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APRESENTACAO

O envelhecimento da populacao brasileira € uma realidade que vem
se desenhando ao longo das ultimas décadas, com aumento significativo

do niumero de idosos em relacao a populacao jovem.

A presenca de uma proporcao cada vez maior de pessoas idosas na
populacdo tem enfatizado a necessidade de servicos de saude
diferenciados, visto a demanda de idosos com problemas fisicos e mentais,
o que coloca em evidéncia o papel do Cuidador. Desta forma, a presenca
do cuidador se da diante da necessidade do cuidado as pessoas idosas,
propiciando assisténcia e atencdo diante de varios aspectos inerentes as

especificidades do envelhecimento humano.

O cuidador pode estar presente, na vida de qualguer pessoa,
independentemente da idade, diante da impossibilidade do individuo
realizar as atividades do cotidiano. Cabe ressaltar que o cuidado no
domicilio proporciona o convivio familiar, além de reduzir as complicacdes

decorrentes de longos periodos de internacao hospitalar.

Este guia é a unidao de informacdes e orientacOes para que qualquer

pessoa conheca a funcao do cuidador.

Com isso, este guia tem como intuito principal, esclarecer, de modo

simples, os pontos mais comuns do cuidado com a pessoa idosa.

A elaboracgao deste guia tem como referéncia principal o Guia pratico

do Cuidador do Ministério da Saude, 2012.



ASPECTOS DO CUIDADO E DO CUIDADOR

Cuidado significa atengao, precaugao, cautela, dedicagao, carinho, encargo e
responsabilidade.

Cuidar é servir, oferecer ao outro, em forma de servico, o resultado de seus
talentos, preparo e escolhas; é praticar o cuidado. Cuidar é também perceber a
outra pessoa como ela é, como se mostra, seus gestos e falas, sua dor e limitagao.

Percebendo isso, o cuidador tem condicdes de prestar o cuidado de
forma individualizada, a partir de suas idéias, conhecimentos e criatividade,
levando em consideracao as particularidades e necessidades da pessoa a
ser cuidada. Esse cuidado deve levar em consideracao também as questdes

emocionais da pessoa idosa.

A ocupacdao de cuidador integra a Classificacdo Brasileira de
Ocupacdes — CBO sob o cdodigo 5162, que define o cuidador como alguém
gue “cuida a partir dos objetivos estabelecidos por instituicdes
especializadas ou responsaveis diretos, zelando pelo bem-estar, saude,
alimentacao, higiene pessoal, educacao, cultura, recreacao e lazer da

pessoa assistida”.

E a pessoa, da familia ou da
comunidade, que presta cuidados
a outra pessoa, que necessita de
cuidados por estar acamada, com
limitagcOes fisicas ou mentais, com

ou sem remuneragéo.




A funcao do cuidador também é acompanhar e auxiliar o idoso a se

cuidar, fazendo por ele somente atividades que nao consiga fazer sozinho.

De acordo com a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI),
de 2006, Cuidador é a pessoa, membro ou néo da familia, que, com ou sem
remuneracdo, cuida do idoso doente ou dependente, no exercicio das suas
atividades de vida didrias, tais como alimentacdo, higiene, medicacoes,
acompanhamento aos servicos de saude ou outros servicos, excluidas as
técnicas ou procedimentos identificados com profissbes legalmente

estabelecidas, particularmente na drea de enfermagem.

Cabe ressaltar que nem sempre se pode escolher ser cuidador,
principalmente quando o idoso cuidado é um familiar ou amigo. No

entanto, é fundamental compreender de se tratar de uma nobre tarefa.

Tarefas do cuidador da pessoa idosa

Atuar como elo entre o idoso cuidado, a familia e a equipe de salde;
Escutar, estar atento e ser solidario com o idoso cuidado;

Ajudar nos cuidados de higiene e estimular e ajudar na alimentagao;
Ajudar na locomocgao e atividades fisicas, tais como: andar, tomar sol e
realizar exercicios fisicos;

Estimular atividades de lazer e atividades ocupacionais;

Realizar mudancas de posi¢dao na cama e na cadeira, e massagens de
conforto;

Administrar as medicag¢des, conforme a prescrigcdao e orientagdao da equipe
de saude;

Comunicar a equipe de saude sobre mudancas no estado de saude do
idoso cuidado;

Outras situacdes que se fizerem necessarias para a melhoria da qualidade
de vida e recuperacdo da saude desse idoso.
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O CUIDADOR E A EQUIPE DE SAUDE

As atividades que o cuidador vai executar devem ser planejadas junto
aos profissionais de saude e com os familiares e de acordo com as

necessidades do idoso a ser cuidado.

Nesse planejamento deve ficar claro para todos as atividades que o
cuidador pode e deve desempenhar. E bom escrever as rotinas e quem ird

se responsabilizar pelas tarefas.

E importante que a equipe deixe claro ao cuidador:

- Quais procedimentos ele ndao pode e nao deve fazer;

- Em quais situacdes deve chamar os profissionais de saude;

- Como reconhecer sinais ou sintomas de perigo.




CUIDANDO DO CUIDADOR

O cuidador podera ficar sobrecarregado, muitas vezes quando
assume sozinho a responsabilidade pelos cuidados. Soma-se a isso, ainda, o
peso emocional da doenca que incapacita e traz sofrimento a uma pessoa
querida. Diante dessa situacdao é comum o cuidador passar por cansago

fisico, depressao, abandono do trabalho, entre outras alteracdes.

Com isso, faz-se necessario procurar atendimento médico sempre
gue apresentar sinais de desgaste fisico ou mental, ansiedade, depressao,

dificuldade no auto-cuidado.

Além disso, é necessario destacar que o cuidador também precisa
cuidar da sua saude fisica e mental, contando com o apoio de familiares
e/ou amigos para dividir as tarefas no dia a dia. E, sempre que possivel,
manter a vida social ativa, ndo restringindo a sua vida apenas aos cuidados
com 0 idoso.

Entre outros pequenos cuidados, os exercicios fisicos aliviam o

estresse e beneficiam a saude mental. A seguir alguns exemplos:

Exercicios para as pernas: deitado
de barriga para cima, apdie os pés na
cama com os joelhos dobrados.
Mantendo uma das pernas nessa
posicao, segure com as maos a outra
perna e traga o joelho para préximo do
peito. Fique nesta posi¢cao por alguns
segundos e volte para a posic¢ao inicial.
Faga o mesmo exercicio com a outra
perna.




Exercicios para os ombros: <
enchendo os pulmdes de ar, o
levante os ombros para proximo
das orelhas, solte o ar deixando
os ombros cairem rapidamente,
depois fazendo movimentos
circulares, gire os ombros para
frente e para tras.

Exercicios para os bragos: gire os
bracos esticados para frente e
para tras, fazendo circulos.

Exercicios para o tronco: em pé,
apoie uma das maos no encosto
de uma cadeira ou na propria
cintura, levante o outro braco
passando por cima da cabeca,
incline lateralmente o corpo.
Repita 0 mesmo movimento com
o outro lado.

Dica: faca atividades fisicas, como caminhadas e alongamentos, pois ajudam a reduzir o
cansaco, tensao e esgotamento fisico e mental, além de melhorar a circulacao. 9



DIREITOS DA PESSOA CUIDADA

Considerando que o envelhecimento € uma caracteristica humana,
sua protecao € um direito social. Sendo assim, é obrigacdao da sociedade

e do Estado garantir a efetivacao destes direitos de forma digna.

Visando regular e garantir os direitos desta populacao, foi instituido
em outubro de 2003, pela Lei 10.741, o Estatuto do Idoso. Esse Estatuto
aborda questdes familiares, de saude, discriminacao e violéncia contra o
idoso. E fundamental que o cuidador tenha conhecimento deste Estatuto
para que faca valer suas diretrizes e a garantia de direitos usando-o como

instrumento de trabalho.

