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Experiência de ações educativas em saúde com 
idosos na atenção primária

RESUMO
Objetivo: Relatar experiências de ações educativas em saúde com idosos da Atenção Primária à Saúde. Método: Estudo 
qualitativo, descritivo, tipo relato de experiência, realizado em uma Unidade Básica de Saúde, no município de Campina Gran-
de-PB. Para o desenvolvimento das ações educativas, utilizou-se como estratégia a implementação da Caderneta de Saúde 
do Idoso desenvolvendo as temáticas apresentadas nela. Resultados: Por meio de ações educativas proporcionadas pelo 
projeto de extensão, possibilitou-se implementar a Caderneta na unidade conforme preconização do Ministério da Saúde, 
otimizando o processo de trabalho e promovendo uma avaliação integral da pessoa idosa. Importante enfatizar a cons-
trução contínua do conhecimento por meio de ações coletivas proporcionando melhor troca de conhecimentos. Conclusão: 
Espera-se que esta vivência, sensibilize a comunidade acadêmica quanto à importância das práticas educativas por meio da 
extensão universitária, proporcionando a troca de conhecimentos de forma coletiva, contribuindo para a construção pessoal 
e profissional de todos que dele participaram. 
DESCRITORES:  Saúde do idoso; Educação em saúde; Atenção Primária à Saúde; Enfermagem; Relações Comunidade-Instituição.

ABSTRACT
Objective: Report educational health actions experiences with elderly in Primary Health Care. Method: Qualitative, descriptive 
study of an experience report, performed in a Basic Health Unit, in the city of Campina Grande-PB. For the educational actions 
development, the implementation of the Health Handbook for the Elderly was used as a strategy, developing the themes 
in it. Results: Through educational actions provided by the extension project, it was possible to implement the Handbook in 
the unit as recommended by the Ministry of Health, optimizing the work process and a comprehensive assessment of the 
elderly. It is important to emphasize the continuous construction of knowledge through collective actions providing a better 
exchange of knowledge. Conclusion: It is expects that this experience will raise the awareness of the academic community 
regarding the importance of educational practices through university extension, providing collectively knowledge exchange, 
contributing to the personal and professional construction of  the participants.
DESCRIPTORS: Health of the Elderly; Health Education; Primary Health Care; Nursing; Community-Institutional Relations.

RESUMEN 
Objetivo: Informar experiencias de acciones educativas en salud con ancianos en Atención Primaria de Salud. Método: Estu-
dio cualitativo, descriptivo, tipo de relato de experiencia, realizado en una Unidad Básica de Salud, en la ciudad de Campina 
Grande-PB. Para las acciones educativas, se desarrolló como estrategia la implementación del  Manual de Salud para Per-
sonas Mayores, desarrollando temas presentados en la misma. Resultados: Mediante las acciones provistas por el proyecto 
de extensión, se logró implementar el Manual en la unidad según lo recomendado por el Ministerio de Salud, optimizando 
el proceso de trabajo y evaluación integral de los ancianos. Importante enfatizar la construcción continua de conocimiento 
mediante acciones colectivas que brinden mejor intercambio de conocimiento. Conclusión: Se espera que esta experiencia 
concientice la comunidad académica sobre la importancia de las prácticas educativas mediante la extensión universitaria, con 
intercambio colectivo de conocimientos, contribuyendo a la construcción personal y profesional de todos los participantes.
DESCRIPTORES:  Salud del Anciano; Educación en Salud; Atención Primaria de Salud; Enfermería; Relaciones Comunidad-
-Institución.
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INTRODUÇÃO

A diminuição da taxa de fecundi-
dade bem como o aumento da 
expectativa de vida da população 

brasileira traz uma nova organização so-
cial, um verdadeiro desafio para a saúde 
pública. As projeções apontam que para 
o ano de 2050 os idosos representem 
aproximadamente 28% da população 
brasileira(1). Estas modificações, por sua 
vez, têm implicado importantes mudan-
ças também no perfil epidemiológico da 
população, com alterações relevantes nos 
indicadores de morbimortalidade. Com 
isso, foram necessárias políticas públicas 
que garantissem a prevenção e a promo-
ção de saúde para este público, como a 
legislação brasileira que assegura deter-
minados direitos para a população de 60 
anos ou mais de idade(2). 

