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A SAUDE

O IDOSO E A ATENCAO BASICA: DESAFIOS DO ASSISTENTE SOCIAL NAS
UNIDADES BASICAS DE SAUDE FRENTE APESSOA IDOSA

ADRIANA DOS SANTOS GONCALVES
RESUMO

O presente artigo cientifico tem por objetivo refletir a importancia da inser¢do do Assistente
Social trabalhando em concordancia com as equipes multiprofissionais em unidades da
atencao basica de saude na efetivagdo e garantias dos direitos da pessoa idosa, seus limites e
desafios atuais na pratica profissional, reflete a necessidade de estratégias que venham
fortalecer os principios garantidos pelo Sistema tunico de saude (SUS), como também
identificar caracteristicas de familias, tipos de comunidades, seus acessos aos programas
sociais e seus beneficios, procura mostrar o perfil do profissional enquanto Assistente Social
no programa estratégia de saude da familia frente ao idoso, recursos e ferramentas utilizadas
para a prevencdo e promogao da saude da pessoa idosa, identificando ofertas de servigos e a
busca ativa de necessidades de satide de tal populagdo, onde posteriormente possa-se intervir
nas contradigdes do contexto atual no que se refere ao posicionamento profissional e aos
servicos prestados ao publico alvo, com o objetivo de Identificar as contribuigcdes e
dificuldades do Assistente social na vida do idoso nas unidades basicas de satde, conhecer o
contexto ao qual estdo inseridos, investigar métodos de integragdo, projetos, planos e
programas desenvolvidos no territério, compreender formas organizacionais das equipes
multiprofissionais diante das demandas apresentadas, como também os principais problemas
territoriais, suas causas e agravos que interferem na atuagdo dos profissionais € no cotidiano
do idoso, uma vez que as unidades basicas de satide sdo a porta de entrada para o publico em
geral e em especial os idosos pois sdo os que mais buscam atendimento para controle de suas
doengas preexistentes.
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1 INTRODUCAO

O aumento na expectativa de vida e queda na mortalidade da populagdo, foram
responsaveis por um significativo aumento no nimero de pessoas idosas no Brasil, com isso
torna-se claro a mudanca do perfil populacional, apresentado atualmente por um grupo
expressivo de individuos pertencentes a terceira idade, surgindo assim necessidades concretas
e relevantes ao acolhimento, cuidado, acompanhamento e tratamento dos idosos em unidades
de atengdo basica como também a necessidade do profissional de Servico social como parte
integrante das equipes de estratégia de saide da familia(ESF), agregando praticas e saberes
profissionais ao programa, assegurando os direitos sociais dos usudrios idosos que abrange
maior parte da demanda apresentada nas unidades basicas de satde, com isso defende-se a
dignidade, bem estar e direito a vida.

A atengdo basica contribui significativamente neste novo contexto, pois vive uma
grande transformagdo em sua execucao mediante a um crescimento demografico e mudangas
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socioecondmicas, com a diminui¢do da mortalidade de pessoas idosas o constante
crescimento dessa faixa etaria brasileira, exige um aprimoramento ¢ um pensar diferenciado
com estratégias e politicas que visem a promogao ¢ medidas que auxiliem no envelhecimento
saudavel.

O programa de satde da familia caracteriza-se como uma das principais portas de
entrada para o atendimento e acompanhamento de usuarios do sistema unico de saude (SUS).

