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Resumo:

Visita domiciliar (VD) é o instrumento de realizacao da assisténcia domiciliar. Onde é constituido pelo conjunto de
acOes sistematizadas para viabilizar o cuidado a pessoas com algum nivel de alteracdo no estado de salde
(dependéncia fisica ou emocional) ou para realizar atividades ligadas aos estratégia saude da familia (ESF). A ESF com
intuito de assegurar o acesso universal e igualitario as acdes e aos servicos para a sua promocado, protecao e
recuperacao, ver necessidade do estabelecimento de mecanismos capazes de assegurar a assisténcia integral, sendo
assim a VD vem como um componente facilitador. Ainda assim, essa atividade demonstra-se varias dificuldades e
fragiidades no momento da sua execucao. Tem com objetivo, apresentar as dificuldades encontradas na
implementacao da visita domiciliar pelos profissionais da equipe da estratégia de saude da familia. Como referencial
metodoldgico foi utilizado uma revisdo bibliografico de cunho descritivo e de natureza qualitativa, no periodo de janeiro
a maio de 2012, realizado por meio especialmente, em bancos de dados informatizados, como SCIELO e LILACS,
publicados nos ultimos 7 anos. A assisténcia no domicilio é utilizada na maioria das vezes como Unica alternativa de
cuidado, especialmente para os pacientes acamados, idosos com doencas incapacitantes e aqueles dependentes do
auxilio de terceiros por longo periodo de tempo. No entanto, os profissionais da equipe de salde vivenciam uma
batalha didria na execucdo de uma assisténcia domiciliar de boa qualidade que, na maioria das vezes ndo tem éxito,
deixando o sentimento de frustacdo a equipe. Os profissionais de saide em sua formacdo ndo recebem subsidios
necessarios para a pratica da VD, e apds a insercao na estratégia, ainda encontram como dificuldades a escassez de
programas de capacitacao, transporte para o deslocamento, falta de recursos humanos e materiais e inadequacao do
cronograma para sua realizacdo da assisténcia. Diante do exposto foi possivel constatar que a VD é um instrumento
de grade valia para assisténcia a saude, mas no momento de sua execucao as dificuldades se sobressaem. Restando
aos profissionais de salude o legado de enfrentar com criatividade e persisténcia os desafios, a fim de firmar a VD
como uma pratica capaz de promover de forma integral a prevencao, a promocdo e recuperacao a saude.



