Aula 11 - Humanizacao no Atendimento ao
ldoso

Em um mundo onde a expectativa de vida cresce a cada ano, a populacao idosa se torna um pilar
fundamental da nossa sociedade. No entanto, com o envelhecimento, surgem desafios unicos, tanto para os

proprios idosos quanto para os profissionais de saude que os assistem. A medicina, por vezes, foca na
doenca, esquecendo-se da pessoa por tras do diagnostico, especialmente quando se trata de individuos com
uma longa historia de vida e necessidades complexas.

Este cenario nos convida a uma reflexao profunda sobre como estamos prestando cuidado. Nao basta tratar a
enfermidade; é preciso enxergar o ser humano em sua totalidade, com suas memoarias, desejos e
particularidades. E aqui que a humanizacédo entra em cena, transformando a pratica clinica em uma
experiéncia de cuidado mais digna, respeitosa e eficaz.

Ao final desta aula, vocé sera capaz de identificar as particularidades da comunicacao com pacientes idosos,
valorizar a biografia e a autonomia, reconhecer e prevenir a violéncia contra a pessoa idosa, e aplicar uma
abordagem humanizada nas sindromes geriatricas e demenciais. Prepare-se para uma jornada que nao
apenas aprimorara suas habilidades técnicas, mas também tocara seu senso de empatia e proposito
profissional.



O Envelhecimento e o Desafio da
Humanizacao

O envelhecimento populacional € uma das maiores conquistas da humanidade, mas também um dos seus

maiores desafios. No Brasil, a proporcao de idosos cresce exponencialmente, demandando uma
reestruturacao profunda dos sistemas de saude. Contudo, essa mudanca demografica nao € apenas
estatistica; ela representa uma complexidade crescente no cuidado, onde a fragilidade fisica e as
comorbidades se entrelacam com a riqueza de uma vida vivida.

[ Reflexao importante: A abordagem tradicional da saude tende a focar na patologia, fragmentando o
individuo em uma série de diagnosticos e exames. Para o idoso, essa visao pode ser particularmente
prejudicial, pois desconsidera sua historia, seu contexto social e suas capacidades remanescentes.

Muitas vezes, a abordagem tradicional da saude tende a focar na patologia, fragmentando o individuo em uma
série de diagndsticos e exames. Para o0 idoso, essa visao pode ser particularmente prejudicial, pois
desconsidera sua histéria, seu contexto social e suas capacidades remanescentes. E como tentar montar um
quebra-cabeca olhando apenas para pecas isoladas, sem jamais ter uma visao do quadro completo.

A humanizacao, neste contexto, surge como a lente que nos permite ver o idoso ndo como um conjunto de
doencas, mas como uma pessoa integral, com dignidade e direitos. Ela nos convida a ir além da prescricao de
medicamentos, buscando compreender as necessidades emocionais, sociais e espirituais. E um convite a
resgatar a esséncia do cuidado, onde a técnica se une a sensibilidade para promover bem-estar.



Particularidades da Comunicacao com o
Paciente Idoso

A comunicacao € a ponte fundamental em qualquer relacdo de cuidado, mas com o paciente idoso, essa

ponte pode apresentar alguns obstaculos invisiveis. Imagine que vocé esta tentando conversar com alguem
através de um radio com interferéncia: algumas palavras se perdem, o volume varia e a mensagem pode ser
distorcida. E uma analogia que nos ajuda a compreender os desafios impostos por déficits sensoriais e
cognitivos.
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Déficits Auditivos Déficits Visuais Processamento
Presbiacusia e outras perdas Presbiopia e catarata Cognitivo

auditivas dificultam a recepcao comprometem a leitura e Velocidade de processamento
clara das informacgodes identificagao visual mais lenta exige mais tempo

para compreender

Muitos idosos enfrentam perdas auditivas (presbiacusia) ou visuais (presbiopia, catarata), que dificultam a
recepcao clara das informacdes. Além disso, o processamento cognitivo pode ser mais lento, exigindo mais
tempo para compreender e responder. Nao se trata de falta de inteligéncia, mas de uma alteracao natural na
velocidade de processamento, como um computador que, com o tempo, demora um pouco mais para abrir
programas.

