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f ÑÅ§?Ö<4§ 

Bem-vindo(a) ao curso! 

Este material servirá de base para você obter o certificado de Qualificação Profissional 
Básica de ATENÇÃO À PESSOA IDOSA т GERO SITTER, por meio de Processo de Certificação 
de Competências(1).  

O presente curso tem por objetivo capacitar profissionais para prestar assistência 
humanizada à pessoa idosa, com ênfase em cuidados básicos de saúde, higiene, 
alimentação, mobilidade e bem-estar, promovendo um envelhecimento saudável, digno e 
com qualidade de vida, levando em conta as necessidades individuais.  

Este curso também se propõe a oferecer suporte e orientação aos cuidadores informais, como 
familiares e amigos que já desempenham essa função, auxiliando-os com técnicas e 
conhecimentos práticos para melhorar a qualidade dos cuidados prestados. Dessa forma, o 
curso contribui para que os cuidadores informais possam exercer suas atividades com mais 
segurança e eficiência, minimizando o estresse físico e emocional que essa responsabilidade 
pode gerar. O conteúdo do curso abrange a condução e o manejo de doenças comuns no 
envelhecimento, como demência, doenças cardiovasculares, diabetes e osteoporose, e 
oferece orientações sobre o autocuidado, estímulo cognitivo, prevenção de quedas e cuidados 
paliativos, direitos e legislações. Com uma abordagem prática e fundamentada nas diretrizes 
da Política Nacional de Saúde da Pessoa Idosa e do Estatuto do Idoso, o curso visa formar 
cuidadores preparados para trabalhar em equipe multidisciplinar- proporcionando segurança, 
conforto e apoio emocional aos idosos- e fortalecer a rede de apoio à pessoa idosa. 

O conhecimento do conteúdo deste material habilita o(a) cursista a obter a certificação a fim 
de atuar formalmente em ambientes domiciliares, instituições de longa permanência e 
unidades de saúde, sempre fundamentada nos princípios de humanização, respeito e 
valorização da pessoa idosa. 

 

§ШŉŸĦŸШĬĲƚƣĲШůċƣĲƖŔċũШĳШƕƨĲШƻŸĦĶШĦŸŰƚŔŊċШĬĲƚĲŰƻŸũƻĲƖШƚƨċƚШĦŸůƓĲƣĶŰĦŔċƚШ
ĲШőċĤŔũŔĬċĬĲƚШƓċƖċШƕƨĲШƓŸƚƚċШċƣƨċƖШŉŸƖůċũůĲŰƣĲШĦŸůŸШ9ƨŔĬċĬŸƖШĬĲШfĬŸƚŸƚШ
тШ]ĲƖŸШÉŔƣƣĲƖЮ 

 

(1) O processo de Certificação de Competências ofertado pelo Centro Paula Souza, por intermédio da 
Superintendência de Ensino e Pesquisa nas modalidades EaD e Aberta (SEAD) da Coordenadoria Geral de 
Ensino Médio e Técnico (CGETEC) é destinado àqueles que possuem experiência profissional na área mas 
não possui uma certificação formal. É oferecido semestralmente e regido por meio de Edital. Tem duração 
média estimada em 6 meses e é composto por prova teórica, oral e prática. Os (As) interessados(as) 
poderão obter informações acessando o site https://sead.cps.sp.gov.br/certificacao -de-
competencias/sobre-a-certificacao/ .   

 

https://sead.cps.sp.gov.br/certificacao-de-competencias/sobre-a-certificacao/
https://sead.cps.sp.gov.br/certificacao-de-competencias/sobre-a-certificacao/
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ÂÅf 9fÂ fÉШÑE~ ÉШ?§Ш9ÖÅÉ§а 

 ŸƚШĦŸůƓŸŰĲŰƣĲƚШċƓƖĲƚĲŰƣċĬŸƚШċШƚĲŊƨŔƖШƻŸĦĶШĲƚƣƨĬċƖČШĦŸůШůċŔŸƖШĶŰŉċƚĲШƣƨĬŸШŸШŸĦŸƖƖĲШŰŸШ
ĬŔċШċШĬŔċШĬĲШƨůШĦƨŔĬċĬŸƖШĬĲШŔĬŸƚŸƚЮШ§ШĦŸŰƣĲƩĬŸШĲƚƣČШĬŔƻŔĬŔĬŸШĲůШΡШыĦŔŰĦŸьШÖŰŔĬċĬĲƚШĦŸůШΟШ
ыƣƖĶƚьШċŊĲŰĬċƚШĬĲШĲƚƣƨĬŸШĲůШĦċĬċШƨůċШĬĲũċƚЯШĦŸůШƣĲůċƚШƕƨĲШċĤƖċŰŊĲůШċШĦŸŰĬƨĩġŸШĲШŸШ
ůċŰĲŢŸШĬĲШĬŸĲŰĩċƚШĦŸůƨŰƚШŰŸШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЯШĦŸůŸШĬĲůĶŰĦŔċЯШĬŸĲŰĩċƚШĦċƖĬŔŸƻċƚĦƨũċƖĲƚЯШ
ĬŔċĤĲƣĲƚШĲШŸƚƣĲŸƓŸƖŸƚĲЯШĲШŸŉĲƖĲĦĲШŸƖŔĲŰƣċĩƑĲƚШƚŸĤƖĲШŸШċƨƣŸĦƨŔĬċĬŸЯШĲƚƣŖůƨũŸШĦŸŊŰŔƣŔƻŸЯШ
ƓƖĲƻĲŰĩġŸШĬĲШƕƨĲĬċƚШĲШĦƨŔĬċĬŸƚШƓċũŔċƣŔƻŸƚЯШĬŔƖĲŔƣŸƚШĲШũĲŊŔƚũċĩƑĲƚЮ 

A seguir apresentamos-lhe o conteúdo deste material de estudo. 

Componente  Agendas 

UNIDADE I 

O papel do Cuidador, aspectos do 
envelhecimento e direito dos idosos 

1- O papel do cuidador de idosos. 

2- Aspectos do envelhecimento: mudanças físicas, psicológicas 
e sociais. 

3- Diretos da pessoa idosa e políticas pública 

UNIDADE II 

Saúde e necessidades básicas de higiene, 
alimentação e mobilidade dos idosos 

4- Higiene e cuidados pessoais do idoso. 

5- Alimentação e nutrição para idosos. 

6- Mobilidade, Prevenção de quedas e transferências. 

UNIDADE III 

Doenças mais comuns à terceira idade e 
administração segura de medicamentos. 

7- Doenças crônicas na terceira idade. 

8- Saúde mental do idoso: Alzheimer, demência e depressão. 

9- Administração segura de medicamentos. 

UNIDADE IV 

Protocolos de emergência, identificação 
de violências e garantia do conforto aos 
idosos e familiares. 

10- Primeiros socorros para cuidadores. 

11- Violência contra a pessoa idosa. 

12- Cuidados paliativos, manejo da dor e apoio psicológico  

UNIDADE V 

Autonomia dos idosos, relações 
humanas e comunicação empática e 
cuidados com o cuidador. 

13- Comunicação e relações humanas no cuidado ao idoso. 

14- Atividades lúdicas e estímulo cognitivo para idosos. 

15- Planejamento e organização do trabalho do cuidador. 

16- Autoavaliação e reflexão sobre o papel do cuidador 

 

 
EÉÑÖ?§Ш?f &~f9§ШEШf ÑEÅ Ñfé§ 

Nenhum dos conteúdos abordados são apresentados de forma estanque. Neste curso você 
também é convidado(a) a estudar de modo ativo e a construir seu conhecimento.  

As agendas de estudo possuem um itinerário para que você possa se guiar em seus estudos! É 
importante que você faça todas as atividades contidas nestes roteiros. 
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Em љMomento de ReflexãoњШƻŸĦĶШserá estimulado(a) a pensar no 
tema abordado na agenda de estudo. Não é só convidado(a) a refletir, 
mas também a pesquisar, observar sobre determinado assunto, 
tirando suas próprias conclusões. Estes momentos poderão estar 
presentes em diversas partes do curso. 

 

ШƚĲĩġŸШљPor que Aprender?њШĦŸůƓƖĲĲŰĬĲШċƚШĦŸůƓĲƣĶŰĦŔċƚШĲШ
habilidades, pessoais e profissionais, relacionadas ao tema 
desenvolvido na agenda de estudo. 

 

Nas agendas, você também conhecerá histórias de alguns 
ƓĲƖƚŸŰċŊĲŰƚШ ŰċШ ƚĲĩġŸШ љPara Começar o Assunto...њЮШ EƚƚċƚШ
histórias têm tudo a ver com o que ocorre na vida real de um idoso 
ou de um cuidador de idosos. O intuito é de orientar e 
contextualizar a importância do estudo. 

 

Ш ƚĲĩġŸШљ~ĲƖŊƨũőċŰĬŸШ ŰŸШ ÑĲůċЮЮЮњШŔŰĬŔĦċШ ŸШůŸůĲŰƣŸШ ĬĲШ
ůĲƖŊƨũőċƖШĲШĲƚƣƨĬċƖШċШƖĲċũŔĬċĬĲШĲЯШƓċƖċШŔƚƚŸЯШċƓƖĲƚĲŰƣċШŸШĦŸŰƣĲƩĬŸШ
ĬĲШĲƚƣƨĬŸШƓƖŸƓƖŔċůĲŰƣĲШĬŔƣŸЮШ 

 

 ċШƚĲĩġŸШљAtividadeњШĳШŔŰĬŔĦċĬċШƨůċ ou mais atividades que, 
obrigatoriamente, você deve resolver para melhor compreensão do 
tema da agenda. Mesmo que a resposta apareça ao final da Unidade, 
não deixe, após ler e compreender os assuntos abordados na agenda, 
de responder as atividades por si mesmo(a). Esse processo irá 
desenvolver a sua autonomia intelectual, competência tão valorizada 
no mercado de trabalho de hoje. 

 

§ШĲƚƣƨĬŸШĬŸƚШƣĲůċƚШŰġŸШŉŔĦċШƚŹШŰŸШĦŸŰƣĲƩĬŸШƓƨƖŸЮШ§ШĦƨƖƚŸШĬĲШ
ÄƨċũŔŉŔĦċĩġŸШÂƖŸŉŔƚƚŔŸŰċũШ7ČƚŔĦŸШĬĲШ ƣĲŰĩġŸШěШÂĲƚƚŸċШfĬŸƚċШтШ]ĲƖŸШ
ÉŔƣƣĲƖЯШŰċШůŸĬċũŔĬċĬĲШŸŰũŔŰĲЯШŸŉĲƖĲĦĲШċШƻŸĦĶШƻČƖŔŸƚШƖĲĦƨƖƚŸƚШтШũŔƻƖŸƚЯШ
ƻŖĬĲŸƚЯШƻŔĬĲŸċƨũċƚЯШƣƨƣŸƖŔċŔƚЯШŉĲƖƖċůĲŰƣċƚШĬĲШŔŰƣĲƖċĩġŸШŰŸШ ůĤŔĲŰƣĲШ
éŔƖƣƨċũШ ĲШ ŸƨƣƖŸƚШ ƖĲĦƨƖƚŸƚШ ċƓƖĲƚĲŰƣċĬŸƚШ ŰċШ ƚĲĩġŸШ љůƓũŔċŰĬŸШ
cŸƖŔǍŸŰƣĲƚњЯШƓċƖċШƻŸĦĶШŰġŸШŉŔĦċƖШƚŹШŰŸШĦŸŰƣĲƩĬŸШĬċШċŊĲŰĬċШĬĲШ
ĲƚƣƨĬŸЯШůċƚШƚŔůШĦŸŰƣŔŰƨċƖШĤƨƚĦċŰĬŸШůċŔƚЮ 

 

EůШ љResumindo o EstudoњШ ƚġŸШ ċƓƖĲƚĲŰƣċĬċƚШ ŔŰŉŸƖůċĩƑĲƚШ
resumidas e objetivas sobre os termos chave abordados na agenda. 

