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RESUMO

O envelhecimento populacional ¢ uma realidade mundial e brasileira. Conforme o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica de 2022, houve um aumento de 56% de pessoas idosas
em comparacdo a 2010. Dessa forma, € necessario promover um envelhecimento saudavel e
cidadao, por meio de politicas publicas voltadas ao cuidado da pessoa idosa. Nesse cenario, a
Politica Publica Nacional de Saiude da Pessoa Idosa (PNSPI) ¢ uma das mais relevantes a
saude da pessoa idosa. O presente estudo apresenta por objetivo geral identificar como as
dissertacdes e teses brasileiras tém abordado a Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa.
Trata-se de uma pesquisa do tipo revisao narrativa de literatura sobre a Politica Nacional de
Saude da Pessoa Idosa em Bases de Teses e Dissertacdes Brasileiras. As bases de dados
selecionadas foram a Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes e o Catalogo de
Teses e Dissertagdes Capes. Na amostra final foram identificados 42 trabalhos, sendo 07 teses
e 35 dissertagdes. Os trabalhos foram analisados por intermédio de cinco perguntas
norteadoras sobre a formulagdo e abordagem da politica, desafios na implementagdo e
or¢amento destinado a implementacdo da PNSPI. Os resultados da analise da literatura
revelam que, predominantemente, ha necessidade de capacitacdo dos profissionais de satde
em relacdo ao processo de envelhecimento e suas particularidades, distanciamento entre o
preconizado na politica e a realidade nacional e insuficiéncia de intersetorialidade entre os
servicos. O cuidado a pessoa idosa ¢ fragmentado. Conclui-se que a Politica Nacional de
Saude da Pessoa Idosa ¢ abordada nas teses e dissertagdes, em sua maioria, como referencial
tedrico, além de evidenciar que a PNSPI nao esta totalmente implementada no pais. Portanto,
a sociedade, como um todo, deve lutar por um envelhecimento saudavel, cidaddo e
participativo.

Palavras-chave: Politica Publica. Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa.
Envelhecimento. Pessoa Idosa.



ABSTRACT

Population aging is a global and Brazilian reality. According to the Brazilian Institute of
Geography and Statistics of 2022, there was a 56% increase in elderly people compared to
2010. Thus, it is necessary to promote a healthy and citizen aging, through public policies
aimed at the care of the elderly. In this scenario, the National Public Health Policy for the
Elderly (PNSPI) is one of the most relevant to the health of the elderly. This study aims to
identify how Brazilian dissertations and theses have addressed the National Health Policy of
the Elderly. It is a research of the type narrative review of literature on the National Health
Policy of the Elderly in Bases of Theses and Dissertations Brazilian. The selected databases
were the Brazilian Digital Library of Theses and Dissertations and the Catalog of Theses and
Dissertations Capes. In the final sample, 42 papers were identified, being 07 theses and 35
dissertations. The works were analyzed through five guiding questions on the formulation and
approach of the policy, challenges in the implementation and budget for the implementation
of the PNSPI. The results of the literature analysis reveal that, predominantly, there is a need
for training of health professionals in relation to the aging process and its particularities,
between what is advocated in politics and the national reality and the lack of intersectoriality
between services. Care for the elderly is fragmented. It is concluded that the National Policy
of Health of the Elderly is addressed in the theses and dissertations, mostly as a theoretical
reference, besides showing that the PNSPI is not fully implemented in the country. Therefore,
society as a whole must strive for healthy, citizen and participatory aging.

Keywords: Public Policy. National Health Policy of the Elderly. Aging. Elderly.
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1. INTRODUCAO

Com o aumento da longevidade, o processo de envelhecimento ganhou mais
notoriedade na sociedade. O envelhecimento populacional crescente ¢ um fendmeno mundial,
contudo, os paises em desenvolvimento precisam se adaptar mais rapido e com menor renda
nacional a esse crescimento das pessoas idosas do que os paises desenvolvidos, que
vivenciaram o envelhecimento mais cedo (Bitencourt; Dalto, 2021).

Conforme o novo censo demografico do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) de 2022, a populacdo idosa de 60 anos ou mais de idade corresponde a 15,6%
(32.113.490 pessoas idosas), equivalente a um aumento de 56,0% em comparagdo ao ano de
2010. O nimero de pessoas idosas 65+ anos de idade representa 10,9% da populagdo
brasileira (22.169.101 pessoas), e por outro lado, o nimero total de criangas de até 14 anos de
idade apresentou uma queda de 12,6% quando comparado ao ano de 2010. O novo indice de
envelhecimento ¢ de 55,2, isto €, ha 55,2 pessoas com 65 anos ou mais de idade para cada 100
criangas de 0 a 14 anos de idade. (IBGE, 2023)

Neste cendrio, o amparo legal direcionado a essa parcela da populagdo brasileira ¢
essencial, como as politicas publicas. De acordo com Secchi, Coelho e Pires (2019), politica
publica ¢ uma orientacdo desenvolvida para combater um problema publico; a politica publica
¢ instituida com o propoésito de lidar com problemas considerados de importancia coletiva,
visando sua resolu¢@o ou tratamento. Em consonancia, Solha (2014) apresenta que politicas
publicas constituem orientacdes destinadas a guiar agdes em um campo especifico da vida
social e seu desenvolvimento envolve a discussdo de diversos sujeitos da sociedade.

No Brasil, com o passar do tempo, houve um aumento das politicas publicas
destinadas as pessoas idosas, principalmente apos a Constituigdo Federal de 1988. A
Constituicdo consolidou alguns direitos das pessoas idosas, servindo de base para a
formulacao de leis e politicas publicas a esta parcela da sociedade. Um marco historico foi a
Politica Nacional do Idoso (PNI) de 1994, que apresentou diretrizes importantes a pessoa
idosa, com objetivo de promover autonomia, integragdo e participacdo social (Leonardo;
Pereira; Miranda, 2023). Em 1999, para reafirmar o comprometimento do Estado com o
bem-estar e direitos das pessoas idosas, foi aprovada, por intermédio da Portaria n° 1.395 de
10 de dezembro de 1999, a Politica Nacional de Saude do Idoso (PNSI), que apresentou como
propodsito fundamental a promog¢do do envelhecimento sauddvel, manuten¢do/melhoria da
capacidade funcional das pessoas idosas, além de prevencdo, recuperacdo e reabilitagdo

quando necessarios (Leonardo; Pereira; Miranda, 2023; Brasil, 1999).
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Em 2003, foi apresentado o Estatuto do Idoso (Lei n° 10.741 de 1° de outubro de
2003), destinado a regular os direitos das pessoas idosas e dever compartilhado entre familia,
sociedade e Estado a assegurar suporte as pessoas idosas. O Estatuto foi reescrito em 2022
(Lei n°® 14.423, de 22 de julho de 2022). O Pacto pela Satude, divulgado pela Portaria n® 399,
de 22 de fevereiro de 2006, abordou a saude da pessoa idosa como um dos focos centrais,
colaborando com a reformulagdo da Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI),
aprovada pela Portaria n® 2.528 de 19 de outubro de 2006, que segue em vigor até os dias
atuais. (Leonardo; Pereira; Miranda, 2023; Brasil, 2003; Brasil, 2006a; Brasil, 2006b)

A Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa (PNSPI) defende a recuperacao,
promogao da autonomia e independéncia da pessoa idosa. Salienta que a satide da populacao
idosa vai além do controle e da prevengdo de doengas cronicas nao-transmissiveis. Envolve a
interacdo entre saude fisica e mental, independéncia financeira, capacidade funcional e
suporte social (Brasil, 2006). A Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa ¢ essencial para
garantir que as pessoas idosas brasileiras tenham condi¢des adequadas para viverem de forma
saudavel, independente e com dignidade, respeitando seus direitos € promovendo uma
sociedade mais inclusiva e justa para todas as faixas etarias.

Com base neste contexto, a presente pesquisa apresenta o intuito de responder a
seguinte indaga¢do: Como as dissertacdes e teses abordam a Politica Nacional de Saude da

Pessoa Idosa no contexto brasileiro?

2. METODO
2.1 Tipo de Estudo

Trata-se de uma pesquisa do tipo revisdo narrativa de literatura, bibliografica nao
sistematica, sobre a Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa em Bases de Teses e

Dissertagoes Brasileiras.

2.2 Objetivo Geral
O objetivo geral consiste em identificar como as dissertagdes e teses tém abordado a

Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa.

2.3 Objetivos Especificos
Os objetivos especificos sao:
e Identificar como a PNSPI ¢é abordada no estudo;

e Identificar se as teses e dissertagdes abordam a implementacao da PNSPI;
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e Identificar quais os principais desafios e/ou dificuldades na implementacdo da

PNSPI mencionadas nas teses e dissertacoes.

2.4 Selecao de Bases de Dados e Estratégia de Busca

As bases de dados selecionadas foram a Biblioteca Digital Brasileira de Teses e
Dissertagdes (BDTD) e o Catalogo de Teses e Dissertagcdes Capes. A estratégia de busca
utilizada fo1 “Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa”, tratada como um Unico termo, a
fim de proporcionar uma pesquisa especifica em relacdo ao nome da politica, contudo ampla,

uma vez que nao foram utilizados outros descritores para delimitar a busca.

2.5 Critérios de Inclusao

Os critérios de inclusdo foram: teses e dissertagdes publicadas desde 2006; teses e
dissertacdes que apresentam o termo “Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa” no titulo,
no resumo ou nas palavras-chave; teses e dissertacdes que disponibilizavam, na integra, seu

conteudo; e teses e dissertacdes brasileiras.

2.6 Exclusao e Selecao de Estudos

Ao realizar a busca de estudos, por intermédio da estratégia de busca “Politica
Nacional de Satde da Pessoa Idosa”, foram identificados um total de 27 estudos no Catalogo
de Teses e Dissertacdes Capes e 54 resultados na Biblioteca Digital Brasileira de Teses e
Dissertagdes (BDTD). Para a selecdo inicial das pesquisas, os critérios de inclusdo foram
empregados, por conseguinte, 12 estudos do Catalogo Capes foram excluidos por nao
autorizarem a publicagdo do estudo na integra (n = 07) ou por ndo referirem a PNSPI no
titulo, resumo ou palavras-chave (n = 05); no tocante a BDTD, 27 estudos foram excluidos
por ndo apresentarem a PNSPI no titulo, resumo ou palavras-chave (n = 15) ou por estudos
duplicados (n = 12). Assim sendo, foram incluidos na presente pesquisa, um total de 42
estudos para andlise: 15 do Catalogo Capes e 27 da BDTD. A Figura 1 exemplifica a selecao

dos estudos.
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Figura 01 - Fluxograma da sele¢do das pesquisas nas bases de dados.

