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A utilizacdo de instrumentos de avaliagao na saude do idoso

Marcia Regina Martins Alvarenga®

O 4° Seminario Nacional de Diretrizes de Enfermagem para a Atengdao Basica em
Saude convida-nos a pensar sobre: a) quais diretrizes clinicas a enfermagem deve seguir
para melhorar sua pratica? b) a utilizagdo de instrumentos preconizados de avaliagdo de
salde do idoso propicia melhor cuidado? c) como a enfermeira pode sistematizar sua
assisténcia a partir de ferramentas de avaliagdao e monitoramento indicadas pelo Ministério
da Saude para assistir a pessoa idosa?

As respostas ndo constam abaixo, mas com a contribuicdo de algumas referéncias e a
partir dos resultados dos estudos desenvolvidos pelo Grupo de Pesquisa em Necessidades
de Saude do Idoso (GPENSI) da Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul, espera-se que
o leitor sinta interesse pela tematica proposta e passe a refletir conosco sobre o papel dos
instrumentos na pratica da enfermagem na Atengdo Basica.

Estas reflexdes perpassam pelo conhecimento de que as condigdes sociais e de saude
mais prevalentes dos idosos também contribuem para a morbidade, o declinio funcional, a
mortalidade e cujo monitoramento requer um conjunto de indicadores para identificar
aqueles em situacdo de maior vulnerabilidade®.

Entre os indicadores utilizados nos Sistemas de Informacdes (SI) para o
monitoramento das condi¢cdes de salde de idosos, destacam-se a percep¢do da saude, a
presenca de doencas cronicas, as limitacGes para realizar atividades da vida diaria (ABVD) e
as condi¢des de vida. Ferramentas de facil utilizagdo para identificar a vulnerabilidade e o
declinio funcional e prever a mortalidade, assim como instrumentos de rastreio das
condicOes de vida e saude, podem ajudar nas avaliagdes que os servicos de saude devem
realizar em idosos, de modo a possibilitar a priorizagao do atendimento e melhor orientagao
nos cuidados de saude’.

Dutra® desenvolveu o Sistema de Informacdo em Sadde do Idoso (Sl), para identificar
idosos assistidos pela Estratégia da Saude da Familia (ESF) e que estavam em situacdo de
fragilidade e em risco para admissdo hospitalar repetida no municipio de Progresso/RS, bem
como para possibilitar o planejamento de atividades de promogao a saude. Os resultados
desse estudo demonstraram a efetividade no uso de ferramentas de gerenciamento do

cuidado da pessoa idosa.
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Ao considerar que os sistemas de informagdo (SI) permitem aos servigos de saude
melhorar o fluxo de informacdes, com impactos positivos na qualidade dos servigos
oferecidos®, o Grupo de Pesquisa em Necessidades de Satde do Idoso (GPENSI) estd
desenvolvendo o Sistema de Avaliacdo e Monitoramento da Saude do Idoso (SIAMI)®, em
consonancia com as diretrizes da Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa, que tem por
finalidade “recuperar, manter e promover a autonomia e a independéncia dos idosos”.

O SIAMI visa o gerenciamento de informagdes sobre a avaliagdo e o monitoramento
das necessidades sociais e de saude de idosos assistidos pela ESF. Seu objetivo principal4 é
registrar e monitorar, por meio de relatérios e graficos, dados referentes aos idosos para
identificar os que se encontram em situagao de vulnerabilidade social.

O Sistema foi projetado para registrar as seguintes informacdes: dados pessoais dos
idosos, sobre as condi¢cdes de moradia, autoavaliagdo de saude, quedas, diagndsticos
médicos, histérico de internacdes no ultimo ano, nimero de consultas médicas, pratica de
atividade fisica e social, risco nutricional (Nutrition Screening Initiative), dependéncia
funcional para o autocuidado (Medida de Independéncia Funcional), estado cognitivo (Mini
Exame do Estado Mental), sintomas depressivos (Escala de Depressdo Geridtrica de 15
itens), suporte e apoio social (Mapa Minimo de Rela¢Ges do Idoso), complexidade da
farmacoterapia (indice de Complexidade da Farmacoterapia), bem como dados sobre o
cuidador principal (quando for o caso).

