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Introducéo
O crescente aumento da populacdo idosa vem atingindo varios paises, trazendo desafios na
busca por melhores condi¢cdes de vida desta faixa etaria, 0 que conduz a uma reflexdo sobre as
necessidades de transformacdes sociais, politicas e econbémicas que permitam incluir este grupo
populacional no contexto atual. No Brasil, verifica-se, por meio de dados epidemioldgicos que esta
ocorrendo um crescimento da populacdo idosa como consequéncia da diminuicdo da taxa de
mortalidade e declinio da fecundidade. As referidas mudancas, agregadas as desigualdades
socioecondmicas, estdo afetando de forma significativa a estrutura etéria da populacéo, ocasionando
problemas que necessitam de solucdo imediata para assegurar ao idoso, oportunidades de preservar
sua saude fisica e mental e aperfeicoamento moral, intelectual, espiritual, em condicdes de
autonomia e dignidade (IBGE, 2010).
A partir do exposto, a qualidade de vida na terceira idade tem sido motivo de amplas
discussdes em todo o mundo, pois existe atualmente uma grande preocupacdo em preservar a saude
e 0 bem-estar global dessa parcela da populacéo para que tenham um envelhecer com dignidade. A
senescéncia representa o somatério de alteracbes organicas, funcionais e psicologicas proprias do
envelhecimento normal, enquanto a senilidade sdo modificacbes determinadas por afeccdes que
acometem pessoas idosas, resultando no aumento da prevaléncia de enfermidades agudas e
cronicas.
¥ Neste sentido, vem adquirindo destaque na literatura os relatos e discussdes sobre a adocao
das praticas integrativas e complementares como recurso de acompanhamento terapéutico e suas
possiveis contribuicOes para a qualidade de vida nesta faixa etaria, uma vez que a base destas
praticas, consideradas ndo-convencionais, reside no cuidado integral. Essas préaticas integrativas e
complementares vém sendo gradativamente inseridas no Sistema Unico de Sadde, respaldadas pelas

Politicas Nacionais de Promog&o da Saude e de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) no
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SUS (Portarias Ministeriais n° 687 de 30 de marco de 2006, n°® 971 em 03 de maio de 2006, n°
1.600, de 17 de julho de 2006 e n° 154, de 24 de janeiro de 2008) (BRASIL, 2006a).

Os fundamentos destas politicas vém dos pressupostos da Organizacdo Mundial de Sadde
(OMS) quanto a necessidade de se instalar nas instancias dos servicos de salde oferecidos a
populagdo, condutas terapéuticas que abranjam as praticas culturais resultantes das suas vivéncias
(OMS, 2002). Em 27 de junho de 2011, a Portaria n°® 274/GS, aprovou a Politica Estadual de
Praticas Integrativas e Complementares (PEPIC) no Sistema Unico de Satde do Rio Grande do
Norte, considerando Praticas Integrativas Complementares: Medicina Tradicional Chinesa;
Acupuntura; Homeopatia; Plantas Medicinais e Fitoterapia; Termalismo Crenoterapia; Medicina
Antroposofica; Praticas Corporais Transdisciplinares e Vivéncias Ludicas Integrativas. Nesta otica
de producdo de cuidados, essas terapias ndao se limitam a cura de doencas, mas viabilizam uma
maior consciéncia corporal, valorizacdo da subjetividade e autonomia dos sujeitos.

Tais préticas envolvem abordagens que buscam estimular 0os mecanismos naturais de
prevencdo de agravos e recuperacdo da salde por meio de tecnologias eficazes e seguras, com
énfase na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo terapéutico e na integracdo do ser
humano com o meio ambiente e a sociedade. Outros pontos compartilhados pelas diversas
abordagens abrangidas nesse campo sdo a visdo ampliada do processo salde-doenca e a promogao
global do cuidado humano, especialmente do autocuidado (BRASIL, 2006a).

Assim, autocuidado consiste em cuidar-se de si mesmo, E quando o individuo cuida da sua
saude, higiene, alimentacdo sem necessidade de ajuda de terceiros. Procura atividades fisicas que as
levem a ser independentes, cuidando assim das necessidades do corpo e da mente, buscando, desse
modo, uma melhor qualidade de vida (SILVA E DUARTE, 2001).

O conceito de qualidade de vida na populacdo idosa pode estar associado aos
relacionamentos interpessoais, equilibrio emocional, boa salde, habitos saudaveis, lazer, bens
materiais e valores pessoais, dentre outros fatores. De acordo com o Estatuto do Idoso, é obrigacédo
do Estado, garantir a pessoa idosa a protecdo a vida e a salde, mediante efetivacdo de politicas
sociais publicas que permitam um envelhecimento saudavel e em condicGes de dignidade (BRASIL,
2006b). Infelizmente uma porcentagem da nossa populacédo idosa ainda trabalha para se sustentar ou
sdo arrimos de familia, além de sofrerem com a falta da integracdo familiar e perda da autonomia
(VIEIRA, 2003; ESPITIA e MARTINS, 2006).