Identificacio dos estudos nas bases de dados

% Estudos identificados:
§ CATALOGO DE TESES E
E DISSERTAGOES CAPES (N = 27)
z
2 BIBLIOTECA DIGITAL BRASILEIRA
= DE TESES E DISSERTACOES (N = 54)
9 q Estudos excluidos por nio autorizarem a divulgacio da pesquisa:
Estudos identificados: . -
— CATALOGO DE TESES E DISSERTACOES CAPES (N = 07)
o .
'5_ DISggg?kgg]%%]f\;ESf;E 27) Estudos excluidos por niio apresentaram a Politica no titulo, no resumo ou nas palavras-chave:
= — CATALOGO DE TESES E DISSERTACOES CAPES (N = 03)
g BIBLIOTECA DIGITAL BIBLIOTECA DIGITAL BRASILEIRA DE TESES E DISSERTACOES (N = 15)
BRASILEIRA DE TESES E . 5
DISSERTACOES (N = 54) Estudos excluidos por estarem duplicados: )
BIBLIOTECA DIGITAL BRASILEIRA DE TESES E DISSERTACOES (N = 12)
Estudos selecionados: CATALOGO DE TESES E DISSERTACOES CAPES (N = 15):
S ) TESES (N = 04)
CATALOGO DE TESES E A —
§ DISSERTAGCOES CAPES (N = 15) 3 I LIS (L] = ]
% BIBLIOTECA DIGITAL BRASILEIRA BIBLIOTECA DIGITAL BRASILEIRA DE TESES E DISSERTACOES (N=27)
= DE TESES E DISSERTACOES (N = 27) TESES (N = 03)

DISSERTACOES (N = 24 )

Fonte: elaborada pela autora, 2024.

2.7 Analise do Estudos Selecionados
Posterior a selecdo dos 42 estudos, as teses e dissertagdes foram lidas na integra e os
conteudos das pesquisas foram analisados a partir das seguintes perguntas norteadoras:
o O estudo apresenta alguma informagdo acerca da formulacdo da PNSPI? Se
sim, o que traz?
e De que maneira a PNSPI ¢ abordada no estudo?
e O estudo menciona a implementa¢ao da PNSPI?
e O que o estudo apresenta sobre as principais dificuldades e/ou desafios na
implementagdo da PNSPI?

e O que o estudo cita sobre o orgcamento da Politica?

Os Quadros 1 e 2 expdem os trabalhos selecionados, apresentando as seguintes
informacdes: titulo, ano da defesa e base de dados que se encontra. O quadro 1 refere-se as

dissertacdes e o quadro 2 as teses.
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Dissertacao Titulo Autor Ano da | Base de
Defesa Dados

D1 Avaliacao da Politica Nacional de Satde | Maia, Sandra Maria | 2010 Catalogo
da Pessoa Idosa na Gestao Municipal De | Pontes Capes
Fortaleza-CE

D2 Implementagdo da Politica Nacional da | Xavier, Alex da 2010 Catalogo
Satde da Pessoa Idosa nos Cursos de | Silva Capes
Graduagao em Saude da Universidade
Federal Fluminense

D3 Andlise da Implantagdo da Politica | Nunes, Camila | 2016 Catalogo
Nacional de Satde da Pessoa Idosa no | Henriques Capes
Municipio de Campo Dos Goytacazes -
RJ] com Enfase na Qualificagio dos
Trabalhadores

D4 Satde e Lazer: Impasses na Construgdo | Lima, Maria da | 2006 Catélogo
da Cidadania do Idoso Soledade Arruda de Capes

D5 Politica Nacional de Satde da Pessoa | Abreu,  Gracielle | 2016 Catalogo
Idosa: Discutindo o Perfil Soécio | Karla Pampolim Capes
Demografico, Econdmico e Funcional de
Idosos Restritos ao Lar

D6 Capacitagao de Agentes Comunitarios de | Marcandal, 2013 Catalogo
Saude Sob a  Perspectiva  da | Gessyka Gomes Capes
Fonoaudiologia: Potencial Latente para
Operacionalizagdo da Politica Nacional
de Saude da Pessoa Idosa

D7 Andlise de Implementacdo da Politica | Silva, Mariane | 2022 Catalogo
Nacional de Satde da Pessoa Idosa: um | Coimbra da Capes

Estudo com Base nos Instrumentos de
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Planejamento em Saude do Municipio de

Belo Horizonte

D8

Acodes da Politica de Assisténcia Social
em Presidente Kennedy-ES:
Possibilidades de Atendimento a Politica

Nacional de Saude da Pessoa Idosa

Lemos, Eduardo

Tassinari

2021

Catalogo
Capes

D9

Desafios na Implantagdo da Politica
Nacional de Satde da Pessoa Idosa na
Perspectiva dos Profissionais que atuam
na Aten¢do Baésica do Municipio de

Diamantina — MG

Neves, Juliana

Santos

2017

Catalogo
Capes

D10

A Politica Nacional de Saude da Pessoa
Idosa (PNSPI) e a Atencao Basica: Um
Estudo de Caso no Municipio de Santa

Cruz do Sul/RS

Cardoso, Carine

Guterres

2015

Catalogo
Capes

D11

Politica Nacional de Saude da Pessoa
Idosa: Discutindo Fatores
Socioecondmicos, Habitos de Vida e
Vulnerabilidade de Idosos de uma
Estratégia Satde da Familia de

Manhuacu/MG

Sanglard, Cecilia

2019

Catélogo
Capes

D12

O Direito de Saude da Pessoa Idosa em

Consonancia com o Servigo Social

Silva, Danubia de

Brito Rodrigues

2024

BDTD

D13

Indicadores para Monitoramento da
Saude da Pessoa Idosa: Revisdo

Integrativa

Mouzinho, Mirian
Estela do Couto

2013

BDTD

D14

Caderneta de Saude da Pessoa Idosa no
Olhar de Idosos Atendidos na Estratégia

Saude da Familia

Dantas, Kiara

Maria Vieira Pinto

2015

BDTD
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D15

A Protec@o Social nos Servigos de Saude
Voltados a Pessoa Idosa em Céu Azul -

PR

Floriano, Tania

2021

BDTD

D16

Qualidade de Vida e Fatores Associados
em Idosos Institucionalizados e Nao
Institucionalizados do Municipio de

Agudos, Sao Paulo

Franga, Mbonica

Lima

2013

BDTD

D17

Avaliagao de Riscos de Quedas de Idosos
Octagenarios no Domicilio: Subsidio para
Tecnologia Gerencial com Foco na

Seguranga do Paciente

Luiz, Izabel

Cristina

2016

BDTD

D18

O Brasil que Envelhece: Politicas Sociais
da Seguridade Social para Idosos no

Brasil

Machado, Patricia

Mara

2015

BDTD

D19

Rede de Apoio e Necessidades
Educacionais Frente ao Cuidado Familiar
de Idosos Dependentes: Uma

Contribui¢do para Enfermagem

Reis, Deyvylan

Aratjo

2013

BDTD

D20

Idosos Vitimas de Queda Admitidos a um

Hospital de Referéncia em Trauma

Anjos, Rita Edna da

Silveira dos

2014

BDTD

D21

Prevaléncia e Etiologia de Trauma
Bucomaxilofacial em Idosos Internados

no Nordeste Brasileiro

Carvalho Filho,

Marcus Antonio

Melo

2015

BDTD

D22

Promogao da Satde da Populagdo Idosa
na Perspectiva de Profissionais da Saude
de Equipes de Atengdo Primaria de

Arroio do Tigre/RS

Petermann, Xavéle

Braatz

2020

BDTD

D23

Conhecimento de Enfermeiros e Médicos

Silva, Olivia Alves

2014

BDTD
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da Estratégia Satde da Familia Sobre as

Politicas Publicas Voltadas a Pessoa Idosa

da

D24

A Politica de Satude para a Pessoa Idosa
em Sao Jos¢ do Rio Preto (SP):
Conquistas e Desafios - Um Estudo a

partir dos Pardmetros Internacionais

Padua, Maria

Augusta  Carolino

de

2015

BDTD

D25

Internagdes de Idosos por Diabetes
Mellitus: A Influéncia da Estratégia
Satde da Familia na Saude da Pessoa

Idosa no Estado do Rio de Janeiro

Griner, Adva

2018

BDTD

D26

Capacitacdo para Agentes Comunitarios
de Saude sobre a Aten¢do a Saude do

Idoso

Villar, Veruska
Ribeiro de

Medeiros

2018

BDTD

D27

Comportamentos Relacionados a Saude,
Qualidade de Vida Ambiente na
Percepcao de Idosos no Sertdo Central do

Ceara

Pereira,  Deborah

Santana

2013

BDTD

D28

Caracterizagdo dos Atendimentos a
Pessoa Idosa na Atengdo Primaria a

Saude

Andres, Silvana

Carloto

2022

BDTD

D29

A Enfermeira no Cuidado Domiciliar a

Idosos: Desvelando os Sentidos do

Vivido

Oliveira, Amanda

Maria Souza de

2013

BDTD

D30

Guia de Promocgdo da Satude para Pessoa

Idosa

Silva, Joyce Lane

Braz Virgolino da

2018

BDTD

D31

Educagdo a Distancia como Estratégia
para Apoio a Implementagdo de Politicas

Publicas: A Experiéncia do Curso de

Torres, Kellem
Raquel Brandao de

Oliveira

2016

BDTD
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Aperfeicoamento em Envelhecimento e

Saude da Pessoa Idosa

D32 Estudo e Analise Critica da Politica de | Loureiro, Ione | 2013 BDTD
Satde para o Idoso no Brasil: O Caso de | Andrade
Duque de Caxias
D33 As Concepcdes de Envelhecimento e | Marifo, Juliana de | 2019 BDTD
Velhice nas Politicas Publicas voltadas a | Crescenzo Saucedo
Populagao Idosa no Brasil e no Uruguai
D34 Atengao ao Idoso na Estratégia Saude da | Silvestre, Elizandra | 2013 BDTD
Familia: A Atuagdo do Médico e do | Ferreira de Lima
Enfermeiro
D35 Satide da Pessoa Idosa: A Formagao dos | Cota, Bruna Aniele [ 2015 BDTD
Profissionais de Satide da Atencao Basica
Fonte: elaborado pela autora, 2024.
Quadro 02 - Teses selecionadas para analise.
Tese Titulo Autor Ano da | Base de
Defesa Dados
T1 As Representagdes Sociais da Politica | Silva, Meliza | 2016 Catalogo
Nacional de Saude da Pessoa Idosa: Uma | Cristina da Capes
Andlise a Luz do Campo da Ciéncia,
Tecnologia e Sociedade
T2 O Idoso Vitima de Violéncia: Desafios do [ Lima, Cibelly Aliny | 2011 Catalogo
Sistema de Saude para o Enfrentamento do | Siqueira Capes
Fenomeno
T3 Politica de Atencdo a Satde do Idoso em | Oliveira, Lucineire | 2011 Catélogo
Mossoro/RN: Potencialidades e | Lopes de Capes

Possibilidades para Promogao do
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Envelhecimento Saudavel no Estado do Rio

Grande do Norte

T4 Assisténcia Domiciliar a Idosos: Desempenho | Thumé, Elaine 2010 Catalogo
dos Servigos de Atencao Basica Capes

T5 Quedas e seu Impacto na Saude e na | Santos, Fabiola Silva | 2019 BDTD
Capacidade Funcional dos Idosos Manauaras | dos

T6 A Satde do Idoso no Ensino Superior de | Carvalho,  Claudia | 2015 BDTD
Universidades Publicas do Rio de Janeiro: O | Reinoso Araujo de
Caso dos Cursos de Educacao Fisica,
Enfermagem e Nutri¢ao

T7 Internagdes Geridtricas e Opinides dos | Kummer, Simone | 2017 BDTD

Gestores Municipais da Regido Metropolitana | Stochero
de Porto Alegre: Consideragdes sobre os

Programas de Saude Direcionados a Idosos

Fonte: elaborado pela autora, 2024,

2.8 Pressupostos Eticos
Em relagdo aos pressupostos éticos da pesquisa, uma vez que trata-se de uma revisao
narrativa de literatura, ndo foi necessario nenhuma submissdo ao Comité de Etica em

Pesquisa.

