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RESUMO

O presente estudo explora a vulnerabilidade social relativa a terceira idade, com foco na importancia da
Caderneta de Saude da Pessoa Idosa no cuidado a satide dessa populacdo, tendo o objetivo de servir como
ferramenta de acompanhamento e promogao da satde. O objetivo geral ¢ compreender como essa caderneta
pode contribuir para o acompanhamento da satde, para a reducdo de vulnerabilidades sociais e para a melhora
da qualidade de vida dos idosos. A pesquisa ¢ de natureza quantitativa e qualitativa e foi realizada em uma
Unidade Basica de Saude da Familia (UBSF) do municipio de Teresdpolis, no Rio de Janeiro, utilizando aces-
so de dados publicos e observacdo participante sobre o uso e a adesdo a Caderneta de Saude da Pessoa Idosa,
assim como, a observagdo dos aspectos subjetivos. Os resultados indicam que, apesar da relevancia da cader-
neta, a baixa adesdo ao seu uso esta associada a fatores como a falta de conhecimento, dificuldades de acesso
aos servigos de saude e falta de incentivo dos profissionais. Desse modo, o estudo ressalta a necessidade de
estratégias mais eficazes para conscientizar os idosos e os profissionais de saude sobre a importancia da Ca-
derneta do Idoso e do monitoramento das condigdes de satde. Portanto, como contribuicdo, este estudo sugere
a implementacdo de politicas publicas voltadas para a capacitacdo dos profissionais e campanhas educativas
para promover o uso da caderneta ao facilitar seu uso e buscar fortalecer a rede de cuidados de saude voltada
aos idosos.

Palavras-chave: Caderneta de Saude da Pessoa Idosa; Vulnerabilidade social; Saude publica.
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INTRODUCAO

No Brasil, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a populagao de pessoas idosas
residentes no Brasil era de 32.113.490 pessoas em 2022. Sendo assim, esse grupo etario representou 15,8%
da populagdo total € um crescimento de 46,6% em relagdo ao Censo Demografico 2010, quando representava
10,8% da populagao. (IBGE, 2022).

Nesse sentido, dados mostram que a populagdo idosa no Brasil cresce de forma acelerada alterando o
perfil demografico brasileiro e epidemioldgico, impulsionando a necessidade de politicas e ferramentas que
garantam um envelhecimento saudavel e com qualidade de vida a essa populacdo. Desse modo, tem-se a aten-
¢do primaria como principal porta de entrada para toda a populago brasileira visando promover e prevenir
doengas, além de permitir o acompanhamento continuo e o cuidado integral do usuario.

No contexto brasileiro, ¢ assegurada a atengao integral a saude da pessoa idosa, por intermédio do Siste-
ma Unico de Saude (SUS), garantindo-lhe o acesso universal e igualitario, em conjunto articulado e continuo
das acdes e servigos, para a prevencao, promoc¢ao, protecao e recuperacdo da satude, incluindo a atengdo es-
pecial as doencas que afetam preferencialmente as pessoas idosas. (BRASIL, 2003, Art. 15). Portanto, é por
meio do Estatuto da Pessoa Idosa, decretado em 2003, que se institui uma série de garantias para proporcionar
a saude e dignidade dessa parcela de brasileiros.

Assim, a Caderneta de Satide da Pessoa Idosa, estabelecida pelo Ministério da Saude, se apresenta como
um instrumento crucial para monitorar ¢ administrar a satide dos idosos. Este dispositivo possibilita o registro
de dados cruciais sobre a saude, historico de enfermidades, uso de medicamentos e estado fisico, servindo
como um recurso valioso para médicos, familiares e os proprios idosos. E é por meio do primeiro nivel de
atencdo a satde que esse dispositivo majoritariamente ¢ difundido.

Contudo, a implementacdo e a utilizacdo eficaz da caderneta encontram varios desafios. Dentre os en-
traves, destacam-se a escassez de conhecimento e¢ formagao dos profissionais de satude, a baixa adesdo dos
1dosos e seus familiares, além das barreiras de acesso ao sistema de satide em certas areas do Brasil. Ademais,
problemas como a falta de alfabetizacao e a dificuldade em entender instrugdes também restringem a utiliza-
cdo apropriada deste instrumento. Este artigo aborda a relevancia da caderneta para garantir um atendimento
completo e de alta qualidade a populagdo idosa, bem como compreende os aspectos que os tornam mais vulne-
raveis. Ademais, serdo analisados os desafios a serem vencidos para que sua aplicacao seja efetiva e completa.

