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PROTOCOLO DE ATENCAO A SAUDE DO IDOSO - SECRETARIA DA SAUDE
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Protocolo de atencdo a salde do idoso é mais uma das producdes da equipe de
gerontologos e geriatras empenhada na integralizagdo do usuario idoso e sua familia na
Atencdo Basica de Salde de Florianopolis. Desde 2005 o Municipio vem beneficiando a
populacdo idosa ao introduzir gradativamente praticas de atendimento integral de salide
- 0 Capital Idoso, através de capacitacdo das equipes de salide enfatizando o enfoque
gerontogeridtrico multidisciplinar. O Capita |doso propde cuidado integral do cidaddo
idoso ? com acdes de prevencdo, promocao, terapéutica e reablitacdo, tendo os objetivos:
a) promover melhora da qualidade de vida do idoso, por meio do cuidado integral e
integrado entre profissionais, agdes e servicos; b) melhorar 0 acesso aos idosos em situagéo
de fragilidade, promogao e/ou reabilitagdo da independéncia funciona e da autonomia; c)
prevenir hospitalizagbes evitdveis e mortalidade prematura causadas por doencas e
agravos agudos ou cronicos; d) vaorizar o relacionamento humanizado entre a equipe da
Estratégia Salde da Familia (ESF), o usuério idoso e sua familia; €) instrumentalizar as
equipes de salde na atencdo ao idoso e familia por meio do apoio matricial.
Paralelamente foram produzidos materiais didéticos e instrumentos norteadores de
acles como a Caderneta de Salide do Idoso, 0 Manual do Cuidador como também, a
instalagdo em 2006 do programa Floripa Ativa que enfatiza as atividades fisicas em geral

promovendo a salde e prevenindo e reabilitando de doencas cardiopulmonares,
metabdlicas e neuromusculoesqueléticas por meio da prética de exercicio fisico
supervisionado. O presente protocolo apresenta normas, instrumentos e procedimentos
Uteis para o desenvolvimento de acBes pela equipe de profissionais com um diferencial
ao oferecer caminhos variados para exploragdo, aprofundamento e atualizagdes por meio
de hiperlinks de portais para busca de documentos, literaturas e outros protocolos. Apés a
Introducéo de aspectos demografico-epidemioldgicos de Floriandpolis, o item 2
??Assisténcia a salide do idoso e a prética digital? apresenta Principais bases de dados;
PublicacBes em Geriatria e gerontologia; Evidéncias e consensos em geriatria; Cursos
online; Site de material didético; proporcionando o acesso universal a internet, tanto pelo
usuério idoso em processo franco de incluséo digital, quanto pelos profissionais que requer
nova base de didlogo e responsabilidade compartilhada. O item 3 ? ?Acolhimento do idoso
pela ESF? comple-se de Busca ativa e estratificagdo inicial de risco, na comunidade;
Estratificag@o adicional de risco no centro de salide e encaminhamentos; |nstrumentos
para classificagdo de risco  funcional; Mapeamento de rede de suporte socia; Critério de
fragilidade; Classificacdo de risco cardivascular; Condutas de acordo com a classificacdo
de risco; Matriciamento em geriatria e gerontologia. Constitui-se tOpico béasico de
orientagdo para o real e mais completo possivel de acolhimento do usuario idoso em suas
necessidades de cuidados de vida e salide. O item 4 apresenta as ?Grandes Sindromes
Geridtricas?: Instabilidade e quedas; Imobilidade; Insuficiéncia cognitiva e deméncias;
latrogenia; Incontinéncia urinaria; Depressao; Dor crénica; Constipagdo intestinal;
Osteoporose. Explana-se em cada sindrome as causas e os fatores de risco, sua avaliagdo
com instrumentos ja disponivels, condutas preventivas, tratamento, cuidados e controle .
Tais sindromes, tdo temidas em gerontogeriatria, representam eventos que agravam o
estado de saide e fragilizam os idosos. O item 5 apresenta ?Abordagem integral em
gerontologia? onde inclui a Atividade fisica sob a égide de Floripa Ativa e cujos
beneficios previstos sdo de ganho de forca muscular, resisténcia cardiovascular,
flexibilidade, prevencdo de quedas, prevencdo de doencas crbnicas, socializacdo.
Enfatizam-se ainda orientacfes bésicas de nutricdo, de salde bucal,de uso raciona de
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medicamentos, da necessidade de vacinacdo especifica para idosos, destacando as funcbes
proprias dos profissionais como educador fisico, fisioterapeuta, nutricionista, farmacéutico

com 0 apoio de demais membros da equipe da ESF. A consulta de enfermagem
gerontogeridtrica é aqui incluida como parte essencial  que contribui na promogdo do
envelhecimento ativo e saudavel; compensacao de limitacfes e incapacidades; provisdo de
apoio, tratamento, controle e cuidados no curso do envelhecimento; prevencado, tratamento
e cuidados especiais em sindromes geridtricas; facilitagdo do processo de cuidar inclusive
do auto-cuidado do idoso e de sua familia. Assisténcia domiciliaria do idoso e atencdo a
familia cuidadora sdo topicos de destague considerando a familia como unidade de
cuidados. Por fim n&o deixou de mencionar a necessidade de educagdo especifica quanto a
incidénciade AIDS/HIV navelhice como também de atencdo redobrada quanto a violéncia
contra idosos. O formato digital proposto de consulta e aprofundamento permite
continua atualizagdo a0 acompanhar o progresso dos conhecimentos e condutas em
geriatria e gerontologia. Palavras-chave: Salide do Idoso, Protocolo, Secretaria de Salide,
Floriandpolis,SC.
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