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O envelhecimento populacional no Brasil vem aumentando acentuadamente, bem
como a prevaléncia das doencas crbnicas ndo transmissiveis (DCNT). Paralelo a
isso, 0s idosos correspondem possivelmente ao grupo etario mais vulneravel,
tornando evidente a necessidade do conhecimento acerca dos fatores de risco e
acOes de prevencao, recuperacdo e promocdo da saude. Tal processo ndo é
discutido apenas por suas implicacbes sociais e econdmicas, mas também pela
estruturagcdo de um modelo assistencial que contemple o idoso de forma integral,
com o cuidado centrado na pessoa, exercido por equipe multiprofissional e
organizado em redes de atencdo. Um dos grupos tutoriais do Programa PRO-PET
Saude, desenvolvido pela UFPB em convénio com a Secretaria Municipal de Saude
de Jodo Pessoa, € intitulado “Estratégia Saude da familia e Redes de Atenc¢éo”, cujo
objetivo é identificar, junto as Equipes de Saude da Familia, usuérios portadores de
DCNT restritos ao domicilio e construir Projeto Terapéutico Singular. O presente
trabalho relata a experiéncia da equipe no acompanhamento de uma usuéaria de 67
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anos restrita ao lar ha 20 anos devido acidente vascular encefalico (AVE). Em

consequéncia, possui sequelas na fala e deambulacédo, dificuldade para realizar
atividades do cotidiano e necessidade de um cuidador. Portadora de hipertenséo
arterial faz uso apenas da terapia medicamentosa com anti-hipertensivo e diurético.
Entre os fatores de risco associados ao quadro de salude pode-se destacar a falta de
atividade fisica, utilizacdo de bebida alcodlica e cigarro por 30 anos. A fim de
melhorar a adesdo e efichcia do tratamento medicamentoso, foi agendada e
realizada uma visita domiciliar com médico da equipe, que verificou a pressao
arterial, avaliou o prontuario e reajustou a posologia; enfermeira e por alunas de
enfermagem e farmacia que esclareceram sobre a doenca, os sintomas, os cuidados
que devem ser tomados e a forma de administrar o medicamento. Com isso, foi
possivel o envolvimento também dos familiares que estavam presentes. Em relacao
a dieta hipercaldrica e hipersddica, uma aluna de nutricdo apés avaliacao nutricional,
elaborou e propés uma reeducacdo alimentar com a aquisicdo de habitos mais
saudaveis, alteracdo do cardpio diario e urgente moderagdo na ingestdo de sal,
acucar e refrigerante. ApGs articulacdo dos profissionais e equipe de apoiadores da
atencao basica, deram-se inicio as secfes de fisioterapia permitindo o ganho de
independéncia e autoestima, facilitando e adaptando o deslocamento da usuaria
dentro da propria residéncia com o intuito de reduzir o niumero de acidentes
domeésticos. Como planejamento para futuras visitas, sera feito direcionamento para
tratamento com fonoaudidlogo e possivel inclusdo em um grupo de terapia
ocupacional. Destaca-se a importancia das visitas aos usuarios restritos ao

domicilio, da identificacdo de situacdes problema e da articulagdo da equipe béasica
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de saude com demais niveis de atencdo e estudantes de graduacao. A troca de

saberes e a unido de acoes e esforgos possibilitam qualidade de vida, bem estar e
autonomia para ambos envolvidos no relato, culminando no olhar amplo e

humanizado do envelhecimento e processo saude/doenca.
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