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O envelhecimento faz parte maioria das

sociedades. o1 undo esta enve

Estima-se -‘i&- ano,de-2050 ilhdes de
pesspas com 60 anos e.mais no

em paises em-desenvolvi o(M

No Brasil, estima-se que existam,

milhoes de idosos (MS, 2006).

Em timbg, estima-se 4.335 idosos, pa

pessoas, segundo 'DATA 012.
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DESAFIO na atencao a pessoa idosa = conseguir contribuir para que,
apesar das progressivas limitacdes que possam ocorrer, elas

possam redescobrir possibilidades de viver sua propria vida com a
maxima qualidade possivel.

Essa possibilidade aumenta na medida em que a sociedade
considera o contexto familiar e social e consegue reconhecer as
potencialidades e o valor das pessoas idosas.

E possivel a criacdo de ambientes fisicos, sociais e ATITUDINAIS que
possibilitemm melhorar a saude das pessoas com incapacidades
tendo como uma das metas ampliar a participacao social dessas
pessoas (Lollar & Crews, 2002).
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JUSTIFICATIVA

e Necessidade percebida pelos fisioterapeutas do NASF em

2011, durante visitas domiciliares;

e Praticas dos cuidadores: fazer pelo outro, desmotivando o




OBJETIVOS

Orientar comunidade em geral (ja cuidadores ou nao) e Agentes
Comunitarios de Saude do municipio praticas provedoras de saude
na atencdo a pessoa idosa;

Sensibilizar os cuidadores para o cuidado integral e de qualidade;

Facilitar a insercao/reinsercao socg:égidosos com limitacoes
funcionais;

Diminuir a depen umenta ia dos idosos;

Esclarecer, de modo'simples, os pgatos maisgcomuns do cuidado no
domicilio; estimular o envolvime da equipe de saude
e da comunidade nos cuidados;

Promover melhor qualidade de vida do cuidador e da pessoa
cuidada.



DESENVOLVIMENTO ® &

Inicio no segundo semestre de 2011;

2 grupos de orientacdes por ano desde 2012 até hoje;
6 encontros de 3 horas com intervalo;

Até 20 pessoas por grupo;

Profissionais da SMS de Timbdé e Corpo de Bombeiros (apos
sugestoes dos participantes);

Temas e Profissionais:
Bombeiros: Primeiros socorros.

Médico geriatra: alteracbes fisioldgicas e patoldgicas no
envelhecimento, prevencao e qualidade de vida.

Enfermeiro: Higiene corporal; vestimenta; prevencao e cuidado de
Ulceras de pressao; prevencao e cuidado de assaduras; cuidados
com ostomia.



DESENVOLVIMENTO

Dentista: cuidados com a boca ( doencas bucais, carie,
sangramento de gengivas, feridas, cuidados com a protese).

Nutricionista: alimentacao saudavel; orientacao alimentar
para aliviar sintomas como nauseas e vomitos, dificuldade
para engolir, intestino preso; alimentacao por sonda.

Farmacéutico: Cuidados com a medicacao, Separacao de
medicamentos e material curativo; Sugestdes de organizacao;
plano de medicacao diaria.

Assistente Social: Servicos disponiveis e direitos do cuidador e
da pessoa cuidada; Maus tratos (o que o cuidador pode fazer
em situacOes de maus tratos).



' ESENVOLVIMENTO
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peuta: Acomodando a pessoa na cama (deitada de
costas, de lado, de brucos); Mudancas de decubito;
Transferéncias (da cama para cadeira de rodas,...); Auxiliando
a pessoa cuidada a caminhar; Adaptacdoes ambientais.

Fonoaudidlogo: Aspectos da degluticao; fala; mastigacao.

Psicologo : Cuidados psicologicos entre cuidado e cuidador;
dificuldade de comunicacao ap6s um derrame e ou
decorrente de deméncia; como enfrentar a dificuldade
memoria, dicas para ajuda-los; reconhecer o fim; cuidando do
cuidador.

Educador fisico: Importancia da atividade fisica regular;
orientacoes de exercicios para o cuidador.



B DESENVOLVIMENTO
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Divulgacao: Murais nas UBS; incentivo das equipes de
saude; Convites em padarias, supermercados; radio da
cidade.

Inscricao: Mudancas ao longo do processo, devido
expectativas dos participantes!

Local: Sala de reunioes Policlinica de Timbo
Roda de conversa

Uso de multimidia, videos curtos, folders desenvolvidos
pela SMS, materiais que possibilitem uma experiéncia de
uma pessoa idosa.



RESULTADOS

Visivel em visitas domiciliares realizadas: seguranca do
cuidador; mudancas de decubito; cuidados com feridas...

Depoimentos:

Gostei porque ele (o grupo) esclareceu varias duvidas de como poder
passar seguranc¢a ao idoso (...) também foi muito bom aprender a me
cuidar.

Aprendi coisas que pareciam simples mas que ndo estava correto, por
exemplo, os remédios que minha paciente tomava, todos juntos e ainda
com cafe ou refrigerante.

Esse “curso” trouxe muitas coisas boas (...) além de me dar muito mais
forca e coragem para continuar meu trabalho.



RESULTADOS

Como é importante ndo deixd-los (os idosos) acomodados mas exercitando
eles para o seu proprio bem-estar.

(...) sO faltou os primeiros socorros, que acredito ser muito importante (...)

Se eu praticar tudo o que foi passado para nos através das aulas, terei o
dia preenchido com atividades fisicas, musculares e com muito mais
carinho e amor (...)

(...) O fato de estar com pessoas diferentes e fazer novas amizades foi
muito bom.

(...) tenho consciéncia que pequei algumas vezes por falta de
conhecimento. Por isso estou grata por esse aprendizado.
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