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Resumo
O envelhecimento populacional no Brasil torna imperativo que as políticas de saúde ofereçam suporte à saúde integral dos idosos. Neste sentido, as Unidades Básicas de Saúde (UBSs) desempenham papel fundamental por se constituírem a porta de entrada ao Sistema Único de Saúde (SUS). O presente artigo tem como objetivo sistematizar a experiência de Estágio Obrigatório do Curso de Serviço Social da Universidade Estadual da Paraíba, desenvolvido na UBS Odete Leandro de Campina Grande/PB, enfocando a população idosa cadastrada na referida unidade. Corresponde a um trabalho de natureza descritiva e bibliográfica, baseado em um relato de experiência. A intervenção buscou colaborar com ações socioeducativas direcionadas ao grupo de idosos da unidade, com foco no fortalecimento da autonomia e independência, implementação de estratégias de conscientização e prevenção da violência contra o idoso, promoção de saúde e garantia de direitos. A metodologia utilizada foi participativa e dialógica, incentivando o envolvimento ativo dos participantes. 
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Abstract
The aging population in Brazil makes it imperative that health policies support the comprehensive health of the elderly. In this sense, Basic Health Units (UBSs) play a fundamental role as they are the gateway to the Unified Health System (SUS). This article aims to systematize the experience of the Mandatory Internship of the Social Service Course of the State University of Paraíba, developed at the UBS Odete Leandro in Campina Grande/PB, focusing on the elderly population registered at the aforementioned unit. It corresponds to a descriptive and bibliographical work, based on an experience report. The intervention sought to collaborate with socio-educational actions directed at the group of elderly people at the unit, focusing on strengthening autonomy and independence, implementing strategies to raise awareness and prevent violence against the elderly, promoting health and guaranteeing rights. The methodology used was participatory and dialogical, encouraging the active involvement of the participants.
Keywords: elderly population; active aging; comprehensive health.
1         INTRODUÇÃO
A saúde no Brasil é marcada por avanços e desafios, foi a Constituição Federal de 1988, que evidenciou uma grande conquista das lutas populares com a criação do Sistema Único de Saúde (SUS) na busca de garantir o direito universal à saúde, oferecendo acesso a serviços de promoção, recuperação e proteção da saúde para toda a população.
Nesse contexto, a Atenção Primária à Saúde (APS) desempenha um papel fundamental, por ser a porta de entrada dos usuários no SUS, estruturando-se para atender as necessidades de saúde da população. A APS oferece cuidados essenciais e contínuos, que vão além da abordagem biomédica, promovendo ações de prevenção, promoção e educação em saúde que contribuem para a melhoria da qualidade de vida da comunidade.
Na Unidade Básica de Saúde (UBS) Odete Leandro, localizada no município de Campina Grande/PB, é considerável o crescimento da população idosa atendida e suas demandas específicas resultam na necessidade de iniciativas que promovam o envelhecimento ativo. Desta forma, as ações desenvolvidas pela UBS incluem grupos de convivência para socialização, oficinas educativas sobre autonomia e independência, violência contra a pessoa idosa e orientações sobre direitos garantidos pelo Estatuto da Pessoa Idosa.
Assim, o presente artigo tem como objetivo relatar a experiência de Estágio Obrigatório em Serviço Social, do Curso de Serviço Social da Universidade Estadual da Paraíba, na UBS Odete Leandro, em Campina Grande. Corresponde a um trabalho descritivo e bibliográfico, baseado no relato de experiência das vivências no campo de estágio e pretende contribuir para o desenvolvimento do debate acerca da atenção em saúde à população idosa, abordando suas especificidades.
2
ATENÇÃO PRIMÁRIA À SAÚDE
A APS surge como proposta de estruturação dos sistemas de saúde, segundo a Organização Mundial de Saúde, os cuidados primários de saúde tornam-se cuidados essenciais de saúde baseados em métodos e tecnologias práticas, cientificamente bem fundamentadas e socialmente aceitáveis, colocadas ao alcance universal de indivíduos e famílias, mediante sua plena participação e a um custo que a comunidade e o país podem manter em cada fase de seu desenvolvimento (OMS, 1978).
