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APRESENTACAO

A colecao “Politicas de Envelhecimento Populacional 2” € uma obra composta
de quatro volumes que tem como foco principal a discussao cientifica por intermédio
de trabalhos diversos que compde suas partes com seus respectivos capitulos.
Cada volume abordara de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas,
relatos de casos e/ou revisdes que transitam nos varios caminhos da saude publica
e saude coletiva.

Este quinto volume esta dividido em 4 (quatro) partes com 31 artigos. A parte |
contempla a dindmica da cidade e das ruas para as pessoas idosas; A segunda parte
aborda aspectos voltados para o cuidado com os idosos através dos Cuidadores.
A terceira parte esta voltada para discussdo sobre as praticas pedagogicas; e a
quarta parte e ultima parte as propostas culturais, com os beneficios do ludico no
envelhecimento humano.

Tendo como objetivo central estruturar de forma categorizada e clara estudos
desenvolvidos em diversas instituicbes de ensino e pesquisa do pais. Em todos
esses trabalhos o sujeito de pesquisa € a pessoa idosa, e a linha condutora foi
0 aspecto relacionado ao envelhecimento com suas patologias e cuidados com a
saude.

Deste modo a obra Politicas de Envelhecimento Populacional 2, volume 5,
apresenta uma teoria bem fundamentada nos resultados praticos obtidos pelos
diversos pesquisadores que, incansavelmente desenvolveram seus trabalhos, aqui
serao apresentados de maneira concisa e didatica. Sabemos o quao importante é
a divulgacao cientifica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora
capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores
exporem e divulgarem seus resultados.

Sheila Marta Carregosa Rocha
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CAPITULO 18
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RESUMO: Este relato de experiéncia tem por
objetivo descrever a implantacdo da Tenda do
Conto como prética dialdégica para a promogao
da saude da pessoa idosa em uma Unidade
Basicade Saude (UBS) nointerior do Rio Grande
do Norte. Estudo de abordagem qualitativa
e natureza descritiva desenvolvido mediante
a experiéncia da insercdo da metodologia
da Tenda do Conto enquanto estratégia de
reorientacdo das praticas de educacdo em
saude no cuidado da pessoa idosa. A insercao
da Tenda do Conto proporcionou uma mudanca
nas praticas de educacédo em saude na UBS
em que o grupo se reunia. Como alternativa
as praticas educativas verticais que nao
surtiam adesao dos idosos as atividades,
a Tenda do Conto reunia mensalmente um
grupo de 11 idosos e idosas em um espaco
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decorado com objetos antigos e uma cadeira
de balanco em destaque. Os objetos trazidos
pelos participantes também faziam parte da
decoracdo e no momento de sentar a cadeira,
o idoso poderia pegar seu objeto e contar sua
histéria. Dentre as caracteristicas que fazem
esta experiéncia exitosa destacam-se: a
horizontalidade na relagéo profissional-usuario,
a busca da preservacdo da autonomia dos
participantes, a néo utilizacdo de discursos
estereotipados sobre o envelhecimento, o
fortalecimento de vinculos, o protagonismo dos
idosos e a producédo de saude considerando as
experiéncias de vida dos participantes. Conclui-
se que a difusdao de espagos como este é
necessaria para a efetivagdo das diretrizes da
Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa.
PALAVRAS-CHAVE: Educacdo em Saude.
Promoc¢é&o da Saude. Envelhecimento. Atencéo
Primaria a Saude.

