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RESUMO

O acelerado crescimento demografico resulta em impacto financeiro nas politicas sociais e de
salide, emergindo preocupacdes acerca dos cuidados dispensados as pessoas idosas. O aumento
da longevidade resulta na elevacdo da ocorréncia de doencas e agravos nao transmissiveis
(DANT) e figuram como principais causas de adoecimento e morte. Com isso, 0 cuidado
voltado as pessoas idosas se configura como um desafio no campo das politicas de saude
vigente, entre elas, a Atencdo Priméaria a Saude (APS). Obijetivo: discorrer sobre desafios
enfrentados pelas equipes de Satude da Familia (eSF) para a integralidade da assisténcia a pessoa
idosa no &mbito da APS. Método: trata-se de uma revisdo sistematica de literatura, para a qual
foram estabelecidos os seguintes métodos: delimitacdo do objetivo e questdo da pesquisa,
selecdo das bases de consulta, estratégias para a busca do conteldo, elaboracdo de estratégias
para busca avancada, selecdo de estudos e sistematizacdo das informacdes encontradas. As
bases selecionadas para a busca dos estudos foram LILACS e MEDLINE, a partir dos seguintes
critérios: artigos, publicados entre 2017 a 2022, nos idiomas inglés e portugués, com textos
disponiveis. Foram identificados 59 estudos que apos a leitura dos seus titulos e objetivos
excluiu-se 40 deles, restando 19, para compor a amostra dessa revisdo. Resultados: falta de
qualificacdo, rotatividade, falta de humanizacdo, falta de priorizacdo do idoso, inobservancia,
incipiéncia e fragmentacdo na oferta dos servigos, baixo desempenho, auséncia de agdes
abrangentes, barreiras na criacdo de vinculo, falta de autonomia, dificuldades no atendimento
integral e longitudinal, insuficiéncia no quantitativo de ACS, dificuldade de acesso, insatisfagéo
do idoso, busca por outros niveis de atencdo, baixa adesdo ao tratamento, sexo, idade, renda,
distancia residéncia-unidade, baixa escolaridade, memoria fraca, desemprego, baixa
compreensdo do controle medicamentoso, dependéncia em atividades instrumentais de vida
diaria, dependéncia de cuidados de terceiros, baixa qualidade de vida, comorbidades,
polifarméacia, queixas cognitivas, sinais de alteragdes de humor e dificuldades de compreensédo
foram identificados como desafios enfrentados pelas eSF para a integralidade da assisténcia ao
idoso no ambito da APS. Concluséo: o investimento em acdes educativas e intervengdes de
apoio que visem estreitar o vinculo e promover o desenvolvimento de competéncias e
habilidades para a promocdo do cuidado integral ao idoso séo imprescindiveis para diminuir as
dificuldades frente & assisténcia e pratica profissional. E imperativo que os profissionais que
constituem as eSF da APS repensem criticamente a sua pratica em relacdo a assisténcia ao
idoso, conhecam a realidade a que eles estéo inseridos e possuam entendimento da significancia
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do envelhecimento saudavel e seu impacto na qualidade de vida dessa populacdo. Para isso, é
preciso fortalecer a pratica profissional no campo da atencdo a satde do idoso, formulando
estratégias que visem a (re)organizacao do processo de trabalho das eSF para o alcance de a¢6es
e metas que promovam uma abordagem sistematizada para o atendimento integral ao idoso na
APS.

Palavras-chave: atengdo priméria a salde, assisténcia a satde, pessoa idosa, desafios.

ABSTRACT

The accelerated demographic growth results in financial impact on social and health policies,
raising concerns about the care of elderly people. The increase in longevity results in an increase
in the occurrence of non-communicable diseases and illnesses (NCDs), which are the main
causes of illness and death. Thus, care for the elderly is a challenge in the field of current health
policies, including Primary Health Care (PHC). Objective: to discuss the challenges faced by
Family Health Teams (FHS) in providing comprehensive care to the elderly in the PHC setting.
Methodology: this is a systematic literature review, for which the following methods were
established: delimitation of the research objective and question, selection of the databases,
strategies for content search, elaboration of strategies for advanced search, selection of studies,
and systematization of the information found. The databases selected for the search of the
studies were LILACS and MEDLINE, based on the following criteria: articles published
between 2017 and 2022, in English and Portuguese, with available texts. Fifty-nine studies were
identified, and after reading their titles and objectives, 40 of them were excluded, leaving 19 to
compose the sample of this review. Results: lack of qualification, turnover, lack of
humanization, lack of prioritization of the elderly, disregard, incipiency and fragmentation in
the provision of services, low performance, absence of comprehensive actions, barriers in the
creation of bonds, lack of autonomy, difficulties in comprehensive and longitudinal care,
insufficient number of community health agents, difficulty of access, dissatisfaction of the
elderly, search for other levels of care, low adherence to treatment, gender, age, income,
distance from residence to unit, low education, poor memory, unemployment, low
understanding of drug control, dependence on instrumental activities of daily living,
dependence on third-party care, low quality of life, comorbidities, polypharmacy, cognitive
complaints, signs of mood disorders and difficulties of understanding were identified as
challenges faced by FHS for the completeness of care for the elderly in the context of PHC.
Conclusion: the investment in educational actions and support interventions that aim to
strengthen the bond and promote the development of competencies and skills for the promotion
of integral care to the elderly are essential to reduce difficulties in professional assistance and
practice. It is imperative that the professionals who make up the PHC teams critically rethink
their practice in relation to elderly care, know the reality in which they are inserted, and have
an understanding of the significance of healthy aging and its impact on the quality of life of this
population. For this, it is necessary to strengthen professional practice in the field of health care
for the elderly, formulating strategies that aim to (re)organize the work process of health teams
to achieve actions and goals that promote a systematized approach to the comprehensive care
of the elderly in PHC.

Keywords: primary health care, health care, elderly people, challenges.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é um fenémeno mundial, de crescimento progressivo,
observado tanto nos paises desenvolvidos como nos em desenvolvimento, aumentando em
escala global nas Gltimas décadas. Estima-se que em 2050 havera mais de 1,5 bilhdes de pessoas
idosas no mundo, correspondendo a aproximadamente 16% da populacéo total, dos quais 80 %
se encontrardo nos paises em desenvolvimento (CARNEIRO & AYRES, 2021; VELLOSO et
al., 2022).

