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RESUMO

Introducdo: O aparecimento de novas tecnologias em salde e a inser¢do dos estudantes
precocemente nas Unidades Basicas de Saude, é imprescindivel que estes futuros profissionais
sejam sensibilizados a trabalhar interprofissionalmente, respeitando a seguranca do paciente
idoso, e atendendo as suas especificidades. Objetivo: instrumentalizar os alunos para a
realizacéo da avaliacdo do idoso por meio do instrumento IVCF-20. Metodologia: Trata-se de
um plano de preceptoria a ser realizado na Unidade de Saude da Familia de Consolacéo, Vitoria-
ES. Consideracdes finais: Acreditamos que, poderemos elencar quais intervencfes imediatas
podem ser tomadas para melhorar a qualidade de vida do idoso pela equipe interprofissional.

Palavras chave: Assisténcia Integral A Salde; Servicos De Saude Para Idosos; Preceptoria;

Educagéo Interprofissional.



1 INTRODUCAO

O ambiente de trabalho em que desenvolvo minha atividade de preceptoria é a Unidade
Basica de Saude da Familia de Consolacgéo (Vitdria / ES). Nesta USF atuo com académicos do
PET-INTERPROFISSIONALIDADE (alunos de diferentes areas da salde), e académicos do
curso de medicina que estdo no internato, na disciplina de Saide Comunitaria. Neste trabalho
preparo os futuros profissionais de saude a atuarem na atencao integral a satde da pessoa idosa
de forma mais articulada e em equipe. Aqui, a proposta interdisciplinar se faz valer uma vez
que alunos dos cursos que estdo contemplados em meu trabalho enquanto preceptora advém
das seguintes areas: medicina, odontologia, farmécia, fonoaudiologia, enfermagem, terapia
ocupacional, fisioterapia, nutricdo, psicologia, e assisténcia social.

Dentre as varias atribuicfes que a Equipe de Atencdo Basica em que me encontro é
responsavel, a atencdo integral a sadde do idoso é um dos maiores desafios a serem enfrentados.
A Politica Nacional da Saude do Idoso define que o “conceito de saude para o individuo idoso
se traduz mais pela sua condicdo de autonomia e independéncia do que pela presenca ou
auséncia de doenga organica” (BRASIL, 2006).

Enquanto profissionais que atuam na equipe de estratégia de satde da familia, muitos
sdo os obstaculos que encontramos pela frente: a resisténcia dos idosos e suas familias que
dispde de poucos recursos financeiros; a recorrente falta de apoio logistico por parte das
instituicGes governamentais; além das questes culturais e de seguranca publica - como a
violéncia e o trafico de drogas na comunidade. Somado a estes fatores, esta a necessidade de
sensibilizar os futuros profissionais de salide em relacdo a importancia deste trabalho em
equipe, e 0s vantajosos resultados que os pacientes podem obter com esta nova forma de
atuacao.

Dessa forma, a problematica que este Plano de Preceptoria esta direcionado é justamente
esta formacao dos académicos aos quais presto tal atividade, com enfoque na atencéo integral
da salde da pessoa idosa. Tendo em vista a complexidade deste panorama, faz-se necessaria a
qualificagcdo do atendimento a esta populacao por parte das Equipes de Saide da Familia.

Nesse sentido, cabe ainda constatar que, em julho de 2016, o indice de Vulnerabilidade
Clinico-Funcional-20 (IVCF-20) foi introduzido no prontuario eletrénico da Prefeitura de
Vitoéria, na aba “Satde do Idoso”. A aplicagdo desta ferramenta nos possibilita melhorar o
atendimento da populacdo em questdo conforme o grau de vulnerabilidade, planejando e
ampliando o acesso desta populacdo que necessita de atencdo diferenciada, além de possibilitar

a melhor orientacdo aos seus familiares e cuidadores.



O IVCF-20 foi desenvolvido e validado no Brasil pela equipe do Prof. Dr. Edgar Nunes
de Moraes, da Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG), e trata-se de uma ferramenta de
rastreio, de rapida aplicabilidade, que avalia as principais dimens@es que indicam declinio
funcional e-ou Obito em pessoas idosas, tais como: a idade, a auto percep¢do da saude, as
atividades de vida diérias, a cognicao, o humor, a mobilidade, a comunicacédo e a presenga de
comorbidades mdaltiplas.

Tendo em vista a complexidade na atencdo integral a saude da pessoa idosa, faz-se
necessaria a qualificacdo do atendimento a esta populacdo por parte das Equipes de Saude da
Familia. Diante disso, o problema de pesquisa proposto pelo presente trabalho é: como a
atividade de preceptoria pode contribuir para a formagdo dos futuros profissionais de salde a
fim de prepara-los para sua atuacdo na atencdo a saude do idoso?

Dessa forma, entende-se que a preparacdo dos futuros profissionais de saude para
atuarem de forma articulada e em equipe interprofissional faz-se necessaria para o alcance de
um planejamento terapéutico adequado, em conformidade com as especificidades de cada um
destes pacientes.