 

ÂEÅ[fxШ?EШ9§ 9xÖÉ4§ 

Ao concluir o curso de Qualificação Profissional Básica de Atenção à Pessoa Idosa т Gero 
Sitter , o(a) concluinte deve ser capaz de compreender a velhice como uma das fases da vida e 
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Υ 

que o processo de envelhecimento traz desafios físicos, cognitivos, sociais, entre outros, para 
a população idosa. Além disso, deve ser capar de organizar e realizar rotinas de promoção de 
cuidado à saúde dos idosos, como:  

¶ Reconhecer o perfil profissional dos cuidadores de idosos formais e informais e suas 
relações com familiares e equipes multifuncionais que ajudam na assistência aos idosos.  

¶ Identificar aspectos do envelhecimento: mudanças físicas, psicológicas e sociais.  

¶ Conhecer os direitos da pessoa idosa identificando possíveis violações.  

¶ Identificar necessidades básicas de saúde do idoso, como higiene, alimentação e 
mobilidade. 

¶ Aplicar técnicas de higiene pessoal em idosos dependentes e semidependentes. 

¶ Realizar acompanhamento adequado de alimentação, respeitando dietas específicas.  

¶ Identificar e prevenir escaras, infecções e outros problemas relacionados à imobilidade.  

¶ Administrar técnicas de assistência de mobilidade e prevenção de quedas.  

¶ Reconhecer doenças físicas mais comuns na terceira idade, suas implicações, 
manejo e acompanhamento médico.  

¶ Reconhecer doenças e transtornos mentais mais comuns na terceira idade, suas 
implicações e acompanhamento médico.  

¶ Administrar medicações de acordo com orientação médica.  

¶ Auxiliar no socorro imediato das ocorrências relacionadas aos casos mais comuns de 
saúde física e mental.  

¶ Realizar procedimentos de primeiros socorros em situações de emergência inter-
relacionando-os com o suporte básico da vida. 

¶ Identificação e tipos de violência (física, psicológica, financeira, negligência).  

¶ Estimular estratégias para garantir o conforto do idoso estimulando a independência.  

¶ Oferecer apoio psicológico e emocional ao idoso e à família em situações de fim de vida. 

¶ Estimular a autonomia e a independência do idoso, valorizando as relações humanas 
e comunicação empática.  

¶ Aplicar técnicas de comunicação eficaz com idosos resistentes aos cuidados e/ou 
com demência ou dificuldade de fala.  

¶ Estimular atividades cognitivas, físicas, sociais e de lazer para melhoria da qualidade 
de vida. 

¶ Oferecer suporte emocional e prevenir o desgaste físico e psicológico dos cuidadores 
informais.  

¶ Registrar rotina diária. 

¶ Integrar-se com outros profissionais da saúde, como médicos, enfermeiros, 
fisioterapeutas, entre outros.  
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?~f fÉÑÅ <4§Ш?§ШÑE~Â§ 

As agendas de estudo foram desenvolvidas para orientar o seu aprendizado! Para estudar, além 
de gostar do que se está aprendendo, é necessário criar uma rotina com método e disciplina.  

Gerenciar seu tempo de estudo não é tarefa fácil. Afinal, o tempo de que você dispõe, muitas 
vezes, tem que ser dividido com atividades de lazer, saúde, trabalho e convívio social. Não há 
uma quantidade padrão de horas de estudo: o tempo de dedicação varia conforme as 
necessidades  de cada um. Para ajudá-lo na organização de seu tempo sugerimos-lhe a leitura 
ĬŸШůċŰƨċũШљAdministre seu Tempoњ que traz dicas e habilidades necessárias ao estudante 
para o bom aproveitamento do curso.  

Sejam quais forem suas possibilidades, o importante é aproveitar bem os momentos de sua 
rotina dedicados ao estudo e se organizar de forma a evitar o acúmulo de tarefas e o desgaste 
emocional, que podem comprometer o seu desempenho. 

Acesse o manual, clicando em:  
https://avaejatecseduc.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/adminstracao_do_tempo1.pdf. 
 

é§9IШFШ§ы ьШÂÅ§Ñ ]§ fÉÑ Ш?EШÉÖ Ш ÂÅE ?fü ]E~г 

Trabalhar no mundo atual é um verdadeiro desafio. As mudanças 
não param de acontecer, a sociedade se tornou global e 
interconectada. Com isso, as organizações estão cada vez mais 
dinâmicas e precisam de pessoas capazes de aprender e mudar 
junto com o mundo. Hoje, o(a) profissional precisa ter habilidades e 
competências gerais para fazer o seu trabalho, não agir apenas 
mecanicamente, mas sim pensar e saber o porquê de tudo o que faz. 

ŸШũŸŰŊŸШĬŸШĦƨƖƚŸЯШƻŸĦĶШƚĲƖČШĦŸŰƻŔĬċĬŸыċьШċШƖĲǰĲƣŔƖШƚŸĤƖĲШƚĲƨШĲŰƣĲŰĬŔůĲŰƣŸШċШƖĲƚƓĲŔƣŸШĬŸƚШ
ƣĲůċƚШĲƚƣƨĬċĬŸƚЮШ ŊŸƖċЯШƓƖŸĦƨƖĲШƖĲƚƓŸŰĬĲƖа 

¶ éŸĦĶШĦŸŰőĲĦĲШċƚШĦċƖċĦƣĲƖŖƚƣŔĦċƚШůċŔƚШŔůƓŸƖƣċŰƣĲƚШĬĲШƨůШċũƨŰŸШƻŔƖƣƨċũе 

¶ éŸĦĶШƚĲШĦŸŰƚŔĬĲƖċШƨůċШƓĲƚƚŸċШŸƖŊċŰŔǍċĬċШĲШĬŔƚĦŔƓũŔŰċĬċШƓċƖċШĲƚƣƨĬċƖШċШĬŔƚƣēŰĦŔċе 

ũĳůШĬŔƚƚŸЯШƻŸĦĶШĬĲƚĲŰƻŸũƻĲƖČШƨůċШƓŸƚƣƨƖċШůċŔƚШƓƖŸƣċŊŸŰŔƚƣċШĲШċƨƣŻŰŸůċЯШŔƚƚŸШƓŸƖƕƨĲШƻŸĦĶШ
ƚĲШőċĤŔƣƨċƖČШĦŸůШċШƖŸƣŔŰċШĬĲШĲƚƣƨĬŸƚЮШFШŔůƓŸƖƣċŰƣĲШũĲůĤƖċƖШƕƨĲШŸШƚĲƨШĦŸůƓƖŸůĲƣŔůĲŰƣŸШ
ƓĲƚƚŸċũШĳШŉƨŰĬċůĲŰƣċũШƓċƖċШƚĲƨШĬĲƚĲŰƻŸũƻŔůĲŰƣŸЮШ 

Lembre-se sempre: você é o(a) maior protagonista do seu próprio aprendizado. Então, ao longo 
das várias seções de cada agenda, leia os textos apresentados, pesquise, reflita, chegue às 
suas próprias conclusões, busque as respostas para situações-problema, faça anotações 
pessoais sistematizando suas conclusões, dúvidas e ideias. Elas serão fundamentais na sua 
vida profissional após a formação. 

Entenda que, na prática, é isso que acontecerá no mercado de trabalho: você encontrará sempre 
desafios e por essa razão precisa ser proativo(a) para resolvê-los de um modo ágil e satisfatório. 

 

7§ ÉШEÉÑÖ?§Éг  

https://avaejatecseduc.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/adminstracao_do_tempo1.pdf
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Ш 

ŊĲŰĬċШΜΝШтШ§ШƓċƓĲũШĬŸШĦƨŔĬċĬŸƖШĬĲШŔĬŸƚŸƚ 
 

9ƨŔĬċƖЮĬĲЮċũŊƨĳůЮŰġŸЮƚŔŊŰŔǯĦċЮċƓĲŰċƚЮċŢƨĬČцũŸЮĲůЮƚƨċƚЮ
ŰĲĦĲƚƚŔĬċĬĲƚЮŉŖƚŔĦċƚеЮůċƚЮƣċůĤĳůЮĲƚƣċƖЮƓƖĲƚĲŰƣĲеЮŸƨƻŔƖЮĲЮ
ƖĲƚƓĲŔƣċƖЮƚƨċЮőŔƚƣŹƖŔċдЮEƚƚĲЮƣŔƓŸЮĬĲЮĦƨŔĬċĬŸЮĲǂŔŊĲЮĲůƓċƣŔċеЮ
ƓċĦŔĶŰĦŔċЮ ĲеЮ ċĦŔůċЮ ĬĲЮ ƣƨĬŸеЮ őƨůċŰŔĬċĬĲдЮ 9ŸůЮ ŸЮ
ĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮĬċЮƓŸƓƨũċĩġŸеЮĦċĬċЮƻĲǍЮůċŔƚЮŉċůŖũŔċƚЮƚĲЮ
ƻĲĲůЮĬŔċŰƣĲЮĬŸЮĬĲƚċǯŸЮĬĲЮŸŉĲƖĲĦĲƖЮċƓŸŔŸЮŔŰƣĲŊƖċũЮċŸƚЮƚĲƨƚЮ
ĲŰƣĲƚЮƕƨĲƖŔĬŸƚеЮĲƕƨŔũŔĤƖċŰĬŸЮċЮůċŰƨƣĲŰĩġŸЮĬċЮċƨƣŸŰŸůŔċЮ
ĦŸůЮċЮƚĲŊƨƖċŰĩċЮĲЮŸЮĤĲůцĲƚƣċƖд 

ŸЮ ƖĲĦŸŰőĲĦĲƖЮ ƕƨĲЮ ŸЮ ĦƨŔĬċĬŸЮ ƻċŔЮ ċũĳůЮ ĬŸЮ ƣŸƕƨĲЮ ĲЮ ĬŸЮ
ƖĲůĳĬŔŸеЮƓċƚƚċůŸƚЮċЮƻċũŸƖŔǍċƖЮŸƚЮƓĲƕƨĲŰŸƚЮŊĲƚƣŸƚжЮƨůЮŸũőċƖЮ
ċƣĲŰƣŸеЮ ƨůċЮ ĦŸŰƻĲƖƚċЮ ƣƖċŰƕƨŔũċеЮ ƨůċЮ ũĲůĤƖċŰĩċЮ
ĦŸůƓċƖƣŔũőċĬċдЮ EƚƚċƚЮ ċƣŔƣƨĬĲƚЮ ƓƖŸůŸƻĲůЮ ƨůЮ ċůĤŔĲŰƣĲЮ
ċĦŸũőĲĬŸƖЮĲЮċŉĲƣƨŸƚŸеЮŰŸЮƕƨċũЮŸЮŔĬŸƚŸЮƚĲŰƣĲцƚĲЮƖĲƚƓĲŔƣċĬŸЮĲЮ

ċůċĬŸеЮůċŰƣĲŰĬŸЮƻŔƻċЮƚƨċЮŔĬĲŰƣŔĬċĬĲЮĲЮĬŔŊŰŔĬċĬĲд 
 
 
 

éŸĦĶЮŢČЮƓċƖŸƨЮƓċƖċЮƓĲŰƚċƖЮŰŸЮŔůƓċĦƣŸЮ
ƕƨĲЮƨůЮĦƨŔĬċĬŸƖЮƣĲůЮŰċЮƻŔĬċЮĬĲЮƨůċЮ
ƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċлЮfůċŊŔŰĲЮċũŊƨĳůЮƕƨĲЮ
ƓƖĲĦŔƚĲЮ ĬĲЮ ċƨǂŖũŔŸЮ ƓċƖċЮ ƚƨċƚЮ

ċƣŔƻŔĬċĬĲƚЮĬŔČƖŔċƚдЮ9ŸůŸЮƻŸĦĶЮċĦőċЮƕƨĲЮŸЮĦƨŔĬċĬŸƖЮƓŸĬĲЮŉċǍĲƖЮ
ċЮĬŔŉĲƖĲŰĩċЮŰŸЮĬŔċЮċЮĬŔċЮĬĲƚƚċЮƓĲƚƚŸċлЮéŸĦĶЮŢČЮƣĲƻĲЮĦŸŰƣċƣŸЮĦŸůЮ
ƨůЮĦƨŔĬċĬŸƖл 

 

[ŔŊƨƖċЮΤцЮ[ŔŊƨƖċЮΤЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮĬĲЮĦƨŔĬċĬŸƖЮċƨǂŔũŔċŰĬŸЮƨůċЮ
ƚĲŰőŸƖċЮŰċЮĬĲċůĤƨũċĩġŸдЮЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮ
ÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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Ser um cuidador de idosos é mais do que apenas assistir alguém em 
suas necessidades diárias, esse papel exige empatia, paciência e 
conhecimento para garantir que o idoso tenha qualidade de vida, 
dignidade e bem-estar. Com o envelhecimento da população, a 
demanda por cuidadores capacitados cresce cada vez mais, tornando 
essa profissão essencial, e em constante crescimento na sociedade.  

