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1. HISTORIA

A Cooperativa de Reciclagem de Sorocaba (CORESO) foi fundada em 19
de agosto de 2000 pela Paréquia Cristo Rei, no bairro Parque das Laranjeiras,
liderada pelo Padre Benedito. Motivados pela Campanha da Fraternidade com o
tema "Sem Trabalho Por Qué", um grupo de trabalhadores que ja produzia doces
e sabdo para venda decidiu se organizar e formar a cooperativa de catadores de
materiais reciclaveis.

Com o aumento do volume de materiais coletados e a falta de espaco na
igreja, os cooperados buscaram ajuda da prefeitura. Sem obter resposta,
decidiram ocupar um espaco publico inutilizado no bairro Vitéria Régia, na rua
José Henrique Dias, n° 215, onde a cooperativa opera até hoje. Além da sede, a
CORESO possui um nucleo e ECOPONTO 24 horas na Rua Encarna¢do Rando

Castelucci, n° 70 na Vila Colorau, também em Sorocaba.

2. OBJETIVOS
e Conhecer a realidade dos profissionais a partir do relato de suas
vivéncias.
¢ Identificar potencialidades e fragilidades no processo saude-doenca dos
profissionais, bem como encaminhar aos servicos de saude como

sugestdo para superacao das fragilidades apontadas.

3. ENTREVISTA COM OS CATADORES

Imagem 1: Reunido com Catadores
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Antes da realizacdo da consulta de enfermagem, os alunos realizaram
entrevista com 11 catadores (3 homens e 8 mulheres, entre 40 e 60 anos de

idade), para o conhecimento da realidade, obtendo as seguintes informacdes:

A.L.S - Sexo masculino:

Hipertenso;

Necessita realizar afericdo da P.A todos os dias;
Internado por COVID-19 em 2020 durante 15 dias;

Parou de fumar e beber;

A.M.T.S — Sexo masculino, 51 anos, morador da Vila Sabié:
Suspeita de infeccdo urinaria, estava se automedicando;

N&o realizou exame de prostata;
Resisténcia para ir ao medico;

Vacinacao atrasada.

C. - Sexo feminino, 59 anos:

Realiza reposicao hormonal;
Menopausa;

Necessita aferir P.A todos os dias;
Realiza tratamento para colesterol alto;
Fumava desde 0s 13 anos;

Realiza atividade fisica.

H. — Sexo feminino:
Relata dor no estbmago, cabeca e sangramento no ouvido;
Aborto espontaneo;

Toma anticoncepcional — uso incorreto;

J. — Sexo feminino:

Relata dor de ouvido.

M.L. — Sexo feminino, 58 anos, moradora do bairro Julio Mesquita:
Mora sozinha;

4 filhos casados;



Hipertensa e diabética;
Colesterol alto;

Alimentacéo inadequada.

M. — Sexo feminino, 42 anos:
Filha faz uso de bombinha para asma,;
Toma anticoncepcional depropovera;

Tosse seca, falta de ar e fadiga.

N.D. — Sexo masculino:
Parou de fumar;

Dor no corpo mais intensa no periodo da manha;
Dificuldade para se levantar;

Alimentacéo inadequada.

N.T. - Sexo feminino, mora na Vila Sabia:
Filho (M.D.T — 4 anos) necessita de avaliacdo odontolégica;

S. — Sexo feminino, 52 anos:
Hipertensa;

Fumante — 10 a 15 cigarros por dia;
Ansiedade generalizada — em tratamento;
Colesterol alto;

Alimentacéo inadequada;

Perda do apetite;

Emagreceu 15kg em 6 anos;

3 a 4 horas de sono;

V. — Sexo feminino, 46 anos:
6 filhos no Haiti;

Mora com o marido;

Dor no dente;

Medo de ir ao médico.



4. CONSULTA DE ENFERMAGEM
Foi realizada consulta de enfermagem (apéndice 1) com os catadores

anteriormente entrevistados, e através da Classificacdo Internacional das
Praticas de Enfermagem em Saude Coletiva (CIPESC) foi definido diagndstico e

encaminhamento as Unidades Basicas de Saude.