TENDA DO CONTO: A DIALOGUE PRACTICE
FOR PROMOTING HEALTH FOR ELDERLY
PEOPLE IN PRIMARY HEALTH CARE

ABSTRACT: This experience report aims to
describe the implementation of the Tenda do
Conto as a dialogical practice for the health
promotion of the elderly in a Basic Health Unit in
the interior of Rio Grande do Norte. Qualitative
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approach and descriptive study developed through the experience of inserting the
Tenda do Conto methodology as a strategy for reorienting health education practices
in the care of the elderly. The insertion of the Tenda do Conto led to a change in health
education practices at the Basic Health Unit where the group met. As an alternative
to educational practices, the Tenda do Conto gathered monthly a group of 11 senior
citizens in a space decorated with antique objects and a chair highlighted. The objects
brought by the participants were also part of the decoration and at the time of sitting in
the chair, the elderly could take his object and tell his story. Among the characteristics
that make this successful experience stand out: the horizontality in the professional-user
relationship, the search for the preservation of the participants autonomy, the non-use
of stereotyped discourses about aging, the strengthening of bonds, the protagonism of
the elderly and the health production considering the participants life experiences. It is
concluded that the diffusion of spaces like this is necessary for the implementation of
the guidelines of the National Health Policy for the Elderly.

KEYWORDS: Health Education. Health Promotion. Aging. Primary Health Care.

11 INTRODUCAO

O envelhecimento € um processo natural que ocorre durante toda a vida. As
praticas de promog¢ao da saude voltadas para a populacdo que esta envelhecendo
tém recebido destaque nas Ultimas décadas em face ao fenbmeno mundial de
transicao demografica decorrente do processo de reducao dos niveis de fecundidade
e 0 aumento da longevidade, sendo o envelhecimento populacional um fato concreto
(BRASIL, 2006; PEREIRA et al, 2015).

Ao mesmo tempo em que a longevidade traz a possibilidade de se viver mais,
os desafios advindos dessa conquista manifestam-se em varios setores (economia,
trabalho, transporte, saude, educacédo, entre outros) e exigem uma resposta da
sociedade brasileira no tocante a adocdo de um projeto de nacdo baseado em
politicas publicas universais e inclusivas as pessoas idosas (OLIVEIRA, 2016).

No ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), a reorientagdo do modelo de
atencao a saude configura-se como um desafio no cenario atual. O SUS é orientado
por uma concep¢do de saude complexa e muito mais abrangente que o conceito
de saude que norteia grande parte dos profissionais da area da saude. Esta nova
concepg¢ao emerge em um cendario no qual o modelo biomédico de assisténcia
hegemodnico, caracterizado por visualizar o sujeito através da sua doenca, de
maneira biologizante e fragmentada, com a modalidade de atendimento centrada
nas especializacdes e voltado para a l6gica da medicalizacéo néo tem sido suficiente
para dar respostas resolutivas as necessidades de satde da populagédo (FELIX-
SILVA et al, 2014).

Na perspectiva do SUS, a producdo de saude perpassa pela valorizacao da
subjetividade e dos processos de singularizacdo, de modo que o olhar voltado para
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0 sujeito seja revestido de sensibilidade, reconhecendo sua histéria, 0 meio social e
politico no qual esta inserido e as relacdes de poder neles existentes (FELIX-SILVA
et al, 2014).

A Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa, instituida em 2006, direciona
medidas individuais e coletivas em todos o0s niveis de atencdo a saude em
consonéncia com os principios e diretrizes do SUS como, por exemplo, a promoc¢éao
do envelhecimento ativo e saudavel e a atengdo integral e integrada a saude da
pessoa idosa.

A Atencédo Primaria a Saude (APS), enquanto porta de entrada e provedora do
caminho que o usuario fara no sistema de saude, € um espaco privilegiado para o
desenvolvimento de a¢des de promocao da saude e onde se deve iniciar a atencao
integral a saude do usuario. AAPS é composta por métodos e tecnologias de elevada
complexidade e de baixa densidade, cientificamente fundamentadas e socialmente
aceitas, que devem resolver os problemas de saude de maior frequéncia e relevancia
das populag¢des (COSSI, 2014; DIAS et al, 2009).

E no ambito da APS que agées de promocao de saude utilizam-se de estratégias
como a Tenda do Conto que surge como uma metodologia de educacdo em saude
dialdgica, pautada nos principios da Educacéao Popular,que contribui para o cuidado
em saude e na producéo de sentidos, significacdo e ressignificacdo (GADELHA;
FREITAS, 2010).Um grupo conduzido pela metodologia da Tenda do Conto tem
como objetivo primordial permitir um espaco de fala livre aos participantes, com o
intuito de conhecer seu modo de vida para qualificar o cuidado.

