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INTRODUCAO

A saude das pessoas idosas esta

estritamente relacionada com a sua

funcionalidade global, definida como a
capacidade de gerir a propria vida ou cuidar
de si mesmo através das atividades de vida
diaria, proporcionando assim, autonomia e
independéncia a elas (MORAES; MARINO;
SANTOS, 2010).

A promocdo do Envelhecimento
Saudavel exigira uma compreensao
muito melhor de trajetérias comuns
da capacidade intrinseca e da
capacidade funcional, seus
determinantes e a eficacia das
intervengdes para modifica-las.
(ORGANIZACAO MUNDIAL DA
SAUDE, 2015. p. 24).
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A Caderneta de Saude da Pessoa
Idosa foi criada no ano de 2006 pelo
Ministério da Saude (MS), porém foilancada
no Congresso Nacional de Secretarios
Municipais de Saude (CONASEMS) em
junho de 2014, apds consulta publica
por 30 dias e finalizada em 04 de marco
de 2014. Ela é um instrumento proposto
para auxiliar no bom manejo da saude da
pessoa idosa, através da identificagcdo das
suas vulnerabilidades, devendo ser usada
tanto pelas equipes de satde quanto pelos
idosos, por seus familiares e cuidadores
(BRASIL, 2018).

A atividade teve como objetivo
implantar o uso da Caderneta de Saude
da Pessoa Idosa do MS nas Estratégias
de Saude da Familia (ESF) em uma cidade
do Leste de Minas Gerais. A proposta se
justifica por esse instrumento possibilitar
a identificagdo das vulnerabilidades
funcionais que esta populagéo esta sujeita
e a qualificacdo de sua assisténcia na
atencdo primaria a saude (APS) em uma
cidade do Leste de Minas, através de
um planejamento assistencial a saude
adequado e pertinente ao diagnostico
encontrado.
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Espera-se, ao final da atividade, que as pessoas idosas adscritas na ESF onde
foi implantado o uso da Caderneta de Salde da Pessoa ldosa sejam assistidas por uma
equipe de saude multiprofissional de maneira qualificada e segura, promovendo assim um
envelhecimento saudavel a essa populacao.

FUNDAMENTAGAO TEORICA

Segundo Freitas e Py (2016), as pessoas idosas tém objetivo de ter qualidade
de vida na velhice, a qual esta relacionada a satisfagdo pessoal de suas necessidades
quanto ao lugar, tempo, estado de espirito ou humor e manutencéo da sua funcionalidade

relacionada com as atividades basicas, instrumentais e avancadas de vida diaria.

A qualidade da saude e o bem-estar das pessoas idosas s&do, em grande
parte, resultado das experiéncias e dos estilos de vida que tiveram ao longo
da vida (exemplos: o nimero de pessoas envolvidas no circulo social e a
qualidade dos relacionamentos; a qualidade da alimentac&o; o uso abusivo
de élcool e outras drogas; a préatica de atividade fisica; e as condi¢oes
de trabalho, sociais e econdmicas). Tais experiéncias e habitos de vida
(chamados “determinantes sociais de saude”) podem ou nao estar sob
controle da pessoa (BRASIL, 2023. p. 24).

Essa populagéo estd vulneravel a adquirir as sindromes geriatricas ou gigantes
geriatricos, chamadas de 7 “Is” da geriatria, que s&o as principais incapacidades
responsaveis pela perda da sua autonomia e independéncia. As relacionadas a autonomia
séo disturbios de cognicao e humor como a incapacidade cognitiva; e as relacionadas
a independéncia sdo a mobilidade e comunicacdo, podendo a pessoa idosa apresentar
instabilidade postural, imobilidade, incontinéncia esfincteriana, e incapacidade comunicativa,
além da predisposicéo a apresentar iatrogenia e insuficiéncia familiar (MORAES; MARINO;
SANTOS, 2010).

Ahmed et al. (2007) apud Freitas e Py (2016) apontam que no século 21 a
identificacdo, a avaliacédo e o tratamento de pessoas idosas frageis constituirdo o centro
da ateng@o em geriatria e gerontologia com especial énfase na prevencao da perda de
independéncia e de outros eventos adversos de saude a que eles estdo mais suscetiveis.
Condicao essa, presente naqueles longevos, em especial os com idade igual ou superior
a 85 anos, transformando-os no grupo que mais necessita de cuidados dos profissionais
de saude.