Entendendo que a Política Nacional de 
Atenção Básica (PNAB) descreve a Aten-
ção Básica como o primeiro nível de aten-
ção em saúde, caracterizada por um conjun-
to de ações de saúde, no âmbito individual e 
coletivo objetivando desenvolver uma aten-
ção integral que impacte positivamente na 
situação de saúde das coletividades(3).  No 

entanto, a assistência à saúde da pessoa ido-
sa envolve alguns desafios, principalmente 
no que tange ao atual modelo de atenção 
à saúde, insatisfatório para atender as de-
mandas da população idosa, uma vez que, 
em sua maioria tem como base ações cura-
tivistas, voltadas ao modelo biomédico(4). 
Nesse sentido, é de extrema importância 
desenvolver estratégias de saúde específicas 
aos idosos, que assistam de maneira holís-
tica às suas necessidades, para além dos as-
pectos biológicos(4). Em consonância com 
isso, a educação em saúde surge como uma 
importante ferramenta para mudança de 
paradigmas no atual modelo de atenção, 
apontando para um conceito ampliado em 
saúde, que envolve esferas ambientais, psi-
cológicas, biológicas, interpessoais, econô-
micas, sociais etc.

É preciso encarar a educação em saúde 
como ação complexa, prática social com 
potência para desenvolver a reflexão e a 
consciência crítica das pessoas sobre seus 
problemas em saúde(5). É considerada uma 
intervenção não farmacológica efetiva 
para idosos, pois proporciona uma melhor 
compreensão das necessidades humanas e 
se destaca como promoção da saúde em re-
lação à conscientização sobre responsabili-

dades e direitos relacionados à saúde(6). O 
que foi possível realizar por meio do Pro-
grama Institucional de Bolsas de Exten-
são da Universidade Federal de Campina 
Grande (PROBEX-UFCG).

Conforme Resolução nº 04/2009, 
sua responsabilidade é contribuir para a 
formação profissional dos graduandos da 
UFCG, a partir do envolvimento em situ-
ações concretas de ensino-pesquisa viabili-
zadas pelas atividades de extensão além de 
viabilizar a relação transformadora entre a 
universidade e a sociedade, priorizando as 
demandas de relevância social, com o in-
tuito de melhorar as condições de vida das 
comunidades beneficiadas(7).

É importante a discussão em relação ao 
envelhecimento e todas as alterações ad-
vindas com esse processo para que assim, 
possa promover uma maior longevidade 
com qualidade de vida principalmente 
através de ações educativas importante 
ferramenta para promover o autocuidado, 
incentivar e ampliar a autonomia favore-
cendo a independência do idoso.

Desse modo, o estudo tem como ob-
jetivo relatar a experiência de ações edu-
cativas em saúde com idosos da atenção 
primária à saúde.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo, 
descritivo, tipo relato de experiência, rea-
lizado em uma Unidade Básica de Saúde 
(UBS) localizada no município de Cam-
pina Grande-PB.  Esse tipo de estudo 
consiste em uma experiência pertencente 
ao domínio social, fazendo parte das expe-
riências humanas, devendo conter impres-
sões observadas(8).

A vivência ocorreu por meio do Proje-
to de Extensão, vinculado à Pró-Reitora 
de Pesquisa e Extensão (PROPEX), in-
titulado “Educação em saúde com idosos 
na atenção primária à saúde” desenvolvido 
durante o período de maio a dezembro do 
ano de 2018 por 10 alunos, sendo 8 do 
curso de Enfermagem e 2 do curso de Me-
dicina, com a supervisão da coordenadora 
do projeto. Contou com a participação de 
15 idosos da referida comunidade.

Inicialmente realizou-se uma reunião 
dos participantes do projeto com a equi-
pe da UBS para apresentação do projeto 
e estabelecimento de metas. Em seguida, 
foram realizadas visitas domiciliares para 
convidar os usuários, de ambos os sexos, 
com idade igual ou superior a 60 anos e 
foi marcada a data e horário do primeiro 
encontro para o desenvolvimento de ações 
educativas. Os encontros aconteceram 
quinzenalmente no auditório da UBS e 
na Sociedade dos Amigos Bairros (SAB), 
localizada vizinho à Unidade.

