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RESUMO

Este trabalho é uma pesquisa desenvolvida sobre a atengdo a satde do idoso no municipio de
Quarai - RS, tendo como foco principal os atendimentos e servigos prestados aos idosos no
Sistema Unico de Saude, com foco na Unidade Basica de Satide e nas Unidades de Satide da
Familia. Tomou-se como base a Politica Nacional de Atencdo a Saude do Idoso, que objetiva,
no Sistema Unico de Salde, garantir a atencdo integral a saide da populagdo idosa, com
énfase no envelhecimento saudavel e ativo. Os dados foram coletados através de entrevistas e
em documentos secundarios. Os resultados apontam que 0 municipio atende a demanda no
que se refere a quantidade de consultas; porém, precisa aprimorar as condi¢des e qualificacdo
de trabalho dos profissionais envolvidos para dar continuidade as acdes.

Palavras-chave: Salde do idoso — Unidade Béasica de Saude — Unidade de Saude da Familia.
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INTRODUCAO

O aumento da expectativa de vida da populacdo brasileira exige a organizacdo de
servicos de atencdo a salde do idoso pressupondo que este utiliza mais servicos de saude,
realiza internag6es de modo mais frequente e com tempo de ocupacdo dos leitos maior do que
em outras faixas etérias, pois as suas doencas tendem a ser cronicas e multiplas, exigindo um
acompanhamento médico continuado.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2005), o Brasil serd o sexto pais no
mundo com o nimero de idosos até o ano de 2025. A populacdo com 60 anos ou mais
cresceu, 0 aumento da expectativa média de vida também aumentou no pais, devido ao
avan¢o da medicina e novas tecnologias. O envelhecimento da populacdo é um fato social,
cultural e organico que merece ser considerado, sendo importante almejar uma melhoria da
qualidade de vida daqueles que estdo neste processo. Considerando que envelhecer é um
processo muitas vezes delicado e doloroso, foram formuladas politicas publicas, como por
exemplo, a Politica Nacional do Idoso, Lei n°8.842/1994, e o Estatuto do ldoso, Lei
n® 10.741/2003.

Nesse sentido, é necessario dar a devida atencdo as informagdes demograficas que
mostram e projetam o envelhecimento de nossa populacdo. A falta de servigos domiciliares
e/ou ambulatoriais adequados faz com que, muitas vezes, o primeiro atendimento se dé em
estagio avancado no hospital.

O Rio Grande do Sul estdaem 3°lugar quanto aexpectativa de vida no Brasil,
consequiéncia dos baixos indices de fecundidade e mortalidade infantil, tornando o
crescimento populacional lento, assemelhando-se aos paises europeus. Treze em cada cem
gauchos tem mais de sessenta anos. Os idosos de Porto Alegre participam de grupos
organizados nos bairros e 0 Conselho Municipal do Idoso é bastante ativo (KOBOLT, 2011).

Este processo também ocorre em Quarai - RS, por isto optou-se por realizar um estudo
para conhecer as ac6es de salde destinadas aos idosos.

Apesar da implementagdo do projeto de trabalho com os idosos “Amigos para
Sempre”, no ano de 2009 (Anexo A), visando a otimizacdo das perspectivas de saude,
promocdo da auto-estima, senso de cidadania e melhor qualidade de vida; como também a
participacdo do Programa HIPERDIA, que faz o cadastramento, acompanhamento e
distribuicdo gratuita de medicamentos aos portadores de Hipertenséo e Diabetes, ampliando

acOes de prevencdo, diagnostico e tratamento destas patologias, mais comuns em idosos,



conforme dados do Hospital de Caridade de Quarai, ocorreram 849 internac@es de idosos com
65 anos ou mais de 1° de janeiro a 22 de novembro de 2011, enquanto que na faixa de 28 a 65
anos foram 1.063 internacGes.

Face esta situagdo, salienta-se a importancia de uma equipe multidisciplinar para a
melhoria da qualidade de vida atraves da Estratégia de Saide da Familia, criando vinculos e
lacos de compromisso e de responsabilidade entre os profissionais e a populacdo, adequando
as acdes as necessidades dos idosos, conhecendo-0s melhor, e que a assisténcia seja eficiente,
humana e resolutiva, evitando assim, a utilizacdo dos servicos hospitalares desnecessarios.
Por isso, defini-se como questdo principal deste estudo: de que forma séo implementadas as

acOes de salde destinadas aos idosos no municipio de Quarai — RS.



1 JUSTIFICATIVA

A populacédo idosa cresce mais rapidamente do que as demais faixas etarias. Conhecer
as necessidades dos idosos e ter consciéncia de tais necessidades para poder atendé-las
quando necessario € fundamental para o bem-estar social. Face esta questdo, para conhecer
como se efetua o atendimento e o cuidado dos idosos de Quarai, realizou-se a presente
pesquisa.

A escolha do tema estd ligada a importancia da disponibilidade de atencdo a satde do
idoso no SUS, ja que é notdrio o envelhecimento da populacdo. Entende-se, portanto, que esta
é uma questdo de Gestdo Publica em Saude. Desta forma, é relevante chegar a um consenso
para canalizar acdes e minimizar gastos publicos onde cabe realinhar as programacdes dos

servicos a serem ofertados.
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2 REVISAO TEORICA

2.1 TERCEIRA IDADE

A Terceira Idade é uma etapa da vida de um individuo, e traz consigo limitacGes sobre
um corpo ja muito vivido. A época em que uma pessoa é considerada na fase da terceira idade
varia conforme a cultura e desenvolvimento da sociedade em que vive. No Brasil,
é considerada a partir dos 60 anos (BETHACOURT, 2009).

Com o processo de envelhecimento, o sistema imune, a principal defesa do organismo,
reduz e se torna incapaz de dar protecao ao individuo. Além deste fator, os idosos deparam-se
com perdas profundas, tendo uma menor capacidade, comparando com 0s jovens, de lidar
com agressdes como infecgdes, perda de sangue, ambiente altamente tecnologico, ou a perda
de um ente querido (LUECKENOTTE, 2002)

Para diagnosticar o estado fisico e mental de um idoso € necessario compreender seu
contexto na sociedade. Portanto, € importante uma consideracao cuidadosa das inter-relacées

entre as condigdes de saude fisica e psicossocial.

2.2 O ESTATUTO DO IDOSO

A Lei n° 10.741/2003 dispde sobre o Estatuto do Idoso destinado a regular os direitos
assegurados as pessoas com idade igual ou superior a 60 anos, assegurando-lhe, por lei ou por
outros meios, todas as oportunidades e facilidades para prevencdo de sua saude fisica e
mental, espiritual e social, em condic6es de liberdade e dignidade. Além disso, a familia, a
comunidade, a sociedade e o Poder Publico devem oferecem ao idoso a efetivacdo do direito
avida, asalde, aalimentacdo, aeducacdo, acultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho,
a cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia familiar e comunitaria.

