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RESUMO

O aumento rapido e gradativo do envelhecimento populacional costuma estar associado
a comorbidades, aos diferentes arranjos familiares e ao acometimento de alguma
deficiéncia que implicam necessidades de salde especiais desse segmento populacional.
Obijetivou-se identificar as evidéncias cientificas acerca da assisténcia baseada no cuidado
integral da pessoa idosa com deficiéncia na Atencdo Priméaria & Salde. Revisdo
integrativa da literatura, na qual coletaram-se dados nas fontes Scielo e Lilacs utilizando-
se 0s descritores: Saude do ldoso, Pessoas com Deficiéncia, Atencdo Primaria a Salde, e
Integralidade em Saude, para responder a questdo norteadora: Quais as evidéncias
cientificas acerca da assisténcia na Atencdo Primaria & Saude baseada no cuidado integral
da pessoa idosa com deficiéncia? Selecionaram-se cinco artigos com evidéncias de Nivel
IV, demonstrando que a assisténcia prestada pela Atencdo Primaria a Saude dos
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brasileiros idosos com deficiéncia tem fragilidades e descontinuidade assistencial
relacionadas com o cuidado longitudinal e integral & saide desses individuos, resultando
em insatisfacdo desses usuarios com o atendimento. O presente estudo demonstra que a
realidade da assisténcia aos idosos com deficiéncia se configura como uma problematica
de salde publica brasileira, uma vez que essas pessoas nao conseguem cuidado
longitudinal e integral & satde nos servigos da Atengdo Béasica a Salde.

Palavras-chave: Saude do idoso, Pessoas com deficiéncia, Atencdo primaria a salde,
Integralidade em saude.

ABSTRACT

The rapid and gradual increase in population aging is usually associated with
comorbidities, different family arrangements, and the involvement of some disability that
imply special health needs of this population segment. The objective was to identify the
scientific evidence on the assistance based on the integral care of the elderly person with
disabilities in Primary Health Care. Integrative literature review, in which data were
collected in Scielo and Lilacs using the descriptors: Health of the Elderly, People with
Disabilities, Primary Health Care, and Integrality in Health, to answer the guiding
question: What is the scientific evidence about the assistance in Primary Health Care
based on the comprehensive care of the elderly person with disabilities? Five articles with
Level IV evidence were selected, demonstrating that the assistance provided by Primary
Health Care to elderly disabled Brazilians has weaknesses and discontinuity of care
related to longitudinal and comprehensive care to the health of these individuals, resulting
in dissatisfaction of these users with the service. This study shows that the reality of care
for elderly people with disabilities is configured as a problem of Brazilian public health,
since these people do not get longitudinal and comprehensive health care in Primary
Health Care services.

Keywords: Health of the Elderly, Disabled Persons, Primary Health Care, Integrality in
Health.

1 INTRODUCAO

O Brasil caminha velozmente rumo a um perfil demogréafico cada vez mais
envelhecido. Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), dados do
Censo 2010, a populagdo idosa do pais (idade > 60 anos) representa 10,8% da populagao
total brasileira. Seguindo a tendéncia percebida em diversos paises do mundo, estima-se
que em 2025 o pais torne-se 0 sexto no mundo em quantitativo de idosos. Esta transigdo
demografica esta relacionada a determinantes como a reducdo na taxa de fecundidade, na
taxa de mortalidade infantil, aumento da expectativa de vida, melhoria dos servicos de
saude e uso de novas tecnologias em geral (IBGE, 2010; MORAES, 2012).

Por outro lado, com o rapido e gradativo envelhecimento populacional surge uma
nova forma de envelhecimento: o aumento de comorbidades, acometimento de

deficiéncia e os diferentes arranjos familiares que implicam heterogeneidade nos padrdes
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de envelhecimento, vulnerabilidade e necessidade dos idosos (GIRONDI; SANTOS,
2011).