Ao aprender sobre o papel do cuidador, você desenvolverá 
habilidades fundamentais, como:  

¶ Identificar as necessidades físicas, emocionais e sociais do idoso. 

¶ Proporcionar um cuidado humanizado, respeitando a dignidade e a autonomia do idoso. 

¶ Trabalhar em parceria com a família e equipe multidisciplinar. 

¶ Reconhecer os desafios da profissão e a importância do autocuidado. 

Independentemente de atuar profissionalmente ou cuidar de um familiar, entender o 
impacto do seu papel pode transformar vidas т tanto a do idoso quanto a sua. Afinal, cuidar 
é um ato de amor, respeito e compromisso. 

 
 
 
 

 

Imagine que você tem um familiar idoso que começou a precisar de 
ajuda para atividades do dia adia. No início, são pequenas tarefas: 
lembrar de tomar os remédios no horário certo, preparar refeições 
adequadas e manter a casa segura para evitar quedas. Com o 
tempo, a necessidade de cuidados aumenta, e a família se vê diante 
de um grande desafio: como garantir o bem-estar desse idoso sem 
comprometer sua autonomia e dignidade? 

Foi o que aconteceu com Dona Lúcia, de 78 anos, que sempre foi 
independente, mas começou a apresentar dificuldades para se 
locomover e para se lembrar das coisas. Seus filhos, preocupados, 

tentaram revezar os cuidados, mas perceberam que não tinham o conhecimento necessário 
para lidar com sua nova realidade. Foi então que decidiram contratar um cuidador de idosos, 
alguém com experiência para auxiliá-la e garantir que ela recebesse a atenção adequada. 

[ŔŊƨƖċЮΥЮцЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮĬĲЮůġŸƚЮĬĲЮƨůЮĦƨŔĬċĬŸƖЮ
ƚĲŊƨŰĬŸЮ ċƚЮ ůġŸƚЮ ĬĲЮ ƨůЮ ŔĬŸƚŸдЮ fůċŊĲůЮ
ĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮ
ΥΣΥΨд  

[ŔŊƨƖċЮΦЮцЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮĬĲЮƨůЮƓċƖĲŰƣĲЮĦƨŔĬċŰĬŸЮ
ĬĲЮƨůЮŔĬŸƚŸдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮ
ÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд  
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O papel desse profissional foi fundamental para melhorar a qualidade de vida de Dona Lúcia. 
Com paciência e dedicação, o cuidador a ajudava em tarefas básicas, incentivava sua 
participação em atividades físicas e cognitivas e oferecia apoio emocional. Aos poucos, a família 
percebeu como o trabalho do cuidador não era apenas sobre assistência, mas sobre respeito, 
acolhimento e promoção da autonomia. 

 
 

9ŸůŸЮċЮƓƖĲƚĲŰĩċЮĬĲЮƨůЮĦƨŔĬċĬŸƖЮ
ƓŸĬĲЮ ƣƖċŰƚŉŸƖůċƖЮ ċЮ ƖŸƣŔŰċЮ ĬĲЮ ƨůЮ
ŔĬŸƚŸЮĲЮĬĲЮƚƨċЮŉċůŖũŔċл 

§Ю ƕƨĲЮ ĬŔŉĲƖĲŰĦŔċЮ ƨůЮ ĦƨŔĬċĬŸƖЮ
ĦċƓċĦŔƣċĬŸЮĬĲЮċũŊƨĳůЮƕƨĲЮċƓĲŰċƚЮċŢƨĬċЮŔŰŉŸƖůċũůĲŰƣĲл 

9ŸůŸЮŸƚЮĬĲƚċǯŸƚЮĬŸЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮŔůƓċĦƣċůЮŰġŸЮƚŹЮŸЮ
ŔĬŸƚŸеЮůċƚЮƣŸĬŸƚЮċŸЮƚĲƨЮƖĲĬŸƖл 

 
 

 

 

 

Agora que já entendemos a importância do cuidador de idosos 
na prática, vamos aprofundar o conhecimento sobre essa 
função essencial. Neste mergulho no tema você 
compreenderá a importância do cuidador e os desafios 
envolvidos nesse ofício. 

Cuidar de alguém é muito mais do que apenas atender às suas 
necessidades básicas. É compreender que, por trás de cada 
rosto marcado pelo tempo, há uma história, sonhos vividos e 
desafios superados. O cuidador não apenas ajuda fisicamente, 
mas também se torna um ponto de apoio emocional, uma ponte 
que conecta o idoso ao mundo e, muitas vezes, à sua própria 
dignidade e identidade. 

O envelhecimento traz consigo mudanças, algumas sutis, outras mais evidentes. A memória 
pode falhar, os passos podem se tornar mais lentos e as mãos podem tremer, mas a essência 
daquele ser humano permanece viva. O cuidador precisa enxergar além das limitações, 
reconhecendo a riqueza de experiências que cada idoso carrega consigo. 

A paciência e a empatia são ferramentas tão importantes quanto qualquer habilidade 
técnica. Ouvir uma história repetida inúmeras vezes com o mesmo interesse, respeitar o 

[ŔŊƨƖċЮΧЮцЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮĬĲЮƻČƖŔŸƚЮŔĬŸƚŸƚЮƚĲŰĬŸЮ
ĦƨŔĬċĬŸƚЮƓŸƖЮƻČƖŔŸƚЮĦƨŔĬċĬŸƖĲƚдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮ
ƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд  
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ritmo de cada gesto, entender que a fragilidade de hoje foi, um dia, a força do passadoуtudo 
isso faz parte do cuidar. 

Ser cuidador é, no fundo, um exercício diário de humanidade. É perceber que, ao oferecer 
cuidado, também se recebe algo valioso: lições de vida, momentos de gratidão silenciosa e a 
certeza de que a presença, por si só, já é um grande presente. 

A relação do cuidador com a família e a equipe multiprofissional é um fator determinante para 
a qualidade do cuidado prestado. O cuidador precisa atuar em conjunto com profissionais 
como médicos, enfermeiros, fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais, garantindo um 
atendimento completo ao idoso. Além disso, a comunicação clara e eficiente com a família é 
essencial para alinhar expectativas, compartilhar informações sobre a rotina e as 
necessidades do idoso e criar um ambiente de cooperação, sempre visando o bem-estar e a 
autonomia da pessoa idosa. 

A ética no trabalho é indispensável, garantindo que os direitos e a dignidade do idoso sejam 
preservados em todas as situações. Além disso, o cuidador precisa manter uma postura 
profissional, respeitando a privacidade, os valores e as preferências individuais da pessoa 
idosa, bem como seguir normas e protocolos estabelecidos para sua função. 

Na prática, o cuidador de idosos é um profissional ou familiar responsável por prestar assistência 
a uma pessoa idosa que necessita de suporte para realizar atividades diárias. Essa assistência 
pode abranger aspectos físicos, emocionais e sociais, garantindo que o idoso tenha qualidade de 
vida e dignidade.  

Existem dois tipos principais de cuidadores:  

    

CUIDADORES FORMAIS   CUIDADORES INFORMAIS 

Profissionais capacitados, com formação 
específica muitas vezes na área da saúde, 
para atuar em domicílios, instituições de 
longa permanência ou hospitais. 

  Familiares ou amigos que assumem o 
papel sem formação específica, mas com 
grande impacto na vida do idoso. 

 

 

 

 

[ŔŊƨƖċЮΨЮЮцЮfůċŊĲůЮ[ƖĲĲƓŔťд [ŔŊƨƖċЮΩЮЮцЮfůċŊĲůЮ[ƖĲĲƓŔťд 
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PRINCIPAIS RESPONSABILIDADES DO CUIDADOR 

Os cuidados prestados pelo cuidador variam conforme as necessidades do idoso, mas 
envolvem:  

 
ASSISTÊNCIA À 

SAÚDE 

¶ Lembrar e administrar medicamentos conforme prescrição 
médica.  

¶ Monitorar sinais vitais e relatar mudanças no estado de saúde.  

¶ Auxiliar em consultas médicas e tratamentos.  

  

CUIDADOS COM A 
HIGIENE E BEM-

ESTAR 

¶ Ajudar no banho, vestimenta e higiene pessoal.  

¶ Prevenir problemas como escaras e desidratação.  

¶ Garantir um ambiente limpo e seguro. 

  

 
ALIMENTAÇÃO E 

NUTRIÇÃO 

¶ Preparar e auxiliar na alimentação de acordo com as 
necessidades do idoso.  

¶ Incentivar uma dieta equilibrada e hidratação adequada.  

  

 
MOBILIDADE E 
SEGURANÇA 

¶ Auxiliar o idoso a caminhar e se movimentar com segurança.  

¶ Adaptar o ambiente para evitar quedas e acidentes.  

  

 
APOIO EMOCIONAL E 

SOCIAL 
 

¶ Estimular a interação social e o convívio familiar.  

¶ Praticar escuta ativa e empatia.  

¶ Incentivar atividades cognitivas e físicas.  

  

 
REGISTRO E 

COMUNICAÇÃO 
 

¶ Manter anotações sobre a rotina do idoso.  

¶ Comunicar informações importantes à família e equipe 
médica.  
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Para exercer essa função, um bom cuidador deve desenvolver algumas 
habilidades fundamentais:  

 

¶ Empatia e Paciência:  Compreender as limitações do idoso e respeitar seu tempo.  

¶ Escuta Ativa: Saber ouvir as necessidades do idoso sem julgamentos.  

¶ Atenção aos Detalhes:  Pequenas mudanças no comportamento do idoso podem indicar 
problemas de saúde.  

¶ Boa Comunicação:  Ser claro ao orientar e acalmar o idoso em momentos difíceis.  

¶ Resistência Física e Emocional:  Lidar com desafios sem sobrecarga e desgaste 
emocional.  

 

 

Ser cuidador é uma tarefa recompensadora, mas também exige preparo 
emocional e físico. Alguns desafios comuns incluem:  
 

¶ Carga emocional e física:  O cuidador precisa equilibrar suas emoções e evitar o 
esgotamento.  

¶ Exigência de tempo e dedicação:  Muitas vezes, a rotina do cuidador pode ser intensa.  

¶ Dificuldade de lidar com perdas:  Acompanhar a fragilidade do idoso pode ser 
emocionalmente desafiador.  

 

 

HABILIDADES ESSENCIAIS DO CUIDADOR  

DESAFIOS DA PROFISSÃO E AUTOCUIDADO DO CUIDADOR 
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Para se aprofundar no tema, leia 

ü páginas 85 até 88 do Guia de cuidados para a pessoa idosa. Ministério da Saúde. 
Brasília, 2023. Disponível em: 
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf. 

ü páginas 07 até 09 do Manual para Cuidadores de Idosos . Instituto de Assistência 
Médica ao Servidor Público Estadual (IAMSP). São Paulo, 2014. Disponível em: 
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/2_manual_cuidadores_iansp.pdf . 

ü páginas 53 até 58 do manual Cuidar Melhor e Evitar a Violência: Manual do 
Cuidador da Pessoa Idosa. Secretaria Especial dos Direitos Humanos, 
Subsecretaria de Promoção e Defesa dos Direitos Humanos, disponível em: 
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manu
al_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf.  

 

 

 
 

 

Assista ao vídeo da cuidadora de idosos falando sobre um de suas experiências. 