Assim, este estudo tem como objetivo relatar a experiéncia de implantacao da
Tenda do Conto como pratica dialégica com um grupo de idosos e idosas em uma
Unidade Basica de Saude (UBS) em um municipio do Nordeste brasileiro.

2| ATENDA DO CONTO E O CASO DOS IDOSOS NO INTERIOR DO RIO GRANDE
DO NORTE

Apresentamos aqui uma experiéncia de aplicacdo da Tenda do Conto com
pessoas idosas que vivem em comunidade em um municipio do interior do Rio
Grande do Norte - Brasil, frequentadores de um grupo na UBS de seu bairro.

A experiéncia relatada foi fruto da implantagcao de um Programa de Residéncia
Multiprofissional em Atencdo Bésica, que surgiu em dois municipios do Serid6
Potiguar no ano de 2016 como estratégia de ampliar e fortalecer a interiorizacéo d
formagao na area da saude.

Considerada uma importante regido do semiarido nordestino, o Serid6 reflete
em seu povo uma forte carga cultural, marcada pelas atividades agropecuérias,
artesanais e mineradoras. Tais atividades ocupacionais, crencas, costumes e
tradi¢cOes culturais associadas ao meio onde o seridoense esta inserido, configuram-
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se fatores determinantes nas condi¢des de vida, saude e bem-estar deste povo.

O municipio onde aconteceu a experiéncia aqui relatada localiza-se em area
remota, situado a 280 Km de distancia da capital, em uma regido do sertdo nordestino
historicamente marcada pela ocorréncia das secas e falta de abastecimento de agua,
0 que leva a vulnerabilidade ambiental e a insustentabilidade da economia. Isto se
reflete na qualidade dos servigos, das condicdes do processo de trabalho em saude
e na efetivagdo das politicas nacionais de saude.

2.1 Planejamento e adesao dos profissionais a Tenda do Conto

A partir de 2016, a Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN)
através da Escola Multicampi de Ciéncias Médicas instituiu dois programas de
residéncia em saude (Residéncia em Atencao Basica e Residéncia Materno-infantil)
em dois municipios do Seridé Potiguar. A partir de entao, os servi¢os de saude destes
municipios passaram a ser preenchidos com diferentes categorias profissionais
atuando de forma interprofissional e em conjunto com as equipes de saude dos
servicos locais.

Tratando-se do Programa de Residéncia Multiprofissional em Atencao Basica,
as categorias profissionais que compde este programa sao: enfermeiro, cirurgiao-
dentista, nutricionista, fisioterapeuta, fonoaudiélogo, psicblogo, assistente social,
farmacéutico, educador fisico e médico veterinario. No primeiro ano de residéncia,
os profissionais destas categorias s@o inseridos nos servicos de Atencdo Basica,
especificamente nas UBS. No segundo ano de residéncia, os residentes atuam em
diferentes servigos da Rede de Atencdo a Saude destes municipios como: centros de
reabilitacdo adulto e infantil, centro de atenc&o psicossocial, secretaria municipal de
saude, centro de referéncia especializado em assisténcia social, centro de referéncia
em saude do trabalhador e policlinica.

A experiéncia aqui relatada foi proposta pela primeira turma de residentes do
Programa de Residéncia Multiprofissional em Atencé&o Basica da UFRN, que atuou
nos municipios no periodo de 2016 a 2018.

Ainda no ano de 2016, a primeira equipe de residentes, ao realizar a
territorializacdo da UBS em que iria atuar, identificou que a populacéo idosa era
predominante na area de abrangéncia da equipe. O bairro em que a UBS estava
localizada era um bairro historico da cidade e as casas eram habitadas por antigos
moradores, grande parte ja idosos. Entretanto, os servigos ofertados pela UBS para
a populacéo idosa eram pontuais e obedeciam a légica do modelo biomédico em
saude. As acOes de educacédo em saude eram verticalizadas e pouco emancipatérias
para disparar a importancia do autocuidado dos sujeitos envolvidos.