As deficiéncias podem ser congénitas ou adquiridas e tem como principais causas:
questdes genéticas ou decorrentes da falta de assisténcia ou da assisténcia inadequada as
mulheres durante a gestacdo e o parto, desnutricdo, consequéncias de doencas
transmissiveis, doencas e eventos crénicos, traumas e lesdes (BRASIL, 2010).

A legislagdo brasileira, por meio do Decreto n° 5.296/2004, categoriza deficiéncia
como: deficiéncia fisica, auditiva, visual, intelectual e multipla, que é a associacao de
mais de um tipo de deficiéncia (BRASIL, 2004).

Entretanto, a Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e
Saude (CIF), proposta pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) em 2001, em uma
abordagem integral, classifica as deficiéncias a medida que seus quatro eixos - funcédo
corporal, estrutura corporal, atividades e participacao, fatores ambientais - descrevem a
funcionalidade e a incapacidade com base naquilo que o0 sujeito consegue e ndo consegue
realizar, sobretudo em suas atividades didrias (OTHERO; AYRES, 2012).

Segundo a OMS, 10% da populacdo mundial apresentam alguma deficiéncia. No
Brasil, de acordo com o Censo 2010, 23,9% da populacgéo brasileira possui algum tipo de
deficiéncia. Segundo os dados do Censo, a deficiéncia, de todos os tipos, apresenta maior
incidéncia na populacao idosa de 65 anos ou mais, sendo elas adquiridas ao longo da vida
ou congénitas (BRASIL, 2012).

Diante do mencionado, infere-se que o acimulo dos anos tem estreita relacdo com
a aquisicdo de algum tipo de deficiéncia. As duas condicdes - ser idoso e ter uma
deficiéncia - por si mesmas ja configuram situacGes de vulnerabilidade. No contexto
social brasileiro, em que envelhecer com independéncia fisica e autonomia ja nao é tarefa
facil, o envelhecimento com algum tipo de deficiéncia torna-se ainda mais complexo.
Sendo assim, é possivel afirmar que o idoso portador de deficiéncia se encontra em uma
situacdo de dupla vulnerabilidade (MARIN et al., 2013; GIRONDI et al., 2011).

O conceito de vulnerabilidade esta incorporado no campo da area da satde publica
ha mais de duas décadas. Ancorada em uma renovada expectativa das praticas preventivas
e de promocéo da saude, abre importantes possibilidades para a discussao e reflexdo em
relacdo ao cuidado em saude, bem como a criagcdo e ampliacéo das politicas pablicas de
saude (OVIEDO; CZERESNIA, 2015).

No Brasil, a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI) esta inserida nas

politicas publicas de saude ha mais de uma década. A PNSPI tem por finalidade recuperar,
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manter e promover a autonomia e a independéncia dos individuos idosos, direcionando
medidas coletivas e individuais de salde para esse segmento (BRASIL, 2006).

Nesse mesmo sentido, com o objetivo de proteger e promover a salde da pessoa
com deficiéncia, além de assegurar direitos a esse segmento, o Estado sancionou a Politica
Nacional de Saude da Pessoa com Deficiéncia, a qual vigora desde entdo. De acordo com
a Politica, a assisténcia a esse segmente deve-se pautar no pressuposto de que, além da
necessidade de saude especifica de sua condicdo, eles também podem ser acometidos por
outros agravos comuns aos demais, necessitando, portanto, de outros cuidados além
daqueles ligados estritamente a sua deficiéncia (BRASIL, 2009; MACHADO et al.,
2018).

Entretanto, a situacdo da assisténcia a pessoa idosa com deficiéncia no Brasil
ainda apresenta um perfil de fragilidade, desarticulacdo e descontinuidade de acGes na
esfera publica (GIRONDI; SANTOS, 2011). Apesar das politicas mencionadas
preconizarem a interdisciplinaridade e a integralidade do cuidado a esse segmento, na
prética isso ainda ndo esta estabelecido de maneira satisfatoria.