Este vídeo faz parte do nosso percurso formativo no curso љ ƣĲŰĩġŸШěШÂĲƚƚŸċШfĬŸƚċШт Gero 

ÉŔƣƣĲƖњЮШ ŸШċƚƚŔƚƣŔ-lo terá informações que complementam os conteúdos trabalhados nas 

aulas e aprofundam a reflexão sobre o papel da(o) profissional no cuidado com a pessoa 

idosa. Além disso, terá orientações práticas, situações reais ou depoimentos significativos, 

que contribuirão diretamente para a sua formação. 

Neste vídeo uma cuidadora de idosos compartilha parte de sua experiência com  tarefas 

do dia a dia com uma pessoa idosa que tem depressão. A cuidadora age com empatia, 

segurança e zelo, reforçando a importância do cuidado humanizado e do vínculo afetivo no 

atendimento à pessoa idosa. 

Assista ao vídeo até o final e anote os pontos principais, pois certamente, lhe serão úteis. 

Acesse o link abaixo para iniciar. Bons estudos! 

ü Vídeo 1 т Relato de Experiência: https://youtu.be/bCTUiKURrsg 
 

https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/2_manual_cuidadores_iansp.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://youtu.be/bCTUiKURrsg
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Ouça o Ouça o Podcast desta agenda acessando o link 
https://spotifycreators -web.app.link/e/NjEmfUrW0Vb. 

Ele aborda o papel multifacetado do cuidador de 
idosos, diferenciando cuidadores formais e informais e 
enfatizando a importância da empatia, paciência e 
comunicação para um cuidado humanizado. 

 

 

 

 

 

 

O PAPEL DO CUIDADOR DE IDOSOS 

Leia cada questão atentamente e selecione a alternativa correta.  
 

1. Qual das opções abaixo descreve melhor o papel do cuidador de idosos?  
 

(A) Apenas auxiliar na administração de medicamentos.  

(B) Substituir o idoso em todas as suas atividades.  

(C) Proporcionar assistência física, emocional e social ao idoso, respeitando sua 
autonomia.  

(D) Decidir sobre os tratamentos médicos do idoso sem consultar profissionais da saúde.  

(E) Realizar todas as tarefas domésticas da casa onde o idoso mora. 
 

2. Qual das seguintes habilidades é essencial para um cuidador de idosos?  

(A) Paciência e empatia.  

(B) Apenas força física para auxiliar na mobilidade.  

(C) Capacidade de tomar decisões médicas sem consultar um profissional.  

(D) Velocidade para realizar tarefas o mais rápido possível.  

(E) Exigir que o idoso siga regras rígidas sem questionamentos.  
 

3. Como o cuidador pode estimular a autonomia do idoso?  

(A) Fazendo todas as tarefas para evitar que o idoso se canse.  

(B) Incentivando o idoso a participar das atividades diárias conforme suas capacidades.  

(C) Não permitindo que o idoso tome decisões sobre sua rotina.  

(D) Ignorando as preferências do idoso e impondo uma rotina fixa.  

(E) Deixando o idoso sozinho o tempo todo para que ele aprenda a se virar.  

https://spotifycreators-web.app.link/e/NjEmfUrW0Vb
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4. Qual das situações abaixo representa um bom relacionamento entre o cuidador e o 
idoso?  

(A) O cuidador conversa com o idoso, respeita suas preferências e incentiva sua 
independência.  

(B) O cuidador ignora as vontades do idoso e faz tudo do seu jeito.  

(C) O cuidador decide sozinho sobre os horários e rotina do idoso.  

(D)  O cuidador mantém uma relação fria e apenas executa as tarefas obrigatórias. 

(E) O cuidador corrige constantemente o idoso e o obriga a seguir suas ordens.  
 

5. Um dos desafios da profissão de cuidador de idosos é:  

(A) O estresse emocional e a necessidade de equilíbrio para evitar sobrecarga.  

(B) Não precisar de nenhum preparo ou conhecimento específico.  

(C) Trabalhar sempre sozinho, sem necessidade de comunicação com outras pessoas.  

(D) Apenas cumprir ordens sem necessidade de se preocupar com o bem-estar do idoso.  

(E) Apenas realizar tarefas físicas sem se envolver emocionalmente.  
 

6. Como o cuidador pode evitar o desgaste físico e emocional?  

(A) Pedindo ajuda quando necessário e reservando tempo para autocuidado. 

(B) Trabalhando sem pausas para mostrar dedicação.  

(C) Evitando qualquer tipo de contato emocional com o idoso.  

(D) Mantendo suas preocupações em segredo e nunca compartilhando dificuldades.  

(E) Ignorando seu próprio bem-estar para priorizar apenas o idoso.  
 

7. Qual das seguintes atitudes NÃO é adequada para um cuidador de idosos?  

(A) Ouvir atentamente o idoso e respeitar sua opinião.  

(B) Manter a paciência e oferecer suporte emocional.  

(C) Gritar com o idoso para que ele obedeça mais rápido. 

(D) Estabelecer uma comunicação clara e afetiva.  

(E) Adaptar o ambiente para garantir mais segurança ao idoso.  
 

8. O cuidador deve administrar medicamentos para o idoso:  

(A) Apenas conforme a prescrição médica e com atenção aos horários corretos. 

(B) Sempre que o idoso reclamar de algum incômodo, sem consultar um médico.  

(C) De acordo com sua experiência, sem precisar seguir a prescrição.  

(D) Somente quando o idoso pedir, ignorando a orientação médica.  

(E) Apenas se a família permitir, sem considerar a prescrição do médico.  
 

9. Como um cuidador pode lidar com um idoso resistente aos cuidados?  

(A) Usando técnicas de comunicação empática e respeitando a vontade do idoso. 

(B) Impor sua autoridade e obrigar o idoso a aceitar a ajuda.  
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(C) Ignorar o idoso e esperar que ele aceite o cuidado sozinho.  

(D) Não insistir e deixar de prestar o cuidado necessário.  

(E) Ficar impaciente e repreender o idoso por sua resistência.  
 

10. Qual é a melhor forma de garantir um ambiente seguro para o idoso?  

(A) Adaptar a casa com medidas de segurança e prevenir quedas.  

(B) Permitir que o idoso se movimente sem supervisão, mesmo com dificuldades.  

(C) Manter móveis e objetos no caminho sem se preocupar.  

(D) Deixar tapetes e fios soltos pela casa.  

(E) Evitar qualquer tipo de adaptação e manter tudo como está.  
 
 

 

 

 

 

Para aprofundar ainda mais o conhecimento sobre o papel do cuidador de idosos, aqui estão 
algumas sugestões de materiais complementares: 

ΝЮ xŔƻƖŸ 

ü ÑĲƖĦĲŔƖċШ fĬċĬĲШ ŰŸШ 7ƖċƚŔũаШ ÅĲƓƖĲƚĲŰƣċĩƑĲƚШ ĲШ
ÂĲƖƚƓĲĦƣŔƻċƚЯШŸƖŊċŰŔǍċĬŸШƓŸƖШxƨŔǍШ9ċƖũŸƚШÉċŰƣċŰċШ[ŔũőŸШ
ĲШÑċŔŰČШÑЮШ9ŸĲũőŸЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲůа 
őƣƣƓƚаооƽƽƽЮĤũƨĦőĲƖЮĦŸůЮĤƖоƣĲƖĦĲŔƖċрŔĬċĬĲрŰŸрĤƖċƚŔũр
ƖĲƓƖĲƚĲŰƣċĦŸĲƚрĲрƓĲƖƚƓĲĦƣŔƻċƚхΦΤΥΣΡΡΡΡΜΜΣΥΠЮШ
ĦĲƚƚŸШĲůШΞΜоΜΞоΞΜΞΡЮ 

Esta obra reúne especialistas de diversas áreas para 

discutir o papel do idoso na sociedade brasileira, 

abordando temas como qualidade de vida, direitos e 

assistência social. O livro está disponível para leitura 

gratuita  no site da Editora Blucher. 

Atenção:  Depois de responder todas as questões da atividade, confira suas 

ƖĲƚƓŸƚƣċƚШĦŸůШċƚШĦŸŰƣŔĬċƚШŰċШƚĲĩġŸШљÅĲƚƓŸƚƣċƚњШċŸШŉŔŰċũШĬĲƚƣċШÖŰŔĬċĬĲШfЮШ9ċƚŸШ

tenha errado alguma, volte ao texto e releia-o a fim de fixar o aprendizado.  

https://www.blucher.com.br/terceira-idade-no-brasil-representacoes-e-perspectivas_9786555500684
https://www.blucher.com.br/terceira-idade-no-brasil-representacoes-e-perspectivas_9786555500684
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ΞЮ ƖƣŔŊŸ 

ü ШƨƖŊĶŰĦŔċШĬŸШĦƨŔĬċĬŸШŉċůŔũŔċƖШĬĲШƓĲƚƚŸċƚШŔĬŸƚċƚ 

EƚƣĲШċƖƣŔŊŸШċƓƖĲƚĲŰƣċШŔŰƚŔŊőƣƚШƻċũŔŸƚŸƚШƚŸĤƖĲШ
ċШƖĲċũŔĬċĬĲШĬŸƚШĦƨŔĬċĬŸƖĲƚШŉċůŔũŔċƖĲƚШĬĲШ
ŔĬŸƚŸƚШŰŸШ7ƖċƚŔũЮШ ƣƖċƻĳƚШĬĲШĲŰƣƖĲƻŔƚƣċƚЯШċШ
ƓĲƚƕƨŔƚċШƖĲƻĲũċШŸƚШĬĲƚċŉŔŸƚШĲŰŉƖĲŰƣċĬŸƚШƓŸƖШ
ĲƚƚĲƚШ ĦƨŔĬċĬŸƖĲƚЯШ ĬĲƚƣċĦċŰĬŸШ ċШ
ŰĲĦĲƚƚŔĬċĬĲШ ĬĲШ ƓŸũŖƣŔĦċƚШ ƓƩĤũŔĦċƚШ ƕƨĲШ
ċƓŸŔĲůШĲШƻċũŸƖŔǍĲůШŸШĦƨŔĬċĬŸШŰŸШċůĤŔĲŰƣĲШ
ŉċůŔũŔċƖЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲůа 

őƣƣƓƚаооƓƓЮŰĲǂŸŢŸƖŰċũЮĦŸůЮĤƖоƓŸŰƣŸрĬĲрƻŔƚƣċоΞΜΞΠоΜΤоΟΜоċрƨƖŊĲŰĦŔċрĬŸрĦƨŔĬċĬŸрŉċůŔũŔċƖр
ĬĲрƓĲƚƚŸċƚрŔĬŸƚċƚЮШ ĦĲƚƚŸШĲůШΞΜоΜΞоΞΜΞΡЮШ 

 
 
 

 

Retome os pontos mais relevantes abordados na agenda de estudo. 

¶ O cuidador de idosos  pode ser formal (profissional capacitado) ou informal 
(familiar/amigo), desempenhando um papel essencial no suporte à saúde, bem-estar 
e autonomia do idoso. 

¶ Principais responsabilidades:  assistência à saúde, higiene, alimentação, 
mobilidade e apoio emocional, sempre respeitando a individualidade do idoso. 

¶ Habilidades essenciais:  empatia, paciência, escuta ativa, comunicação eficaz e 
atenção aos detalhes são fundamentais para um cuidado humanizado e de 
qualidade. 

¶ Desafios da profissão:  carga emocional, exigência física e necessidade de equilíbrio 
entre o cuidado ao idoso e o autocuidado do cuidador. 

