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RESUMO

Objetivo
Sintetizar o conhecimento sobre apoio comunitério e satde do idoso, construindo categorias sobre as tematicas centrais da literatura analisada.

Métodos
Foram analisados integralmente 31 artigos em Inglés e acessados por meio dos bancos de dados Lilacs e Pubmed/MedLine. Para resgate da
amostra utilizaram-se os descritores Redes de satide comunitaria e Atencdo integral a satde do idoso entre os anos de 1997 e 2011.

Resultados

A maioria dos artigos foi publicada em revistas da area da Saude e Tecnologia (37,6 %), sendo 37,5% representados por pesquisas quantitativas
e 35,5% por reflexdes tedricas. Dentre todas as categorias Conceitos de atencdo priméria foi a mais prevalente com 33,4% de artigos
abordando essa tematica.

Conclusao
A pesquisa considerou gue novos estudos devem ser realizados nesta tematica e que a Atengdo Primdria, enquanto reorganizacdo do sistema
de saude colabora com alguns principios norteadores para a construgao de suporte social e apoio comunitario ao idoso.

Termos de indexag¢do: Apoio social. Saude do idoso. Servicos de salde para idosos.

ABSTRACT

Objective
Summarize the knowledge about community support and elderly health, constructing categories about the main issue of each analyzed article.

Method
It was analyzed 31 articles written in English which were accessed by Lilacs and Pubmed/MedIne data base. The sample of study was reached
by the descriptors Community Networks and Health Services for the Aged between 1997 and 2011.

Result

Most of the articles was published in Health and technology journals (37.6%), 37.5% were represented quantitative researches and 35.5%
were Literature Reviews. Among all the categories that were studied it was observed that Primary Health Concepts was the most prevalent,
with 33.4% of the published articles.

Conclusion
This research considered that new studies should be developed and that the Primary Health, as a procedure to reorganize the public health
system, helps to construct the social and community-based support to the elderly people with some gquiding principles.

Indexing terms: Social support. Health of the elderly. Health services for the aged.
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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é um dos
maiores desafios sociais da histéria da humanidade e
desta maneira suscita uma intensa demanda de estudos
e reflexdes para melhor construcdo de politicas publicas
saudaveis tendo o envelhecimento, e particularmente
a populacao ja envelhecida, como foco de atencdo e
assisténcia. Inumeros sdo os fatores a serem reavaliados
perante este fato. Fica evidente a observacdo de que
0 apoio comunitario, o voluntariado e redes de suporte
social para as pessoas idosas mostram-se como foco de
atengao, pois vive-se um momento em que a demanda
por cuidado ird aumentar e a oferta de suporte familiar e/
ou institucional ird decrescer com o passar dos anos’. Este
momento ja é palpavel com as transicdes demograficas em
pleno andamento principalmente em paises da América
Latina e do Caribe’. Segundo Veras & Caldas? este é um
fendmeno simultaneamente mundial e com uma evolucao
preocupante a curto e médio prazo, pois ha uma rapida
gueda da natalidade nos ultimos anos. Neste contexto,
tem-se que a familia predomina como alternativa no
sistema de apoio e suporte informal ao idoso’.

Fato importante a ser observado ¢é que
suporte social e apoio comunitario para os idosos estdo
associados aos relacionamentos pessoais e sociais, e isto
estd diretamente voltado a promocao da saude para
esta populacdo. Assim, tem-se que relagdes sociais com
pessoas fora do nucleo familiar remetem a uma ideia de
independéncia social®. Portanto, dentre os indicadores de
suporte social pode-se destacar filiacdo em associacoes
comunitdrias, ajuda familiar (companhia, financeira e
moradia), arranjos domiciliares e frequéncia a cultos
religiosos, dentre outras varidveis®. Ao se pensar em
envelhecimento com dependéncia Caldas® mostra que o
envelhecimento com dependéncia e o impacto que esta
responsabilidade gera na familia e na sociedade é de
extrema importancia no campo da Saude Comunitaria,
visto que essa questdo tende a se tornar um problema de
Saude Publica. Segundo o mesmo autor, rede de suporte
e apoio social sao condicdes necessarias a manutencao dos
cuidados com as pessoas idosas?.