3. RESULTADOS
Ao analisar na integra as dissertagcdes e teses, por intermédio dos questionamentos
norteadores, abaixo, nos quadros 03, 04, 05 e 06, estdo as respostas de cada estudo acerca da

respectiva pergunta.

Quadro 03 - Respostas das pesquisas em relagdo a pergunta norteadora: O estudo apresenta alguma
informagdo acerca da formulagdo da PNSPI? Se sim, o que traz?

Pesquisa Informacao acerca da formulaciao da PNSPI

DI

O estudo aborda o processo historico até a criacdo da PNSPI em 2006. Aborda: Carta
de Alma-Ata (1978), Carta de Ottawa (1986) e Plano de Madri (2002); no Brasil:
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Constitui¢do Federal de 1988 (Seguridade social), Sistema Unico de Saude (1990),
Estatuto do Idoso (2003), Pacto pela Vida (2006) e Politica Nacional de Saude da
Pessoa Idosa (2006).

D2

Aborda o histérico do periodo de formulacdo de politicas para a pessoa idosa: 8*
Conferéncia Nacional de Satde, PNI, PNSI, Lei Organica da Saude 8.080/90 (SUS),
Politica Nacional de Educa¢ao Permanente em Saude ¢ a PNSPI.

D3

O estudo aborda os marcos historicos e legais da implantacao da PNSPI, isto é, aborda
(revisdo bibliografica) a legislagao brasileira referente ao idoso: Constitui¢ao Federal
de 1988; Lei Organica da Saude (1990); Politica Nacional do Idoso (1994); Estatuto do
Idoso (2003); Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (2006); Politica Estadual do
Idoso do Estado do Rio de Janeiro; Politica Municipal do Idoso de Campos dos
Goytacazes (2009).

D4

O estudo faz um histérico de politicas voltadas a populagdo idosa: Recomendagdes de
Politicas para a 3% Idade nos anos 90; Constituigao de 1988 — “Constituicao Cidada”; A
Lei Orgénica de Assisténcia Social - LOAS — e o Beneficio de Prestacdo Continuada —
BPC; Politica Nacional do Idoso — PNI; Politica Nacional de Satde do Idoso; Estatuto

do Idoso; Criagao da Rede Nacional de Defesa da Pessoa Idosa — RENADI.

D5

Apresenta o processo historico das politicas publicas de atengdo a saude da pessoa
idosa até a PNSPI. Aborda II Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento, Pacto pela
Saude, SUS, Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI).

D6

Discorre sobre os SUS, ESF, ACS e cita a PNSPI, ndo apresenta o processo histérico
ou formulacdo da Politica.

D7

Apresenta referencial tedrico de politicas publicas brasileiras, em especial, discorre
sobre a PNSPI.

D8

Aborda o envelhecimento e as politicas publicas voltadas a pessoa idosa, discorrendo
sobre a PNSPI.

D9

No referencial tedrico, o estudo aborda o envelhecimento populacional e a transi¢ao
epidemioldgica brasileira, discorrendo também sobre os marcos juridicos de protecao
social da populacdo idosa no Brasil, isto ¢, as politicas publicas voltadas as pessoas
1dosas: Constitui¢ao de 1988, Politica Nacional do Idoso 1994, Politica Nacional de
Saude do Idoso 1999, Estatuto do Idoso 2003, Atencdo a saude do idoso na atencao
primaria.

D10

O estudo aborda o envelhecimento e o historico de politicas publicas de satde para a
populacdo idosa até a PNSPI. Aborda: I e II Assembleia Mundial do Envelhecimento
da OMS, Constituicao Federal, Criagao do SUS, PNI, PSI, Estatuto do Idoso, Pacto
pela Vida, Politica Nacional de Atencdo Bésica (PNAB), PNSPIL




23

DI11

O estudo apresenta o processo historico para a construgdo das politicas voltadas aos
cuidados da pessoa idosa, abordando a transi¢do demografica, historia € o novo olhar
no cuidado da pessoa idosa. Aborda: Conferéncia Internacional sobre Cuidados
Primarios de Saude - Declaragdo de Alma Ata, Assembleia Mundial sobre
Envelhecimento em Viena 1982 - Plano Global de Acao, Constituicao Federal, SUS,
Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS) - Lei n°8.472, de 07 de dezembro de 1993
- Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), Politica Nacional do Idoso Lei n.8.842 de
1994, Estatuto do Idoso Lei n.10.741 de 2003, Pacto pela Vida, Politica Nacional de
Satude da Pessoa Idosa (PNSPI) Portaria n. 2.528 de 2006

Politica Nacional de Aten¢ao Basica (PNAB).

D12

O estudo aborda a saude no Brasil ap6s a Constituicdo Federal de 1988, discorrendo
sobre o SUS, ESF, Politica Nacional de Humaniza¢do (PNH), Pacto pela Sautde,
Politica Nacional de Atencao Basica (PNAB), Estatuto do Idoso e PNSPI.

D13

O estudo contextualiza as politicas publicas brasileiras e a atengdo as pessoas idosas.
Aborda: PNI 1994, PNSI 1999, Estatuto do Idoso 2003, Pacto pela Satde 2006, PNSPI
2006, SUS.

D14

Aborda/apresenta o envelhecimento populacional e o historico das politicas brasileiras:
Constitui¢ao de 1988, SUS, PNSI, Estatuto do Idoso PNSPI, Pacto pela Vida.

D15

A pesquisa apresenta referencial tedrico a respeito das politicas de saude no Brasil, a
partir da Constitui¢do Federal, e seguridade social, contextualizando a Politica
Nacional de Satde da Pessoa Idosa (PNSPI).

D16

Aborda as politicas de satde para a pessoa idosa, abordando brevemente a PNI, o
Estatuto do Idoso, Pacto pela Vida e a PNSP, apresentando suas diretrizes.

D17

O estudo, em parte do referencial teérico, aborda o envelhecimento e a PNSPI.

D18

Apresenta os marcos historicos internacionais (Declaracdo universal dos direitos
humanos, I e II Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento) & questdo da pessoa
1dosa e, no Brasil desde a Constituicao Federal, identifica a PNI e o Estatuto do Idoso
como marcos legais que institucionalizaram a prote¢ao social a populagdo idosa, € no
decorrer do estudo aborda o historico das politicas voltadas a populagdao idosa, com
foco na seguridade social, citando entdo a PNSPI.

D19

Apresenta embasamento teorico direcionado a populagdo idosa, envelhecimento,
discorrendo sobre os cuidadores de pessoas idosas/redes sociais de apoio e a ESF.
Aborda brevemente a PNI, Estatuto do Idoso ¢ a PNSPI, ao discorrer sobre
envelhecimento populacional.

D20

Na revisdo de literatura, aborda o envelhecimento populacional e menciona a PNI,
PNSI, Conselho Nacional dos Direitos do Idoso e a PNSPI.
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D21

Aborda brevemente o envelhecimento, a PNI, o Estatuto do Idoso ¢ a PNSPI, para
contextualizagao.

D22

O estudo apresenta um robusto referencial tedrico acerca da promog¢do da saude,
envelhecimento e populagdo idosa, abordando os antecedentes histéricos da promogado
da saude no ambito internacional (1977 - 10* Assembleia Mundial de Satde - Saude
para todos no ano de 2000; 1978 - Declaragao de Alma-Ata; 1986 - Carta de Ottawa —
I Conferéncia Internacional sobre promogao da satde; 1988 - Declaragao de Adelaide
— II Conferéncia Internacional sobre promog¢do da saude; 1991 - Declaragdo de
Sundsvall - III Conferéncia Internacional sobre promog¢ao da saude; 1992 - Declaragdo
de Santafé de Bogotd — promocgdo da saude na América Latina; 1997 - Declaracdo de
Jacarta - IV Conferéncia Internacional sobre promoc¢ao da saude; 2000 - V Conferéncia
Internacional sobre promog¢ao da satide — México; 2005 - VI Conferéncia Internacional
sobre promog¢dao da saude — Bangkok; 2009 - VII Conferéncia Internacional sobre
promocgao da saude - Nairobi; 2013 - VIII Conferéncia Internacional sobre promogao
da saude — Helsinque; 2016 - IX Conferéncia Internacional sobre promogao da saude -
Xangai) e a evolucdo histdrica das politicas de satide no Brasil (Constitui¢do Federal;
criacdo do SUS; Politica Nacional de Promo¢ao da Satde; PNAB; PNI; Estatuto do
Idoso; PNSPI).

D23

O estudo aborda diretrizes internacionais da atencdo a pessoa idosa e as politicas
publicas nacionais para a pessoa idosa: Conferéncias Nacionais de Satde, Declaracao
de Alma-Ata, Assembleia Mundial sobre Envelhecimento, VIII Conferéncia Nacional
de Saude (1986), Conferéncia de Viena, Assembleia de Viena e Madri; Constituigdao
Federal de 1988, implantacdo do SUS, PNI, Lei Organica da Assisténcia Social
(LOAS), Estatuto do Idoso, Politica de Promog¢do a Saude, PNSPI, Pacto pela Saude,
Politica Nacional de Humanizagao, A Politica Nacional da Atengao Basica (PNAB)

D24

O estudo apresenta um complexo referencial tedrico em relagao as politicas sociais de
atenc¢do a pessoa idosa, desde a primeira Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento
até a PNSPI. Discorre sobre: as Assembleias Mundiais sobre o Envelhecimento, PNI,
PNSI, Estatuto do Idoso, Politica do Envelhecimento Ativo e a PNSPI (comparando as
principais diferencas com a PNSI).

D25

O estudo apresenta uma revisao de literatura que aborda o envelhecimento, a atengdo a
saude da pessoa idosa nas politicas publicas, e enfatiza a atencdo basica, a ESF e
discorre também sobre o problema do diabetes mellitus. Aborda os marcos legais das
politicas: PNI, Estatuto do Idoso, PNSI, Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento,
Pacto pela Vida e a PNSPI.

D26

Apresenta uma revisao de literatura das politicas publicas nacionais norteadas a saude
da pessoa idosa e a educacdo permanente em saude. Aborda: Constitui¢do Federal,
PNI, Estatuto do Idoso, PNSI, Pacto pela Saude, PNSPI, PNAB. Discorre sobre as
diretrizes e as sete agdes estratégicas para a operacionaliza¢do das diretrizes.
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D27

A revisdo de literatura do estudo aborda o envelhecimento, a promog¢ao da satde e
comportamentos relacionados a saude da pessoa idosa. Em relagdo a politicas,
menciona a PNSPI.

D28

O referencial tedrico discorre sobre o envelhecimento, mencionando o Estatuto do
Idoso e a PNSPI.

D29

Aborda o envelhecimento/transicdo demografica, discorrendo com mais afinco o
histérico do SUS e a ESF; menciona a PNAB e a PNSPIL.

D30

Aborda o envelhecimento e as politicas publicas de atengdo a pessoa idosa:
Constitui¢ao Federal, PNI, Estatuto do Idoso, PNSI, Pacto pela Saude, PNSPI, PNAB.
Foca na atengao basica e no NASF.

D31

O referencial tedérico foca na realidade brasileira, discorrendo sobre as transformacgdes
demograficas/envelhecimento, abordando a Conferéncia Nacional de Saude, a
Constitui¢ao Federal, o SUS (lei n° 8.080/90), o PNI, o PNSI, o Estatuto do Idoso, o
Pacto pela Vida, a ESF e a PNSPI.