Tao importante quanto o conhecimento do Estatuto do Idoso, é o
conhecimento do Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, visto que nao se
pode ignorar a existéncia de idosos com deficiéncias ou altas habilidades.
Somente a partir do conhecimento destes instrumentos é possivel
garantir os direitos das pessoas idosas.

VIDA  LIBERDADE
RESPEITO TRANSPORTE

) ACESSIBILIDADE 5
HABITAGAO EOULAGAD

TRABALHO DIREITOS DOS

) ASSISTENCIA SOCIAL
SAUDE ALIMENTOS |IDOSOS .
PREVIDENCIA SOCIAL
DIGNIDADE

PROFISSIONALIZACAO PROTECAO
LAZER

INCLUSAO ESPORTE
CULTURA



SERVICOS E BENEFICIOS DISPONIVEIS

A protecdao social basica prestada pela assisténcia social visa a
prevencao de situagdes de risco e inclusao social por meio do
desenvolvimento de potencialidades e de habilidades, fortalecimento de
vinculos familiares e comunitarios, por intermédio de acdes de convivéncia
e atividades socioeducativas e acesso a renda (Beneficio de Prestacao

Continuada (BPC) e Beneficios Eventuais.

Esses servicos e beneficios sdo ofertados e/ou articulados no
equipamento de politica social basica de assisténcia social — Centros de

Referéncia de Assisténcia Social (CRAS).
Beneficio de Prestagao Continuada da Assisténcia Social (BPC)

Esse beneficio é integrante do Sistema Unico de Assisténcia Social —
SUAS na Protecao Social Basica, assegurado por lei e pago pelo Governo
Federal. Ele permite o acesso de idosos e pessoas com deficiéncia as

condicdes minimas de uma vida digna.
O valor do BPC é de um salario minimo, pago por més.

Podem receber o BPC: Pessoas idosas com 65 anos ou mais e pessoas
com deficiéncia, guem nao tem direito a previdéncia social, pessoa com
deficiéncia que nao pode trabalhar e levar uma vida independente e a

renda familiar é inferior a 1/4 do saldrio minimo por pessoa.



Beneficios previdenciarios

A. Aposentadoria por idade:

Exigéncias para requerer esse beneficio:

[d Ter contribuido para a Previdéncia Social por pelo menos 15 anos.

[ Aos trabalhadores urbanos é exigida a idade minima de 65 anos para
os homens e 60 anos para as mulheres.

[d Para trabalhadores rurais a idade minima é de 60 anos para os

homens e 55 anos para as mulheres.

B. Aposentadoria por invalidez:

E um beneficio concedido aos trabalhadores que por doenca ou acidente
do trabalho forem considerados incapacitados para exercer as atividades

profissionais.
Exigéncias para requerer esse beneficio:

[d Ser considerado pela pericia médica do INSS, total e definitivamente

incapaz para o trabalho.

[ O segurado que se aposentou por invalidez e que necessita de
assisténcia permanente de outra pessoa tem o direito de receber um
adicional de 25% sobre seus proventos. Para solicitar o beneficio, o

segurado deve procurar uma agéncia do INSS.



C. Pensdo por morte:

Beneficio pago a familia quando o trabalhador da ativa ou aposentado

morre. Exigéncias para requerer esse beneficio:
[d Ter contribuido para o INSS.
Quem pode requerer esse beneficio:

=> Esposa, marido, companheiro (a), filho menor de 21 anos ou filho
invalido, pai, mae, irmao menor de 21 anos ou invalido.

=> Familiar do idoso ou cuidador que por algum motivo ndo possa
receber beneficio a que o idoso tem direito deve ir a agéncia da

previdéncia social da sua cidade para obter informacdes.
LEGISLACC~)ES IMPORTANTES

»  Politica Nacional do Idoso — Lei n2 8.842/1994 prevé a garantia dos
direitos sociais a pessoa idosa.

> Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa — PORTARIA N2 2.528
DE 19 DE OUTUBRO DE 2006.

> Politica Estadual da Pessoa Idosa no Estado do Rio Grande do Sul
foi instituida pela Lei n2 11.517 de 26 de julho de 2000.

> Politica Estadual de Saude da Pessoa Idosa — PORTARIA SES N@
444/2021.

» Lei de Acessibilidade (Lei n2 10.098/00; Decreto n2 5.296/04).
> Estatuto do Idoso — Lei n2 10.741/2003.
> Politica Nacional para integracdo da pessoa portadora de

deficiéncia (Lei n? 7853/89; Decreto n? 3298/99).



SERVICOS DISPONIVEIS
SAMU - 192
UPA —-3199 8767
Pronto Socorro — 3272 1522
Secretaria Municipal de Saude/Ouvidoria — 3284 7709
Secretaria de Assisténcia Social - 3309 3600
Conselho Municipal do Idoso — 3227 56 13
Bombeiros — 193
Brigada Militar — 190
Ministério Publico - 3279 3555
Defensoria Publica — 3282 1770
Disque Direitos Humanos - 100
Delegacia de Policia de Pronto Atendimento — 3222 2000
Guarda Municipal — 153
INSS/Previdéncia Social — 135
Servigo de Assisténcia Juridica UFPel — 3284 3257
Servigo de Assisténcia Juridica UCPel — 2128 8071

Informagdes e Dentincias ao MP — www.mprs.mp.br

Rede de apoio social:

e Instituicoes nao-governamentais — ONGs, Associagcbes de Bairro,
entre outros.

e lIgrejas que realizam trabalhos especificos para pessoas idosas,
inclusive aquelas que prestam servicos no domicilio com ajuda para os
cuidados o empréstimos de cadeiras de rodas, muletas etc.

e Centros de Referéncia, casas-lares, Instituicbes de Longa
Permanéncia (ILPI), centros de convivéncia,, entre outros.
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CONTATOS DOS SERVICOS DE SAUDE

Unidade | Endereco .~ Telefone
DISTRITO AREAL/PRAIAS
Aurco ris Fw. Pery Ribas, 523 32776203
Aresl Leste - UFPel Av. Domingos de Almeida, 4265 3227-99418
Arzall Rua Apolinario de Porto Alegre, 290 3278-3531
Bamo Duro Fraca Aratiba, 12 2226-99719
Bom Jesus Av. Italia, 350 3228-9364
Colonia Z3 Fua Rafael Brusque, 147 3226-0418
CS5U Areal- UFPel Fua: Guarsrapes, 5058 3228-3488
Cunas Ao 1 SN 3228-4568
Laranjal FRua S&o Borja, 583 J226-4488
Leocadis Fua David Canabarmo, 890 J2E2-2478
Cbelisco Rusa Francisco Ribeiro Sikva, 505 J2B2-2477
DISTRITO CENTRO-PORTO
Balsa Fua Jodo Tomaz Munhoz, 270 22722077
Cruzeino Rua Baréo de ltamaraca, 5§30 J2B4-4338
Fatims Fua Baldomero Trapaga, 480 3222-4028
Loteamento Csornio Fua David Canabamo, 880 3282-2476
Mevegantes Fua Darcy Vargas, 212 2279-4627
Porto Rua Jodo Pessoa, 240 S222-35619
Sansca Fua Dr. Amarante, 318 J222-T380
DISTRITO COLONIA

Cascats A% Distrito 327T7-6108
Cemto Alegre 3% Distrito 327T7-7054
Colonia Maciel &% Distrito 3224490583
Colonia Osorio 4" Distrito 327T-4172
Colonia Triunfo 8% Distrito 32779720
Cordeiro de Farias A% Distrito 3224-73018
Comentes Br116 327440805
Grupelli 7 Distrito 3224-5011
Monte Bonito 8% Distrito J27T-3273
Pedrairas 8% Distrito 327T7-3272
Santa Silvana 5% Distrito 327T-8043
\ila Mova 7 Distrito 3224-7275H -