E assegurada a protecdo ao idoso, pela legislacdo, mas esta protecdo ndo tem se
efetivado em sua totalidade na pratica.

O idoso ainda € discriminado e o Estatuto do Idoso é uma ferramenta que precisa ser

divulgada e conhecida pelas comunidades. A maioria conhece o0s direitos que possui,
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colocando-se a parte na sociedade. A funcdo principal do Estatuto é funcionar como uma
carta de direitos, assegurando um melhor tratamento das pessoas com idade avangada,
buscando alcancar a posicdo de cidaddo efetivo na sociedade, com participacdo ativa.
Contudo, estes direitos s6 serdo assegurados, se a sociedade assumir a responsabilidade de
resgatar a cidadania das pessoas que participaram no desenvolvimento de nosso pais (SILVA,
2005).

2.3 O ENVOLVIMENTO DA FAMILIA COM O IDOSO

A familia é importante para a qualidade de vida e para o bem-estar dos idosos.
Sabemos que, em qualquer idade, a familia € considerada, social e culturalmente, a base e o
habitat de uma pessoa. Observa-se, porém, que tanto a fase da infancia quanto a da velhice
exigem do ambiente familiar cuidados frente as alteragdes hormonais, culturais e
psicossociais. No caso de idosos, hd necessidades que demandam cuidados fisiologicos e
psicoldgicos (OLIVEIRA, SOUZA e FREITAS, 2006).

A familia pode se deparar com o idoso sadio ou com o idoso doente, quando existe um
acometimento de alguns 6rgdos que acabam de levar o idoso a um grau de dependéncia.
Nestas situacdes, o apoio familiar é de suma importancia, pois muitas vezes é através do
relato do familiar que sdo conhecidos os sintomas da doenca. Entretanto, nem sempre a
familia tem estrutura para acompanhar um idoso debilitado, nem todos tém uma familia
grande, muitos vivem sozinhos, ndo tiveram filhos ou existem desavencas. Nestas condicoes,
algumas vezes formam elos com vizinhos, amigos, que acabam responsabilizando-se por este
individuo.

O convivio familiar é tdo importante que podemos citar a cidade de Verandpolis, na
Serra Gaucha, considerada a terra da longevidade, lugar onde existe 0 maior namero de idosos
em comparacdo com a quantidade de habitantes. A longevidade dos veranenses € resultado de,
além de outros fatores, bom relacionamento familiar. Koboldt (2011) constatou o amor e a

dedicacdo das familias aos seus idosos, 0 que certamente contribui para a longevidade.
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2.4 A ATENCAO A SAUDE DO IDOSO NO SUS

A Politica Nacional do ldoso teve sua primeira versao elaborada em 1994. A Politica
Nacional de Salde da Pessoa ldosa foi regulamentada através da Portaria n° 2.528/2006 e
direcionada a todas as pessoas com 60 anos ou mais de idade. Seu objetivo é a recuperacédo,
manutencdo e promocdo da autonomia e da independéncia da pessoa idosa, direcionando
medidas coletivas e individuais de saude para esse fim de acordo com os principios do
Sistema Unico de Satde (BRASIL, 2006).

Através das experiéncias de paises, como Cuba e Canada, onde a familia era
considerada como centro das intervencdes de salde, foi adotado no Brasil um modelo de
atencdo a saude centrado na familia. Desde 1994, a Saude da Familia tem sido a estratégia
organizadora da atengdo basica no ambito do SUS. Os mediadores entre profissionais da
salde das Unidades de Saude da Familia e a comunidade sdo os Agentes de Saude. A eles
cabe levar as necessidades das familias e a realidade da situagdo (OLIVEIRA e
ALBUQUERQUE, 2008).

O cuidado com as pessoas, principalmente os idosos nesta etapa da vida, torna-se
primordial no que tange a prestar uma assisténcia medica, assistencial e educacional
continuada. O conceito de saude nesta faixa populacional € abrangente e ndo se restringe a
presenca ou auséncia de doenca ou agravo e € estimada pelo nivel de independéncia e
autonomia. A avaliagdo deve ser multidimensional, levando-se em conta o bem-estar
biopsicossocial e a necessidade de acdes integradas da equipe multidisciplinar (CASTELLO,
2009).

Pode-se notar que hoje a visdo do profissional em salde é segmentada, uma Vvisdo
muito centrada na patologia. Constata-se a pobreza da relacdo e interacdo entre este
profissional e paciente e, especialmente, o fragil compromisso com o bem-estar dos usuarios.

Segundo Guimardes (2006, p.51):

Modernamente existe uma excessiva valorizacdo de procedimentos, principalmente
diagndsticos e a utilizacdo de tecnologia avancada como se toda a causa de
sofrimento pudesse ser visualizada, medida e pesada. A bandeira da cura éo
estandarte do sucesso, enquanto o cotidiano de cuidados parece ser considerado
quase uma rendi¢do a doenca.

Valoriza-se, merecidamente, a atuacdo médica que conseguiu evitar que o paciente

morresse na fase aguda, mas ignora-se a necessidade de uma abordagem abrangente para este
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mesmo paciente, dependente de cuidados continuos, ja que podera viver anos com complexos
problemas fisicos, psiquicos e sociais. N&o se pode restringir o conceito de sucesso apenas ao
adiamento da morte resultante do cuidado intensivo, mas estendé-lo também aos progressos

em relacdo a qualidade de vida que o paciente possa vir a usufruir nos anos subsequentes.

2.5 ADAPTACAO, SOCIALIZACAO E QUALIDADE DE VIDA DO IDOSO

Na medida em que o individuo vai envelhecendo, as capacidades de adaptacdo vao
diminuindo, tornando-o mais suscetivel ao meio ambiente. Com o declinio de suas
capacidades, fisicas principalmente, o idoso vai alterando seus habitos e rotinas diarias,
substituindo-as por atividades de menor escala que podem trazer sérias consequéncias, tais
como reducdo de concentracdo, auto-desvalorizacdo, diminuicdo da auto-estima, apatia,
desmotivacéo, solidao, isolamento social e depresséo (LAGE, 2011).