Imagem 2: Consulta de Enfermagem
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5. ENCAMINHAMENTO
Foram realizados 9 encaminhamentos para a continuidade do cuidado nas

Unidades Basicas de Saude.
Sendo 2 na UBS Sabia 1, 2 na UBS Vila Horténcia, 2 na UBS Barcelona
e 3 na UBS Sorocaba 1.

6. DOACAO DE ALIMENTOS
Os alunos arrecadaram através da parceria com a Etec Rubens de Faria

e Souza, por intermédio do professor Alexandre Gibim e o diretor Armando José

Raszl, alimentos para doacao aos catadores da cooperativa.



Imagem 3: Arrecadacao de Alimentos
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Imagem 4: Entrega dos Alimentos
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7. CAFE DA MANHA DE FINALIZACAO
Foi realizado no dia 27 de junho um café da manha para os catadores

para finalizacdo das atividades.

Imagem 5: Alunos no Café da Manha
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Imagem 6: Café da Manhéa
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Imagem 7: Café da Manha
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8. ONIBUS AZUL E ONIBUS ROSA
No dia 27 de junho, apés o café da manha foram disponibilizadas 07
senhas para o atendimento no dnibus azul e 12 senhas para atendimento no

Onibus rosa.



Imagem 8: Onibus Azul
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Imagem 9: Onibus Rosa
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Imagem 10: Onibus Azul
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Imagem 11: Onibus Rosa
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Imagem 12: Atendimento Onibus Rosa

(fonte: prépria)



9. CONCLUSAO

Ao longo deste trabalho, buscamos explorar e analisar o processo saude-
doenca com o objetivo de compreender as melhores formas de interver com
publico da cooperativa. A partir da analise dos dados obtidos, foi possivel
alcancar importantes descobertas e reflexdes.

Os principais pontos abordados incluiram a caréncia de adesdo a
tratamentos farmacolégicos, falta de acompanhamento clinico e
desconhecimento das formas de autocuidado.

No entanto, é importante destacar algumas limitacbes encontradas
durante a realizacdo deste trabalho, tais como os cooperados que nao sabiam
falar portugués. Essas limitacbes apontam para a necessidade de abordagens
educativas e direcionadas pensando na populacdo imigrante que por nao
conhecer a realidade ou ndo conseguir se comunicar, acaba ficando a mercé de
doencas, portanto devemos levar em consideracdo a integralidade como
principio do Sistema Unico de Salde (SUS) e caracterizar esse publico menos
favorecido com acdes que abrangam suas necessidades.

Em suma, este projeto contribuiu para um maior conhecimento das agdes
de educacdo e prestacdo de servico em saude no ambiente coletivo,
possibilitando os alunos a conhecerem uma realidade diversificada e oferecendo

novas perspectivas.
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APENDICE 1

CONSULTA DE ENFERMAGEM

PROGRAMA DO ADULTO

DATA: [

a) IDENTIFICACAO: RISCO: ()PHA ()PD ()PHD SIS:

Nome: D.N.:
End.: Fone:
b) DADOS ANTROPOMETRICOS: Altura: Peso:
IMC*:___ Cintura/Quadril**;_

c) HISTORIA ATUAL: Duragdo conhecida de HAS ou DM/ Tempo de tratamento-
/

Adeséo ao tratamento (dificuldades):

d) HISTORICO FAMILIAR: ()DM () HAS () Dislipidemias () Doengarenal ()AVC
e) OUTRAS DOENGCAS OU SINTOMAS REFERIDAS

() Doenca cardiovascular (Sinais e sintomas) :

() Nefropatia - Tratamento: ()Retinopatia -Acompanhamento:

()AVC ( )AIT ()Alergias () Varizes: () Apnéia do sono
()Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica (refere bronquite,asma,tabagista de longa data)

() Pré eclampsia/ Eclampsia () Disfuncdo sexual () Outros. Especificar:

f) FATORES DE RISCOS MODIFICAVEIS PRESENTES
Dislipidemia : () colesterol T >100 ( )triglicérides>200 () HDL <60 () LDL >20
() Sobrepeso e Obesidade () Sedentarismo () cintura> 88cm em mulher/ 102cm em homem