D32

A pesquisa aborda a origem e desenvolvimento do SUS, e a regulamentacdo das
politicas: PNI, o Estatuto do Idoso e a PNSPI. Apresenta um referencial tedrico com as
politicas internacionais € nacionais para as pessoas idosas.

D33

O estudo discorre sobre politicas publicas e envelhecimento. Em relacdo ao Brasil,
explana sobre os marcos politicos e legais relacionados a pessoa idosa. Aborda a
Constitui¢ao Federal, PNI, PNSI, Estatuto do Idoso e a PNSPI.

D34

O marco tedrico do estudo discorre sobre o envelhecimento populacional e percorre a
trajetoria historica das politicas publicas e satde direcionadas as pessoas idosas:
Constituicao Federal, Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS), PNI, PNSI, Estatuto
do Idoso, Pacto pela Satide e a PNSPIL.

D35

O referencial tedrico da pesquisa aborda o processo historico das politicas publicas e a
saude da pessoa idosa. Aborda desde os acontecimentos internacionais (Assembleias
Mundiais sobre o Envelhecimento) as iniciativas para o desenvolvimento de politicas
publicas brasileiras (criacdo da Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia
(1961); a Diretrizes para a Politica Nacional para a Terceira Idade (1976); Constitui¢do
Federal de 1988; criagdo do SUS (Lei n°8.080/90); PNI; PNSI; Estatuto do Idoso;
Pacto pela Vida; PNSPI; PNAB - ESF.

T1

A pesquisa apresenta um aparato histérico de politicas publicas nacionais e
internacionais at¢é a PNSPI. Aborda; Constituicdo de 1988, Plano de Acgao
Internacional de Viena 1982, Plano de Madri 2002, Aprovacido do Sistema Unico de
Saude 1988, Politica Nacional do Idoso 1994, Politica Nacional de Saude do Idoso
1999, Assembleia Mundial do Envelhecimento que resultou no Plano de Acgao
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Internacional para o Envelhecimento, Estatuto do Idoso 2003, PNSPI 2006, Pacto pela
Saude 2006, Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovacao em Saiude 2004.

T2

A tese apresenta um panorama do envelhecimento populacional e historico das
politicas publicas para a pessoa idosa: Constituicdo Federal, PNI, PNSI, Estatuto do
Idoso, Pacto pela Saude, PNSPI, SUS - Aten¢ao basica - ESF.

T3

A tese apresenta um extenso referencial teorico, percorrendo a historia da construgdo
das politicas de saude da pessoa idosa no Brasil, relacionando-a com a promogao da
saude e envelhecimento saudavel, além de descrever como se encontra na atualidade a
legislagdo brasileira no tocante a tematica da pessoa idosa, buscando situd-la no
contexto historico-social onde ¢ praticada. Aborda: Declaracdo do Direitos Humanos,
I Assembleia Mundial do Envelhecimento - Plano de Acdo Internacional de Viena,
Carta de Ottawa, Convencdo Americana de Direitos Humanos - Protocolo de San
Salvador, Programa de Ac¢ao de Cairo, Constituicdo Federal de 1988, PNI, Estatuto do
Idoso, Contextualiza a construcdo do Sistema de Saude Brasileiro até a criacao do
SUS, ESF, Pacto pela Saude, PNSPI.

T4

A tese discorre, na introducao, sobre o SUS e a ESF, abordando a proposta da PNSPI.

T5

Apresenta breve retrospectiva histérica das politicas publicas e de satide que possuem
interface com as pessoas idosas brasileiras € o processo de envelhecimento. Aborda:
Conferéncias Nacionais de Saude, Declaracdo de Alma-Ata, Assembleia Mundial
sobre Envelhecimento, VIII Conferéncia Nacional de Saude (1986), Constituicdo
Federal de 1988, implantagdo do SUS, PNI, Estatuto do Idoso, Politica de Promogao a
Satude, PNSPI, Pacto pela Saude, Politica Nacional de Humanizagao, Politica Nacional
da Atencao Bésica (PNAB).

T6

O referencial teorico da pesquisa aborda o processo historico do envelhecimento na
agenda de programas e politicas publicas. Aborda desde os acontecimentos
internacionais (Assembleias Mundiais sobre o Envelhecimento, Assembleia Geral da
ONU de 1991, Conferéncia Mundial sobre Envelhecimento de Madri) as iniciativas
para o desenvolvimento de politicas publicas brasileiras (Programa de Assisténcia ao
Idoso; a Diretrizes para a Politica Nacional para a Terceira Idade (1976); Projeto de
Apoio a Pessoa Idosa; Constituicdo Federal de 1988; PNI; PNSI; Estatuto do Idoso;
Pacto pela Vida; PNSPI; PNAB - ESF.

T7

Um dos fundamentos teodricos da tese diz respeito a legislagdo em satde, abordando a
Constituicdo Federal, Carta Magna, Lei n°8.080/90 (SUS), leis federais, Contrato
Organizativo de Acao Publica (COAP), Estatuto do Idoso, Pacto pela Saude, PNSPI.

Fonte: elaborado pela autora, 2024.

Quadro 04 - Respostas das pesquisas em relagdo as perguntas norteadoras: De que maneira a
PNSPI ¢ abordada no estudo? O estudo menciona a implementagao da PNSPI?
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Pesquisa

Abordagem da PNSPI e Mencio a implementagcio da PNSPI nos estudos

DI

A PNSPI ¢ abordada uma vez que o estudo objetiva avaliar a implementacdo da
PNSPI na gestdo municipal de Fortaleza-CE; como também analisar os aspectos de
descentralizacdo de acdes e servigos de saide voltados a pessoa idosa nos niveis
municipal e regional, além de investigar a intersetorialidade na elaboragdo de agdes e
servigos de atendimento a pessoa idosa no municipio de Fortaleza-CE.

D2

A PNSPI ¢ abordada, pois o objetivo do estudo ¢ verificar a implementacao da
Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa, especificamente no que se refere a
formacao profissional, nos cursos de graduacdo em Satude da UFF. O autor escreveu 2
artigos: 1) articula o direcionamento da politica publica de educacdo superior no
Brasil e algumas repercussdes na formagao dos profissionais de saude, ponderando a
inclusdo de disciplinas especificas do campo do envelhecimento nas grades
curriculares; 2) trata-se especificamente da implementagdo do conteido de
Geronto/Geriatria em oito cursos de Satude da Universidade Federal Fluminense.

D3

O estudo teve como objetivo principal analisar o processo de implantagao da PNSPI
no Municipio de Campos dos Goytacazes — RJ com énfase na qualificagdo dos
trabalhadores de nivel médio e técnico em saude. Especificamente, busca caracterizar
a trajetoria de qualificacdo profissional dos trabalhadores de nivel médio e técnico
envolvidos na PNSPI no municipio estudado e identificar demandas para a formagao e
educacdo permanente, além da identificagdo de obstiaculos para a plena efetivacao
dessa politica em Campos dos Goytacazes.

D4

O objetivo do estudo ¢ aferir os obstaculos a serem transpostos pelas pessoas idosas
no exercicio de sua cidadania, nas suas demandas de lazer e saude, buscando
identificar as condi¢des e regularidades da pratica do lazer e a relagdo deste com as
condi¢des de saude dos atores estudados. Aborda a PNSPI por ser uma importante
politica a respeito das pessoas idosas, para embasamento, uma vez que a politica visa
promocao da saude, participacao cidada, profissionais de saude qualificados. A
implementagdo ¢ indiretamente mencionada.

D5

A PNSPI ¢ abordada, uma vez que o estudo busca identificar e avaliar, além do perfil
sociodemografico, o nivel de independéncia funcional de pessoas idosas restritas ao
lar em territério de uma Unidade de Satde da Familia da Regido Metropolitana da
Grande Vitoria e também aborda a relevancia da estratégia saude da familia; e para
embasar a pesquisa faz uso da PNSPI. Nao menciona a implementacao da Politica.

D6

O estudo ¢ sobre a estratégia saude da familia, mais especificamente, sobre a atuagdo
e importancia do agente comunitario de satude, assim sendo, o estudo aborda a PNSPI,
uma vez que defende que a atuacdo do ACS tem um potencial latente para a
operacionalizagcdo da Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa. Assim, aborda a
implementagdo da PNSPI indiretamente.
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D7

O estudo aborda o papel da implementa¢ao da PNSPI em nivel municipal, isto ¢, em
Belo Horizonte. Apo6s andlise geral dos Planos Municipais de Saude (PMS),
debruga-se sobre as categorias analiticas definidas a partir da Politica Nacional de
Satde da Pessoa Idosa (PNSPI).

D8

O trabalho tem como objetivo analisar quais a¢des da Politica Nacional de Saude da
Pessoa Idosa sdao desenvolvidas em Presidente Kennedy-ES, identificando desafios e
possibilidades para o seu desenvolvimento. Aborda a implementacao da PNSPI, com
foco na articulagio das agdes do Sistema Unico de Satde (SUS) com o Sistema Unico
de Assisténcia Social (SUAS), prevista na Politica Nacional da Pessoa Idosa (2006),
visando a integralidade na atencao.

D9

O estudo objetivou identificar a inser¢do das diretrizes propostas pela PNSPI na
perspectiva dos profissionais que atuam na atencdo bdsica do municipio de
Diamantina (MG). Aborda a implementacdo das diretrizes da PNSPI por meio de
profissionais de saude da aten¢ao basica do municipio.

D10

O objetivo do estudo ¢ compreender a implementacdo da PNSPI, em especial o direito
universal a saude da pessoa idosa no que se refere a atengdo basica em satde. Assim,
faz uma caracterizagdo do municipio e apresenta a visdo dos gestores em relagdo a
PNSPI, visdao dos profissionais sobre a saude da pessoa idosa e organiza¢do da
aten¢do basica e visdo das pessoas idosas em relacdo acdes e servicos da atencao
basica.

DI11

O objetivo do estudo ¢ descrever a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa e
identificar os fatores socioecondmicos, habitos de vida e vulnerabilidade de pessoas
idosas de uma ESF de Manhuagu-MG, focando na ESF. A implementagdo ¢
indiretamente abordada.

D12

Aborda os direitos de saude da Pessoa Idosa em consonancia com a Politica Nacional
de Saude da Pessoa Idosa, particularizando o trabalho do/a Assistente Social frente a
essa tematica. O estudo ndo menciona a implementagao da PNSPI.

D13

O estudo teve por objetivo identificar indicadores para monitoramento da satide da
pessoa idosa a partir da perspectiva do envelhecimento ativo, conforme previsto na
Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI) e no Pacto pela Saude. Nao
menciona a implementagdo da Politica de forma direta.

D14

O estudo foca na Caderneta de Saude da Pessoa Idosa que ¢ um instrumento eficaz
para um diagnostico da situa¢do do usuario e como forma de avaliar o tdo desejado
atendimento integral a saude da pessoa idosa nas unidades de saude, relacionando
assim a PNSPI.Nao menciona a implementagao.

D15

Um dos objetivos do estudo ¢ contextualizar a Politica Nacional de Satde da Pessoa
Idosa, mas o enfoque ¢ identificar quais sdo as dificuldades que se apresentam para as
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familias das pessoas idosas com classifica¢do de risco fragil, no atendimento a saude
na atengdo bdsica em Céu-Azul-PR. Aborda indiretamente a implementacdo da
PNSPL.