O atendimento domiciliar envolve varios atores
sociais e uma rede complexa de relagbes, gerando
situacoes de conflitos de interesse e de valores entre esses
sujeitos. Neste cenario, a atencdo domiciliar paralela a
outras situacdes que compde o escopo de redes de suporte
ao idoso, é inserida em uma perspectiva da bioética da
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protecao®. Junto a este aspecto observa-se que de acordo
com estudo de Duarte et al.”, a maioria dos idosos com
limitacdes funcionais, os quais necessitam de uma rede de
suporte familiar, social e/ou comunitario, ndo vém sendo
assistidos suficientemente pela familia, e o Estado em suas
politicas publicas nao supre essa demanda assistencial.
Estes aspectos, somados ao rapido envelhecimento
populacional proporcionardo um sistema de suporte e
apoio social insuficiente’.

Embasado nesta realidade o objetivo da presente
pesquisa foi levantar as evidéncias disponiveis na literatura
em saude, sobre o conhecimento cientifico produzido
relacionando o apoio social, familiar e comunitério
direcionado a pessoa idosa. Objetiva-se também descrever,
sintetizar e categorizar os assuntos elucidados nos artigos
cientificos publicados entre 1997 e 2011, relacionando
apoio comunitario e atencdo integral ao idoso.

METODOS

De acordo com os objetivos a serem alcangados bem
como o embasamento na seguinte questdo da pesquisa:
“Qual a contribuicdo da literatura cientifica em relacdo a
producdo de conhecimento na area da salde e que aborda o
apoio social para populacdes idosas?” tem-se que a pesquisa
realizada enquadra-se em um perfil positivista com abordagem
metodoldgica quantitativa utilizando-se da Revisao Integrativa
da Literatura para coleta e analise dos dados. Revisdo
Integrativa da Literatura consiste na construgao de uma analise
ampla da literatura, o que contribui para diversas discussdes
sobre métodos e resultados de diversas pesquisas®. Este fato
proporciona o profundo entendimento de um determinado
fendmeno®. Para a construcao da presente revisao integrativa
algumas etapas foram percorridas e assim, de acordo com
Broome® e Ganong'® definiram o assunto a ser estudado
por meio da identificacdo do problema, selecionou-se uma
amostra, definiram-se as informacoes a serem extraidas dos
artigos que compuseram a amostra e em sequéncia partiu-se
para andlise dos dados, discussao e sintese do conhecimento
adquirido.

O universo da pesquisa foi composto por todos
0s artigos acessados via banco de dados Lilacs e PubMed/
MedLine por meio dos descritores Redes de saude
comunitaria/lCommunity network e Atencdo integral a
saude do idoso/Health services for the aged entre os
anos de 1997 e 2011. Deste total foi selecionada uma
amostra de acordo com critérios de exclusado de artigos.
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Foram analisadas as variaveis idioma, acesso do artigo na
integra e tipo de estudo. Foram incluidos apenas artigos
publicados em Inglés, visto que a hegemonia de tal lingua
na divulgacdo de pesquisas cientificas permite uma real
observacdo do que esta se pesquisando em nivel mundial
frente ao assunto abordado. Artigos publicados em Inglés
possibilitam uma pesquisa bibliografica sem fronteiras
entre paises de publicacdo. Foram excluidos artigos que
nao tinham livre acesso em meio digital (internet based) e/
ou impresso por meio de bibliotecas brasileiras, visto que os
mesmos deveriam ser lidos na integra. Devido ao objetivo
em levantar evidéncias cientificas tem-se que textos de
editorial, resenhas, exposicdo de casos clinicos bem como
outros textos ndo cientificos foram excluidos da pesquisa.

A metodologia constituiu-se em trés etapas. Na
primeira etapa selecionou-se a amostra seguindo-se certos
critérios de exclusdo e entdo passou-se para uma segunda
etapa que consistia no resgate dos artigos na integra para
posterior leitura e andlise de contetdo'’, para a construcdo
das categorias que representassem o foco tematico de cada
artigo. Apds a construcao das categorias foi elaborado um
instrumento para a presente pesquisa para que os dados
fossem extraidos da amostra (Figura 1).

Com o instrumento adequado os dados foram
obtidos e um banco de dados foi criado com o Software
EpiData para posterior analise estatistica de frequéncia
simples das varidveis com o Software Epi Info. A coleta e
analise estatistica dos dados constituiram a terceira etapa
da operacionalizagao da presente pesquisa.

RESULTADOS

O total de artigos encontrados foi de 49, sendo 1
no banco de dado Lilacs e 48 no PubMed/MedLine. Frente
aos critérios de exclusdo a amostra de artigos estudada
foi de 31 artigos. Observou-se certa variacdo no nimero
anual de publicacdes a partir de 1997, visto que houve 7
publicacdes no ano de 1997 e nenhum artigo publicado
até o més de julho do ano de 2011 (Figura 2).