Dessa forma, organiza e otimiza o uso de todos os recursos do sistema de saúde para promover, manter e melhorar a saúde da população de maneira eficiente e equitativa. Ou seja, ela se volta para os problemas mais recorrentes na comunidade, oferecendo serviços que abrangem prevenção, tratamento e reabilitação, com o objetivo de promover o máximo de saúde e bem-estar. Desempenha um papel integrador, abordando múltiplos problemas de saúde de forma coordenada, considerando o contexto em que a doença ocorre, o que influencia a maneira como as pessoas respondem às suas condições de saúde
(Starfield, 2002).
APS requer uma conceituação operacional que envolve a aplicação de atributos ou princípios, sendo assim, a qualidade da APS só é alcançada quando esses atributos/princípios estão em plena execução. Os quatro primeiros são: primeiro contato, longitudinalidade, integralidade e coordenação, considerados essenciais. Já os outros três envolvem: enfoque na família, orientação comunitária e competência cultural (Brasil, 2015).
Para Starfield (2002) o atributo/princípio do primeiro contato na APS refere-se à acessibilidade e ao uso dos serviços quando surgem os problemas e demandas de saúde, assegurando que os usuários tenham sua primeira abordagem pela equipe da unidade de saúde local. A longitudinalidade envolve o fornecimento contínuo de cuidados pela equipe de saúde ao longo do tempo, estabelecendo uma relação mútua de confiança entre profissionais, indivíduos e famílias. A integralidade, por sua vez, implica na oferta completa de serviços de saúde para a população adscrita, incluindo promoção, prevenção, cuidado, reabilitação e o atendimento às necessidades dos usuários, seja na articulação com outros serviços de saúde. Já a coordenação garante o cuidado contínuo, através da equipe de saúde, que identifica os problemas que exigem acompanhamento constante e se articula com a Rede de Atenção à Saúde (RAS).
O enfoque na família considera o usuário em seu contexto familiar, avaliando suas necessidades de saúde dentro desse ambiente. A competência cultural diz respeito à capacidade de identificar e atender as necessidades específicas da população que, devido a características étnicas, raciais ou culturais, podem não ser amplamente reconhecidas. Por fim, a orientação comunitária é resultado de um elevado grau de integralidade no cuidado em sua totalidade, ou seja, as necessidades de saúde dos usuários estão sempre inseridas em um contexto social, e para que essas demandas sejam plenamente reconhecidas, é essencial compreender esse ambiente social em que os usuários estão inseridos (Starfield, 2002).
A materialização da APS pressupõe algumas estratégias para reestruturar o sistema de saúde, uma das principais medidas adotadas neste sentido no Brasil foi a criação do Programa Comunitário de Agentes de Saúde (PACS), implantado em 1991 com o intuito de enfrentar os problemas ocasionados pelos altos índices de mortalidade infantil e epidemias, buscando melhorar as condições de saúde da população brasileira (Fausto; Matta, 2007); e a criação do então Programa Saúde Família (PSF), em 1994.
Em 2006, o PSF deixou de ser um programa e transformou-se em uma estratégia permanente e contínua da APS, passando a ser chamado de Estratégia Saúde da Família (ESF). Nesse sentido, a ESF destaca-se enquanto estratégia inovadora e reestruturadora das ações e serviços de saúde, inserida no território com população adstrita, ou seja, à população vinculada ao território da UBS, com direito a receber os serviços ofertados garantindo a continuidade do cuidado e a responsabilidade entre a equipe e a população usuária (Brasil, 2006).
Este modelo, estabelece vínculos entre profissionais e a população, e os acompanhamentos são realizados por uma equipe multiprofissional composta por médico, enfermeiro, auxiliar ou técnico de enfermagem, ACS, profissionais de saúde bucal e, como diferencial, a cidade de Campina Grande - PB, inclui assistentes sociais, fortalecendo o cuidado integral e ampliando o suporte às necessidades da população (Carneiro, 2011).
O governo Lula em seu terceiro mandato (2023-2026), vem priorizando a reestruturação da APS no país, instituindo a chamada Atenção Primária em Saúde do Futuro - a APS do Futuro - que tende a ser moldada por uma série de transformações tecnológicas, sociais, políticas e econômicas que buscam melhorar a eficácia, a acessibilidade e a qualidade dos serviços de saúde (Brasil, 2023).