Unidade

Cohab Fragata
Cohab Guabiroba
Dom Pedro
Fraget

PAM Fragata
Simdes Lopes
Virgilio Costa

Jardim de Allan
Linddia

Py Crespo - UCPel
Santa Terezinha
Sitio Floresta

Unido de Bairros - UCPel

Vila Princesa

Caic Pestano - UCPEL
Cohab Pestano
Getulio Vargas
Salgado Filho

Sanga Funda - UCPel
Vila Municipal - UFPel

Endereco
DISTRITO FRAGATA
Rua Paulo Simdes Lopes, 230
Rua Arnaldo da Silva Ferreira, 352
RuaUlisses Batinga, 749
Rua 3 n.” 81 - Vila Real
Av. Pinheiro Machado, 168
Av. Viscondessa da Graca, 107
Rua Epitacio Pessoa, 1291
DISTRITO TRES VENDAS |
Av. Fernando Osdrio, 7430
Rua Ernani Osmar Blass, 344
Rua Marques de Olinda, 1291
Rua Sao Miguel, 05

Rua Ignacio Teixeira Machado, 299

Rua1, S/N Loteamento dos
Municiparios

Rua 4 n.® 3205

DISTRITO TRES VENDAS II
Av. Leopoldo Brod, 3220
Av. Leopoldo Brod, 2297
Rua 7, 184

Av. Salgado Filho, 912

Rua lldefonso Simdes Lopes, 5225
Rua Luciano Galeti, 600

SERVICOS DA REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA

Servigo

Servico de

Atendimento Movel de

Urgéncia - SAMU

Unidade de Pronto
Atendimento - UPA

Pronto Socorro - PS
Servico de

Traumatologia —
Santa Casa

Endereco

Av. Ferreira Viana, 2231

Rua Barao de Santa Tecla,
834

Rua Professor Araujo

Telefone

3271-9425
3278-9733
3271-3383
3221-3500
3221-0362
3225-8008
3271-0715

3283-3769
3283-1414
32230823
3283-7509
3278-9188

3278-1089

3278-1564

3273-6603
3283-1841
3283-3768

3283-6202
3274-3266

3284-4338

Telefone

192

3199-8767

2128-8305

3284- 700
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TERRITORIALIZACAO DOS CENTROS DE REFERENCIA DE ASSISTENCIA SOCIAL (CRAS)

TERRITORIOS DE REFERENCIA CREAS |
Rua: Bardo de ltamaraca, 690 - Cruzeiro
FONE: 3279 4713 - E-MAIL: creas1pelotas@gmail.com

Territérios de
abrangéncia: Areal,
Carpena/Leocadia, Bom
Jesus, Loteamento Clara
Nunes, Dunas, Arco Iris,
Obelisco, Vila Anadir,
golar d'g.st,) F_igu?}ras,
r ibeiro,
Av. Domingos de Almeida, 813. pi?e?j Jargi,-: i
Europa, Vila da Palha,
Contato: 3274 3010 Moradas 2, Jardim das
Tradigoes, Parque
CRAS AREAL Queréncia.

' Nucleo 2 Praga CEU
CRAS DUNAS : Arco
Rua Ulysses Guimaraes, 1509 | lIris, Residencial

Dunas (PRACA CEU) Paineiras, Estrada da
Costa.

Territérios de
abrangéncia:
Navegantes |, Il e Ill,

CRAS SAO Rua Darci Vargas, 212 Umuarama, Fatima,
GONCALO Marina llha Verde,
Contato: 3279 3154 Ambrésio Perret,

Cruzeiro, Balsa, Anglo.

' Territérios de
abrangéncia: Colbnia
de Pescadores Z3,

Rua Rafael Brusque, 113. Balneario dos Prazeres,
CRAS Z3 Laranjal,
Contato: 3227 0465 Pontal da Barra,

Barrinha, Posto Branco

17



TERRITORIOS DE REFERENCIA CREAS OSORIO
RUA 04, N° 18 — Loteamento Osorio
FONE: 3227-4510 E-MAIL: creasZpelotas@gmail.com

Rua: Benjamin
CRAS CENTRO Constant, 1580
Contato: 3228 9115

Av. Duque de Caxias,734
CRAS FRAGATA
Contato: 3227 6551

B Rua 15, 81 — Pestano
CRAS TRES VENDAS

Contato: 3281 12082

Territorios de
abrangéncia:
Loteamento Ceval, Colina
do Sol, Novo Mundo,
Varzea, Vila

Castilhos, Porto,
Loteamento Bardo de
Maua, Centro, Cohabpel,
Loteamento Osdrio, Novo
Mundo, Travessa Nossa
Senhora de Lourdes,
Varzea, Albuquerque de
Barros.

Territorios de
abrangéncia: Simdes
Lopes, Cohab Gotuzzo,
Passo do Salso, Vila
Governaco,

Padre Reéus, Guabiroba,
Vila Jacot, Vila
Farroupilha, Vila Nova.

Territorios de
abrangéncia: Jardim do
Prado, Py Crespo, Cohab
Linddia, Santa Rita de
Cassia, Lot. Sta Rita,
Getulio Vargas, Vila
Princesa, Pestano, Sitio
Floresta, Lot. Eldorado,
Cohab Pestano, Vila
Peres, Vila Silveira,
Santos Dumont,
Residencial Municiparios,
Linddia,

Santa Terezinha.

*AREA RURAL (col6nias) tém como referéncia o Plantio Social da SAS.
(Marechal Deodoro, 404. Telefone: 3309 3600)
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CUIDADOS NO DOMICILIO PARA IDOSOS ACAMADOS OU COM
LIMITACOES FiSICAS

Higiene

A higiene corporal além de proporcionar conforto e bem-estar se
constitui um fator importante para recuperacdao da saude. O banho
deve ser diario, no chuveiro, banheira ou na cama.

v' Como proceder no banho de chuveiro com auxilio do cuidador:

Separe antecipadamente as roupas pessoais.

Prepare o banheiro e cologue num lugar de facil acesso os objetos
necessarios para o banho.

Regule a temperatura da agua.

Mantenha fechadas portas e janelas para evitar as correntes de
ar.

Retire a roupa da pessoa ainda no quarto e a proteja com um
roupao ou toalha.

Evite olhar para o corpo despido da pessoa a fim de nao
constrangé-la.

Coloque a pessoa no banho e ndao a deixe sozinha porque ela
pode escorregar e cair.

Estimule, oriente, supervisione e auxilie a pessoa cuidada a fazer
sua higiene. So6 faca aquilo que ela nao é capaz de fazer.

Apds o banho, ajude a pessoa a se enxugar. Seque bem as partes
intimas, dobras de joelho, cotovelos, debaixo das mamas, axilas e
entre os dedos.
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Fique Atento: Algumas pessoas idosas, doentes ou com incapacidades podem, as
vezes, se recusar a tomar banho. E preciso que o cuidador identifique as causas. Pode
ser que a pessoa tenha dificuldade para locomover-se, tenha medo da agua ou de
cair, pode ainda estar deprimida, sentir dores, tonturas ou mesmo sentir-se
envergonhada de ficar exposta a outra pessoa, especialmente se o cuidador for do
sexo oposto. E preciso que o cuidador tenha muita sensibilidade para lidar com essas
guestdoes. Respeite os costumes da pessoa cuidada e lembre que confianga se
conquista, com carinho, tempo e respeito.



Quando a pessoa ndao consegue se locomover até o chuveiro o
banho pode ser feito na cama. Caso a pessoa seja muito pesada ou sinta
dor ao mudar de posicao, é bom que o cuidador seja ajudado por outra
pessoa no momento de dar o banho no leito.