Foi possivel observar um grande numero de
publicagcdes em revistas que abrangem a area da saude de
uma maneira geral e tecnologia em saude (37,6%) (Figura
3). Estas revistas permitem a divulgagdo de conhecimento
em dreas multidisciplinares. A maioria dos artigos que
compuseram a amostra foi de estudos quantitativos e
reflexdes tedricas, respectivamente por 37,5% e 35,5%
das publicacoes (Figura 4).
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APOIO COMUNITARIO E ATENCAO INTEGRAL AO IDOSO

Devido ao grande numero de publicagcdes
referentes a reflexdes tedricas, as quais nao foram incluidas
como objetos dessa pesquisa, a Tabela 1 mostra elevado
nimero de pesquisa que nao identificaram locais de
coletas de dados (54,2%). A maioria dos estudos foram
realizados e publicados nos Estados Unidos, representando
79,5% dos artigos da amostra (Tabela 2).

A Tabela 3 mostra os dados quantitativos referentes
as categorias da tematica central dos artigos estudados.
Observou-se que 33,4% dos artigos foram categorizados
com tematicas que envolviam conceitos de longitudinalidade,
integralidade e equidade, sendo esta categoria a mais
representativa. As categorias: Parcerias entre universidades
e comunidade (12,5%), Servicos domiciliares (12,5%) bem
como Apoio a populagdo idosa rural (12,5%) situaram-se
como a segunda maior representatividade entre as tematicas
analisadas. Categorias menos prevalentes envolveram
tematicas como Assisténcia psiquiatrica e Instituicoes de
caridades religiosas dentre outras.

Artigo n.

1. IDENTIFICAGCAO DO ARTIGO

Idioma: Inglés ( ) Portugués( ) Espanhol( ) Iltaliano( )

Ano de publicagéo: Pais de publicagéo:

Banco de dados onde foi localizado: Lilacs { ) PubMed/Medline { )

2. AREA DE CONHECIMENTO DA REVISTA CIENTIFICA

Médica/Sadde ( |} Medicina Social/lComunidade ( ) Enfermagem ( )

Gerontologia/Geriatria ()  Servigo Social ( ) Outras areas de conhecimento ()

3. CARACTERISTICA METODOLOGICAS DO ESTUDO

3.1 PESQUISA Aborgagem Quantitativa ( ) Abordagem Qualitativa ( )

3.2 NAO PESQUISA Reviséo de Literatura () Documentos oficiais { )

3.3 LOCAL DE COLETAS DOS DADOS
() Domicilio

() Hospital/Servigo de salde

( )Instituigdes de longa permanéncia

( ) Centros de pesquisa/Universidades
() Associagoes comunitarias
( ) Nao identifica o local

4. SUJEITOS ABORDADOS NA PESQUISA

Faixa etéria: Acima de 60 anos ( ) Acima de 65 anos ( )
Mao delimita faixa etaria ( ) N&o estuda pessoas( )

Sexo: s6 masculino ( ) s6 feminino ( ) Ambos ( ) Ndo estuda pessoas

Escolaridade: ( ) ndo alfabetizado

() até 4 anos de estudo

{ )de 4 a9 anos de estudo

( )acima de 10 anos de estudo
() ndo relata escolaridade

()

MNao estuda pessoas

5. ASSUNTO CENTRAL DO ARTIGO

{ ) Expectativas de idosos frente ao apoio social
{ ) Longitudinalidade/Integralidade

{ ) Assisténcia psiquiatrica

() suporte social a populacao idosa rural

() Instituigdes de caridade religiosas

{ ) Parcerias Universidades/Comunidade

| ) Servigos domiciliares
() Sistemas de informagéo

Figura 1. Instrumento de coleta de dados para evidéncias sobre apoio social ao

idoso. Ribeirdo Preto (SP), 2011.
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Figura 2. Numero de artigos publicados sobre redes de apoio social ao idoso ao

longo do tempo. Banco de dados Lilacs e MedLine, 1997 a 2011.

Med. Comunit/Social '
Saude/tecnologia 37,60%
Enfermagem
Geriat/Geront
Serv Social

QOutras

Area de publicacdo das revistas sobre apoio comunitério a idosos. Banco
de dados Lilacs e MedLine, 1997 a 2011.

Figura 3.

