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Uma Proposta de Trabalho em Educacao para a Saude com os Idosos
Area Temética de Saude

Resumo

O presente artigo relata experiéncias vividas em educacéegiata com a populagéo idosa.
Foram realizados encontros em duas cidades do interior de Minass, Gerde foram
trabalhados, através de praticas educativas, assuntos refersaigdeado idoso. Além da
descricdo das atividades, faz-se reflexdes acerca do processeetleecimento, englobando
todo o contexto biopsicossocial relacionado ao assunto. No transcorregddoaressaltada
a importancia do trabalho na comunidade visando a educacéo continua em saude.
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Introducéo e objetivo

A terceira idade pelos padrdes cronologicos de nossa sociedade e segundo
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) inicia-se por volta dos 60 an@spraeisamente aos
65 anos. Segundo dados da ONU (Organizacao das Nacdes Unidas), no ano de 2@00, have
cerca de 560 milhdes de pessoas na idade entre 60 e 65 anos, nUmeresestee os
paises subdesenvolvidos.

O envelhecimento é um processo inerente ao ser humano e deve smtcenoaro
parte do desenvolvimento integral. Segundo Fraimam (1998)velhecimento é o resultado
dindmico de um processo global de uma vida durante a qual o individuo se modifica
incessantemente. Sendo assim cada pessoa desenvolve o proprio processo aamemnelhe
rompendo com estereotipo de que todo velho é igual”.

Na maior parte dos seres vivos, em particular nos seres humanos,essproe
envelhecimento ndo permite definicbes faceis, ndo se resumindo anplassiranscurso de
tempo. Ele é dindmico, progressivo, irreversivel, caracterizado posatveanifestacdes nos
campos bioldgicos, psiquico e social que ocorre ao longo da vida, de foemencldda em
cada individuo.

Durante o envelhecimento o organismo responde com diversas modificacbes que
contribuem para o declinio na capacidade funcional dos diversos érgaosios. t&ste
declinio é acelerado por agressdes estressogenas sofridas duraiateomo, por exemplo,
traumas fisicos e psicolégicos, ma nutricdo, infeccbes e doenipaisocdegenerativas.
Leclerc (2000), afirma quémuito freqiientemente reduzimos a velhice a idade de nossas
artérias, aoretarda me no de nosso caminhar, numa decrepitude galopante. A velhice € uma
idade diferente que, como qualquer outra, tem suas sombras e suas luzes, sua Gayzez



forca. E o presente sempre”.

De maneira geral apés os 60 anos € a época em que O COrpo expedinests
alteracbes que segundo Gomes (1985), iniciam com a diminuicdo dass célula
metabolicamente ativas paralela a diminuicdo das proteinas cerpatai agua intracelular,
isso ir& refletir no declinio das fun¢des organicas. Algumasagites sdo visiveis como: a
pele perde sua elasticidade, tornando-se seca e descamativiaelos eanbranquecem e cai
com maior facilidade; ocorre um enfraguecimento do tbnus muscuktj@gacdes tornam-
se mais rigidas. Outras alterac6es ndo sao visiveis, porémtaraprejuizos sistémicos ao
idoso como a diminuicdo do ritmo cardiaco e respiratorio, perdas cigivdis na audicao e
visdo, diminuicdo da producdo hormonal no homem e na mulher; redugdo dos niveis de
energia, desaceleracdo do metabolismo e imunodeficiéncia.

Apesar das transformacdes anatbmicas e fisioldégicas que ocoorano idoso, a
velhice nunca deve ser confundida com doenca, a salude e o bem-estar dcstélmso e
relacionados intimamente a autonomia e independéncia que possui e qualtestgdes
necessitam de um cuidado que envolva os aspectos biopsicossociais e ndo apenas o fisico.