A qualidade de vida representa dignidade para a pessoa que envelhece; a capacidade
de se movimentar, assegurada por um estilo de vida ativa, permite autonomia, isto significa
independéncia em suas atividades da vida diaria, o direito de ir e vir, a interacdo social e a
participacdo ativa na comunidade. Um estilo de vida saudavel adotado ao longo da vida ¢ a

maior garantia de termos uma longevidade com qualidade (BERLIZI e ROSA, 2003).
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3 MUNICIPIO DE QUARAI

Quarai foi criada no dia oito de abril de 1875. O municipio tem origem e marca da
cultura indigena. A origem da palavra Quarai ¢ indigena, pode significar “Rio das Pedras ou
buracos”, ou “das Gargas”, ou ainda “Rio do Sol”. Situa-se a 598 km de Porto Alegre e sua
area é de 3.147,6kmz, limitando-se com os municipios de Alegrete, Uruguaiana, Sant’Ana do
Livramento, Roséario do Sul e com a cidade de Artigas, Uruguai, ligados pela Ponte
Internacional da Concérdia, com 750m, onde as populagbes convivem harmoniosamente. E
banhada pelo Rio Quarai e em seu territorio localiza-se o Cerro do Jarau (cratera com 5,5km
de didmetro formada provavelmente por queda de meteoro a 177 milhdes de anos) que é
cenario da lenda Salamanca do Jarau, de autoria de Jodo Simdes Lopes Neto.

Figura 1 - Vista Aérea do Municipio de Quarai

Al
Fonte: <www.quarai.rs.gov/fotosdequarai>

Sua populacdo estimada em 2010 era de 23.021 habitantes. Deste total destaca-se um
grupo de 3.809 pessoas com 60 anos ou mais, representando 16,54% da popula¢do. Sendo
que, do total de idosos, 1.677 sdo homens e 2.142 sdo do sexo feminino.

A sua economia baseia-se no plantio do arroz, pecuaria bovina e ovina e comércio.
Segundo do censo demografico de 2010, ha 7.570 domicilios particulares permanentes. Os
indices de saneamento ndo séo tdo promissores: apesar de 90,8% da populacéo ter acesso a

rede geral de abastecimento de &gua tratada e 90,2% ser beneficiada com a coleta de lixo,
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apenas 38,9% dos domicilios sdo ligados a rede de esgoto. A baixa porcentagem de ligacfes a
rede de esgoto se deve ao fato de que o contrato da empresa fornecedora de agua (CORSAN),
vigente até o ano de 2010 ndo contemplar rede esgoto e obras de saneamento. Quanto a rede
elétrica 7.524 domicilios sdo abrangidos por energia elétrica (IBGE, 2010).

O indice de desenvolvimento humano (IDH)* de Quarai, mensurado no ano de 2000
foi de 0,776. Comparando-se com o0 ano de 1991 que foi de 0,721, houve um crescimento de
7,63%, sendo que a maior contribuicdo para este aumento foi a longevidade, seguida pela
renda e por ultimo a educagdo (PNUD, 2003).

Com o Projeto Amigos para Sempre, no municipio de Quarai, foi criado um coral que
inicialmente participavam 20 idosas, havia um bom entrosamento entre elas, porém, a duragéo
foi de dois anos e hoje somente sdo efetuados bailes para a Terceira Idade, comprometendo as
metas estabelecidas pelo projeto.

O municipio conta atualmente com uma estrutura fisica na area da saide? composta
por: uma Unidade Béasica de Saude, um Hospital e trés Unidades de Saide da Familia. A
Unidade Basica de Salde, localizada na Rua Ascénio Tubino, desenvolve suas atividades
junto a Secretaria Municipal de Saude e Meio Ambiente. Nessa secretaria, sdo oferecidos
inimeros programas e servicos que contemplam as necessidades bésicas do cidaddo na area
da saude, no ambito do SUS, que estabelece uma politica publica dirigida a todas as faixas
etarias e sociais do desenvolvimento humano.

Servicos e atendimentos realizados na Unidade Béasica de Salude (Secretaria):

e Consultas com clinico geral, cardiologista, pediatra, ginecologista, urologista,
nutricionista e pneumologista;

e Exames laboratoriais;

e Atendimento odontolégico;

e Procedimentos (verificacdo de pressdo, hemoglucoteste, curativos, nebulizacdo e
aplicacdo de medicamentos);

e Imunizacdo;

! IDH (indice de Desenvolvimento Humano) é o resultado da média aritmética simples do Produto Interno Bruto
(PIB), a longevidade (utiliza nimeros de expectativa de vida ao nascer) e educa¢do (avaliado pelo indice de
analfabetismo e pela taxa de matricula em todos os niveis de ensino). Essas trés dimensfes tém a mesma
importancia no indice, que varia de 0 a 1. Quanto mais préximo de 1, mais desenvolvido € o pais (PNUD, 2000).
2 As informacOes sobre a organizacéo da salde em Quarai foram obtidas através de profissionais que trabalham
em cada setor, inclusive no hospital. Além disso, a pesquisadora trabalha junto a Secretaria Municipal de Saude
onde tem acesso a informagdes sobre a estrutura da satide no municipio.
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e Acompanhamento das gestantes;

e Agendamento de consultas e encaminhamentos de exames para centros de referéncias
especializados;

e Diagnéstico por imagens (ecografias em geral e ecocardiodoppler);

e Autorizacdo de Internacdes Hospitalares;

¢ Vigilancia Epidemioldgica e Sanitaria;

e Cadastro e acompanhamento dos portadores de hipertenséo arterial e diabetes mellitus;

e Farmécia;

e Teste do pezinho;

e Programa saude nas Escolas;

e Programa satde da mulher;

e Programa saude do idoso;

e Programa primeira infancia melhor;

e Programa saude nos bairros;

e Programa saide no campo.

Foram implantadas trés Unidades de Saude da Familia no municipio de Quarai-RS,
distribuidas em diferentes areas da cidade, com o objetivo de potencializar as a¢fes de saude
na promocdo, prevencdo, assisténcia e na reabilitacdo. Estdo localizadas na Vila Gaudéncio,
Vila Profilurb e Vila Kennedy. Os servicos oferecidos nessas unidades sdo de consultas
médicas, odontoldgicas, procedimentos e acompanhamento, fisioterapia e atividade fisica. As
Unidades de Saude da Familia sdo constituidas por uma equipe de um médico, uma
enfermeira, um técnico em enfermagem, fisioterapeuta, professor de educacéo fisica e agentes
de salde, responsaveis por micro-areas, realizando visitas domiciliares, identificando os
problemas, situacdes de risco, incentivando e orientando sobre prevencdo e acompanhamento
médico se necessario.

O Hospital de Caridade de Quarai localiza-se na Rua Ascanio Tubino ao lado da

Secretaria Municipal de Saude e Meio Ambiente. Os servicos oferecidos a comunidade sao:

e Atendimento clinico de urgéncia e emergéncia (24 horas);
e Observacdo médica para futuro diagnostico (24 horas);
e Servico laboratorial diario;

e Servigo de imagem 24 horas (quando urgéncia e emergéncia);
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Servigo ginecoldgico e obstétrico (24 horas);

Cirurgia geral;

Cirurgia geral de urgéncia e eletiva;

Internacdes clinicas;

Servigo de nutricionista;

Eventualmente cirurgia de traumatologia, urologia e otorrinolaringologia;
Servicos de UTI, com cardiologista 24 horas de plant&o;
Eletrocardiogramas 24 horas;

Consultas clinicas especializadas como Endocrinologista, Vascular, Neurologista,
Pediatra, Cardiologista, Ginecologista e Obstetra;

Servico transfusional.

