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Introducio

O envelhecimento populacional ¢ um fendémeno global que tem se intensificado nas Gltimas décadas,
especialmente em paises em desenvolvimento como o Brasil. Esse processo exige a ampliacdo e
qualificacdo das politicas publicas voltadas a saude da pessoa idosa, de modo a garantir um cuidado integral
¢ humanizado. No ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), a Atengdo Primaria a Satide (APS) tem papel
central na coordenagao desse cuidado, por meio de agdes que promovem o envelhecimento ativo, previnem
agravos e acompanham condi¢des cronicas comuns nessa faixa etaria (Brasil, 2021).

A visita domiciliar constitui uma importante estratégia da APS, por permitir conhecer o contexto
familiar, social e ambiental em que o idoso estd inserido, favorecendo intervencdes personalizadas e
fortalecimento do vinculo entre usudrios e profissionais de satide (Gomes, 2021). Além disso, possibilita
o monitoramento de doencas crdonicas, a adesdo ao tratamento medicamentoso € a orientacdo sobre
autocuidado e habitos saudaveis (Lima, 2024). O vinculo ¢ essencial, estabelecendo confianga, escuta ativa
e corresponsabilidade, permitindo que o idoso participe das decisdes sobre sua propria satude.

Diante disso, o presente trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia de académicas de Medicina
no acompanhamento de visitas domiciliares a um casal de idosos, sob orientacdo da Agente Comunitaria
de Saude (ACS) de uma Unidade de Satide da Familia, destacando a importancia dessa pratica para o

cuidado integral e continuo na satde do idoso.

Métodos ou Relato de Experiéncia
Trata-se de um relato de experiéncia que descreve a vivéncia de académicas de Medicina durante o
acompanhamento da Agente Comunitiria de Saiude (ACS) de uma Unidade de Satde da Familia

(USF) em quatro visitas domiciliares realizadas a um casal de idosos da area adstrita. A metodologia

baseou-se a participagdo ativa das atividades desenvolvidas, seguindo uma

eira visita, buscou® académicos ao vinculo ja estabelecido entre a Agente

a de Saude (ACS) ¢ o ca
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explicaram os

acompanhamento em encontros subsequentes, promovendo consisténcia na interacdo com a equipe.

A segunda visita teve como objetivo focar nas agdes clinicas e de monitoramento, incluindo aferi¢ao
de pressdo arterial, verificacdo de glicemia capilar e saturacdo de oxigénio, bem como aplicacdo do Mini
Exame do Estado Mental (MEEM) como instrumento para rastreio cognitivo. Além disso, a visita previa
a realizacdo de orientagdes educativas sobre o uso de medicamentos e promocao de habitos de vida
saudaveis, seguindo protocolos da Unidade de Saude da Familia.

Na terceira visita, estava prevista a entrega das Cadernetas de Satde da Pessoa Idosa devidamente
preenchidas, acompanhada de orientagdes quanto ao preenchimento, registro das informacgdes clinicas e
sociais relevantes e utilizagdo da caderneta como instrumento de acompanhamento longitudinal. O
procedimento seguiu a rotina da unidade e os protocolos estabelecidos, com o objetivo de organizar as
informagdes de saude e apoiar 0 monitoramento continuo do idoso.

Na quarta visita, o foco foi em procedimentos de reavaliagdo clinica, envolvendo aferi¢do de pressao
arterial e glicemia capilar, além de etapas relacionadas a finalizagdo do acompanhamento das discentes,
seguindo orientagdes da equipe.

O relato foi estruturado conforme as diretrizes do Ministério da Satude para aten¢o a saude da pessoa
idosa e complementado por revisdo de literatura cientifica, com o intuito de analisar criticamente a

contribuigdo da visita domiciliar para o cuidado integral e humanizado na Aten¢ao Primaria a Saude.

Resultados e Discussiao

Durante o acompanhamento, a visita domiciliar se consolidou como ferramenta essencial para o
cuidado do idoso, permitindo compreender de forma aprofundada o contexto familiar, social e ambiental
em que esta inserido, além de fortalecer o vinculo entre equipe de satide e usuario (Neves, 2023).

Na primeira visita, o idoso mostrou-se comunicativo, receptivo e agradecido pela presenca da
equipe, demonstrando interesse em compartilhar sua rotina, experiéncias de vida e responsabilidades no
cuidado da esposa. Foram observados o uso de o6culos e de aparelho auditivo, historico de cirurgia prévia
em membro inferior e tireoidectomia. Essa postura facilitou o fortalecimento do vinculo com a equipe,
elemento crucial para a adesdo as orientagdes e efetividade do acompanhamento domiciliar. Além disso,
sinais de sobrecarga emocional do idoso evidenciaram a necessidade de estratégias de suporte direcionadas
aos cuidados, incluindo incentivo ao descanso e a busca de apoio social.

es fisicas significativas, utilizando andador para locomocgao, € mostrou-
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enquanto a aplicagdo do MEEM indicou 28/29 pontos, compativel com preservagao das fungdes cognitivas

para seu nivel de escolaridade. Observou-se engajamento consistente do idoso nas praticas de autocuidado,

incluindo adesdo as orienta¢des sobre alimenta¢do, uso de medicamentos e habitos de vida saudaveis.