Para o desenvolvimento das ações edu-
cativas, utilizou-se como estratégia a im-
plementação da atual versão da Caderneta 
de Saúde do Idoso, preconizada pelo Mi-
nistério da Saúde e o desenvolvimento das 
temáticas apresentadas nela, além de ou-
tras conforme a necessidade e anseios do 
público-alvo. Foram realizados registros 
das atividades em um diário de campo. 
Ressalta-se que todas as ações foram pla-
nejadas e discutidas pelos participantes e 
que ao final de cada uma delas foi realizada 
a avaliação contemplando os aspectos po-
sitivos e pontos a serem melhorados. 

A análise de dados foi de forma subjeti-
va, descritas de acordo com cada temática 
abordada durante as ações educativas rea-

lizadas. Não foi necessária a submissão no 
Comitê de Ética e Pesquisa por se tratar de 
um relato de experiência. As atividades re-
alizadas tiveram o intuito exclusivamente 
de educação e ensino, sem finalidade de 
pesquisa científica. No entanto, foram res-
peitados os preceitos éticos da Resolução 
nº 466/12(9).

RELATO DE EXPERIÊNCIA

Durante as ações, realizou-se uma abor-
dagem inicial com todos os idosos presen-
tes com aferição de pressão arterial e o 
registro na Caderneta de Saúde da Pessoa 
Idosa, em seguida foi trabalhada a temáti-
ca planejada, conforme os temas da referi-

da Caderneta ou de acordo com a temática 
sugerida pelos idosos. As ações foram rea-
lizadas de forma a facilitar a compreensão 
do público-alvo por meio de oficinas, pa-
lestras, rodas de conversa e jogos.

Mediante os oito meses de atuação do 
projeto, com a participação de cerca de 
15 idosos, foram executadas 10 ações de-
senvolvidas pela professora orientadora 
do projeto, pelos estudantes dos cursos 
de Enfermagem e Medicina integrantes 
do projeto, alunos convidados do Progra-
ma de Educação Tutorial de Fitoterapia 
(PET- Fitoterapia) do Centro de Ciências 
Biológicas e da Saúde (CCBS/UFCG) e 
profissionais do Núcleo de Apoio à Saúde 
da Família (NASF).

Como ação inicial do projeto, foi rea-
lizada a apresentação dele para os idosos. 
Começando com o acolhimento por meio 
de uma dinâmica de interação entre os alu-
nos e os idosos falando o nome e alguma 
característica pessoal. Através do diálogo 
entre duas alunas do projeto foi apresenta-
da a Caderneta de Saúde da Pessoa Idosa, 
sua função, importância e objetivos. Em 
seguida foi realizada a distribuição e o pre-
enchimento inicial dela.

Conforme sugestão da Caderneta de 
Saúde da Pessoa Idosa, a segunda ação 
educativa realizada teve como temática 
“Atividade física” com o objetivo de es-
timular a prática de atividades que pro-
porcionam mais disposição, autonomia, 
relações interpessoais, diminui o risco de 
doenças cardíacas, diabetes e depressão. 
Foi desenvolvida com a participação de 
um professor de Educação Física quando 
foram realizados exercícios simples que 
podem ser realizados até mesmo em casa 
com a estimulação funcional com o intui-
to de motivar a sua prática. 

Com o desenvolvimento de algumas 
doenças mais comuns na velhice, tal como 
a diabetes, existe a possibilidade da perda 
da sensibilidade principalmente nos mem-
bros inferiores denominada de neuropatia 
periférica, para isso foi ministrada a ofi-
cina “Cuidado com os Pés” abordando as 
principais orientações acerca da maneira 
correta do corte das unhas, hidratação 
da pele e o tipo de calçado adequado. Na 

Com o 
desenvolvimento 
de algumas doenças 
mais comuns na 
velhice, tal como 
a diabetes, existe 
a possibilidade 
da perda da 
sensibilidade 
principalmente nos 
membros inferiores 
denominada 
de neuropatia 
periférica...
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ocasião foram levados materiais como te-
soura, hidratantes, lixa de unha e imagens 
impressas para facilitar a compreensão do 
conteúdo demonstrado durante a oficina.