A capacidade de que o sistema de saude dispbe para cuidar efetivamente
dessas pessoas €, ainda, prevenir a fragilidade esta diretamente relacionada
com a formacéo de profissionais capacitados e em numero adequado e com a
existéncia de recursos suficientes reconhecendo que o cuidado dispensado a
esse grupo requer habilidades especiais, além de maior tempo de intervencao
(FREITAS; PY, 2016, p. 2039).

A Avaliagédo Geriatrica Ampla (AGA) ou avaliagdo multidimensional do idoso (AMI)
€ uma ferramenta importante utilizada para a identificagdo das vulnerabilidades da pessoa
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idosa. Ela possibilita o diagnostico multidimensional pela equipe de saude interdisciplinar,
permitindo identificar as deficiéncias, incapacidades e vulnerabilidades, além de
“proporcionar um planejamento do seu cuidado e assisténcia a médio e longo prazos, tanto
do ponto de vista clinico como psicossocial e funcional” (FREITAS; PY, 2016, p. 290). Vale
ressaltar que este instrumento esté inserido na Caderneta de Saude da Pessoa Idosa junto
com o indice de vulnerabilidade clinico funcional 20 (BRASIL, 2018).

A Politica Estadual do Idoso e o Conselho Estadual de Defesa dos Direitos da Pessoa
Idosa tém por objetivo assegurar os direitos sociais dessa populacéo, criando condi¢des para
promover sua autonomia, integracéo e participacéao efetiva na sociedade e considera idosa a
pessoa maior de sessenta anos de idade (BRASIL, 1998). A assisténcia a saude da pessoa
idosa deve promover a manutengéo da sua capacidade funcional e da autonomia, contribuindo
para um envelhecimento ativo e saudavel (BRASIL, 2018).

A Caderneta de Saude da Pessoa ldosa integra um conjunto de iniciativas que tem
por objetivo qualificar a atengéo ofertada a essa populagéo no Sistema Unico de Salde
(SUS). E um instrumento proposto para auxiliar no bom manejo da satde da pessoa
idosa, sendo manipulada tanto pelas equipes de saude através da AGA e avaliagéo clinico
funcional, quanto pelos idosos, seus familiares e cuidadores. Ela permite o registro e o
acompanhamento, pelo periodo de cinco anos, de informag¢des sobre dados pessoais,
sociais e familiares, suas condi¢cdes de saude e seus habitos de vida, identificando suas
vulnerabilidades, além de ofertar orientagdes para seu autocuidado (BRASIL, 2018).

METODO DA PESQUISA

Tratou-se de uma proposta de extensao curricular através da disciplina Enfermagem
Geriatrica ministrada no 8° periodo no curso de enfermagem da Universidade Vale do Rio
Doce (UNIVALE), no semestre de 2022 1. Apds explanar como é feita a AGA e demonstracao
pelas académicas do grupo 1 (G1) em sala de aula, foi apresentada a Caderneta de Saude
da Pessoa ldosa (BRASIL, 2018) pela professora da disciplina, assim como seu manejo,
preenchimento correto e a importancia para a continuidade do cuidado e assisténcia a
saude da pessoa idosa na APS.

Para viabilizar o uso da teoria estudada em prética, as académicas do G1 implantaram
a utilizacdo da caderneta durante o Estagio Curricular Supervisionado | em Saude Publica
na Estratégia Salude da Familia em uma cidade do Leste de Minas, Integrando essa
implantagcéo as atividades propostas pela unidade de saude com campanhas para saude
da mulher, no més de marco de 2022. Foi realizada uma manha de acolhimento, com
realizacdo de testes rapidos para deteccao de Hepatite B, Hepatite C, Sifilis e da Sindrome
da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS), além do preenchimento das cadernetas para 05
mulheres com mais de 60 anos na ESF envolvida.
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Para atendimento com o grupo G2, as pessoas idosas ja chegavam com suas
cadernetas para o registro dos valores da pressao arterial aferidos. aquelas que nao
possuiam a caderneta, mas estavam interessadas em té-la, eram atendidas pelas
académicas do G2 que faziam a AGA e preenchiam a caderneta de salde da pessoa
idosa com os dados necessarios, dando continuidade ao trabalho do grupo G1. O G2
incentivou os profissionais da unidade, em especial a Enfermeira do local, a continuarem o

preenchimento e a distribuicdo das cadernetas aos idosos adscritos na ESF.

RESULTADOS

Apo6s o evento realizado na ESF envolvida, na manhéa de margo de 2022 pelo grupo
G1, a caderneta passou a ser entregue a todos os idosos que compareciam a unidade,
sendo preenchida nas pré-consultas e nos grupos de hiperdia com apoio da fisioterapeuta
e educadora fisica do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF).