Em relacdo ao Brasil, no ano de 2014, a populacdo idosa representava 13,7% da
populacdo, enquanto as projecdes do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
estimam que essa taxa subira para 33,7% até 2060. Assim, 0 aumento de pessoas na faixa etaria
de 60 anos e mais tem ocorrido de forma mais rdpida quando comparado aos paises
desenvolvidos, evidenciado, principalmente, pelas desigualdades socioeconémicas
(MEDEIROS et al., 2017; ANDRADE et al., 2020; VELLOSO et al., 2022). De acordo com 0
Estatuto da Pessoa Idosa (EPI, 2018), considera-se idoso no Brasil, “as pessoas com idade igual
ou superior a 60 (sessenta) anos”.

O acelerado crescimento da populacédo idosa resulta em impacto financeiro nas politicas
sociais e de saude publica, emergindo preocupacdes acerca dos cuidados dispensados aos
idosos. Para, além disso, o rapido crescimento demogréafico se configura como resultado de um
conjunto de esforgos como a reducgédo da taxa de fecundidade e de mortalidade precoce por
doencas imunopreveniveis, infecciosas e parasitarias, exigindo uma readaptacdo do modelo de
salde que proporcione a essa populacdo assisténcia adequada e de qualidade. Ha que se
considerar o fato de que 6,8% da populacéo idosa brasileira relata ter dificuldades em realizar
sozinha algumas de suas atividades de vida diaria (AVDs) (MACHADO et al., 2020;
STAHNKE et al., 2020; CARNEIRO & AYRES, 2021).

A despeito dessas estimativas, a Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS)
publicou, em 2022, o Relatério Mundial sobre o Idadismo (RMI), no qual manifesta
preocupacgdo com o generalizado racionamento da assisténcia a saude em fungéo da idade e
aponta que as pesquisas em salde tendem a excluir pessoas idosas, ainda que muitas das
condicBes de salde estudadas sejam mais prevalentes em individuos em idades avancadas
(VELLOSO et al., 2022).

Com isso, convém destacar que a longevidade esta associada também as mudancas
sociais e familiares, tais como a crescente insercdo da mulher no mercado de trabalho e a
reducdo do tamanho das familias. Esse fendbmeno vem acompanhado de uma mudanca

epidemioldgica que confere as condig¢des crénicas maior carga de comorbidades. Nessa logica,
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0 aumento da expectativa de vida e o alto indice de morbidade por doencas crénico-
degenerativas (DCD) configuram hoje um dos maiores desafios para a saude publica
(MACHADO et al., 2020; STAHNKE et al., 2020; VELLOSO et al., 2022).

Os desafios ora colocados resultam da constatacdo de que o aumento da populacdo de
pessoas idosas tem ocorrido em paralelo a uma substancial elevacdo da ocorréncia de Doencas
e Agravos Nao Transmissiveis (DANT), que figuram como principais causas de adoecimento
e morte. A medida que a populacdo envelhece, a carga tripla de doencas manifestada pela
concomitancia de doencas cronicas, doencas infecciosas e causas externas impacta
significativamente no contexto dos servicos de saude (MEDEIROS et al., 2017; FERNANDES;
CALDAS; SOARES, 2022). Nesse ambito, se insere a Atencdo Primaria a Saude (APS).

No ano de 2019, as DANT foram responsaveis por 74% das mortes gerais e, 17% de
mortes precoces, 0 que representa importante desafio a saude pablica, demandando respostas
adequadas dos servicos de salude. Embora a doenca afete o individuo, suas consequéncias
afetam também a familia, bem como as pessoas que vivem e trabalham com o paciente, num
processo que desafia e modifica os papéis familiares e a dindmica de grupo das pessoas
envolvidas. Assim, ao pensar na realidade do envelhecimento populacional, destaca-se a
importancia das Redes de Atencdo a Saude (RAS) para a atencédo a pessoa idosa (MACHADO
et al., 2020; FERNANDES; CALDAS; SOARES, 2022; VELLOSO et al., 2022).

Para Oliveira et al. (2022), o envelhecimento populacional brasileiro ja repercute na
APS. Segundo dado da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD), entre 1998 e
2008, a procura de servicos de salde, por idosos, para o tratamento de doencas ou situacoes
agudas passou de 8 para 13%, o que requer a efetivacao da integralidade do cuidado nas RAS.
A transi¢do do cuidado entre os diversos niveis de atencdo nas RAS envolvem um conjunto de
acOes planejadas que visam assegurar a continuidade e coordenacdo segura do cuidado ofertado,
tendo em vista 0 aumento da qualidade de vida de pacientes e seus familiares (VELLOSO et
al., 2022). Dentre os quais, se insere as pessoas idosas.

No contexto das RAS, a APS é a principal porta de entrada para o cidaddo no Sistema
Unico de Sadde (SUS). Ela se responsabiliza pela assisténcia da populacdo em todas as fases
do ciclo vital, tendo o compromisso de coordenar o cuidado, sobretudo voltado as condicBes
crénicas. A APS é desenvolvida atraves da Estratégia Saude da Familia (ESF), a partir de
trabalho multiprofissional e das equipes de Saude da Familia (eSF), dirigida a populagdes de
territorios definidos, pelas quais uma equipe assume responsabilidade sanitaria (FERNANDES;
CALDAS; SOARES, 2022; MACHADO et al., 2020).
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Oliveira et al. (2022), afirmam que para haver o funcionamento efetivo da APS no SUS,
ela deve ser capaz de resolver a maior parte dos problemas sanitéarios da populagéo e, para isso,
¢ importante que seus quatro atributos fundamentais estejam fortalecidos: a atencdo ao primeiro
contato, a longitudinalidade, a integralidade e a coordenacdo do cuidado. Esses atributos
requerem o reconhecimento das necessidades dos usuarios por parte dos profissionais e o
acompanhamento de cada caso, de modo a evitar cuidados desnecessarios e iatrogénicos. 1sso
possibilitara a integralidade da atencdo (OLIVEIRA et al., 2022).

Na légica da ESF, o cuidado voltado a pessoa idosa se configura como um desafio mais
acentuado devido a possibilidade de coexisténcia de multiplas comorbidades associadas as
questBes especificas do envelhecimento. Embora a ESF tenha possibilitado a ampliacdo do
acesso do usuario ao SUS, ainda existem lacunas que precisam melhorar para elevar a qualidade
e aresolubilidade dos servigos publicos de satde. Nessa circunstancia, os profissionais de saude
precisam estar preparados para um olhar diferenciado para a populacdo idosa, orientado pelo
paradigma da funcionalidade e na logica da integralidade (MACHADO et al., 2020;
FERNANDES; CALDAS; SOARES, 2022; OLIVEIRA et al., 2022).