Reconhecer e adaptar-se a essas particularidades nao é apenas uma questao de cortesia, mas uma estratégia
clinica essencial. Uma comunicacao eficaz melhora a adesao ao tratamento, reduz a ansiedade do paciente e
de seus familiares, e fortalece o vinculo de confianca. E o primeiro passo para um cuidado verdadeiramente
humanizado, onde a mensagem é transmitida e recebida com clareza e respeito.



Desvendando os Desafios da
Comunicacao: Estrategias Praticas

Compreender os déficits sensoriais e cognitivos é o ponto de partida, mas a verdadeira arte da humanizacao
reside na aplicacao de estratégias que superem essas barreiras. Pense em um maestro que ajusta o ritmo e o0
volume para que cada instrumento seja ouvido claramente na orquestra. Da mesma forma, o profissional de
saude precisa modular sua comunicacao.

Estratégias para Déficits Estratégias para Déficits Visuais

Auditivos e Garantir boa iluminacao no ambiente

o Falar de frente, em tom claro e audivel (sem e Usar letras grandes em materiais escritos
gritar) e Descrever o ambiente e os procedimentos

» FBvitar cobrira boca durante a fala e Posicionar-se no campo visual do paciente

e Verificar se o aparelho auditivo esta ligado e
funcionando

e Reduzir ruidos ambientais

Para déficits auditivos, falar de frente, em tom claro e audivel (sem gritar), e evitar cobrir a boca sao atitudes
simples, mas poderosas. Se o idoso usa aparelho auditivo, certifique-se de que esta ligado e funcionando. No
caso de déficits visuais, garanta boa iluminacao, use letras grandes em materiais escritos e descreva o
ambiente e os procedimentos. A paciéncia € uma virtude aqui, permitindo que o idoso processe as
informacdes em seu proprio tempo.

[J)' Neurociéncia da Empatia: Ao nos colocarmos no lugar do outro e compreendermos as dificuldades
neuroldgicas por tras de certas reacdes, nossa capacidade de resposta se torna mais compassiva e
eficaz.

A Neurociéncia da Empatia nos mostra que, ao nos colocarmos no lugar do outro e compreendermos as
dificuldades neuroldgicas por tras de certas reacdes, nossa capacidade de resposta se torna mais
compassiva e eficaz. Isso significa ndo apenas ouvir as palavras, mas também observar a linguagem corporal,
as expressoes faciais e os sinais nao-verbais que podem complementar ou contradizer a mensagem verbal.

Déficit Comum Impacto nha Comunicacao Estratégia Humanizada

Auditivo Dificuldade em ouvir, Falar de frente, tom claro, sem
isolamento gritar, verificar aparelhos

Visual Dificuldade em ler, identificar Boa iluminacao, letras grandes,
pessoas descrever ambiente e acoes

Cognitivo Lentidao no processamento, Frases curtas, repetir se
esquecimento necessario, dar tempo para

resposta

Motor/Fala Dificuldade em articular, Paciéncia, usar recursos

escrever visuais, permitir outros meios

de expressao



A Vida Contada: Valorizando a Biografia e
a Autonomia

Cada ruga no rosto de um idoso conta uma historia; cada cicatriz, uma batalha vencida. No entanto, na

correria dos atendimentos, é facil reduzir o paciente a um prontuario, esquecendo-se da rica tapecaria de
experiéncias que compde sua biografia. Valorizar a historia de vida do idoso ndo é apenas um gesto de
gentileza, mas uma ferramenta poderosa para um cuidado mais personalizado e eficaz.
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Estabeleca um vinculo profundo Obtenha informacoes valiosas
Interesse-se genuinamente pela trajetéria de vida do  Profissdes, hobbies, amores e perdas influenciam o
paciente plano de cuidados
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Personalize o tratamento Reafirme a identidade

Use a biografia para criar terapias mais eficazes e Permita que o idoso continue sendo protagonista de
significativas sua historia

Quando um profissional de saude se interessa pela trajetoria de vida do paciente — suas profissoes, seus
hobbies, seus amores, suas perdas —, ele nao apenas estabelece um vinculo mais profundo, mas também
obtém informacdes valiosas que podem influenciar o plano de cuidados. Por exemplo, saber que um paciente
foi um eximio musico pode abrir portas para terapias com musicoterapia, ou que foi um professor pode
inspirar uma comunicacao mais didatica.