As problematicas referentes a atencéo a pessoa idosa daquela localidade foram
reunidas e sintetizadas pelos residentes e compartilhadas em uma das reunides
da equipe de saude. O momento serviu para repensar as praticas que estavam
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sendo postas que pouco valorizavam o saber popular e apresentavam um certo
autoritarismo na relacao profissional-usuario, o que fragilizava os vinculos dessa
relacédo e prejudicava a continuidade do cuidado. Pensar novas estratégias para
o cuidado das pessoas idosas daquele territério seria, entdo, um dever para todos
que participaram daquela reunido e uma prioridade elencada para a atuacédo dos
residentes.

Nareunido seguinte seria 0 momento de expor as sugestdes pensadas por todos.
Durante o debate, a maioria dos profissionais sugeriu permanecer com atividades
educativas voltadas para a prevencao de doencas e agravos no envelhecimento,
como ja eram conduzidos os grupos de idosos ha anos naquela unidade. Uma
estratégia diferente foi proposta pelas residentes de Enfermagem e Fonoaudiologia
chamada de “Tenda do Conto”. As residentes ouviram falar sobre a Tenda do Conto
durante seus cursos de graduacéo na UFRN, embora n&o houvessem participado
diretamente, sabiam que algumas UBS do municipio de Natal ja realizavam esta
metodologia de grupo e buscaram conhecé-la melhor a partir do que se tinha
publicado na literatura.

A Tenda do Conto propde que o ambiente no momento do grupo deve
ser organizado de modo que lembre uma sala de estar antiga e os participantes
sdo convidados a levar algo que represente algum fato ou histéria vivida, sejam
objetos, imagens ou situagdes disparadoras de rememoragao e reminiscéncias, que
promovam dialogos sobre momentos que foram esquecidos ou ndo compartilhados
(FELIX-SILVA et al, 2014). A ativacdo de meméria e de afetos esta presente ndo so6
no momento das narrativas, mas também logo quando se iniciam as buscas pelos
objetos que serao levados ao encontro dos demais participantes (NASCIMENTO;
OLIVEIRA, 2017).

As cadeiras da Tenda sao dispostas em circulo e uma cadeira deve se destacar
das demais, a qual tem o poder de conceder o espaco de fala a quem desejar sentar-
se a ela e compartilhar sua histéria por meio do objeto trazido ao grupo (FELIX-
SILVA et al, 2014).

Entre dialogos e consensos, as residentes responsaveis pela apresentacéao
da proposta ressaltaram que os métodos anteriormente utilizados n&o surtiam em
adesao dos idosos as atividades, além disso, era necessario colocar em pratica
principios importantes do SUS, como a participagcdo e o controle social. Logo, as
praticas de Educacéao Popular seriam mais adequadas para tanto, além de ser uma
nova estratégia para aproximar os usuarios da unidade e tentar adesao destes ao
grupo.

Essa resisténcia por parte dos profissionais pode ter raizes no processo de
formacdo para a saude e na propria histéria da educacéao em saude no pais. Muitos
profissionais reconhecem a necessidade de ampliar seus conhecimentos no tocante
a Educacao Popular, embora nao exista valorizacdo a promocéo de atividades que
permitam aos sujeitos desenvolver um pensamento critico e reflexivo da realidade
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(FLISH et al, 2014).

Ao aprofundar a leitura sobre a tematica, as residentes confirmaram que a
proposta da Tenda do Conto seria uma excelente metodologia a ser replicada na
UBS em que estavam inseridas e organizaram uma apresentacdo com recursos
audiovisuais para expor durante a reunidao para os demais residentes e para a equipe
de saude. Ao final da reuniao de equipe, a proposta da Tenda do Conto foi eleita para
ser executada com algumas adequacdes para o novo grupo de idosos e idosas na
UBS.

2.2 Operacionalizacao da Tenda do Conto

Para a operacionalizagcado do grupo, a equipe definiu que cada um dos cinco
Agentes Comunitario de Saude (ACS) convidaria cinco idosos ou idosas de sua
microarea para participar, isso foi pensado considerando o nUmero de participantes
que o espacgo para atividades coletivas da UBS comporta. Nao houve critérios de
exclusado de usuarios, exceto o fato de idosos com dificuldades de locomocé&o devido
as barreiras para chegar até a UBS.