Transporte de pacientes para urgéncia e emergéncia (ambuléncia).
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4 OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GERAL

Conhecer as praticas de atencdo a saude do idoso, efetuadas a partir da Unidade de

Saude e Programa de Salde da Familia no municipio de Quarai-RS.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Identificar a frequéncia de consultas médicas dos idosos.

e Compreender como se efetivam as praticas de atencéo a satde do idoso na Unidade de
Salde e no Programa de Saude Familiar no municipio de Quarai-RS.

e Verificar se estas préaticas estdo em conformidade com as recomendac6es do Programa

Nacional do Idoso.
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5 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A fonte de dados foi a entrevista individual com roteiro semi-estruturado através de
questBes planejadas com antecedéncia para extrair o maximo de informag6es do entrevistado.
Manzini (2003) salienta que é possivel um planejamento da coleta de informages por meio
da elaboragcdo de um roteiro com perguntas que atinjam os objetivos pretendidos. O roteiro
serviria, entdo, além de coletar as informacdes basicas como um meio para o pesquisador se
organizar para o processo de interagdo com o informante.

As entrevistas foram realizadas no periodo de 13 a 17 de fevereiro de 2012. Foram
entrevistados o Secretdrio Municipal da Saude, na Secretaria Municipal da Salde e Meio
Ambiente (Unidade Basica de Saude); a provedora do Hospital de Caridade de Quarai, nesta
instituicdo; o Coordenador dos Agentes Comunitarios de Saude e as Coordenadoras das
Unidades de Saude da Familia, nas Unidades de Salde. Para cada um destes cargos foi
elaborado um roteiro especifico — todos se encontram no Apéndice A. As respostas foram

gravadas e posteriormente transcritas.

Quadro 1 — Identificacdo dos Entrevistados

ENTREVISTADO IDENTIFICACAO
Secretario Municipal de Saude e Meio Ambiente de Quarai-RS | Entrevistado A
Provedora do Hospital de Caridade de Quarai-RS Entrevistado B
Coordenador dos Agentes de Salude de Quarai-RS Entrevistado C
Coordenadora da USF | - Vila Gaudéncio Conceicédo Entrevistado D
Coordenadora da USF Il - Vila Profilurb Entrevistado E
Coordenadora da USF I11 - Vila Kennedy Entrevistado F

Foram também buscadas informacdes em documentos, tendo sido registradas em um
formulario elaborado pela autora nas Unidades de Salde baseando-se nos registros dos
pacientes para ter acesso aos numeros de consultas, exames e internacdes dos idosos no
municipio de Quarai correspondentes ao periodo de 2009 a 2011. Os formularios séo
documentos que possuem campos delineados para coleta e registro de dados e informacdes
necessarios para determinado estudo. Foram elaborados protocolos especificos para cada tipo
de atendimento — todos se encontram no Apéndice B.

Ocorreram dificuldades no acesso aos dados porque muitas informac6es foram obtidas
através de contagem manual, pois a estrutura do setor de informatica é precaria, tornando

também os dados indisponiveis para a sociedade.
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6 APRESENTACAO E ANALISE DOS RESULTADOS

6.1 ATENCAO A SAUDE DO IDOSO NA REDE DA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE DE QUARAI A PARTIR DAS INFORMACOES EM ENTREVISTAS

O Secretario Municipal de Saude (Entrevistado A), graduado em Ciéncias Juridicas
e Sociais, no cargo desde 2009, declarou que para a atencdo aos idosos a Prefeitura destina
recursos através do Programa Amigos para Sempre (Anexo A). Ha uma atencao especial com
os idosos quanto ao agendamento de consultas nas diferentes especialidades médicas
oferecidas neste programa e os encaminhamentos de exames sdo prioritarios. Porém, ha falta
de profissionais especializados na area de geriatria.

O entrevistado A declarou gque a aquisicdo de medicamentos, especialmente os de uso
continuado, é feita conforme o previsto no Estatuto do ldoso, com recursos proprios da
Prefeitura e do Governo do Estado. Muitos idosos ndo possuem poder aquisitivo para adquirir
seu medicamento e este € provido através dos recursos do municipio, assim como ha
atendimento domiciliar para o idoso quando necessita e esta impossibilitado de locomover-se,
inclusive para os abrigados por instituicbes publicas. Este atendimento é efetuado pelos
profissionais das Unidades de Saude da Familia.

O entrevistado A enfatizou que o trabalho com o idoso no municipio supera as
diretrizes do Programa Nacional do ldoso. E trabalhada a prevencéo, o lazer, a socializagio e
a inclusdo como estratégias para o fortalecimento da saude do idoso. S&o enfrentadas
dificuldades, em alguns casos, pela ndo participacdo de idosos no Programa Amigos para
Sempre que busca a reducdo de casos e complicacGes de saude dos idosos, bem como, a
crescente adesdo dos idosos as acGes da Secretaria Municipal de Salde voltadas para a
terceira idade.

Neste contexto, entende-se que o sistema local de atendimento ao idoso esta adequado,
mas demonstra limitacGes devido a falta de profissionais especializados e a adesdo dos idosos
ao programa instituido pela Secretaria Municipal de Satde e Meio Ambiente.

Quarai conta com uma Unidade Hospitalar, entidade filantrépica, denominada
Hospital de Caridade de Quarai, administrado por uma provedora, graduada em

Administracéo, a qual exerce o cargo desde 2009.
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Segundo a entrevista realizada com a Provedora (Entrevistada B), esta organizagéo
conta com setenta e cinco leitos, sendo 74,66% destinados para o SUS. Nao ha leitos
destinados exclusivamente aos idosos, porém, com o conhecimento dos termos do Estatuto do
Idoso, o paciente é atendido com todos os direitos que Ihe cabem, principalmente o direito ao
acompanhante. A entrevistada B ressaltou que as criangas e 0s idosos séo priorizados.

Quanto ao atendimento do idoso, ndo ha profissionais na area de geriatria, sendo
tratados, na maioria das vezes, por clinico geral e cardiologista. Quando necessario, 0
Hospital solicita a presenca de psicdlogo e assistente social lotados na Secretaria de Habitacao
e Assisténcia Social, o que depende da vontade e dedicagéo dos profissionais.