¶ Importância do aprendizado contínuo:  buscar capacitação e apoio profissional é 
fundamental para garantir um cuidado eficiente e evitar sobrecarga emocional.  

https://pp.nexojornal.com.br/ponto-de-vista/2024/07/30/a-urgencia-do-cuidado-familiar-de-pessoas-idosas
https://pp.nexojornal.com.br/ponto-de-vista/2024/07/30/a-urgencia-do-cuidado-familiar-de-pessoas-idosas
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Ш 

ŊĲŰĬċШΜΞШтШƚƓĲĦƣŸƚШĬŸШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸаШůƨĬċŰĩċƚШŉŖƚŔĦċƚЯШ
ƓƚŔĦŸũŹŊŔĦċƚШĲШƚŸĦŔċŔƚЮ 

 
 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

éŸĦĶЮĦŸŰőĲĦĲЮĲƚƚċЮůƩƚŔĦċЮĬċЮĦċŰƣŸƖċЮĲЮĦŸůƓŸƚŔƣŸƖċЮxĲĦŔЮ7ƖċŰĬġŸлЮEƚƚċЮůƩƚŔĦċЮƣƖċƣċЮċЮ
ƣĲƖĦĲŔƖċЮŔĬċĬĲЮĦŸůЮŉċƚĲЮĲůЮƕƨĲЮƣċůĤĳůЮƚĲЮƓŸĬĲЮƻŔƻĲƖЮŉĲũŔǍЮĲЮĦƨƖƣŔŰĬŸЮċЮƻŔĬċдЮ ЮůƩƚŔĦċЮĦőċůċЮ
ċЮċƣĲŰĩġŸЮĲůЮƚĲƨЮƖĲŉƖġŸЮџ ЮƣĲƖĦĲŔƖċЮŔĬċĬĲЮĳЮċЮŉĲũŔĦŔĬċĬĲЮфЮ ЮƣĲƖĦĲŔƖċЮŔĬċĬĲЮĳЮċЮƻŸǍЮĬċЮƻĲƖĬċĬĲѠдЮ 

 ċЮŔŰƣĲƖŰĲƣеЮƻŸĦĶЮĲŰĦŸŰƣƖċЮĬĲǍĲŰċƚЮĬĲЮƚŔƣĲƚЮĲЮƻŖĬĲŸƚЮƕƨĲЮƖĲůĲƣĲůЮĲЮƖĲƓƖŸĬƨǍĲůЮĲƚƚċЮůƩƚŔĦċдЮ
ÂĲƚƕƨŔƚĲЮџÑĲƖĦĲŔƖċЮfĬċĬĲѠЮĬĲЮxĲĦŔЮ7ƖċŰĬġŸЮĲЮĦƨƖƣċЮĲƚƚċЮůƩƚŔĦċЮůċƖċƻŔũőŸƚċд 

Ѩ§ЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮŰġŸЮĬĲƻĲЮƚĲƖЮƻŔƚƣŸЮĦŸůŸЮƨůЮƓĲƖŖŸĬŸЮĬĲЮƓĲƖĬċƚеЮůċƚЮĦŸůŸЮƨůċЮŉċƚĲЮĬĲЮŰŸƻċƚЮ
ƓŸƚƚŔĤŔũŔĬċĬĲƚдЮÄƨĲůЮĲŰƻĲũőĲĦĲЮĦċƖƖĲŊċЮĲůЮƚŔЮċЮĲǂƓĲƖŔĶŰĦŔċЮĬŸЮƓċƚƚċĬŸеЮċЮƚċĤĲĬŸƖŔċЮĬŸЮƓƖĲƚĲŰƣĲЮ
ĲЮċЮĲƚƓĲƖċŰĩċЮĬŸЮŉƨƣƨƖŸдѨЮё]ƨŔċЮĬĲЮĦƨŔĬċĬŸƚЮƓċƖċЮċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċеЮ~ŔŰŔƚƣĳƖŔŸЮĬċЮÉċƩĬĲеЮΥΣΥΦдђ 

ЮƣĲƖĦĲŔƖċЮŔĬċĬĲ 
 

ЮƣĲƖĦĲŔƖċЮŔĬċĬĲЮĳЮċЮŉĲũŔĦŔĬċĬĲ 
ЮƣĲƖĦĲŔƖċЮŔĬċĬĲЮĳЮċЮƻŸǍЮĬċЮƻĲƖĬċĬĲ 
ЮƣĲƖĦĲŔƖċЮŔĬċĬĲЮĳЮċЮŉĲũŔĦŔĬċĬĲ 

ЮƣĲƖĦĲŔƖċЮŔĬċĬĲЮĳЮċЮƻŸǍЮĬċЮƻĲƖĬċĬĲд 
 

 ġŸЮŉċǍЮƚŹЮƣƖŔĦŻЮĲЮĤŸũŔŰőŸ 
éċŔЮěЮƓƖċŔċЮĲЮƣŸůċЮƨůЮĦőŸƓŔŰőŸ 

ÑċůĤĳůЮŊŸƚƣċЮĬĲЮŸƨƻŔƖЮƨůЮĦőŸƖŔŰőŸЮƨůЮƓċŊŸĬĲЮ
ũĲŊċũ 

[ċǍЮƨůЮŊƖƨƓŸЮĲЮƚċŔЮƓŸƖЮċŖЮŸЮŰĲŊŹĦŔŸЮĳЮƚĲЮĬŔƻĲƖƣŔƖ 
§ЮċůŸƖЮĳЮƓƖċЮƚĲЮĬŔƻŔĬŔƖЮċũĲŊƖŔċЮŊĲƖċũ 

ёдддђ 
xĲĦŔЮ7ƖċŰĬġŸ 
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§ЮƣĲůƓŸЮůċƖĦċЮŰŸƚƚċЮƣƖċŢĲƣŹƖŔċдЮ9ŸůЮĲũĲеЮƻĶůЮċƚЮůƨĬċŰĩċƚЮŉŖƚŔĦċƚЮĲůЮŰŸƚƚŸЮĦŸƖƓŸеЮůĲŰƣĲЮĲЮ
ĲůŸĩƑĲƚдЮ §Ю ĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮ ĳЮ ƨůЮ ƓƖŸĦĲƚƚŸЮ ŰċƣƨƖċũеЮ ůċƚЮ ůƨŔƣċƚЮ ƻĲǍĲƚЮ ĳЮ ĦĲƖĦċĬŸЮ ƓŸƖЮ
ƓƖĲĦŸŰĦĲŔƣŸƚЮĲЮĬĲƚċǯŸƚЮƚŸĦŔċŔƚдЮ9ŸůŸЮƓŸĬĲůŸƚЮŸũőċƖЮƓċƖċЮĲƚƚċЮŉċƚĲЮĬċЮƻŔĬċЮĦŸůЮƖĲƚƓĲŔƣŸЮĲЮ
ƻċũŸƖŔǍċĩġŸл 

fůċŊŔŰĲЮƨůЮŔĬŸƚŸЮƕƨĲЮƓċƚƚŸƨЮċЮƻŔĬċЮċƣŔƻċеЮƣƖċĤċũőċŰĬŸеЮĦƨŔĬċŰĬŸЮĬċЮŉċůŖũŔċЮĲЮƓċƖƣŔĦŔƓċŰĬŸЮĬċЮ
ƚŸĦŔĲĬċĬĲдЮ ŊŸƖċеЮĲũĲЮƓĲƖĦĲĤĲЮƕƨĲЮƚĲƨЮĦŸƖƓŸЮŰġŸЮƖĲƚƓŸŰĬĲЮĬċЮůĲƚůċЮŉŸƖůċеЮƚƨċЮůĲůŹƖŔċЮ
ƓŸĬĲЮŉċũőċƖЮŸĦċƚŔŸŰċũůĲŰƣĲЮĲЮċЮƚŸĦŔĲĬċĬĲеЮůƨŔƣċƚЮƻĲǍĲƚеЮŸЮĲŰǂĲƖŊċЮĦŸůŸЮċũŊƨĳůЮůĲŰŸƚЮ
ĦċƓċǍдЮ~ċƚЮƚĲƖČЮƕƨĲЮŔƚƚŸЮĬĲǯŰĲЮƚƨċЮĲƚƚĶŰĦŔċл 

 

 

éŸĦĶЮ ŢČЮ ƓċƖŸƨЮ ƓċƖċЮ ƓĲŰƚċƖЮ ĲůЮ ĦŸůŸЮ
ƓŸĬĲůŸƚЮ ĦŸŰƣƖŔĤƨŔƖЮ ƓċƖċЮ ƕƨĲЮ ŸЮ
ĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮ ƚĲŢċЮ ƻŔƚƣŸЮ ĬĲЮ ŉŸƖůċЮ
ƓŸƚŔƣŔƻċЮĲЮĬŔŊŰċлЮ 

?ĲЮƕƨĲЮůċŰĲŔƖċЮŸЮċůĤŔĲŰƣĲЮŉċůŔũŔċƖЮĲЮƚŸĦŔċũЮƓŸĬĲЮŔŰŉũƨĲŰĦŔċƖЮŰċЮ
ƕƨċũŔĬċĬĲЮĬĲЮƻŔĬċЮĬċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċлЮ 

§ЮƕƨĲЮƚŔŊŰŔŉŔĦċЮĲŰƻĲũőĲĦĲƖЮĦŸůЮċƨƣŸŰŸůŔċЮĲЮĤĲůцĲƚƣċƖлЮ 

9ŸůŸЮƚĲЮƓŸĬĲЮƻŔƻĲƖЮċЮƣĲƖĦĲŔƖċЮŔĬċĬĲЮĦŸůЮŉĲũŔĦŔĬċĬĲл 
 

 

 

 

 
 

§ШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШĳШƨůШƓƖŸĦĲƚƚŸШŰċƣƨƖċũЯШůċƚШůƨŔƣċƚШ
ƻĲǍĲƚШ ĦĲƖĦċĬŸШ ĬĲШ ĬĲƚċǯŸƚШ ŉŖƚŔĦŸƚЯШ ĦŸŊŰŔƣŔƻŸƚЯШ
ĲůŸĦŔŸŰċŔƚШĲШƚŸĦŔċŔƚЮШ9ŸůƓƖĲĲŰĬĲƖШĲƚƚċƚШůƨĬċŰĩċƚШĳШ
ĲƚƚĲŰĦŔċũШ ƓċƖċШ ŊċƖċŰƣŔƖШ ƕƨĲШ ŸШ ŔĬŸƚŸШ ůċŰƣĲŰőċШ ƚƨċШ
ƕƨċũŔĬċĬĲШĬĲШƻŔĬċЯШƚƨċШĬŔŊŰŔĬċĬĲШĲШƚƨċШċƨƣŸŰŸůŔċШƓĲũŸШ
ůċŔŸƖШ ƣĲůƓŸШ ƓŸƚƚŖƻĲũЮШ 9ŸůŸШ ĦƨŔĬċĬŸƖЯШ ŉċůŔũŔċƖШ ŸƨШ
ƓƖŸǯƚƚŔŸŰċũШĬċШƚċƩĬĲЯШĲŰƣĲŰĬĲƖШĲƚƚċƚШƣƖċŰƚŉŸƖůċĩƑĲƚШ
ƓĲƖůŔƣŔƖČШ ƨůШ ƚƨƓŸƖƣĲШ ůċŔƚШ ĲǯĦċǍЯШ ƓƖĲƻĲŰŔŰĬŸШ
ĦŸůƓũŔĦċĩƑĲƚШĲШƓƖŸůŸƻĲŰĬŸШƨůШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШċƣŔƻŸШĲШ
ƚċƨĬČƻĲũЮ 

As mudanças fisiológicas podem impactar a mobilidade, 
a resistência e a capacidade sensorial dos idosos, 
exigindo adaptações no ambiente e nos cuidados diários. 

No campo cognitivo, compreender o declínio natural da memória e do raciocínio é 
fundamental para oferecer estímulos adequados e prevenir doenças como demência e 
Alzheimer. No aspecto emocional, o idoso pode enfrentar desafios como solidão, ansiedade 

[ŔŊƨƖċЮ ΤЮшЮ~ƨĬċŰĩċƚЮ ǯƚŔŸũŹŊŔĦċƚЮ ĬĲЮ ƨůċЮ ƓĲƚƚŸċЮ ŔĬŸƚċдЮ
fůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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e depressão, tornando a empatia e o suporte social indispensáveis para seu bem-estar. 
Identificar as necessidades físicas, emocionais e sociais do idoso. 

Além do impacto individual, o envelhecimento também afeta a dinâmica familiar e social. 
Muitas vezes, o idoso assume um novo papel dentro da família, podendo precisar de suporte, 
o que exige reorganização e compreensão por parte de todos. Ao aprender sobre essas 
questões, podemos contribuir para um ambiente mais inclusivo, onde o idoso seja 
valorizado, respeitado e estimulado a manter-se ativo na sociedade. Conhecer esses 
aspectos nos permite não apenas cuidar melhor, mas também transformar a forma como 
enxergamos essa fase da vida. 