Isso é importante para proporcionar maior seguranga a pessoa
cuidada e para evitar danos a saude do cuidador.

v' Como proceder no banho no leito:

Antes de iniciar o banho cubra o colchdao com plastico.

Iniciar a higiene corporal pela cabeca.

Com um pano molhado e pouco sabonete, faca a higiene do rosto,
passando o pano no rosto, nas orelhas e no pescoc¢o. Enxaglie o
pano em agua limpa e passe na pele até retirar toda a espuma,
secar bem.

[d Lavagem dos cabelos:
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=> Cubra com plastico um travesseiro e coloque a pessoa com a
cabeca apoiada nesse travesseiro que deve estar na beirada
da cama.

Ponha, embaixo da cabeca da pessoa, uma bacia ou balde para
receber a agua.

Molhe a cabeca da pessoa e passe pouco xampu.

Massageie o couro cabeludo e derrame agua aos poucos até
que retire toda a espuma.

Seque os cabelos.
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[d Lave com uma pano umedecido e sabonete os bracos, ndo se
esquecendo das axilas, as maos, térax e a barriga. Seque bem, passe
desodorante, creme hidratante e cubra o corpo da pessoa com
lencol ou toalha. Nas mulheres e pessoas obesas é preciso secar
muito bem a regido em baixo das mamas, para evitar assaduras e
micoses.

[d Faca da mesma forma a higiene das pernas, secando-as e cobrindo-
as. Coloque os pés da pessoa numa bacia com agua morna e
sabonete, lave bem entre os dedos. Seque bem os pés e entre os
dedos, passe creme hidratante.

1 Ajude a pessoa a deitar de lado para que se possa fazer a higiene das
costas. Seque e massageie as costas com 6leo ou creme hidratante
para ativar a circulacao.

(1 Deitar novamente a pessoa com a barriga para cima, colocar a
comadre e fazer a higiene das partes intimas. Na mulher é
importante lavar a vagina da frente para tras, assim se evita que a
agua escorra do anus para a vulva. No homem é importante
descobrir a cabeca do pénis para que possa lavar e secar bem.

Figue Atento: Se durante a higiene vocé observar alteracdo na cor e na
temperatura da pele, inchaco, manchas, feridas, principalmente das regides
mais quentes e Umidas e daquelas expostas a fezes e urina, assim como
alteracdo na cor, consisténcia e cheiro das fezes e da urina, comunique esses
fatos a equipe de saude.

Importante: Usar pano macio para fazer a higiene e lembrar que as partes do
corpo que ficam em contato com o colchdo estdao mais finas e sensiveis e
qgualquer esfregada mais forte pode provocar o rompimento da pele e a
formacao de feridas (escaras).



Assaduras

As assaduras sao lesdes na pele, provocadas pela umidade e calor
ou pelo contato com fezes e urina. As assaduras sao portas abertas para
outras infecgdes. Os cuidados importantes para evita-las sao:

1 Aparar os pelos pubianos para facilitar a higiene intima e manter a
area mais seca;

Secar bem abaixo das mamas para evitar assaduras;

Fazer a higiene intima a cada vez que a pessoa evacuar ou urinar e
manter seca a regiao intima;

Se for possivel, expor a darea com assadura ao sol, isso ajuda na
cicatrizacao da pele.

Solicite orientacao da equipe de saude.
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Cuidados com a boca

A higiene bucal, independente do idoso ter ou nao ter dentes, deve
ser feita apds cada uma das refeicdes e apds o uso de remédios pela
boca. Se o idoso cuidado consegue fazer a higiene bucal, o cuidador deve
estimula-la e providenciar os materiais necessarios, orientando, dando
apoio e acompanhando a atividade.

Se o idoso nao consegue fazer sua higiene bucal sozinho, o
cuidador deve ajuda-lo da seguinte maneira:

1 Colocar o idoso sentado em frente a pia ou na cama, com uma
bacia;

[d Usar escova de cerdas macias e sempre que possivel usar também
o fio dental;

1 Colocar pequena porcdo de pasta de dente para evitar que o idoso
engasgue;

[ Escovar os dentes e apds enxaguar bem a boca;

*Em caso de lesdes ou sangramento comunicar a equipe de saude para
avaliacao;
(1 Para limpeza da prétese, escove-a fora da boca, com escova e pasta
dental, enxaguar bem a boca e recolocar a protese.
*Nao esqueca de realizar a higienizacdo das gengivas, bochechas e
lingua; Nao utilizar produtos como agua sanitaria, alcool, detergente
para limpar a protese, basta fazer a higiene com pasta dental.



Hidratacao

A 3gua é vital para o organismo humano. Ela é responsavel pelo
equilibrio térmico do corpo, além de participar do transporte de
nutrientes para as células através do sangue e promover a limpeza e a
desintoxicacao do organismo. Vale lembrar que o consumo correto de
agua ajuda também a afastar problemas de constipacao (intestino preso),
um dos problemas que mais atrapalham a saude na terceira idade.

Um dos cuidados nutricionais mais importantes com a pessoa idosa
€ a manutencao da hidratacdao. Dentre as alteracdes no processo de
envelhecimento esta a diminuicao do controle da sede, mesmo que o
corpo esteja precisando de agua. Por isso, essa faixa etaria é mais
propensa a desidratacoes.

A desidratacdo é um dos diagndsticos mais frequentes na
hospitalizacao de idosos. Ficar desidratado leva a prejuizo das fungdes
normais do corpo pela falta de dgua no organismo.

Dentre os sintomas da desidratacao, o idoso pode ter:

Tonturas,

Diminuicao da producao de urina,
Olhos fundos,

Pressao arterial baixa,
Desenvolvimento de infeccao urinaria.
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Sinais de desidrata¢ao severa podem frequentemente levar a:

[d Caibras musculares graves,
A Confusdo mental,
[d Perda de consciéncia e até convulsdes.

Ofereca agua com frequéncia ao idoso, mesmo em pequenos goles, entre as
refeicdes; Ofereca em copos ou garrafinha coloridas, atrativas; Experimente também
oferecer agua saborizada.

o



Alimentac¢ao saudavel

A alimentacdo saudavel interfere diretamente no bem estar fisico e
mental, bem como, na prevencao, reabilitacdo e tratamento de doencas.
Cabe ao cuidador proporcionar uma alimentacdao saborosa, colorida e
equilibrada, respeitando as preferéncias e a condicdes clinicas.

Dez passos para a alimentacdo saudavel do idoso:

Faca trés refeicdes ao dia (café da manha, almocc e jantar)
e, dois lanches saudaveis nos inkervalos.

Dé preferéncia aos graos integrais e aos alimentos
em sua forma mais natural. Inclua nas principais
refeigoes alimentos como arroz, milho, batata, aipim.

Inclua Frutas, lequmes e verduras !
em todas as refeicoes ao longo do dia. N
]

Coma feijdo com arroz,
de preferéncia no almoco ou no jantar.

e a pele das aves antes da preparacao torna esses alimentos mais saudaveis!

Use pouca quantidade de dleos, gorduras,
acdcar e sal no preparo dos alimentos.

Lembre-se de incluir carnes, aves, peixes ou ovos e leite e derivados em
pelo menos uma refeicdo durante o dia. Retirar a gordura aparente das carnes
o Beba dgua mesmo sem sentir sede,

de preferéncia nos intervalos entre as refeigdes.

bolos e biscoitos recheados, doces e outras guloseimas.

Evite bebidas acucaradas (refrigerantes, sucos e chas industrializados), 0

rotulos dos produtos processados para favorecer a escolha
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de produtos alimenticios mais saudaveis.
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Recomendagoes gerais para a alimentagao

J
J
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Para receber alimentacdo, o idoso deve estar sentado confortavelmente. Jamais
oferecer dgua ou alimentos ao idoso na posicdo deitada, pois pode se engasgar.