Refletindo sobre o processo de envelhecimento Leclerc (2000) propdpagaese
ter um envelhecimento sadio, € necessario pensar em saude desde a infareidanb,
nunca é tarde para adquirimos uma mentalidade preventiva e promover a salde. @ara iss
fundamental conhecer quais as alteracdes relativas ao envelhecimento e apeender
reconhecer as alteracbes ge&o normais ou patolégicasDe acordo com Veras (1999),
aprende-se a envelhecer como se apremdmdar, a cumprimentar e ajudar os outros a
rezar. Mas onde € que se aprende a vikem? Quem se preocupa com isso a tempo?
Quando se € jovem a velhice parece tdo remota! Porém, ela ja comecou”.

Quando se trabalha no sentido de melhorar a qualidade de vida é importante
desenvolver atitudes de autocuidado durante toda a nossa existénciidgmaetravés das
mudancas de conduta e ado¢do de novos padrdes de comportamento e uma wedhviee sa
A sensibilizacdo em relacédo a esses problemas pode seadaaizavés da educacao para a
saude.

A educacdo para a saude, de acordo com Freire (1987) € um processilizgue ut
formas de aprendizagem que visam permitir aos individuos formadeedisndamentadas
num processo ativo, critico e transformador. Tem como intuito consteaber de modo
coletivo e ndo apenas transmitir informacdes. Visa também contplwa melhorar a
gualidade de vida dos individuos e da comunidade ao qual estéo inseridos.

Segundo Nascimento (1994p “educacdo em salde emerge COmMO umM pProcesso
desenvolvido entre seres humanos que em grupo é um dialogo, compartilham vivéncias
saberes e refletem sobre os mesmos, buscando compreender melhor-asstiar-s@-conmo
mundo, descobrir, inventar e criar novas possibilidades de enfrentamento aasdivers
situacBes envolvidos no exercicio do cotidiano, da arte de viver, bem amfotmar a si
proprios e ao mundo no qual e com o qual sdo-estédo

Para se trabalhar educacéo para saude na visao de Freire (19859 dembecer o
contexto de vida do individuo e a influéncia do meio sobre suas acfes, asgndticas
educativas terdo capacidade de gerar reflexdo e acéo tramkioanda realidade, ndo sendo
apenas uma transferéncia passiva de conhecimento, devem visar mudesiga de vida e
acarretar uma diminui¢éo do risco de adoecer e morrer.

As acOes de saude para os idosos devem procurar manté-los comnw rdéxi
capacidade funcional e independéncia fisica e mental na comunidade e roe ssuas
familias. Para tanto h4 de se oferecer alternativas que atesslaliferentes condicbes
biolégicas, psicologicas e sociais dos idosos, dentro dos modelosnasasistque tenham
como base a atencdo primaria de saude, valorizando a promoc¢ao da aqirdgemcao de
doencas e de incapacidades que acometem essas pessoas. Segund@BIE) I'Gs idosos



tem gue ser tratados com toda a sua complexidade social, pois muitpsobtmmas que
influem na saude e qualidade de vida desse segmento populacional estao direigadoge |
a situacdo econdmica do paf3.conhecimento integrado dos aspeattinicos e funcionais.
com as necessidades médico-sociais, € que devera orientar as condutadenéditv e
longo prazo em cada ca$o

De acordo com Schachter-Shalomi (1998)n idoso € uma pessoa quentinua
crescendo, aprendendo que ainda tem potencial, e cuja vida ainda contém promessas para o
futuro, esté ligado ao futuro. O idoso continua buscando a felicidadiegaia e o prazer e
seu direito inato a esses dons da vida, permanece inalterado. Além disso, @ idoso
pessoa que merece respeito

O trabalho em educacdo para a saude com os idosos envolve uma equipe
multidisciplinar que segundo Soares (199@¢ve desenvolver um trabalho coordenado e
sincronizado onde cada componente reconhece sua atuacdo como de carater cooperativo e
mio competitivo, de interdependéncia com os demais componentes no alcaobgetiloss
comuns". A autora também coloca que a abordagem do idoso envolve sua familia e
comunidade em que vive tornando-os participantes do processo educativo. ddéstéo c
podemos destacar o papel da enfermagem como elo no processo educacamalnia visao
holistica do idoso e trabalhando em questdes que envolvem o biopsicossocial.