Outro problema, segundo a entrevistada B, se refere a falta da continuidade do
tratamento dos pacientes idosos, pois é precaria a comunicacao entre o Hospital e a Secretaria
Municipal de Sadde. Para a melhoria do atendimento ao idoso seria necessario o recebimento
de recursos especificos para a terceira idade, como também a conscientizacdo dos familiares
da importancia do acompanhamento a estes pacientes. Sobre o atendimento e cuidado ao
idoso no municipio, ressaltou que para melhorar as acdes direcionadas a esta faixa etaria, seria
necessaria a existéncia de uma equipe multidisciplinar em cada Unidade de Salde, como
também o apoio da familia.

Diante do exposto, observa-se que apesar de ndo haverem leitos especificos para 0s
idosos eles sdo prioridade no atendimento, preservando e reabilitando sua condicdo de saude.
Constata-se novamente auséncia de profissionais especializados, como por exemplo, geriatra,
falta de verbas e comprometimento dos familiares. Chama a atencdo que as sugestfes da
Entrevistada B se dirigem para qualificar as Unidades de Saude da rede municipal, e ndo sua
propria organizacao.

As equipes de saude devem vivenciar os contextos dos individuos e das familias que
sdo objetos de sua atencdo. Esta vivéncia é feita principalmente através dos Agentes
Comunitarios de Saude que se inserem, analisam e identificam os problemas, com
responsabilidade, fortalecendo lagos e participacdo com a comunidade.

A participacdo do Coordenador dos Agentes de Saude é tdo importante quanto as
Coordenadoras das Unidades de Saude da Familia. O atual coordenador dos agentes de salude
é responsavel pela coordenacdo ha oito meses. Sua formacéo é no ensino médio, sendo pelos
vinte e nove agentes de salde que atuam nas vinte e nove micro-areas em que esta dividido o
municipio. O trabalho destes profissionais quanto ao servico de aten¢do ao idoso no
municipio é realizado através de visitas periddicas orientando sobre os habitos de salde,

medicacao e lazer.
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Segundo o entrevistado C, os agentes detectam o problema e repassam aos
profissionais de salde das Unidades de Saude da Familia correspondente para serem tomadas
as providencias cabiveis para viabilizar uma solugéo.

Apesar das a¢des dos agentes de saude, a totalidade do problema n&o é resolvida, pois
identifica-se nas Unidades de Saude da Familia a falta de capacitacdo da equipe
especificamente para a atencdo a salde do idoso.

Quanto as acBes a serem criadas para a melhoria do atendimento ao idoso no
municipio de Quarali, o entrevistado C esclareceu que além das a¢des ja existentes, identifica a
auséncia de trabalhos em grupo, programas educativos, passeios, caminhadas, eventos
culturais e, profissionais com maior envolvimento no que tange a visitas domiciliares.

De acordo com o entrevistado C, o atendimento e busca aos idosos € uma das
preocupacOes destes profissionais, mas evidencia que, para haver eficacia neste trabalho,
teriam que ser acompanhados por uma equipe multidisciplinar na Unidade Basica de Saude, a
qual ndo existe.

O municipio de Quarai, alem de contar com a Unidade Béasica de Saude, possui trés
Unidades de Saude da Familia, localizadas nas Vilas Gaudéncio Conceicdo (USF 1), Profilurb
(USF 11) e Kennedy (USF I111). Para ampliar os servicos em breve serdo inauguradas mais
duas Unidades de Saude da Familia no municipio de Quarai, uma na Vila José Carlos Soriano
e outra na Vila Popular, possibilitando maior abrangéncia na cobertura.

Em entrevista com as Coordenadoras das Unidades existentes, que sdo graduadas
em enfermagem, questionou-se sobre a atencdo a salde dos idosos, e constatou-se que as
acoes e dificuldades nestes locais sdo as mesmas.

Com a abertura de concurso publico pela Prefeitura Municipal de Quarai, as
enfermeiras das Vilas Gaudéncio Conceicdo e Kennedy estdo a trés e quatro meses nos
cargos, respectivamente. A coordenadora da Vila Profilurb coordena ha quatro anos.

Os principais servicos que as Unidades de Saude da Familia destinam a populagéo séo:
planejamento familiar, atendimento médico, visita domiciliar, pré-natal, puericultura,
puerpério, coleta de papanicolau, distribuicdo e aplicacdo de medicamentos, saude bucal e
curativos. Apesar de todos estes servicos, conforme as entrevistadas D, E e F encontram-se
idosos sedentarios, incapazes de atividades simples, hipertensos, depressivos, diabéticos, com
problemas de visdo, logo, correm o risco de administrar o medicamento de forma incorreta.
Além disso, ha incidéncias de um grande nimero de idosos com cancer.

Estas Unidades de Salde da Familia estdo localizadas onde a populacéo geralmente é

de baixa renda, com grau de instrucdo de ensino fundamental incompleto. As condicdes de
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habitacdo e saneamento basico necessitam de modificacGes para responder as demandas deste
grupo etério. A rede de esgoto com fossas septicas, maus habitos de higiene ocasionados por
problemas de dependéncia, problemas bucais e alimentares, solidao, falta de vacinagdes e um
alto indice de internacdo hospitalar por fratura de fémur. Por isso, sdo necessarias mudancas
nos habitos e intervengdo na infraestrutura local como medidas eficazes de prevengdo destas
condigoes.

De acordo com as entrevistas D, E e F o acolhimento, o atendimento humanizado, 0s
grupos de ajuda, as entregas de medicacdo, e 0 agendamento das especialidades médicas sdo
as maiores qualidades do sistema de salde destas Unidades de Saude da Familia ao idoso,
porém, ha muitos problemas quanto ao encaminhamento para médicos especializados. A falta
de recursos humanos, capacitacdo, transporte e falta de medicacdo durante alguns periodos do
ano, motivados pelo processo de licitagdo, faz com que os idosos sejam encaminhados as
farmacias populares para aquisi¢do de remédios, 0 que também sé@o problemas notdrios nestas
Unidades de Saude. Porem, apesar destas dificuldades, os idosos contam com o programa de
HIPERDIA, fisioterapia e educacéo fisica, motivando-os a independéncia fisica.

As entrevistadas D, E e F foram unanimes em apontar a importancia de uma equipe
multidisciplinar, composta por assistente social, psicélogo e nutricionista, oferecendo assim,
ao idoso, a capacidade de alimentar-se bem, raciocinar, realizar tarefas, locomover-se,
proporcionando-lhe uma velhice saudavel e autbnoma.

Conforme exposto, varios servi¢cos de saude sdo oferecidos, porém, se faz necessaria
uma equipe multidisciplinar para qualificar a atencdo a satde do idoso. Esta equipe deveria se
localizar na Unidade Béasica de Salde e funcionar como uma retaguarda para as Unidades de

Saude da Familia.