D16

A PNSPI ¢ abordada para embasamento tedrico, ndo € objeto de estudo. O estudo
menciona que a estruturacao das politicas publicas de saude deve estar fundamentada
no diagndstico de problemas especificos e que o estudo pode auxiliar os governantes
quanto a formulagdo e adequacdo de politicas publicas. Nao menciona a
implementagao.

D17

A PNSPI ¢ abordada a fim de embasamento tedrico. Os objetivos do estudo sao
identificar os fatores de riscos de quedas intrinsecos e extrinsecos das pessoas idosas
octogenarios no domicilio e relaciona-los com ag¢des que visam monitorar e mitigar
por meio das Politicas Publicas e discutir os resultados frente ao Programa Nacional
de Seguranga do Paciente e a PNSPI. Contudo, a PNSPI ndo ¢ mencionada
diretamente na discussdo ou conclusdo, apenas politicas publicas em geral e o
programa de seguranga do paciente. Nao menciona a implementagao.

D18

J4

O objetivo geral da pesquisa ¢ analisar as politicas sociais de Seguridade Social
voltada para a pessoa idosa, com foco na satde, no sentido de observar se tais
politicas sociais se convergem e se estdo estruturadas para oferecer protecdo a
populacdo idosa. O estudo ndo foca na PNSPI, ¢ mencionada por ter sido um marco
legal avangado a protecdo social da pessoa idosa. Nao menciona a implementagao.

D19

O objetivo geral da pesquisa ¢ investigar a configuragdo da rede de apoio e as
necessidades educacionais frente ao cuidado familiar de pessoas idosas dependentes
no municipio de Coari (AM), com o intuito de contribuir com reflexdes acerca das
necessidades de se pensar em estratégias de implementacdo da Politica Nacional de
Satde da Pessoa Idosa. A implementacao ¢ abordada indiretamente.

D20

O objetivo do estudo € analisar os aspectos relativos as quedas em pessoas idosas
internadas em um hospital de grande porte do Municipio de Fortaleza-CE. A PNSPI ¢
utilizada no estudo para embasamento tedrico de algumas constatagdes da pesquisa. A
implementagdo ¢ abordada indiretamente.

D21

O estudo tem por finalidade determinar a prevaléncia e etiologia do trauma
bucomaxilofacial em pessoas idosas vitimas de trauma externo. A PNSPI ¢ utilizada
no estudo para embasamento tedrico de algumas constatagdes da pesquisa. A
implementag@o nao ¢ abordada.

D22

O estudo teve como objetivo investigar a percep¢do de profissionais das equipes de
atengdo primaria de Arroio do Tigre/RS sobre as agdes da politica de promocao da
saude voltadas para as pessoas idosas, com vistas a contribuir no fomento de um
entorno propicio e favoravel ao envelhecimento. Apresenta relacdo com a PNSPI, pois
discorre sobre a politica, relacionando-a com a PNPS em boa parte do estudo, além de




30

como embasamento tedrico na discussdo. A PNSPI e a PNPS sdo as politicas
norteadoras do estudo. O roteiro com as questdes norteadoras foi elaborado pelas
autoras com base na Politica Nacional de Promog¢ao da Saude e Politica Nacional de
Satde da Pessoa Idosa. A implementacao ¢ abordada indiretamente.

D23

O estudo busca caracterizar o conhecimento de enfermeiros e médicos da ESF sobre
as politicas publicas voltadas a pessoa idosa, logo, além de fazer parte do
embasamento teorico, a PNSPI faz parte da analise que o estudo realiza com os
profissionais participantes da pesquisa. A PNSPI ¢ um documento que apresenta
diretrizes que norteiam a acdo dos profissionais de saide, bem como a
intersetorialidade e interdisciplinaridade. A implementacdo ¢ abordada indiretamente.

D24

O objetivo geral desta pesquisa € analisar as politicas publicas de satide direcionadas
ao segmento de pessoas idosas, nos ambitos nacional e municipal, tendo em vista os
pardmetros internacionais. Neste contexto, a PNSPI foi amplamente abordada. O
estudo menciona a implementacdo da PNSPI analisando as politicas municipais e
distritais de saude, as acOes da atencdo basica e o servigo municipal de atendimento
domiciliar.

D25

O objetivo da dissertagdo ¢ caracterizar a influéncia da ESF nas internagdes de
pessoas idosas por diabetes mellitus (DM). Para isso, utiliza como referencial tedrico
a Politica Nacional de Saitde da Pessoa Idosa (PNSPI). Ndo menciona a
implementagao.

D26

Os objetivos do estudo sdo identificar na literatura cientifica a percep¢do do ACS
acerca da atenc¢do a saide da pessoa idosa na aten¢do primaria; desenvolver um curso
de capacitagdo sobre a atengdo a saude da pessoa idosa para os ACS de uma Unidade
Satde da Familia e Elaborar um plano de curso de capacitacao sobre a atengdo a saude
da pessoa idosa para os ACS. Tem relacdo com a PNSPI, uma vez que utiliza as
diretrizes da politica para embasamento tedrico, principalmente a diretriz sobre
educagdo permanente dos profissionais de satde. A implementagdo ¢ abordada
indiretamente.

D27

O objetivo da pesquisa ¢ mapear os comportamentos relacionados a satide, a qualidade
de vida e o ambiente a partir da percepc¢ao das pessoas idosas residentes na cidade de
Canindé-CE. Aborda a PNSPI como embasamento tedrico, utilizando a diretriz
"promocgao do envelhecimento ativo e saudavel". A implementagdo ndo ¢ abordada.

D28

O objetivo do estudo foi conhecer o atendimento do profissional enfermeiro e médico
a pessoa idosa na aten¢do primaria a saude (APS). Aborda a PNSPI como
embasamento tedrico, uma vez que foca na atencao basica e a PNSPI ¢ a politica atual
de satde da pessoa idosa, e também foi questionado se os profissionais de saude
conheciam a politica. A implementacao da Politica ¢ abordada indiretamente.

D29

O estudo aborda a importancia da visita domiciliar na ESF, em consonancia com a
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PNSPI, ao qual traz que a ESF tem um papel fundamental no enfrentamento das
necessidades de satide das pessoas idosas e de seus familiares, através do cuidado
domiciliar. A implementagao da PNSPI ¢ abordada indiretamente.

D30

A dissertagdo visa analisar as acdes de promog¢do da saude para pessoas idosas
desenvolvidas por trabalhadores do Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencao
Basica (NASF — AB) e elaborar um Guia para profissionais sobre as acgdes de
promocao da saude a pessoa idosa. Aborda a implementacdo, pois analisa agdes
referentes as diretrizes e pressupostos da PNSPI na atenc¢ao basica desenvolvidas pelo
NASF.

D31

Este estudo teve como objetivo analisar a efetividade de curso de aperfeicoamento em
envelhecimento e saude da pessoa idosa na implementagdo da Politica Nacional de
Satde da Pessoa Idosa (PNSPI), a partir da percep¢do dos profissionais de saude
egressos do curso.

D32

A pesquisa visa avaliar o servico de satde publica dedicado as pessoas idosas, de
forma a comparar o estabelecido em lei com o realmente praticado. A PNSPI foi
utilizada no embasamento teorico, € suas diretrizes como referencial para a criacao
dos questionarios da pesquisa, além de embasar a analise dos resultados da pesquisa.
A implementacdo da PNSPI ¢ abordada indiretamente.

D33

O principal objetivo deste estudo ¢ compreender qual a concep¢do de velhice e de
envelhecimento que embasa determinados documentos de politicas publicas
direcionadas as pessoas idosas no Brasil e no Uruguai. Um dos documentos
analisados ¢ a PNSPI. Nao menciona a implementacdo, apenas faz uma andlise da
propria politica.

D34

O presente estudo teve como objetivo analisar a atuacdo do médico e do enfermeiro na
atencdo a pessoa idosa na ESF, no Distrito Sanitario VI, da cidade do Recife-PE.
Como o foco ¢ na ESF e, em especial, na atuagdo do enfermeiro e médico no cuidado
da pessoa idosa, o principal documento norteador ¢ a PNSPI (integralidade do

cuidado, capacitacdo profissional). A implementagdo da PNSPI ¢ indiretamente
abordada.

D35

O estudo buscou compreender o processo de formagdo dos profissionais de saude de
nivel superior, sobre a saude da pessoa idosa nas unidades bésicas de satide da familia
do municipio de Aparecida de Goiania. Um dos principais embasamentos tedricos do
estudo sdo as diretrizes da PNSPI. A implementacdo da PNSPI ¢ indiretamente
abordada.

Tl

Os objetivos do estudo sdo analisar as acdes governamentais no ambito municipal na
implementagdo da PNSPI e como se articulam com a ANPPS; e analisar o acesso e a
apropriacao da ciéncia e tecnologia em saude no processo de implementacdo da
PNSPIL. E abordado um estudo sobre representacdes sociais e, na tese, a PNSPI ¢ o
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objeto de estudo da teoria das representagdes sociais. Dessa forma, a tese estuda os
atores envolvidos com a politica.

T2

O objetivo ¢ compreender a aten¢do a saude da pessoa idosa vitima de violéncia no
sistema de saude de Sobral (CE), a partir dos discursos de profissionais que integram a
gestdo e a assisténcia, considerando o Principio da Integralidade. Aborda a PNSPI
para embasamento tedrico e focar na Atencao Basica, estudando a satde da pessoa
idosa e, principalmente, violéncia contra a pessoa idosa. A implementagdo ¢ abordada
indiretamente.

T3

O objeto de estudo da tese ¢ a Politica de Aten¢do a Saude do Idoso e, mais
especificamente, como esta vem se efetivando no cotidiano dos servigos de saude do
municipio de Mossord, para dar conta das necessidades explicitadas pelos seus
sexagenarios. Analisa se a implementacdo da politica de atencdo a satide da pessoa
idosa tem por base os principios e diretrizes da PNSPI e, como fio condutor a
promocao da saude basilar para um envelhecimento saudavel.

T4

O objetivo desta tese foi avaliar o desempenho dos servigos de atencao basica no
atendimento domiciliar as pessoas idosas, os fatores associados e as caracteristicas do
acesso, segundo os modelos de atengdo estratégia Saude da Familia e Tradicional.

A PNSPI foi utilizada como parte do embasamento teorico e a implementacdo foi
indiretamente mencionada.

T5

O objetivo geral do estudo ¢ desvelar o evento de quedas e compreender o impacto
destas na saude e capacidade funcional de pessoas idosas e respectivos familiares da
cidade de Manaus/AM. Logo, por abordar o envelhecimento e focar nas pessoas
idosas, discorre sobre as politicas publicas voltadas as pessoas idosas no referencial

teorico. Em relacio a PNSPI, menciona que a politica apresenta diretrizes e
prioridades relacionadas ao SUS. Aborda a indiretamente a implementagao.

T6

O estudo teve por objetivo analisar a insercao da tematica Saude da Pessoa Idosa em
graduacdes da area de satde nas universidades publicas do estado do Rio de Janeiro,,.
Um dos embasamentos da pesquisa foi a PNSPI, pois a Politica prevé a necessidade
de adequar curriculos e inserir, nos diversos niveis de ensino formal, contetdos
voltados para o processo de envelhecimento. A implementacdo foi indiretamente
abordada.

