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RESUMO

O processo de envelhecimento humano é caracterizado por transformagdes emocionais, fisicas e sociais,
dentro desta perspectiva a necessidade de se pensar alternativas e politicas publicas para a populagéo dessa
faixa etéaria. Este artigo tem como objetivo relatar as experiéncias vivenciadas no programa integrado de
atencdo ao idoso felipense- PIAIF, experiéncias de duas profissionais da salide, uma Assisténcia Social e uma
Enfermeira, relatar o surgimento do programa, sua estruturacdo, os profissionais envolvidos. Dentre os
objetivos especificos estdo citar um conjunto de boas praticas realizadas por uma equipe de profissionais no
intuito de melhorar a qualidade de vida da pessoa idosa no municipio. Busca problematizar também o
trabalho e o dialogo entre SUS e SUAS e as possibilidades de se trabalhar em rede. Entre os resultados
encontrados estd o diagnostico social abordando o a caracterizagdo dessa faixa populacional, diagndstico
socioecondmico, indicadores de infraestrutura social, levantamento da situagdo atual da saiude do idoso

felipense, entre outros.
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1- INTRODUCAO

O processo de envelhecimento humano ¢ caracterizado por transformacdes
emocionais, fisicas e sociais, dentro desta perspectiva a necessidade de se pensar alternativas
e politicas publicas para a populacdo dessa faixa etaria, a pesquisa nacional por amostra de
domicilio (PNAD-2006) apontou que o numero de pessoas idosos com mais de 60 anos
chegou a 19 milhGes correspondendo a 10,2% do total da populagdo (BIASUS, 2016) os
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dados mostram que a populagdo estd em constante crescimento 0 que nos provocada algumas

indagac0es a respeito desse publico alvo, envelhecer ate pouco tempo era apenas para poucos
apenas para paises desenvolvidos. Sabe-se que hoje hd no Brasil aproximadamente 20
milhGes de pessoas com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos; que, em 2025, esse

namero chegara a 32 milhdes, passando a ocupar o 6° lugar no mundo (BRASIL, 2013).

Desta forma o desafio para uma politica publica efetiva e de qualidade para um
usuario, que vai aumentar a demanda desses servicos alem do mais como manter a
independéncia e a vida ativa desse envelhecimento e como fortalecer as politicas de promogéo
e prevencdo de saude, em carater preferencial a pessoa idosa, e se tratando desse publico
especifico, como melhorar a qualidade de vida sdo questdes relevantes, visto que os idosos
possuem particularidades como doencas cronicas, fragilidade, perda funcional, mais custos e
menos recursos tantos financeiros como sociais, diante disso é que o idoso necessita de um
cuidado estruturado e diferenciado das demais populagfes, Podemos ver como um marco
gue merece destaque se tratando da pessoa idosa foi a politica nacional do idoso que através
da lei n° 8842 sancionada em 1994 que priorizava o convivio do idoso em familia, ate essa lei
0 que preconizava era que o idoso deveria ser colocado em asilo, 0s idoso ndo eram vistos

como cidadao de direitos.

De acordo com a realidade local do Municipio de Felipe Guerra, hd uma preocupacéo
com a situacédo do idoso local, diante desse contexto, Este artigo tem como objetivo relatar as
experiéncias vivenciadas no programa integrado de atencdo ao idoso felipense- PIAIF,
experiéncias de duas profissionais da saude, uma Assisténcia Social e uma Enfermeira, relatar
0 surgimento do programa, sua estruturacdo, os profissionais envolvidos. Dentre os objetivos
especificos estdo citar um conjunto de boas praticas realizadas por uma equipe de
profissionais no intuito de melhorar a qualidade de vida da pessoa idosa no municipio. Busca
problematizar também o trabalho e o dialogo entre o Sistema Unico de Saude- SUS e o
Sistema Unico de Assisténcia social -SUAS e as possibilidades de se trabalhar em rede. Entre
os resultados encontrados esta o diagnostico social abordando o a caracterizagdo dessa faixa
populacional, diagnostico socioecondmico, indicadores de infraestrutura social, levantamento

da situacdo atual da saude do idoso felipense, entre outros.

