um, em uma
escuta e troca de experiéncias e em uma acolhida significativa. A saude € discutida
de maneira integral, ndo somente a respeito das praticas medicamentosas, mas
relacionando sentimentos e captacdes corporais. Nesse sentido, o Grupo da Coluna
€ um promotor de salde para as suas usuarias, pois influencia positivamente na
melhora das condi¢cGes de uma vida mais saudavel, nos aspectos em relacéo a dor e
a percepcao corporal, considerando também, as fragilidades e poténcias da

funcionalidade corporal e dos sentimentos despertados.

Assim, 0 grupo se mostra como uma alternativa eficiente e eficaz de redugéo
da dor, aumento da qualidade de vida, melhora da capacidade funcional, e evita, por
exemplo, o desenvolvimento de depressdo. Assim, julga-se necessario o
investimento na promocdo da saude (ndo somente na prevencao) e em iniciativas
como a do Grupo da Coluna, que proporcionam bem estar integral e qualificam o

atendimento na atencao basica.
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Termeo de Consentimento Livre e Esclarecido

Eu, aceito
participar do estudo A ESCOLA POSTURAL NO CONTEXTO DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE, realizado na Unidade Basica de Saide Santa Cecilia vinculada ao Hospital de Clinicas
de Porto Alegre. Entendo que os testes que realizarei fardio parte do estudo coordenado pela
Prof’. Dr’. Adriane Vieira do curso de Fisioterapia da UFRGS. Minha participagio no projeto
contribuird para uma avaliagdo do projeto de extensio “Grupo de Coluna”.

Eu, por meio deste, estou de acordo em participar dos seguintes procedimentos:
- responder 2 questiondrios especificos;

- responder a entrevista;

- participar de filmagem com execucfio de atividades de vida diaria;

Estes testes terdio a finalidade de avaliar a qualidade de vida, a sensagdio de dor e
desconforto e a postura dindmica na execugio das atividades de vida didria e serdo aplicados
antes e apGs a participagio no projeto de extensio “Grupo de Coluna”. Esses dados serdo
armazenados e apenas as pessoas da equipe executora terfio acesso a eles.

Entendo que no momento de publicagdo de artigos, serdo preservados os dados de
identificacéio pessoal dos participantes.

Entendo que nio havera compensagfio financeira pela minha participagio no estudo.

Entendo que minha participacsio no estudo poderd me trazer como beneficio um maior
conhecimento sobre 0 men problema de coluna ¢ a diminui¢dio da dor devido 3s atividades
corporais realizados no Grupo de Coluna. Do mesmo modo, entendo que estes mesmas
atividades corporais realizados no Grupo de Coluna poderdo desencadear algum episodio
doloroso nas costas. No entanto, entendo que este risco ndo é maior que aquele a que estou
submetido nas minhas proprias atividades de vida didria.

Entendo que tenho liberdade em recusar-me a participar ou retirar o consentimento, em
qualquer fase da pesquisa, sem sofrer penalizacdo alguma ou prejuizo.

Entendo que posso entrar em contate com a coordenadora da pesquisa, Prof. D
Adriane Vieira, a qualquer momento para esclarecimento de quaisquer davidas ou problemas
referentes 4 minha participaciio no estudo através do telefone 3308-5861. E entendo que, no
caso de sentir-me negligenciado quanto aos meus direitos, posso entrar em contato com Comité
de Etica e Pesquisa do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) pelo fone (51) 3359-8304 .

Assinatura do pesquisador:

Assinatura do participante:

HC__PA / GPPG Porto Alegre, _ de de
VERSAC APROVADA
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