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▪ Elevada prevalência de doenças crônicas e 
incapacitantes (HAS/DM).

Socioeconômico

Educacional 

Google imagens, 2017

Transição Demográfica e Epidemiológica

▪ Crescimento da 
população de idosos/

Longevidade 

▪ Baixo nível

(LINCK, 2015; RAMOS, 2005; VERAS, 2009)

Envelhecimento populacional 
e reflexos na saúde 



Proteção social do(a) idoso(a)

Qualidade de vida no processo de 
envelhecimento

Direitos 
Constitucionais

Dever do Estado

(BRASIL, 2006; BRASIL, 2007; BRASIL, 2013)

Políticas de Atenção a pessoa Idosa no Brasil

Art. 230 - A família, a sociedade e o Estado têm o dever
de amparar as pessoas idosas, assegurando sua
participação na comunidade, defendendo sua dignidade e
bem-estar e garantindo-lhes o direito à vida.

SUAS 

PNISUS



Política Nacional de 
Saúde da Pessoa Idosa

Políticas de Atenção a pessoa Idosa no Brasil

Estratégia Saúde da Família

Estatuto do Idoso

(Google imagens, 2017)

(BRASIL, 2006; BRASIL, 2007; BRASIL, 2013; GIOVANELLA; MENDONÇA, 2012)

Finalidade primordial a recuperação,
manutenção e promoção da autonomia e a
independência dos indivíduos idosos.

(Portaria 1.395 de 1999)

Instrumentos de efetivação dos direitos do
idoso, formando uma base para a
reivindicação de atuação de todos (família,
sociedade e Estado) para o amparo e respeito
aos idosos. (Lei nº 10.741 de 2003)

Atua em um território delimitado,
responsabiliza-se por determinada população e
analisa a situação de saúde considerando
diversos aspectos (sociais, culturais,
econômicos, demográficos e epidemiológicos).



➢Desafios para as instituições de saúde:

Modelo de Atenção a Saúde

▪ Limitação no acesso aos serviços de saúde;

▪ Frequentes internações hospitalares;

▪ Maior tempo de ocupação dos leitos.

(GIOVANELLA; MENDONÇA, 2012; RAMOS, 2005; VERAS, 2009)

Envelhecimento populacional 
e reflexos na saúde 



(FRIED et al., 2001; BREDA, 2007)

FRAGILIDADE SOCIAL 

CARACTERÍSTICAS 
SOCIOECONÔMICAS E DEMOGRÁFICAS 

SÍNDROME DO IDOSO FRÁGIL



 Contexto de envelhecimento populacional 

Fragilidade Social da Pessoa Idosa

Manter a capacidade funcional é basilar 
para preservação da saúde do idoso

 Intervir sobre os determinantes e condicionantes

Fragilidade funcional em idosos em 
vulnerabilidade social 

Ações de Promoção e Prevenção 

(SAENGER et al., 2016)



Identificar idosos fragilizados e os fatores relacionados

à ocorrência da “Síndrome do Idoso frágil” em área

cobertas pelo Programa Saúde da Família (PSF) em

Vitória da Conquista (BA) para definição de

estratégias de intervenção conjuntas com ênfase no

acesso, na integralidade e na qualidade da atenção à

saúde da pessoa idosa na rede SUS.

Projeto de Intervenção

➢ Objetivo



Projeto de Intervenção

➢Estratégias

▪ Conhecer os aspectos relacionados com a Política de
Atenção à Saúde da População Idosa no município;

▪ Identificar potenciais atores sociais da saúde para a
discussão dos temas pertinentes à vulnerabilidade
social da população idosa e definição de estratégias
de intervenção;



Projeto de Intervenção

➢Estratégias

▪ Contribuir com informações para intervenção
intersetorial visando à qualidade do cuidado à
população idosa fragilizada;

▪ Atender aos critérios curriculares do componente
Estágio Curricular Supervisionado I (Saúde Coletiva)
do curso de Enfermagem do IMS/UFBA.



➢ Justificativa

Projeto de Intervenção

A experiência de docentes e estagiários em campo, por
meio de visitas domiciliares realizadas com
acompanhamento de ACS, possibilitou identificar nos
domicílios, preliminarmente, um quadro preocupante no
que concerne o perfil de incapacidade e de condições de
saúde da população idosa em áreas urbanas cobertas pela
ESF.

▪ Relação ensino-serviço-comunidade. 

▪ Demandas de saúde observadas em campos de estágio.



06 Unidades da Estratégia Saúde da Família – 12 Equipes

74 idosos(as) com o perfil da Síndrome do Idoso Frágil

Projeto de Intervenção

Com o objetivo de levantar informações que possam nortear
as discussões e intervenções intersetoriais, foi realizada uma
sondagem para definição do quantitativo (proporção) de
idosos(as) em condições de fragilidade social.



➢ Instituições de longa permanência para idosos

Abrigo Nosso Lar (Bairro Boa Vista)

Pró-Vida – Centro de Promoção à Vida (Lagoa das Flores)

Casa de Acolhimento Maria mãe dos pobres (Bairro Cruzeiro)

Abrigo Casa Lar 3ª Idade (Conveima)

Projeto de Intervenção

Total de Idosos
93

Acamados
11

Deambulação Prejudicada
36

Hipertensão    Diabetes     Cardiopatias 

Transtornos psiquiátricos

Principais dificuldades

Recursos Materiais                           Recursos Humanos

Capacitação para os cuidadores



Gráfico 1- Distribuição de idosos de acordo com as
características sociodemográficos Vitória da Conquista,
2017 (n=74).
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Gráfico 2- Distribuição de idosos segundo faixa etária e
de acordo com características de saúde, Vitória da
Conquista-Ba, 2017 (n= 74).
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Distribuição de amputação em idosos a 
partir de 60  anos

Fonte: Livro de registro de procedimentos cirúrgicos no HGVC entre os meses de Janeiro de 
2015 a  Dezembro de 2016 (Regional).
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Gráfico 3
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Gráfico 5- Distribuição de idosos em isolamento social
de acordo com sexo e deficiência visual, Vitória da
Conquista-Ba, 2017 (n=74).

14 (41,1%)

20 (58,8%)

20 (58,8%)

Masculino Feminino Deficiência Visual

Presença de isolamento social (34 Idosos / 45,95%)



Gráfico 6- Distribuição de idosos segundo deambulação
prejudicada e dificiência visual, Vitória da Conquista, 2017
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▪ Espera-se com este projeto mobilizar os diversos atores
que atuam direta ou indiretamente com a saúde da
população idosa no município;

▪ Dar visibilidade a problemática descrita e proporcionar

maior interação dos distintos atores sociais da saúde na

elaboração de estratégias direcionadas à reorganização e

integralidade das ações e serviços referentes à Política de

Atenção à Saúde da População Idosa na rede SUS.

Resultados
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