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Resumo

Objetivo: Apresentar o cendrio relacionado a saude da pessoa idosa no Brasil
por meio da aplicagdo da Avaliagdo Multidimensional (AMD), com a finalidade
de identificar as lacunas existentes quanto a sua utilizagdo nos diferentes
contextos regionais do pais, tendo, como base, a percepcdo dos gestores,
estaduais, regionais e municipais responsaveis pela satide primaria e saude da
pessoa idosa. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa transversal, descritiva e
com analises quantitativas dos dados que foram obtidos por meio de
questionario virtual, respondido por gestores estaduais, regionais e da Atengdo
Primdria a Saude (APS) de municipios participantes de um projeto de extensao.
Realizou-se andlises descritivas contendo a frequéncia absoluta e o percentual
de todas as respostas coletadas. Resultados: As respostas indicam que, na visdao
dos gestores, a atengdo ofertada a pessoa idosa é satisfatdria e que esse tema
possui frequéncia moderada na agenda técnica dos municipios. Apesar de
45,3% relatarem desconhecimento sobre o uso efetivo da AMD, 89% dos
gestores reconhecem sua importancia para a salde da pessoa idosa. Dentre as
regides do pais, a regido Sul apresentou uma avaliagdo mais positiva da satde
da pessoa idosa e do trabalho das equipes, em comparagdo as demais no
territério nacional. Conclusdo: O conhecimento dos gestores quanto as
praticas da AMD na APS é incipiente para lidar com os diferentes cenarios no
pais. Os resultados sugerem que a saude da pessoa idosa ndo é prioridade nas
agendas técnicas e politicas, ressaltando a necessidade de fortalecimento das
mesmas frente a dimens3do desta populagdo e proje¢cdes demograficas.

PALAVRAS-CHAVE

Servigos de Saude para Idosos. Atengdo Primdria a Saude Gestdo em saude.
Mecanismos de Avaliagdo da Assisténcia a Saude. Pesquisa sobre Servigos de
Saude.

Abstract

Objective: To present the setting related to the health of older people in Brazil
through the application of the Multidimensional Assessment (AMD) in order to
identify the existing gaps regarding its use in different regional contexts of the
country, based on the perception of managers, state, regional and municipal
responsible for primary health and health of older people. Methods: This is a
cross-sectional, descriptive research with quantitative analysis of the data,
which was obtained through a virtual questionnaire, answered by state and
regional health managers from Primary Health Care (PHC) in cities that joined
the project. Descriptive analyses were performed containing the absolute
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frequency and the percentage of all responses collected. Results: Mode and
median values indicate that in the managers' view the attention offered to the
older person is satisfactory and that this topic has a moderate frequency in the
technical agenda of the cities. 45.3% report unawareness about the effective
use of the AMD, 89% of managers recognize its importance for the health of
the older person. Among the regions of the country, the South presented a
more positive evaluation of the health of older people and the work of the
teams, compared to the others in the national territory. Conclusion: The
knowledge of managers as AMD practices in PHC is still incipient to deal with
the different scenarios in the country. The results indicate that the health of
older people is not a priority in technical and political agendas, which creates
the purpose of strengthening them in front of the size of this population and
demographic projections.

KEYWORDS

Health Services for the Aged. Primary Health Care. Health Management. Health
Care Evaluation Mechanisms. Health Services Research.

1 Introdugao

O envelhecimento populacional desafia governos e sociedade para a busca de agdes combinadas, efetivas
e sustentaveis, que promovam a oportunidade de se envelhecer com funcionalidade e qualidade de vida. Em
decorréncia disso, a Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS), em colaboracdo com outras agéncias das
Nac¢Ges Unidas e do Sistema Interamericano, instituiu a década do envelhecimento saudavel (2021-2030). Esta
acao tem o objetivo de promover politicas publicas voltadas ao fortalecimento do envelhecimento ativo,
apoiar o desenvolvimento de ambientes acessiveis e adaptados, alinhar os sistemas de salde para atender as
necessidades das pessoas idosas e melhorar os indicadores de acompanhamento do processo de
envelhecimento nas regides das Américas. Dentre seus pilares, se destaca a entrega de servigos de cuidados
integrados e de atengdo primaria a saude centrados na pessoa e que sejam sensiveis a pessoa idosa (OPAS,
2023).

No entanto, Placideli et al (2020) observam que os sistemas de salde no Brasil ndo acompanham
adequadamente essa tendéncia. A maioria dos servicos de salde ainda é baseada em modelos agudos que
nado atendem as necessidades especificas das pessoas idosas. Desta forma, é imperativo aprimorar a oferta de
servicos de salde primdria existentes e a mensuracao de indicadores para atender as demandas crescentes
da populacdo idosa (Dios-Quiroga et al; Aguiar e silva, 2020).

Diante da heterogeneidade do processo de envelhecimento, diversos estudos e especialistas defendem a
necessidade de realizar uma avaliagdo multidimensional (AMD) da pessoa idosa, composta por uma analise
de diferentes dominios que influenciam na capacidade funcional e bem-estar dessa populacdo, levando ainda
em consideracdo os aspectos individuais e particularidades (Moreira et al., 2022). Segundo o Ministério da
Saude, a AMD é uma ferramenta que visa rastrear diversos aspectos da saude para além dos clinicos, como
também os funcionais, cognitivos, psicoldgicos, sociais e ambientais (BRASIL, 2018). Sua importancia se da por
diversos motivos, incluindo identificacdo de demandas especificas da pessoa idosa, como vulnerabilidades em
saude e risco de fragilidade, prevengao de doencas e promoc¢do da salde permitindo, por meio do Projeto
Terapéutico Singular (PTS), que continuem a desfrutar de sua independéncia, autonomia e bem-estar (Gadia,
2021; Vital, 2023).