Pesquisa Quant 37,50%
Pesquisa Quali 8,20%
Reflexdes tedricas 35,50%

Textos Oficiais 18,80%

Figura 4. Tipos de artigos/pesquisas publicados sobre apoio comunitdrio a idosos.
Banco de dados Medline, 1997 a 2011.
Tabela 1. Local de coleta dos dados das pesquisas sobre apoio comunitario a idosos.
Banco de dados Lilacs e MedLine, 1997 a 2011.
Local de coleta dos dados n %Yo
Hospital/ Servigos de satde 5 16,6
Domicilio 1 4.2
Instituigéo de longa permanéncia 1 42
Centro de pesquisa/ Universidade 1 4.2
Associagbes comunitarias 7 16,6
N&o identifica o local de coleta 16 54,2

Tabela 2. Paises de publicacdo dos artigos e realizacdo das pesquisas sobre apoio
comunitario a idosos. Banco de dados MedLine, 1997 a 2011.
Variaveis Local de publicagao Realizagao da pesquisa

Paises n % n %o
EUA 21 68,0 22 71,2
Inglaterra 2 6,4 1 3.2
Japao 1 3.2 1 32
Canada 2 6,4 2 6,4
Franga 1 3,2 1 32
Australia 1 3.2 1 3.2
Italia 2 6,4 2 6,4
Brasil 1 3,2 1 3,2
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Tabela 3. Categorias dos artigos publicados sobre apoio comunitario a idosos.
Banco de dados MedLine, 1997 a 2011.

Categorias dos artigos n %

Expectativa dos idosos frente ao apoio comunitario 3 83
Conceitos de atengao primaria 8 33,4
Assisténcia psiguiatrica 3 83
Apoio comunitario a populagao idosa rural 4 125
Instituigdes de caridade religiosas 3 83
Parcerias entre Universidades e comunidade 4 12,5
Servigos domiciliares 4 125
Sistemas de informagao redes de suporte comunitario 2 42

DISCUSSAQ

A expectativa dos idosos, frente ao apoio
comunitério, foi elucidada na amostra estudada por meio
de uma categoria que sintetizou aspectos facilitadores e
gue dificultam a relacdo dos idosos com o préprio apoio
comunitario. Gallagher & Truglio-Londrigan' observaram,
neste contexto, que experiéncias de vida bem como a
capacidade de aprender sao fatores que os idosos relataram
como sendo facilitadores de um apoio comunitario. Em
outro ponto de vista, a falta de conhecimento sobre a
existéncia de um servico de satide comunitario foi relatado
como uma barreira que cria certa dificuldade aos idosos
em receber um apoio comunitario. Outro aspecto relevante
na percepcao sobre servicos de apoio comunitario é a
expectativa que se vive frente a tomada de decisbes em
casos de assisténcia ao paciente idoso'®. Foi observado na
literatura que idosos julgam necessarios certas situacoes
para que uma rede de apoio comunitario seja adequada,
como transporte eficiente; emprego especial para idosos;
cursos de arte e alfabetizacdo e a criacdo de centros de
conivéncia dentre outras situacoes'.

Ao abordar pesquisas envolvendo apoio social ao
idoso, muitos séo os conceitos resgatados sobre Atencdo
Primaria e este fato esteve evidente na presente pesquisa.
A categoria relacionada a longitudinalidade, equidade e
integralidade foi abordada em alguns artigos da amostra.
Em um servico comunitario de salude a equidade é
referenciada como fator indispensavel aos idosos visto
gue 0S mMesmos sd0 uma minoria que necessitam de
apoio comunitario diferenciado™. A longitudinalidade,
enquanto cuidado ao logo do tempo, foi foco de estudo
em inumeros estudos de referida amostra'®2°. O conceito
da integralidade foi elucidado na amostra em estudo que
abordou a percepcao de médicos de familia enquanto
dispensadores de servicos aos idosos. O olhar para o sujeito
idoso enquanto ser integral foi abordado no referido
estudo em gue médicos de familia estiveram interessados
em participar como integrantes de servicos de suporte
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e apoio comunitario ao idoso?'. Conceitos da Atencao
Primaria como longitudinalidade, equidade e integralidade
constituem situacdes norteadoras para o desenvolvimento
de redes de apoio comunitario a saude do idoso. Vale
ressaltar que apoio social é entendido como qualquer
informacdo falada ou nao, bem como auxilio material
oferecido por grupos e/ou pessoas que se conhecem.
Como resultado proporciona efeitos emocionais positivos,
e assim, um envolvimento comunitario pode refletir em
uma melhoria na confianca e satisfacao pessoal bem como
na capacidade de enfrentar problemas??. Neste contexto a
integracao dos cuidados comunitarios ao sistema de satide
estd acontecendo?.