Este texto tem como objetivo principal dar énfase para a necessidade do profissional
assistente Social e seus instrumentais em unidades basicas de saude, frente aos usuarios
idosos, bem como a importincia da ética e do estudo socio econdomico abrangente no
contexto, € como objetivos especificos apresentar as contribui¢des e dificuldades do assistente
Social na vida do idoso nas unidades basicas de saude, Investigar formas de integracdo e
participacao do idoso na formulacao, implantacao e validagdo das politicas, planos, programas
e projetos a serem desenvolvidos, conhecer os principais desafios vivenciados pelos idosos no
cotidiano das unidades basicas de saude, verificar a aplicabilidade dos programas e projetos,
na promo¢do e prevencdo da saude da pessoa idosa, apresentar principais problemas
territoriais, suas causas e agravos que interferem na atuagdo dos profissionais € no cotidiano
do idoso, o presente estudo, tem natureza qualitativa e exploratéria, foi desenvolvido em
carater bibliografico, fontes primarias e secundarias, com o intuito de compreender a
dindmica do assistente social frente aos idosos e a equipe de estratégia de satde da familia,
conhecer os usuarios idosos assistidos nas unidades, o contexto familiar e territorial a qual
estdo inseridos, entender as mazelas que acometem esses individuos, como também o acesso a
programas e beneficios, O tema escolhido foi analisado e refletido a partir da necessidade dos
usuarios na falta destes profissionais para garantia de direitos, bem como mostrar a
importancia da atuagdo, tendo como objeto de estudo a intervengdo do servigo social nas
Unidades Bésicas de Satide

2 MATERIAIS E METODOS

O presente estudo, tem natureza qualitativa e exploratoéria, foi desenvolvido em carater
bibliografico, fontes primarias e secundarias, com o intuito de compreender a dinamica do
assistente social frente aos idosos e a equipe de estratégia de saude da familia, conhecer os
usudrios idosos assistidos nas unidades e o contexto familiar e territorial a qual estdo inseridos,
entender as mazelas que acometem esses individuos e o acesso a programas e beneficios que
lhes sao disponibilizados.

[...] o objetivo da ESF refere-se: “(...) a reorganizacdo da pratica assistencial em
novas bases e critérios em substituicdo ao modelo tradicional de assisténcia,
orientada para a cura de doencas no hospital. A atengdo estd centrada na familia,
entendida e percebida a partir de seu ambiente fisico e social, o que vem
possibilitando as equipes de saide da familia uma compreensdo ampliada do
processo saude/ doenga e da necessidade de intervengdo que vdo além da pratica
curativa. VENANCIO (2008, P.14).

De acordo com VENANCIO 2008, a Estratégia de Satide da Familia (ESF) atende uma
demanda elevada de usudrio em sua totalidade, e grande parte da demanda das unidades ¢
composta de pessoas idosas, que fazem uso de medicamentos psiquiatricos € de doengas pré-
existente como Diabetes e hipertensdo arterial tal nimero tende a agravar-se por falta acesso a
programas educativos, de esporte e de lazer, como a pouca informagdo a respeito de beneficios
a qual tem direitos como Bolsa familia, beneficio de prestacdo continuada(BPC), cartdao do
idoso, Minha casa minha vida, entre outros.

O desafio ¢ redescobrir alternativas e possibilidades para o trabalho profissional no
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cenario atual; tragar horizontes para a formulagdo de propostas que facam frente a
questdo social e que sejam solidarias com o modo de vida daqueles que a vivenciam,
ndo s6 como vitimas, mas como sujeitos que lutam pela preservagdo e conquista da
sua vida, da sua humanidade. Essa discussdo ¢ parte dos rumos perseguidos pelo
trabalho profissional contemporaneco (IAMAMOTO, 1998, p.75).

Considerando tal pensamento, a precariedade do sistema unico de saude, dificulta a
execucdo de atendimentos basicos, em virtude de estruturas degradadas, falta de insumos,
equipamentos, funcionarios, medicamentos para prevengdo de doengas pré-existentes que
englobam as maiores demandas em unidades bésicas de saude tornando clara a necessidade de
profissionais engajados e comprometidos dotados de uma gama de conhecimentos e
instrumentos de trabalho; “os instrumentos técnico- operativo sdo um conjunto articulados de
instrumentos e técnicas que permitem a operacionalizacio da acdo profissional”
(MARTINELLI, 1994, P.137)

Como mencionado por MARTINELLI, o instrumento ¢ abarcado por todos os
profissionais, sendo o assistente social um trabalhador que necessita de bases tedricas,
metodoldgicas, técnicas e ético- politicas para o exercicio de suas fungoes.

Segundo AMARO (2003), “¢ uma pratica profissional, investigativa ou de atendimento,
realizada por um ou mais profissionais, junto aos individuos em seu proprio meio social ou
familiar”.