A relevancia do trabalho terapéutico consiste em promover o adiamento da instalacdo de

incapacidades decorrentes do processo de envelhecimento; tratar as alteracGes funcionais e motoras
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provenientes de doencas e problemas associados e reabilitar o idoso dentro das suas potencialidades
e especificidades. A atuacdo do terapeuta traz inumeros beneficios durante o processo de
envelhecimento, tendo como meta propiciar a maxima independéncia funcional para o idoso
durante o maior tempo possivel, pois a medida que o tempo passa, a atividade fisica se torna
imprescindivel para a manutencdo da capacidade funcional, logo a manter a mobilidade através da
pratica das mais diversas atividades se torna importante, a exemplo da realizacdo das atividades
domésticas, de lazer, atividades em grupo, somadas a um programa de exercicios adequado as
necessidades individuais (FREITAS et al., 2006).

Considerando esses fatos, verifica-se que entre os efeitos benéficos que as praticas
integrativas e complementares em satde podem oferecer ao individuo que vivencia o processo de
envelhecimento, estdo: prevencao e tratamento de doencas crénico-degenerativas; manutencdo da
flexibilidade importante para uma boa postura e prevencao de afec¢des da coluna; melhora da
mobilidade articular, melhora da resisténcia fisica, aumento da for¢ca muscular, aumento da
densidade Gssea, auxiliando da prevencdo da osteoporose; melhora a capacidade respiratoria;
manutencdo e melhora da capacidade funcional e da autonomia, melhora do equilibrio,
coordenacdo; qualidade no ciclo de sono/vigilia e relaxamento; além da melhora da autoestima,
aumento da sensacdo de bem-estar, reducdo do isolamento social e consequentemente, melhora
significativa da qualidade de vida (BRASIL, 2006a; SARAIVA et al, 2015).

E essencial que os profissionais de sadde, que atuam promovendo cuidado aos idosos,
estejam dispostos a conhecer e praticar outras estratégias de cuidado que possibilitem a reducéo de
efeitos colaterais, permita a interacdo e formacdo de vinculos e ainda proporcionem aos idosos,
qualidade aos seus anos de vida (SARAIVA et al, 2015).

Diante destas consideracdes, este trabalho apresenta o projeto de pesquisa intitulado
“Oficina de Autocuidado: As Préaticas Integrativas e Complementares na Promoc¢do da Saude da
Pessoa ldosa”. Trata-se de um projeto de pesquisa, desenvolvido pela Escola de Saude da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte — UFRN, voltado para idosos do Centro Pastoral da
Vila de Ponta Negra em Natal/RN. Visa conscientizar de modo pratico a importancia de habitos de
vida saudaveis, contribuindo para a sensibilizacdo de um envelhecimento ativo, proporcionando
uma melhor percep¢do da qualidade de vida, através de uma programacao terapéutica: exercicios de
alongamentos, automassagem, orientacfes posturais, técnicas de relaxamento, vivéncias ludicas e
disseminando outras estratégias de cuidado que possibilitem a reducéo de efeitos colaterais através

da realizacdo de préticas integrativas e complementares em salde que atendam as necessidades

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

www.cieh.com.br




CONC‘?ESSO
t.IE RS

desta faixa etaria e que contribuam para a melhoria da qualidade de vida, possibilitando ao

individuo idoso, a aquisi¢do de autonomia com a finalidade de desenvolver a capacidade para o

autocuidado.

Sendo assim, esse projeto de pesquisa tem como objetivo geral: Identificar as mudancas

fisicas e psicoldgicas adquiridas pelos participantes da Oficina de Autocuidado: as praticas

integrativas e complementares na promog¢do da salde da pessoa idosa e objetivos especificos de:

Verificar mudancas funcionais na realizacdo das atividades da vida diaria dos idosos; Identificar

melhorias quanto ao gerenciamento do estresse e capacidade de resiliéncia diante de situagdes

adversas; Identificar transformagdes quanto aos fatores que envolvem a qualidade de vida.

Concomitantemente, espera-se contribuir para o desenvolvimento das habilidades e

competéncias dos discentes da Escola de Saude da UFRN, de modo a articular o ensino com a

pesquisa, efetivando um dos pilares do dinamico processo de construcdo do conhecimento. Além

disso, este projeto permite estabelecer uma articulagdo da UFRN com a comunidade da Vila de

Ponta Negra, considerada carente de acbes continuas que promovam salde e bem-estar aos

individuos idosos que nela residem.

Metodologia

Esse projeto de pesquisa desenvolve uma programacéo terapéutica quinzenalmente com um

grupo de idosos do Centro Pastoral da Vila de Ponta Negra em Natal/RN, contemplando atividades

voltadas para o desenvolvimento de estudos acerca do envelhecimento saudével pautadas na

utilizacdo das praticas complementares aliadas a educacdo em salde que viabilizem a promocao da

qualidade de vida, autocuidado e bem-estar dos idosos. Sdo desenvolvidas as seguintes atividades:

exercicios de alongamentos, automassagem, orientacdes posturais, técnicas de relaxamento e

vivéncias ladicas. A realizacdo destas praticas se dara de forma alternada e mediante a necessidade

do grupo participante da Oficina.