O PIAIF justifica-se por ser um programa inovador Felipe Guerra € a segunda cidade

do Rio grande do Norte a executar e a desenvolver esse programa, busca identificar a

vulnerabilidade sofrida pela populacdo idosa no domicilio, a partir da obeservagdo da equipe
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e relato do préprio idoso, caso tenha condigdo de se expressar. Dentro desta perspectiva

encontra-se a problematica de se trabalhar de forma interdisciplinar, uma pratica nova para o
Municipio, viabilizar o SUAS e 0 SUS é uma relevante questdo visto que a maioria dos

profissionais ainda nédo aderiu a esse sistema.

Além da corrente introducdo, o presente artigo ainda conta com referencial tedrico,
abordando os topicos (colocar topicos do referencial), metodologia, que conta com as
seguintes etapas (contratacdo da equipe multidisciplinar, treinamento e capacitacdo dos
profissionais, reunido com os profissionais de salde e de assisténcia social do municipio,
coleta de dados na zona urbana e rural, elaboragdo do diagndstico da populacdo idosa do
municipio e elaboracdo do plano de acdo), e os resultados encontrados e as discussdes a cerca

dos mesmos.

METODOLOGIA

O presente trabalho consiste em qualificar as estratégias de cuidado ao idoso, junto ao
cuidador e a familia, por meio de orientacGes e acompanhamento domiciliar da equipe. Dessa
maneira, quanto a natureza, esta pesquisa classifica-se como sendo aplicada, visto que apos a
coleta e analise dos dados serdo elaborados planos de acdo de acordo com as necessidades
patoldgicas e sociais do idoso. No que tange aos objetivos, classifica-se como descritiva e
exploratdria, descritiva, pois descreve as caracteristicas da populacdo idosa do municipio e
exploratdria, pois envolve levantamento de dados e entrevistas com as pessoas envolvidas

com o problema objeto da pesquisa.

Em relacdo a abordagem, a pesquisa apresenta-se como qualitativa e quantitativa. A
abordagem qualitativa se da pela analise das condi¢fes patoldgicas e sociais dos idosos
Felipense. Em paralelo, tem-se a abordagem quantitativa, uma vez que o levantamento de
dados se da através da aplicacdo dos questionarios para posterior classificacao e quantificacdo

dos dados.

Quanto aos procedimentos técnicos é classificada como levantamento tipo survey, pois
através dos questionérios faz-se a obtencdo de informacGes sobre a qualidade de vida da

populacdo em estudo.
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Foram pensados os critérios de inclusdo, do idoso no programa idosos em situacéo de

vulnerabilidade social (fragilidade nos vinculos familiares, negligéncia e violéncia), idosos
com agravos de saude, impossibilitados de buscar assisténcia médica; (pacientes acamados,
ou com dificuldade de locomocdo) possuir um cuidador identificado, mesmo morando
sozinho. Dentre os critérios de exclusdo estdo auséncia de um cuidador — (encaminhar de
forma urgente para o0 CRAS), ndo aceitacdo do acompanhamento por parte dos familiares ou

do idoso é analisado o caso e se houver necessidade, encaminhar para o Ministério pablico,

N&o cumprimento do Plano de cuidados construido pela equipe PIAIF; Possibilidade
de deslocamento do Idoso as unidades de atendimento; auséncia de condi¢des domiciliares
minimas que comprometam a resolutividade do Plano Cuidados; Obito — quando hé a familia

é desligada do programa.

J& os objetivos do programa é qualificar as estratégias de cuidado ao idoso, junto ao
cuidador e familia, por meio de orientacbes e acompanhamento domiciliar da equipe —
obedecendo ao SUAS e SUS, ;identificar idosos em situacdo de vulnerabilidade social e
agravos de salde; capacitar o cuidador e familia; Encaminhar e nortear para politica setorial
responsavel , acompanhar o idoso para desligamento do programa, apos intervengdes da
Equipe.