Mediante as reflexdes relatadas acima, este artigo surgartia das vivéncias de
cinco académicas de enfermagem, na educacao para a saude erdeyidpsss, Nnos campos
de estagio, em atividades de extensdo desenvolvidas com parcerravdesitdade e no
ambito familiar. Tendo como objetivo: revelar a importancia da edogaga a salde com 0s
idosos e relatar nossas experiéncias vividas em educacéo para saude com idosos.

Metodologia

As atividades em educacdo para salude com os idosos, foram desenvaividas e
cidade préxima a grande Belo Horizonte e em outra cidade no Vaegditidhonha através
do projeto de extenséo, no periodo de dezembro de 2001 a abril d©2§0po trabalhado
apresentava as seguintes caracteristicas: idosos de ambrsspsisma faixa etaria entre 50
- 90 anos, alguns participavam de grupos da "terceira idade", ouearesta reuniao pela
vez e muitos se conheciam por morarem na mesma cidade e apogacédivua atividade,
tiveram a curiosidade de participar. O numero de participantesaa@#al5 a 40 idosos. Em
cada grupo foi realizados um uUnico encontro, com o objetivo de trabalharsaide e
guestionamentos comuns (sempre envolvimento patologias préprias a idade como
hipertenséo, diabetes) como também promover salude através da se¢&dyikxperiéncias
entre o0s idosos, proporcionando-lhes um momento de descontragcdo e prazer, uma
oportunidade para conversar temas importantes, rompendo com a rotina diaria.

Realizacdo dos encontros: O encontro foi iniciado através de uma chnaei
apresentacao, conhecida como: “dinamica do espelho”, onde é colocado um exspeatha
caixa de presente, ndo sendo revelado a ninguém o conteldo desta acaxplicar a
dindmica o facilitador anuncia que dentro da caixa existe "0 que imaidemportante neste
mundo” e que somos responsaveis em cuidar disto. Cada idoso abredesamaindo o0 seu
contetdo e o facilitador estara trabalhando questdes ligadas a taut-eésxdagando cada
participante, proporcionando momentos de troca de experiéncias.

Em seguida, foi realizado um momento de relaxamento, colocou-se urita @&
leitura de um texto que trabalha questdes como a concentracdo, géagicarpo e
movimentos. Isso preparou cada idoso para iniciar as atividades queamxigm esforco
fisico maior. Continuando a reunido, trabalhou-se mais ativamente o tapésade uma
ginastica.

Para trabalhar o conceito de salde e outras questdes envolvidas rsmalgo



cansativo e monaotono, foram utilizados bal6es que continham perguntas cquegé@aude

para vocé? Como podemos cuidar da saude? O que é preciso paragee2iGs que pode
prejudicar a saude? Um baldo era entregue a um idoso, que em passiya-os de mao em
mao até que a musica parasse. Neste momento quem estivessdadm estourava-o € o
facilitador lia a pergunta direcionando ao idoso, que respondia e rejetiéados colegas

para responder; da brincadeira conseguiu-se trabalhar assuntos imapprtEntmaneira

descontraida e que fazem parte do cotidiano, porém nunca séo discuiéasivdoméstica

e familiar, abandono, doencgas, morte...).

Finalizando o encontro, realizou-se uma avaliacdo, através da quatlasalamitiu
sua opinido a respeito da reunido, levantando pontos positivos e negativosvdnesnta
formacédo e continuacdo de grupos semanais para discussdo de temasspeopom-ajuda.
Ao final foram oferecidos um lanche de confraternizacdo, com muside,cada idoso pode
aproveitar o final da tarde.