"Essa abordagem centrada na pessoa, que reconhece o idoso como um individuo unico e ndo apenas
como um 'caso clinico'!, é um dos pilares da Politica Nacional de Humanizacao (PNH)."

Essa abordagem centrada na pessoa, que reconhece o idoso como um individuo unico e ndo apenas como
um "caso clinico", € um dos pilares da Politica Nacional de Humanizacao (PNH). Ela nos lembra que a saude
vai além da auséncia de doenca, englobando o bem-estar integral. Ao valorizar a biografia, estamos
reafirmando a identidade e a dignidade do idoso, permitindo que ele continue sendo protagonista de sua
propria historia, mesmo em momentos de vulnerabilidade.



O Pilar da Autonomia: Respeito e Escolha

A autonomia é a capacidade de tomar decisdes sobre a prépria vida, de fazer escolhas e de agir de acordo

com a propria vontade. Para o idoso, a manutencao da autonomia € crucial para a autoestima e a qualidade de
vida, mas frequentemente € ameacada por preconceitos, paternalismo e, por vezes, pela prépria familia ou
equipe de salde. E como se, ao envelhecer, a pessoa perdesse o direito de dirigir seu proprio barco.

Envolvimento nas Informacoes Claras Consentimento
Decisoes Fornecer dados acessiveis Informado

Incluir o idoso ativamente nas sobre estado de saude, Processo continuo de diadlogo
escolhas sobre seu opcoes, riscos e beneficios e respeito, nao apenas um
tratamento, mesmo com documento legal

limitacoes

No contexto da saude, respeitar a autonomia significa envolver o idoso nas decisdes sobre seu tratamento,
mesmo que ele apresente alguma limitacao. Isso implica em fornecer informacodes claras e acessiveis, em
linguagem compreensivel, sobre seu estado de saude, op¢cdes de tratamento, riscos e beneficios. O
consentimento informado nao é apenas um documento legal; € um processo continuo de dialogo e respeito.

A PNH, através de seus principios de acolhimento e corresponsabilizacao, reforca a importancia de
empoderar o paciente. Mesmo que o idoso ndo possa tomar todas as decisdes sozinho, ele deve ser parte
ativa do processo, com suas preferéncias e valores sendo considerados. Em casos de comprometimento
cognitivo severo, a autonomia pode ser exercida por meio de diretivas antecipadas de vontade ou por um
representante legal, mas sempre com o foco no que o idoso desejaria para si.



Sombras Ocultas: Prevencao a Violéncia e
ao Abuso

A violéncia contra a pessoa idosa € uma realidade dolorosa e, muitas vezes, silenciosa, que se esconde nas
sombras do ambiente doméstico ou institucional. Ndo se manifesta apenas em agressoes fisicas visiveis, mas
também em formas mais sutis e insidiosas, como o abuso psicologico, a negligéncia, o abandono e a
exploracgao financeira. E como um parasita que drena a vitalidade e a dignidade da vitima sem deixar marcas
obvias.

)

Violéncia Fisica
Agressoes que causam dor, lesdes
ou comprometimento fisico

Abuso Psicologico

Humilhacoes, ameacgas e
isolamento que causam sofrimento

Exploracao Financeira

Apropriacao indevida de bens,
recursos ou propriedades

emocional

Negligéncia Abandono

Omissao de cuidados basicos Desercao do idoso por pessoa

necessarios a saude e bem-estar responsavel por seus cuidados

A vulnerabilidade do idoso, seja por dependéncia fisica, cognitiva ou emocional, o torna um alvo facil para
agressores, que muitas vezes sao pessoas proximas, como familiares ou cuidadores. A vergonha, o medo de
retaliacao ou a dificuldade de comunicacao impedem que muitas vitimas denunciem, perpetuando o ciclo de
abuso. O profissional de saude tem um papel crucial na identificacao desses sinais, pois é frequentemente o
unico a ter acesso ao idoso em um contexto de confianca.