Neste sentido, o trabalho em questdo prop6e a instrumentalizacdo dos alunos para
realizacdo da avaliacdo do idoso por meio do instrumento IVCF-20 na comunidade de
Consolagéo, com o intuito de estimular os académicos acompanhados em minha atividade de
preceptoria a realizarem um plano terapéutico interprofissional.

A partir dos resultados obtidos pela aplicacdo da ferramenta, pretende-se elencar quais
intervencdes imediatas podem ser tomadas no intuito de melhorar a qualidade de vida do idoso
por cada profissional de saude, de forma a articuld-las conjuntamente. Realizando o
acompanhamento integral da sadde desta populacdo de forma global, sera possivel propor um

plano terapéutico individualizado.
2 OBJETIVO
A proposta do presente Plano de Preceptoria é instrumentalizar os alunos para a

realizacdo da avaliagéo do idoso por meio do instrumento IVCF-20 afim de que possam elaborar

planos terapéuticos interprofissional, no territdrio de Consolagéo (Vitoria-ES).



3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO

O tipo de estudo do presente trabalho serd um Projeto de Intervencdo do tipo Plano de

Preceptoria.

3.2 LOCAL DE ESTUDO/PUBLICO ALVO/EQUIPE EXECUTORA

O estudo seré realizado na Unidade de Saude da Familia (USF) de Consolacdo — Maria
Rangel dos Passos, localizada no bairro Gurigica (Vitoria-ES). Cabe, porém, ressaltar que tal
Unidade de Saude contempla ndo somente o bairro Gurigica, mas também os bairros
Consolacédo, Sdo Benedito, Jaburu e Horto.

O territério atendido pela USF divide-se em 29 micro areas constituidas por 6 Equipes
de referéncia de satde da familia, e atende aproximadamente 14200 habitantes.

Este Plano de Preceptoria sera aplicado na Equipe 4 - a qual pertenco-, que conta com:
uma médica, uma enfermeira, trés auxiliares de enfermagem, quatro agentes comunitarios de
salde, uma fonoaudidloga, uma psicéloga, uma assistente social, uma educadora fisica, uma
pediatra de apoio, uma ginecologista de apoio e um dentista. Esta equipe abarca cinco micro
areas, considerando que uma delas se encontra sem agente comunitario de saide no momento.
A equipe é responsavel pelo atendimento de 2603 pessoas, das quais 360 tém 60 anos ou mais.

Quanto a estrutura deste espaco fisico - UBS Consolacdo -, dispde-se de: 10
consultérios, divididos entre os médicos e enfermeiros das equipes; 01 recep¢do; 01 sala de
medicacdo; 01 sala de vacina; 01 sala de avaliacao inicial, dos pacientes que vem para demanda
espontanea; 01 sala de preparo, para os pacientes que estdo com consulta agendada; 01 sala da
assistente social; 01 consultério dividido pela fonoaudidloga e pela psicéloga; 01 sala da
educadora fisica; 01 auditorio, onde realizamos os grupos diversos e reunifes; 01 sala de
agentes comunitarios de saude (ACS), que também € utilizada para reunides; 01 sala de
agendamento das especialidades; 01 sala de curativos; 01 farmacia; 01 posto de coleta de
exames laboratoriais, que sdo enviados diariamente ao Laboratério Central(LACEN); 01 sala
de esterilizagdo; 01 expurgo; 03 consultdrios odontoldgicos; 01 cozinha; 02 banheiros para

pacientes, masculino e feminino; e 04 banheiros para funcionarios.



O publico alvo serd os alunos da UFES (Universidade Federal do Espirito Santo)
mediante convénio com a Prefeitura Municipal de Vitdria. Estes estudantes frequentam esta
USF sob vinculo com o Programa de Educacdo pelo Trabalho (PET-
INTERPROFISSIONALIDADE) com os cursos de Medicina, Terapia Ocupacional,
Fisioterapia, Nutricdo, Odontologia, Assisténcia Social e Psicologia. Junto a este grupo,
somam-se também os alunos do internato do curso de Medicina da UFES, da disciplina de
Saude Coletiva e Comunitaria, e alunos do curso de Enfermagem desta Universidade, de
terceiro e sétimo periodos.

A equipe executora serd composta por uma médica, uma enfermeira, quatro agentes
comunitarios de salide, uma assistente social, um dentista, um interno do curso de medicina da
Universidade Federal do Espirito Santo (UFES), dois académicos do curso de enfermagem e
sete académicos do PET/INTERPROFISSIONALIDADE - também da UFES.

Constata-se também que a USF conta com prontudrio eletrénico Rede Bem-Estar
(RBE), software criado em 2014 que interliga todos os consultérios e equipamentos da rede
municipal da Prefeitura de Vitdria. Dessa forma, a RBE nos fornece muitos elementos que séo
importantes para o adequado acompanhamento da saude de uma forma integral. Neste
prontuério eletrénico temos varias ferramentas a disposicéo, entre elas, o célculo do indice de
Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20).

