Congresso Internacional
de Envelhecumento Humano

Avancos da ciéncia e das politicas pUblicas para ¢ envelhecimento

[1CiER

Area tematica: Politicas publicas e envelhecimento

Modalidade: Relato de experiéncia

A PESSOA IDOSA E O ACESSO A REDE DE PROTECAO DA SAUDE
NA CIDADE DE FRANCA/SP

Me. Ariana Siqueira Rossi Martins

Profa. Dra. Neide Aparecida de Souza Lehfeld

Universidade Estadual Paulista — UNESP, campus de Franca. Faculdade de Ciéncias
Humanas e Sociais

ariana_rossi@yahoo.com.br

Apos realizar o curso de aprimoramento profissional no Hospital de Clinicas
da UNICAMP e apos trabalhar por 05 anos como assistente social de uma equipe
multiprofissional de assisténcia em hospital privado na cidade de Franca/SP, foi
possivel constatar alguns dos entraves e barreiras que enfrentam a populagéo idosa
no que diz respeito a0 acesso aos servicos e recursos (materiais e humanos) no
ambito da assisténcia domiciliar.

A situacdo de dependéncia para fazer as atividades diarias muda toda uma
rotina da familia. A pessoa idosa acamada, por exemplo, depende de alguém para
fazer por ela todas as suas atividades de higiene, alimentacdo, mobilidade, entre
outras. Geralmente este ajudante, também conhecido como Cuidador, é alguém da
propria familia e precisa estar disponivel para realizar os cuidados. Além do
Cuidador, ha outros profissionais que precisam ser considerados nesta rede de
protecdo, como o fisioterapeuta, nutricionista, enfermeiro, fonoaudiélogo, médico,
farmacéutico, dentista, musicoterapeuta, psicélogo, assistente social, etc.

Na cidade de Franca, o atendimento domiciliar publico existe por meio das
unidades do Programa de Saude da Familia (PSF), sendo apenas cinco unidades
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existentes constituidas por uma equipe basica - médico clinico geral, enfermeiro,

técnico de enfermagem e agente comunitario de saude. Tal quadro leva a refletir
sobre a caréncia da populacdo idosa, que aumenta a cada dia e encontra-se sem
acesso, uma vez que pode ndo obter mais a independéncia e/ou autonomia para
mobilidade e auto cuidado.

Os recursos disponibilizados na rede publica de saude muitas vezes ndo sdo
suficientes ou especificos as necessidades do paciente. Os recursos necessarios a
manutencdo da salde da pessoa idosa acamada acabam sendo custeados pela
familia.

O assistente social trabalha para que seja garantido este direito de acesso a
rede de protecdo da salde, e isto torna-se um desafio a medida que contradiges
sdo postas entre direito universal e seletividade, entre recursos disponiveis e
recursos necessarios, compreender a situacdo apresentada além do seu imediato,
resgatar a humanizagéo que foi perdida com o desenvolvimento de uma sociedade
desigual, entre outros.

Portanto, além das reflexbes supracitadas, tal experiéncia profissional nos
remete também as seguintes questdes: a saude € um direito de todos ou apenas de
guem necessita, sob um julgamento daquilo que os servicos estabelecem como
critérios? E, se existem e quais sdo as propostas de politicas atuais para esta
demanda?

Neste sentido é que pensamos na necessidade de efetivacdo da saude como
um direito de todos e de forma equitativa, onde as necessidades especificas sejam
atendidas, todos tenham condi¢fes dignas e que haja acesso de todos aos servigos

€ recursos.
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