Oliveira et al. (2022), reforcam que apesar do avanco da implantacdo e expansao da
ESF ainda ha desafios a serem aperfeicoados para dar conta das necessidades, principalmente,
dessa populacao idosa em crescimento, para que seu cuidado em salde seja de qualidade.

Ante ao exposto e considerando a importancia da APS na atencdo voltada a satde da
populacdo idosa, emergiu a seguinte questdo: que desafios sdo enfrentados pelas eSF no
contexto da APS para que ocorra uma assisténcia integral a pessoa idosa? Tendo posto isso, 0
presente estudo objetiva discorrer sobre desafios enfrentados pelas eSF para a integralidade da
assisténcia a pessoa idosa no ambito da APS.

1.1 O ENVELHECIMENTO POPULACIONAL E OS DESAFIOS NA ATENCAO A SAUDE
DA PESSOA IDOSA

O processo de envelhecimento populacional, bem como as multiplas demandas por ele
desencadeadas, como o desafio da integralidade na atencéo a populagéo de idosos ultrapassa 0s
limites da organizagdo dos servicos de saide (MEDEIROS et al., 2017). Entre esses servigos,
podem-se citar aqueles desenvolvidos na APS, onde as exigéncias para responder as
necessidades de saude da pessoa idosa implicam em multidisciplinaridade e interagdes que se
constroem como desafios nas relagdes de poder existentes (FERNANDES; CALDAS;
SOARES, 2022).
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Sena et al. (2021), informam que o aumento progressivo do nimero de idosos tem um
grande impacto nos servicos de saude publica devido a maior prevaléncia de doengas cronicas
e deficiéncias funcionais. Nesse cenario, é preciso pensar em politicas e estratégias de saude
que visem melhorar a autonomia e a qualidade de vida dessa populagdo, ja& que o
envelhecimento bioldgico pode trazer alteragdes cognitivas e motoras que, por vezes, tornam o
idoso dependente e modificam seu estilo de vida (STAHNKE et al., 2020)

De todo modo, a efetivacdo do direito a satde pela populacéo idosa exige, como tarefa
imperiosa do sistema de saude, um melhor preparo dos profissionais e uma mudanca nas
concepcdes que hoje orientam a forma de pensar o cuidado em saude. Consequentemente, €
fundamental buscar manter a independéncia funcional e a qualidade de vida de individuos
idosos durante 0 maximo de tempo possivel (MEDEIRQOS et al., 2017; SENA et al., 2021).

Para Assis et al. (2021), o envelhecimento implica um risco acrescido de
vulnerabilidades que aumentam as possibilidades de adoecer e favorecem a ocorréncia de
desfechos clinicos adversos, bem-estar prejudicado, hospitaliza¢fes, institucionalizacdo e
morte. Nesse sentido, a APS é apontada como prioridade para assistir e monitorar o estado de
salide da pessoa idosa, além de atuar na prevencao de agravos a salde e na promocéo da saude
para um envelhecimento saudavel (PLACIDELLI et al., 2020).

Apesar das proposicoes politicas e tecnoldgicas disponiveis no pais para a atuagdo da
APS no segmento da salde da pessoa idosa, Placideli et al. (2020), informam que ainda é
escassa a literatura sobre as acOes efetivamente implementadas avaliando sua organizacgédo e
oferta, bem como sobre os desafios gerados pelo envelhecimento populacional para esses
servigos. Corroborando com essas premissas, Andrade et al. (2020), alertam que dentro das
politicas publicas de satde vigentes, a abordagem da familia com pessoas idosas ainda ndo esta
implementada em todo o territério nacional, sendo escassas as politicas destinadas aos cuidados
de longa duracéo.

Carneiro e Ayres (2021) afirmam que embora os servigos de salde devam ter como
prioridades preservar a dignidade e a autonomia e minimizar o sofrimento da populagéo idosa,
em muitas circunstancias esses objetivos ndo sdo atingidos. Neste ensaio, aponta-se a
necessidade de construir alternativas para uma atencdo integral & satde da pessoa idosa, que
leve em conta a complexa realidade que a circunscreve, pontuando o despreparo dos servicos
de saude, em especial, no ambito da APS, para lidar de forma adequada com essa questao
(MEDEIROS et al., 2017).

Medeiros et al., (2017) pontuam ainda que a organizacao da atencdo a satde do idoso

no d&mbito da APS ndo deve privilegiar o diagnostico e o tratamento de doencas, mas, antes,
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importa que os atores envolvidos ofertem um cuidado a esse grupo populacional, que
contemple, adicionalmente, a promog&o a salde e a¢Bes preventivas e curativas, articuladas, de

modo a garantir a integralidade.

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo qualitativo, realizado através de uma revisdo sistemética de
literatura. Para a elaboracdo dessa revisdo foram estabelecidos os seguintes métodos: (1)
delimitacdo da questdo da pesquisa; (2) selecdo das bases a serem consultadas; (3) estratégias
para a busca do contetdo; (4) elaboracdo de estratégias para busca avancada; (5) selecdo de
estudos e; (6) sistematizacdo das informag6es encontradas.

Inicialmente foi delimitado o objetivo, cujo proposito foi “discorrer sobre desafios
enfrentados pelas eSF para a integralidade da assisténcia a pessoa idosa no ambito da APS”. A
partir da elaboracdo do objetivo seguiu-se a delimita¢do da questdo da pesquisa, que interrogou
sobre: “que desafios sdo enfrentados pelas eSF no contexto da APS para que ocorra uma
assisténcia integral a pessoa idosa?” As bases selecionadas para a busca dos estudos, foram a
Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE).

Como estratégia de busca, foram utilizados os seguintes critérios: ter como assunto
principal: APS, acesso aos servigos de salde, saude do idoso e servigos de salde a idosos;
estudos provenientes de revisdo sistematica, pesquisa qualitativa, fatores de risco, estudos
observacionais ou de rastreamento, ou ainda, aqueles estudos que apos a leitura do conteldo,
se fizesse pertinente a tematica estudada; documentos do tipo artigos, publicados nos Gltimos
cinco anos (2017-2022), nos idiomas inglés e portugués, cujos assuntos e afiliacdo fossem
inerentes ao Brasil, com textos disponiveis na integra nas bases consultadas. Os descritores
utilizados foram: Atencdo Priméria a Saude; Assisténcia a Saude; Idoso; e, Desafios, todos
associados ao operador booleano AND.