Integralidade é definida como um principio do Sistema Unico de Saude (SUS),
que considera os usuarios em suas dimensdes bioldgica, social e cultural. Na Atencéo
Basica a Saude (ABS), também chamada de Atencdo Primaria a Saude (APS), este
principio constituise na rotina da assisténcia através das interacOes profissional - usuario,
além de orientar politicas e acbes de salude para atender as necessidades dos usuarios
(FRACOLLI et al., 2011).

No contexto da Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS), a ABS é uma
estratégia para organizar os sistemas de saude, de forma a possibilitar o acesso universal
aos servicos e a atencdo integral, sistematica e articulada. Nesse sentido, 0 acesso
universal deve ser entendido como uma garantia de que as pessoas com deficiéncia terdo
ampla assisténcia, inclusive da atencdo integral (MACHADO et al., 2018).

O artigo 2° da portaria 793/2012, que institui a Rede de Cuidados a Pessoa com
Deficiéncia no ambito do SUS, destaca o inciso IVque preconiza: estd assegurado
garantias de acesso e de qualidade dosservigos, ofertando-se cuidado integral e assisténcia
multiprofissional (BRASIL, 2012).

Diante disto e levando em considera¢do que a assisténcia a pessoa idosa com
deficiéncia se configura como uma problematica de satde publica e um campo de estudo
relevante, principalmente pela perspectiva da salde coletiva, realizou-se uma revisao

integrativa com a finalidade de sintetizar os achados em bases teérico-metodoldgicas de
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estudos realizados sobre vulnerabilidade, acessibilidade, politicas publicas e necessidades
relacionadas a essa populacao.

Portanto, este artigo objetivou identificar as evidéncias cientificas acerca da
assisténcia baseada no cuidado integral da pessoa idosa com deficiéncia na Atencgédo
Primaria a Saude e contribuir para a pratica de uma assisténcia baseada na integralidade

a esse segmento da populacéo brasileira.

2 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma Revisdo Integrativa da Literatura. Este
método de pesquisa tem por finalidade reunir e condensar os resultados de diversos
estudos a respeito de um dado assunto de forma vasta e metddica, a fim de sintetizar uma
explicacdo a respeito do fenémeno abordado (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

O estudo foi estruturado seguindo as etapas: concepc¢do da questdo norteadora,
coleta dos dados, analise critica dos estudos selecionados, discussdo dos resultados e
exposicdo da revisdo integrativa (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010). A questéo
norteadora baseia-se em: Quais as evidéncias cientificas acerca da assisténcia na Atencao
Primaria a Saude baseada no cuidado integral da pessoa idosa com deficiéncia? O
levantamento das producdes cientificas realizou-se no més de maio de 2020 através das
bases de dados Scientific Eletronic Library Online (Scielo) e Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), empregando os descritores em portugués:
“Satde do idoso”, “Pessoas com deficiéncia”, “Atencdo primaria a saude” e
“Integralidade em saude”, mediante busca em Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
utilizando o método de busca avancada e categorizando por titulo, resumo e assunto.

Para a selecdo dos artigos foram utilizados como critérios de inclusdo: artigos
publicados nos ultimos dez anos, em lingua portuguesa e disponiveis na integra de forma
gratuita.

Foram selecionados como criterios de exclusdo: estudos na forma de dissertacoes,
teses, artigos de reflexd@o ou revisao de literatura e estudos envolvendo menores de idade.

A qualidade dos estudos foi avaliada com base na classificacdo do nivel de
evidéncia de acordo com Melnyk (2015), apud Carvalho et al., (2018), da seguinte forma:
nivel | - evidéncia obtida do resultado de metanalise de estudos clinicos e com
randomizacéo; nivel 1l - evidéncia obtida em estudo de desenho experimental; nivel 111 -
evidéncia obtida de pesquisas quaseexperimentais; nivel IV - evidéncia obtida de estudos

descritivos ou com abordagem metodoldgica qualitativa; nivel V - evidéncias obtidas de

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v.4, n.2, p. 6588-6599 mar./apr. 2021



Brazilian Journal of Health Review | 6593
ISSN: 2595-6825

relatorios de casos ou relatos de experiéncias e nivel VI - evidéncias baseadas em opinides

de especialistas ou com base em normas ou legislagéo.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
Na primeira busca foram encontrados 50 artigos nas bases de dados, destesforam

selecionados 05 conforme critérios de elegibilidade (FIGURA 1).