JUSTIFICATIVA

A escolha desse tema baseia-se na crescente importancia de melhorar a assisténcia a populacao idosa, que
esta em acelerado crescimento devido as mudancas demograficas. Este grupo etario, muitas vezes, enfrenta
situacdes de vulnerabilidade social que incluem dificuldades de acesso a servigos de saude, limita¢des finan-
ceiras e falta de suporte social adequado, fatores que impactam diretamente sua qualidade de vida e bem-estar.

A Caderneta do Idoso, uma ferramenta desenvolvida para o registro de dados pessoais e informagdes de
saude, desempenha um papel potencialmente significativo na atengdo primaria a saude. Sua correta utiliza-
c¢do pode facilitar o acompanhamento continuo do estado de saude dos idosos, possibilitando a identificag@o
precoce de problemas e a formulagao de intervengdes mais eficazes e personalizadas. No entanto, a literatura
existente ainda ¢ limitada no que se refere a avaliagdo do impacto real da Caderneta do Idoso na estratégia de
cuidado e ao entendimento das barreiras enfrentadas para sua adog¢do e uso adequado.

Portanto, este estudo se propde a preencher essa lacuna de conhecimento, investigando como a Caderneta
do Idoso influencia as praticas de cuidado em saude e contribui para a mitiga¢do das vulnerabilidades sociais
na terceira idade. Espera-se que os resultados possam oferecer subsidios para melhorar politicas publicas e
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praticas de saude voltadas para esse grupo, promovendo intervengdes mais integradas e centradas nas necessi-
dades dos idosos. Além disso, a pesquisa podera destacar formas de capacitar profissionais de saude e familia-
res para que utilizem de forma mais eficiente essa ferramenta, garantindo um atendimento de qualidade e um
envelhecimento mais saudavel e digno.

OBJETIVOS

Objetivo Geral:

*  Compreender os fatores que intensificam a vulnerabilidade na populag@o idosa.

Objetivos especificos

» Identificar os fatores que expdem os idosos aos riscos.
* Descrever as barreiras que os idosos enfrentam no acesso ao cuidado em saude.
*  Descrever o perfil epidemioldgico acerca das comorbidades dessa populagao.

REFERENCIAL TEORICO

A vulnerabilidade social na terceira idade se relaciona a fatores como baixa renda, isolamento social,
limitacdes fisicas e dificuldades no acesso a satide, colocando os idosos em situagdo de maior fragilidade. Nes-
se contexto, a Caderneta de Satde da Pessoa Idosa, segundo o Ministério da Satde (2018) é uma ferramenta
crucial para melhorar a assisténcia, facilitando o monitoramento continuo da saude, promovendo a integragao
entre profissionais de saude e incentivando o autocuidado. Ela também identifica precocemente riscos e neces-
sidades especiais, facilita o acesso a politicas publicas e apoia cuidadores e familiares. Ao garantir um cuidado
mais eficiente e inclusivo, a caderneta contribui para um envelhecimento mais saudavel e digno.

A ndo implementagdo adequada da Caderneta pode comprometer a qualidade do cuidado e o bem-estar
dos idosos. Sem esse registro, ha dificuldades na continuidade do cuidado, monitoramento de condi¢des croni-
cas e identificacdo precoce de riscos, resultando em tratamentos fragmentados e complicag¢des. Além disso, a
falta da caderneta reduz o autocuidado e pode dificultar o acesso a programas sociais e beneficios, agravando
a vulnerabilidade social e aumentando os riscos de satde da populagdo idosa.

Segundo algumas pesquisas e estudos (Lima et al., 2023) relacionados ao Sistema Unico de Saade (SUS),
a adesdo a caderneta ainda esta no processo de implementacao, e a utilizagdo pode ser influenciada por fatores
como a infraestrutura das unidades de saude, a capacitagdo dos profissionais e a conscientizagdo da populagdo
idosa sobre a importancia da ferramenta.

Dados do Ministério da Satde (2018) indicam que a Caderneta do Idoso esta disponivel em todas as
Unidades Basicas de Saude (UBS) do pais, mas o uso efetivo pode ndo atingir todos os idosos, e a distribuicao
varia conforme o municipio. Em algumas regides, programas de atengdo basica podem ter uma implementagao
mais ampla, enquanto em outras, o uso da caderneta pode ser menos comum.

METODO

Trata-se de uma pesquisa de campo observacional acerca da vulnerabilidade social na terceira idade, rea-
lizada durante o segundo semestre de 2024.
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O presente estudo emprega uma abordagem qualitativa, combinando a analise de dados secundarios com
a observagdo participante, a fim de compreender os fatores que intensificam a vulnerabilidade na populagdo
idosa. A pesquisa foi conduzida no territoério de abrangéncia de uma Unidade de Saide da Familia (UBSF)
situada no municipio de Teresopolis, Rio de Janeiro, Brasil. A coleta de dados baseou-se em fontes publicas
de informacdo epidemiologica, incluindo o Sistema de Indicadores de Saude e Acompanhamento de Politicas
do Idoso (SISAP-Idoso), além de plataformas institucionais como ImunizaSUS, DATASUS e e-SUS APS.
Essas bases de dados permitiram a obtenc¢do de informagdes detalhadas sobre o nimero de idosos registrados
na unidade, suas condic¢des de saude, perfil epidemiolédgico e historico de atendimentos na atengao primaria.