Se o idoso consegue se alimentar sozinho, o cuidador deve estimular e ajuda-lo
no que for preciso: preparar o ambiente, cortar os alimentos, etc. Lembrar que o
idoso precisa de tempo maior para se alimentar, por isso ndo se deve apressa-lo.

Uma boa maneira de estimular o apetite é variar os temperos e o modo de
preparo dos alimentos. Os temperos naturais como: alho, cebola, cheiro-verde,
acafrao, cominho, manjericao, louro, alecrim, salvia, orégano, gergelim, hortel3,
noz-moscada, manjerona, erva-doce, coentro, alecrim, ddao sabor e aroma aos
alimentos e podem ser usados a vontade.

Se o idoso consegue mastigar e engolir alimentos em pedacos ndo ha razao para
modificar a consisténcia dos alimentos. No caso da auséncia parcial ou total dos
dentes, e uso de prétese, o cuidador deve oferecer carnes, legumes, verduras e
frutas bem picadas, desfiadas, raladas, moidas ou em consisténcia pastosa.

Para manter o funcionamento do intestino é importante que o cuidador ofereca
ao idoso alimentos ricos em fibras como as frutas e hortalicas cruas,
leguminosas, cereais integrais como arroz integral, farelos, trigo para quibe,
canjiquinha, aveia, gérmen de trigo, etc. Substituir o pao branco por pao integral
e escolher massas com farinha integral.

Ofereca ao idoso cuidadado, de preferéncia nos intervalos das refeicdes, 6 a 8
copos de liquidos por dia: agua, cha, leite ou suco de frutas.

O consumo moderado de agucar, doces e gorduras ajudam a manter o peso
adequado e a prevenir doencas cardiovasculares, obesidade e diabetes.

Alimentos “diet” sdo aqueles que tiveram um ou mais ingredientes retirados de
sua férmula original, como por exemplo: agucar, gordura, sédio ou proteinas.

Produtos “light” sdao aqueles que sofreram reducao de algum tipo de ingrediente
na sua composicdo, por exemplo: o creme de leite light apresenta menor
guantidade de gordura, o sal light tem menor quantidade de sddio, refrigerante
light tem menor quantidade de calorias. Os alimentos light em que foram
retirados o aglicar podem ser consumidos por diabéticos. E sempre importante a
leitura e interpretacao do rétulo do produto.

Quando ha necessidade de substituir o acucar por adocgantes artificiais,
recomenda-se variar os tipos. Os adocantes a base de ciclamato de sddio e
sacarina podem contribuir para o aumento da pressao arterial. Os adocantes a
base de sorbitol, manitol e xilitol podem causar desconforto no estomago e
diarréia. E importante receber orientacdo da equipe de saude.



Alimentag¢ao por sonda (Dieta enteral)

A dieta enteral é fornecida na forma liquida por meio de uma
sonda, que colocada no nariz ou na boca vai até o estbmago ou
intestino. Assim, é possivel fornecer os nutrientes que a pessoa
necessita independente da sua cooperacdao, fome ou vontade de
comer.

A alimentacao por sonda é usada nas seguintes situagoes:

Para ajudar na cicatrizacao de feridas.

Para controlar a diarréia, prisao de ventre e vomitos.

Para preparar o organismo para algumas cirurgias e tratamentos
de quimioterapia, radioterapia e dialise.

Quando a pessoa nao pode se alimentar pela boca.

Quando a quantidade de alimentos que a pessoa come nao esta
sendo suficiente.

Quando ha necessidade de aumentar a quantidade de calorias
sem aumentar a quantidade de comida.
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A alimentacdo enteral deve ser prescrita pelo médico ou
nutricionista e a sonda deve ser colocada pela equipe de enfermagem.
A fixacdo externa da sonda pode ser trocada pelo cuidador, desde que
tenha cuidado para nao deslocar a sonda. Para fixar a sonda é melhor
utilizar esparadrapo antialérgico, mudando constantemente o local de
fixacdo, assim se evita ferir a pele ou as alergias.
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O cuidador deve seguir alguns cuidados quando o idoso estiver

recebendo a dieta enteral:

3

3
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Colocar o idoso sentada na cadeira ou na cama, com as costas bem
apoiadas, e o deixar nessa posicao por 30 minutos apds o término
da alimentacao.

Pendurar o frasco de alimentacao enteral num gancho, prego ou
suporte em posicao bem mais alta que o idoso, para facilitar a
descida da dieta.

Injetar a dieta na sonda lentamente gota a gota. Esse cuidado é
importante para evitar diarréia, formacao de gases, estufamento do
abdome, vOmitos e também para que o organismo aproveite
melhor o alimento e absorva seus nutrientes.

A quantidade de alimentag¢dao administrada deve seguir a orientacao
da equipe de saude.

Ao terminar a alimentacdao enteral injetar na sonda 20-30ml de
agua fria, filtrada ou fervida, para evitar que os residuos de
alimentos entupam a sonda.

Para os idosos que nao podem tomar agua pela boca oferecer agua
filtrada ou fervida entre as refeicOes, em temperatura ambiente,
por meio de seringa ou colocada no frasco descartavel. A
guantidade de agua deve ser definida pela equipe de saude.

A sonda deve permanecer fechada quando nao estiver em uso.

A dieta enteral deve ser guardada na geladeira e retirada 30
minutos antes do uso, somente a por¢ao a ser dada.

A dieta deve ser dada em temperatura ambiente, nao ha
necessidade de aguecer em banho-maria ou em microondas.

Fique Atento: Se a sonda se deslocar ou tiver sido retirada acidentalmente, nao
tente recolocd-la, chame a equipe de saude.

Para o preparo e administracao de dieta enteral os cuidados de higiene sao
muito importantes. Mantenha o local de preparo sempre limpo e Lave com
agua e sabao neutro o equipo, a seringa e o frasco e enxaglie com agua.

ATENCAO: A diarréia pode ser uma ocorréncia comum em pessoas que
recebem alimentacao enteral. Por isso, é preciso ter muita higiene no preparo,
na administracao da dieta e observar sempre a velocidade de gotejamento e a
temperatura da dieta.



ORIENTAGCAO ALIMENTAR PARA ALIVIAR SINTOMAS

Ndauseas e vomitos
e Oferecer ao idoso com vomitos ou diarréia, 2 a 3 litros de liquidos por dia em
pequenas quantidades, de preferéncia nos intervalos das refei¢des.
e Oferecer refeicdes menores, 5-6x/ dia.
* Os alimentos muito quentes podem liberar cheiros e isso pode agravar a ndusea.
Os alimentos secos e em temperaturas mais frias sdo melhor aceitos.
e E importante que o idoso mastigue muito bem e devagar os alimentos.
® Logo apods as refeicdes, o cuidador deve manter a pessoa sentada para evitar as
nauseas e vomitos.
e Enquanto durar as nduseas e vOmitos, deve-se evitar os alimentos muito
temperados, com cheiros fortes, salgados, picantes, acidos, doces e gorduras.

Dificuldade para engolir (disfagia)
e Oferecer liquidos nos intervalos das refeicdes, em pequenas quantidades e através
de canudos.
e Manter o idoso sentado ou em posicao reclinada com ajuda de travesseiros nas
costas, para evitar que engasgue.
e O idoso com dificuldade para engolir aceita melhor os alimentos mais leves e
macios, os liquidos engrossados com leite em pod, cereais, amido de milho, os
alimentos pastosos como as gelatinas, pudins, vitaminas de frutas espessas, sopas
tipo creme batidas no liguidificador, mingaus, puré de frutas, polenta mole com
caldo de feijao.
® As sopas podem ser engrossadas com macarrao, mandioquinha e aveia.
e Evitar alimentos de consisténcia dura, farinhentos e secos como a farofa e
bolachas. Pao francés e torradas devem ser oferecidos sem casca, molhados no leite.