[ Responsabilidade Profissional: Reconhecer os sinais de alerta € uma responsabilidade ética e legal.
Desde hematomas inexplicaveis e desnutricao até mudancas abruptas de comportamento ou
isolamento social, cada indicio deve ser investigado com sensibilidade e profissionalismo.

Reconhecer os sinais de alerta € uma responsabilidade ética e legal. Desde hematomas inexplicaveis e
desnutricao até mudancas abruptas de comportamento ou isolamento social, cada indicio deve ser
investigado com sensibilidade e profissionalismo. A preven¢cao comeca com a informacao e a
conscientizacao, mas a acao efetiva exige coragem e conhecimento dos canais de denuncia e protecao.



A Rede de Protecao: Identificacao e Acao

Diante da suspeita de violéncia ou abuso contra a pessoa idosa, a inacao nao é uma opcao. O profissional de
saude, por sua posicao privilegiada, € um elo fundamental na rede de protecao. Imagine-se como um farol em
meio a névoa, capaz de iluminar uma situagao de risco e guiar o caminho para a segurancga. No entanto, para
ser eficaz, é preciso saber como e quando acender essa luz.

Documentacao

Q

Identificacao Registrar observacdes de forma detalhada e

Criar ambiente de confianga e observar sinais de objetiva no prontuario
violéncia com olhar atento

&

Acao Multidisciplinar

Q

Denuncia Discutir o caso em equipe para garantir suporte

Acionar 6rgaos competentes: Disque 100, integral ao idoso
Conselho do Idoso, Ministério Publico

A identificacao de sinais de violéncia exige um olhar atento e uma escuta qualificada. Nao se trata de fazer
um interrogatério, mas de criar um ambiente de confianca onde o idoso se sinta seguro para expressar suas
angustias. Observar a interacao entre o idoso e seu cuidador, as condicdes do ambiente e a higiene pessoal
sao pistas importantes. Mudancas repentinas no comportamento, como retraimento ou agitacao, também
podem ser indicativos.

Uma vez identificada a suspeita, a acao deve ser imediata e coordenada. A Politica Nacional de Humanizacao
(PNH) preconiza a corresponsabilizacao, ou seja, a responsabilidade compartilhada entre os diversos atores
do sistema de saude e da sociedade. Isso significa que a denuncia deve ser feita aos 6rgaos competentes
(Disque 100, Conselho do Idoso, Ministério Publico, Delegacias Especializadas) e o caso deve ser discutido
em equipe multidisciplinar para garantir o suporte necessario ao idoso.

Tipo de Violéncia Sinais de Alerta Comuns Acao Recomendada

Fisica Hematomas, fraturas, Denuncia imediata, avaliacao
queimaduras inexplicaveis meédica, protecao

Psicologica Medo, ansiedade, depressao, Acolhimento, apoio psicoldgico,
isolamento social denuncia

Financeira Desaparecimento de bens, Orientacao legal, denuncia,
sagues incomuns, dividas bloqueio de contas

Negligéncia Desnutricao, desidratacao, ma Avaliacao social e médica, plano
higiene, ulceras de pressao de cuidados, denuncia

Abandono Auséncia de cuidador, falta de Acionamento de servicos

moradia, isolamento sociais, abrigamento, denuncia



O Labirinto das Sindromes Geriatricas:
Uma Abordagem Humanizada

As sindromes geriatricas sao condicées multifatoriais comuns em idosos, que nao se encaixam em uma unica
doenca, mas resultam da interacao de multiplos fatores de risco. Elas representam um verdadeiro labirinto,
onde a fragilidade, as quedas, o delirium, a incontinéncia e a polifarmacia se entrelacam, impactando
profundamente a funcionalidade e a qualidade de vida. Ignora-las é como tentar resolver um problema
complexo focando apenas em uma de suas variaveis.