Além da analise documental, o estudo incorporou a técnica de observagdo participante, na qual o pes-
quisador imergiu no ambiente da UBSF, registrando em diarios de campo aspectos relacionados ao cotidiano
dos idosos em acompanhamento, bem como daqueles que, por diferentes razdes, ndo acessam regularmente
os servicos de saude. A utilizacao dessa abordagem visou captar nuances do processo de vulnerabilizacdo que
ndo sdo evidenciadas exclusivamente por meio dos dados quantitativos disponiveis nas bases institucionais.

Os dados coletados foram organizados e sistematizados em planilhas eletronicas no Microsoft Excel, sen-
do posteriormente analisados por meio de técnicas comparativas, a fim de identificar padrdes epidemioldgicos
e socioecondmicos que ampliam a vulnerabilidade entre os idosos cadastrados. A pesquisa foi estruturada em
trés fases metodologicas principais, conforme descrito a seguir.

Inicialmente, realizou-se um aprofundamento tedrico sobre a vulnerabilidade social na populagdo idosa e
a importancia da Caderneta do Idoso como instrumento de monitoramento de satide. Essa revisao proporcio-
nou embasamento para a formulagao de critérios analiticos aplicados ao estudo e auxiliou na identificacdo das
principais varidveis a serem investigadas.

A segunda fase consistiu na realiza¢ao de registros sistematicos em didrios de campo, com o intuito de
documentar o comportamento dos idosos dentro da unidade, suas interagdes com os profissionais de saude e
eventuais barreiras no acesso aos servicos. Essa abordagem etnografica permitiu a constru¢do de um panorama
aprofundado da dinamica assistencial ¢ dos desafios enfrentados pela populagdo idosa no territorio estudado.

Na terceira etapa, os dados extraidos das plataformas publicas foram tabulados e categorizados, conside-
rando variaveis como género, faixa etaria, presenca de comorbidades e adesao a politicas publicas de saude.
A triangulagdo entre os dados quantitativos e os achados qualitativos possibilitou a identificagdo de fatores
criticos que exacerbam a vulnerabilidade social da populagdo idosa, além de revelar areas prioritarias para
intervengdo e formulagdo de estratégias assistenciais mais eficazes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A anélise dos dados obtidos a partir das bases publicas e da observagdo participante revelou um total
de 572 idosos cadastrados na Unidade de Saude da Familia (UBSF) analisada. No entanto, verificou-se que
apenas 162 individuos (28,32%) possuiam a Caderneta da Pessoa Idosa e realizavam acompanhamento siste-
matico na unidade de satde. A insercao dos estudantes no processo de busca ativa resultou na captagdo e no
cadastramento de 11 novos idosos, anteriormente sem acesso ou conhecimento sobre o instrumento de moni-
toramento da satde. Essa a¢o elevou a cobertura dos portadores da caderneta para 173 individuos (30,24%),
demonstrando um aumento na adesao apos a intervencao estruturada (Tabela 1).
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Tabelal- Impacto da pesquisa sobre o cadastro da caderneta do idoso na UBSF

Numero de idosos cadastrados na unidade 572

Numero de idosos cadastrados que possuem caderneta do idoso 162 (28,32%)
e fazem acompanhamento

Nomero de cadernetas novas cadastradas pelos estudantes 11

Cobertura atualizada de portadores da caderneta do idoso 173 { 30,24%)

Fonte: Proprio autor, 2024

A distribuig@o etaria da populacdo idosa acompanhada revelou uma média de idade de 70,19 anos, com
uma prevaléncia expressiva do sexo feminino (70,37%), em comparagdo com o sexo masculino (29,63%)
(Tabela 2). Essa discrepancia pode estar associada a fatores epidemiologicos, como a maior longevidade das
mulheres e a menor procura dos homens por servigos de saude preventivos, conforme evidenciado em estudos
populacionais sobre a atengdo primadria a saude.

Do ponto de vista epidemioldgico, verificou-se uma alta prevaléncia de hipertensdo arterial sist€émica
(HAS) em 73,45% dos idosos acompanhados e de diabetes mellitus em 26,55% (Tabela 2). Essas condi¢oes
cronicas sdo amplamente reconhecidas como fatores determinantes na vulnerabilidade da populacdo idosa,
visto que exigem acompanhamento continuo € manejo terapéutico adequado para a prevengao de complicagdes
cardiovasculares e metabdlicas.