No momento das visitas as residéncias para convidar os idosos(as), cada ACS
foi acompanhado de um profissional residente que explicou a proposta do grupo
e aplicou a Avaliagcdao Multidimensional Rapida da Pessoa ldosa, que identifica
problemas de saude condicionantes de declinio funcional em pessoas idosas.
A avaliagao possibilitou tracar alguns problemas de saude que seriam objeto de
trabalho dos profissionais com o grupo. Os idosos que aceitaram participar do grupo
também opinaram sobre o dia e horéario de preferéncia para os encontros, sendo
as quartas-feiras a tarde o dia e turno eleitos. Além disso, foi explicado que cada
participante ficaria livre para escolher um objeto de sua preferéncia para levar nos
dias dos encontros.

Em novembro de 2016 o grupo da Tenda do Conto teve seu primeiro encontro e
participaram aproximadamente 22 idosos. O espaco de atividades coletivas da UBS
foi decorado por uma mesa com objetos antigos levados pelos profissionais, uma
colcha de retalhos e uma cadeira de balanco em destaque doada por uma residente.
Ao chegarem os participantes eram acolhidos ao som ambiente de musicas regionais
e eram convidados a colocar seus objetos na mesa que estava posta decorando
ainda mais o local.

Neste encontro inicial foi realizada a distribuicao e preenchimento da Caderneta
de Saude da Pessoa Idosa aos idosos(as) que ainda ndo a possuiam. A Caderneta
€ um instrumento proposto para auxiliar no bom manejo da saude da pessoa
idosa, sendo usada tanto pelas equipes de saude, quanto pelos idosos por seus
familiares e cuidadores. Além disso, permite o registro e o acompanhamento, pelo
periodo de cinco anos, de informagdes sobre dados pessoais, sociais e familiares,
sobre condi¢cbes de saude e habitos de vida da pessoa idosa, identificando suas
vulnerabilidades, além de ofertar orientacdes para seu autocuidado (MINISTERIO
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DA SAUDE, 2006).

Explicou-se aos idosos(as) a metodologia que seria utilizada e foi estabelecido
um contrato de convivéncia com eles, em comum acordo, de pontos importantes a
serem seguidos durante os encontros do grupo.

Foram estabelecidos, ainda, rituais de inicio e finalizacdo dos encontros.
Para iniciar os momentos, os profissionais deveriam levar uma poesia, musica ou
performance que abrisse 0 momento. Para finalizar, os participantes do grupo se
responsabilizavam pelo ritual final. Alguns idosos do grupo eram instrumentistas e
outros cantavam, o que sempre resultava numa finalizagdo com musicas — de gosto
comum entre eles — que fizeram parte dos anos passados, uma vez que se tratava
de uma tarde de memorias.

2.3 Seguimento e conducao do grupo

A Tenda do Conto tinha como facilitadoras a Enfermeira e a Fonoaudiéloga
residentes, porémtodos os profissionais da equipe participaram da operacionalizacao.
Nem todos os idosos se mantiveram assiduos no grupo, sendo que 11 idosos(as)
(sete mulheres e quatro homens) deram seguimento na Tenda do Conto. Um ponto
importante a se destacar é que todas as mulheres eram viavas e afirmavam que a
falta de “obrigagdes” com um cbnjuge, as permitiam estar presentes nas reunides.

Dentre os acordos firmados no contrato de convivéncia estava a periocidade
do encontro que passou a acontecer quinzenalmente as quartas-feiras a tarde
com duragcao aproximada de 1 hora e 30 minutos e a pedido dos participantes os
encontros deveriam ser intercalados entre Tenda do Conto e tematicas de saude que
foram escolhidas coletivamente.

Nesse contexto, a Tenda do Conto, enquanto pratica dialdégica de promocao
da saude, visa o compartilihamento de histérias (ou contos) sobre um momento
vivido, representado por um objeto trazido por conta propria. Os objetos trazidos
pelos participantes remetiam histérias passadas e que ao dividi-las com o grupo
possibilitavam um aprendizado coletivo.

