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INTRODUGAO E JUSTIFICATIVA

O novo cendrio de envelhecimento populacional tem resultado no aumento dos gastos com as
tecnologias nos diferentes niveis de atenc¢ao para o cuidado dos idosos com doencas crdnicas
ndo transmissiveis, sendo a mais comum, o diabetes e a hipertensao arterial, ou com agravos
decorrentes de quedas, que prejudicam a vida social gerando limitacées funcionais, além de
outros fatores relacionados ao préprio processo de senescéncia. O municipio de Franco da
Rocha também estd acompanhando o fendmeno do envelhecimento, que, de acordo com o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica e a Fundagdo SEADE, a populagdo idosa do
Municipio representa quase 10% em relacdao a populagdo total. Trata-se de um nimero menor
em relacdo aos outros municipios, mas significativo e que necessita de atencdo para as
necessidades especificas desse grupo etario.

OBJETIVOS

proporcionar espaco de reflexdo e problematizacao das tematicas relacionadas a Saude do Idoso
na Atencdo Basica, com vistas ao rompimento de ideias preconceituosas e paradigmaticas sobre
a pessoa idosa.

METODOLOGIA

: O desenvolvimento do trabalho se deu em quatro etapas: 1) indicacdo do local onde seria
realizado o trabalho; 2) analise situacional das demandas apresentadas em reunido com os
gerentes da unidade para tomada de decisdo da operacionaliza¢do do trabalho; 3) planejamento
e pactuacgdo com os gerentes sobre a proposta do trabalho; e 4) a execucdo da estratégia de
intervengdo. Tratou-se de uma Unidade Basica de Saude Mista que possuia a maior abrangéncia
territorial, conhecida como Parque Vitdria. Pelo panorama situacional da unidade e de seus
profissionais apresentado pelos gerentes, foi decidido que seria interessante basearmos todo o
trabalho de salude do idoso na problematizacdo e na reflexdo sobre o tema. Tomando os
pressupostos basicos propostos pela Educa¢do Permanente em Saude, foram planejados quatro
encontros tematicos para serem executados em grupos operativos, formados por profissionais
de saude da unidade. Inicialmente, partiu-se do suposto, como acordado com a geréncia da
unidade, de que profissionais de todas as categorias participariam dos grupos, entretanto,
compareceram aos encontros somente Agentes Comunitdrios de Saldde. Apesar disso, o objetivo
dos encontros foi mantido, ou seja, problematizar diversas questdes que tinham como foco: 1)
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Mitos e preconceitos do envelhecimento; 2) o dia a dia do trabalho e a saude dos idosos; 3) o
territério e a saude do idoso; e 4) a integralidade na saude do idoso. A estratégia de intervengao
com grupos operativos, combinada as técnicas de pesquisa- agdo-participativa como o
photovoice, possibilitaram as reflexdes e problematiza¢des, confrontadas com a realidade local
e com a troca de experiéncias dos participantes.

RESULTADOS

Durante os encontros observaram-se a dinamica grupal, a dinamica institucional e o mais
importante: o desenvolvimento de novos conhecimentos, as reflexdes com maior criticidade, a
revisdo dos conceitos, valores, o didlogo e a interacdo entre os participantes no movimento
dialético, indo ao encontro da proposta grupal. A participacdo dos Agentes Comunitdrios de
Saude foi importante por varios motivos, tais como o fato de serem os profissionais que sao o
ELO entre a comunidade e os servicos da atencao bdsica de saude. S3o eles que conhecem as
familias, suas peculiaridades relacionadas as dindmicas no que tange aos cuidados a saude, e o
territdrio enquanto espaco vivo, ocupado ndao somente de objetos, de recursos, de problemas e
de necessidades, mas um espaco onde se constroem relagdes sociais. O 12 e 22 encontro
problematizou e refletiu sobre os mitos do envelhecimento, como os participantes
compreendem a velhice e a relagdo com a pratica no cotidiano. Os dois Ultimos encontros
permitiram um exercicio pratico de territorializacdo em saude, por meio de técnicas que
auxiliaram na participacdo e desenvolvimento de raciocinio voltado para o reconhecimento da
situacdo de saude no territdrio e o mapeamento dos recursos, levando em conta o principio da
integralidade para os cuidados da pessoa idosa.

CONSIDERAGOES FINAIS

A dindmica dos encontros proporcionou a troca de experiéncias entre os profissionais de saude,
construcdo e desconstrucdo de paradigmas, favorecimento da exposicdo de ideias e estratégias
para o cuidado da pessoa idosa, reconhecimento de potencialidades através de novos olhares
para o territdrio vivo. Além disso, ampliou o olhar critico, bem como a percepcao de si e dos
outros, o que, a médio e longo prazo, podem resultar em mudanca coletiva entre agentes
comunitdrios de saude. O produto final foi um mapa da area de abrangéncia subdividido em
micro-areas e mapeado com os recursos encontrados pelos ACS que compreenderam que a
integralidade no cuidado da saude do idoso sé pode ser alcancada se houver a¢des de promocgao
e prevencdo em parcerias com a rede intersetorial e estimulo da participacao social.