Este artigo contemplou seis etapas, quais sejam: montagem e compra de equipamentos
para a sala do programa, contratacdo da equipe multidisciplinar, treinamento e capacitacao
dos profissionais, reunido com os profissionais de salde e de assisténcia social do municipio,
coleta de dados na zona urbana e rural, elaboracdo do plano de acdo elaboracdo do

diagndstico da populacdo idosa do municipio.

A primeira etapa consistiu na contratacdo de uma equipe multidisciplinar composta
por Assistente social, Enfermeira, Médico geriatra Técnica de enfermagem e um
fisioterapeuta. Na segunda etapa houve um treinamento e capacitacdo com durante trés meses.
Na terceira etapa houve reunides com os profissionais de salde e de assisténcia social, agentes
comunitarios de saude ACS, Nucleo de apoio a saude da familia NASF, e programa saude da
familia PSF, Centro de Referencia da Assisténcia Social CRAS. Com o0s agentes de salde
para fazer o levantamento da populagéo idoso por area de atuacdo dos mesmos, com NASF e
PSF para possivel acompanhamento dos profissionais junto a populacdo idosa com CRAS

para realizar encaminhamentos.
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Na quarta etapa foi realizada a coleta de dados que ocorreu no periodo de junho de

2018 a setembro de 2018 na zona urbana e rural do municipio, foi realizada com pessoas
acima de 60anos, a fixa de coleta de dados consiste em questiondrio com 60 perguntas, a
primeira parte do questionario consiste no levantamento socioeconémico enquanto a segunda

parte é relacionada a parte patologica da pessoa idosa.

Na quinta etapa com os dados coletados foi possivel realizar o diagnostico da
populacdo idosa do municipio, Na sexta etapa consiste na elaboracdo do plano de acédo que
ocorre de acordo com as necessidades de cada idoso, é feito de forma individual de acordo
com as necessidades encontradas pela equipe.

REFERENCIAL TEORICO

Nesta secdo serdo abordados os tépicos relacionados ao levantamento bibliografico,
incluindo o envelhecimento humano, politicas publicas voltados para esse publico alvo dados

mundiais e da populacéo idosa e o estatuto do idoso.
3.1 envelhecimento humano

De acordo com estatuto do idoso o envelhecimento da populacdo € um fendmeno
mundial que, nos anos mais recentes, ganha maior importdncia nos paises em
desenvolvimento. No Brasil, o crescimento da populacéo idosa é cada vez mais relevante,
tanto em termos absolutos quanto proporcionais. Os efeitos do aumento desta populacéo ja

sdo percebidos nas demandas sociais, nas areas de saude e na previdéncia (BRASIL, 2013).
3.2 politicas publicas

O envelhecimento é um direito personalissimo e a sua protecdo, um direito social, e é
dever do Estado garantir a pessoa idosa a protecdo a vida e a salde mediante a efetivacdo de
politicas publicas que permitam um envelhecimento saudavel e em condi¢des de dignidade. A
garantia desses direitos estd determinada na legislacdo (BRASIL, 2013). Desde a década de
1980, ha diversas iniciativas internacionais que valorizam a possibilidade de se considerar o
envelhecimento como um processo positivo, pensado como um momento da vida de bem--

estar e prazer.

A politica de desenvolvimento ativo, proposta pela Organizacdo Mundial da Saude

(OMS, 2005), A Organizacdo Mundial da Saude argumenta que o0s paises podem ci§§5e3a3r28 3792
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envelhecimento se o0s governos, as organizagdes internacionais e a sociedade civil

implementarem politicas e programas de “envelhecimento ativo” que melhorem a saude, a

participacao e a seguranca dos cidadaos mais velhos. (OMS, 2005),

Uma abordagem de envelhecimento ativo para o desenvolvimento de politicas e
programas tem o potencial de reunir muitos dos desafios inerentes ao envelhecimento
individual e populacional. Quando politicas sociais de satde, mercado de trabalho, emprego e
educacdo apoiarem o envelhecimento ativo, teremos muito provavelmente: (OMS, 2005).
Menos deficiéncias associadas as doencgas cronicas na Terceira Idade; mais pessoas com uma
melhor qualidade de vida a medida que envelhecem; a medida que envelhecem mais
individuos participando ativamente nos aspectos sociais, culturais, econdmicos e politicos da
sociedade, em atividades remuneradas ou ndo, € na vida doméstica, familiar e comunitaria; ¢

menos gastos com tratamentos médicos e servicos de assisténcia médica. (OMS, 2005),

Programas e politicas de envelhecimento ativo reconhecem a necessidade de
incentivar e equilibrar responsabilidade pessoal (cuidado consigo mesmo), ambientes

amistosos para a faixa etéria e solidariedade entre geragdes.

