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Introducao

O envelhecimento populacional tem ampliado os desafios da Atencdo Primaria a
Saude (APS), no que diz respeito ao cuidado integral a pessoa idosa. Nesse contexto, a
constru¢do do Projeto Terapéutico Singular (PTS) surge como estratégia essencial para
planejar intervengdes que considerem as necessidades clinicas, sociais € emocionais desse
publico. Este relato de experiéncia descreve vivéncias de académicas de medicina na
disciplina Comunidades III, destacando a experiéncia pratica na elaboracdo de PTS voltados a
idosos, a partir de atividades de campo que possibilitaram reflexdo critica, abordagem
interdisciplinar e fortalecimento do vinculo entre equipe de saude, pacientes e familias.

Objetivo

Relatar a experiéncia de académicos de medicina na construgdo do Projeto
Terapéutico Singular (PTS) para pacientes idosos na Atengao Primaria a Saade (APS).

Descri¢cao da Experiéncia
A metodologia deste estudo consistiu na descrigdo de vivéncias académicas de

discentes de medicina do 3° periodo, durante atividades praticas da disciplina Comunidades
III no primeiro semestre de 2024, em Itabuna-BA, cidade marcada por diversidade
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socioeconomica e demografica. O relato foca na constru¢do do Projeto Terapéutico Singular
(PTS) na Atengao Primaria a Satde (APS), voltado a pessoas idosas.

Foi realizada pesquisa de campo, em que o ambiente serviu de instrumento. As
informacdes foram coletadas em visitas domiciliares com roteiros semiestruturados e
observacdo participante, abordando identificacdo, saude, acesso a servicos, rede de apoio e
condig¢des de vida, com flexibilidade para explorar pontos espontaneos.

Os dados foram analisados criticamente, originando produtos académicos e acdes
sociais. As visitas ocorreram com apoio dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS), seguidas
de discussdo coletiva com a docente orientadora, etapa central para a constru¢do dos PTS.
Genogramas e ecomapas auxiliaram a analise das relagdes familiares e contextuais (Napoledo
etal.,2023).

Também foram examinados prontuarios dos pacientes, disponibilizados pela Unidade
Basica de Saude (UBS), complementando as informagdes e ampliando a compreensdo do
histérico de acompanhamento. O sigilo e a confidencialidade foram assegurados, com uso
exclusivo académico e cientifico.

As estratégias possibilitaram acompanhar trés familias distintas, todas com um idoso
no nucleo. Os discentes elaboraram PTS individualizados e refletiram criticamente sobre o
cuidado a pessoa idosa, reconhecendo desafios e potencialidades na promog¢do da saude e
qualidade de vida.

Repercussoes

A primeira etapa consistiu em visitas domiciliares, nas quais os discentes,
acompanhados pelos ACS, estabeleceram vinculo inicial e coletaram dados gerais e principais
demandas por meio de entrevistas semiestruturadas. A andlise do contexto socioecondmico
mostrou-se essencial para compreender o processo de adoecimento e a adesdo terapéutica.
Apos cada visita, os casos eram discutidos na UBS com a preceptora.

Na segunda etapa, aplicaram-se ferramentas de abordagem familiar, como genograma
e ecomapa, para mapear relacoes, identificar padrdes de doengas cronicas e reconhecer redes
de apoio. Essas praticas ampliaram a compreensao das necessidades de satide e favoreceram
um cuidado humanizado e integrador.

Na terceira etapa, o acesso aos prontudrios permitiu sistematizar o historico de
acompanhamento, identificar condigdes persistentes, novas demandas e estratégias
terap€uticas em curso, como uso de medicamentos, atengdo multiprofissional e inser¢do em
programas domiciliares. Isso possibilitou uma andlise longitudinal mais consistente para
elaboracao do PTS.

Em visitas seguintes, foram exploradas dimensdes subjetivas, como dificuldades
diante do envelhecimento, luto, sobrecarga familiar, soliddo e perda de autonomia, além de
recursos de enfrentamento como espiritualidade, lazer e vinculos afetivos (Duncan et al.,
2022). Essas informagdes foram decisivas para intervengdes mais humanizadas, que
considerassem aspectos emocionais, sociais e culturais, além dos clinicos (Freitas et al.,
2022).

Com base nas informagdes, os PTS foram elaborados de forma personalizada,
incluindo suporte multiprofissional, atencdo psicologica, reabilitacdo, cuidados paliativos e
estimulo a socializagdo. A atuagdo conjunta com os ACS e a equipe multiprofissional
enriqueceu o planejamento, contemplando dimensdes biopsicossociais e fortalecendo a APS
como espago estratégico para o cuidado integral ao idoso e promog¢do do envelhecimento
saudavel.
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Consideracoes Finais

A experiéncia evidenciou que a elaboragdo do PTS para idosos requer abordagem
sensivel, critica e individualizada, integrando dimensdes como luto, autonomia,
espiritualidade, sobrecarga familiar e satide mental. A interdisciplinaridade e participagao
comunitdria mostraram-se indispensaveis para assegurar cuidado integral, continuo e de
qualidade, centrado no paciente e em sua rede de apoio.

A educacdo em saude também se revelou fundamental, pois o didlogo nas visitas
domiciliares permitiu esclarecer dividas, desconstruir preconceitos sobre envelhecimento e
estimular praticas de autocuidado. Essa estratégia, muitas vezes subestimada, constitui pilar
da aten¢do primdria ao favorecer vinculo, escuta efetiva e adesdo terapéutica, reforcando a
dimensao preventiva e humanizada do cuidado.

As atividades praticas foram essenciais para a formagdo médica, ampliando o olhar
humanistico e empatico e favorecendo a elaboracdo de estratégias de cuidado voltadas ao
bem-estar e qualidade de vida. Além do aprendizado técnico, contribuiram para o
amadurecimento pessoal dos discentes, ressaltando a necessidade de reconhecer o idoso em
sua integralidade.

Por fim, a vivéncia na APS reforcou seu papel estratégico como espaco privilegiado
para o cuidado ao idoso. O uso de instrumentos como genogramas, ecomapas, prontuarios e
entrevistas possibilitou pratica reflexiva e transformadora. Assim, a elaboracdo do PTS
consolidou-se como ferramenta pedagogica e assistencial relevante, capaz de subsidiar
praticas profissionais mais conscientes e éticas.

Descritores: Envelhecer. Satide Mental. Estratégias em Sautde.

Eixo Tematico 2: As praticas de cuidado no contexto do Sistema Unico de Saude.
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