T7

O estudo compara frequéncia e custos de internagdes de pessoas idosas dos
municipios da 10* Regido de Saude de Porto Alegre, complementando com opinides
de seus gestores, para elaborar perspectivas e disponibilizar elementos que auxiliem a
melhora desse atendimento e a gestdo das agdes de Satde. Aborda a PNSPI, como
embasamento teorico, principalmente a intersetorialidade dos servicos. A
implementagao ¢ tratada indiretamente.

Fonte: elaborado pela autora, 2024.
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Quadro 05 - Respostas das pesquisas em relagdo a pergunta norteadora: O que o estudo apresenta
sobre as principais dificuldades e/ou desafios acerca da implementacao da PNSPI?

Pesquisa Principais dificuldades e/ou desafios acerca da implementacio da PNSPI

D1 I. A Coordenacdo Municipal de Saude do Idoso ¢ composta apenas pela
coordenadora, logo, a auséncia ou falta dessa coordenadora compromete o
andamento e continuidade da politica/do desenvolvimento do trabalho.

2. Tanto a coordenag¢do municipal da Secretaria Municipal de Satide quanto os
técnicos coordenadores dos Distritos de Satde das Secretarias Executivas
Regionais sdo profissionais terceirizados, o que favorece a rotatividade dos
técnicos, que pode contribuir para a descontinuidade das a¢des implementadas
da Politica.

3. Espaco fisico limitado na coordenacdo da aten¢do bdsica, area técnica de saude
da pessoa idosa, distritos de satde das secretarias executivas regionais - o que
dificulta o desempenho das fungdes, incluindo as agdes de saude da pessoa
idosa.

D2 1. Falta de profissionais em nimero suficiente para atendimento as necessidades
desta populacao.

2. Necessidade de formagao de equipes multiprofissionais e interdisciplinares com
conhecimento em envelhecimento e satde da pessoa idosa.

3. A implementagdo das mudangas propostas na PNSPI, relativas a formagao
profissional em satde, ocorre em ritmos diferentes em cada um dos cursos.

D3 1. Indice crescente da violéncia contra a pessoa idosa aliada a falta de preparo dos
profissionais na identificagcdo dos casos.

2. Precarizagdo no processo laborativo e de formacao dos trabalhadores de nivel
médio e técnico.

3. Insuficiéncia de articulag¢des intersetoriais.

D4 1. Auséncia de orgamento para 0s Servigos.

2. Distanciamento entre o que preconiza a Politica e a realidade enfrentada pelas
pessoas idosas.

D5 1. Necessidade de capacitagdo adequada dos profissionais de saude no que tange
as especificidades das pessoas idosas e ao processo de envelhecimento.

2. Auséncia de profissional fisioterapeuta.

D6 1. Os ACS participantes do estudo conheciam a existéncia da PNSPI, mas nio seu
conteudo.

2. Descompasso e falta de didlogo entre a PNSPI e a ESF.

3. Necessidade de capacitagdo adequada pelos ACS frente a tematica da satde da

pessoa idosa.
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D7

Falta de objetivos, metas e indicadores relacionados ao publico de pessoas
idosas quando comparados aos outros grupos etarios.

Nao foram encontradas evidéncias de uma linha de cuidados da pessoa idosa
como eixo central norteador e integrador.

Auséncia de acompanhamento de “quais” e “como” as diretrizes estdo sendo
cumpridas.

D8

As agdes da PNSPI, no que concerne as atribuigdes do gestor municipal,
implementadas parcialmente, sdo aquelas vinculadas a politica publica de
assisténcia social, especialmente de protegdo social basica.

Auséncia de agdes especificas voltadas a promog¢do da saude da pessoa idosa a
fim de promover um envelhecimento saudavel, garantindo o bem-estar social,
fisico e psicoldgico, conforme é preconizado na PNSPI.

Auséncia de intersetorialidade, pois o que se sdo agdes pontuais entre um setor
ou outro, por meio de conversas e acordos informais de cooperagdo entre
setores e secretarias.

D9

Auséncia de capacitagdo dos profissionais de satide em atender as demandas da
pessoa idosa.

Auséncia de integracdo das unidades de atengdo basica a rede de satide para
garantir a oferta de servigos e acdes para resolver as necessidades mais
complexas desta populagdo

Caréncia de uma equipe multiprofissional para apoio e integralidade do
atendimento.

D10

N hAE WD

O estudo conclui que n3o ha uma PNSPI implementada no municipio
pesquisado.

Baixa participacao das pessoas idosas na gestao das politicas publicas de satde.
Fragilidade na articulacdo/intersetorialidade entre gestores e setores.
Incoeréncia entre as responsabilidades institucionais e a atuagao dos gestores.
Precario acesso e utilizacdo dos servigos de saude pelas pessoas idosas.
Deficiéncias no cuidado compartilhado com outros servigos - intersetorialidade.
Distancia entre o estabelecido na legislagdo brasileira e a realidade da
populagao idosa.

D11

Auséncia de capacitagdo adequada de toda equipe de saide da familia para a
deteccdo de pessoas idosas com risco de declinio funcional, para assim,
formular agdes especificas e individualizadas para essa pessoa idosa,
prevenindo a vulnerabilidade,

DI2

Distancia entre os direitos da pessoa idosa no ambito da satde e a
efetividade/aplicagdo efetivas das normas protetivas.

D13

Os Sistemas Nacionais de Informagdes em Saude ndo sdo suficientes para o
acompanhamento da saide das pessoas idosas na perspectiva do
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envelhecimento ativo, que € referéncia na PNSPI.
Necessidade de indicadores de satide para contemplar as variadas dimensdes
sobre o estado de saude das pessoas idosas.

D14

Auséncia de estimulo de profissionais a utilizagdo da Caderneta da Pessoa
Idosa.

D15

Servigos de saude fragilizados e fragmentados.

Precariedade da protecao social da pessoa idosa no que tange a efetividade das
politicas sociais.

Auséncia de investimento e or¢amento publico para a melhoria da qualidade de
vida das pessoas idosas, na perspectiva da ampliacdo da cidadania.

D16

Necessidade de reestruturagdo e implementagdo de novos programas de
promog¢do e prevencdo de agravos que acometem a pessoa idosa, como a
hipertensdo e depressdo, visando uma melhor qualidade de vida para esta
populagao.

D19

Auséncia de capacitacdo adequada de profissionais integrantes da equipe ESF
para atender a pessoa idosa e a familia no ambiente domiciliar.

D23

Desconhecimento de politicas publicas por parte dos profissionais de satde.
Auséncia de capacitagdo e visao ampliada do envelhecimento de enfermeiros e
médicos da ESF.

Auséncia de divulgagdo da PNSPI.

D24

As politicas PNSI, Politica do Envelhecimento Ativo ¢ PNSPI apesar de
preverem diversas agdes, apresentam lacunas e omissdes no que diz respeito a
metodologia e operacionalizacdo da maioria das medidas previstas. Muitas
vezes sdao apenas mencionadas, restando explicar como, onde, quando e por
quem serao realizadas.

Auséncia de acompanhamento e avaliagdo continua das acdes propostas pelas
politicas.

Distancia entre a legislagao relativa aos cuidados da populacao idosa e a prética,
0 que torna urgente operacionalizar agdes ja previstas e incluir outras que forem
necessarias.

D25

Necessidade de ag¢des de educacdo continuada (formagdo, capacitacdo,
atualizacdo, etc.) dos profissionais atuantes na ESF nos temas da Geriatria e
Gerontologia e Assisténcia e Gestao para a Satde da Pessoa Idosa.

Necessidade de implementagdo de protocolos — de carater multidimensional e
ndo somente clinico — para acompanhar as pessoas idosas e antecipar agravos,
potenciais causadores de internagdes, incapacidades e dbitos precoces.
Necessidade de estratégias intersetoriais.
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D26

Auséncia de capacitacdo desse profissional para o desenvolvimento de agdes e
atividades junto a pessoa idosa.

D28

Baixa adesdo dos profissionais em atividades de educagdo continuada e
permanente relacionados a gerontologia.

Falta de compreensao total da PNSPI e valorizagdo da atuagao multidisciplinar
com o objetivo de prevencao a satde e promocao de agravos da populagdo em
questao.

D30

Auséncia de agdes que informam as pessoas idosas sobre seus direitos, estimulo
a participagdo nos conselhos de satide locais e conselhos comunitarios onde a
pessoa idosa possa ser ouvida, e acdes que incentivem a prevencao primaria.

D31

Auséncia de profissionais capacitados.
Quantidade reduzida de profissionais disponiveis para atuar junto as
necessidades da pessoa idosa.

D32

Falta de informacao por parte dos gestores das unidades de saude em relacdo as
acdes que estdo sendo desenvolvidas sob sua gestao.

Falta e deficiéncia de equipes de trabalho.

Falta de capacitagcdo dos profissionais, tendo em vista a necessidade de cuidados
especificos que a pessoa idosa demanda, pois este requer abordagem global e
multidimensional.

Falta de estrutura fisica das unidades para promover agdes coletivas com as
pessoas idosas.

D34

Auséncia de capacitacdo em tematicas referentes ao envelhecimento e satide da
pessoa idosa.

O elevado quantitativo de pessoas sob a responsabilidade de cada equipe da
Estratégia Saude da Familia.

Descontinuidade da atencao a pessoa idosa pelas restritas ofertas de referéncias
especializadas e a desarticulagdo entre os profissionais da aten¢do bdasica e os
profissionais de niveis mais complexos de atencao.

D35

A organizagdo do servico ainda € centrada no atendimento € ndo na atengao.
Desconhecimento sobre a Politica Nacional de Satide da Pessoa Idosa por parte
dos profissionais de saude.

Falta de conhecimento e especializa¢des sobre a satide da pessoa idosa por parte
dos profissionais de saude, desde a graduagao.

T1

Falta de articulacdo da PNSPI com as praticas e agdes locais.
Desconhecimento da Politica - “A PNSPI completou 10 anos em 2016 e ndo foi
sequer compreendida efetivamente pelos seus responsaveis.”
Invisibilidade da pessoa idosa - “Estamos envelhecendo em uma sociedade que
nao percebe a pessoa idosa como cidada, ndo aproveita suas potencialidades e
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ndo fortalece a interdisciplinaridade, a intersetorialidade e a pesquisa em
saude.”

T2

1. Fragmentacdo da rede assistencial de saide em relacdo a linha de cuidado da
pessoa idosa.

2. Necessidade de avancar na organizagdo de estrutura, referéncia e
contra-referéncias.

3. Necessidade de capacitacao de profissionais em geriatria e gerontologia.

4. Auséncia de financiamento, a infraestrutura e a possibilidade ampliacdo da rede
a curto ou médio prazo, o quantitativo de pessoal e a dificuldade de locagdo
destes em alguns espagos de atendimento; a inadequag¢do da formagdo em
saude.

T3

1. Dificil acesso a satude, ao transporte publico e a crescente inseguranca da pessoa
idosa.

2. Distancia da Politica para a realidade - “Em Mossor6, ainda ndo € possivel
visualizar preocupagdo com o cumprimento das diretrizes propostas pela PNSI,
vendo muito mais a ocorréncia de ag¢des pontuais para dar conta de uma
situacdo emergente”.

T5

1. Auséncia de capacitagdo dos profissionais em relagdo as especificidades e
necessidades das pessoas idosas.

T6

1. Necessidade de formagao académica adequada ao envelhecimento - “A inser¢do
da tematica nos curriculos se d4 mais por meio da abordagem das doencgas
comuns ao envelhecimento do que pelo aspecto da promocao da saude e das
politicas publicas”.