As familias e os individuos precisam planejar e se preparar para a velhice, e precisam
se esforcar pessoalmente para adotar uma postura de praticas saudaveis em todas as fases da
vida. Ao mesmo tempo, € necessario que os ambientes de apoio facam com que “as opgdes

saudaveis sejam as mais faceis”. (OMS, 2005),
3.2 estatutos do idoso

O envolvimento familiar nesse processo € fundamental, o plano de cuidados feito pela
equipe sO sera produtivo se houver a colaboracdo dos familiares e cuidadores o estatuto do
idoso em seu artigo Art°® 3° expdem que € obrigacdo da familia, da comunidade, da sociedade
e do Poder Publico assegurar ao idoso, com absoluta prioridade, a efetivacéo do direito a vida,
a salde, a alimentacdo, a educacdo, a cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, a cidadania, a

liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia familiar e comunitaria. (BRASIL, 2007)

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nesta secdo sdo abordadas as experiéncias vivenciadas no programa integrado de

atencdo ao idoso felipense PIAIF e os relatos de boas praticam para com o idoso felipense, foi
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desenvolvida no periodo de junho de 2018 a setembro de 2018. PIAIF é um programa que foi
desenvolvido através do Conselho Municipal do Idoso Felipense-COMIF, que via a situacdo
do idoso como prioritario no municipio que elencou como prioridade um programa que visse
de perto a real situacdo do idoso, foi financiado pelo Banco SANTANDER através do
programa parceiro do idoso que utiliza o incentivo fiscal previsto no Estatuto do idoso (lei n°
10.741/2003) no intuito de incentivar e fortalecer protecédo os direitos dos idosos.

As atividades do programa sdo desenvolvidas, tanto na zona urbana quanto na zona
rural do municipio. A populacdo idosa do Municipio de Felipe Guerra é composta por 800
idosos (IBGE 2010). O foco do programa é garantir que todos os idosos recebam o
atendimento. O programa é executado pela Secretaria Municipal de Assisténcia social- SMAS
e a Secretaria Municipal de Saude-SMS. Conta com uma equipe multidisciplinar composta
por uma Assistente Social, uma Enfermeira, uma Técnica de Enfermagem, um Meédico

Geriatra e um fisioterapeuta.

As boas praticas seguem em virtude por ser um servico demandado pelo conselho do
idoso, por articular o SUAS e 0 SUS , por ser um servico exclusivo e prioritario para a pessoa

idosa por ser um servi¢o domiciliar que tem como objetivo fomentar um cuidador.

Os dados da populacdo idosa foram apresentados a priori pela equipe dos Agentes
Comunitarios de Saide - ACS e Centro de Referencia da Assisténcia Social - CRAS, onde foi
repassado o levantamento dos idosos por area dos ACS, a partir de entdo foram surgindo as
demandas espontaneas (pessoas buscam na sede do programa) e a busca ativa pela equipe. Na
12 visita atendimento é feito através de um instrumental com perguntas introdutérias e
pessoais do idoso tais como nome, idade, estado civil, doencas existentes renda familiar
dentre outras. A partir dos dados coletados segue o plano de cuidados de acordo com a

vulnerabilidade ou agravo de salde.

