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Nas ultimas décadas, depara-se, no Brasil, com um processo de envelhecimento populacional e com um
modelo de transicdo epidemiologica singular, que exigem, além de competéncia técnico-cientifica em todos os
niveis da atencdo a saGde, um projeto de organizacao politica capaz de abarcar todas as demandas e interfaces
desses fendmenos.

Apesar de ser um grande ganho para a humanidade, a expectativa de vida também acarreta problemas com-
plexos para as areas sociais e de satde, pois a sociedade se vé diante de um contingente de pessoas suscetiveis
a condigoes crénicas, em contexto de precdrias situagoes socioecondmicas, que contribuem para aumentar o
risco de dependéncia fisica e social a que as pessoas idosas estio sujeitas.

Em muitos paises, o processo de envelhecimento tem ocorrido de maneira lenta e gradual, possibilitando
acomodagdes no provimento de servicos sociais, previdenciarios e de saude. No Brasil, entretanto, esse pro-
cesso vem ocorrendo de forma acelerada, principalmente no inicio deste século, exigindo maiores esforcos no
planejamento de politicas, programas e agoes visando ao envelhecimento ativo e saudavel das pessoas.

Esse fato coloca a Enfermagem diante de questdes preocupantes, como: Qual é a visdo da Enfermagem sobre
a velhice? Como a profissao tem-se comprometido com a crescente demanda de usudrios idosos nos servicos
de satde? Que esforcos estdo sendo feitos para capacitar enfermeiros e técnicos de enfermagem dos servicos de
saude para atender essa clientela? Como os curriculos estdo sendo readequados para formar novos profissionais
com base nessa realidade?

O cuidado ao idoso fragilizado constitui-se numa responsabilidade sem par para a Enfermagem, pois a
precaria atencdo vigente no ambito da atencao primaria tem acarretado crescente demanda de atendimento
de urgéncia/emergéncia e de hospitalizacdo. A Enfermagem presencia o evento e desempenha suas fungoes
conforme a situagao requer. Todavia, cabe a profissao questionar e desenvolver uma consciéncia politica para
engajar-se em movimentos que vislumbrem perspectivas de atengdo a vida e a satide das pessoas idosas de
modo integrado, continuo, prolongado e até permanente.

Os preceitos da Promocao da Saude defendem o incremento de estratégias que visem ao desenvolvimento
da autonomia e a melhoria das condigées de vida e sadide para promover um envelhecimento ativo e saudavel;
a atencdo integral e integrada a satide da pessoa idosa; o estimulo as acoes intersetoriais visando a integralidade
da atencao; o provimento de recursos capazes de assegurar qualidade da atengao a satde da pessoa idosa; o
estimulo a participagao e ao fortalecimento do controle social; e a educagao permanente na area gerontolégica.

Destaca-se aqui a importancia da qualificacdo necessaria para realizar esse trabalho, devendo-se considerar
as questoes éticas que permeiam o relacionamento do idoso com seu cuidador, e temas preocupantes, como a
violéncia contra o idoso, maus tratos e o abandono familiar. Além dessas preocupagées, convém lembrar que
em nossa realidade o idoso é cuidado principalmente pela familia, seja ela extensiva ou nuclear.

A familia é um sistema de unidade de valores culturais, em que se presumem relagdes pessoais e troca de
afeicdo, conformando um ideal que todos ou muitos almejam, como um porto seguro para as experiéncias
de vida de seus membros. O valor da unidade familiar foi assumido pelo Ministério da Saude ao considera-la
porta de entrada do SUS. O esfor¢o de implantagdo da ESF em todo o territério nacional impde a atengao as
familias no interior de suas casas, abrindo um espaco imenso e promissor para a Enfermagem. O acolhimento
ao idoso e sua familia nos servicos de satde sé se evidencia se a pessoa idosa, mesmo com doencas cronicas,
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ou fragilizada com o avancar da idade, possa manter-se apoiada em suas necessidades, para desfrutar condig-
namente de qualidade de vida e do aconchego de sua familia, que, por sua vez, deve ser valorizada em seu
papel de cuidadora.

Ao citar o papel da familia como cuidadora, € interessante destacar que, com as mudangas na estrutura
familiar na atualidade, observa-se escassez de membros que possam assumir essa fungao/papel, levando as
familias diminuidas, mas com recursos financeiros, a contratar alguém — o cuidador ocupacional — para cuidar,
no domicilio, de seu parente fragilizado, que se encontra com algum grau de dependéncia, exigindo cuidados
especificos, embora a responsabilidade Gltima recaia sobre a familia.

A questao do cuidador ocupacional, com movimento de torna-lo profissional, tem sido a solucdo encontrada
pelo mercado e apoiado por outros profissionais da drea da satGde, de 6rgaos governamentais e entidades priva-
das, a despeito do contributo da Enfermagem na organizacao dos servicos de satde de nosso pais.

As politicas de direitos das pessoas idosas no Brasil preconizam a criagdo de programas que otimizem o
potencial da pessoa idosa na manutengao de sua vida social, de seu bem-estar e de um viver condigno. Essas
atitudes devem ser efetivamente consideradas na pratica da Enfermagem, incorporando uma visdo mais abran-
gente sobre o que representa o idoso na sociedade e quao importante é, em seu desenvolvimento humano, a
perspectiva de construcdo e reconstrugao da cidadania.
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