Intestino preso (constipagao intestinal)
¢ O intestino funciona melhor quando o idoso mantém horarios para se alimentar e
evacuar.
e Os alimentos ricos em fibras como o arroz e pao integrais, aveia, verduras e
legumes, frutas como mamao, laranja, abacaxi, ameixa, graos em geral etc, ajudam o
intestino a funcionar.
e Quando o idoso esta com intestino “preso” evite oferecer banana prata, goiaba,
macd, cha preto/mate, pois esses alimentos sdo ricos em tanino e prendem o
intestino.
e Cuidador, ofereca ao idoso uma vitamina laxativa feita com 1 copo de suco de 1
laranja, 1 ameixa seca, 1 pedaco de mamao, 1 colher de sopa de creme de leite e 1
colher de sopa de farelo de aveia.



Gases (flatuléncia)

e A formacao de gases causa muito desconforto as pessoas acamadas. Para
evitar a formacdao de gases é importante oferecer mais liquidos e uma
alimentacao saudavel, evitando alguns alimentos, como: agrido, couve, repolho,
brécolis, pepino, graos de feijao, couve-flor, cebola e alho crus, pimentao, nabo,
rabanete, bebidas gasosas, doces concentrados e queijos amarelos.

¢ Os exercicios auxiliam na eliminacao dos gases.

Nem sempre é facil recuperar o controle do funcionamento do
intestino, no entanto é possivel treinar o intestino a evacuar em
determinados periodos. Isso se faz da seguinte maneira:

e Diariamente, antes do banho, massageie a barriga do idoso com a
mao espalmada como se desenhasse um quadrado, comecando pelo
lado direito na parte inferior, suba para o lado direito superior, va para
o lado esquerdo superior, desca a mao para o lado esquerdo inferior e
volte para o lado inferior direito, pois € dessa forma que o intestino
funciona.

Deite o idoso de barriga para cima, segure suas pernas e estique-
as e dobre-as sobre a barriga, essa pressao das pernas sobre a barriga
ajuda a eliminar os gazes que causam desconforto. Os idosos acamados
podem perder o controle sobre o funcionamento do intestino e nao
sentir quando vao defecar. Isso, além de causar constrangimento,
dificulta manter sua higiene, o que pode causar assaduras e lesdes de
pele (feridas). Entao procure manter uma rotina de higienizacdo. 2o



ACOMODANDO A PESSOA CUIDADA NA CAMA

A posicdao em que a pessoa permanece deitada pode causar dores
na coluna e dificuldades respiratdrias, além de lesdes na pele (escaras)
caso a pessoa nao seja mudada de posicao regularmente.

A seguir como deitar a pessoa cuidada da forma correta:

Deitada de costas: Coloque um
travesseiro fino e firme embaixo da
cabeca da pessoa de maneira que o
pescoco figue no mesmo nivel da coluna.
Coloque um travesseiro ou cobertor fino
embaixo da barriga das pernas, assim
diminui a pressao dos calcanhares sobre
a cama. Dobre os cotovelos levemente e
coloque as maos da pessoa apoiadas nos
quadris. Mantenha as pernas da pessoa
esticadas e as pontas dos dedos voltadas
para cima. Apdie os pés em uma
almofada recostada na guarda final da
cama, a uma inclinagao de 602 ou 909.

Deitada de lado: Coloque a pessoa
deitada de um dos lados. Coloque um
travesseiro fino sob a cabeca e o pescoco
de modo que a cabeca fique alinhada
com a coluna. Escore as costas da pessoa
com um travesseiro maior, para evitar
que ela vire de costas, e coloque outro
travesseiro entre os bracos da pessoa
para dar maior conforto. A perna que fica
por cima deve estar levemente dobrada e
apoiada em um travesseiro, a fim de
manté-la no nivel dos quadris. Dobre
levemente o joelho e coloque uma toalha
dobrada, ou cobertor ou edredon fino, a
fim de manter o tornozelo afastado do
colchao.
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Deitada de brugos: Deite a pessoa de
brugos, vire a cabeca delicadamente
para um dos lados acomodando-a com
um travesseiro fino ou toalha dobrada.
Ajude a pessoa a flexionar os bragos
para cima de modo que os cotovelos
figuem nivelados com os ombros.
Depois, coloque toalhas dobradas
embaixo do peito e do estdbmago. Por
fim, ajeite as pernas apoiando os
tornozelos e elevando os pés com uma
toalha ou lencol enrolado.
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Fique Atento: Ter maior cuidado no posicionamento da pessoa que
apresenta parte do corpo que nao se movimenta (brago ou perna
“esquecida”), para evitar surgimento de feridas e deformidades. No
caso de seqliela de derrame, o braco comprometido deve estar
sempre estendido e apoiado em um travesseiro e a perna afetada

deve ser colocada

ligeiramente dobrada e apoiada com um

travesseiro embaixo do joelho, impedindo que a perna fique toda

esticada.

IMPORTANTE: Se a pessoa consegue ficar em pé com ajuda do
cuidador, mesmo por pouco tempo, € importante que o cuidador
encoraje, apoie e estimule a pessoa a ficar nessa posi¢cao, pois isso
ajuda a melhorar a circulagao do sangue e a evitar as lesdes de pele.



MEDICAMENTOS

Os medicamentos ajudam a enfrentar as multiplas doencas que
podem ocorrer com o envelhecimento, entdo, é importante saber como
usa-los de modo correto, pois o tratamento correto de condicdes de
saude que ja existem ajudam a diminuir os efeitos ou agravamento das
doencas.

A polifarmacia ou o uso de muitos medicamentos diferentes é
comumente observada entre idosos, a principio, devido a grande
incidéncia de condicdes cronicas nessa populacgao.

E importante destacar que o uso inadequado dos medicamentos
pode resultar em agravo a saude e em visitas evitaveis aos servicos de
saude, como por exemplo, decorrentes de doencas nao controladas ou
de intoxicacOes.

As doencas cronicas requerem uso de medicacoes sem
interrupcoes para manter o quadro sob controle, visando impedir ou
tornar mais lenta a progressao da enfermidade. Diabetes e hipertensao
sdao exemplos de doencas cronicas.

Sabendo disso temos gque tomar alguns cuidados com o uso
continuo de alguns medicamentos para diabetes, por exemplo, que
podem causar hipoglicemia (queda do nivel de acucar no corpo de modo
rapido), ou alguns indicados para hipertensdao podem gerar hipotensao
(queda da pressdao de modo abrupto).

Cuidados com medicamentos:

Para recuperacdo/manutencdo da saude é essencial o uso correto
das medicagdes e para isto sao necessarios alguns cuidados:

[ Manter medicamentos em local seguro, protegido da luz direta,
calor e umidade;

[d Armazenar os medicamentos do idoso separado dos demais
medicamentos da familia ou de outras pessoas ;

[d Procurar médico ou farmacéutico sempre que houver duvida
guanto ao uso do medicamento;



[dSeguir orientacdes da equipe de salde quanto a organizacao;
[JAtentar para os horarios, dosagens e formas de administracao
conforme prescricdo médica. *Nunca altere, retire ou substitua
medica¢Oes sem conhecimento da equipe de saude;

[d Apds a administracdo de medicacdo se o paciente apresentar
alteracao comunique a equipe de saude;

[dManter o medicamento em embalagem original;

[dAntes de feriados e finais de semana é preciso confirmar se a
guantidade de medicamentos é suficiente para estes dias;

[JAtentar para o armazenamento e o uso de medicamentos
injetaveis , como as insulinas;

(dPara aparelhos respiratdorios, como inalador, guardar em locais
Secos.