T7

1. Falta de clareza da Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa - “nao vincula
recursos financeiros para a viabilizacdo das agdes de Saude, bem como nao
determina critérios de medida a efetividade de seu cumprimento.”

Fonte: elaborado pela autora, 2024.

Quadro 06 - Respostas das pesquisas em relagdo a pergunta norteadora: O que o estudo cita sobre o
or¢amento da Politica?

Pesquisa

Orc¢amento e/ou financiamento da Politica

D1

O estudo cita a falta de orgamento como uma das principais limitagdes da pesquisa. A
coordenacdo municipal ndo dispde de orcamento para desenvolver as a¢des previstas na
PNSPI no municipio de Fortaleza. Também nao ha orcamento para a satde da pessoa
idosa a nivel da secretarias executivas regionais e dos distritos de saude, inviabilizando
acoes para a populacdo idosa também nesses niveis de hierarquia.
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D7

O estudo revela que ¢ interessante observar que ndo ha recursos municipais, destinados
as pessoas idosas, relatados nos Relatérios Financeiros analisados. Outro documento
precisou ser analisado: “hd um instrumento especifico sobre os recursos destinados as
politicas publicas para esse publico chamado Or¢gamento Temético do Idoso (OTI). De
acordo com o OTI, nenhum recurso da area da satide ¢ destinado especificamente para
a pessoa idosa.”

DI0

O estudo apresenta que ¢ imprescindivel o investimento financeiro por parte da gestao
para a ampliacdo e qualificacdo das acdes na atencdo basica. Porém, € notavel que o
orcamento destinado pelo Estado ainda ¢ minimo diante das necessidades de satde da
populagdo brasileira. “Conforme o Presidente do Conselho Municipal de Saude, o
principal desafio para a implementacdo da PNSPI no municipio sdo os recursos
orgamentarios - se a verba ndo vier carimbada que ¢ para a area da pessoa idosa, pode
ser gasta em outros projetos.” “Quanto aos recursos orcamentarios e financeiros para a
implementagao da PNSPI na regido, a gestora estadual refere que no momento nao ha
recursos para tal. Neste sentido, fala da necessidade de busca por editais do governo
federal que financiem agdes para a saude da pessoa idosa. Além disso, relata a
importancia de implementacdo da PNSPI nos municipios para a criagdo de fundos
or¢amentarios.”

D23

O estudo ndo aborda o orcamento da PNSPI, mas que os recursos destinados ao SUS
sdo insuficientes.

D24

Em rela¢do ao or¢camento da politica, o estudo apenas cita que, conforme a PNSPI, ¢ de
responsabilidade dos gestores.

D25

Apenas cita sobre o financiamento do SUS.

T2

A tese menciona que em relagdo a operacionalizacdo dos preceitos das politicas
especificas de saude, ha problemas que ndo foram destacados no estudo, mas que
interferem na eficacia e efetividade, e o financiamento ¢ um dos principais problemas.

TS5

Ao discorrer sobre o processo historico das politicas publicas, apresentar as leis e
principalmente ao abordar o SUS, houveram menc¢des ao financiamento, mas a fim de
explicar melhor o documento que estava sendo descrito, nao houve aprofundamentos. E
em relagao ao orcamento da PNSPI, nada foi citado.

Fonte: elaborado pela autora, 2024.

4. ANALISE DOS RESULTADOS
Com os resultados dos quadros, torna-se possivel fazer uma analise profunda acerca
das respostas das teses e dissertagdes sobre a tematica da Politica Nacional de Satde da

Pessoa Idosa.
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4.1 Analise da Formulacdao da PNSPI

A formulagao da Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa nas teses e dissertagdes
selecionadas ¢ apresentada no que concerne ao histérico que culminou na criagao da Politica,
ndo na sua real redagdo/processo de elaboracdo e producdo. Os estudos tendem a relatar/citar
0s acontecimentos que ocorreram, tanto no ambito internacional, como nas pesquisas D1, D5,
D11, D18, D22, D23, D24, D25, D32, D35, T1, T3, TS5, T6 e T7, quanto no cenario brasileiro.
Cabe ressaltar que os documentos nacionais mais citados, previamente a PNSPI, sdo a
Constitui¢ao Federativa do Brasil de 1988, a Politica Nacional do Idoso de 1994 e o Estatuto
do Idoso.

A Constituicdo Federal de 1988 ¢ um marco na historia do Brasil, pois representa a
consolidagdo dos principios democraticos, a garantia de direitos fundamentais para todos os
cidaddos e o estabelecimento de um modelo de Estado que busca promover a justica social e o
desenvolvimento humano sustentdvel (Brasil, 1988). A Politica Nacional do Idoso (Brasil,
1994), assegurou os direitos sociais da pessoa idosa, e o Estatuto do Idoso (Lei Federal n°
10.741/2003) foi criado para regular e assegurar os direitos e garantias as pessoas idosas;
determinou a faixa etdria da pessoa idosa, definiu uma série de prioridades da pessoa idosa,

dentre outros (Brasil, 2003; Costa, 2023).

4.2 Analise da Abordagem e Implementacio da PNSPI

A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa foi abordada de duas formas
predominantes: a) como referencial teorico, visto que a dissertacdo ou tese pretendia fazer
uma pesquisa a respeito da populacio idosa relacionada a algum recorte especifico de saude,
do profissional de satide ou da atengdo bdsica, por conseguinte, utilizou a finalidade, as
diretrizes ou outro aspecto tratado na Politica para embasar o estudo, como observado nos
estudos D3, D4, D5, D6, D11, D12, D13, D14, D15, D16, D17, D18, D19, D20, D21, D22,
D23, D25, D26, D27, D28, D29, D30, D32, D34, D35, T2, T4, T5, T6 e T7; ou b) como o
objeto de estudo da tese ou dissertagdo, seja em relagdo diretamente a implementacdo do
Politica em algum cenéario de satide, como nos estudos D1, D2, D7, D8, D9, D10, D31 e T1,
ou seu contetido sendo alvo de analise do pesquisador, conforme as pesquisas D24, D33 e T3.
Assim sendo, ¢ notavel que a PNSPI ¢ abordada mais para embasamento teorico do que

analisada no tocante a sua implementacao.

4.3 Analise das principais Dificuldades/Desafios da implementacao da PNSPI



40

O questionamento acerca das principais dificuldades e/ou desafios da implementacao

da Politica apresentados nas teses e dissertacdes foi a pergunta norteadora que mais gerou

respostas, mesmo que nao tenha sido respondida por todas as 42 pesquisas. Os estudos D17,

D18, D20, D21, D22, D27, D29, D33 ¢ T4 nao abordaram os desafios da PNSPI. A analise

dos resultados permite elencar as dificuldades e/ou desafios mais relatados nos estudos:

Falta de formagdao dos profissionais de saude/equipes multiprofissionais e
interdisciplinares acerca do processo de envelhecimento e cuidados especificos
da pessoa idosa. Evidenciado pelos estudos: D2, D3, D5, D6, D9, D11, D14,
D19, D23, D25, D26, D28, D31, D32, D34, D35, T2, TS e Té.

Distanciamento do preconizado pela Politica em comparagdo a realidade.
Evidenciado pelos estudos: D4, D6, D7, D8, D10, D12, D15, D24, D35 e T3.
Auséncia ou insuficiéncia de intersetorialidade entre as areas e servigos.
Evidenciado pelos estudos: D3, D§, D9, D10, D15, D25, D34, T1 e T2.

Falta de profissionais de satde para atender a demanda. Evidenciado pelos
estudos: D1,D2, D5, D9, D31, D32, D34 ¢ T2.

Desconhecimento da PNSPI e outras politicas publicas pelos profissionais de
satde, os gestores, 0s usudrios e as proprias pessoas idosas. Evidenciado pelos
estudos: D6, D23, D28, D35, T1 e T7.

Falta de investimentos e orcamentos. Evidenciado pelos estudos: D4, D15 e
T2.

Auséncia ou insuficiéncia de acompanhamento e avaliacdo da implementagao
da PNSPI. Evidenciado pelos estudos: D7, D13 e D24.

Auséncia ou caréncia de acdes voltadas as pessoas idosas. Evidenciado pelos
estudos: D8, D16 e D30.

Espago fisico limitado para comportar profissionais ou usudrios. Evidenciado
pelos estudos: D1, D32 e T2.

Auséncia de participacdo de pessoas idosas na gestdo de politicas publicas.
Evidenciado pelos estudos: D10 e D30.

Precarizagao do acesso de pessoas idosas aos servicos de saude. Evidenciado

pelos estudos: D10 e T3.
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Dessa forma, ¢ perceptivel que a PNSPI e as politicas publicas, em geral, ndo sdo
implementadas em sua totalidade, ndo atendendo integralmente as necessidades das pessoas

idosas e falhando na promog¢ao de um envelhecimento saudavel.

4.4 Analise sobre o Or¢camento da PNSPI

Pouquissimas teses e dissertagdes abordam a questdo or¢amentaria da Politica, como
pode ser visto no Quadro 07, sendo ainda que dentre as respostas do quadro, a maioria nao diz
respeito @ PNSPI, mas sim ao fato de que algum financiamento foi citado no estudo. Os
autores de D1, D7 e D10 abordam que uma das principais dificuldades da implementacdo da
PNSPI ¢ a auséncia de or¢amento/financiamento para colocar em pratica as agdes e diretrizes
preconizadas na Politica, como também citam que ndo ha recursos financeiros destinados a
saude da pessoa idosa. Inclusive D10 cita que se a verba ndo estiver “carimbada” para a area
da pessoa idosa, provavelmente sera destinado a outra area. Os estudos D23, D25 e TS apenas

fazem mengao ao financiamento do SUS, ao discorrer sobre o SUS no referencial tedrico.

5. DISCUSSAO

O envelhecimento populacional brasileiro ¢ incontestavel. O aumento do nimero de
pessoas idosas estd relacionado com o aumento da expectativa de vida e a transicao
demografica, tendo em vista a diminuicao das taxas de mortalidade e fecundidade (Ferreira et
al., 2023), como também a melhora dos servigos das condi¢cdes de vida e trabalho dos
individuos, embora seja de conhecimento geral que o envelhecimento ndo ¢ homogéneo entre
as pessoas idosas.

Politicas Publicas destinadas as pessoas idosas sdo de suma importancia para a atengao
integral a essa parcela da populagdo. Neste cendrio, a presente pesquisa buscou analisar o que
tem sido abordado no que concerne a Politica Nacional de Satide da Pessoa Idosa (PNSPI),
que ¢ a atual politica de saude para a pessoa idosa mais relevante da legislagdo brasileira. Os
resultados do estudo evidenciam que ainda hd muitos desafios a serem combatidos para a
implementa¢ao de todas as diretrizes preconizadas na PNSPI. A Politica serd o principal
referencial para analisar os achados desta pesquisa.

As politicas publicas sdo formuladas com base nos diversos atores, instituigdes e
cenarios que estdo presentes, sendo moldadas em defesa de uma ideia, crenca ou interesse.
Dessa forma, estudar o processo histérico de uma politica publica significa envolver os
fatores que interagem e influenciam na constru¢do da politica (Almeida; Gomes, 2017).