Ressalta-se que as informagdes que alimentam o SIAMI sdo norteadas pela literatura
que destacam a idade (superior a 75 anos), autoavaliagdo ruim da saude, presenga de
doengas crbnicas, quedas, hospitalizagdo nos ultimos 12 meses e mais de seis consultas
médicas (em um ano) como determinantes para o elevado uso de servicos hospitalares e
preditores de morbidade e mortalidade®**.

Portanto, norteado pelas evidéncias clinicas, em 2006, o Ministério da Saude, ao
lancar o Caderno de Atencdo Basica n°19 (Envelhecimento e salde da pessoa idosa)®,
também distribuiu para a Atencdo Bésica a Caderneta de Saude da Pessoa Idosa®™, a ser
preenchida no momento da realizagao da visita domicilidria ou na Unidade de Saude. Tanto
o Caderno 19 quanto a Caderneta de Saude focam a avaliagdo e o acompanhamento da
capacidade funcional do idoso, ou seja, a capacidade que este tem para realizar atividades
fisicas e mentais necessarias ao autocuidado. O objetivo primordial da Caderneta de Saude é
propiciar ao profissional de saude ferramentas para identificar idosos independentes e

idosos frageis ou em processo de fragilizagdo™ ™.
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No dia 04 de marco de 2014 encerrou-se a consulta publica realizada pelo Ministério
da Saude sobre a proposta da nova Caderneta de Satde da Pessoa Idosa™ que, além das
informagdes anteriores, incorporou dados referentes a cirurgias realizadas, medicamentos
utilizados, avaliacdo da marcha, indice de vulnerabilidade clinico-funcional para a Atencao
Basica, avaliacdo ambiental, avaliacdo dos pés, indice do risco de quedas, saude bucal, entre
outras orientagdes.

Uma vez que dispomos do Caderno 19 e da Caderneta de Saude do ldoso para
orientar a avaliacdo dos idosos, cabe refletir sobre: o que de fato precisa ser avaliado? Quais
instrumentos devem ser utilizados?

De acordo com a proposta do Ministério da Saude, a Atengao Basica deve realizar a
Avaliacdo Global do Idoso'! que engloba: a) alimentacdo e nutrigdo; b) acuidade visual; c)
acuidade auditiva; d) incontinéncia urinaria; e) sexualidade; f) vacinacdo; g) cognicdo; h)
depressao; i) mobilidade; j) queda; k) avaliacdo funcional; |) suporte familiar e social.

Existem diversos instrumentos que auxiliam na Avaliacdo Global do Idoso e que sdo
recomendadas para a Atengdo Basica, entretanto, alguns necessitam de capacitagao para
gue ndo haja equivocos em sua aplicacdo e interpretacdao. O que os profissionais de saude,
com destaque para a enfermagem, devem decidir € como e quando implantar o uso dessas
ferramentas.

Para isso, devem considerar que: os idosos ndo sao todos iguais; o processo de
envelhecimento é o produto de integragao dos potenciais de fortalecimento e desgaste que
ocorrem ao longo da vida; a idade avancada sozinha ndo explica a perda da autonomia e
independéncia; comprometimento da memdria recente nao é normal da idade avangada;
cair ndo é normal; a perda involuntdria de fezes ou urina deve ser investigada e que o idoso
nao é um adulto que voltou a ser crianga.

O respeito a autonomia e a dignidade é o norte para a tomada de decisdao sobre a
melhor forma de sistematizar a assisténcia com o uso de instrumentos para a avaliacdo e

acompanhamento da saude da pessoa idosa.
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