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RESUMO

A atencdo domiciliar € uma das estratégias de cuidado das equipes de Atencdo Priméria a
Salde e, além de humanizar a relacdo entre os usuarios e os profissionais de salde, a visita
domiciliar favorece a compreensdo dos determinantes sociais da salde e o cuidado centrado
na pessoa idosa. Objetivo: Discutir a importancia da visita domiciliar na atencdo a pessoa
idosa a partir de uma vivéncia. Relato de Experiéncia: visita domiciliar realizada por
estudante de graduacdo em Medicina para casal de idosos que ela acompanhava e que
participava de atividades sociais na comunidade, no primeiro semestre de 2023, em data
previamente pactuada, com duracdo de 90 minutos e testes da avaliacdo geriatrica ampla.
Discussdo: As boas condi¢bes de moradia e identificadas seriam fatores de protecéo contra
quedas e fragilidade para ambos os idosos. Hipertensa e com baixo risco cardiovascular, a
idosa apresentou como fatores de protecdo do envelhecimento ativo o estilo de vida
saudavel, a ndo polifarmacia e o0 acesso a assisténcia farmacéutica. Gragas a visita
domiciliar, pode-se identificar como fator de protecdo do idoso 0 acesso a terapia
combinada para hiperplasia prostatica benigna, que preveniria a incontinéncia urinéria, bem
como o0s seguintes fatores de risco: sintomas sugestivos de dependéncia a nicotina e de
ansiedade, possivelmente relacionados a fase do ninho vazio que se aproximava.
Conclusédo: O domicilio mostrou-se um ambiente terapéutico propicio a avaliacdo geriatria
ampla, mesmo para idosos independentes, permitindo a melhor compreensdo dos
determinantes sociais de salde do casal de idosos, a identificacdo precoce de agravo a
salde, a autogestdo das condigcbes crbnicas e o desenvolvimento de competéncias pela
estudante de Medicina.

Palavras-chave: Envelhecimento; Comportamentos de risco a saude; Estagios do Ciclo de
Vida; Ansiedade; Assisténcia farmacéutica.

1 INTRODUCAO

A populacdo idosa se diferencia por caracteristicas especificas do processo saude-
doenca, sendo a capacidade funcional seu principal indicador de salde. Pessoas idosas
apresentam altas taxas de doencas multiplas e cronicas, desafiando as acdes e servigos de
salide quanto & promoc¢&o e manutencgdo da vitalidade das mesmas. (GUSSO, et al., 2019)

Cabe a equipe de saude a avaliacdo das necessidades da pessoa idosa, seus
familiares e ambiente, bem como o gerenciamento efetivo da sua vitalidade, com
intervencdes precoces sobre riscos a capacidade funcional, para a manutencdo da autonomia
e independéncia, da tomada de decisbes baseadas em informagdes sobre o estilo de vida, do
convivio familiar e da qualidade de vida pelo maior tempo possivel (FERNANDES;
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FRAGOSO, 2005).

Logo, as pessoas idosas requerem cuidados de satde individualizados e uma relagédo
médico-paciente bastante consolidada, destacando-se a visita domiciliar dentre a carteira de
servicos da Atencdo Primaria a Satide (APS) do Sistema Unico de Saude (SUS).

As visitas domiciliares (VD) sdo reconhecidas como uma pratica de inquestionavel
importéncia, tanto na busca ativa, como na promocdo da salde, diagndstico,
acompanhamento recuperacao e reabilitacdo de problemas e agravos a satde. Atender uma
pessoa em sua casa proporciona informacBes diagnosticas, possibilita intervencdes
terapéuticas e fortalece o vinculo da relacdo clinica de uma forma especial e definitiva.
(MALAGUTTI, et al., 2012).

A atencdo domiciliar as pessoas idosas € uma pratica sustentavel, fundamental a
promocao do envelhecimento ativo e saudavel, por isso objetivou-se discutir a importancia
desta estratégia de cuidado a partir de uma vivéncia.

2 RELATO DE EXPERIENCIA

Relato de experiéncia, inspirado nas recomendac6es de Mussi et al., 2021. Tratou-se
de uma visita domiciliar, realizada por estudante do quarto ano da graduagdo em Medicina,
de Instituicdo de Ensino Superior (IES), pUblica, a pessoa idosa, por ela acompanhada, no
primeiro semestre de 2023.

Neste periodo, a estudante participou de um projeto de extensdo universitéria, que
almejava promover e manter a vitalidade de idosos independentes, que foram indicados ou
compuseram a equipe da Pastoral da Pessoa ldosa, de duas pardquias da diocese de um
municipio paranaense de grande porte.