A AMD também pode ser uma valiosa ferramenta de gestdo para a Aten¢do Primaria a Saude (APS) e para
o Sistema Unico de Salde (SUS), uma vez que gera diversos indicadores. Quando aplicada e seus resultados
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inseridos no Prontudrio Eletronico do Cidaddo (PEC), os dados permitem que os gestores tomem decisdes
fundamentadas para alocacdo de recursos, planejamento de oferta de servicos e elaboragao de politicas de
saude. Assim, a AMD pode servir como um indicador de qualidade dos servicos de salude para a pessoa idosa,
auxiliando na identificagdo e monitoramento das areas que necessitam de melhorias (VITAL, 2021).

Na APS, observa-se uma escassez de informacdes acerca da aplicacdo da AMD, configurando uma lacuna
de conhecimento sobre o tema, o que pode ser atribuido a fatores como a auséncia de informacdes sobre os
instrumentos de avaliacdo no contexto da APS, a falta de familiaridade com as tecnologias de informacdo mais
adequadas para viabilizar o uso dessas ferramentas, e a auséncia de diretrizes claras sobre sua a
implementacdo pratica (Siqueira et al., 2023).

De acordo com o Relatdrio Mundial de Envelhecimento e Salde da Organizagcdo Mundial da Saude (OMS,
2015), a reorganizacdo dos sistemas de salde é essencial para garantir o cuidado adequado as pessoas idosas.
O documento destaca que os modelos de aten¢do a saude devem priorizar abordagens integradas e centradas
no individuo, superando o paradigma biomédico fragmentado e adotando estratégias que levem em conta a
funcionalidade e as necessidades especificas dessa populacdo. No entanto, esses avancos dependem da
capacitagdo continua dos profissionais e da estruturacdo de redes de atencao articuladas, desafios ainda mais
evidentes no Brasil devido as suas desigualdades regionais.

O estudo das diferentes regides brasileiras se justifica pela heterogeneidade do territério nacional,
caracterizada por uma vasta diversidade social, econémica, cultural e ambiental, o que representa um grande
desafio quando se trata da avaliacdo de pessoas idosas (Souza & Bronzo, 2020). Essa diversidade se reflete
diretamente na oferta e no acesso aos servicos de salde, que apresentam variagdes significativas entre os
grandes centros urbanos e as regibes periféricas, rurais e ribeirinhas. Enquanto algumas capitais dispdem de
maior estrutura para avaliacdes complexas, outras regiGes enfrentam dificuldades logisticas, escassez de
profissionais especializados e caréncia de investimentos em tecnologia da informacdo, fatores que impactam
diretamente a implementacdo da AMD. Além disso, as desigualdades socioeconémicas entre as regides
reforcam a necessidade de estratégias adaptadas para garantir a equidade na atencdo a saude da populacao
idosa (Pires, 2023).

Embora as regiGes do Brasil tenham suas especificidades préprias, De Castro Silva et al. (2021) destacam a
relevancia da AMD, considerando também varidveis demograficas, bioldgicas e sociais, e ressaltam o papel
fundamental da APS na assisténcia a essa populagdo no interior do Nordeste. Oliveira et al. (2021) associam
essas mesmas dimensbes aos marcadores de fragilidade nas regides Norte e Nordeste, enfatizando a
importancia do rastreamento e da avaliagdo abrangente. Sob a perspectiva organizacional, Soares Filho et al.
(2022) mapearam a distribuicdo da aten¢do basica e destacaram que este é um ponto forte no Nordeste,
enquanto evidenciaram desigualdades na alocagao das equipes, com disparidades ainda mais acentuadas na
regido Norte.

A implementa¢do da AMD em todo o territério nacional é, sem duvida, um grande desafio para a APS,
principalmente considerando a extensdo territorial do Brasil e sua diversidade politica, social, cultural,
estrutural e populacional. Verificar como a APS estd preparada para esta demanda crescente é fundamental
para o sucesso de acbes de promogdo do envelhecimento saudavel, de forma ampla e acessivel a toda
populacdo idosa, bem como para fortalecer a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI). Desta forma,
o presente estudo se justifica pela necessidade de se identificar as lacunas existentes na compreensdo dos
gestores de saude sobre a importancia da qualidade da atencdo a salde da pessoa idosa e da gestdo das
politicas publicas em saude voltadas a essa populacdo. Além disso, justifica-se pela importancia da AMD para
a organizacdo e coordenacdo do cuidado ofertado as pessoas idosas, garantindo um olhar sensivel as
especificidades regionais e as desigualdades estruturais que impactam a efetivacdo dessa avaliacdo no Brasil.