3.3 ELEMENTOS DO PLANO DE PRECEPTORIA

Os elementos do Plano de Preceptoria em questdo, se colocam no sentido de qualificar
e aumentar o interesse os futuros profissionais de salde a trabalhar em equipe e no atendimento
a pessoa idosa de forma precisa, ética, segura, com a ajuda da ferramenta IVCF-20, diminuindo
assim o risco de adoecimento e incapacidades e melhorando o desempenho desta populagéo nas
tarefas do cotidiano.

Assim sendo, o Plano de A¢ao encontra-se descrito na seguinte tabela:

Resultados Atividades/Agdes Responsavel Parceiros Prazo Recursos
Esperados
Qu_allflcar, Reunides com Precepto_res (médica, D|r_etor|a da Acada15s  Auditério da
estimular e enfermeira e Unidade de . :
L alunos . . . (quinze)  Unidade de
sensibilizar os assistente social da Saude de . .
A ; x dias Saude
académicos equipe) Consolacéo



para o uso da o Universidade
ferramenta t?ggn?r:;tggilg ti:érico Federal do Nos dois
IVCF-20, para . Espirito »E ori
que possang pratico dos alunos Saﬁto primeiros g?\r}scullzt_ozr(l)os,
aplica-la de na aplicacéo da (UFES), e meses_de
f?jrma ) I;eorramenta IVCF- ?refeit)ura tutoria
adequada, PMV
22?2;%?02@&0 Participacédo dos
de risco dos alunos no Gru_pc_) de Equipe de -
. ; Idosos e nas visitas _ Satide da Prontuario
idosos visando domiciliares, paraa  Académicosdocurso oo Umavez  eletrénico,
um plano identificacdo da de medicina e - por papel e
terapéutico i Unidade de
Lerape . populacgdo idosa enfermagem da Satide de semana  caneta (para
individualizado ., 60 "anos ou Universidade Federal . realizagio de
. o Consolacéo L
mais do Espirito Santo visitas
(UFES) e do PET : domiciliares),
Interprofissionalidade =~ Equipe de Cartolina e
Saude da 5 pincel
Aplicacdo do IVCF- Familia da atémico
x . (CINCO)
20 na populacéo em Unidade de MESES
questdo Saude de
Consolacéo

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

Considera-se como fragilidade principal a resisténcia de alguns profissionais em

trabalhar em Equipe. Apesar disso, vejo neste Plano de Preceptoria uma grande chance de

aproximacdo dos diversos futuros profissionais de saude contribuindo e compartilhando seus

saberes no intuito de conseguir elaborar um projeto terapéutico singular, para tentarmos

alcancar cada vez mais a atencdo integral a satde da pessoa idosa. Organizam-se de imediato,

portanto, as seguintes fragilidades e oportunidades observadas:

FRAGILIDADES

OPORTUNIDADES

Alta rotatividade dos alunos

Otimizar o tempo disponivel com cada discente

Falta de horério protegido na agenda para
feedback

Modificar a agenda (reunir com a direcdo da
USF)

Violéncia na comunidade

Aproveitar todos 0s momentos de interacdo dos
alunos com a comunidade

Historica fragmentacdo dos diferentes cursos, e
a consequente dificuldade de trabalho em equipe

Equipe multiprofissional completa

Académicos de varias areas da salde na
Unidade de Saude

Envelhecimento da populacéo associada a
caréncia de politicas especificas a atencéo
voltada a pessoa idosa

Ferramenta IVCF-20 disponivel no prontuério
eletronico

Grande demanda de pacientes, somada ao tempo
reduzido das consultas

Facilidade e rapidez de aplicacdo da ferramenta
IVCF-20




3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

A avaliacdo serd feita cinco meses ap0s o inicio do projeto, dar-se-a por meio de:
contagem de testes IVCF-20 realizados; andlise qualitativa dos planos terapéuticos
interprofissionais elaborados a partir do levantamento via IVCF-20, junto ao feedback da
preceptora sobre os resultados obtidos; observancia do impacto na qualidade de vida do idoso
apos inicio do plano terapéutico; consulta aos usuarios idosos da rede, acerca do atendimento
de suas demandas; e realizacao de simulado para apreciacdo dos conhecimentos tedrico-praticos

adquiridos pelos estudantes.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A observacdo do crescimento da curiosidade e da importancia do trabalho em Equipe
na construcdo de um plano terapéutico pelos futuros profissionais de saiide é muito gratificante.
Com o tempo veremos um aumento do entendimento por parte dos alunos do processo saude-
doenca da populacdo idosa e suas implicacdes, 0 que ja vem acontecendo aos poucos nas
diversas areas.

Como possivel obstaculo para a realizacdo deste trabalho, observo a ocorréncia da
pandemia do SARS-COV2. Uma vez que os profissionais da salde voltam-se para o
enfrentamento desta questdo, a prioridade da formacdo para o atendimento adequado a
populacdo idosa encontra-se prejudicada.

Por outro lado, a melhoria na qualificacdo destes futuros profissionais e com o vigente
envelhecimento populacional do Brasil, este trabalho tem muito a acrescentar positivamente

tanto para os alunos como para os pacientes em questao.
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