() Tabagismo (N° DE CIGARROS/DIA): Tempo: () Etilismo



g) AVALIACAO DIETETICA ( freqgiiéncia de consumo)

Gordura saturada (origem animal/ frituras):

Carboidratos simples: Carboidratos complexos:

Proteinas vegetais: Proteinas animais:

Alimentos diet/light:

Ingestéo de fibras:

Ingestéo de agua/ liquidos:

Cafeina: Alimentos em conserva/industrializados:

Dificuldades na mastigacéo: Dificuldades no preparo:

1) MEDICAMENTOS ATUAIS (prescritos e ndo prescritos)

MEDICAMENTOS POSOLOGIA

2) EXAME FiSICO GERAL

Sinais Vitais: PA P R T

() Consciente, orientado () Confuso () Palavras desconexas () Outros. Especificar:
3)CABECA E PESCOCO:

Couro Cabeludo: ( ) Cicatriz  ( )Manchas ( ) Hematomas ( ) Higiene, Piolhos,

Parasitas

Olhos: Palpebras ( ) Mobilidade  ( ) Ptose ( ) Edema
Conjuntiva: ( ) Branca ( ) Rosea ( ) Hiperemiada ( ) Amarelada
Cornea: ( ) Transparente ( ) Opaca

Nariz: ()Simetria () Desvio de Septo ( ) Mucosas ( ) Piercing
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Ouvido: Condi¢bes de Higiene: ( ) Cera ( )Pus ( )Sangue () Tumoracdes ( )Lesbes

Micéticas

Boca: Labios: ( ) Edema () Hidratacdo ( ) Lesdo( ) Sangramento ( ) Deformidades
( ) Proteses () Arcada Dentaria () Halitose

Pescoco: () Engurjitamento das veias jugulares () Aumento das Glandulas Parétidas

Ausculta das carotidas:

4) TORAX: tipo respiratorio:

RESPIRATORIO Expansibilidade: Ausculta:

CARDIACO Ausculta cardiaca:

() Perfuséo periférica () presente () diminuida,

5) GASTRO-INTESTINAL

Inspecéo: () PLANO () DISTENDIDO () FLACIDO () DOLOROSO
Ausculta: ( ) RHA+ () RHAdiminuidos () ausente

Percussédo: ( ) timpéanico () macico

Palpacao:

() Nausea () Vbmitos Evacuacgdes: ritmo caracteristicas:
6) GENITURINARIO

Urina: coloracéo: odor:

() Incontinéncia urinaria () Oligaria () Disuaria () Hematuria () Nictdria
OPAP__[ | (Obum:.__ [ [/ () Menopausa: () Outros. Especificar:
7) INTEGRIDADE CUTANEO / MUCOSA

() Sem alteragbes () Descorado () Hipotérmico () LesGes de pele  Especificar:

Umidade: ( ) Presente ( ) Ausente Turgor: () Preservado ( ) Diminuido
() Febre Incisdes cirdrgicas: () SIM () NAO
DOR - local intensidade: EDEMA — local (especificar):




8)MOTRICIDADE

MMSS MMII

Forca Normal

Paresia

Plegia

Pulso Pedioso - -

Pulso Tibial
Posterior

Claudicacgéo/alteracfes de marcha:

Avaliagdo Neurolégica: Sensibilidade ao Monofilamento (10g): MIE MID:

( Teste de Sensibilidade com monofilamento de Semmes-Weinstein 5.07 )

Marque a drea de sereibilidade na figura abaxo com: ®sim Ondo U

Regido dorsal Regido plantar R

000 :

§

3

O 0 g

O 2

3 LAQUERDG DIREITO DIRENNO ESQUERDO J

Sensibilidade Vibratoria: ( ) presente () ausente

Pés: coloracéo: Temperatura: corte das unhas:

micoses/rachaduras:

9) IDENTIFICACAO DAS NECESSIDADES DE SAUDE/DIAGNOSTICO/INTERVENCOES
(utilizar a CIPESC)
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NECESSIDADE DE SAUDE

DIAGOSTICO

INTERVENCOES
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