Resultados e discussao

Através da dinamica de apresentacdo, "a dindmica do espelho"”, foi ppppdocaos
idosos maior descontracdo e interacdo com o grupo, além de fagBeitissobre o seu valor
como pessoa e na comunidade, elevando sua auto-estima, sua valorizaceuPsr que 0s
idosos ficavam surpresos ao descobrirem que o que ha de mais impataniedo sédo eles
mesmos, porém, ao perguntar o que eles tinham visto muitos insistieesgander que era o
espelho e ndo a sua imagem. Ao ser levantado o questionamento sobre o Haesgiade
dentro da caixa, muitos referiam em medicamentos, objetos reigitsblias, tercos e
imagem), dinheiro, porém nenhum deles imaginava encontrar a sua ireagem®cessidade
de cuida-la. Observa-se com essa reacdo que 0 idoso possui umashairaqee esta
intimamente ligada, segundo Coelho e Accordi (1999m a imagem que € delegada ao
idoso de um ser incapaz e dependénteegundo as autorda imagem que a sociedade tem
dos idosos € de pessoa doente, com dificuldade de locomocéo, audicdo, incapaz de cuidar de
si proprio e de continuar agindo sem capacidade de amar, e consequentemente alienados de
tudo que o cerca”.

Ao trabalhar o corpo e a mente durante a realizacdo do relaxaene@atginastica, 0s
idosos conseguiram expressar sentimentos como alegria, euforeajaalesimedo, tristeza.
Segundo Simdes, "@rpo comunica-se por gestos e expressoes, comgarte dele ou pelo
todo, com ou sem intencdo, percebendo ou sem perceber. Através dos atos eiletores,
expressa emocoOes, sensibilidade, sexualidade entre outras manifestaB@ea Medrado
(1996), "o corpo representa, para a espécie humana, o elemento referencial das relacbes
interpessoais, pois é através do mesmo que o individuo expressa a suadatgtm uma
interacdo face a face, constituindo assim a base das rela¢des sociais.sAd@wedrpo o
homem desenvolve suas percep¢des de mundo, suas capacidades'pessoais

Além disto o momento proporcionou aos idosos, além da descoberta do corpo, a
expressdo de sua sexualidade muitas vezes inibida por preconceitos dad®aela idade.
Segundo Fucs (1992)a sociedade taxa os velhos de menos homens e mulheres, de seres
assexuados,. E um grande maleficio que se faz com individuos de idade avancada, porque
muitos sao os que podem usufruir mais do que quando mais jovens. A sexualidadedem pouc
ou nada a ver com unicamente ere¢des e orgasmos, e sim com comunhdo conséocar e
deixar tocar, acariciar e ser acariciado, ter e dar prazer. E s6 conseguifar o padrio de
encarar e atuar, usando formas abertas e receptivas entre si e chega ao niwsna
encontros amorosos."

O momento de maior troca de experiéncia e de interesse dos gropes atrante
realizacdo da dindmica do baldo, quando o conceito de saude foi trabalhadmrid dos
idosos pensava em saude como apenas auséncia de doenca, esquecendo fute\carater



e do caminho que é preciso percorrer para alcanca-la. Segundo M&ax “(o principal

objetivo das medidas preventivas na terceira idade ndo é reduzir as taxasriddidade,

mas melhorar a salde e a qualidade de vida dos idosos, de modo que eles tenham suas
atividades menos afetadas por doencas cronicas”.

Poucos idosos sabem que para se ter saude, € preciso trabalhar aspeabss
biopsicossociais como preconizado na VIII Conferéncia Nacional de Saalieada em
Brasilia, divulga o seguinte conceito de salt&aude € a resultante das condicbes de
alimentacao, renda, meio ambiente, trabalho, emprego, lazer, liberdade, acesso degosse
terra e acessos aos servicos de saude, e assim antes de tudo, o resultémondssde
organizagao social”.

Ao refletir formas de cuidar da saude, novamente houve um forterceuwéddivo,
valorizando o uso de medicamento como forma de alcancar a curasautk. Em
contrapartida a isso, foi enfatizada a importancia em estemamexame preventivo de uma
boa alimentacao, higiene pessoal,. acdes que ajudam a chegar no edmegétdo de salde
e ter uma qualidade de vida melhor, mais humana e feliz. Parl99§),(ao trabalhar os
cuidados com a saude dos idosos é fundam&atatonhecimento da histérdestes idosos e
seus anseios, aflicdes, prazeres revividos e 0 acompanhamento dos cuidados saimlesua
gue sdo o amalgama para a construcdo de uma relacdo que se enrguegs significados
da afeicad'.