 
 
 
 
 

 

Para compreender melhor os impactos do 
envelhecimento, imagine a história de Dona Elza, 
uma mulher de 72 anos que sempre levou uma vida 
ativa e independente. Professora aposentada, ela 
dedicou décadas ao ensino e à formação de jovens. 
Além disso, sempre gostou de cuidar da casa, reunir 
a família aos domingos e participar de um grupo 
comunitário no bairro. No entanto, nos últimos anos, 
começou a notar mudanças: os reflexos não eram 
mais os mesmos, os esquecimentos se tornaram 
frequentes e a disposição já não acompanhava sua 
rotina intensa. 

A família, percebendo essas mudanças, começou a 
tratá-la de maneira diferente. Preocupados, 

passaram a evitar que ela realizasse tarefas simples, como cozinhar ou fazer compras, 
acreditando que assim estariam protegendo-a. Aos poucos, Dona Elza começou a sentir-se 
excluída das decisões e atividades cotidianas. Sentia-se amada, mas, ao mesmo tempo, 
limitada. A falta de autonomia a afetava emocionalmente, trazendo um sentimento de 
incapacidade que antes não existia. 

Você sabia que a história de Dona Elza reflete a realidade de muitos idosos? As mudanças 
físicas, cognitivas e emocionais são naturais no envelhecimento, mas isso não significa que 
a pessoa idosa deva ser privada de sua independência. Ao contrário, o estímulo à autonomia 
e ao envelhecimento ativo é essencial para manter sua qualidade de vida. Como podemos 
equilibrar a necessidade de cuidado e atenção sem restringir desnecessariamente a 
liberdade e a participação do idoso na sociedade? 

[ŔŊƨƖċЮΥЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮĬĲЮƨůċЮŔĬŸƚċЮĲЮŔƣĲŰƚЮċŰƣŔŊŸƚЮċŸЮŉƨŰĬŸдЮfůċŊĲůЮ
ĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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éŸĦĶЮŢČЮƓƖĲƚĲŰĦŔŸƨЮƨůċЮƚŔƣƨċĩġŸЮĲůЮ
ƕƨĲЮ ƨůЮ ŔĬŸƚŸЮ ŉŸŔЮ ƣƖċƣċĬŸЮ ĬĲЮ ŉŸƖůċЮ
ƚƨƓĲƖƓƖŸƣĲƣŸƖċл 

?ĲЮ ƕƨĲЮ ůċŰĲŔƖċЮ ċЮ ŉċůŖũŔċЮ ĲЮ ċЮ
ƚŸĦŔĲĬċĬĲЮ ƓŸĬĲůЮ ċƓŸŔċƖЮ ŸЮ ŔĬŸƚŸЮ ƚĲůЮ ũŔůŔƣċƖЮ ƚƨċЮ
ŔŰĬĲƓĲŰĬĶŰĦŔċл 

9ŸůŸЮŔŰĦĲŰƣŔƻċƖЮŸЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮċƣŔƻŸЮĲЮċЮƓċƖƣŔĦŔƓċĩġŸЮƚŸĦŔċũЮ
ĬċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċл 

 
 
 
 

 

 

 
Agora que entendemos a importância do envelhecimento 
ativo e as mudanças que ocorrem ao longo da vida, vamos 
aprofundar o conhecimento sobre os aspectos 
fisiológicos, cognitivos e sociais do envelhecimento, 
analisando como essas transformações impactam a 
autonomia e a qualidade de vida dos idosos.  

MUDANÇAS FISIOLÓGICAS, COGNITIVAS E 
EMOCIONAIS  

O envelhecimento traz alterações naturais no corpo e na 
mente.  

a) Fisiologicamente , há uma diminuição da massa 
muscular, da densidade óssea e da elasticidade da 
pele, além da redução da eficiência do sistema cardiovascular e respiratório. Essas 
mudanças podem levar à fadiga mais rápida, menor resistência física e maior risco de 
quedas. No sistema sensorial, a visão e a audição podem ser comprometidas, 
dificultando  a percepção do ambiente e a comunicação.  

Alguns exemplos de mudanças fisiológicas e respectivas consequências:  

1. Declínio da massa muscular e densidade óssea : aumento do risco de quedas e 
fraturas. 

2. Redução da capacidade cardiovascular e respiratória : maior a fadiga e menor 
resistência física. 

3. Alterações nos sentidos (visão e audição) : dificuldade na percepção do ambiente e 
na comunicação.  

 

[ŔŊƨƖċЮΦЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮĬĲЮĦŔŰĦŸЮŔĬŸƚŸƚЮŉċǍĲŰĬŸЮƨůЮƚőŸƽЮĬĲЮƖŸĦťдЮ
fůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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b) Cognitivamente , o idoso pode apresentar uma leve redução na velocidade do 
processamento de informações e da memória recente, embora a capacidade de 
aprendizado e raciocínio permaneça ativa. Algumas condições, como a demência e o 
Alzheimer, afetam uma parcela da população idosa, exigindo maior atenção e 
acompanhamento.  

Alguns exemplos de mudanças cognitivas e respectivas consequências:  

1. Diminuição na velocidade de processamento de informações : o idoso pode 
precisar de mais tempo para compreender e reagir a estímulos.  

2. Alterações na memória recente:  dificuldades para lembrar eventos recentes.   

3. Doenças neurodegenerativas:  acompanhamento e estimulação cognitiva contínuos. 
 
c) No aspecto emocional , o envelhecimento pode trazer desafios como a solidão, a 

ansiedade e, em alguns casos, a depressão, especialmente se houver perda de laços 
familiares ou sociais. O apoio da família e a participação em atividades recreativas e 
comunitárias são essenciais para manter o bem-estar emocional do idoso.   

Alguns exemplos de mudanças emocionais e respectivas consequências: 

1. Solidão e isolamento social : isolamento e tristeza, impactando a qualidade de vida. 

2. Ansiedade e insegurança : sensação de dependência que pode gerar ansiedade e 
medo do futuro.   

3. Depressão na terceira idade: perda de autonomia : ausência de atividades 
estimulantes e o distanciamento social.  

 
 

IMPACTO SOCIAL E FAMILIAR DO ENVELHECIMENTO  

љ~ƨũőĲƖШċĬƨũƣċШċƨǂŔũŔċШŔĬŸƚċШĬĲШĦċĤĲũŸƚШĤƖċŰĦŸƚШċШĲƚĦŸƻċƖШŸƚШ
dentes em frente a uma pia do banheiro. A idosa demonstra 
resistência e desconforto, enquanto a cuidadora segura a escova 
ĦŸůШĲǂƓƖĲƚƚġŸШƚĳƖŔċШĬĲШċƣĲŰĩġŸњ 

O envelhecimento não afeta apenas o indivíduo, mas também 
sua rede de relações. A forma como a família, os amigos e a 
sociedade enxergam e interagem com os idosos pode 
determinar sua qualidade de vida. Muitos enfrentam barreiras 
sociais, como a exclusão de eventos familiares, dificuldade de 
acesso ao mercado de trabalho e preconceitos relacionados à 
idade (idadismo), também conhecido como etarismo.  

No ambiente familiar, pode haver um desequilíbrio entre o desejo 
de proteção e a necessidade de autonomia do idoso. Algumas 
famílias superprotegem, limitando atividades simples como sair 
sozinho ou tomar pequenas decisões, o que pode gerar 

[ŔŊƨƖċЮ ΧЮшЮfůċŊĲůЮ ƖĲċũŔƚƣċЮ ĬĲЮ ƨůċЮ ĦƨŔĬċĬŸƖċЮ
џŉŸƖĩċŰĬŸѠЮƨůċЮŔĬŸƚċЮŰċЮĲƚĦŸƻċĩġŸЮĬŸƚЮĬĲŰƣĲƚдЮ
fůċŊĲůЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨдЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮ
ĬċЮÉE ? 
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sentimentos de inutilidade e frustração. Por outro lado, há casos em que os idosos são 
negligenciados e deixados sem suporte adequado para lidar com suas necessidades.  

Além disso, a mudança no papel social do idoso, que muitas vezes deixa de exercer atividades 
laborais, pode levá-lo a sentir-se menos útil ou isolado. A interação social contínua e o 
envolvimento em atividades comunitárias são essenciais para evitar esse tipo de impacto 
negativo, promovendo uma velhice mais ativa e participativa.   

Para minimizar esses impactos, é fundamental incentivar o envolvimento do idoso em 
atividades sociais, culturais e educacionais, além de manter um diálogo aberto entre a família 
e a comunidade sobre a importância da inclusão e do respeito ao envelhecimento.  

Tópicos para melhor esclarecimento do trecho analisado: 

1. Impacto do Idadismo (etarismo) e da Exclusão Social no Envelhecimento : restrição as 
oportunidades de participação dos idosos na sociedade, afetando seu acesso ao 
trabalho, à cultura e a eventos familiares. 

2. Desequilíbrio Familiar: Superproteção ou Negligência:  limitação da autonomia do 
idoso, impedindo-o de realizar tarefas simples e prejudicando sua autoestima.   

3. Promoção da Participação Social e Comunitária : contribuição para a manutenção da 
saúde mental e emocional. 

 

PROMOÇÃO DA AUTONOMIA E DO ENVELHECIMENTO ATIVO 

O envelhecimento ativo  é um conceito fundamental para 
garantir qualidade de vida. Significa manter a capacidade 
funcional e a participação do idoso na sociedade pelo 
maior tempo possível. Isso inclui estimular a prática de 
atividades físicas, como caminhadas e alongamentos, 
promover a saúde mental com atividades cognitivas, como 
leitura e jogos, e incentivar a socialização por meio de 
grupos comunitários, voluntariado e encontros familiares. 

A autonomia do idoso deve ser respeitada, oferecendo 
suporte quando necessário, mas sem tirar sua 

independência. Pequenas adaptações no ambiente, como corrimãos e iluminação adequada, 
podem garantir mais segurança sem restringir sua liberdade. Além disso, o incentivo ao 
autocuidado e à tomada de decisões fortalece a autoestima e o senso de propósito do idoso. 

Em tempo, é essencial que o idoso tenha acesso a serviços de saúde preventivos e suporte 
psicológico para lidar com as mudanças da idade. O cuidador deve ser um facilitador desse 
processo, garantindo que o idoso tenha condições de realizar suas atividades diárias com 
autonomia e dignidade. 

 

[ŔŊƨƖċЮΨЮшЮ[ŸƣŸЮĬĲЮƨůЮĤċŰőĲŔƖŸЮĦũċƖŸеЮĦŸůЮĤċƖƖċƚЮĬĲЮċƓŸŔŸЮƓċƖċЮ
ċƨǂŖũŔŸЮĬċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċЮĲЮƨƚŸЮĬĲЮƣċƓĲƣĲЮċŰƣŔĬĲƖƖċƓċŰƣĲдЮfůċŊĲůЮ
ĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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§ЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮŉċǍЮƓċƖƣĲЮĬċЮƻŔĬċеЮĲЮċЮ
ŉŸƖůċЮ ĦŸůŸЮ ũŔĬċůŸƚЮ ĦŸůЮ ĲƚƚċЮ ŉċƚĲЮ
ŔůƓċĦƣċЮĬŔƖĲƣċůĲŰƣĲЮŰŸƚƚċЮĲǂƓĲƖŔĶŰĦŔċЮĲЮ
ċЮ ĬċƚЮ ƓĲƚƚŸċƚЮ ċŸЮ ŰŸƚƚŸЮ ƖĲĬŸƖдЮ 9ŸůŸЮ

ƓŸĬĲůŸƚЮĦŸŰƚƣƖƨŔƖЮƨůċЮƚŸĦŔĲĬċĬĲЮůċŔƚЮċĦŸũőĲĬŸƖċеЮƕƨĲЮƻċũŸƖŔǍĲЮ
ĲЮƖĲƚƓĲŔƣĲЮŸƚЮŔĬŸƚŸƚлЮ?ĲЮƕƨĲЮŉŸƖůċЮĦċĬċЮƨůЮƓŸĬĲЮĦŸŰƣƖŔĤƨŔƖЮƓċƖċЮ
ŊċƖċŰƣŔƖЮ ƕƨĲЮ ŸЮ ĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮ ƚĲŢċЮ ƚŔŰŻŰŔůŸЮ ĬĲЮ ĬŔŊŰŔĬċĬĲеЮ
ŔŰĬĲƓĲŰĬĶŰĦŔċЮĲЮĤĲůцĲƚƣċƖл 
 

 

 

 

Para se aprofundar no tema, leia 

ü páginas 14 até 30 e 60 do Guia de cuidados para a pessoa idosa . Ministério da 
Saúde. Disponível em: 
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa
.pdf. 