Delirium
Quedas Confusao aguda com causas
Multiplos fatores: visao, 0 diversas que exigem
equilibrio, medicamentos, % investigacao
ambiente
. Fragilidade
g Vulnerabilidade aumentada a
estressores e complicagcoes
Incontinéncia &

Polifarmacia

Perda do controle urinario ou
fecal com impacto na dignidade Uso de multiplos medicamentos
com risco de interacoes

A abordagem humanizada das sindromes geriatricas exige uma visao holistica e uma equipe multidisciplinar.
Nao basta tratar a fratura decorrente de uma queda; € preciso investigar a causa da queda (visao, equilibrio,
medicamentos, ambiente), a fragilidade dssea e muscular, e o impacto psicolégico do evento. E um processo
que demanda paciéncia, observacao e uma compreensao profunda da interconexao dos sistemas do corpo e
da mente do idoso.

"A PNH, com sua énfase na clinica ampliada, nos convida a ir além do diagndstico fechado, buscando
compreender o contexto de vida do idoso e suas necessidades singulares.”

A PNH, com sua énfase na clinica ampliada, nos convida a ir além do diagndstico fechado, buscando
compreender o contexto de vida do idoso e suas necessidades singulares. Isso significa que o plano de
cuidados deve ser individualizado, envolvendo ndao apenas a equipe de saude, mas também o idoso e sua
familia. O objetivo é restaurar a funcionalidade, prevenir novas complicacdes e, acima de tudo, manter a
dignidade e a autonomia do paciente.



Navegando na Névoa: Abordagem
Humanizada nas Demeéncias

As deméncias, como a doenca de Alzheimer, representam um dos maiores desafios da geriatria, ndo apenas

pela perda progressiva das funcdes cognitivas, mas também pelas profundas alteracdées comportamentais e
emocionais que acarretam. Para o idoso com deméncia, 0 mundo pode se tornar uma névoa confusa, onde
memorias se desvanecem e a realidade se distorce. Para o cuidador, € uma jornada de paciéncia, amor e,
muitas vezes, exaustao.
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Validacao Terapias Complementares
Compreender a emocao por tras do Reminiscéncia, musicoterapia e atividades que
comportamento, mesmo sem ldgica aparente estimulam memoarias positivas

{ O

Ambiente Seguro Comunicacao Nao-Verbal
Criar espacos estimulantes e seguros que Usar toque, expressdes faciais e linguagem
promovam conforto corporal quando palavras falham

A abordagem humanizada nas deméncias se afasta da tentativa de "corrigir" o paciente ou de confrontar suas
realidades alteradas. Em vez disso, ela abraca a validacao, buscando compreender a emocao por tras do
comportamento, mesmo que a légica esteja ausente. E como entrar no mundo do idoso, em vez de tentar
arrasta-lo para o nosso. A Neurociéncia da Empatia nos ajuda a entender que as alteracdes cerebrais
modificam a percepcao e a expressao, exigindo uma resposta compassiva.

Estratégias como a terapia de reminiscéncia (estimular memérias positivas), a musicoterapia, a criacao de
ambientes seguros e estimulantes, e a comunicacao nao-verbal sao fundamentais. O foco deve ser na
manutencao da dignidade, na promoc¢ao do conforto e na valorizacao das capacidades remanescentes. A
PNH, com seu principio de acolhimento, nos lembra que o cuidado humanizado é um ato de amor e respeito,
mesmo quando a comunicacao verbal se torna um desafio.



PNH e a Humanizacao do Cuidado ao
ldoso

A Politica Nacional de Humanizacao (PNH), também conhecida como HumanizaSUS, é um marco fundamental
para a saude brasileira, e suas diretrizes sao especialmente relevantes para o cuidado ao idoso. Ela nao é
apenas um conjunto de regras, mas uma filosofia que busca qualificar a atencao e a gestao na saude,
colocando o usuario no centro do processo. Para o idoso, a PNH atua como uma bussola, guiando os
profissionais para um cuidado mais ético e eficaz.

Gestao Participativa Corresponsabilizacao
Envolver todos os atores no processo de cuidado Responsabilidade compartilhada entre
e tomada de decisodes profissionais, gestores, usuarios e familiares

Os principios da PNH, como o acolhimento, a clinica ampliada, a gestao participativa e a
corresponsabilizacao, se traduzem em praticas concretas no atendimento ao idoso. O acolhimento significa
receber o idoso e sua familia sem julgamentos, escutando suas demandas e oferecendo uma resposta
qualificada. A clinica ampliada nos convida a enxergar o idoso em sua totalidade, considerando nao apenas a
doenca, mas também seu contexto social, emocional e espiritual.