Sob supervisdo direta de duas professoras, uma enfermeira e outra psicéloga, pés-
graduadas em Desenvolvimento Comunitario, os estudantes de Medicina realizaram
atividades educativas, ltdicas e recreativas junto de 40 idosos, sobre cognic¢do, socializacao,
comportamentos de risco a saude, indicadores da vigilancia alimentar e nutricional, satde
mental e bucal, acuidade visual e auditiva, sexualidade, vacinacdo e funcionalidade, além
dos testes clinicos da avaliagdo multidimensional da pessoa por eles acompanhada.

Ao longo de oito semanas, cada estudante de Medicina acompanhou uma pessoa
idosa e para ela realizou visita domiciliar, previamente agendada, para a realizacdo dos
testes da avaliacdo geriatrica ampla (AGA), que é padrdo-ouro para triagem a fragilidade do
idoso (MORAES, et al., 2018), bem como a avaliacdo sdcio familiar e identificacdo das
medicag0es utilizadas.

Este relato versara sobre os destaques da estudante de Medicina sobre a visita
domiciliar para um casal de idosos, que ela acompanhou, no projeto de extensdo
universitaria em questdo, preservando-se o0 anonimato dos participantes.

3 DISCUSSAO

Ao visitar o senhor Cravo, 67 anos, e a senhora Rosa, 64 anos, verificou-se que o
casal residia em casa propria, de alvenaria, com servigcos basicos disponiveis, onde também
moravam uma filha e dois netos deles. Nao foram identificados riscos de queda no
domicilio, que era amplo, limpo, iluminado e arejado, sem adaptacGes e com quintal
extenso, com arvores frutiferas e criacdes de aves, passaros e outros animais domésticos.

Estes achados de moradia saudavel se assemelham aos de outro estudo, com idosos
independentes de municipio catarinense de grande porte, da mesma faixa etaria (ZORTEA,
2019). Como as condigdes sociais em que as pessoas vivem e trabalham determinam o
processo saude-doenca e a qualidade de vida das pessoas, pode-se inferir que as boas
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condi¢cdes de moradia (saneamento, relacdo morador/cémodo, ambiente fisico seguro) e a
interacdo entre as pessoas deste lar seriam fatores de protecdo as quedas e da fragilidade
(SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE SAO PAULO, 2010).

Além da seguranga ambiental, com os testes avaliagdo funcional, observou-se que o
casal de idosos preservava o humor, a mobilidade, a comunicacdo, a independéncia
funcional e a cognigéo, por isso Cravo e Rosa foram classificados como idosos com baixo o
risco de vulnerabilidade clinico-funcional, que sdo elegiveis as intervencdes promotoras e
mantenedoras da vitalidade e ao acompanhamento rotineiro da APS (MORAES, et al.,
2018).

Rosa referiu o diagnostico médico de hipertensdo arterial sistémica e o uso de
Losartana potassica, de 50mg, por duas vezes no dia. Por sua vez, Cravo, relatou possuir
hiperplasia prostatica benigna e o uso de Mesilato de Doxasazina (2mg) e Finasterida
(5mg), ambos com uma ingestéo diaria.

O bloqueador dos receptores AT1 da Angiotensina Il continuamente usado por Rosa
¢ um medicamento disponibilizado pelo SUS, indicado para idosos higidos com pressao
arterial sistémica igual ou superior a 140 mmHg. O quadro de Rosa contraria 0 dos idosos
paulistas de outro estudo, que frequentavam a Universidade Aberta a Terceira Idade, e que
associava dois ou mais farmacos anti-hipertensivos no esquema terapéutico (SANTOS, et
al., 2020).

Como esta monoterapia anti-hipertensiva objetiva a protecdo cardiovascular, com
pequena reducdo da pressdo arterial, supde-se que o estilo de vida saudavel, o baixo risco
cardiovascular, a ndo polifarmacia e o acesso a assisténcia farmacéutica seriam fatores
promotores do envelhecimento ativo para Rosa (BRASIL, 2022: BARROSO, et al., 2020).

As medicac¢des usadas por Cravo também sdo disponibilizadas pelo SUS e a terapia
combinada visa a melhora dos sintomas do trato urinario inferior moderados ou severos e
comprometedores da qualidade de vida, a retencao urinaria e a progressao da doenga, porém
podem causar diminuicdo da forca fisica, tontura, desordens de ejaculacdo, diminuicdo da
libido e disfuncgdo erétil (SOCIEDADE BRASILEIRA DE UROLOGIA, 2016).

O perfil de Cravo destoa dos apresentados por usuarios de ambulatorio de urologia
maranhense (AMORIM SANTOS, et al., 2023), seu tratamento medicamentoso favoreceu a
prevencdo da incontinéncia urinaria, que ndo é um achado normal da pessoa idosa e que a
levaria a imobilidade e ao isolamento da pessoa idosa (MORAES, et al., 2018).