A idosa apresentou pressao arterial de 130/80 mmHg, glicemia capilar de 328 mg/dL e saturagdo de
98%, com MEEM de 14/26,5 pontos, compativel com comprometimento cognitivo condizente ao seu nivel
de escolaridade. A glicemia elevada foi comunicada a médica da Unidade de Saude da Familia, refor¢ando
a necessidade de acompanhamento clinico proximo e possiveis ajustes no manejo terapéutico. Observou-
se também que a idosa demonstrava dificuldades em seguir de forma consistente as orientagdes de
autocuidado, evidenciando a importancia de estratégias personalizadas, escuta ativa e acompanhamento
gradual para estimular habitos saudaveis e adesdo ao tratamento. Esses achados evidenciam diferencas
marcantes nas condigdes clinicas, cognitivas e no engajamento com o autocuidado entre o idoso ¢ a idosa,
reforcando a necessidade de abordagem centrada na pessoa, capaz de atender as particularidades de cada
individuo no contexto domiciliar.

Na terceira visita, ocorreu a entrega da Caderneta de Saude da Pessoa Idosa devidamente preenchida,
permitindo a equipe reforgar a importancia do registro continuo de informagdes clinicas, sociais e de
autocuidado. O instrumento possibilita a monitorizacao longitudinal da satde, facilita a comunicagdo entre
diferentes profissionais de satde e estimula a participagdo ativa e corresponsabilidade do idoso e da familia
no acompanhamento de sua propria saude.

Durante a quarta e ultima visita, foram reavaliados os parametros clinicos do idoso, com pressao
arterial de 160/80 mmHg e glicemia de 115 mg/dL. Apesar da manutenc¢do da pressao elevada em aferigoes
presenciais, o idoso relatou que os valores medidos em casa eram normais. Essa discrepancia sugeriu a
possibilidade da sindrome do jaleco branco, levando a implementacdo da Monitorizacdo Residencial da
Pressao Arterial (MRPA), que confirmou niveis dentro da normalidade e descartou hipertensdo sustentada.
A afericdo da glicemia da idosa ndo pode ser realizada, pois ela encontrava-se dormindo, refor¢ando a
importancia de respeitar o ritmo individual do paciente durante as visitas domiciliares.

A visita final teve carater de encerramento, momento em que ficou evidente o vinculo construido
com o casal ao longo do acompanhamento. O idoso manifestou gratiddo e compartilhou experiéncias de
vida, fortalecendo a relagdo de confianga. Foram identificados sinais de sobrecarga do cuidador, uma
condi¢do comum em idosos responsaveis pelo cuidado do conjuge, destacando a necessidade de atencao

uporte emocional e social (Delalibera, 2015).
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diretamente sua saude 1s1ca,

idoso oferece oportunidades unicas para promover autonomia, estimular habitos saudaveis, identificar
riscos e fortalecer o vinculo entre usuério, familia e a equipe de saude. A interagdo direta permitiu
identificar sinais de sobrecarga fisica e emocional, reforcando a necessidade de estratégias de suporte,
orientagdo e acompanhamento continuo.

A experiéncia demonstrou como agdes simples, realizadas com empatia e proposito, podem gerar
impacto significativo tanto na comunidade quanto nos profissionais de satide. Ficou evidente que o cuidado
vai além do atendimento clinico, envolvendo atengdo, presenga ¢ humanidade, e que a escuta ativa e o
interesse genuino pela historia de vida do idoso sdo centrais para uma pratica de saide verdadeiramente
humanizada.

O relato também evidencia o papel do estudante de Medicina na Atengdo Primaria, permitindo uma
aproximacao pratica entre teoria e realidade, fortalecendo lagos e destacando que, no centro de qualquer
cuidado, estd sempre o ser humano em sua singularidade. A participacdo ativa das académicas contribuiu
para a formagao de profissionais mais preparados, éticos e responsaveis, capazes de atuar de forma integral
e sensivel as necessidades da populagao idosa.

Portanto, as visitas domiciliares se consolidam como ferramenta essencial na Aten¢ao Primaria a
Saude, promovendo cuidado integral, valorizagdo do cuidador, incentivo ao envelhecimento saudavel e

formacao de futuros profissionais preparados para atuar de maneira humanizada, ética e efetiva.
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