A PNH nos lembra que a humanizacao é um processo continuo, que exige o engajamento de todos o0s
envolvidos - profissionais, gestores, usuarios e familiares. Ela oferece ferramentas para construir vinculos,
promover a autonomia e garantir que o idoso seja tratado com o respeito e a dignidade que merece. E a base
para transformar o cuidado ao idoso de uma obrigacao técnica em uma experiéncia de cuidado integral e
empatico.



Comunicacao Centrada no Paciente: A
Chave da Conexao

Ao longo desta aula, exploramos as diversas facetas da humaniza¢ao no atendimento ao idoso, desde as
particularidades da comunicacao até a prevencao da violéncia e a abordagem de sindromes complexas.
Agora, € hora de unir todos esses fios em um conceito central: a Comunicacdo Centrada no Paciente. Esta
abordagem, baseada em evidéncias cientificas, € a chave para desbloquear uma conexao profunda e eficaz
com o idoso.

Respeito Mutuo Profissional de

Saude
Valorizar dignidade e .
e Inicia e re'sponde
com cuidado
Entendimento Paciente Idoso

Compartilhado
Alinhamento sobre

Expressa
necessidades e

objetivos preferéncias
Empatia Escuta Ativa
Compreensao .
. Ouvir sem
emocional .
interromper

compartilhada

A Comunicacao Centrada no Paciente vai além de simplesmente transmitir informacdes; ela busca um
entendimento compartilhado, onde as preocupacoes, preferéncias e valores do idoso sao tao importantes
quanto o conhecimento técnico do profissional. E uma via de mao dupla, onde a escuta ativa, a empatia e o
respeito mutuo constroem uma parceria. Imagine que vocé esta construindo uma ponte: nao basta ter as
vigas; € preciso que as duas margens se encontrem.

() Beneficios Comprovados: Quando a comunicacgao é centrada no paciente, os desfechos clinicos
melhoram significativamente. A adesao ao tratamento aumenta, a satisfacdo do paciente e da familia
€ maior, e a qualidade de vida é otimizada.

Quando a comunicacao é centrada no paciente, os desfechos clinicos melhoram significativamente. A adesao
ao tratamento aumenta, a satisfacdo do paciente e da familia € maior, e a qualidade de vida é otimizada. E a
aplicacao pratica de tudo o que discutimos, transformando a teoria da humanizacao em uma pratica diaria
que beneficia a todos. E a esséncia do cuidado que reconhece a dignidade intrinseca de cada ser humano,
independentemente de sua idade ou condicao.



Consolidacao e Aplicacao

Chegamos ao fim de nossa jornada sobre a humanizacao no atendimento ao idoso. Vimos que envelhecer é
um processo natural, mas que exige uma abordagem de saude diferenciada, que va além da doenca e abrace
a pessoa em sua totalidade. A comunicacao adaptada, a valorizacao da biografia e da autonomia, a vigilancia
contra a violéncia e a abordagem humanizada das sindromes geriatricas e deméncias sao pilares essenciais.
A Politica Nacional de Humanizacao e a Comunicacao Centrada no Paciente nos oferecem o arcabouco
teorico e pratico para transformar essa visao em realidade.

1 Apresentacao e Ambiente

Sempre inicie a comunicacao apresentando-se e garantindo um ambiente tranquilo.

2 Adaptacao daLinguagem

Adapte sua linguagem e ritmo, considerando possiveis déficits sensoriais ou cognitivos.

3 Historia de Vida

Pergunte sobre a historia de vida do idoso; isso cria conexao e fornece informacdes valiosas.

4 Respeito a Autonomia

Envolva o idoso nas decisdes sobre seu tratamento, respeitando sua autonomia.

5 Vigilancia e Acao

Esteja atento a sinais de violéncia ou abuso e saiba como agir.
Em pratica:

1. Sempre inicie a comunicac¢ao apresentando-se e garantindo um ambiente tranquilo.
Adapte sua linguagem e ritmo, considerando possiveis déficits sensoriais ou cognitivos.
Pergunte sobre a histéria de vida do idoso; isso cria conexao e fornece informacdes valiosas.