6.2 ATENDIMENTOS, INTERNACOES E EXAMES DE SAUDE DOS IDOSOS

Foram elaborados formularios a fim de obter dados para identificar os atendimentos,
internacOes e exames em Quarai, com o intuito de conhecer a realidade dos atendimentos aos
idosos deste municipio. A primeira parte dos resultados relaciona-se a Unidade Baésica de
Salde, cuja sede é na Secretaria Municipal de Satude e Meio Ambiente.

Conforme o gréfico 1, as consultas para as pessoas idosas em 2009, na Unidade Basica

de Salde, representavam 29% do total de consultas.
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Gréfico 1 — Comparacao da Quantidade de Consultas na Unidade Bésica de Salide de Quarai - 2009-2011
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Fonte: Setor de Marcacédo de Consultas da Unidade Béasica de Sadude de Quarai - RS

A partir do ano de 2010 ocorreu uma diminui¢do no nimero de consultas na Unidade
Basica, devido a oferta de atendimento nas Unidades de Saude da Familia, que possibilitaram
acesso mais facil para a populacdo. Os idosos, neste caso sO se deslocam até a Unidade Bésica
para consultas com médicos especialistas em cardiologia, urologia, ginecologia, pneumologia,
pediatria e nutricdo que ndo sdo oferecidas na Unidade de Salde da sua area.

Os Graficos 2, 3 e 4 demonstram os resultados dos dados coletados nas Unidades de

Salde da Familia, situadas em trés diferentes locais no municipio.

Gréfico 2 — Comparacéo da Quantidade de Consultas na USF | — 2009-2011
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Gréfico 3 — Comparacao da Quantidade de Consultas na USF 11 - 2009-2011
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Gréfico 4 — Comparacao da Quantidade de Consultas na USF 111 - 2009-2011
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Observando os resultados acima, verifica-se que a média de consulta nas trés Unidades

de Saude da Familia manteve-se estavel. Entende-se, que o0s idosos recorrem ao atendimento

médico, porém, conforme as entrevistas com as coordenadoras embora exista oferta e

demanda de consultas em niimeros consideraveis, 0s resultados no que tange a satde nao sao

satisfatorios, ja que muitos apresentam problemas de dependéncia e ndo tem capacidade de

administrar seus tratamentos sozinhos.
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Para complementar o estudo foram usados dados referentes as internacfes de idosos,
exames citopatologicos, mamografias e o acompanhamento dos homens idosos com
urologista. No Grafico 5 se encontram as informacgdes sobre internacGes de pacientes com

mais de 65 ou mais anos.

Gréfico 5 — Internagdes no Hospital de Caridade de Quarai de Pessoas com Idade > 65 anos
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Fonte: Hospital de Caridade de Quarai - SIGH

Os idosos em relacdo a outras faixas etarias apresentam mais problemas de salde e o
tratamento é de mais longa duragdo, sendo que em muitos casos € inevitavel a internacao.
Porém, considerou-se importante destacar o numero de internacdes no periodo de 2009 a
2011, observando-se um aumento significativo de hospitalizacGes. Embora ndo seja a
proposta deste trabalho investigar as causas especificas que levaram esses idosos a internagéo,
esses dados podem expressar a necessidade de revisar o planejamento das acGes em saude,
avaliando assim tos recursos disponiveis.

As mulheres constituem a maior parte da populacédo idosa mundial. No Rio Grande do
Sul encontram-se 0s maiores indices de cancer de mama do Brasil. No municipio de Quarai as
mulheres com 60 anos ou mais de idade, correspondem a 56,23% do total de idosos, sendo
assim, julgou-se necessario destacar e demonstrar que entre as acdes em salde
especificamente para mulher idosa, a satde publica oferta os exames Citopatopatoldgicos e de

Mamaografia.
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Gréfico 6 — Comparacao do Total de Exames Citopatolégicos por Ano — 2009-2011
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Sendo a populacdo de mulheres idosas no municipio de Quarai é de 2.142, constatou-
se que no periodo analisado ha um baixo indice de realizacdo de exames citopatoldgicos,
embora tenha ocorrido um aumento consideravel no ano de 2011.

Gréfico 7 — Comparacao do Total de Exames de Mamografia por Ano — 2009-2011
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Fonte: Setor de Marcagdo de Consultas da Unidade Bésica de Salde.
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Na comparagdo dos resultados ocorreu um aumento significativo de exames de
mamografia efetuado em mulheres idosas no ano de 2011, desta forma, ressalta-se que as
acOes adotadas nas Unidades de Salde, mesmo que lentas, estdo alcancando 0s objetivos
direcionados a esta faixa etaria.

Existem doencas que sdo caracteristicas da condicdo masculina ou possuem uma
incidéncia maior nos homens, destaca-se, no entanto, a importancia da preocupagdo com a
salide do homem. Na Unidade Bésica de Saude do municipio de Quarai esta disponivel a
especialidade médica de Urologia para promover principalmente a prevencdo do cancer de
prostata.

Graéfico 8 — Comparacao da Quantidade de Consultas com Urologista de Homens com Idade > 60 anos —
2009-2011
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Fonte: Setor de Marcacdo de Consultas da Unidade Basica de Salde.

Os homens com idade igual ou superior a 60 anos no municipio de Quarai representam
43,85% do total de idosos, ou seja, 1.580 pessoas. Neste contexto, considera-se que 0 nimero
de consultas é baixo e preocupante.

A Tabela 1 apresenta a média de consultas realizadas por pessoas com idade igual ou
maior de 60 anos. O resultado obtido revela um alto indice de consulta/idoso/ano. Este
resultado ndo significa que o atendimento a esta faixa etaria seja eficaz, pois conforme as
coordenadoras das USF os idosos apresentam problemas sociais, sanitarios, e de saude 0s

quais envolvem principalmente depressdo, hipertensdo, diabetes, soliddo e sedentarismo.
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Tabela 1 — Média de Consultas de Pessoas com Idade > 60 anos

PERIODO
ITENS 2009 | 2010 | 2011
ANALISADOS

Consultas Gerais 34.782 28.770 26.432

Consultas Idosos 8.830 5.131 4.846

MEDIA DE CONSULTAS 3,95 5,02 5,45

Fonte: Unidade Bésica de Saude e Unidades de Saude da Familia
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CONCLUSOES

O objetivo deste trabalho foi conhecer as praticas de atencdo a salde do idoso no
municipio de Quarai, as quais ndo devem sé fazer parte das preocupacdes do setor saude, mas
também serem incluidas como prioridade na agenda dos gestores municipais.

A média geral de consultas/idoso/ano foi maior que o recomendado pelo Ministério da
Saude, que é de 1,5 consultas/habitante/ano. Pressupde-se que a procura por consultas
médicas ocorre em maior nimero do que o recomendado, considerando o grande nimero de
idosos com hipertensdo, diabetes e problemas cardiovasculares. A realidade de Quarai quanto
ao atendimento a saude do idoso € carente de programas para esta faixa etaria, como também,
ndo ha um planejamento compartilhado entre os profissionais envolvidos.