O objetivo do trabalho foi apresentar o cendrio brasileiro relacionado a salde da pessoa idosa, tendo como
referéncia a aplicagdao da AMD, a fim de identificar as lacunas existentes quanto a sua utilizagao nos diferentes
contextos regionais do pais, com base na percepg¢do dos gestores estaduais, regionais e municipais da saude
primaria e saude da pessoa idosa.
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2 Método

Trata-se de uma pesquisa transversal, descritiva e com andlises quantitativas dos dados. Por se tratar de
um trabalho empirico envolvendo seres humanos, foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
(2024). As informacgoes referentes ao desfecho principal foram coletadas nos anos de 2022 e 2023, durante a
vigéncia de um projeto de extensdo universitaria, em parceria com a Coordenacao de Atencdo a Saude da
Pessoa Idosa (COPID/DGCI/SAPS) do Ministério da Saude. O objetivo principal do projeto foi qualificar a
atencdo ofertada a pessoa idosa em todo o territdrio nacional, tendo, como publico-alvo, gestores estaduais,
regionais e municipais da APS.

A amostra do presente estudo foi composta por gestores estaduais, regionais e municipais de 2.653
municipios brasileiros de todas as unidades federativas e que haviam feito sua inscricdo previamente no
projeto de extensao.

Os dados foram coletados virtualmente, por meio de um questionario semiestruturado, elaborado e
aprovado pela equipe e Ministério da Saude, e dirigido aos gestores na semana anterior ao inicio das
atividades do projeto, via Google Forms, o que viabilizou ampla participacdo. Foram incluidas questées
relacionadas ao conhecimento e percepcdes a respeito da atencdo ofertada a salde da pessoa idosa, da AMD
e do trabalho desenvolvido pelas equipes de salde nos territérios de sua responsabilidade.

Todas as perguntas que fizeram parte do questionario foram apresentadas utilizando respostas em escala
likert, variando de 1 a 5, sendo que, quanto maior a pontuacdo, mais positiva foi considerada a resposta. O
respondente foi instruido a indicar apenas uma resposta por questao.

Para este estudo, foram analisadas as respostas de 8 perguntas que compuseram o questionario, sendo
que quatro (Q1 a Q4) avaliaram o conhecimento e percepg¢des do gestor sobre a salde da pessoa idosa em
seu territério, enquanto as outras quatro perguntas (Q5 a Q8) avaliaram o conhecimento do gestor sobre a
frequéncia de uso da AMD por suas equipes de salde. Para estas uUltimas quatro perguntas, foi incluida a opcao
de resposta "nao sei".

Os dados foram coletados por meio da plataforma online do Google Forms e, posteriormente, extraidos
para planilhas do Software Microsoft Excel, e organizados por regido. Em seguida, foram exportados para o
Software IBM® SPSS® Statistics Version 26, no qual se realizou a andlise descritiva dos dados gerais contendo
a frequéncia absoluta e o percentual de todas as respostas coletadas, segundo as diferentes regiées do Brasil.
Adicionalmente, calculou-se os valores de moda e mediana. A moda permitiu identificar qual a resposta mais
observada entre gestores para os questionamentos realizados. Uma vez que se usou a escala Likert de 1 a 5,
ordenou-se a variavel desfecho e, por meio da mediana, foi possivel observar a resposta que dividiu os dados
em partes iguais e livre da influéncia dos extremos. A combinagdo entre esses valores de tendéncia central
permitiu identificar a simetria das respostas e conferiu maior transparéncia aos resultados e fidedignidade as
andlises.

3 Resultados

A pesquisa foi respondida por 2.663 participantes com média de 24 meses no cargo de gestor em saude,
com representacdo de 2.653 municipios de todos os Estados brasileiros e Distrito Federal, sendo 13,60% da
regiao Norte, 39,42% do Nordeste, 9,20% da regido Centro-Oeste, 14,57% do Sudeste e 23,21% da regido Sul.

ATabela 1 apresenta um panorama geral da opinido e conhecimento dos gestores de todo o pais a respeito
da salde da pessoa idosa. Valores de moda e mediana indicam que, na visdo dos gestores, a atengdo ofertada
a pessoa idosa é satisfatdria e que esse tema possui frequéncia moderada na agenda técnica dos municipios.
Apesar de 45,3% relatarem desconhecimento sobre o uso efetivo da AMD, 89% dos gestores reconhecem sua
importancia para a qualificacdo da atengao ofertada a pessoa idosa.
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Tabela 1: Valores absolutos e percentuais referentes ao conhecimento e opinido do gestor sobre a saude da pessoa idosa
(n=2663).

Pergunta 1 2 3 4 5 moda mediana n

Q1- De 1 a 5, como vocé 35 (1,3%) 233 1228 972 195 3 3 2663
classifica a atencéo ofertada a (8,7%) (46,1%) (36,5%) (7,3%)
salde da pessoa idosa ? Muito
ruim Ruim Satisfatori Boa Muito Boa
a

Q2- De 1 a 5, com que 105 414 974 794 376 3 3 2663
frequéncia a saude da pessoa (3,9%) (15,5%) (36,6%) (29,8%) (14,1%)

idosa esta na agenda técnica Pouco

e politica do seu municipio Nunca Moderada Muito Sempre

atualmente?

Q3- De 1 a 5, qual é o seu 613 593 809 474 174 3 3 2632
nivel de conhecimento em (23,0%) (22,3%) (30,4%) (17,8%) (6,5%)
relagdo ao uso efetivo* da

Avaliagéo multidimensional da Muito Pouco Moderado Bom Muito bom
pessoa idosa em seu Pouco

municipio? Legenda *Caro

gestor, nossa equipe

considera como uso efetivo: o

processo de aplicagdo da

avaliagdo  multidimensional,

compartilhar e discutir os

resultados com outros

profissionais, elaboragdo do

Plano Terapéutico Singular,

acordar as decisdes do plano

de cuidado com a pessoa

idosa, e por fim, monitorar a

pessoa idosa na rede.