Tendo em vista esse preceito, o presente estudo analisou que as teses e dissertagdes abordaram
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o processo historico que culminou na criacdo da PNSPI. Indo ao encontro também da propria
PNSPI, que em seu texto, aborda uma introdugcdo que contempla a legislagdo brasileira
voltada a satide da pessoa idosa (Brasil, 2006). Mesmo que a formulacao, no requisito de
elaboracgdo de fato da Politica ndo tenha sido apresentado nos estudos, conhecer a historia que
influenciou a decisdo da criagcdo de um politica ¢ de grande valia, pois permite conhecer o
cenario/contexto, os atores envolvidos e as problematicas que culminaram na necessidade de
tal legislagdo.

A Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa (Brasil, 2006) apresenta por finalidade
recuperar, manter ¢ promover a autonomia e independéncia das pessoas idosas, por meio de
medidas coletivas e individuais de saude, isto é, favorecer o envelhecimento saudavel e
cidaddo, além de oferecer um cuidado integralizado a pessoa idosa. Sendo assim, a PNSPI ¢
alvo de diversos estudos, seja para analisar sua implementagdo ou como embasamento tedrico
de outras pesquisas, como corrobora os resultados de andlise deste estudo.

Adentrando a implementagao e desafios/dificuldades da PNSPI, o estudo verificou que
a Politica ndo ¢ implementada em sua totalidade dentro do sistema de satide brasileiro e na
sociedade. Foi analisado que os profissionais de saude ndo apresentam formacao necessaria
sobre a saude da pessoa idosa; a legislacdo da Politica ndo condiz com a realidade; ndo ha
intersetorialidade entre setores; ndo ha profissionais de satde suficiente; as pessoas nao
conhecem as politicas publicas; auséncia de investimentos orcamentarios para a saude da
pessoa idosa; ndo ha um eficaz acompanhamento ou avaliacdo sobre a implementagao da
Politica.

Em relagdo a formacdo dos profissionais de saude, segundo Grave, Rocha e Périco
(2013), em um estudo sobre a formacgdo do profissional fisioterapeuta, os profissionais de
saude geralmente ndo veem a pessoa idosa com necessidades diferentes e especificas das
demais pessoas adultas, por conseguinte, na formacdo académica os discentes ndo sao
fomentados a colocar em pratica os conhecimentos de gerontologia. Um estudo de Rodrigues
(2017), sobre a abordagem da enfermagem gerontologica nos cursos de enfermagem das
universidades publicas brasileiras, foi descrito que, em relagdo a disciplinas, a atengao a saude
da pessoa idosa esteve presente em todos os cursos analisados. Pode-se analisar, entdo, que o
estudo sobre a satde da pessoa idosa na graduacgdo, apesar de estar presente nos cursos da
saude, hd uma falha na formagdo que deve ser investigada, ja que de acordo com parte dos
autores analisados, os profissionais de satide ndo se sentem preparados para atender a pessoa

idosa e suas especificidades.
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No que concerne aos profissionais de saude ja graduados, profissionais do sistema de
saude, cabe salientar a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Satde (PNEPS), que
caracteriza-se como aprendizagem no ambiente de trabalho, em que aprender e ensinar sdo
incorporados a organizacao e atividade laboral (Brasil, 2018). Isto ¢, os profissionais de satude
podem aprender sobre o envelhecimento e suas particularidades no préprio ambiente de
inser¢ao profissional. Além de que seria fundamental que buscassem especializa¢des na satde
da pessoa idosa, a fim de melhorar o cuidado designado a essa parcela da populagao.

Outro desafio averiguado no estudo, foi o desconhecimento da PNSPI pelos
profissionais de satde, usuarios do SUS e até gestores de satde. Esse achado contraria a
PNSPI, uma vez que uma das diretrizes envolve a divulgagdo e informacao da Politica, por
intermédio de materiais de divulgagdo, acdes inovadores de divulgagdo em diferentes
linguagens culturais, articulacdo de experiéncias de educagdo popular, dentre outros (Brasil,
2006). Seria relevante a promocao de cursos ou atividades para abordar a PNSPI e outras
politicas publicas para a comunidade de profissionais da saude, em sua ampla caracterizagao,
desde os que estao na assisténcia aos da gestao.

A respeito da Intersetorialidade, apontada como ausente em algumas teses e
dissertagdes analisadas, conforme Mendonga e Lanza (2021), a intersetorialidade proporciona
aos profissionais de satide meios de ampliar a resolutividade e a integralidade do cuidado,
respondendo de forma mais eficaz os problemas. A PNSPI (Brasil, 2006) aborda como
terceira diretriz “estimulo as agdes intersetoriais, visando a integralidade da aten¢do”, que
fundamenta-se no estabelecimento de relagdes com parceiros, 6rgdos governamentais € ndo
governamentais que atuam com a populacdo idosa a fim de estabelecer consolidagdo de
compromissos multilaterais efetivos. A Politica discorre sobre a articulagdo intersetorial na
Educacdo, Previdéncia Social, Sistema Unico de Assisténcia Social, Trabalho e Emprego,
Desenvolvimento Urbano, Transportes, Justica e Direitos Humanos, Esporte e Lazer, e
Ciéncia e Tecnologia (Brasil, 2006). A falta de intersetorialidade ¢ preocupante para a
implementa¢ao da PNSPI, j& que € essencial para a integralidade do cuidado da pessoa idosa,
promocao da satde e equidade. A caréncia de relacao entre os variados setores da sociedade,
falta de referéncia e contrarreferéncia, ¢ propulsora do cuidado fragmentado e fragilizado,
comprometendo o bem-estar da pessoa idosa.

Um dos desafios mais relevantes encontrados na atual pesquisa, em vista aos achados,
¢ a falta de estudos sobre a questdo or¢amentaria da PNSPI, como também a auséncia de
or¢amento em si para a saude da pessoa idosa. Contudo, a propria Politica corrobora para essa

deficiéncia, visto que a PNSPI responsabiliza o gestor federal, estadual e municipal para
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definir os recursos financeiros e orcamentarios para a implementagdo da Politica (Brasil,
2006). A Politica nao define critérios claros que possam orientar os gestores a designar verbas
a saude da pessoa idosa, o que corrobora para uma negligéncia por parte desses
administradores.

Por fim, no tocante ao resultado “falta de acompanhamento ou avaliagdo sobre a
implementagdo da Politica”, a PNSPI descreve “que estabelecer instrumentos de gestdo e
indicadores para o acompanhamento e a avaliagdo do impacto da implantagdo/implementagao
da Politica” ¢ de responsabilidade do gestor federal, estadual e municipal. Aborda também o
Acompanhamento e Avaliacdo em seu ultimo topico do texto da Politica, discorrendo que o
acompanhamento e avaliagdo sera por intermédio de resultados produzidos pelos diversos
setores “pelas informacgdes produzidas pelos diferentes planos, programas, projetos, acoes
e/ou atividades decorrentes desta Politica Nacional”, como também avaliagao do impacto da
Politica na vida da populacdo idosa. A PNSPI também descreve que cabe ao gestor federal,
estadual e municipal “estabelecer instrumentos e indicadores para o acompanhamento e
avaliacdo do impacto da implantacdo/implementagao desta Politica” (Brasil, 2006). Contudo,
os achados das teses e dissertagcdes analisadas demonstram que a realidade diverge em parte
da legislagao.

Estabelecer indicadores para o acompanhamento da Politica ¢ necessario. Os
indicadores sociais auxiliam na definicao de prioridades e alocagdo de recursos. Indicadores,
quando utilizados corretamente, ttm o potencial de melhorar a compreensdo pratica da
realidade social, além de poderem guiar de maneira mais eficaz a andlise, elaboragdo e
aplicacdo de politicas sociais. S@o uteis para identificar as necessidades a serem abordadas
em diferentes areas de intervengdo (Jannuzzi, 2002). Vale ressaltar também que o papel dos
indicadores ndo pode ser superestimado, como se a execugao da politica dependesse apenas
da qualidade da informacao gerada, conforme defende Jannuzzi (2002).

Por outro lado, implementar uma politica ptblica é complexo, principalmente em um
pais tdo heterogéneo como o Brasil, como também defende Jannuzzi (2022), ao declarar que
em um pais desigual e diverso, politicas e programas encaram variadas dificuldades, sendo
menos graves em regides de vulnerabilidade social diminuida, com dinamismo econdmico
favoravel e melhor gestdo, em comparagdo aos territorios em contraste a esses fatores.
Segundo Jannuzzi (2002), a implementagcdo das politicas depende significativamente das
acOes dos agentes responsaveis por executd-las, os quais podem facilitar ou dificultar sua

eficacia.
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O Estado, em todo o contexto historico, desenvolveu um amplo leque de importantes
Politicas Publicas voltadas a atencdo da pessoa idosa, cabe, neste momento, aperfeicoar o
engajamento na implementagao e acompanhamento das politicas, visando o envelhecimento

saudavel e cidadao da parcela populacional que mais cresce no pais.

6. CONSIDERACOES FINAIS

Considerando os achados da literatura, a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa é
amplamente abordada e analisada por variadas perspectivas. As teses e dissertagdes brasileiras
acerca dessa Politica apresentam andlises criticas do preconizado no texto da politica com a
realidade enfrentada pela populagdo idosa do pais. Evidenciam-se obstaculos desde a
capacitacdo de profissionais de saude a auséncia de or¢amento e investimentos na area da
pessoa idosa e devida implementagdo da PNSPI.

As teses ¢ dissertagdes brasileiras abordam a Politica Nacional de Satde da Pessoa
Idosa nos mais variados delinecamentos de pesquisas, seja como referencial teérico ou objeto
de estudo. Dentre as quais, a implementacao da Politica ¢ o ponto-chave. Os resultados mais
significativos da pesquisa foram as dificuldades e/ou desafios que os estudos mencionaram
acerca da implementagdo da PNSPI, demonstrando em suma que, apds 18 anos da criagdo da
Politica, essa ainda ndo estad implementada em sua totalidade. H4 diretrizes fundamentais nao
estabelecidas e existe uma distancia entre o estabelecido na legislagdo brasileira e a realidade
da populagao idosa.

Para a implementagdo da PNSPI, assim como de outras politicas publicas, faz-se
fundamental financiamentos e orgamento destinados a politica, como também adequado
monitoramento e avaliagdo constante da implementacdo. Etapas essas que, conforme o
analisado, nao estao sendo colocadas em pratica. As pessoas idosas sao cidadaos importantes
que precisam gozar de seus plenos direitos, ¢ inaceitavel um cuidado fragmentado e
fragilizado com uma parcela da populagdo que ja fez tanto pela histéria nacional. E nosso
dever, enquanto sociedade, lutar por um envelhecimento ativo, participativo, saudavel e
cidadao.

Assim como todos os estudos, esta pesquisa apresentou limitagdes: as teses e
dissertacdes foram analisadas especificamente com o olhar no que abordaram em relacdo a
PNSPI, sua pesquisa em si, caso diferente, ndo foi levada em consideracao; outras perguntas
poderiam ser acrescentadas para analise mais ampliada da PNSPI como “O estudo citou
programas, acdes, servigos ou equipamentos urbanos voltados para a assisténcia de pessoas

idosas?”, contudo, foi realizado um recorte e os questionamentos norteadores foram apenas os
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apresentados no método, talvez pesquisas futuras possam aprofundar mais; e, por fim, uma
das perguntas da pesquisa foi em relacdo as dificuldades e desafios da implementag¢ao, logo,
ndo foram levados em consideracdo os apontamentos positivos por parte dos estudos

analisados.
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