Deve-se investir de maneira efetiva em programas de suporte aos idosos e cuidadores,
principalmente programas educacionais onde é de grande importancia a conscientizagdo da
prevencdo e cuidados a saude em todas as dimensdes, organica, sociais e psicologicas,
fazendo-se necessario cuidar do corpo, das atividades sociais e do bem-estar psicolégico.

Verificou-se, através das entrevistas, que a maioria da populacédo idosa vinculada as
Unidades de Saude da Familia é de baixa renda, aposentados e de baixo nivel de escolaridade.
Em muitos lares a aposentaria do idoso € a Unica renda da familia, tornando-o vulneravel e
reduzindo as condic¢des de bem-estar em sua propria casa.

Apesar das acdes implementadas e destinadas ao idoso em Quarai, o resultado € lento,
exigindo, para reverter esta situacdo, uma rede basica de saude adequadamente estruturada e
profissionais bem treinados. Para conhecimentos mais profundos, faz-se necessario um
sistema de informacdes mais eficiente, com resultados mais precisos, permitindo ao gestor a o
cruzamento de dados e perceber quais as prioridades da saide do municipio, principalmente
quanto as a¢des direcionadas para a terceira idade.

Com este estudo, no entanto, ndo se encerram as possibilidades de pesquisa sobre o
tema abordado. Com esta pesquisa abre-se uma proposta para outros estudos possiveis e
necessarios, como forma de contribuir para fazer uma reflexdo sobre todos os recursos
disponiveis para canalizar acdes em salde que realmente tornem o processo de

envelhecimento ativo e saudavel.
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ROTEIRO DE ENTREVISTA COM SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE DE
QUARAI

Data da entrevista: / / Municipio:

Entrevistador:
Nome do Entrevistado:

1- Qual € asua formagao?
2- H& quanto tempo o Sr. € responsavel pela satde do municipio?

3- Entre as areas de atencdo a salde, qual a participacdo da atengdo a saude do idoso no que
se refere a de recursos publicos?

4-Existe capacitacdo especifica para os profissionais de saude com relagdo aos cuidados com
a saude dos idosos? Em caso positivo, que tipo de capacitacdo e sobre que temas?

5-Ha alguma atencgéo especial com os idosos no que se refere ao agendamento de consultas
nas diferentes especialidades médicas oferecidas no municipio?

6- O senhor conhece o que diz o Estatuto do idoso com relacéo ao seu direito a saide?

7 —Héaalguma politica especifica para os idosos com relacdo aquisicdo de medicamentos,
especialmente os de uso continuado?

7- Como sdo tratados os encaminhamentos de exames dos idosos?

8- O municipio oferece algum tipo de atendimento domiciliar? Em caso positivo, qual é o
atendimento dado aos idosos quando, inclusive os abrigados por instituicdes puablicas?

9- O Conselho Municipal de Saude costuma discutir algum aspecto referente aos idosos do
municipio?(esta pergunta sé deve ser feita para ele se ele for o presidente do CMS, se nao
encaminhar para o presidente)

10- Quiais as estratégias estdo sendo adotadas pelo municipio para o fortalecimento da atencéo
a saude do idoso?

11- Na sua opinido, quais 0s maiores problemas que envolvem a saude do idoso no
municipio?

12- Gostaria de acrescentar algum dado relevante sobre a salde do idoso no municipio?
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ROTEIRO DE ENTREVISTA COM A PROVEDORA DO HOSPITAL DE
CARIDADE DE QUARAI

Data da entrevista: / / Municipio:

Entrevistador:

Nome do Entrevistado:

1- Qual € asua formagéao?

2- H& quanto tempo a Sra. é provedora do Hospital de Caridade?

3- Quantos leitos de servicos hospitalares possuem as dependéncias do Hospital?
4- O Hospital destina leitos exclusivamente aos idosos? (Se sim) Quantos?

5- Quais as principais causas de internacdes dos idosos no Hospital de Caridade?

6- A senhora conhece os termos do Estatudo do ldoso no que se refere as condigdes de
internacdo? Apenas em caso positivo fazer a pergunta seguinte.

7- Quando ha internacao de idosos, o Hospital respeita o Estatuto do Idoso, o qual determina
que o idoso tem direito a um acompanhante?

8- O Hospital possui profissionais na area de geriatria para tratar das doencas tipicas dos
idosos?

9- Quando necessario o Hospital dispde de psicologo e assistente social?

10- Como é a integracdo entre a Secretaria Municipal de Saude e o Hospital de Caridade para
dar continuidade ao tratamento dos pacientes idosos?

11- Na sua opinido, que acOes seriam necessarias para melhorar o atendimento aos pacientes
da terceira idade?

12- Gostaria de fazer mais algum comentario sobre o atendimento ao idoso no municipio de
Quiarai?
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ROTEIRO DE ENTREVISTA COM COORDENADOR DOS AGENTES DE SAUDE
DE QUARAI

Data da entrevista: / / Municipio:

Entrevistador:
Nome do Entrevistado:

1- Qual € asua formagéao?

2- Ha& quanto tempo o Sr. é responsavel pela coordenacdo dos agentes de salde do
municipio?

3- Em quantas micro-areas esta dividido o municipio de Quarai para a execucao do trabalho
dos agentes de saude?

4- Quantos agentes de saude o municipio de Quarai dispde para atingir todas as micro-areas?

5- Como é realizado o trabalho dos agentes de saude quanto a atencdo aos idosos no
municipio?

6- Caso haja atencéo especifica a satde do idoso, perguntar como tem sido o encaminhamento
dado as informacdes detectadas pelos ACS

7- Qual é, na sua opinido, a capacidade das Unidades de Saude Familiar para acolher idosos
que tenham sido encaminhados pelos ACS?

8- Na sua opinido, que acdes deveriam ser criadas para a melhoria do atendimento ao idoso no
municipio de Quarai?
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ROTEIRO DE ENTREVISTA COM COORDENADORAS DAS UFS DE QUARAI

Data da entrevista: / / Municipio:

Entrevistador:

Nome do Entrevistado:
Local da UFS:

1- Qual é asua formagao?
2- H& quanto tempo coordena a UFS?

3- Quais os principais servicos que a UFS destina a populacdo na area de abrangéncia desta
UFS?

4- Como percebe a saude na sua area quanto a atengéo a salude o idoso?
5- Qual o nimero de idosos que abrange esta UFS?

6- Quais as condicdes socio-econbmicas dos idosos nas micro-areas de abrangéncia desta
UFS?

7- Quais sdo as maiores qualidades do sistema de saude de sua area de atuacdo, referente ao
idoso?

8- Quais sdo os problemas percebidos quanto ao atendimento, na sua area de atuacdo,
referente ao idoso?