Modelo de organizacao de medicamentos:

Medicamento/
Hordrio
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Atencao para os sinais e sintomas da hipoglicemia

HIPOGLICEMIA LIGEIRA HIPOGLICEMIA MODERADA HIPOGLICEMIA GRAVE
;

A hipoglicemia é caracterizada por glicemias abaixo de 70mg/dI,
geralmente acompanhada de alguns dos sintomas acima. A percepcao
dos sintomas € importante para detectar a hipoglicemia, mas a
monitoracao da glicemia é a Unica maneira de confirma-la. Entretanto,
na impossibilidade de medir a glicemia e na presenca dos sintomas de
hipoglicemia, faca o tratamento mesmo assim.

Quando é possivel administrar algum alimento via oral, a forma
correta de corrigir a hipoglicemia é com 15 gramas de carboidrato
simples, o que é equivalente a uma colher de sopa de agucar (que pode
ser diluida em 3agua), 150ml de suco de laranja integral ou de 3-4 balas
mastigaveis.

Apos ingerir alguma das fontes de 15g de carboidratos de rapida
absorcao, aguarde 15 minutos para verificar novamente a glicemia. Se
continuar baixa, repita o tratamento. Para prevenir outra crise de
hipoglicemia, apds normalizacdao da glicemia (e se a proxima refeicao
ndo for acontecer no periodo de uma hora), faca um lanche / refeicdo.

A composicao da refeicdo que visa prevencao da hipoglicemia deve
incluir fibras (como alimentos integrais, feijao ou leguminosas e
verduras), proteina (carnes, ovos, queijo ou leite) e gorduras (como
azeite e castanhas). 34



Atenc¢ao para os sinais e sintomas da hipotensao
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A hipotensao arterial € uma condicao quando a pressao arterial fica
estabelecida com o valor inferior ou igual a 9%6, ou seja 90 mmHg x 60
mmHg, podendo apresentar sintomas ou nao. A hipertensao pode ser
decorrente de alguma acao, como levantar rapido da cama ou sofa, por
exemplo, ou é sinal de doencas cardioldgicas, desidratacao ou infeccao.

Em crise repentina de pressao baixa, o hipotenso pode passar por
um grande mal-estar, por isso, é preciso cautela e paciéncia. Sentar com
a cabeca no meio das pernas, deitar com as pernas elevadas, afrouxar as
roupas e beber agua ajudam a evitar desmaios, fazem com que o sangue
flua mais facilmente e melhoram a respiracao.
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QUEDAS DE PESSOAS IDOSAS

A queda representa um grande problema para as pessoas
idosas dadas as suas conseqliéncias (injuria, incapacidade,
institucionalizacdo e morte) que sao resultado da combinacao
de alta incidéncia com alta suscetibilidade a lesdes.

Causas e Fatores de Risco
As causas mais comuns relacionadas as quedas de pessoas
idosas na comunidade sao:

Relacionadas ao ambiente.
Fraqueza/disturbios de equilibrio e marcha.
Tontura/vertigem.

Alteracdo postural/hipotensdo ortostatica.
Lesao no SNC.

Sincope.

Reducao da visao.

o000l

Os fatores de risco podem ser divididos em intrinsecos e
extrinsecos:

Fatores intrinsecos: decorrem das alteracdes fisioldgicas
relacionadas ao avancar da idade, da presenca de doencas, de
fatores psicolégicos e de reacdes adversas de medicacdes em
uso. Alguns sao:

A ldosos com mais de 80 anos;
[d Sexo feminino;

(1 Imobilidade;

[d Quedas precedentes;



Equilibrio diminuido;

Marcha lenta e com passos curtos;

Baixa aptidao fisica;

Fragueza muscular de MMIl e MMSS (hand grip);
AlteracOes cognitivas;

Doenca de Parkinson;

Polifarmacia;

Uso de sedativos, hipnoticos e ansioliticos.

o000 ddd

Fatores extrinsecos: relacionados aos comportamentos e
atividades das pessoas idosas e ao meio ambiente. Ambientes
inseguros e mal iluminados, mal planejados e mal construidos,
com barreiras arquiteténicas representam os principais fatores
de risco para quedas.

A maioria das quedas acidentais ocorre dentro de casa ou
em seus arredores, geralmente durante o desempenho de
atividades cotidianas como caminhar, mudar de posicao, ir ao
banheiro. Cerca de 10% das quedas ocorrem em escadas sendo
que descé-las apresenta maior risco que subi-las.



PREVENCAO DE QUEDAS

NO QUARTO
v/ N3o deixar roupas e objetos espalhados
pelo chao;
v'Colocar ldmpada com interruptor ao lado
da cama;
v'Dormir em uma cama nha qual seja
possivel subir e descer facilmente;

NA SALA E CORREDOR
v/ Manter o caminho de passagem livre de
obstaculos como mesas de centro, porta
revistas e plantas;
v/ Manter fios elétricos e de telefone fora
das dreas de circulagao, jamais no chao,
como debaixo de tapetes;
v'Preferir cadeiras e sofds que tenham
bracos e sejam altos para facilitar o
movimento.

NO BANHEIRO
v Colocar um tapete antiderrapante ao
lado da banheira ou box; Instalar barras de
apoio nas paredes do banheiro;
v'Colocar tiras antiderrapantes dentro da
banheira ou no chdo do box;
v'/Ao tomar banho, caso n3o ocnsiga se
abaixar ou ndo ter totalmente firmeza,
recomenda-se utilizar uma cadeira de
plastico firme.

NA COZINHA
v/ Eliminar tapetes que possam ocasionar
escorregoes;
v'Limpar imediatamente qualquer vestigio
de liquido, gordura ou comida que esteja
no chao;
v'Organizar os mantimentos e loucas em
locais de facil alcance;
v'N3o subir em cadeiras ou caixas para
alcancar algo que esteja no alto;
v'N3o utilizar produtos que deixem o piso
escorregadio.

NA ESCADA
v N3o deixar objetos espalhados
degraus ;
v'Instalar interruptores de luz na parte
inferior e superior da escada;
v'Eliminar tapetes localizados no inicio ou
fim da escada;
v'Instalar corrimdes por toda a extens3o da

escada e em ambos os lados.

nos

ATITUDES PREVENTIVAS DE CUIDADO
v Fazer exames oftalmoldgicos e fisicos
anualmente;
v/Praticar atividades fisicas que
desenvolvam agilidade, forga, equilibrio e
coordenacao.
v'Usar calcados com sola antiderrapante e
manter o cadarco sempre amarrado;
v'N3o andar pela casa apenas com meias
nos pés;
v'Usar chinelos que fiquem firmes nos pés;
v'Esperar o dnibus parar completamente
para subir ou descer;
v'Colocar o telefone em
acesso;
v'Deixar uma luz acessa a noite, caso
precise levantar;
v'Cuidar para a cor do animar de estimacio
ndo ser a mesma do piso.

local de facil
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EXERCICIOS PARA ACAMADOS E CADEIRANTES

A Movimente cada um dos dedos dos pés, para cima e para
baixo, para os lados e com movimentos de rotacgao.

[d Segure o tornozelo e movimente o pé para cima, para
baixo, para os dois lados e em movimentos circulares.




—

[d Dobre e estenda uma das pernas, repita o movimento com
a outra perna (sem atritar o calcanhar na cama, que
favorece o surgimento de feridas).

d Com os pés da pessoa apoiados na cama e os joelhos
dobrados, faca movimentos de separar e unir os joelhos.




—

A Com os pés apoiados na cama e os joelhos dobrados,
solicite que a pessoa cuidada levante os quadris e abaixe
lentamente.

[d Levante e abaixe os bracos da pessoa, depois abra e feche.




