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INTRODUCAO
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O envelhecimento da populacdo é um fendmeno de amplitude mundial, a OMS
(Organizacdo Mundial de Saude) prevé que em 2025 deva existir cerca de 1,2 bilhdes de
pessoas com mais de 60 anos, sendo que os muito idosos (com 80 ou mais anos)
constituem o grupo etario de maior crescimento’. Ainda de acordo com a mesma fonte a
maior parte dessas pessoas (aproximadamente 75%) vive nos paises desenvolvidos.

Como consequéncia do rapido processo de envelhecimento vivenciado pelo Brasil
nos ultimos anos, a estrutura da populacéo tende a sofrer uma mudanca radical. O grande
aumento no numero absoluto de idosos e da longevidade, devem ser fatos
impulsionadores das politicas sociais para o auxilio a populacdo que alcanca idades
avancadas com uma degeneracédo gradativa de sua saude. Espera-se, entre 2000 e 2020,

um declinio de 20%, em termos relativos, da populacdo jovem abaixo de 15 anos. A

populacdo idosa sofrera um incremento de 59,3%, passando de 8,1% da populacao total
em 2000 para 12,9% em 2020% Em nimeros absolutos haver4 um aumento de cerca de

14 milhdes ao longo de 20 anos ou, uma média de 700 mil novos idosos a cada ano.

Em paralelo as modificacbes observadas na piramide populacional, doencas

proprias do envelhecimento ganham maior expressao no conjunto da sociedade. Um dos

resultados dessa dindmica é uma demanda crescente por servigos de saude. Alids, este
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um dos desafios atuais: escassez de recursos para uma demanda crescente. O idoso
consome mais servicos de saude, as internacdes hospitalares sdo mais freqlentes e o
tempo de ocupacéao do leito € maior quando comparado a outras faixas etarias. Em geral,
as doencas dos idosos sdo cronicas e multiplas, perduram por varios anos e exigem
acompanhamento constante, cuidados permanentes, medicacdo continua e exames
periédicos®.

A promocdo da saude do idoso aponta para a necessidade de um processo de
capacitacdo de individuos numa perspectiva coletiva, visando a melhoria das condi¢des
de vida e de saude®. Por sua vez, essas acdes resultam da combinacdo de estratégias
elencadas pelos gestores com respaldo das politicas publicas.

A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI) foi instituida pela Portaria
n°® 2.528/06, com a finalidade de recuperar, manter e promover a autonomia e a
independéncia da pessoa idosa por meio de medidas individuais e coletivas, em
consonancia com os principios e diretrizes do SUS. Nessa perspectiva, o conceito de
saude para a pessoa idosa € a plena condicdo de autonomia e independéncia para a
tomada de decisdes, quer pela presenca ou auséncia de morbidades®.

O Ministério da Saude vem investindo macicamente no Programa de Saude
Familia, e surgem, com esta iniciativa, os programas de residéncia em saude da familia
como alternativa para formar profissionais diferenciados tanto na sua formacao
educacional quanto na sua formacéo profissional condizente as reais necessidades da
populacao.

A residéncia médica brasileira, cada vez mais, especializa os médicos em suas

praticas, desprezando as praticas multiprofissionais que orientam a integralidade em
saude. Na tentativa de romper com essa pratica, a residéncia multiprofissional em

atencdo basica/ saude da familia e comunidade foi proposta objetivando formar

profissionais que visem o cuidado integral & satde das pessoas®.

Nessa acepc¢do, a promocao da saude apresenta-se como a interface das acdes de

educacdo com as de saude, traduzindo-se em ac¢des de cunho preventivo. Para tanto, as
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praticas de educacdo em saude no contexto da ESF, focado na promoc¢do do
envelhecimento ativo e saldavel, carecem de propostas que busquem diferenciar-se do
modelo tradicional de educacdo em saude, o qual visa a prevencdo de doencas de
maneira isolada, o que nao privilegia a preponderancia das ac¢des de cunho coletivo
decorrente da inter-relagdo do homem e o ambiente.

Diante disto, o trabalho objetivou-se em descrever, um relato de experiéncia
vivenciada por Residentes Multiprofissionais em Atencdo Basica de um projeto de

educacdo em saude para com um grupo de idosos, no municipio de Mossor6/RN.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo do tipo estudo de caso, de carater qualitativo, com
intuito de expor uma andlise sobre o projeto de educacdo em saude na terceira idade
realizada com o grupo de idosos do Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS),
conduzida pela equipe de Residentes Multiprofissionais em Atencdo Béasica e Saude da
Familia e Comunidade, na cidade de Mossoré/RN, entre abril e agosto de 2015.

A implementacao do projeto educativo se deu a partir do més de abril de 2015, em
parceria com o0 CRAS, com um encontro mensal para cada residente abordando um tema
especifico na sua profissao, sempre na ultima quarta-feira do més.

O projeto de educacdo em saude na terceira idade contou com a participacédo de
seis residentes multiprofissionais das seguintes areas: Odontologia, nutricdo,
enfermagem, fisioterapia, psicologia e assisténcia social; que, inicialmente, se reuniram e
realizaram um pré-projeto com definicdo de cronograma e metas.