ApoOs o estabelecimento desses critérios, foi realizado o primeiro filtro, aonde foram
identificados 59 estudos relacionados a temética. Entretanto, para uma maior aproximagdo com
0 tema a ser investigado, foram utilizadas estratégias de busca mais avangadas, no qual
empregou a leitura dos titulos e objetivos dos estudos identificados. Os titulos e objetivos
deveria deixar explicita a assisténcia ao idoso na APS.

Apbs a leitura dos titulos foram excluidos 36 artigos por ndo atender ao critério
estabelecido. A partir da leitura dos objetivos dos 23 artigos restantes, foram excluidos quatro

(04) deles por ndo mostrarem consonancia ao proposito do estudo. Com isso, restaram 19
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artigos para compor a amostra dessa revisao. A figura 1. Mostra os critérios de inclusdo e

excluséo dos artigos.

Figura 1. Critérios de inclusdo e exclusdo dos artigos, conforme a base de dados consultada.

Critérios Inclusdo 1° filtro Critérios Exclusdo 2° filtro Resultados
dos estudos

Textos completos 59 44 59

Bases de Dados Exclusao

LILACS 35 Por titulos 20 14
MEDLINE 24 59 16 09

Total 36 23
LILACS Por objetivos 03 11
MEDLINE 23 01 08

Total 04 19

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

3 RESULTADOS

Os artigos selecionados foram categorizados em um quadro (Figura 2.) por nimero,
titulo, autores, método, ano de publicacdo e base de indexacdo. Em relacdo ao método, 0s
artigos foram classificados como estudos transversais (08), investigativos (02), qualitativos
(04), observacional (01), fenomenoldgico (01), revisdo sistemética (02) e ensaio critico (01).
Quando as bases, onze (11) foram indexados na LILACS e oito (08) na MEDLINE, sendo que
(01) foi publicado no ano de 2017, sete (07) em 2020, sete (07) em 2021 e quatro (04), em 2022.

3.1 APRESENTACAO DOS RESULTADOS DOS ESTUDOS SELECIONADOS

Em seus estudos, Gleriano et al. (2021) buscaram caracterizar a influéncia da
organizacdo do processo de trabalho da eSF na atencdo integral a saude da populacdo. Para isso,
foram avaliados 78 profissionais de dez unidades de satde da familia (USF), através da técnica
de grupo focal guiada pelo roteiro de Autoavaliacdo do Acesso e da Qualidade da Atencéo
Basica. Os dados foram agrupados em duas categorias, sendo elas: “potencialidades na
coordenacdo do cuidado nas USF” e “desafios para uma abordagem integral nas USF”. O pouco
tempo de atuacdo, a rotatividade e o baixo investimento na formagdo complementar na area da
APS, caracterizaram-se como 0s principais desafios enfrentados pela eSF na atencao integral a
salde da populacéo.

Atraves de uma analise bibliométrica da producdo cientifica, Wingerter et al. (2021),
identificaram a partir de 700 estudos nacional e internacional, aspectos importantes associados
a pessoa idosa e a APS. Assim, a inobservancia quanto aos cuidados de saude ao idoso, a
desumanizacéo e a falta de priorizagdo dessa faixa etaria no ambito da salde se conformaram

como os principais desafios enfrentados pelas eSF, nesse nivel da ateng&o.
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Ao avaliar a percepcao de idosos quanto ao acesso e a qualidade da aten¢do no contexto
da APS, Oliveira et al. (2022) fundamentaram seus estudos na anélise émica, cujos elementos
investigativos foram a “percep¢ao do idoso acerca da implantagao e desafios da APS”. A
dificuldade de acesso e insatisfacéo de alguns idosos em relacao a qualidade do servico - motivo
que os leva a busca pela atengdo secundaria, urgéncia e medicina privada - foram os principais
desafios apontados pelos idosos. Sinalizando as eSF para a elaboracdo de estratégias de
melhorias para sanar tais dificuldades.
Figura 2. Categorizacao dos estudos incluidos na revisdo sistematica, 2022.
Artigo | Titulo Autores Método Ano Base (s)
01 As relagcdes da enfermagem no cuidado ao | FERNANDES, M. T. | Estudo 2022 LILACS
idoso na atencdo priméria. Oetal. qualitativo
02 Pharmaceutical Care in Primary Care: an | GOMES, |. Set al Estudo 2022 LILACS
Experience with Hypertensive Patients in the Observacional
North of Brazil.
03 The role of Clinical-Functional Vulnerability | SENA, L. B etal. Estudo 2021 MEDLINE
Index-20 to detect quality of life in older adults Transversal
assisted in primary care.
04 Older adult health and primary care: autonomy, | CARNEIRO, J. L. S.; | Estudo 2021 MEDLINE
vulnerabilities and challenges of care. AYRES, J.R.C. M. Investigativo
05 The role of VES-13 to identify limited life | ASSIS, D. Letal. Estudo 2021 MEDLINE
expectancy in older adults in primary Transversal
healthcare settings.
06 Percepcbes de profissionais sobre o agente | BRASIL, C.C. P etal. | Estudo 2021 LILACS
comunitario de salde no cuidado ao idoso Qualitativo
dependente.
07 Factors associated with older patients’ | AMORIM, W. W et | Estudo 2021 MEDLINE
misunderstandings of medication dosage | al. Transversal
regimen instructions after consultation in
primary care in Brazil.
08 Access to Primary Health Care by older adults | FERREIRA, L. S et | Estudo 2020 MEDLINE
from rural areas in Southern Brazil. al. Transversal
09 Factors related to difficulty sleeping in adults | RIBEIRO, A. M. F et | Estudo 2020 LILACS
and older people registered with the Family | al. Transversal
Health Strategy.
10 Experiences and expectations of obese older | MACHADO, R.E.T | Estudo 2020 MEDLINE
people on the care received in the primary | etal. Fenomenoldgico
health care network.
11 O desafio da integralidade no cuidado ao idoso, | MEDEIROS, K. K. | Ensaio 2017 LILACS
no Ambito da Atencdo Priméria a Salde. A.Setal Critico
12 Potentially inappropriate medications for older | GARCIA, G. Setal. | Estudo 2020 MEDLINE
adults in a primary healthcare unit in southern Transversal
Brazil.
13 Depressive symptoms and functionality in | STAHNKE, D. N.et | Estudo 2020 LILACS
older adults of the Porto Alegre’s Primary Care. | al. Transversal
14 Evaluation of comprehensive care for older | PLACIDELI, N et al Estudo 2020 MEDLINE
adults in primary care services. Tranversal
15 Health profile of older adults assisted by the | ANDRADE, S. C. V | Estudo 2020 LILACS
Elderly Caregiver Program of Health Care | etal. Investigativo
Network of the City of Sdo Paulo.
16 Palliative Care for the Elderly in the Healthcare | VELLOSO, I. S.C e | Revisdo 2022 LILACS
System: A Scoping Review. al. Sistematica
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17 A percepcdo do usudrio idoso sobre 0 acesso e | OLIVEIRA, A. C. D | Pesquisa 2022 LILACS
a gualidade da Atencdo Primaria a Salde. et al. Qualitativa