Q4- De 1 a 5, quanto vocé 67 (2,5%) 117 110 223 2146 5 5 2663
considera que o uso efetivo da (4,4%) (4,1%) (8,4%) (80,6%)

avaliagdo  multidimensional Muito

pode contribuir para qualificar pouco Pouco Moderado Muito Sempre

a atencéo ofertada a pessoa

idosa?

Fonte: DGeroBrasil, 2022-2023.

Dados expressos em numero absoluto, porcentagem, moda e mediana. N= numero

A tabela 2 demonstra a opinido do gestor sobre o trabalho desenvolvido pelas equipes em relacdo a saude
da populag¢do idosa, mais especificamente, quanto a frequéncia de aplicacdo e uso da AMD para o rastreio,
monitoramento e gestdo da salde da pessoa idosa.

Na visdo dos gestores, as equipes de salde utilizam pouco a AMD para o atendimento e planejamento em
saude da pessoa idosa na rotina da atencdo primaria. Segundo a opinido da maioria dos gestores, as equipes
de saude ndo aplicam ou aplicam pouco a AMD (55,6%) e, portanto, ndo a utilizam ou a utilizam pouco para
construcdo de planos de cuidado e planos terapéuticos singulares para as pessoas idosas assistidas na atencdo
basica (63,1%). Consequentemente, os profissionais de saude ndo utilizam ou utilizam pouco os resultados da
AMD para encaminhar ou monitorar as pessoas idosas na rede de ateng¢do do municipio (54,5%) ou para fazer
a gestdo dos servigos e recursos da atengdo bdsica (59,1%). Cerca de 10% dos gestores ndo souberam
responder as perguntas referentes ao trabalho desenvolvido pelas equipes da aten¢do primdria a saude.
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Tabela 2: Valores absolutos e percentuais referentes ao conhecimento dos gestores sobre o trabalho desenvolvido pelas equipes de
saude (n=2663).

Perguntas 0 1 2 3 4 5 moda mediana n

(ndo (nunc  (Pouco (Moderada) (Muito)  (Sempre)
sei) a) )

Q5- Com que frequéncia 225 645 835 637 166 155 2 2 2663

as equipes de saude do (8,4%) (24,2 (31,4%) (6,2%) (5,8%)

municipio aplicam a %) (23,9%)

Avaliagao multidimensional

no atendimento a pessoa

idosa?

Q6- Com que frequéncia 255 835 853 637 (23,9%) 166 155 (5,8) 2 2 2663

as equipes de saude do (9,6%) (31,2 (32,0%) (6,2%)

municipio utilizam os %)

resultados da avaliagéo

multidimensional na

construgao de planos de

cuidados/PTS para

pessoas idosas

Q7 - Com que frequéncia 282 640 795 642 (24,4%) 157 116 2 2 2632

os profissionais (10,7%) (24,3 (30,2%) (6,0%) (4,4%)

encaminham e monitoram %)

a pessoa idosa na rede de

atencdo de acordo com os

resultados da avaliagao

multidimensional?

Q8- Com que frequéncia 284 765 784 584 (22,2%) 113 96 (3,7%) 2 2 2624

as equipes de saude do (10,4%) (29,2 (29,9%) (4,3%)

municipio utilizam os %)

resultados da avaliagao
multidimensional da
pessoa idosa na gestao de
servigos e recursos?

Fonte: DGeroBrasil, 2022-2023.

Dados expressos em numero absoluto, porcentagem, moda e mediana. N= numero

A Tabela 3 apresenta os valores de moda para cada questdo (resposta mais frequente), organizados
segundo a regido. De maneira geral, os gestores da regido Sul possuem uma visdo mais positiva da saude da
pessoa idosa (Q1) e dos trabalhos desenvolvidos pelas equipes de saude (Q5 a Q8), avaliando como boa a
atencdo ofertada a saude da pessoa idosa na regido. A regido Sul é a que mais reconhece o trabalho de suas
equipes de saude quanto ao uso efetivo da AMD, classificando como moderada a frequéncia de uso deste
instrumento. As outras regides relataram pouco uso da AMD no atendimento, planejamento e gestdo na drea

da saude da pessoa idosa.

Por outro lado, os gestores das regides Norte e Sudeste demonstraram desconhecimento sobre a AMD,
bem como afirmaram que suas equipes nao a utilizam para avaliagao, plano terapéutico, monitoramento e
gestdo da saude da pessoa idosa. As demais regides, como Nordeste e Centro-Oeste, demonstraram pouco
uso da AMD por parte das equipes de saude, seguindo os valores de mediana e moda nacional. Apesar disso,
todas as regides concordam que a AMD pode contribuir para qualificar a atengado ofertada a pessoa idosa.
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Tabela 3: Apresentagdo da moda de todas as regides para as questdes relacionadas ao conhecimento do gestor sobre a frequéncia de
uso da AMD por suas equipes de saude.

Norte: 362 Nordeste: 1050 Centro-Oeste: 245 Sudeste:388 Sul:618
(13,60%) (9,20%)
(39,42%) (14,58%) (23,20%)

Q1 3 3 3 3 4
Q2 3 3 3 3 3
Q3 1 3 3 1 3
Q4 5 5 5 5 5
Q5 2 2 2 1 3
Q6 1 2 2 1 2
Q7 1 2 2 1 3
Q8 1 2 1 1 3
Total (soma dos 17 22 21 16 26
valores de
moda)

Fonte: DGeroBrasil, 2022-2023.