Em Campina Grande/PB a APS encontra-se em processo de reestruturação, ajustando-se às recomendações da chamada APS do futuro que prevê ampliação da cobertura de 60% para 90%, entre outras ações. A seguir apresentamos alguns elementos sobre Unidade Básica de Saúde Odete Leandro, lócus da vivência de nosso Estágio Obrigatório em Serviço Social e as ações voltadas à pessoa idosa.
3        A UBS ODETE LEANDRO E AS AÇÕES VOLTADAS AO CUIDADO COM A
PESSOA IDOSA
A Unidade Básica de Saúde (UBS) Odete Leandro, fica localizada dentro da estrutura do Centro de Ciências Biológicas e da Saúde (CCBS), da Universidade Estadual da Paraíba (UEPB), na rua Baraúnas, bairro Bodocongó, integrando o distrito sanitário VII. No período em que ocorreu o estágio obrigatório em serviço social, entre maio de 2023 a julho de 2024, a unidade atendia uma vasta população cujo cadastramento ocorreu entre dezembro de 2018 e janeiro de 2019 e cobria 5 microáreas, acompanhadas por cinco ACSs. Hoje a Unidade vivencia uma outra realidade tendo em vista a criação de uma nova UBS na área, parte da expansão da cobertura de APS no município.
A UBS Odete Leandro oferece serviços para toda a população de abrangência, garantindo atenção integral à saúde. Verifica-se no perfil dos usuários um significativo aumento da população idosa, realidade presente em todo Brasil. Tal fato exige um olhar para além das doenças crônicas comumente presentes na velhice como diabetes, hipertensão e os cuidados necessários para os pacientes acamados. Entre as atividades das UBSs é preconizado também o acompanhamento contínuo e a promoção de cuidados preventivos, essenciais para garantir o envelhecimento saudável.
Entre as principais ações voltadas aos idosos na UBS Odete Leandro destacam-se o monitoramento de condições como hipertensão e diabetes, que são comuns nessa faixa etária. Este acompanhamento é feito por meio de consultas, aferição de pressão arterial e orientações para o uso adequado de medicamentos.
Além disso, a UBS promove campanhas de vacinação, como a da gripe, que são cruciais para prevenir complicações graves em idosos. As campanhas são informadas à população idosa pelas equipes de saúde, no tocante aos idosos cadastrados na UBS com dificuldades de locomoção ou acamados, são realizadas ações no espaço comunitário e em suas residências.
As visitas domiciliares são realizadas por toda equipe multiprofissional, incluindo o acompanhamento da assistente social, com olhar mais atento a avaliação da condição social dos idosos, identificando aqueles que vivem em situação de vulnerabilidade e procedendo com os encaminhamentos para programas de assistência social.
Outra ação oferecida pela UBS Odete Leandro a população idosa refere-se às ações de socialização e promoção de saúde através de atividades em grupos com os idosos na comunidade. Estas ações são planejadas para incentivar a autonomia, independência e a qualidade de vida da população idosa, além de promover a socialização e o fortalecimento dos vínculos comunitários. Destacamos a própria Universidade Estadual da Paraíba, presente com seus projetos de extensão, como importante parceiro.
Entendemos que as ações desenvolvidas junto ao grupo de idosos são de suma importância para promoção de um envelhecimento saudável e ativo, por proporcionar uma série de benefícios. A seguir apresentamos a experiência de estágio na UBS Odete Leandro, com registro de nossa intervenção realizada junto ao grupo de idosos.
4   O ESTÁGIO OBRIGATÓRIO EM SERVIÇO SOCIAL E AS AÇÕES DESENVOLVIDAS JUNTO AO GRUPO DE IDOSOS
No processo de formação profissional do assistente social, o Estágio Obrigatório possibilitará ao estagiário compreender a dimensão teórico-prático do conhecimento profissional na sua complexidade, dinâmica e articulações do campo inserido. Para Buriolla (2011), o estágio é essencial à formação do aluno de Serviço Social, enquanto lhe propicia um momento específico de aprendizagem, de reflexão sobre a ação profissional, de visão crítica da dinâmica das relações existentes no campo.