Figura 1 — Fluxograma baseado no PRISMA (LIBERATI et al.,, 2009) para estudos de revisdo.
Caracterizacdo dos estudos selecionados:

Busca
|
Identificagio
LILACS: 26 SCIELO: 24
Triagem
Excluidos: 20 Excluidos: 19
Elegibilidade
|
Inclusio
Selecionados: 2 Selecionados: 3
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Autores/ano de Titulo Periddico Nivel de evidéncia
publicacéo
GUEDES et al., Apoio social e 0 Revista de Salide v
(2017) cuidado integral a Coletiva

salde do idoso
GIRONDI et al., Perspectivas da Revista Enfermagem 1\
(2015) deficiéncia fisica no UERJ

idoso:

vulnerabilidades em

salde
GIRONDI et al., Acessibilidade de Estudos v
(2014) idosos com deficiéncia interdisciplinares

fisica naatencéo sobre o

primaria envelhecimento
COELHO et al., Rede de atencédo ao Revista de Saude v
(2018) idoso: fatores Coletiva

facilitadores e

barreiras para

implementacéo
MACHADO et al., Integralidade na redede Texto Contexto v
(2018) cuidados da pessoa com Enfermagem

deficiéncia

Fonte: Construido pelos autores mediante informac@es das bases de dados Scielo e Lilacs.

Os cinco artigos sao do idioma portugués, sendo assim 100%, e dos Ultimos dez
anos. (20%) do ano 2017, (20%) do ano 2014, (20%) do ano 2015 e (40%), sendo 2 artigos
do ano 2018.

As contribui¢des sao:

GUEDES et al., (2017): Ressalta que os servicos de satde estdo preparados para atender
uma demanda somente quando se trata de doencas, sobretudo as de condi¢des agudas, de
forma fragmentada sem levar em consideracdo as particularidades e autonomia do

individuo, gerando limitacGes ao atendimento.

GIRONDI et al., (2015): Revela a percep¢do do idoso sobre as mudangas na sua vida
social, familiar e as insatisfagdes com os servigos de saude disponiveis. O artigo levanta
a importancia de se resgatar os principios basicos do SUS para que se possa construir um
modelo de assisténcia voltado ndo somente para a doenca, mas para a promog¢édo do bem

estar do individuo.
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GIRONDI et al., (2014): Evidencia a insatisfacdo dos idosos com deficiéncia em relacédo
ao atendimento na atencdo priméria, de maneira que, destaca-se a inacessibilidade. O
estudo revela também o desconhecimento dos gestores sobre como se da o funcionamento

desses servicos em seus municipios.

COELHO et al., (2018): Apesar da abrangéncia em relagdo a assisténcia a pessoa idosa,
ha uma falha no acompanhamento desses individuos, que se relaciona a falta de recursos

para a pratica do cuidado integral.

MACHADO et al., (2018): O estudo revela que a realidade brasileira dos servigos de
salde destinados a pessoa com deficiéncia apresenta uma fragmentacdo e
descontinuidade assistencial, seguindo caminho inverso ao preconizado pelas diretrizes

das politicas publicas para essa populacéo.

No Brasil, pessoas portadoras de deficiéncia estdo asseguradas por politicas
publicas de saude e direitos sociais garantidos por lei, porém, hd pouca compreensdo por
parte de gestores e profissionais de salde acerca da coexisténcia e inter-relacdo entre a
deficiéncia e o processo de envelhecimento natural e as implicacdes psiquicas, sociais e
culturais como consequéncia deste. Desta maneira, idosos com deficiéncia, adquirida ou
congénita, se encontram muitas vezes descobertos pelos servicos de satde publicos.

