O DESAFIO DAVIGILÂNCIA DAS ARBOVIRORES NA ESTRATÉGIA SAÚDE DA FAMÍLIA: CAPACITANDO MULTIPLICADORES.
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Introdução:
Atualmente, observa-se uma situação de alerta epidêmico para as arboviroses, bem como uma fragilidade no procedimento de notificação, tendo em vista a grande relevância e magnitude desse problema de saúde pública. 
 O controle das arboviroses está baseado em um conjunto de ações vinculadas à vigilância em saúde. Estas ações representam uma nova estratégia de pensar e agir que tem como objetivo a análise permanente da situação de saúde da população e o desenvolvimento de práticas adequadas ao enfrentamento dos problemas existentes.
Objetivos: 
Nesse sentido, este trabalho tem como objetivo fortalecer a vigilância das arboviroses na Estratégia Saúde da Família (ESF), através da formação de multiplicadores e do desenvolvimento de protocolos para operacionalização das notificações. 
Fundamentação: 
Este projeto será aplicado no âmbito da Secretaria Regional V, na Unidade de Atenção Primária à Saúde (UAPS) José Walter. Esta regional foi selecionada intencionalmente, por ser historicamente a segunda regional de Fortaleza a notificar maior número de casos de dengue, e por apresentar-se como a regional com menor IDH do município (FORTALEZA, 2014). Essa UAPS foi escolhida como unidade piloto por estar inserida em um bairro que historicamente apresenta altos índices de infestação predial e um grande número de casos de arboviroses notificados anualmente, além de agregar outros critérios tais como: acesso, estrutura física, pertinência das ações de vigilância e receptividade dos gestores e profissionais. A população alvo serão os profissionais da ESF envolvidos nas ações da vigilância epidemiológica das arboviroses da UAPS selecionada. Estima-se que 44 colaboradores fazem parte desse grupo. 
Percurso metodológico:
O processo de construção desse projeto se deu a partir de Oficinas de Trabalho de Projeto Aplicativo (OTPA) realizadas no Curso de Especialização de Vigilância em Saúde com os integrantes do Grupo Afinidade Seis. Foram realizadas as seguintes OTPA: 1) Identificando problemas; 2) Priorizando problemas (pontuaram-se macroproblemas levantados segundo os critérios de relevância, prazo, factibilidade e viabilidade); 3) identificando atores sociais; 4) Explicando problemas (macroproblema: fragilidade no processo de notificação e acompanhamento das arboviroses na Regional V e os três nós críticos: diversidade na forma de realizar o processo de notificação das arboviroses, desmotivação dos profissionais e deficiência na integração entre fluxo de notificação e acompanhamento dos casos); 5) Intervindo no problema; 6) monitorando o plano (nesta etapa foi discutida a gestão do plano com o objetivo de construir os principais momentos de aplicação da intervenção propriamente dita). 
Plano de Intervenção: 
Na gestão do plano de ação foi definida a viabilidade, o impacto, o comando, a duração, os recursos e a precedência das ações a serem executadas. Foi construída também a matriz de monitoramento do plano, incluindo a situação, os resultados esperados e possíveis dificuldades. Com isso, para cada nó crítico foram traçados ações/atividades e indicadores de monitoramento. Para o nó crítico “diversidade na forma de realizar o processo de notificação das arboviroses” a ação planejada foi desenvolver um protocolo para operacionalizar as notificações. O segundo nó crítico “desmotivação dos profissionais” teve como ações as oficinas de motivação e o apoio técnico do processo de implantação do protocolo. No que diz respeito ao nó crítico três “deficiência na integração entre fluxo de notificação e acompanhamento dos casos” foram traçadas ações de atualização/capacitação sobre o preenchimento e qualidade dos dados. Nesse aspecto, espera-se melhorar o processo de vigilância das arboviroses, com reforço nas ações de notificação e com engajamento de todos os profissionais de saúde da Estratégia Saúde da Família tendo em vista melhorar os indicadores de saúde da população.
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