No primeiro encontro foi realizada: a apresentacdo da equipe de residentes e a
apresentacao individual dos idosos participantes, quanto a nome, idade, composicao
familiar, residéncia, atividades que desempenha habitualmente e capacidade para ler e

escrever; a apresentacao oral das propostas e finalidades do projeto; o levantamento,

entre os participantes, dos temas de interesse para elaboracdo dos conteudos a serem
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desenvolvidos nas reunides; a definicdo do cronograma de atividades, contendo os temas
a serem abordados com as respectivas datas; e o estimulo a continuidade do grupo e a
participacdo efetiva.

Foram realizadas varias oficinas com idosos pertencentes a area de abrangéncia
da Unidade Basica de Saude do Bairro do Bom Jesus no Municipio de Mossord/RN, que
aconteceram a partir de reflexdes e socializagdo do conhecimento sobre as diversas
tematicas na area da saude. O trabalho foi embasado na metodologia participativa de
Paulo Freire e potencializado pela atencdo dos residentes ao movimento do grupo,
considerando suas necessidades e possibilidades.

Dentre os temas que foram abordados destacamos Alimentacdo saudavel, saude

bucal, higiene do sono, direitos dos idosos e vicios de postura.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao final de cada reunido, foi feita uma revisdo dos aspectos principais dos temas
desenvolvidos, com a finalidade de verificar a compreensdo do conteudo apresentado e a
construcdo de novos conhecimentos. Foi proposto a atencdo do grupo para as atividades
a serem desenvolvidas em casa, as quais foram retomadas na reunido seguinte. Solicitou-
se aos idosos uma breve avaliacdo sobre a relevancia de sua participacdo no encontro,
sendo que a maioria deles consideravam-na importante para o enfrentamento do “dia-a-
dia” e dos eventos que acompanham o processo de envelhecimento.

Na ultima reunido do grupo, foi realizada uma avaliagdo geral, englobando todos
os encontros. A maior parte dos idosos e seus acompanhantes referiram ter “apreciado a
experiéncia” e “aprendido coisas novas”, manifestando interesse em divulgar as
informacdes para amigos e familiares.

Chama a atencao, neste processo o importante papel que vem sendo atribuido as

iniciativas de implementagdo de estratégias de promocdo a saude da pessoa idosa.

Entretanto, isso nédo significa a imediata incorporagédo de uma perspectiva integral de
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cuidado (protecdo, promocao, tratamento e reabilitacdo da saude), conforme preconizado
no SUS, uma vez que as mudancas socioculturais ndo dependem tdo somente da
institucionalizacdo de marcos legais. Dessa forma, € fundamental manter uma postura
critica e reflexiva tanto na formacédo e educacao permanente dos profissionais de saude
guanto na reivindicacao dos direitos estabelecidos legalmente na PNSPI.

Resgatando as contribuicées da Nova Promocdo da Saude, que valoriza o sujeito
da promocdo da saude como um ser ativo, aponta-se duas recomendacoes.
Primeiramente, investir no autocuidado da pessoa idosa, como expressao de sua
autonomia, implicando o investimento em atividades que valorizem suas capacidades e
habilidades, essencial para enfrentar os estigmas que associam velhice com

"decadéncia"’.

Percebe-se, entdo, a necessidade de ir além de temas sobre doengas, abrangendo
guestdes tais como: sexualidade, lazer, relacoes familiares, direitos sociais dos idosos,
entre outros assuntos que vao de acordo com as necessidades, anseios e desejos dos
idosos. Em segundo lugar, estimular e criar condi¢cdes para a participacao ativa do idoso
na realidade social e politica, por exemplo, via participacdo popular em conselhos de
seguranca publica, assisténcia social, saude etc®.

Diante dos resultados, pode-se destacar a relevancia da educacdo em saude para
a promoc¢ao do envelhecimento saudavel. Aléem disso, a importancia da participacédo da
familia nas atividades educativas e que estas devem satisfazer as necessidades dos
idosos, o0 que pode dificultar a adesao do idoso as praticas.

CONCLUSAO

Analisando-se 0 momento de transicdo demografica pelo qual o pais e 0 mundqg

atravessam, lidar com o envelhecimento e suas nuances é um dos grandes desafios para

os profissionais de saude. Para os servicos de saude, isso se traduz em demandas

crescentes e complexas, exigindo dos profissionais, além de conhecimentos especificos
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em geriatria e gerontologia, atencao interdisciplinar que contemple as necessidades de
saude do idoso.

Conclui-se que, para o sucesso do trabalho interativo, os residentes necessitaram
desenvolver uma escuta sensivel aos anseios do grupo, estimulando a participacdo para
a aquisicdo de conhecimentos, favorecendo o exercicio da cidadania e transformacgéo da
realidade social de cada individuo.

Somente estimulando a capacidade do idoso para o0 auto-cuidado sera
proporcionada sua autonomia e independéncia, como também a promocdo do senso de

auto-estima.
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