18 A pessoa idosa na Atencdo Priméria a Salde: | WINGERTER, D. G | Revisdo 2021 LILACS
um estudo bibliométrico da producéo cientifica | et al. Sistematica
internacional.

19 Organizacdo do processo de trabalho para | GLERIANO, J. S et | Pesquisa 2021 LILACS
atencdo integral: potencialidades e desafios. al. Qualitativa

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

Objetivando mapear as evidéncias cientificas relacionadas a organizacéao das préaticas do
cuidado paliativo & pessoa idosa na RAS, Velloso et al. (2022), evidenciaram a importancia da
organizacao e realizacdo das préaticas de cuidado paliativo a pessoa idosa na RAS, com foco na
APS, no domicilio e na articulacéo interdisciplinar. Porém, os autores concluiram que ainda ha
fragmentacdo na oferta desse tipo de cuidado no ambito da APS, o que se configura como
desafios e possibilidades da sua efetivacdo em todos os niveis da atencao.

Ao avaliar o desempenho da atencdo integral ao idoso em cinco regides de saude do
centro-oeste paulista sob a Gtica de seus gestores e profissionais, Placideli et al. (2020)
aplicaram um questionario contendo trés eixos de andlise, as quais: “a aten¢do a saude para o
envelhecimento ativo e saudavel”, “aten¢@o as doencas cronicas nao transmissiveis” e “rede de
apoio na atencdo ao envelhecimento”. Os resultados mostraram que o desempenho do servigo
na area de cuidado ao idoso € incipiente e que as acbes de prevencdo e promocdo Sdo
incorporadas de forma incompleta, evidenciando a necessidade de uma rede de apoio ao
trabalho colaborativo, em decorréncia da falta de cuidados abrangentes para a satde do idoso,
situacdes que levam a baixa adesdo ao tratamento e criacdo de vinculo com 0s idosos.

Ferreira et al. (2020), caracterizaram o0 acesso e utilizacdo de servigos de saude
considerados como referéncia pela populacao rural idosa de um municipio do sul do Brasil. Do
total de 1.030 idosos participantes, 61,4% indicaram a unidade bésica de satide (UBS) como
servico de primeira opgdo, em razdo da proximidade e maior facilidade de acesso e
resolutividade. Quase % dos entrevistados consideravam a UBS como referéncia para
tratamento da doenca crbnica, enquanto os demais procuravam outro local para a realizacdo de
procedimentos. O estudo evidenciou que a idade, renda, escolaridade e distancia residéncia-
unidade interferiram na escolha do paciente. Todavia, os autores reforcaram a necessidade de
novas avaliagdes para averiguar adequacao e qualidade do atendimento, visto que a estrutura
social, fatores capacitantes (como condi¢cdo econdmica) e possiveis crengas sobre satde ainda
definem o padréo de escolha do servico, desafiando as eSF na cria¢do do vinculo efetivo com

essa populacéo.
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O estudo de Carneiro e Ayres (2021) investigou com profundidade 16 profissionais de
salde e oito idosos de uma UBS de uma regido central da cidade de Séo Paulo. O quadro teérico
da vulnerabilidade/cuidado proposto por Ayres orientou a defini¢do do desenho do estudo e das
categorias interpretativas. Os resultados mostraram que estreitamente relacionada as
dificuldades, facilidades e estratégias de enfrentamento nos desafios diérios na atencdo a saude
do idoso na APS, a autonomia mostrou-se um importante marcador de vulnerabilidade
(interpessoal, social e programatica), indicando areas que requerem atencdo especial, como
dispensacdo de medicamentos, mobilidade urbana, isolamento social, fragilidades financeiras
e adequacdo das rotinas dos servicos. Sendo a autonomia, fator crucial para o enfretamento dos
desafios diarios em relagdo e a promocéo da salde do idoso na UBS.

Em um estudo qualitativo, Fernandes, Caldas e Soares (2022) buscaram compreender
as relacdes da enfermagem no cuidado ao idoso na APS. A partir da realizacao de cinco grupos
focais com oito participantes, as autoras pesquisaram a tematica através de trés categorias,
sendo elas: “o suporte adequado para o cuidado ao idoso”, “a trajetoria de cuidados ao idoso
definida pelo enfermeiro” e “as relagdes de poder-saber de enfermeiro no atendimento ao
1doso”. O estudo revelou que as interacdes estabelecidas pela enfermagem junto aos idosos
ocorrem de forma sutil, conferindo desafios e limites profissionais nas praticas cotidianas de
um cuidado ainda de pouca visibilidade pela categoria.

Amorim et al. (2021) realizaram um estudo com 416 idosos de 22 unidades de atengéo
priméaria (UAP) para analisar os fatores que levam a baixa compreensdo de idosos acerca das
orientacdes do esquema de controle medicamentoso apos uma consulta médica nos servicos da
APS. Os resultados mostraram que 38,2% dos idosos entrevistados tiveram uma compreensao
equivocada acerca das instrugdes sobre o uso dos medicamentos, com maior prevaléncia nos
homens do que nas mulheres. A baixa compreensdo das instrucdes acerca do regime de
dosagem da medicacdo foi maior entre os participantes analfabetos, com baixa memodria,
desempregados e em uso de cinco ou mais medicamentos. Sendo assim, a polifarmécia, a baixa
escolaridade, a memoria fraca e o desemprego, sdo fatores contributivos para a baixa
compreensdo do controle medicamentoso, refletindo em desafio para as eSF no ambito da APS.