Entretanto, duas situacdes chamaram atencdo em relacdo ao bem-estar de Cravo. A
primeira foi a dependéncia a nicotina, evidenciada pelas quatro vezes, no intervalo de 90
minutos, que Cravo fumou cigarro, na area externa da casa. Os intervalos de tempo entre
um cigarro e outro observados sugeriram sintomas de abstinéncia da nicotina e que a média
diaria do consumo de cigarro seria superior a referida, de dez unidades por dia.

A visita domiciliar acrescentou informacBes a abordagem bésica sobre o uso de
tabaco, sendo o nivel de consumo e a evitacdo dos sintomas da abstinéncia fisioldgica, entre
0s cigarros usados, sugestivos de dependéncia a nicotina e de negacao deste comportamento
de risco a saude, ou seja, estagio de pré-contemplacdo para a mudanca de comportamento
(BRASIL, 2020).

Além de avaliar o grau de dependéncia da nicotica, seria importante informar Cravo
que a nicotina tem forte associacdo com a incontinéncia urinéria, entre outros problemas de
salde, que seriam evitados com a reducdo ou abandono do tabagismo, mostrando-se
disponivel para ajudd-lo na mudanca deste comportamento, caso deseje, incluindo-se a
abordagem sobre o tabagismo nos seus atendimentos futuros (BIENTINESI, et al., 2012;
BRASIL, 2020).

A segunda situacdo destacada foi em relacdo ao humor de Cravo. Previamente, a
depressdo foi descartada na triagem inicial, com a versdo abreviada da Escala de Depresséo
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Geriatrica. Mas, durante a visita, observou-se que Cravo estava inquieto, com respiracdo
levemente ofegante, em repouso, e recusou alimentos do café da tarde servido, citando
repetidamente sua preocupacdo com mudanca da filha e neto para outro bairro.

A visita familiar também permitiu a identificacdo das repercussdes da mudanca no
ciclo de vida familiar no humor de Cravo. A saida da filha e dos netos caracteriza o quinto
estagio do processo familiar e retorno a diade do casal pode ser estressante aos idosos, que
passardo a administrar sozinhos as situacfes cotidianas, especialmente a nova funcdo do
casamento, livre da funcdo de cuidar dos filhos (CARTER; MCGOLDRICK, 1995).

Na fase do ninho vazio os idosos podem se sentir ociosos, saudosistas, solitarios e
tristes, particularmente se suas familias sdo disfuncionais, que podem reviver problemas
ndo resolvidos nos estagios anteriores, intensificando o sentimento de perda e de vazio
emocional. Além da triagem da depresséo a visita domiciliar favoreceu a detec¢éo precoce
dos sintomas de ansiedade, que sdo intensos na populacdo idosa brasileira e muitas vezes
desvalorizados pelos profissionais de saude e idosos, que ndo costuma procurar por
cuidados de saude durante o a fase do ninho vazio (BELLORA, et al., 2021; PEREIRA, et
al., 2019).

Passadas trés semanas da visita relatada, Rosa informou a estudante de Medicina
gue Cravo havia sido atendido pelo médico da unidade basica de satde e que 0s sintomas
ansiosos identificados tinham reduziram apds inicio do uso de Cloridrato de Amitriptilina
(25 mg), duas vezes ao dia. Segundo ela, a visita domiciliar ajudou o casal a conversar
sobre os sentimentos da fase do ninho vazio, a buscar cuidados de satde e a participar de
atividades sociais, como o proprio projeto de extensao universitaria.

4 CONCLUSAO

O presente relato ratificou que a visita domiciliar € uma ferramenta adequada ao
acompanhamento da pessoa idosa, inclusive as independentes, para a identificacdo de
fatores de risco e de protecdo e de agravos a salude que poderiam ser banalizados ou
tardiamente diagnosticados, embora sejam essenciais ao cuidado centrado na pessoa. O
domicilio mostrou- se um ambiente de cuidado favoravel a AGA, permitindo a melhor
identificagdo dos comportamentos de risco a saide modificaveis e do sofrimento relativo as
situacdes estressantes da vida familiar, que ameacavam a vitalidade do casal de idosos, além
do apoio a autogestdo das condicbes cronicas de saude, com o reconhecimento precoce de
sintomas e utilizacdo oportuna do servico de salde.

Adicionalmente, esta experiéncia de ensino na comunidade favoreceu o aprendizado
da atencdo domiciliar e de competéncias basicas de geriatria e gerontologia pelo futuro
médico generalista.
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