Conforme sugestão da Caderneta de 
Saúde da Pessoa Idosa o tema “Alimenta-
ção saudável” foi discutido pela nutricio-
nista a respeito dos melhores e mais indi-
cados alimentos a serem consumidos no 
dia a dia. Durante a explanação do tema, 
os idosos levantavam uma placa na cor ver-
de caso concordasse com a afirmativa cita-
da ou uma placa vermelha indicando que 
não concordava, e deste modo foram sana-
das as dúvidas e realizadas orientações.

Sabe-se que a fragilidade dos idosos 
aliada a fatores extrínsecos, tais como má 
iluminação, piso escorregadio, fazem com 
que as quedas tenham consequências sig-
nificativas na saúde física e psicológica dos 
mesmos(10). Com a ajuda da fisioterapeuta 
do NASF foi proporcionada a oficina so-
bre “Prevenção de quedas” com as princi-
pais orientações para se evitar quedas prin-
cipalmente no ambiente doméstico. 

Realizou-se uma roda de conversa com 
a temática “Alterações do corpo com o 
processo de envelhecimento” importante 
discussão em relação ao envelhecimento 
e todas as alterações advindas com esse 
processo seja ela física, psicológica ou so-
cial(11). A oficina foi guiada por meio de 
fotos impressas de algumas dessas alte-
rações. Os idosos relataram as alterações 
sentidas e quais as estratégias utilizadas 
para enfrentá-las. 

Sabe-se que no mês de outubro, após 
entrar em vigência o Estatuto do Idoso, o 
qual assegura os direitos das pessoas com 
idade igual ou superior a 60 anos e a Lei 
Nº 11.433/06 ficou instituído o dia na-
cional do idoso comemorado no dia 1º de 
outubro(12). Fazendo alusão a essa data, foi 
proporcionada uma comemoração para os 
participantes do projeto. 

Enfatiza-se também que durante esse 
mês realiza-se a Campanha nacional de 
prevenção ao câncer de mama com o in-
tuito de alertar sobre prevenção e diagnós-
tico precoce. Para tanto, foi desenvolvida 
a ação com o tema “Orientações para o 
autoexame das mamas” sensibilizando as 

pessoas idosas sobre a importância da de-
tecção e diagnóstico precoce. Utilizou-se 
um manequim com as mamas facilitando 
a demonstração de como deve ser realiza-
do o autoexame e imagens impressas com 
as principais alterações das mamas.

Discutiu-se também, com a colabora-
ção dos alunos do PET-Fitoterapia, o uso 
de plantas medicinais no cotidiano dos 
idosos. Foi solicitado que os idosos apre-
sentassem os fitoterápicos e plantas me-
dicinais que geralmente fazem uso, sendo 
discutido os efeitos, indicações e modo de 
preparo dos mais utilizados dirimindo-se 
as dúvidas. Foi distribuído um panfleto 
com orientações gerais sobre o uso de fi-
toterápicos. E para o feedback em relação 
à temática, os alunos utilizaram um jogo 
da memória que além de divertir os idosos 
facilitou a aprendizagem.

Durante as ações do projeto, viu-se a 
importância de falar sobre “Sexualidade 
e infecções sexualmente transmissíveis 
(ISTs)” que continuam presentes nas pes-
soas independentemente da idade. Expli-
cou-se que, com o passar dos anos algumas 
condições podem interferir na vida sexual, 
e que a idade não dará proteção contra as 
ISTs. Destacou-se a importância do uso 
de preservativo, como uma das melhores 
formas de prevenção. Além disso, foram 
realizados os testes para sífilis, HIV/Aids 
e hepatite C, e entregues preservativos. 
Ressalta-se que quanto antes forem identi-
ficados, mais cedo pode-se iniciar o trata-
mento e evitar a transmissão(13). 