A pesquisa de Garcia et al. (2021), estimaram a frequéncia de idosos em uso de
medicamentos potencialmente inapropriado (MPI) de uma UBS vinculada a um hospital
universitario de Porto Alegre. O estudo foi realizado através do prontuario eletrénico de 390
idosos, cujas informagfes compreenderam sexo, idade, doencas cronicas e medicamentos
utilizados. A variavel dependente do estudo foi o uso de pelo menos um MPI. Os resultados

apontaram que 55,1% da amostra fazia uso de pelo menos um MPI e que 14,9% da populacao
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estudada estava exposta a um risco anticolinérgico muito forte. Ficou evidente que o0 uso de
MPI est& associado a polifarmacia, a presenca de trés ou mais comorbidades e a presenca de
doencas neuropsiquiatricas e musculoesqueléticas.

Ao determinar a prevaléncia de sintomas depressivos (SD) e a sua relagdo com aspectos
funcionais, sociodemogréaficos e antropométricos em idosos da ESF de Porto Alegre (RS),
Stahnke et al. (2020), analisaram, de forma aleat6ria 509 idosos de 30 UBS por idade, faixa
etaria, sexo, estado civil, escolaridade, peso, altura, indice de massa corporal (IMC),
funcionalidade, atividades bésicas e instrumentais de vida diaria e presenca de SD. Os
resultados mostraram a prevaléncia de SD em 35,4% da amostra total e associa¢do significativa
dos SD principalmente no sexo feminino, analfabetismo, baixa escolaridade, dependéncia em
atividades instrumentais de vida diaria, baixos escores no teste senta/levanta e menor forca de
preensdo manual, resultante de uma populacdo vulneravel e dependente de cuidados.

Em um ensaio critico, Medeiros et al. (2017), buscaram retratar os desafios da
integralidade no cuidado a pessoa idosa no ambito da APS considerando o paradigma da
funcionalidade, a atencdo domiciliar e a formacao profissional como uma tentativa de fomentar
esse debate no ambito da saude coletiva. Esses autores consideraram que no Brasil, o
envelhecimento populacional tem assumido caracteristicas proprias e representa uma fonte de
preocupacBes em varios setores, inclusive na éarea da saude. A integralidade, principio
doutrinario do SUS, é um dos mais negligenciados e, paradoxalmente, aquele sobre o qual se
alicerca todo o sistema, o que torna um grande desafio para os profissionais que atuam na APS.

Buscando compreender as acGes oriundas das experiéncias passadas e presentes e
expectativas de 16 idosos com obesidade em relacdo a assisténcia prestada no &mbito da APS,
Machado et al. (2020), se embasaram na fenomenologia social de Alfred Schiitz. Os
pressupostos se basearam nos “motivos-porque” e “motivos-para” da experiéncia dos idosos
em relacdo a assisténcia prestada no &mbito da APS. Os resultados emergiram das categorias:
“o cuidado negligenciado a pessoa idosa com obesidade na APS”, “atividades grupais como um
modo de assistir pessoas idosas com obesidade na APS: um passado presente” e “assisténcia
longitudinal qualificada e centrada nas necessidades da pessoa idosa com obesidade”,
mostrando que o atendimento integral e longitudinal ao idoso com obesidade na APS é
dificultoso, existindo instabilidade na consolidacdo de politicas publicas.

Em seus estudos, Gomes et al. (2022), avaliaram o controle da pressao arterial em 163
hipertensos atendidos em duas UBS ap06s a implantagdo de um programa de acompanhamento
farmacéutico em um municipio do norte do Brasil. A adesdo ao tratamento anti-hipertensivo foi

avaliada pelo teste de Morisky de oito itens e 0 acompanhamento farmacoterapico ocorreu
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através do método Dader de pacientes com hipertensdo nao controlada e ndo aderentes ao
tratamento anti-hipertensivo. Os resultados mostraram que 94,5% do total da amostra ndo eram
aderentes a terapia medicamentosa anti-hipertensiva e, destes, 77,2% tinham hipertensdo nédo
controlada, evidenciando baixa adesdo a terapia medicamentosa e hipertensdo ndo controlada
entre os usuarios do Hiperpedia. Apontando a necessidade de encaminhamento de pacientes
aderentes e ndo aderentes com hipertensdo ndo controlada ao seu clinico geral.

Ribeiro et al. (2020), analisaram os fatores relacionados a dificuldade de dormir em
300 adultos e idosos cadastrados em UBS com ESF em Trés Lagoas-MS. Foi utilizado um
questionario estruturado contendo questdes sociodemograficas, de saude e de rede de apoio
social, cuja varidavel dependente “a dificuldade de dormir”. Os resultados mostraram que a
prevaléncia de dificuldade de dormir foi de 43% na populacdo investigada e as analises estavam
associadas ao sexo feminino, nimero de medicamentos por dia, autorrelato de déficit visual e
déficit auditivo e isolamento social.

Em um estudo transversal realizado em unidades de Atencao Priméaria a Satude (UAPS)
no Distrito Federal, Sena et al. (2021) determinaram o ponto de corte do Indice de
Vulnerabilidade Clinico-Funcional-20 (IVCF-20) para detectar ma qualidade de vida de 458
idosos daquelas UAPS. O questionario IVCF-20 e os instrumentos de Qualidade de Vida da
Organizagdo Mundial da Satde (WHOQOL-BREF - validado para acessar qualidade de vida).
Com base nas respostas obtidas, foram criados trés subgrupos: qualidade de vida ruim, boa e
indeterminada. Os resultados apontaram que o IVCF-20 >11 detectou ma qualidade de vida em
idosos na APS, sugerindo que idosos com esse escore devem comparecer com mais frequéncia
as consultas na APS ou no atendimento colaborativo de geriatria, considerando o impacto que
a qualidade de vida pode ter na mortalidade da populacdo idosa.

Em seus estudos, Assis et al. (2021) aplicaram o questionario Vulnerable Elders Survey
(VES-13) para identificar idosos com expectativa de vida limitada em ambientes de APS. O
questionario foi aplicado a 407 idosos de nove (09) unidades de saude de Jatai-Goids. O
questionario argumentava sobre caracteristicas sociodemogréficas e clinicas, incluindo o VES-
13 e o indice de Suemoto. Ao final da pesquisa, Assis et al. (2021), consideraram que o VES-
13 foi capaz de identificar idosos com expectativa de vida limitada em ambientes de APS, além
de auxiliar na deteccdo de idosos que nao se beneficiariam com a triagem e o controle estrito
de doencas cronicas.