ü página 50 do Manual para Cuidadores de Idosos . Instituto de Assistência Médica 
ao Servidor Público Estadual (IAMSP). São Paulo, 2014. Disponível em: 
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/2_manual_cuidadores_iansp.pdf .  

ü páginas 10 até 25, 29 até 46 e 138 a até155 do Cuidar melhor e evitar a violência: 
manual do cuidador da pessoa idosa . Secretaria Especial dos Direitos Humanos, 
Subsecretaria de Promoção e Defesa dos Direitos Humanos. Disponível em:  
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_
do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf.   

 

 
 

 

Ouça o Podcast desta agenda acessando o link 
https://spotifycreators -web.app.link/e/1X8UwSrW0Vb. 

Ele aborda o envelhecimento e o papel do cuidador 
durante esse processo: discute aspectos fisiológicos, 
cognitivos e emocionais da terceira idade. Ele enfatiza a 
promoção da autonomia e do envelhecimento ativo, 
combatendo o idadismo e a superproteção familiar. 

 

https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/2_manual_cuidadores_iansp.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://spotifycreators-web.app.link/e/1X8UwSrW0Vb
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PRÁTICA REFLEXIVA: ESTIMULANDO A MENTE COM DONA LÚCIA 

Essa atividade é de sensibilização. O mais importante é desenvolver a empatia e pensar como 
pequenos gestos podem ter grandes efeitos no bem-estar e na autonomia dos idosos. 

Situação -Problema:  

Carlos, cuidador de Dona Lúcia, foi contratado para apoiá-la em sua rotina. Com o 
diagnóstico de déficit cognitivo leve, Dona Lúcia precisa de atividades estimulantes para 
manter a memória ativa e preservar sua autonomia. A família relata dificuldades recentes 
com lembranças do cotidiano e perda de interesse por hobbies como leitura, palavras 
cruzadas e culinária. 

Objetivo da Atividade:  

Refletir sobre como o cuidador pode, no dia a dia, estimular habilidades cognitivas de forma 
leve e prazerosa, adaptando as ações à realidade do idoso. 

Instruções da Atividade (não requer envio):  

Durante a próxima semana, observe momentos simples do seu cotidiano e, por pelo menos 
3 dias diferentes, faça o seguinte exercício de imaginação: 

1. Imagine-se como Carlos, cuidando de Dona Lúcia em uma manhã ou tarde. 

2. Escolha uma atividade simples do seu próprio dia (ex: preparar uma refeição, ler uma 
notícia, escutar música, arrumar uma gaveta). 

3. Pense como essa atividade poderia ser adaptada para Dona Lúcia, de forma a estimular 
sua memória, atenção ou motivação? 

4. Após imaginar a adaptação, anote em um caderno pessoal: 

¶ Qual foi a atividade? 

¶ Como ela poderia ser adaptada? 

¶ Qual habilidade cognitiva seria estimulada? 

 

Exemplo: 

¶ Minha atividade: ouvi uma música antiga. 

¶ Para Dona Lúcia: tocar músicas dos anos 60/70 e conversar com ela sobre as 
lembranças que surgirem. 

¶ Estímulo: memória afetiva e linguagem. 
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Após, reflita e responda em seu caderno: 

1. Quais dessas ideias você considera mais eficazes? 

2. Como seria o clima emocional da Dona Lúcia realizando essas atividades com alguém 
próximo?  

 
 
 
 
 
 
 
 

 
ÂċƖċШċƓƖŸŉƨŰĬċƖШċŔŰĬċШůċŔƚШŸШĦŸŰőĲĦŔůĲŰƣŸШƚŸĤƖĲШŸШƓċƓĲũШĬŸШĦƨŔĬċĬŸƖШĬĲШŔĬŸƚŸƚЯШċƕƨŔШĲƚƣġŸШ
ċũŊƨůċƚШƚƨŊĲƚƣƑĲƚШĬĲШůċƣĲƖŔċŔƚШĦŸůƓũĲůĲŰƣċƖĲƚаШ 

ΝЮ ƖƣŔŊŸƚ 

ü §ШƕƨĲШĳЮЮЮШ9ŸŰĦĲŔƣŸƚШĤČƚŔĦŸƚШƓċƖċШĲŰƣĲŰĬĲƖШŸШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШ 
EƚƣĲШċƖƣŔŊŸШċĤŸƖĬċШĬĲШŉŸƖůċШĬŔĬČƣŔĦċШŸƚШĦŸŰĦĲŔƣŸƚШŉƨŰĬċůĲŰƣċŔƚШ
ƖĲũċĦŔŸŰċĬŸƚШċŸШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЯШŔŰĦũƨŔŰĬŸШŸШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШ
ċƣŔƻŸЯШ ĲŰŉċƣŔǍċŰĬŸШ ċШ ƓċƖƣŔĦŔƓċĩġŸШ ĬċƚШ ƓĲƚƚŸċƚШ ŔĬŸƚċƚШ ĲůШ
ċƣŔƻŔĬċĬĲƚШ ƚŸĦŔċŔƚЯШ ĦƨũƣƨƖċŔƚШ ĲШ ĲĬƨĦċĦŔŸŰċŔƚШ ƓċƖċШ ƨůċШ ƻŔĬċШ
ƚċƨĬČƻĲũШĲШŊƖċƣŔǯĦċŰƣĲЮШ~f fÉÑFÅf§ШÂ×7xf9§Ш?§ШEÉÑ ?§Ш?§Ш
9E Å ЮШ §Ш ƕƨĲШ ĳЮЮЮШ 9ŸŰĦĲŔƣŸƚШ ĤČƚŔĦŸƚШ ƓċƖċШ ĲŰƣĲŰĬĲƖШ ŸШ
ĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮШ [ŸƖƣċũĲǍċаШ ~Â9EЯШ ΞΜΞΟЮШ ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШ ĲůаШ
őƣƣƓƚаооůƓĦĲЮůƓЮĤƖоƽƓрĦŸŰƣĲŰƣоƨƓũŸċĬƚоΞΜΞΟоΜΤо§рƕƨĲрĲЮЮЮр
9ŸŰĦĲŔƣŸƚрĤċƚŔĦŸƚрƓċƖċрĲŰƣĲŰĬĲƖрŸрĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮƓĬŉЮШ
ĦĲƚƚŸШĲůаШΡШůċƖЮШΞΜΞΡЮШ 

 

ü ÉŔƣĲШÂƩĤũŔĦŸаШÂƖŸŊƖċůċШÖÉÂШΣΜҼШ 

§ШÂƖŸŊƖċůċШÖÉÂШΣΜҼШĳШƨůċШŔŰŔĦŔċƣŔƻċШĬċШÖŰŔƻĲƖƚŔĬċĬĲШĬĲШÉġŸШ
ÂċƨũŸШƕƨĲШŸŉĲƖĲĦĲШċƣŔƻŔĬċĬĲƚШĲĬƨĦċƣŔƻċƚЯШĦƨũƣƨƖċŔƚШĲШŉŖƚŔĦċƚШ
ƓċƖċШƓĲƚƚŸċƚШĦŸůШůċŔƚШĬĲШΣΜШċŰŸƚЯШƻŔƚċŰĬŸШƓƖŸůŸƻĲƖШŸШ
ĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШċƣŔƻŸШĲШċШŔŰƣĲŊƖċĩġŸШƚŸĦŔċũЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲůа 
őƣƣƓƚаооŢŸƖŰċũЮƨƚƓЮĤƖоĦċĬĲƖŰŸĬĲĦƨũƣƨƖċоƓƖŸŊƖċůċрƨƚƓрΣΜр
ĬŔƚĦƨƣĲрĬĲƚċǯŸƚрĬŸрĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸрċƣŔƻŸрĲůрĲƻĲŰƣŸр
ŊƖċƣƨŔƣŸрĦŸůрĲƚƓĲĦŔċũŔƚƣċƚоЮШ ĦĲƚƚŸШĲůаШΡШůċƖЮШΞΜΞΡЮШ 

 

Atenção:  Depois de responder todas as questões da atividade, confira suas 

ƖĲƚƓŸƚƣċƚШĦŸůШċƚШĦŸŰƣŔĬċƚШŰċШƚĲĩġŸШљÅĲƚƓŸƚƣċƚњШċŸШŉŔŰċũШĬĲƚƣċШÖŰŔĬċĬĲШfЮШ9ċƚŸШ

tenha errado alguma, volte ao texto e releia-o a fim de fixar o aprendizado.  

https://mpce.mp.br/wp-content/uploads/2023/07/O-que-e...-Conceitos-basicos-para-entender-o-envelhecimento.pdf
https://mpce.mp.br/wp-content/uploads/2023/07/O-que-e...-Conceitos-basicos-para-entender-o-envelhecimento.pdf
https://jornal.usp.br/cadernodecultura/programa-usp-60-discute-desafios-do-envelhecimento-ativo-em-evento-gratuito-com-especialistas/
https://jornal.usp.br/cadernodecultura/programa-usp-60-discute-desafios-do-envelhecimento-ativo-em-evento-gratuito-com-especialistas/
https://jornal.usp.br/cadernodecultura/programa-usp-60-discute-desafios-do-envelhecimento-ativo-em-evento-gratuito-com-especialistas/
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ΞЮ xŔƻƖŸ 

ü EŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШcƨůċŰŸШ 

EƚƣĲШũŔƻƖŸШĲǂƓũŸƖċШĬŔƻĲƖƚŸƚШċƚƓĲĦƣŸƚШĬŸШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЯШ
ĬĲƚĬĲШċƚШůƨĬċŰĩċƚШĤŔŸũŹŊŔĦċƚШċƣĳШċƚШŔůƓũŔĦċĩƑĲƚШƚŸĦŔċŔƚШĲШ
ĦƨũƣƨƖċŔƚЯШ ŸŉĲƖĲĦĲŰĬŸШ ƨůċШ ƻŔƚġŸШ ċĤƖċŰŊĲŰƣĲШ ƚŸĤƖĲШ ŸШ
ƓƖŸĦĲƚƚŸШ ĬĲШĲŰƻĲũőĲĦĲƖШ ŰċШ ƚŸĦŔĲĬċĬĲШ ĦŸŰƣĲůƓŸƖēŰĲċЮШ
? Ñfx§ЯШ]ŔũƚĲŰŔƖШ~ċƖŔċШÂƖĲƻĲũċƣŸШĬĲШ ũůĲŔĬċбШ9§Å?EfÅ§ЯШ
ŰċШ ÂċƨũċШ ы§ƖŊƚЮьЮШ EŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШ cƨůċŰŸЮШ ~ċƖŖũŔċаШ

Ö EÉÂЯШΞΜΝΡЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲů 
őƣƣƓƚаооƽƽƽЮůċƖŔũŔċЮƨŰĲƚƓЮĤƖоcŸůĲоÂƨĤũŔĦċĦŸĲƚоĲŰƻĲũőĲ
ĦŔůĲŰƣŸрőƨůċŰŸхĲĤŸŸťЮƓĬŉЮШ ĦĲƚƚŸШĲůаШΡШůċƖЮШΞΜΞΡЮШ 

 

ΟЮ éŖĬĲŸƚ 
ü §ШEŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШ ƣŔƻŸШĦŸůŸШƨůċШ[ŸƖůċШĬĲШéŔĬċШ 