—

[d Faca movimentos de dobrar e estender os cotovelos, os
punhos e depois os dedos.

[d Ajude a pessoa a flexionar suave e lentamente a cabeca
para frente e para tras, para um lado e depois para o outro,
isto alonga os musculos do pescoco. Estimule para que a
pessoa faca os movimentos sozinha, se necessario o
cuidador pode ajuda-la. No caso de
tonturas suspenda o movimento
até melhorar do sintoma.
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[d Peca a pessoa cuidada que encha as bochechas de ar e
depois murche a bochecha para dentro; a seguir peca a ela
que coloque a lingua para fora e movimente de um lado
para o outro; feche os olhos com forca fazendo caretas.

E importante que o cuidador estimule a pessoa cuidada a
utilizar ao maximo o lado do corpo que esta comprometido,
realizando com o lado afetado todos os exercicios citados
anteriormente. Caso seja necessario, o cuidador pode ajuda-la
na realizacao desses exercicios.
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EXERCICIOS PARA IDOSOS ROBUSTOS

Praticar atividade fisica traz beneficios que vao além do corpo,

também tem impacto positivo na saude mental. Manter-se ativo na sua
rotina auxilia na reducdao dos sintomas de depressao e ansiedade, assim
como previne doencas do coracao, osteoporose, diabetes e alguns tipos
de cancer.

Também contribui para o controle da pressao arterial, para a

reducdao dos niveis de colesterol e previne a perda de massa muscular,
conhecida como sarcopenia.

H

H

3

O exercicio deve respeitar as limitacdes individuais:

Idosos com dor importante decorrente de artrose no joelho devem
iniciar com atividades de baixo impacto.

Pessoas com déficit de visao ou audicao devem considerar
atividades em ambientes mais protegidos e com menor risco de
trauma.

Idosos com risco cardiologico aumentado podem precisar iniciar o
trabalho de forma supervisionada e em locais preparados para o
atendimento de eventos cardiovasculares agudos.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), as

recomendacgdes gerais com relacdo a atividade fisica sao as seguintes:

Pessoas acima de 65 anos devem fazer pelo menos 150 minutos de
atividade fisica aerdbica de intensidade moderada, 75 minutos de
atividade vigorosa ou uma combinacao equivalente de atividades
moderadas e vigorosas. Atividade moderada é aquela em que se
consegue manter uma conversa regular com pausas frequentes para
respirar, e atividades vigorosas sao aquelas em que se consegue
apenas uma comunicagao breve;



(d A atividade aerdbica deve ser realizada em sessdes de pelo
menos 10 minutos;

[ Para obter beneficios adicionais a saude, os idosos devem
aumentar sua atividade fisica aerdbica de intensidade
moderada para 300 minutos por semana, de intensidade
vigorosa por 150 minutos semana ou uma combinacao
equivalente de atividade de intensidade moderada e vigorosa.;

[d Devem realizar atividades fisicas que trabalhem o equilibrio
em 3 ou mais dias da semana;

[J Atividades de fortalecimento muscular, envolvendo os
principais grupos musculares, devem ser realizadas 2 ou mais
dias por semana;

(d Quando ndo puder seguir as recomendacdes acima devido a
alguma condicao de saude, deve-se manter tao fisicamente
ativo quanto suas habilidades e condi¢cdes permitirem.

Além destas atividades, os idosos devem ser estimulados a
incluirem mais esforco fisico em suas atividades rotineiras, e nao
apenas com a pratica formal de exercicios.

Algumas dicas sao, abrir manualmente o0s portdes
automaticos, subir escadas em vez de usar elevadores ou escadas
rolantes e estacionar mais longe do local de destino sao algumas
das maneiras de se manter ativo.
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CADERNETA DE SAUDE DA PESSOA IDOSA

E um instrumento proposto pelo Ministério da Saude para auxiliar
no manejo da saude da pessoa idosa, sendo usada tanto pelas equipes de
saude, quanto pelos idosos, seus familiares e cuidadores.

Nela devem ser realizados os registros da historia clinica do idoso,
sua avaliagao multidimensional e o acompanhamento longitudinal da sua
condicdao de saude. Para isso é fundamental que seja levada para cada
consulta e também que o registros sejam realizados.

Além dos registros de acompanhamento, a Caderneta também
contém orientacdes sobre Direitos da Pessoa Idosa; Saude Bucal;
Sexualidade; Acesso a medicamentos no SUS; Alimentacdao saudavel
entre outras orientacoes.

Esta Caderneta é disponibilizada nas Unidades Basicas de Saude
(UBS).

MINISTERIO DA SAUDE

CADERNETA DE SAUDE
DA PESSOA IDOSA
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Caso o idoso nao possua a Caderneta , recomenda-se que, para auxiliar em
atendimentos de saude, o cuidador e/ou familiar tenha sempre em maos
as informacdes basicas sobre a saude da pessoa idosa, conforme sugerido

no modelo abaixo:
INFORMAC OES BASICAS DE SAUDE DA PESSOA IDOSA

NOME: | cms: |

Responsavel:

Enderaco:

Contato:

DATA DE

IDADE SEXO ESTADOD CIVIL
MASC, o

GRAUDE

DEPEMDENCIA: ALERGIAS

DIAGMOSTICOS E BREVE HISTORICO CLIMICO:

EXAMES:

Data [ f Hbglicada Vit D Ureia Sodiz

1
[
=l

Ht Col total Wit B12 Creatinina Potassio

Hk Pilag Albwmina ECU

DHETA:

MEDMCAMENTOS HORARIOS

CURATIVOS:

FRALDAS:

DBESERVAQDES:




VOCE CONHECE OS DESEJOS E VONTADES DA PESSOA IDOSA
QUE ESTA SOB SEUS CUIDADOS?

Diretrizes Antecipadas de Vontade (DAV) é um conjunto de
desejos, previa e expressamente manifestados pela pessoa
idosa, sobre cuidados e tratamentos que quer ou nao receber
no momento em que estiver incapacitado de expressar, livre e
autonomamente, sua vontade.

Em casos de diagndstico de alguma doenca ameacadora da vida,
em qgue a pessoa idosa encontra-se em cuidados paliativos, é
importante que se reflita sobre suas vontades e preferéncias:

v Deseja receber algum tipo de tratamento invasivo?

v’ Deseja prolongar a vida de forma artificial, conectado a aparelhos de
suporte?

Para abordar esse assunto é necessario cautela, verificar se o
idoso estda em condicOes psicoldgicas para expressar suas vontades
além de estabelecer uma pessoa de sua total confianca para ser o
procurador de saude. Este procurador devera responder em situacdes
em que a pessoa idosa cuidada nao tiver condicdes de expressar suas
vontades em matéria de salde. E necessdrio conversar abertamente
sobre suas preferéncias e os seus valores, sobre os possiveis
tratamentos médicos, que deseja ou ndo receber. E possivel eleger mais

de um procurador de saude.

Além desta conversa é possivel que seja produzido um documento

registrando as vontades da pessoa idosa.
https://sbgg.org.br/wp-content/uploads/2017/06/DAV orienta%C3%A7%C3%B5es-SBGG.pdf



https://sbgg.org.br/wp-content/uploads/2017/06/DAV_orienta%C3%A7%C3%B5es-SBGG.pdf
https://sbgg.org.br/wp-content/uploads/2017/06/DAV_orienta%C3%A7%C3%B5es-SBGG.pdf
https://sbgg.org.br/wp-content/uploads/2017/06/DAV_orienta%C3%A7%C3%B5es-SBGG.pdf
https://sbgg.org.br/wp-content/uploads/2017/06/DAV_orienta%C3%A7%C3%B5es-SBGG.pdf
https://sbgg.org.br/wp-content/uploads/2017/06/DAV_orienta%C3%A7%C3%B5es-SBGG.pdf
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