Nossos primeiros contatos com o campo de estágio foram marcados pela observação da realidade. Este período, que compreende ao Estágio Obrigatório I, nos possibilitou a construção da caracterização de campo de estágio e nos colocou diante de dados concretos sobre a realidade do serviço e da população por ela assistida. Como resultado desta observação inicial foi identificada uma certa ausência dos idosos na UBS e, sobretudo, nas atividades em grupo. Atribuímos esse fato ao período pós-pandemia do Covid-19, o que já nos despertou a atenção para a retomada de tais atividades.
O Estágio Obrigatório I também nos possibilitou conhecer a dinâmica do espaço sócio-ocupacional, o território de abrangência, os usuários e os sistemas utilizados para organização/registros das ações desenvolvidas, como o PEC Saúde e o sistema de acompanhamento dos usuários do Programa Bolsa Família. O acompanhamento cotidiano do trabalho do assistente social na UBS também nos colocou frente a frente com a elaboração de parecer social, relatório social, avaliação social, visitas domiciliares, exemplos de casos para pensar em articulações, proporcionando um espaço para pensar o trabalho profissional criticamente. Ao término da fase de observação passamos a fase de elaboração de uma proposta de intervenção a ser desenvolvida nas fases seguintes do estágio.
Nossa proposta de intervenção, construída e executada nos estágios II e III, foi desenvolvida junto ao Grupo de Idosos da UBS Odete Leandro. O projeto de intervenção teve por título: Atividades Socioeducativas junto ao Grupo de Idosos da Unidade Básica de Saúde Odete Leandro Oliveira; e por objetivo, incentivar a participação dos idosos no Grupo de Idosos da UBS Odete Leandro, contribuindo e fortalecendo o trabalho da unidade, além de contribuir na afirmação dos direitos das pessoas idosas.
A motivação para elaboração do referido projeto partiu da necessidade do retorno e fortalecimento das atividades do Grupo de Idosos da unidade. Para incentivar a participação, foram desenvolvidos convites personalizados com o objetivo de motivar os idosos a comparecer ao grupo. Esses convites foram distribuídos pelos ACS, que, durante as visitas domiciliares, não apenas os entregaram, mas também reforçaram a importância e os benefícios de participar do grupo.
Inicialmente, nos deparamos com alguns desafios, como a baixa adesão e a pouca participação dos idosos nas primeiras atividades. Contudo, à medida que o grupo passou a se reunir de maneira regular, os próprios idosos começaram a convidar outros idosos, o que contribuiu para o crescimento e fortalecimento do grupo. As atividades foram planejadas com o objetivo de promover o conhecimento sobre os direitos da população idosa, estimular o envelhecimento ativo e incentivar a socialização por meio de dinâmicas em grupo, fortalecendo a interação entre a unidade e a comunidade.
Para execução do projeto foi adotado uma metodologia participativa, dinâmica e dialógica. Compreendemos que uma metodologia participativa permite um contato mais próximo entre os vários atores envolvidos no processo educativo, possibilita um rico aprendizado, respeitando a autonomia e valorizando a criatividade dos sujeitos.
Dessa forma, foram delimitadas cinco ações, com o intuito de destacar assuntos pertinentes ao cotidiano da pessoa idosa. A primeira atividade trabalhou os conceitos de autonomia e independência entre os idosos, evidenciando sua importância no dia a dia. Foram citados exemplos concretos para melhorar a autonomia/independência, como realizar o acompanhamento em saúde, fazer exercícios físicos e participar dos grupos oferecidos pela UBS. Essa abordagem, esteve alinhada com a busca por uma melhor qualidade de vida, visando um envelhecimento saudável e ativo, pautado na preservação da autonomia e independência.
A segunda ação do projeto contou com a participação do Centro de Convivência da Pessoa Idosa (CMCI) DR. João Marcos Moura, no grupo de idosos da UBS Odete Leandro. A ideia foi apresentar aos idosos da UBS Odete Leandro um importante espaço existente na cidade e que muitos desconheciam, além de proporcionar a socialização dos idosos através do convívio grupal. Este momento foi encerrado com um momento cultural (dança de xaxado).