Conclusbes

Trabalhar educacdo para saude com os idosos é gratificante eogazmis se
percebe, mais que em qualquer faixa etaria, que eles estdo abmteber com satisfacdo e
interesse as propostas sugeridas. A formacéo de vinculo de confiamgia éfetiva, pois
sempre ha um gesto, um carinho, uma palavra que traduz toda essé&nd#rdeitas vezes
marcada por encontros e desencontros. O conhecimento que € construido jidusoso®
absorvido e introduzido no cotidiano e muitos se tornam agentes multipisadar
comunidade que vive.

Sabe-se que nunca é tarde para trabalhar novas questbées como prepenicag&o
da saude, o que ndo se pode e ndo se deve fazer é subestimar o comhgaienentoso
possui e construir tudo novo sem um referencial disto no cotidiano. Senuo @ssponto
importante e positivo quando se trabalha educacéo para saude é a wapardncias, 0s
relatos sdo utilizados como ferramentas para a construcdo do caaritecipromovendo
mudancas nos estilos de vida de acordo com a realidade.

As vivéncias relatadas neste artigo revelam e confirmamrgbaltiar com o idoso
deve-se buscar a independéncia fisica e mental destes, proporcionandohlbengdade para
0 desenvolvimento de suas atividades sem se preocuparem continuamerde iczohe
cronoldgica que possuem. Sua idade nunca deve ser vista como umadinpitégdinguém
envelhece sozinho, a idade das pessoas idosas depende muito dos olharé®ujues’ts
langcam sobre elas e muitas vezes sdo tratadas como cria@daly-ae a elas como criancas,
trazendo ao idoso um sentimento de dependéncia e incapacidade.

Através deste trabalho percebe-se a importancia de uma equipisciplinar, que,
segundo Veras (1997)devem ser treinadas para proporcionar cuidadespecificamente
dirigidos a terceira idade, ndsecaindo em modelos ultrapassados atendimento que
apenas medicalizam problemaD. profissional Enfermeiro tem grande contribuicdo nas
acOes de educacdo para a saude na terceira idade junto a equitisaiplitiar, planejando,
atuando, participando e avaliando tais atividades, j& que esse possuivo dijettuar como
educador, promovendo a saude e melhorando a qualidade de vida em todos seass aspect
biopsicossociais.

A educacao para a saude com o idoso deve ir além de um encontro, theestsear



a busca de novas alternativas, trabalhando corpo, mente e estilos dbuswido em
conjunto o que é melhor para ele como ser humano inserido em uma so&@egachelo Py
(1996),"0 encontro com idosos € um caminho, processo e produto da criagdo de um lugar
privilegiado para profissionais e idosos se articularem na confrontacdo do saber informal".

As atividades grupais sdo de fundamental importancia para s¢ereaefalta de
perspectiva de vida que acompanha muitas pessoas da terceira idadse Blater o éxito
desejado de tais atividades é importante empenho, compromisso, dedicd&ias eapazes
de criar e manter a ideal interag&o entre os participantesiplo. ggegundo Junqueira (1998),

"a velhice passa a ser vista como uma etapa da vida, na qualodezem modificacdes
fisiologicas, psicolégicas, emocionais préprias desse periodo, durante o qual as doencas
adquirem caracteristicas e o individuo vivencia perdas propesdade, mas ao mesmo
tempo adquire muitos ganhos".

As atividades em salde, em especial no idoso requerem educadeessezgindo
Freire (1987), tem funcdo social de agente de transformacdo. Isi® féindamental
importancia ndo somente para os profissionais Enfermeiros, masntacbiénte a vida
académica, uma vez que favorece e enriquece o aprendizado, a reflexdandlise,
desenvolvendo o senso critico e proporcionado o surgimento de novas idéiagdle mdua
assisténcia aos idosos.
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