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Introducao

A Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PICs) busca
desenvolver diferentes estratégias de cuidado atraves da incorporacao de novas
racionalidades terapéuticas, onde diversificados recursos podem ser empregados
para estimular mecanismos naturais de prevencao de agravos e recuperacao da
saude. Dentre as diferentes estrategias das PICs, pode-se destacar a criacao de
Hortos, inclusive dentro de espacos da Atencao Primaria a Saude (APS), como
uma importante ferramenta de promocao da saude, fortalecimento de vinculos e
participacao comunitaria (BRASIL, 20006).

Objetivo

O presente relato tem por objetivo apresentar a experiéncia da criacao da
Horta Comunitaria na Unidade de Saude (US) Herdeiros. A ideia surgiu a partir
de uma relacao conflitante com uma usuaria, a qual incluiu ouvidoria e possivel
gquebra de vinculo, onde se viu a necessidade de uma abordagem junto a
paciente, visando a reaproximacao entre as partes.

Desenvolvimento

Implantar a horta € uma demanda institucional, porem ainda nao
implementada pela equipe de saude da US Herdeiros. Nesta logica, se
vislumbrou iniciar o projeto durante uma reuniao com uma paciente para
retomada de vinculo apds a mesma ter realizado ouvidoria negativa em relacao
aos profissionais . A usuaria convidou a equipe a conhecer a Horta Comunitaria
do territorio. Foram ao local a Enfermeira , a Auxiliar de Saude Bucal e a
recepcionista da unidade para um momento de aprendizado. Este encontro
forneceu subsidios para o inicio da construcao da horta na unidade. Motivadas
pela nova possibilidade, a gerente da Unidade convidou as Agentes Comunitarias
de Saude da US Esmeralda, a qual ja possui horta implementada, para virem até
a unidade e auxiliar nesse processo.

A criacao da horta foi um esforgco conjunto desde o preparo do solo,
adubagem, escolha do plantio e cultivo propondo um espaco terapéutico para
usuarios e profissionais.

Resultados

A criacao da Horta, como novo espaco comunitario dentro da Unidade de
Saude, trouxe impactos positivos junto aos envolvidos na acao, uma vez que foi
promovido um ambiente participativo e de construcao coletiva com énfase nas
discussOes sobre o autocuidado, bem estar mental e social, alimentacao
saudavel, autonomia e uso de fitoterapicos como uma alternativa a
medicalizacao excessiva (BRASIL, 2012).

Cabe destacar, que o desenvolvimento da horta contou com a contribuicio da
paciente que mantinha relagbes anteriormente fragilizadas, desgastadas e
conflituosas com a equipe de saude. Tal participacao proporcionou um novo
ambiente de dialogo, com o fortalecimento do vinculo e a reaproximacao ao
servico. Alem disso, permitiu que a equipe refletisse sobre novos meios de
comunicacao junto aos usuarios, o uso de ferramentas de mediacao de conflitos
para além de uma postura rigida e prescritiva, assim como permitiu trabalhar
habilidades de empatia, acolhimento e comunicacao nao violenta.

Contudo, desafios para a manutencao e continuidade do desenvolvimento da
Horta e de seus produtos sao observados. A participacao dos usuarios tem sido
limitada e ainda incipiente, assim como a dos profissionais devido a ampla
demanda de trabalho, o que dificulta o engajamento da equipe, assim como a
limitacao de recursos disponiveis para o aprimoramento da horta.

Consideracoes Finais

A criacao de hortas, pode ser uma ferramenta complementar no cuidado
atraves do cultivo de plantas medicinais, tradicionalmente usadas para tratar
diversas condicoes que acometem a populacao (SOARES; CAMARGO JUNIOR,
2007).

Espera-se que a implantacao de acdes futuras como o projeto Arco iris, por
exemplo, inspire equipe e comunidade na retomada de espacos de saude
alternativos, tais como a horta comunitaria. Para tanto, € necessario, alem do
fornecimento de recursos institucionais, incentivar e capacitar profissionais em
acoOes integradas as PICS.
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