Na 22 visita inicializamos o plano de cuidados do paciente-PC, capacitamos o
cuidador e orientamos a familia quanto as necessidades e atengdo que deve ser destinada ao
idoso, na 32 visita se houver possibilidade encerramos o atendimento para aquele idoso e
realizamos o seu desligamento do programa, caso ndo seja possivel, reavaliamos PC, na
intencdo de que a fragilidade inicialmente detectada seja solucionada, e realizamos mais 2

visitas, caso ndo tenhamos solucionado o problema encaminhamos para a Politica setorial
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responsavel (Salde ou Assisténcia Social). a equipe segue um cronograma de trabalho no

intuito de assistir todo o municipio.

O diagnostico local ja nos mostra a real situacdo idoso no municipio, de Felipe guerra
o diagndstico realizado pelo conselho via vigilancia socioassisténcial apontou de forma
prioritaria para a necessidade de um programa que fosse ao encontro do idoso
fragil/vulneravel com suporte social insuficiente de forma domiciliar, olhando também para:
valorizacdo da pessoa idosa; suporte familiar; Doencas e medicamentos recorrentes na pessoa

idosa.

No momento da visita da equipe é realizado a aplicacdo do questionario testes
glicémica averiguacdo de pressdo arterial e peso do idoso, e através do olhar de cada
profissional para verificar o estado clinico e social do idoso, ap6s a coleta das informagdes € o
momento do plano de acdo que segue com o apoio do NASF, PSF e CRAS, os

encaminhamentos sao feito de acordo com cada necessidade.
PLANO DE ACAO

Através do atendimento domiciliar e do questionério respondido e do relato do préprio
idoso, caso tenha condicdo de se expressar como também do olhar qualificado da equipe é
possivel diagnosticar o estado patoldgico e social do idoso, desta forma sendo possivel
verificar a real condicdo em que o mesmo se encontra, a partir de entdo a equipe viabiliza os

atendimentos e /ou 0s encaminhamentos.

O fazer profissional do servico social e da enfermagem juntos formam um diferencial
no tocante a observar o estado clinico e social do idoso, ao trabalho interdisciplinar é
fundamental nesse processo, tudo o que € observado é notado na ficha de evolucdo do idoso,

uma ficha prontuario que alimenta o sistema no CRAS e é anexado ao PSF.
O DIAGNOSTICO SOCIAL.: Conhecendo a realidade do idoso felipense

A partir dos dados coletados e com consultoria foi possivel realizar o diagnostico
social da pessoa idosa no Municipio de Felipe Guerra RN, o diagnostico social: Conhecendo a
realidade do idoso felipense, que esta organizada da seguinte maneira, a apresentacdo: que
fala sobre a parceiria entre os conselhos e a equipe do Apoio aos Fundos dos Direitos da

Crianca, Adolescente e Idoso, e dados da populacéo local, que de acordo com o IBGE 2010 a
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populacdo do municipio é de 6052 habitantes, entre os idosos, 385 sdo homens e 413

mulheres totalizando 798 pessoas acima de 60 anos de idade.

Ja na introducdo o diagnostico tras um panorama geral da real situacdo do idoso no
Brasil , oportunidade de servigcos programas dentre outros, o proximo topico fala sobre a
cidade de felipe guerra sua localizagdo e o historico do municipio dando continuidade o
proximo ponto é o, diagnostico socio economico, do municipio trabalho e renda, demografia,
razao por sexo, faixa etaria, longevidade, mortalidade e fecundidade, saide e os
equipamentos existentes no municipio, atendimento socioassistencial, projetos e programas
sociais do municipio para o idoso,a infraestrutura e saneamento basico do municipio |,
vulnerabilidade encontradas em felipe guerra, os morador, perfil dos entrevistados, a
consultoria publica, as questao de saide no municipio, consideracdes gerais sobre Felipe
Guerra, ideias preliminares para elaboracdo do plano de agéo, valorizagdo da pessoa idosa,
fragilidade e vulnerabilidade, suporte familiar, doencas e medicamentos, educacao e

mobilidade urbana.

A seguir graficos da porcentagens de participantes da pesquisa

Grafico 1 Porcentagem e participantes na zona rural e zona urbana

@ Zonarural

Zona urbana

61 (46,9%)

69 (53,1%)

Porcentagem e participantes na zona rural e zona urbana. Diagnostico social Yaba
(2018).