Os idosos sempre se mostraram sa-
tisfeitos com a realização das ações, com 
relatos de que o projeto era muito bom e 
acrescentava muito na vida deles, o qual 
se confirmou com a assiduidade nas ações 
que objetivou promover uma troca de ex-
periência entre os idosos e os alunos para o 
bem-estar e melhor qualidade de vida para 
aquela comunidade beneficiada pelo pro-
jeto de extensão.

DISCUSSÃO

Chegar à velhice, que antes era privilé-
gio de poucos, passou a ser acontecimento 
mesmo nos países mais pobres. Mesmo 

sendo uma conquista maior do século XX, 
isso se transformou, no grande desafio 
para o século atual. O envelhecimento da 
população não basta por si só. Sabe-se que 
o estilo de vida adotado pelo idoso afeta 
diretamente em seu processo de envelheci-
mento. A velhice é conhecida como hete-
rogênea pois, algumas pessoas envelhecem 
com boa qualidade de vida e saúde, com 
poucas enfermidades, já outros vivenciam 
inatividade, fadiga, comorbidades que afe-
tam na sua qualidade de vida(14).

Portanto, é importante que se consiga 
agregar qualidade aos anos adicionais de 
vida(15). Por isso, a importância de traba-
lhar a promoção e prevenção de doenças 
o que irá proporcionar idosos ativos e sau-
dáveis. Nessa perspectiva, o Ministério da 
Saúde lançou a atual Caderneta de Saúde 
da Pessoa Idosa, como um instrumento 
estratégico de qualificação da atenção ao 
idoso, que objetiva organizar o processo 
de trabalho das equipes de saúde e a oti-
mização da avaliação integral da saúde da 
pessoa idosa, identificando suas principais 
vulnerabilidades e oferecendo orientações 
de autocuidado(13).

É um instrumento proposto para au-
xiliar no bom manejo da saúde da pessoa 
idosa, sendo usada tanto pelas equipes de 
saúde, quanto pelos idosos, seus familiares 
e cuidadores(13). Apresenta dados pessoais, 
uma avaliação geral da pessoa idosa, calen-
dário de vacina e avaliação de saúde bucal, 
espaço para agendamento de consultas e 
resultados de exames e hábitos de vida, in-
formações importantes para elaboração do 
projeto terapêutico. 

Sabe-se que a educação em saúde deve 
ser baseada na construção de relaciona-
mentos e ambientes democráticos que ofe-
reçam troca de conhecimento com o com-
promisso da humanização, o qual inclui 
o respeito às características geográficas, 
sociais, políticas e culturais da pessoa, fa-
mília e comunidade usando preferencial-
mente métodos de aprendizagem ativos(6).

Compreende-se como importante a 
atividade educativa lúdica e ativa, pois elas 
estimulam a compreensão de temas, de 
maneira prazerosa, gerando reflexão sobre 
os conhecimentos adquiridos e criando 
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relações entre conhecimento produzido 
de forma recreativa e vivenciada, incluin-
do aspectos comportamentais individuais 
e coletivos(6). Sendo assim, práticas fun-
damentadas na produção de um cuidado 
integral constituídas em consonância com 
os princípios da universalidade e da equi-
dade, na composição do Sistema Único de 
Saúde (SUS)(16).

Dessa forma, é de fundamental impor-
tância incentivar a prática de ações educa-

tivas para os idosos, cuja participação ativa 
contribui no fortalecimento de vínculos, 
interação interpessoal, melhoria no de-
sempenho das atividades de vida diária, 
bem-estar emocional, na adesão às ativi-
dades propostas, funcionalidade e conse-
quentemente na sua qualidade de vida.

CONCLUSÃO

A educação em saúde é considerada uma 

forma de cuidado humanizado e holístico 
proporcionando uma construção contínua 
e coletiva do conhecimento por meio das 
atividades realizadas em grupo. Espera-se 
que este relato sensibilize a comunidade 
acadêmica quanto à importância da exten-
são universitária como facilitadora e prio-
rizando as demandas de relevância social, 
para melhorar as condições de vida das co-
munidades, sendo uma ponte para poten-
cializar as políticas públicas.  
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