Tabela 2- Perfil epidemiolégico da populagao idosa que possui caderneta do idoso

Media
Idade 70,19
Masculino Feminino
Sexo 29.63% 70,37%
HAS Diabetes
Comorbidades 119 ( 73,45%) 43 ( 26,55 %)

Fonte: Proprio autor, 2024

Ao abordar a discussao dos resultados obtidos no presente estudo, foi possivel observar que na Tabela 1,
572 idosos estdo cadastrados na unidade, porém apenas 162 possuem a caderneta e realizam acompanhamento
médico. Esse baixo indice mostra que, apesar da facilidade de acesso a caderneta na qual a UBSF disponibiliza,
ha um desinteresse por parte dos idosos ou das familias na manutencao da satude, podendo refletir na vulne-
rabilidade social, j& que a caderneta serve como um instrumento importante na monitoracdo do bem-estar do
paciente.

A baixa adesdo ao uso da caderneta pode ser pela falta de conhecimento sobre a sua importancia ou até
mesmo por dificuldade do deslocamento dos idosos, fazendo com que aumente o risco de complicacdes de
doengas, uma vez que nio tem acompanhamento médico frequente. Além disso, as dificuldades associadas
ao preenchimento da caderneta sdo retratadas em outros cendrios na qual a manutengao da satude dos idosos,
como infraestrutura inadequada, alta carga de trabalho dos profissionais e falta de integracao nos cuidados in-
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terprofissionais (Lima et al., 2023). Ha menos evidéncias cientificas sobre o uso da CSPI (Caderneta da Saude
da Pessoa Idosa) em comparacao a CSC (Caderneta da Crianga) o que comprova a menor adesdo da populagao
idosa ao acesso a saude.

Jana tabela 2, nota-se que a média de idade € de aproximadamente 70 anos, sendo a maioria do sexo femi-
nino, o que pode estar relacionado com a maior expectativa de vida das mulheres, uma vez que os homens tém
mais dificuldades de procurar ajuda médica. Em relagdo as comorbidades, destaca-se a hipertensao arterial sis-
témica (HAS) presente em 73,45% e diabetes em 26,55% dos casos. Esses dados confirmam a importancia no
acompanhamento continuo, pois ambas as condi¢des necessitam de monitoramento para evitar complicagdes.

Além disso, a inser¢ao dos estudantes no territdrio, contribuiu com a busca ativa dessa populagéo, tornan-
do possivel visitar e cadastrar idosos que ndo tinham um acompanhamento regular na unidade e que também
ndo tinham conhecimento acerca da caderneta do idoso e de sua importancia. Dessa forma, o cadastro de novas
cadernetas fomentou uma intervengao no cuidado em satde dessa populagdo, reduzindo, assim, a vulnerabili-
dade que esses idosos podem estar expostos por falta de um cuidado em saude de forma integral (Bianco, O.
A.F. M. 2023).

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo revelou a relevancia da Caderneta de Satde da Pessoa Idosa como uma ferramenta estratégica
no cuidado integral a populagdo idosa, principalmente no ambito da vulnerabilidade social.

Nesse sentido, o trabalho multidisciplinar da equipe da UBSF foi agregador para o aprendizado dos estu-
dantes, em que foram observadas ac¢des por parte dos profissionais no intuito de preencher e adequar a cader-
neta do idoso a realidade dos usudrios, levando em conta as dificuldades, nivel de escolaridade, apoio familiar
e disponibilidade dos pacientes para preencher a caderneta.

Além disso, o contexto evidenciou a importancia da comunicagdo entre os estudantes, profissionais, usua-
rios e familiares para se produzir uma maior compreensdo sobre o uso e a importancia da caderneta do idoso,
onde as adesdes ao material que tiveram mais sucesso foram observadas nos casos em que todos se compro-
meteram a explicar, corrigir e tirar duvidas acerca das demandas dos usuarios.

Contudo, foram identificadas limita¢des, como a dificuldade de deslocamento dos idosos, o pouco conhe-
cimento sobre a caderneta e a falta de apoio por parte de familiares. Estas limitacdes demonstram a necessidade
de politicas publicas mais fortes que aumentem a capacitagdo dos profissionais e incentivem o cuidado por
parte dos idosos, além de campanhas educativas que cheguem tanto aos pacientes quanto a seus cuidadores.
Conclui-se que a promog¢ao do uso correto da Caderneta do Idoso demanda esforgos conjuntos entre profis-
sionais da saude ¢ a sociedade, com objetivo de diminuir situagdes de vulnerabilidade, garantindo um cuidado
mais eficiente e inclusivo.
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