Andrade et al. (2020) analisaram o perfil de salde de 535 idosos assistidos por dez
equipes do Programa Acompanhante de Idosos em um municipio de Sdo Paulo. No estudo, os

dados foram coletados a partir da consulta em prontuarios e da Avaliacdo Multidimensional da
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Pessoa Idosa (AMPI) na APS. Os resultados mostraram que os idosos assistidos pelo programa
eram predominantemente do sexo feminino, com idade média de 76,2 anos, com autoavaliagao
negativa de salde, comprometimento das atividades instrumentais da vida diaria e indicios de
alteracdes de humor. Foi observada também alta prevaléncia de idosos com dificuldades para
enxergar, polifarmacia, problemas de memoria e com maltiplas morbidades. Quando houve a
comparagdo entre 0s sexos, a presenca de mdltiplas morbidades, polifarmécia, queixas
cognitivas e sinais de alteragdes de humor foi maior entre as mulheres. Por outro lado, a
demanda de maior prevaléncia entre os homens foi referente a dificuldades em ouvir, retratando
um desafio para as eSF na APS.

Ao realizar um estudo qualitativo com 38 agentes comunitéarios de satde (ACS) que
atuavam na salde do idoso em municipios das cinco regiGes brasileiras, Brasil et al., (2021),
investigaram as percepc¢des desses profissionais acerca do cuidado ao idoso dependente no
contexto da APS. Os resultados identificaram o ACS como facilitador do acesso do idoso
dependente a RAS, mas que existem lacunas em relacdo a Educacdo Permanente e o
quantitativo desses profissionais para atender a demanda na APS. Foram apontadas ainda,
deficiéncia de conhecimento e dificuldades para suprir a quantidade adequada nos servicos da
APS e na assisténcia ao idoso com dependéncia e familiares. A insuficiéncia de ACS em relacédo
as ESF e a falta capacitacdo para lidar com os variados tipos de dependéncia dos idosos séo

fatores desafiadores para as equipes multiprofissionais atuarem no contexto da APS.

4 DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Os desafios para a integralidade da assisténcia a pessoa idosa nos servigos da APS foram
retratados em todos os estudos analisados. Nessa diregéo, Gleriano et al. (2021), reforcam a
importancia do investimento em recursos humanos, no ambito da APS, pois aces de promocao
da salde e prevencao de agravos, além do atendimento longitudinal e resolutivo sdo capazes de
conduzir o processo de trabalho em salde para efetivar melhores préticas de atencdo a
abordagem integral em todos os contextos.

Nesse sentido, Wingerter et al. (2021), alertam ser imprescindivel a priorizacdo e
ampliacdo do debate acerca dos problemas inerentes a saude do idoso no ambito da APS,
destacando a necessidade de educacédo continuada dos profissionais e de aperfeicoamento desse
nivel de atengdo para um atendimento de qualidade a essa populagéo.

Nesse interim, Oliveira et al. (2022) apontam que diante da realidade do
envelhecimento, o SUS sera cada vez mais desafiado a lidar com questdes que ultrapassam a

visdo biomédica e repercutem na condicdo de vida, de saude e de necessidade de cuidados da
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populacédo, o que demandaré a atuagdo da ESF de modo coordenado, longitudinal, integral, mas
também intersetorial.

Corroborando com essas premissas, Velloso et al. (2022) destacam que 0 mapeamento
das evidéncias cientificas e as discussdes em torno da insercao acerca das praticas de cuidados
ao idoso na APS dentro da RAS ainda sdo modestas e que o0s estudos, apesar de explorar o papel
da APS como ordenadora dessas praticas, ainda possui uma perspectiva fragmentada, com
pouca articulacdo entre os servicos da Rede. Dessa forma, Placideli et al. (2020) enfatizam a
importancia de acbes preventivas para cuidados abrangentes a satde do idoso em relagcdo ao
envelhecimento saudavel.

Na opinido de Ferreira et al. (2020), os servicos de referéncia estdo associados a
melhorias no estado de salde dos usuérios e na eficiéncia do sistema, uma vez que
acompanhamento longitudinal evita o aparecimento e a progressdo de doencas, diminuindo a
procura pelos servicos de emergéncia e consultas com especialistas por causas evitaveis. Para,
além disso, Ferreira et al. (2020) apontam ainda que os servi¢os de referéncia permitem o
desenvolvimento de uma relacdo de confianca entre a equipe de saude e o idoso, reforgando a
adesdo ao tratamento.

Em se tratando das praticas educativas em salde e das estratégias de criacdo de vinculo
junto a pessoa idosa na APS, Carneiro e Ayres (2021) consideram que a autonomia profissional
revela-se na expressao de caracteristicas relacionais, exigindo estratégias, técnicas e horizontes
pratico-morais plurais e flexiveis, sempre orientados pelo mesmo compromisso ético de
respeito as necessidades singulares dos individuos. Nesse proposito, Fernandes, Caldas e Soares
(2022) destacam o enfermeiro como figura central, constantemente presente na linha de frente
das préaticas assistenciais da enfermagem. Entretanto, os autores consideraram que se faz
necessaria a busca pela compreensdo mais aprofundada das relagdes da enfermagem no cuidado
ao idoso na APS.

Em relagdo a comunicacéo, informacdes e monitoramento da satde do idoso, Amorim
et al., (2021) destacam que os servicos e profissionais de salde no contexto da APS devem
implementar estratégias para aumentar a qualidade das orientagdes prestadas aos idosos e
garantir sua adesdo as instrucdes, principalmente no que tange ao regime medicamentoso.
Garcia et al. (2021), alertam para a prevaléncia de medicamentos potencialmente inapropriados
em idosos, além dos altos indices encontrados comumente naqueles idosos que fazem uso de
mais de cinco medicamentos, oferecendo mais riscos a essa populagéo.

Sob esse aspecto, Gomes et al. (2022) recomendam o acompanhamento

farmacoterapéutico individualizado na APS, o que pode melhorar os desfechos de doencas
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cronicas, principalmente quando respeitadas as especificidades regionais e culturais. Os autores
apontam que o farmacéutico desempenha um papel importante nas equipes de saude da APS,
tanto no controle como no repasse de informacdes precisas e seguras ao idoso usuario da UBS.
Nessas circunstancias, Stahnke et al. (2020) demostram a relevancia do planejamento adequado
de acdes e estratégias que favorecam a promocdo da saude da populacédo ja fragilizada pelo
envelhecimento..