Dentre as tematicas trabalhadas em grupo estdo: combate a violéncia contra
0 idoso, prevencédo do suicidio, empoderamento feminino, prevencédo de quedas,
alimentacao saudavel, fitoterapia, prevencao da disfagia, prevencéo do cancer de colo
de utero, de mama e de prostata, entre outros. Além disso, as datas comemorativas
eram comemoradas entre os participantes com muitas histérias, musicas e lanches
coletivos, dentre elas: o carnaval, o dia das mées, o dia dos pais, a festa junina
e a festa de natal. Ressalta-se que as atividades de educacdo em saude eram
problematizadas, valorizando o saber popular dos participantes, de forma horizontal
e utilizando-se de metodologias ativas.
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2.4 Impactos da Tenda do Conto na promocao da saude da pessoa idosa

Dentro do espaco de grupo, um dos pontos que primeiro chamou atencéao é o
fato dos idosos se mostrarem surpresos por um grupo que tem facilitadores, mas nao
necessariamente “condutores” ou “palestrantes”, trazendo uma sensacgao de relagéo
horizontal, de igualdade, com o profissional de saude. Por isso, sempre foi reforcado
a importéncia dos idosos se responsabilizarem por alguma etapa do grupo para
que o sentimento de construcéo coletiva e corresponsabilidade fosse presente. Além
disso, néo utilizar discursos estereotipados sobre o envelhecimento foi um ponto
positivo na condug¢éo do grupo e na construcao das relagbes com os participantes.

O sentimento de pertencimento aquele grupo, junto de outros participantes,
além da relacao de confianca estabelecida foi um fator fundamental para que o grupo
se consolidasse. A confianca de contar suas histérias de vida e de ouvir as histérias
de vida de outros sujeitos — muitas vezes ndo compartilhadas em outros espacos
ou contextos — estreitou os lagos de afetividade nas reunides e romperam os muros
da UBS, uma vez que os idosos afirmavam que se encontravam em outros dias da
semana e frequentavam uns as casas dos outros, apds os conhecerem no grupo.

Paraalémdesse vinculo, cabe ressaltar como os idosos se sentiam empoderados
e protagonistas, contadores de suas proprias historias e narradores de suas vidas, o0
que confirmou e fortaleceu a ideia de que a mudanca de perspectiva e metodologia
qgue conduzia o grupo de idosos naquela unidade foi uma decisao assertiva.

31 CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia de implantacdo da metodologia da Tenda do Conto enquanto
pratica dialdégica para a promog¢ao da saude da pessoa idosa se mostrou exitosa em
diversos ambitos. Os participantes aderiram e foram assiduos ao grupo, participaram
ativamente das atividades propostas, bem como propunham e protagonizavam
atividades a cada encontro do grupo e afirmaram melhora na qualidade de vida,
autonomia e criagdo de novos vinculos apés a existéncia da Tenda naquela unidade.

N&o menos importante, houve uma mudanca de praticas dentro da UBS em
que os grupos ocorriam. Foi possibilitado aos profissionais experimentarem uma
perspectiva de educacao em saude diferente da que estava sendo desenhada durante
anos naquele espaco, e contemplarem a efetividade e importancia da valorizacao do
conhecimento popular para o cuidado em saude.

Promover espagos como este, principalmente no contexto da APS (que esta
mais préxima dos sujeitos) se torna necessario para a realidade de SUS que vivemos
atualmente. E preciso institucionalizar os principios da Politica de Educac&o Popular,
investindo em educacao permanente para os profissionais e fortalecendo essas
praticas, para que o cuidado em saude seja cada dia mais equanime, integral e
popular, na sua mais bela forma democratica.
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Por fim, ressalta-se a importancia da implantacé&o dos programas de Residéncia
em Saude como estratégia de fortalecimento da interiorizagcé&o do processo formativo
e transformacao da realidade através da producéo de saude em areas remotas como
a desta experiéncia.
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