Em concordancia com AMARO, a visita domiciliar ¢ uma ferramenta primordial para
o apontamento de tomada de decisdes do assistente social no programa de saude da familia,
uma vez que, pra resolutividade de demandas apresentadas pelos idosos em unidades bésicas
de saude, onde o contexto territorial aponta as dificuldades e necessidades da pessoa idosa em
seu habitar, que, muitas das vezes apresenta um cotidiano violento, em comunidades precarias
e dominada por facgdes, familias desestruturadas, exploradoras, omissas ¢ violentas
acometendo o idoso a maus tratos e muitas vezes fazem surgir o adoecimento dessas pessoas
idosas que tem seus direitos violados, fazendo-se necessario a presenca de equipes
multiprofissionais como, psicdlogos, assistentes sociais fisioterapeutas e educadoras sociais em
conjunto com agentes comunitarios de saude.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Essa presente pesquisa teve por finalidade diagnosticar agdes referentes ao papel do
Assistente social junto aos idosos em unidade basica de saude da familia, seus desafios frente
a comunidade e precariedade do sistema Unico de saude-SUS, acesso a programas e projetos
sociais do governo. A importancia do acolhimento a pessoa idosa e a garantia de seus direitos,
prestagdo de atendimento das necessidades basicas e especificas do idoso, elencar métodos e
ferramentas para construgdo sélida de meios resolutivos e eficazes das demandas
apresentadas.

A satide ¢ um direito fundamental do ser humano, devendo o estado prover as
condigdes indispensaveis ao seu pleno exercicio; O dever do Estado de garantir a
satde consiste na formulacdo e execugdo de politicas econdmicas e sociais que
visem a reducdo de riscos de doencas e de outros agravos e no estabelecimento de
condigdes que assegurem acesso universal e igualitario as agdes e aos servigos para a
sua promogdo, protegdo e recuperacdo; O dever do Estado ndo exclui o das pessoas,
da familia, das empresas e da sociedade (CRESS,1999-2002, p.165)

Todos os seres vivos sao regidos por um determinismo bioldgico e sendo assim, o

envelhecimento envolve processos que implicam na diminui¢do gradativa da possibilidade de
sobrevivéncia, acompanhada por alteragdes regulares na aparéncia, no comportamento, na
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experiéncia e nos papéis sociais (MORAGAS,1997)

Segundo MORAGAS, observa-se que o envelhecimento restringe o individuo, o
deixando em situa¢do de vulnerabilidade passando a realizar suas atividades reduzidas, e
capacidade motoras comprometidas com enfraquecimento do corpo, fazendo-se necessario um
acompanhamento profissional qualificado, e utilizacao de instrumentais como visita domiciliar
(VD), olhar apurado, ao contexto a qual o idoso esta inserido no ambito familiar, informar ao
idoso e aos familiares o acesso aos programas disponiveis no espago institucional, contribuir
para a desburocratizagdo com relagao aos servigos prestados na atengao basica.

4 CONCLUSAO

Ao relacionar os dados colhidos nesta pesquisa, observou-se que a necessidade de uma
revisdo no quadro de equipes que atuam na atengdo basica, foi possivel verificar que o
profissional Assistente Social desenvolve um trabalho frente a populacdo idosa quando
solicitado pela equipe da unidade bésica, porém, com o constante crescimento desta faixa etaria
e consequentemente com o aumento das demandas apresentadas com o acompanhamento dos
mesmos, faz com que, a pratica profissional e o instrumental desses profissionais sejam
enquadrados e suas atribui¢des sejam evidenciadas nas unidades de satde, onde o acesso aos
servigos, programas de governo, beneficios e informagdes a esse grupo em questdo sdo
constantemente prejudicados por interferéncias cotidianas.

A pesquisa desenvolvida, também mostrou a amplitude do trabalho realizado com os
idosos pelas equipes multiprofissionais € seu comprometimento para minimizar as expressoes
da questdo social proporcionando atendimento integral obedecendo as limitagdes pessoas e
territoriais.
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