Envolva o idoso nas decisdes sobre seu tratamento, respeitando sua autonomia.
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Esteja atento a sinais de violéncia ou abuso e saiba como agir.



Autoavaliacao

Estratégias de Comunicacao

Qual das seguintes estratégias NAO é
recomendada para melhorar a comunicagao com
um paciente idoso com déficit auditivo?

e a) Falar de frente para o paciente.

e b) Utilizar um tom de voz claro e audivel.

e ) Gritar para garantir que o paciente ouca.

o d) Verificar se o aparelho auditivo esta ligado
e funcionando.

Valorizacao da Biografia

A valorizacao da biografia do idoso no
atendimento humanizado tem como principal
objetivo:

e a) Apenas preencher o prontuario com
informacodes pessoais.

e b) Estabelecer um vinculo mais profundo e
obter dados para um cuidado personalizado.

e ) Distrair o paciente durante procedimentos
dolorosos.

e d) Avaliar a capacidade cognitiva do idoso.

R L

Corresponsabilizacao na PNH

Segundo a Politica Nacional de Humanizacao
(PNH), o principio da corresponsabilizacao no
contexto da violéncia contra o idoso implica que:

e a) Apenas a familia é responsavel pela
protecao do idoso.

e b) A responsabilidade pela protecao é
exclusiva dos 6rgaos de seguranca publica.

e ) Aresponsabilidade é compartilhada entre
profissionais de saude, gestores, usuarios e
sociedade.

e d) O profissional de saude deve apenas
observar, sem intervir.

Questao Dissertativa:

Sindromes Geriatricas

Qual das sindromes geriatricas abaixo NAO se

encaixa na descricao de uma condicao

multifatorial comum em idosos, impactando

funcionalidade e qualidade de vida?

e a) Fragilidade.

e b) Quedas.

e c) Apendicite aguda.
)

e d) Delirium.

5. Descreva como a Comunicacao Centrada no Paciente pode ser aplicada para promover a autonomia de um

idoso com deméncia leve, considerando a valorizacao de sua histéria de vida.



Gabarito

L 2 3 4

Resposta: C Resposta: B Resposta: C Resposta: C
Gritar para garantir que o Estabelecer um vinculo A responsabilidade é Apendicite aguda.
paciente ouca. mais profundo e obter compartilhada entre
dados para um cuidado profissionais de saude,
personalizado. gestores, usuarios e
sociedade.

[ Sobre a Questao Dissertativa: A resposta deve demonstrar compreensdo de como a comunicacao
centrada no paciente envolve escuta ativa, respeito as preferéncias do idoso, uso da biografia para
personalizar o cuidado, e promoc¢ao da autonomia através de escolhas informadas, mesmo em casos
de deméncia leve.



Conexao com a Proxima Aula

Proxima Aula:

Aula 12 - Saude Mental do Profissional de  Reconhecer sinais
Saude e Prevencao ao Burnout

Identificar sintomas de burnout

Na proxima aula, abordaremos a importancia de cuidar de quem
cuida. A empatia e a dedicacao exigidas no atendimento

humanizado ao idoso, especialmente em situacoes complexas Estratégias de prevengéo
como as deméncias e a violéncia, podem gerar um grande

desgaste emocional. Entenderemos como identificar e prevenir Técnicas de autocuidado

o burnout, garantindo o bem-estar do profissional para que ele

continue a oferecer um cuidado de exceléncia.

Bem-estar profissional

Manter qualidade do cuidado

Recursos Adicionais

= Estatuto do Idoso | Cadernos itz SBGG
Lei n©10.741/2003 - Para HumanizaSUS Sociedade Brasileira de
aprofundar-se nos direitos e Ministério da Saude - Para Geriatria e Gerontologia - Para
na protecao legal da pessoa explorar as diretrizes e acesso a artigos e
idosa. praticas da Politica Nacional publicacdes sobre o
de Humanizacao. envelhecimento saudavel e
patologico.

[J NOTA IMPORTANTE: As informacdes regulatérias/legais/técnicas desta aula estao atualizadas até
2025. Consulte sempre fontes oficiais para verificar alteracoes.