O grupo focal é realizado no primeiro e no uUltimo encontro com a finalidade de coletar as

informacgdes necessarias para contemplar os objetivos propostos para este estudo, podendo ser

habilidades e competéncias para o cuidado com o individuo idoso.

necessario a realizacdo de mais de uma sessdo de grupo focal para a aquisi¢do dos dados finais da
pesquisa. A andlise dos dados é feita com base na analise de contetido de Bardin, seguindo todos os
critérios e exigéncias estabelecidas pela Resolugdo n°. 196/96 do Conselho Nacional de Saude
(CNS). Este estudo oportuniza aos discentes vivenciarem e aprimorarem oS seus conhecimentos e

suas tecnicas de orientacdo e aplicacdo dos recursos terapéuticos, desenvolvendo assim, suas
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Uma vez a cada més € realizado um encontro da coordenacdo do projeto com os discentes
para discussdes sobre o desenvolvimento das atividades, estudos de caso e reavaliacéo do plano de
trabalho. Este projeto faz uso de diferentes métodos de pesquisa, com natureza quantitativa e/ou
qualitativa, a fim de desenvolver ferramentas que auxiliem, de maneira fidedigna, na obtencéo de
dados que viabilizem a constru¢do do conhecimento cientifico com énfase na producdo do cuidado
a saude do idoso. Em geral, seguem as atividades a serem desenvolvidas com a finalidade de
alcancar os objetivos propostos para este projeto de pesquisa: 1) Realizacdo de capacitacdo dos
discentes para dar inicio as oficinas; 2) Realizacdo oficinas para a terceira idade 3) Realizacdo dos
grupos focais 4) Realizacdo de reunides periodicas para estudos em grupo, discussdes sobre o
desenvolvimento das atividades, estudos de caso e reavaliagdo do plano de trabalho.

Resultados e Discussao

Através das atividades desenvolvidas nesse projeto de pesquisa, trabalhamos a
conscientizacdo de um envelhecimento ativo, proporcionando uma melhor percepcao da qualidade
de vida aos idosos participantes e disseminamos as praticas integrativas e complementares em
saude, incentivando uma melhor capacitacdo de profissionais que prestam assisténcia aos idosos,
atraves de condutas voltadas para o autocuidado.

Por meio das Praticas Integrativas e Complementares em Saude, mostramos a importancia
das oficinas de autocuidado como uma ferramenta educativa, em uma perspectiva de promocao de
salde para o idoso, onde todos os envolvidos, terapeutas, discentes, docentes e idosos
conscientizam-se das informacdes, disseminando-as.

As atividades desenvolvidas nesta pesquisa envolvem préaticas coletivas e individuais com
énfase na promocdo da salde e na atencdo humanizada que colaborem na prevencdo dos
desequilibrios energético-funcionais e/ou reducdo das limitacdes existentes, objetivando identificar
as mudancas fisicas e psicologicas adquiridas pelos participantes

Mesmo em andamento, é possivel averiguar a contribuicdo para a conscientizacdo de um

envelhecimento ativo, proporcionando uma melhor percep¢do da qualidade de vida em cada
participante, pois 0s mesmos ja conseguem verificar as mudancas funcionais em suas realizaces
das atividades da vida diaria e podemos identificar melhorias quanto ao gerenciamento do estresse e
transformagdes quanto aos fatores que envolvem a qualidade de vida.
Conclusdes

O envelhecimento € um processo natural e irreversivel que gera varias mudangas fisicas e

psiquicas no corpo, decorrente de fatores metabolicos e habitos de vida de cada individuo. O
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envelhecimento ativo € uma recomendacdo para as politicas publicas de salde, otimizando
oportunidades de saide afim de aumentar a qualidade de vida conforme os individuos entram no
processo bioldgico de envelhecimento. As préticas coletivas e individuais com énfase na promocéo
da saude e na atencdo humanizada trazem inumeros beneficios durante o processo de
envelhecimento, propiciando independéncia funcional para o idoso, pois @ medida que o tempo
passa, a atividade fisica se torna imprescindivel para a manutencdo da capacidade funcional.

Através desse projeto, € possivel compreender, pelos participantes, de modo pratico a
importancia de habitos de vida saudaveis, contribuindo para a conscientizacgdo de um
envelhecimento ativo e proporcionando uma melhor percep¢do da qualidade de vida, através de
uma programacdo terapéutica: exercicios de alongamentos, automassagem, orientagdes posturais,
técnicas de relaxamento, vivéncias ladicas e outras estratégias de cuidado que possibilitem a
reducdo de efeitos colaterais. Espera-se que através da realizacdo de praticas integrativas e
complementares em salde na promogdo da saude da pessoa idosa, seja possivel facilitar aos idosos
melhorias na qualidade de vida e aquisicdo de autonomia para desenvolver a capacidade para o
autocuidado, além de contribuir para 0 campo da pesquisa e da pratica interdisciplinar em sadde.
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