4 Discussao

A atencdo a pessoa idosa é uma questdo premente a toda comunidade e, notadamente, aos gestores e
profissionais de salde que lidam com esta parcela significativa e em constante crescimento populacional.
Alguns estudos destacam que os profissionais de salde apresentam qualificagdo insuficiente para mudanca
das praticas de saude, principalmente considerando o fenémeno do envelhecimento populacional e suas
demandas (Dantas; Silva; Moreira, 2015; Costa et al., 2015). Nesse sentido, fica evidente a necessidade de
ampliar o nimero e a qualificagdo dos profissionais para trabalhar na drea do envelhecimento, no que diz
respeito a implementagdo de politicas e planos que tenham em conta o novo perfil populacional brasileiro
(Motta; Caldas, 2008)11.

E preciso enfatizar, entretanto, que diversas a¢des sdo realizadas na dire¢do do maior conhecimento a
respeito da saude da pessoa idosa. Exemplo disso, sao as a¢gdes de educagdo permanente em saude da pessoa
idosa, como o Programa de Qualificagdo em Saude da Idosa, a que a Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS),
em parceria com a COPID/CGACI/DGCI/SAPS/MS, produziu e ofertou, em formato de micro cursos, disponiveis
online para profissionais da saude nivel superior e técnico que atuam na atengdo primaria (Gasque et al.,
2022). Um estudo identificou que a média geral de conhecimento autorreferido na area de salde da pessoa
idosa daquelas que se matricularam nos cursos foi de 5,9 em uma escala de zero a 10, sendo que 95%
afirmaram que um dos motivos que os levou a participar foi melhorar o desempenho profissional (Silva, 2022).
Dessa forma, muitos profissionais reconhecem que ainda precisam de aprimoramento no tema.

Um melhor conhecimento da saude da pessoa idosa vem associado a escolha de instrumentos avaliativos
e ao uso efetivo destes, cujos resultados devem ser explorados para direcionamento das a¢ées (Silva, 2022;
Siqueira et al., 2023). Neste interim, a AMD é uma importante ferramenta para qualificacdo da atencdo
ofertada a pessoa idosa em todos os niveis de gestdo, a medida que permite a identificacdo das condicGes de
saude para subsidiar o PTS e gera indicadores essenciais para planejar, monitorar e avaliar a saude da
populacdo idosa. Entretanto, observa-se que o uso da AMD ndo é a realidade da atencdo primaria da maioria
dos municipios brasileiros participantes deste estudo, como também aponta Costa et al. (2015), em seu estudo
sobre a percepgao dos profissionais a respeito da implementagdo da politica de saude da pessoa idosa na
atencdo basica.

A literatura mostra pesquisas direcionadas essencialmente para os instrumentos avaliativos sem
determinar a integragao dos achados que dificultam o acesso a recursos voltados a pessoa idosa. Os presentes
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achados permitiram verificar que a maioria dos gestores reconhece a importancia da AMD na melhora da
qualidade da ateng3o ofertada a pessoa idosa. E contraditério, no entanto, uma percentagem significativa dos
gestores desconhecerem o uso efetivo desta ferramenta de avaliagdo nos seus locais de atuagdo. As respostas
para esta dualidade podem estar relacionadas a demandas elevadas por atendimentos nos pontos de atencao,
ao longo tempo para aplicacdo dos instrumentos, assim como a insuficiéncia de recursos humanos
especializados em Geriatria e Gerontologia (Siqueira et al., 2023).

No contexto da saude publica brasileira, a implementacao eficaz da AMD enfrenta desafios significativos,
como apontado anteriormente, especialmente no que diz respeito a capacitacdo das equipes de saide na APS
(Brasil, 2021). A falta de conhecimento sobre a aplicacdo e a interpretacdo dos resultados pode acarretar um
rastreio incompleto e intervencdes ineficazes, comprometendo a qualidade do cuidado oferecido as pessoas
idosas (Ministério da Saude, 2019; BRASIL, 2021). Para superar tais barreiras, é essencial desenvolver
estratégias que incluam programas de formacado continua para profissionais da saude, elaboracdo de materiais
didaticos acessiveis que explicam conceitos e praticas da AMD, promocao de encontros interdisciplinares que
incentivem a troca de experiéncia entre profissionais da satude e facilitadores (CONASS, 2023).

Adicionalmente, a implementacdo da AMD na APS requer um planejamento cuidadoso e coordenado. As
etapas seguem um percurso de sensibiliza¢cdo, capacitacao e formacdo de equipe multidisciplinar, escolha do
instrumento a ser utilizado, que seja integrado com o Prontudrio Eletrénico do Cidaddo (PEC),
acompanhamento e reavaliagdo periddica, processo de educacdo permanente para equipes de saude e o
monitoramento dos indicadores (Brasil, 2018).

Dessa forma, cabe ao gestor de salde a iniciativa de sensibilizar, instruir e acompanhar suas equipes de
saude, a fim de que desempenhem de maneira sélida e eficaz a AMD as pessoas idosas. A compreensao dessa
perspectiva pelo gestor é fundamental para o processo de implementagdo da AMD e pode auxiliar na
compreensdo e engajamento da equipe.