Com o grupo G2 foram atendidas em média de 10 a 15 pessoas idosas e, para
dar continuidade ao uso da caderneta, foram preenchidas mais 5 novas. Segundo as
académicas foi um trabalho tranquilo e satisfatério de ser realizado.

As atividades de AGA realizadas pelo menos uma vez por ano e a entrega da
caderneta de saude da pessoa idosa preenchida foram ac¢des continuadas pela equipe de
salde da ESF envolvida com auxilio da equipe de satde do NASF e Enfermeira da unidade,
0 que possibilitou o diagnostico das vulnerabilidades desta populacédo e a realizagdo de um
planejamento de estratégias para o cuidado e assisténcia qualificada a este publico.

DISCUSSAO

Em concordancia com Freitas e Py (2016), Moraes, Marino e Santos (2010),
percebeu-se, durante a atividade, que ha necessidade de capacitagédo dos profissionais de
saude da ESF envolvida e das outras unidades de APS em uma cidade do Leste de Minas
quanto a implantacao da AGA e utilizacdo da Caderneta de Saude da Pessoa Idosa, além
de estratégias para a promocéo do envelhecimento saudavel dessa populacéo.

A Caderneta da Saude da Pessoa Idosa foi estruturada pelo MS para ser um
instrumento estratégico de acompanhamento longitudinal das condi¢cbes de salde da
populagéo idosa nos servigos de satude (BRASIL, 2018), mas durante as praticas de estagio
curricular supervisionado obrigatério |l em salde publica no curso de enfermagem da
UNIVALE identificou-se que ela nédo era utilizada por falta de conhecimento da importancia
e manejo de saude da pessoa idosa pela equipe de saude.

Frequentemente o cuidado prestado as pessoas idosas nos servicos de saude é
fragmentado, descontinuo, desqualificado, ndo atendendo assim, suas necessidades
reais, principalmente aqueles com multiplas condicbes cronicas ou complexas,
possibilitando o agravamento de sua condi¢cdo de saude (SOCIEDADE BENEFICENTE
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ISRAELITA BRASILEIRA ALBERT EINSTEIN, 2019), sendo percebido pelas académicas
de Enfermagem e professora supervisora de estagio, na ESF, essa situagdo antes da
implantagé@o do uso da Caderneta de saude da Pessoa Idosa e aplicabilidade da AGA.

Uma acédo de saude publica abrangente relacionada ao envelhecimento € uma
necessidade urgente e algo pode ser feito em todos os cenarios, ndo importa
o nivel de desenvolvimento socioeconémico (ORGANIZACAO MUNDIAL DA
SAUDE, 2015. p.25)

CONSIDERAGCOES FINAIS

A AGA e a classificacdo clinico funcional realizada pela equipe de saude
multiprofissional das ESF e NASF, contida na Caderneta de Saude da Pessoa Idosa é
essencial para o0 manejo de saude dessa populagédo proporcionando a eles um cuidado
qualificado, seguro e um envelhecimento saudavel.

Percebe-se a necessidade de investimento pela gestdo publica e pelos proprios
profissionais de salude da APS, da capacitacdo continuada e permanente sobre a
assisténcia integral a pessoa idosa e sobre a utilizagdo dos instrumentos existentes para a
identificacdo das vulnerabilidades e fragilidades a que estéo sujeitos.

O uso da Caderneta da Saude da Pessoa Idosa muitas das vezes ndo acontece
por falta de conhecimento dos profissionais de saude da APS de como utiliza-la e dos
instrumentos nela existentes para diagnosticar as vulnerabilidades e fragilidades nas
pessoas idosas.

Com a capacitacao realizada pelas académicas do 8 periodo de Enfermagem da
UNIVALE, em marco de 2022, quanto a AGA e uso da Caderneta da Saude da Pessoa
Idosa, proporcionou o seu uso continuo na populacéo adscrita pelos profissionais de saude
da ESF em uma cidade do Leste de Minas e espera-se que eles sejam multiplicadores para
as outras ESF do municipio.

Acredita-se que o projeto possa ser realizado em outras ESF em uma cidade do
Leste de Minas, proporcionando identificagdo das vulnerabilidades das pessoas idosas
precocemente, resultando em estratégias de prevencéo e promoc¢do da manutencéo da
capacidade funcional e da autonomia das pessoas idosas, contribuindo assim, para um
envelhecimento ativo e saudavel dessa populagdo no municipio envolvido.

PALAVRAS-CHAVE: caderneta de salude da pessoa idosa; envelhecimento
saudavel; cuidado qualificado a pessoa idosa.
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