Das 130 pessoas entrevistadas para amostra de moradores da area de estudo, 69 sdo da

zona rural e 61 da zona urbana. Desta forma Tendo um equilibrio entre a distribuicdo de
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moradores nas zonas. Foi realizadas entrevistas com os idosos da zona rural e urbana do

municipio ndo foi estipulado um valor certo de idoso que seriam entrevistados e nem foi
elencado prioridade, o que levou em consideracédo foi a de ter mais de 60 anos e estar entre 0s

critérios de incluséo.

Alzheimer
artrose
artrite
hipertensao
diabetes
Parkinson
colesterol
osteoporose
escoliose
depressdo
AVE
labirintite
asma
cancer

Doenga cardiovascular

Diagnostico social Yabé (2018).

Porcentagem e participantes na zona rural e zona urbana.

O gréafico mostra que os entrevistados pode-se perceber que a predominancia de casos

de hipertensdo (60 idosos), seguidos de casos de diabetes (20 idosos) e osteoporose (13

idosos).

Idosos que apresentam mais de 3 doencas.
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Diagnostico social Yaba (2018).

Dos idosos que apresentam enfermidades, a maioria dos entrevistados (63,8%) néo

apresentam mais de 3 doencas.

@ sim

® nao

Idosos que recebem aposentadoria em Felipe Guerra. (Diagnostico social Yab4, 2018).

De acordo com o gréafico 97,7% dos idosos do municipio estdo aposentados. Ao todo
foram 60 perguntas e respostas e cada pergunta criou-se graficos no intuito de ter informacdes
a cerca de cada idoso felipense, o diagnostico municipal da pessoa idosa do Municipio de
Felipe Guerra- RN é um documento que servira como base para 0s governantes, um
documento bibliografico que servird de base e fonte bibliografica para estudantes e

pesquisadores da area da salde e da assisténcia social.

CONSIDERAGOES FINAIS
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O programa integrado de atencdo ao idoso felipense — PIAIF ésta apenas em

construcao se executado como foi pensado e contruidos de forma correta tera excelentes
resultado para a populacao idosa do municipio,o atendimento a domicilio a acao da equipe e
o trabalho inetrdisciplinar entre SUAS e SUA e colaboracao do cuidor, torna um progrma

pioneiro apto a resolutividade dos problemas enfrentados pelo idoso.

Dessa forma o presente artigo alcancou o seu objetivo, onde foram relatadas as
experiéncias vivenciadas no programa integrado de atencdo ao idoso felipense- PIAIF,
experiéncias de duas profissionais da saude, uma Assisténcia Social e uma Enfermeira, relatar
0 surgimento do programa, sua estruturacdo, os profissionais envolvidos, foi de suma
importancia tanto o surgimento do programa assim como o diagnostico, que agora é algo
concreto é um documento onde atual e futuros governantes podem esta utilizando como base

para o planejamento do municipio.

Os resultados encontrados foram um idoso vulneravel com fragilidade nos vinculos
familiares isolados de convivio social, medicamentos tomados de maneira errada ou algumas
patologias desconhecidas ou mal tratadas, que em cima dessa questdo foi pensado um
programa que atendesse esse idoso e o inserisse em algum programa de servico de
convivéncia e fortalecimento de vinculo, que fizesse o primeiro atendimento a domicilio e

apos encaminhar esses idosos de acordo com cada necessidade encontrada.

O programa segue com suas limitacdes, pois ainda € composto por uma Unica equipe,
0 que aumentou a quantidade de tempo para a conclusdo da pesquisa e para do suporte a
populacdo idosa local, o trabalho multidisciplinar entre SUAS e SUS também é um desafio
que esta sendo superada aos poucos a pesquisa foi realizada nos periodos de junho de 2018 a
setembro de 2018, para o diagnéstico, o programa segue ate os dias atuais e em 2021 ira para
0 Plano Plurianual- PPA do municipio. . Entdo, como sugestdo de trabalhos futuros é
proposto, trabalhos visando sempre a realidade de cada territorio, como politicas publicas

voltadas exclusivamente para a pessoa idosa.
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