Na terceira ação do projeto abordamos um assunto pouco debatido e discutido, o qual os idosos muitas vezes desconhecem, ou seja, os seus direitos. A discussão enfocou os principais direitos previstos no Estatuto da Pessoa Idosa (Brasil, 2003), como o direto à saúde, transporte, o Benefício de Prestação Continuada (BPC), quais recursos o Poder Público oferece ao idoso, seja medicamentos gratuitos de uso contínuo ou tratamentos para reabilitação e como fazer para solicitar estes serviços, em Campina Grande/PB.
A quarta ação do projeto foi referente a conscientização sobre a violência contra a pessoa idosa. De acordo com o Estatuto da Pessoa Idosa (Brasil, 2003), no seu art 4º, “nenhum idoso será objeto de qualquer tipo de negligência, discriminação, violência, crueldade ou opressão, e todo atentado aos seus direitos, por ação ou omissão, será punido na forma da lei”. Dessa forma, as discussões procederam em torno dos tipos de violência cometidos contra a pessoa idosa. As percepções observadas demonstraram que os idosos estavam voltados apenas para a violência física e econômica, desconhecendo as violências: sexual, psicológica, abandono, negligência e autonegligência. O momento trouxe esclarecimentos com relação a todos os tipos de violência, fazendo com que os idosos dessem exemplos da violência econômica e autonegligência após as explicações. A assistente social da UBS também relatou algumas experiências vivenciadas no seu exercício profissional sobre abandono e negligência. Esta atividade também contou com a participação de uma estagiária do Centro de Referência Especializado de Assistência Social (CREAS), a qual relatou os serviços ofertados e as principais violências que se apresentam no referido serviço.
Por fim, para finalizar as ações do projeto e nosso estágio na UBS Odete Leandro, foi realizada uma visita do grupo de idosos da UBS ao Centro de Convivência da Pessoa Idosa (CMCI) DR. João Marcos Moura. Para isso contamos com a colaboração/parceria do CMCI, que inclusive nos disponibilizou o transporte. A programação contou com apresentação de grupos de dança, brincadeiras, bingo e muito forró pé de serra, haja visto a atividade ter ocorrido em pleno período junino na cidade. A realização dessa atividade proporcionou um olhar diferenciado aos idosos acerca da dimensão e riqueza do Centro de Convivência e os deixou muito animados para interagir com outros grupos de idosos e serviços ofertados para essa população. Foi, sem dúvida, uma atividade muito produtiva.
5        CONCLUSÃO
As ações de saúde voltadas para o atendimento integral das pessoas idosas revelam-se essenciais para garantir o direito à saúde e ao envelhecimento ativo.  A trajetória de luta pela saúde universal foi fundamental para a construção de um sistema que contemplasse a toda a população, especialmente à pessoa idosa e suas especificidades.
A inserção na UBS Odete Leandro como campo de estágio obrigatório em serviço social nos proporcionou uma compreensão aprofundada sobre o trabalho do assistente social na promoção da saúde e no atendimento das demandas sociais dos usuários no contexto da APS.
A partir do processo de construção do projeto de intervenção, foi possível compreender aspectos históricos, sociais e políticos relacionados às necessidades em saúde da população idosa, destacando a importância de um atendimento contínuo para o envelhecimento ativo, além do compromisso com a melhoria da qualidade dos serviços oferecidos pela equipe da UBS a essa população.
O projeto de intervenção promoveu a socialização e a conscientização sobre direitos, os tipos de violência e a articulação em rede. A iniciativa de trabalhar com a socialização e autonomia/independência dos idosos reflete uma prática profissional ético-política e o compromisso com os princípios do serviço social. Diante disto, é importante ressaltar a continuação dessas atividades junto ao grupo de idosos, considerando a necessidade de que conheçam cada vez mais seus direitos.
A conclusão do estágio obrigatório em serviço social nos proporcionou uma experiência significativa, nos instrumentalizando para análise, avaliação e sistematização da prática profissional como futura assistente social. Os resultados obtidos ao longo deste processo reiteram a importância deste período na formação profissional. Por fim, ressaltamos a importância do serviço social no trabalho desenvolvido na UBS Odete Leandro, considerando a capacidade técnica, teórico-metodológica e ético-política da profissão.
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