Para tanto, um ponto importante a ser destacado é a lideranca eficaz, com uma geréncia de cuidado
competente e uma equipe multidisciplinar que possa apoiar a gestdo do cuidado a saude (Carvalho;
Hennington, 2015). De acordo com Silva e colaboradores (2022), a lideranga é um processo de evolugdo
constante, que deveria partir do conhecimento cientifico e da imers3o no cotidiano de trabalho dos gestores
e prestadores de cuidados primarios, facilitando assim as etapas iniciais de implementagdo da AMD na APS
(Carvalho; Hennington, 2015). E necessario ainda que o gestor de salide entenda e desenvolva as capacidades
dentro das equipes, somado com experiéncias e habilidades de cada membro da equipe a fim de que a
implementagdo da AMD seja bem-sucedida (MACHADO et al., 2024). Assim, uma vez que os gestores de todas
as regioes concordaram que a AMD contribui para qualificar a aten¢do a saude da pessoa idosa, o que pode
ser evidenciado pelo item Q4, sugere-se que os mesmos desenvolvam aspectos da lideranga durante o
processo de trabalho, tais como: influéncia, didlogo, escuta, motivagdo e desenvolvimento da equipe (SILVA
et al., 2022). Estes aspectos ndao devem estar separados das atividades de gestdo, como a supervisdo, o
planejamento e a implementacdo de ferramentas para desenvolver a pratica da AMD nas equipes de salde
(SILVA et al., 2022).

Quando nos deparamos com os dados oriundos de cada regido, o presente estudo revelou que a regido
Sudeste, assim como a regido Norte, ndo prioriza a salde da pessoa idosa e se mostrou despreparada para o
uso efetivo da AMD, o que pode ser evidenciado no item Q3, que avalia o conhecimento dos gestores sobre
as praticas de AMD. Consequentemente, suas equipes de salde também ndo utilizam desta ferramenta, como
pode ser evidenciado nos itens Q5 a Q8, refletindo o desconhecimento, a falta de apoio e lideranca de seus
gestores nas a¢des que envolvem a avaliagcdo da pessoa idosa e seus indicadores.

A regido Norte é a regido mais jovem do pais e com menor proporcdo de pessoas idosas, o que pode
justificar sua incipiéncia na ateng¢do a saude da pessoa idosa. (IBGE, 2023). Além disso, a regido enfrenta outros
desafios como dificuldade de acesso as equipes de salude e escassez de recursos humanos (Coelho et al, 2022).
Assim, a regido Norte precisa organizar a pauta da salde da pessoa idosa por meio de uma gestao pro-ativa,
bem como qualificar seus recursos humanos para o atendimento a uma demanda populacional crescente.
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No entanto, no Sudeste, tal situacdo se torna mais grave uma vez que esta é a regido mais envelhecida do
pais, com 17,6% da sua populacdo acima de 60 anos concentrando 12,2% da populacdo idosa do Brasil,
empatada com a regido Sul (IBGE, 2023). De forma bem incoerente, a regido sudeste concentra a maioria dos
cursos da saude, de acordo com os microdados do Censo da Educagdo Superior de 2022 (INEP, 2023). Isso
aponta que, apesar do numero de profissionais qualificados na regido, o que pode ser considerado uma
fortaleza, ainda existem outras barreiras impedindo que a regido se destaque em relacdo a atencao ofertada
a saude da pessoa idosa, o que merece ser investigado. Outro estudo também realizado com dados deste
mesmo projeto, revelaram que ndao hd compreensdo e nem divulgacdo sobre a importancia da AMD,
tampouco clareza sobre a responsabilidade compartilhada em seu preenchimento por parte dos gestores,
sendo essas as principais barreiras apontadas para a implementacdo da AMD na regido Sudeste (manuscrito
submetido). Assim, acGes de sensibilizagcdo junto aos gestores desta regido sdo imperativas e urgentes, como
um primeiro passo para aumentar os indicadores de AMD nesta regido.

Um estudo realizado no interior do Estado de Sdo Paulo por Placidelli et al. (2020), destacou a incipiéncia
da atencdo integral a pessoa idosa em servicos de atencao primdria do SUS, principalmente nas atividades de
atencdo para o envelhecimento saudavel, ressaltando a urgéncia de investimento na melhoria do desempenho
das unidades de saude local e da rede articuladora na implementacdao efetiva das acdes de atencdo ao
envelhecimento e a pessoa idosa.

Em um estudo qualitativo realizado com gerentes de servico de APS de municipios sede de cinco regides
de salde do estado de Sdo Paulo no ano de 2019, que objetivou compreender a concepgdo de rede de atencado
integral a pessoa idosa, identificou-se a desmotivacdo para a construcdo de rede idealizada de atencdo integral
a pessoa idosa, por ndo a vislumbrar perante os desafios organizacionais e culturais para o fortalecimento da
APS. Segundo os autores, os participantes reconhecem que ha potencialidades para sua constitui¢do dispostas
nas politicas publicas e a¢Ges pontuais desenvolvidas pelos servicos, porém atravancadas por inumeras
problematicas e desafios que extrapolam a possibilidade de controle destes profissionais, incluindo elevada
demanda nos servigos de APS, falta de recursos humanos, auséncia de conhecimentos gerontoldgicos pela
equipe de profissionais da APS, bem como o desinteresse da prdépria pessoa idosa nas acdes de promoc¢ao da
saude (IBGE, 2023).