9- Quais as patologias apresentadas com maior freqiiéncia pelos idosos, nesta UFS?
10- Como ¢ distribuida a medicacao que o idoso necessita nesta UFS?

11- Quais os principais programas que a UFS destina em especial a salde e bem-estar do
idoso?

12- Gostaria de fazer algum comentario sobre a saude do idoso na sua area de atuagdo?
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FORMULARIO DE IDENTIFICACAO DE ATENDIMENTOS A IDOSOS NAS
UNIDADES DE SAUDE DE QUARAI

UNIDADE DE SAUDE:

PERIODO| QUANTIDADE CONSULTAS DE PESSOAS COM IDADE > 60 ANOS

Jan. | Fev. | Mar. | Abr. | Mai. | Jun. | Jul. | Ago. | Set. | Out. | Nov. | Dez | Total

2009

2010

2011

FORMULARIO DE IDENTIFICACAO DE INTERNACOES NO HOSPITAL DE
CARIDADE DE QUARAI

UNIDADE DE SAUDE:

PERIODO | QUANTIDADE INTERNACOES DE PESSOAS COM IDADE > 60 ANOS

Jan. | Fev. | Mar. | Abr. | Mai.|Jun. | Jul. | Ago. | Set. | Out. | Nov. | Dez | Total

2009

2010

2011

FORMULARIO DE IDENTIFICACAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS EM
IDOSAS

UNIDADE DE SAUDE:

PERIODO| QUANTIDADE EXAMES CITOPATOLOGICO DE MULHERES COM

IDADE > 60 ANOS
Jan. | Fev. | Mar. | Abr. | Mai.|Jun. | Jul. | Ago. | Set. | Out. | Nov. | Dez | Total

2009

2010

2011
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FORMULARIO DE IDENTIFICACAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA EM
IDOSAS

UNIDADE DE SAUDE:

PERIODO QUANTIDADE EXAMES MAMOGRAFIA DE MULHERES COM
IDADE > 60 ANOS
Jan. | Fev. | Mar. | Abr. |Mai. | Jun. | Jul. | Ago. | Set. | Out. | Nov. | Dez | Total

2009

2010

2011

FORMULARIO DE IDENTIFICACAO DE ACONPANHAMENTO COM
UROLOGISTA

UNIDADE DE SAUDE:

PERIODO| QUANTIDADE CONSULTAS DE HOMENS COM IDADE > 60 ANOS
Jan. | Fev. | Mar. | Abr. | Mai.|Jun. | Jul. | Ago. | Set. | Out. | Nov. | Dez | Total

2009

2010

2011
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ANEXO A
Programa “Amigos para Sempre”
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SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
E MEIO AMBIENTE

TRABALHANDO PELA VIDA

PROGRAMA

“AMIGOS PARA SEMPRE”
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JUSTIFICATIVA

E obrigago da familia, da comunidade, da sociedade e do Poder Publico assegurar ao idoso,
com absoluta prioridade, a efetivacdo do direito & vida, & saude, a alimentacdo, & educacdo, &
cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, & cidadania, & liberdade, & dignidade, ao respeito e &
convivéncia familiar e comunitéria. As politicas publicas de satde voltadas ao idoso, a nivel
nacional, contribuem para alterar o perfil demografico das pessoas acima de 60 anos,
conforme o Estatuto do Idoso.

O envelhecimento é um processo natural, pelo qual os seres humanos passam, caracterizados
por diversas modificagdes do organismo e da mente que em maior grau Ou menor,
influenciam na autonomia e, na qualidade de vida precisa ser acompanhado pela melhoria e
manutenc¢do da salde.

Em Quarai, através de levantamento, constatou-se que a boa parte ndo esta conscientizada da
sua importancia na sociedade e das potencialidades da terceira idade, ainda € grande a
desinformacdo da salde do idoso e suas particularidades. Em razdo destas constataces a
Secretaria Municipal e Meio Ambiente, estabeleceu uma politica pablica para que esta
populacdo tenha uma melhor qualidade de vida.

OBJETIVO GERAL

Promover a auto-estima, o0 senso da cidadania, a saide e a melhor qualidade de vida a
populacdo idosa Quaraiense.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Desenvolver programa de valorizacéo do idoso;

Conscientizar a sociedade para ado¢do de habitos de promocdo da saude e beneficio na
qualidade de vida, aumentando a longevidade;

Realizar acdes de prevencdo e recuperacdo da saude em geral, priorizando a Terceira Idade;
Realizar atividades relacionadas ao seu bem-estar fisico, mental, psicoldgico;

Proporcionar informacdes e homenagens a populacdo idosa , estendendo aqueles com
dificuldade de deambular e acamados.

PUBLICO ALVO
Pessoas a partir de 60 anos de idade.

METODOLOGIA

O envelhecimento da populacdo levanta varias questdes fundamentais por isso 0 Programa
Amigos Para Sempre realizara atividades para que os idosos permanecam independentes e
ativos, atividades estas de lazer, cultura, fisica, sociais e civicas, levando-os a participar do
contexto da comunidade, e entre outras, destacar trés datas especiais no calendario,
homenageando também aos idosos através de acdes civicas, mensagens faladas e escritas,
como também atividades intermunicipais.
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Data de implantacdo do Programa: margo/2009;
CRONOGRAMA DE EXECUC}AO DAS ATIVIDADES MENSAIS DE JANEIRO A
DEZEMBRO DE CADA ANO:

Datas comemorativas em destaque:

Julho Dia dos Avos

Setembro Semana do Idoso

Outubro Dia Internacional do Idoso
RECURSOS

RECURSOS HUMANOS:

Cristian Tobias — Secretario Municipal de Saude;

Lourdes M.Da Silva- Assessora;

André Dorneles- Educador Fisico;

Técnicos de Enfermagem;

Equipe de apoio: Coordenadores e Auxiliares de Gabinete, Coordenadores de ESFs,
Auxiliares Administrativos, Agentes Comunitarios de Saude e Motoristas;

RECURSOS FISICOS:

- Espacos fisicos dos ESFs, Entidades Sociais(Clubes e Piquetes), Pracas, Avenidas, Ruas,
Areas Rurais, Entidades religiosas, Emissoras de radio, Jornais, Data Show, Camera
fotogréfica, Mensagens, Banner e Onibus;

METAS

- Encontros de convivéncia;
- Reunides de Equipe;

- Bailes;

- Desfiles;

- Cultos Religiosos;

- Aulas de Educacéo Fisica;
- ExpressOes Artisticas (Coral, Grupo de Dancas e Teatro);

- Visitas;

- Concursos (Rainha do Carnaval, Rainha da Primavera, Prenda e Pedo da Semana
Farroupilha e de Dancas;



ANEXO B
Fotos do Carnaval de 2012, Organizado pelo Programa Amigos para Sempre
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