A categoria referente a temdtica central “ Assisténcia
psiquiatrica” foi evidenciada na literatura mediante alguns
artigos. Uma revisdo integrativa da literatura suscitou
a necessidade de novos estudos elucidando métodos
mais rigorosos para analisar a eficacia do diagnéstico e
tratamento domiciliar de idosos com doencas mentais?.
A atencdo domiciliar no provimento de atencdo a saude
mental para idosos também foi elucidado na amostra, em
gue se foi estudado a importancia da promocao da saude
mental como parte integrante das redes de suporte social e
apoio comunitario ao cuidado integral do idoso.

Fato interessante elucidado no presente estudo foi
a atencdo a populacdo idosa rural constante na categoria
“Apoio comunitario a populacdo idosa rural”. Glasser et
al.?¢ estudaram estratégias para criacdo de parcerias entre
entidades comunitdrias rurais e cursos de medicina. Segundo
eles tal projeto necessita de colaboracées interdisciplinares
para atingir os objetivos desejados. Congdon & Magilvy?’
em seu estudo etnografico sobre saude de idosos em
populacdes rurais, mostraram que para esta populagdo os
servicos comunitarios de saude fazem parte de um todo
integrando saude espiritual, suporte familiar, satde fisica e
mental. Em congruéncia a tal estudo, Robinson? elucidou
semelhantes caracteristicas. ldosos em comunidades rurais
possuem suporte de salde precarios?®, porém o suporte
familiar atenua este problema?’3%3'. Segundo Pinto et al.*?
idosos moradores de comunidades rurais retrataram uma
interacdo social positiva frente ao apoio social prestado.
Para muitas pessoas idosas existe uma integracdo entre
espiritualidade, fé, familia e satide?.

Quando se observa a comunidade como um dos
recursos promotores de salde e apoio social tem-se que
aspectos religiosos sdo responsaveis por tais contextos.
Este fato é evidenciado mediante parceria entre instituicdes
catélicas para apoio social ao idoso*3. Muitos voluntarios
participam de grupos de apoio a terceira idade envolvendo
suporte educacional em saude, o que cria uma identificacao
entre idosos e grupos comunitarios de apoio’*.

A elucidacdo de conhecimento cientifico bem como
a prestacao de servicos comunitarios voltados a promocao de

APOIO COMUNITARIO E ATENCAO INTEGRAL AO IDOSO

salde e qualidade de vida do idoso foram foco de estudos
internacionais nos Ultimos dez anos. Associacdes comunitarias
para cuidado e assisténcia a pessoas idosas devem ser
enriquecidos com cuidados de enfermagem, educacdo
(formacao profissional), bem como com a preocupacdo com
0s idosos como prioridade em redes de apoio comunitario e
social’®>. Nesta mesma ldgica, parcerias entre universidades
e centros comunitarios proporcionam a identificacdo de
fortalezas, diversidades e necessidades da comunidade®.
A Ultima categoria observada na presente pesquisa retrata
sistemas de informagdo para o manejo de informacoes
em Atencdo Primdria. Segundo Ruggiero et al.’” 0 acesso a
informacao sobre as variaveis que compdem o escopo das redes
de suporte social e apoio comunitario a populacdo devem ser
discutidas e destacadas em um sistema publico de saude. Este
aspecto vem de encontro a outros estudos na literatura®=°,

CONCLUSAOQ

Com a realizacdo do presente estudo é possivel
sugerir que estudos nacionais sejam realizados abordando
esta temdtica visto que ha uma hegemonia de publicacdes
de estudos realizados nos EUA e existe uma caréncia de
estudos que analisem as diversas maneiras de apoiar
socialmente os idosos brasileiros. Na literatura mundial foi
possivel observar a ampla preocupacdo com o apoio social
ao idoso visto que evidéncias cientificas foram elucidadas,
COmMO a preocupacdo com o apoio psiquiatrico ao idoso
bem como a preocupacdo com populagdes idosas rurais
gue tanto carecem deste acolhimento. Dentro desta
problematica a Atencdo Primdria mostra-se essencial,
enquanto reorganizadora do sistema de salde, para
a valorizacdo e o desenvolvimento do apoio social e a
construcao de redes de atencdo a saude do idoso. Frente
aos estudos sobre apoio social ao idoso pouco se tem
estudado e poucas evidéncias provenientes de pesquisas
qualitativas sdo publicadas abordando variaveis subjetivas
na relacdo saude, apoio social e populacdo idosa. Esta
se mostra uma vertente em pesquisa cientifica que
possivelmente adequar-se-a nesta tematica.
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