Ribeiro et al. (2020), lembram que as implicacdes desfavoraveis que costumam
acompanhar o processo de envelhecimento da sociedade revelam desafios a serem superados
pelos profissionais de saude e por todos aqueles que buscam a preservacéao da qualidade de vida
na velhice. Sendo assim, Medeiros et al. (2017), afirmam que ainda que a APS tenha avancado
expressivamente nesse nivel da atencdo, principalmente com o aumento da cobertura
populacional e a estruturacdo da ESF, ela ainda enfrenta problemas, e seu escopo de atuacao,
diferentemente do observado no discurso oficial das politicas, privilegia 0 manejo de doencas
crbnicas, com uma perspectiva predominantemente biomédica.

Para, além das equipes que atuam na APS, Brasil et al. (2021) citam que os ACS
possuem uma grande forca de trabalho e com atuacdo imprescindivel junto ao idoso dependente
e seus cuidadores. Esses profissionais atuam como elo de comunicacdo entre as eSF
fortalecendo o vinculo e facilitando o acesso da populagdo a UBS. Os ACS podem auxiliar na
busca ativa dos idosos, cadastramento das familias, levantamento de informacGes, orientacdes
e principalmente na identificacdo de vulnerabilidades e riscos a que a populacdo idosa esta
exposta. Para, além disso, Sena et al. (2021) consideram que instrumentos como o IVCF-20 séo
Uteis para detectar vulnerabilidades e méa qualidade de vida em idosos na APS. Nessa mesma
diregdo, Assis et al. (2021) afirmam que o VES-13 é capaz de identificar idosos com expectativa
de vida limitada em servicos de APS, além de desempenhar papel fundamental na deteccdo de
idosos que ndo se beneficiariam do rastreamento e controle rigoroso de doencas cronicas.

Para Andrade, Marcucci e Faria (2020) as piores condi¢cdes de salde dos idosos sdo
evidenciadas pela alta prevaléncia de sujeitos com autoavaliagdo negativa da saude,
dificuldades nas atividades instrumentais de vida diaria, multiplas morbidades, polifarmacia e
outras queixas (alteracfes sensoriais, depressivas e sintomas), refor¢cando a importancia da APS
como politica de cuidados de longa duragcdo e como forma de garantir que idosos possam
continuar vivendo com qualidade em suas comunidades.

Com tudo isso, Medeiros et al. (2017), atentam para a urgente a necessidade de
identificar a emergéncia de novos paradigmas de atencdo a satde do idoso no &mbito da APS

que apontem para uma visao holistica dos individuos, rompendo com os modelos assistenciais
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centrados na doenga. Nessa perspectiva, Machado et al. (2020), concluem que o atendimento
integral e longitudinal ao idoso deve ser facilitado a fim de fornecer estabilidade na
consolidacéo de politicas publicas, sinalizando para a necessidade de vinculos efetivos entre 0s

servigos da RAS, profissionais e usuarios.

5 CONCLUSOES

O estudo possibilitou identificar desafios enfrentados pelas eSF para a integralidade da
assisténcia a pessoa idosa nos servicos da APS.

Foram citados como fatores desafiadores o pouco tempo de atuacdo profissional, falta
de qualificacdo, rotatividade, falta de humanizacéo, falta de priorizacdo do idoso junto aos
servicos ofertados na UBS, inobservancia quanto aos cuidados de saude ao idoso, incipiéncia e
fragmentacdo na oferta dos servicos e na realizacdo das acGes de prevencao e promocdo da
salde, baixo desempenho nas estratégias e acfes implementadas, auséncia de acdes mais
abrangentes, barreiras na criacdo de vinculo com a populagdo idosa, falta de autonomia,
dificuldades no atendimento integral e longitudinal, insuficiéncia no quantitativo de ACS em
relacdo as ESF e falta capacitacdo dos mesmos para lidar com os variados tipos de dependéncia
dos idosos.

Para, além disso, os resultados mostraram também que a dificuldade de acesso,
insatisfacdo do idoso em relacdo a qualidade do servico, busca por outros niveis de atencéo,
baixa adesdo ao tratamento, sexo, idade, renda, distancia residéncia-unidade, baixa
escolaridade, memdria fraca, desemprego, baixa compreensdo do controle medicamentoso,
dependéncia em atividades instrumentais de vida diéria, dependéncia de cuidados de terceiros,
baixa qualidade de vida, presenca de multiplas morbidades, polifarmécia, queixas cognitivas,
sinais de alteracdes de humor e dificuldades de compreensdo se conformaram como desafios
para a integralidade da assisténcia ao idoso no ambito da APS.

O investimento em acdes educativas e intervencOes de apoio que visem estreitar o
vinculo e promover o desenvolvimento de competéncias e habilidades para a promocéo do
cuidado integral ao idoso sdo imprescindiveis para diminuir as dificuldades frente a assisténcia
e prética profissional. E imperativo que os profissionais que constituem as eSF da APS
repensem criticamente a sua pratica em relacéo a assisténcia ao idoso, conhecam a realidade a
que eles estdo inseridos e possuam entendimento da significancia do envelhecimento saudavel
e seu impacto na qualidade de vida dessa populagéo.

As eSF devem compreender 0s processos de cuidado que envolvem as pessoas idosas

em todos os contextos da APS. Esses cuidados devem estar pautados na longitudinalidade,
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universalidade e integralidade da atencéo, com vistas a ampliagdo do acesso, a integracdo das
redes de apoio e acolhimento de idosos, familiares e equipes multiprofissionais. E preciso
fortalecer a pratica profissional no campo da atencéo a saude do idoso, formulando estratégias
que visem a organizacdo do processo de trabalho das eSF para o alcance de a¢Ges e metas que
promovam uma abordagem sistematizada para o atendimento integral ao idoso na APS.
Considera-se que esse estudo serviu para reflexdo acerca do cotidiano do trabalho das
eSF junto a pessoa idosa na APS, bem como os desafios nela encontrados. No entanto, ante a
escassez de estudos para a elaboracdo de uma discussdo mais robusta, evoca-se 0
desenvolvimento de mais pesquisas sobre essa tematica. Destarte, é preciso que as equipes
multiprofissionais repensem sobre possibilidades de transformacdo das praticas profissionais
no cotidiano da APS, buscando o fortalecimento dessas praticas para a prestacdo de uma
assisténcia integral e uma atuacdo mais assertiva frente as fragilidades, potencialidades e

desafios que envolvem o idoso nesse contexto.
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