No estudo em profundidade do processo de envelhecimento da pessoa com
deficiéncia e suas implicacdes, identificou-se uma incessante necessidade da
reorganizacdo do modelo assistencial disponivel na APS de maneira que se permita a
criagdo de um modelo assistencial adequado para o enfrentamento da demanda causada
pelo envelhecimento populacional, ao passo que se possa praticar um cuidado integral e
longitudinal efetivo aos idosos com deficiéncia, e que este esteja em sintonia com a
promogdo da salde e a prevencdo de agravos, ambos ressaltados no ambito da saude
coletiva.

Neste sentido, é pertinente se fazer uma reanalise dos principios basicos do SUS,
que preconiza a Universalidade, a Equidade e a Integralidade em salde, conforme a Lei
8.080/90 (GIRONDI; SANTOS; NOTHAFT, 2015).

Na abordagem da saude do idoso com deficiéncia, assistir com base na
Universalidade consiste em assegurar que todos estes individuos tenham direito ao

atendimento a satde, como esta escrito em lei; garantir que, perante o sistema, este idoso
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com deficiéncia seja visto como igual aos demais individuos, no entanto, deve ser
atendido de acordo com as suas necessidades e vulnerabilidades, atuando assim com base
na Equidade; que estes idosos sejam atendidos de maneira que seja respeitado as
individualidades e particularidades de cada ser humano, considerando os diferentes
estilos de vida, arranjos familiares e aspectos socioculturais como renda e religido,

assistindo, assim, com Integralidade.

CAMINHOS PARA A CONSTRUQAO DO CUIDADO INTEGRAL A SAUDE DO
IDOSO COM DEFICIENCIA

A integralidade deve ser compreendida em duas dimensGes: como principio
orientador de agbes nos sistemas de servicos em saude, na articulacdo de agdes de
promocdo a salde, preventivas e curativas, e na visdo holistica do ser humano
biopsicossocial. Esta compreensdo precisa ocupar lugar de destaque no ambito do SUS,
sobretudo na Atencdo Primaria a Saude (APS), que € a porta de entrada do sistema. Nesta
perspectiva, a integralidade da atencdo ao idoso portador de deficiéncia, no &mbito da
APS, precisa de fato incorporar uma visdo ampliada do individuo (MEDEIROS et al.,
2017).

Caracterizado por sua complexidade, o processo de envelhecimento, implica, na
area da salde, a necessidade de uma abordagem interdisciplinar, que busque associacao
entre as ciéncias médicas, sociais e psicologicas, além de conhecimentos politicos-
geograficos, exigindo assim de seus profissionais uma qualificacdo para o acolhimento e
tratamento deste segmento da populacdo (GUEDES et al., 2017). Portanto, torna-se
indispensavel que os profissionais de salde, sobretudo os da APS, sejam capacitados a
fim de da a devida importancia para a observacao de aspectos cognitivos, status de humor
e relacionamento, mobilidade e comunicacdo como fatores determinantes de salde,
ampliando sua assisténcia para além das praticas voltadas apenas para o tratamento das
classicas doencgas vivenciados pelos idosos, atuando com o modelo assistencial
biomedico somado a viséo holistica do ser humano.

O estudo apresenta limitacdes relacionadas com a selecdo exclusiva de estudos

escritos em portugueés.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

O envelhecimento da pessoa com deficiéncia é um fato que acompanha a crescente
expectativa de vida da populacdo, desta forma a prestacdo de saude exige um olhar
diferenciado para esse segmento. Todas as formas de deficiéncia carecem de cuidado de
salde e o cuidado integral a salde contribui para o prolongamento da vida, porém
observa-se no estudo que os servicos de salde apresentam falha na assisténcia desses
idosos com deficiéncia.

Desta maneira, ressalta-se que os gestores e profissionais dos servicos de saude,
principalmente da APS, necessitam conhecer sobre as fragilidades e necessidades dos
idosos com deficiéncia, para que assegurem uma assisténcia de qualidade,
compreendendo o idoso de uma forma holistica. Portanto, fica evidente a importancia de

pesquisas sobre a assisténcia aos idosos com deficiéncia.
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