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Introducdo: A visita domiciliar ¢ um instrumento de realizagdo do cuidado domiciliar.
Constitui-se pelo conjunto de agdes sistematizadas para viabilizar o cuidado das pessoas na sua
casa, no seu domicilio. A prestagdo do cuidado no domicilio ¢ dindmica e deve acontecer de
maneira integral. Os profissionais tém de estar muito atentos para conflitos, interacdes e
disfun¢des que fazem parte do universo da familia, intervindo diretamente nessas alteragdes,
desagregacgoes e disfungdes, que atingem diretamente a saude de seus membros. Abordagem
integral faz parte do cuidado domiciliar por envolver diversos fatores no processo de saude-
doencga da familia, considerando a pessoa doente em seu contexto vital. Objetivo: Descrever a
experiéncia de uma visita domiciliar (VD) realizada pelos académicos de medicina do primeiro
semestre inseridos, através do Programa de Integracdo Comunitaria, nas atividades praticas de
uma unidade basica de saude do municipio de Varzea Grande-MT. Método: Estudo descritivo,
relato de experiéncia de uma visita domiciliar. Descri¢ao: Os académicos do primeiro semestre
do curso de medicina realizaram, juntamente com sua preceptora e a agente comunitaria de
saude responsavel pela area adscrita, VD ao paciente 1.J.S, 52 anos, sexo masculino, que se
encontrava acamado, debilitado, ndo responsivo, com diagnostico de tumor cerebral, hd 4 meses
em cuidado domiciliares, em uso de alimentacdo por sonda nasogastrica (SNG) e eliminacao
vesical por meio de dispositivo de incontinéncia urindria. Paciente residia na casa da irma que
desempenhava papel de cuidadora, ali também residiam esposo e filhos dela. O paciente estava
sendo acompanhado pela equipe multidisciplinar de aten¢do domiciliar (EMAD) além da
equipe da estratégia da satide da familia. Durante a VD foi observado a falta de infraestrutura
do domicilio para atender as demandas do mesmo ao serem feitas orientagdes sobre higiene do
ambiente, sobre os descartes dos materiais contaminados e a falta de ventilagdo no local. Acerca
dos materiais, havia a falta de insumos minimos para a realiza¢ao de curativos complexos ¢
basicos, trocas de SNG, assim como materiais para higiene corporal basica. A cuidadora relatou
falta de assisténcia e suporte pela EMAD, tanto quanto em carater de cuidados como no
fornecimento dos insumos, visitas, orientagdes € o acompanhamento necessario.
Consideracdes Finais: De acordo com a Portaria n° 825, que redefine a Atengdo Domiciliar
(AD) no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), o Servigo de Atengdo Domiciliar (SAD) é
um servi¢o complementar aos cuidados realizados na atengao basica e em servigos de urgéncia,
substitutivo ou complementar a internacdo hospitalar, responsavel pelo gerenciamento e
operacionalizacdo das EMAD e Equipes Multiprofissionais de Apoio (EMAP). Consiste em
uma modalidade de atencdo a satide substitutiva ou complementar as ja existentes, caracterizada
por um conjunto de ac¢des de promog¢do a saude, prevengdo e tratamento de doengas e
reabilitacdo prestadas em domicilio, com garantia de continuidade de cuidados e integrada as
redes de ateng¢do a saude (RAS). O EMAD/EMAP favorece o sistema de saide no processo de
reestruturacdo da atencdo basica, conforme os principios do SUS. A familia e o cuidador sdo
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considerados unidades de cuidado, juntamente com a equipe prestando a assisténcia necessaria,
reabilitagdo, capacitacio e monitoramento do autocuidado. E uma forma fundamental de
estratégia na assisténcia no ambito domiciliar, com foco na redu¢do da fragmentacdo da
assisténcia, resolucdo das necessidades de saide culminando em diminui¢do do niimero de
hospitalizagdes e um cuidado mais humanizado. Enfim concluimos que havia grandes falhas na
comunicagdo entre as equipes responsaveis pelo atendimento e execugdo do cuidado deste
paciente, sendo perceptivel a fragilidade das RAS, dificultando o acesso ao servico de satude e
levando a grandes prejuizos. Foi realizado o registro formal da situacdo e notificagdo a
secretaria municipal de satde para devidas providéncias.
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