Por outro lado, a regido Sul apresentou a avaliagdo mais positiva sobre a saude da pessoa idosa e
implementa¢do da AMD em todos os seus aspectos, bem como da atuagdo das equipes de saude, na opinidao
dos gestores. Esse resultado corrobora o estudo que verificou que 33,6% das matriculas em micro cursos do
programa de saude da pessoa idosa da UNA-SUS foram de profissionais da regido Sul, seguidos do Nordeste
(22,1%), Norte (18,6%), Sudeste (13,1%) e Centro-oeste (12,5%). Interessante notar que o conhecimento
prévio em relagdo a tematica da saude da pessoa idosa foi um fator preditor da motivagdo em se matricular
visando a melhoria do desempenho profissional (Bessa et al., 2022).

Outros dados deste Projeto identificaram que o Sul é a regido que apresenta maior propor¢do de
municipios que registram AMD, com cobertura em 77,8% de seus municipios, sendo a inclusdao do tema da
salide da pessoa idosa na agenda técnica do estado e/ou municipio um fator associado ao maior registro de
AMD na regido (manuscrito submetido).

Um estudo qualitativo, com o objetivo de conhecer as percepcdes de gestores municipais sobre a
implementacdo de politicas publicas direcionadas ao envelhecimento, em um municipio referéncia em salude
da pessoa idosa do Rio Grande do Sul, identificou que acBes politicas para o envelhecimento saudavel e ativo
sdo implementadas em diversos setores do territério, porém com fragilidades e limitagdes em aspectos que
merecem a atencdo para melhorias na qualidade do cuidado. A garantia da qualidade na atencdo fornecida as
pessoas idosas € norteadora das estratégias utilizadas pelos gestores, os quais enfatizam os esforgos para a
organizacao da rede por meio de planos estratégicos direcionados, como capacita¢do da rede, aplicacdo da
Caderneta de Saude da Pessoa ldosa, trabalho com micro gestores, estimulo aos grupos e participacao
intersetorial. Os gestores demonstraram se dedicar ao estabelecimento de fluxos de comunica¢do entre os
pontos de atencdo, além do levantamento de dados e informagdes que norteiam o planejamento estratégico
para o envelhecimento e garantia de direitos (Rosa; Schroder; Santos, 2022).
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Por outro lado, outro estudo qualitativo realizado em 14 municipios em uma regional de saude, também
no Estado do Rio Grande do Sul, identificou que as a¢Ges de atencdo as pessoas idosas ndo sao sistematizadas
e hd pouca articulagdo entre os setores. Os gestores de saude desconhecem as politicas existentes de atencdo
a populagdo idosa e restringem as acGes de saude para o controle e a prevengao de agravos das doengas
cronicas, sem o entrelacamento das dimensdes da salde fisica, mental, funcionalidade, interacao social e
aspectos socioeconémicos (Zen, 2018).

Ainda que a regido Sul tenha se mostrado a regido mais alavancada em relacdo ao assunto, os achados
deste estudo demonstram que ainda é necessario um olhar global e ampliado para a salde da pessoa idosa
pelos gestores e profissionais da saude, o que pode ser alcancado pela ampla aplicacdo da AMD e, mais
precisamente, pelo uso das informacgdes obtidas para a construcao do plano de cuidados para pessoa idosas,
conforme apontado no item Q6 deste estudo.

Em relagdo as regides Nordeste e Centro-Oeste, os resultados indicam que os gestores se encontram em
um processo de reconhecimento da importancia da AMD para a qualificacdo da atencdo a salde a pessoa
idosa, o que pode ser evidenciado no item Q3. No entanto, segundo os gestores, ainda falta o engajamento
das equipes de salde para maior implementacao da AMD na rotina da APS, principalmente no que diz respeito
ao uso destes dados na gestdo de servigcos e recursos (item Q8).

Uma vez reconhecida a importancia da AMD para a qualificacdo da atencdo ofertada a saude da pessoa
idosa em todas as regioes do Brasil, espera-se que os gestores estaduais, regionais e municipais promovam
iniciativas de incentivo e valorizacdo destas praticas em seus territérios. Um bom exemplo disso foi
experienciado na cidade de Goiania (GO), que incluiu um indicador especifico para a pessoa idosa no Plano
Plurianual Municipal em 2023 (Prefeitura de Goiania, 2025). Esta iniciativa ndo apenas reconheceu a
importancia da salde da pessoa idosa nas politicas publicas, mas também promoveu um olhar mais atento as
necessidades da populacdo. No entanto, para que essa estratégia seja exitosa, deve-se garantir a sensibilizacao
e capacitacdo das equipes de saude para utilizacdo do instrumento de forma adequada, promovendo uma
abordagem mais holistica e integrada no atendimento as pessoas idosas. A inclusdo de indicadores especificos
no planejamento municipal pode ser um passo decisivo para a melhora da qualidade do cuidado e promocao
do envelhecimento saudavel.

Apesar de o projeto receber apoio e aderéncia de quase todos os Estados, Minas Gerais (Sudeste) e Santa
Catarina (Sul) optaram por ndo aderir ao projeto, deixando a critério das regionais de saude, bem como dos
proprios municipios, a decisdao de participar ou ndo. Tal fato enfraqueceu a participagdo dos municipios,
demonstrando o prejuizo no desenvolvimento de a¢des para implementagao de politicas publicas, quando
ndo ha lideranga, apoio e sensibilizagcdo da gestdo superior. Esse fato sugere que as respostas dos gestores
municipais e regionais destes Estados, provavelmente, refletem esta auséncia da participacdo da gestdo
estadual enquanto motivador e lider na organizagdo da implementacdao da AMD em seus municipios.
Novamente ressalta-se a importancia da lideranca, apesar de existir a autonomia dos municipios frente ao
desenvolvimento de projetos e a¢Ses de implementacdo de politicas publicas.

Conhecer o cenario de implementacdo da AMD das diferentes regides do pais é um diferencial do presente
estudo. Por sua dimensdo, o Brasil reune diferentes realidades que devem ser levadas em conta na
formulagdo, acompanhamento e avaliagdo de politicas publicas. Para além disso, conhecer diferentes
dinamicas, perfis populacionais e experiéncias profissionais nos permitem refletir sobre melhores estratégias
de acdo para qualificar a atencdo ofertada a pessoa idosa de forma assertiva, considerando diferentes
cendrios. A abrangéncia da coleta de dados possibilitou a construcdo de um cendrio nacional da
implementacdo da AMD, bem como do conhecimento da visdo dos gestores da APS a respeito da saude da
pessoa idosa.

Importante destacar que os dados foram coletados por questiondrio, de forma remota, com possiveis viés
de resposta, o que pode ser considerado uma limitagdo do estudo. No entanto, segundo Bastos e
colaboradores (2023), o uso de questiondrios online como canal de comunicagdo, em especial para o presente
estudo que envolveu muitos municipios distribuidos pelo pais, apresenta vantagens significativas como o
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alcance geogréfico ampliado, maior conveniéncia para os respondentes e automatizacdo do processo de
coleta e andlise de dados. Porém, um dos principais desafios deste meio de coleta é a garantia de altas taxas
de respostas, ja que a participacdo é voluntaria. Neste ambito, hd de se destacar a intensa articulagdo da
equipe em cobrar constantemente as respostas por parte dos gestores envolvidos, a fim de minimizar vieses
como a falta de representatividade, que também é considerado um desafio (Batista et al. 2021; Faleiros et al,
2016).

Dessa forma, o estudo evidenciou a necessidade de fortalecer a formacdao dos profissionais de saude,
incluindo gestores, na drea do envelhecimento, a fim de qualificar e aprofundar os conhecimentos dos
profissionais da atencao bdsica responsaveis pelo cuidado a pessoa idosa. Por fim, vale ressaltar que fortalecer
a atencdo a salde da pessoa idosa na atencdo primaria envolve esforcos de curto, médio e longo prazo
relacionados a educacdo, gestdao de recursos humanos e materiais, atuacdao em rede e a formacao de vinculo
com o territdrio e a pessoa idosa (Aguiar; Silva, 2022).

Em suma, diversos estados, municipios e regides do Brasil tém implementado a capacitacdo de equipes de
saude visando a adog¢do da AMD. No Rio Grande do Sul, por exemplo, a Secretaria Estadual da Saude (SES)
orienta as Unidades Basicas de Saude (UBS) sobre a importancia da AMD, considerada o principal instrumento
clinico-funcional na APS. Entre os anos de 2022 e 2023, 494 municipios aderiram a Rede Bem Cuidar/RS, com
428 buscando a certificagdo do selo Ouro para UBS Amiga do Idoso, utilizando a AMD como ferramenta central
(SES/RS, 2025). Na regido Nordeste, o Maranhdo também se destaca com iniciativas voltadas a saude da
pessoa idosa. O estado criou a Rede Nacional de Direitos da Pessoa ldosa, implementando a AMD na APS para
identificar fatores que influenciam a saude da pessoa idosa (Governo do Estado do Maranhdo, 2025).

5 Conclusoes

O estudo revelou que, embora a saldde da pessoa idosa seja uma questdo crescente, ainda ndo ocupa uma
posicdo de destaque nas agendas técnicas e politicas, o que indica a necessidade urgente de conscientizacdo,
capacitacdo e aprimoramento dos gestores sobre o tema. O conhecimento acerca das praticas de avaliacdo
multidimensional da APS é ainda incipiente frente a magnitude da populacdo idosa e a projecdo de seu
crescimento demografico. As principais descobertas da pesquisa apontam para a lacuna existente no
treinamento das equipes de salde, especialmente no que diz respeito a implementacdo eficaz da AMD,
ferramenta esta essencial para um atendimento de qualidade.

No entanto, a regido Sul apresentou uma avaliagao mais positiva, tanto em relagao a salde da pessoa idosa
guanto ao trabalho das equipes, em comparagao as demais regides do pais. Isso destaca o impacto de politicas
publicas mais estruturadas e programas de capacitacdao especificos na melhoria da qualidade de vida dessa
populagdo. A principal contribuicdo desta pesquisa foi evidenciar a importancia de estratégias regionais
adaptadas as realidades locais, promovendo a integragdo de politicas publicas e a¢des praticas nas equipes de
saude. As implicagdes destacadas no estudo vao além da saude, influenciando a implementagdo de modelos
de cuidados mais eficazes e sustentaveis.

Por fim, é fundamental que gestores e profissionais de saude se mobilizem para priorizar a formagdo
continua e a implementacdo de praticas mais eficazes, a fim de garantir que a salde da pessoa idosa seja
tratada com a importancia que merece, contribuindo para um envelhecimento mais saudavel e dignificante.
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