EƚƣĲШ ƻŖĬĲŸШ ċƓƖĲƚĲŰƣċШ ƨůċШ ĦŸŰŉĲƖĶŰĦŔċШ ƚŸĤƖĲШ ŸШ
ĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШ ċƣŔƻŸЯШ ĬŔƚĦƨƣŔŰĬŸШ ĲƚƣƖċƣĳŊŔċƚШ ƓċƖċШ
ƓƖŸůŸƻĲƖШċШƚċƩĬĲШĲШċШƓċƖƣŔĦŔƓċĩġŸШƚŸĦŔċũШĬċƚШƓĲƚƚŸċƚШ
ŔĬŸƚċƚЯШĲŰŉċƣŔǍċŰĬŸШċШŔůƓŸƖƣēŰĦŔċШĬĲШƨůШĲƚƣŔũŸШĬĲШƻŔĬċШ
ċƣŔƻŸШĲШĲŰŊċŢċĬŸЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲůШ 
őƣƣƓƚаооƽƽƽЮǃŸƨƣƨĤĲЮĦŸůоƽċƣĦőеƻӀĲŸƓ ü]ƚΤ ŊЮШ
ĦĲƚƚŸШĲůаШΡШůċƖЮШΞΜΞΡЮ 

 
ü EŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШĲШÂŸũŖƣŔĦċƚШÂƩĤũŔĦċƚШƓċƖċШċШÑĲƖĦĲŔƖċШfĬċĬĲШ 

 ĲƚƣċШĲŰƣƖĲƻŔƚƣċЯШĲƚƓĲĦŔċũŔƚƣċƚШĬŔƚĦƨƣĲůШŸƚШĬĲƚċǯŸƚШĲШ
ċƚШƓŸũŖƣŔĦċƚШƓƩĤũŔĦċƚШƖĲũċĦŔŸŰċĬċƚШċŸШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШ
ƓŸƓƨũċĦŔŸŰċũШ ŰŸШ 7ƖċƚŔũЮШ §Ш ĬĲĤċƣĲШ ċĤŸƖĬċШ ċШ
ŔůƓŸƖƣēŰĦŔċШĬĲШĦƨŔĬċĬŸƚШċĬĲƕƨċĬŸƚШƓċƖċШŸƚШŔĬŸƚŸƚЯШ
ĲƚƓĲĦŔċũůĲŰƣĲШĲůШČƖĲċƚШƨƖĤċŰċƚШŸŰĬĲШċШĲƚƣƖƨƣƨƖċШ
ŉċůŔũŔċƖШĲƚƣČШĦċĬċШƻĲǍШůċŔƚШŉƖċŊůĲŰƣċĬċЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШ
ĲůШ 
őƣƣƓƚаооƽƽƽЮǃŸƨƣƨĤĲЮĦŸůоƽċƣĦőеƻӀòñŰőxǃΟрΥũΠЮШ
ĦĲƚƚŸШĲůШΞΜоΜΞоΞΜΞΡЮ 

 
 

џEŰƻĲũőĲĦĲƖЮŰġŸЮƚŔŊŰŔŉŔĦċЮƓċƖċƖеЮůċƚЮƚŔůЮ
ĲŰĦŸŰƣƖċƖЮŰŸƻċƚЮŉŸƖůċƚЮĬĲЮƻŔƻĲƖЮĦŸůЮ
ƕƨċũŔĬċĬĲеЮƖĲƚƓĲŔƣŸЮĲЮĬŔŊŰŔĬċĬĲѠдЮ 

ÄƨĲЮċĩƑĲƚЮĦŸŰĦƖĲƣċƚЮƨůċЮƓĲƚƚŸċЮƓŸĬĲЮ
ŉċǍĲƖЮƓċƖċЮƓƖŸůŸƻĲƖЮƨůЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮċƣŔƻŸЮŰċЮƚƨċЮĦŸůƨŰŔĬċĬĲЮ
ĲЮŰċЮƚƨċЮŉċůŖũŔċл 

https://www.marilia.unesp.br/Home/Publicacoes/envelhecimento-humano_ebook.pdf
https://www.marilia.unesp.br/Home/Publicacoes/envelhecimento-humano_ebook.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=eopAZGs7NgA
https://www.youtube.com/watch?v=YXnhLy3-8l4
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ΟΞ 

 
 
Para consolidar os aprendizados desta agenda, vamos revisar os principais pontos 
abordados sobre o envelhecimento e suas implicações. 

¶ O envelhecimento e suas mudanças: O envelhecimento é um processo natural e 
irreversível, que traz transformações no corpo, na mente e na interação social do idoso. 
Essas mudanças podem ser: 
Á fisiológicas,  
Á cognitivas e  
Á emocionais. 

¶ Impacto social e familiar do envelhecimento т 
Relações familiares: Algumas famílias 
superprotegem o idoso, limitando sua autonomia, 
enquanto outras negligenciam seu papel ativo na 
sociedade. Deve-se, ainda, combater Idadismo 
(etarismo). Por outro lado, deve-se incentivar a 
inclusão do idoso em atividades comunitárias e 
culturais.  

¶ Promoção da autonomia e do envelhecimento 
ativo: buscar, sempre, incentivar a autonomia, a 
saúde preventiva e realizar adaptação do ambiente.  

[ŔŊƨƖċЮΩЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮĬĲЮƨůЮũċĬŸЮƨůЮŔĬŸƚŸЮŢŸŊċŰĬŸЮǂċĬƖĲǍЮĲЮŉċǍĲŰĬŸЮ
ƓċũċƻƖċƚЮ ĦƖƨǍċĬċƚЮ ĲЮ ĬŸЮ ŸƨƣƖŸЮ ũċĬŸЮ ƣŸĦċŰĬŸЮ ůƩƚŔĦċдЮ fůċŊĲůЮ
ĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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ΟΟ 

 

 

 

 

 

Ш 

ŊĲŰĬċШΜΟШтШ?ŔƖĲŔƣŸƚШĬċШƓĲƚƚŸċШŔĬŸƚċШĲШƓŸũŖƣŔĦċƚШƓƩĤũŔĦċƚ 

 

ѨÅĲƚƓĲŔƣċƖЮ ċЮ ƓĲƚƚŸċЮ ŔĬŸƚċЮ ĳЮ ƣƖċƣċƖЮ ŸЮ
ƓƖŹƓƖŔŸЮ ŉƨƣƨƖŸЮ ĦŸůЮ ĬŔŊŰŔĬċĬĲдѨЮ
ёÅĲŉĲƖĶŰĦŔċжЮ EƚƣċƣƨƣŸЮ ĬŸЮ fĬŸƚŸеЮ xĲŔЮ ŰǳЮ
ΤΣдΪΧΤфΥΣΣΦдђ 
§ЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮŉċǍЮƓċƖƣĲЮĬċЮƻŔĬċеЮĲЮċЮ
ŉŸƖůċЮ ĦŸůŸЮ ƣƖċƣċůŸƚЮ ŸƚЮ ŔĬŸƚŸƚЮ őŸŢĲЮ
ĬĲǯŰĲЮ ċЮ ƚŸĦŔĲĬċĬĲЮ ƕƨĲЮ ƕƨĲƖĲůŸƚЮ
ĦŸŰƚƣƖƨŔƖЮ ƓċƖċЮ ċƚЮ ƓƖŹǂŔůċƚЮ ŊĲƖċĩƑĲƚдЮ
]ċƖċŰƣŔƖЮƚĲƨƚЮĬŔƖĲŔƣŸƚЮƚŔŊŰŔǯĦċЮƖĲĦŸŰőĲĦĲƖЮ
ƚƨċЮƣƖċŢĲƣŹƖŔċеЮƻċũŸƖŔǍċƖЮƚƨċЮĲǂƓĲƖŔĶŰĦŔċЮĲЮ

ƓƖŸƓŸƖĦŔŸŰċƖЮĦŸŰĬŔĩƑĲƚЮƓċƖċЮƕƨĲЮƻŔƻċůЮĦŸůЮĬŔŊŰŔĬċĬĲеЮċƨƣŸŰŸůŔċЮĲЮƚĲŊƨƖċŰĩċ 
 
 
 

éŸĦĶЮŢČЮƓƖĲƚĲŰĦŔŸƨЮŸƨЮƚŸƨĤĲЮĬĲЮĦċƚŸƚЮ
ĲůЮƕƨĲЮŸƚЮĬŔƖĲŔƣŸƚЮĬĲЮƨůЮŔĬŸƚŸЮŉŸƖċůЮ
ĬĲƚƖĲƚƓĲŔƣċĬŸƚл 

ÄƨċŔƚЮƚġŸЮŸƚЮƓƖŔŰĦŔƓċŔƚЮĬĲƚċŉŔŸƚЮƕƨĲЮŸƚЮ
ŔĬŸƚŸƚЮ ĲŰŉƖĲŰƣċůЮ ƓċƖċЮ ċĦĲƚƚċƖЮ ƓŸũŖƣŔĦċƚЮ ƓƩĤũŔĦċƚЮ ĲЮ ƚĲƖƻŔĩŸƚЮ
ĲƚƚĲŰĦŔċŔƚл 

?ĲЮƕƨĲЮŉŸƖůċЮċЮƚŸĦŔĲĬċĬĲЮƓŸĬĲЮĦŸŰƣƖŔĤƨŔƖЮƓċƖċЮŊċƖċŰƣŔƖЮŸЮƖĲƚƓĲŔƣŸЮĲЮ
ċЮŔŰĦũƨƚġŸЮĬċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċл 

 

 

[ŔŊƨƖċЮΤЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮĬŸЮůċƓċЮĬŸЮ7ƖċƚŔũЮĲЮĬŸЮŸƨƣƖŸЮũċĬŸЮċЮxĲŔЮĬŸЮĲƚƣċƣƨƣŸЮĬċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċЮ
ŰҊΤΣдΪΧΤфΥΣΣΦдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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 ŸШ7ƖċƚŔũЯШŸШEƚƣċƣƨƣŸШĬċШÂĲƚƚŸċШfĬŸƚċШĲƚƣċĤĲũĲĦĲШ
ƓƖŔŰĦŖƓŔŸƚШŉƨŰĬċůĲŰƣċŔƚШƓċƖċШƓƖŸƣĲŊĲƖШĲШŊċƖċŰƣŔƖШŸШ
ċĦĲƚƚŸШċШĬŔƖĲŔƣŸƚШĲƚƚĲŰĦŔċŔƚШĦŸůŸШƚċƩĬĲЯШůŸƖċĬŔċЯШ
ƣƖċŰƚƓŸƖƣĲЯШũċǍĲƖШĲШƓċƖƣŔĦŔƓċĩġŸШƚŸĦŔċũЮШ ŸШĲŰƣċŰƣŸЯШ
ůƨŔƣŸƚШ ŔĬŸƚŸƚШ ċŔŰĬċШ ĲŰŉƖĲŰƣċůШ ĬŔǯĦƨũĬċĬĲƚШ ŰŸШ
ċĦĲƚƚŸШċШĲƚƚĲƚШƚĲƖƻŔĩŸƚШĲЯШĲůШċũŊƨŰƚШĦċƚŸƚЯШƚŸŉƖĲůШ
ƻŔŸũċĩƑĲƚШĬĲШƚĲƨƚШĬŔƖĲŔƣŸƚЮШ 

9ŸůƓƖĲĲŰĬĲƖШ ŸƚШ ĬŔƖĲŔƣŸƚШ ĬċШ ƓĲƚƚŸċШ ŔĬŸƚċШ ĲШ ċƚШ
ƓŸũŖƣŔĦċƚШ ƓƩĤũŔĦċƚШ ĲǂŔƚƣĲŰƣĲƚШ ĳШ ĲƚƚĲŰĦŔċũШ ƓċƖċШ
ŊċƖċŰƣŔƖШƨůШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШĬŔŊŰŸШĲШċƣŔƻŸЮШ§ШEƚƣċƣƨƣŸШ
ĬċШ ÂĲƚƚŸċШ fĬŸƚċШ ыxĲŔШ ŰǳШ ΝΜЮΤΠΝоΞΜΜΟьШ ċƚƚĲŊƨƖċШ
ĬŔƻĲƖƚŸƚШ ĬŔƖĲŔƣŸƚШ ŉƨŰĬċůĲŰƣċŔƚЯШ ĦŸůŸШ ċĦĲƚƚŸШ ěШ
ƚċƩĬĲЯШ ƓƖŔŸƖŔĬċĬĲШ ĲůШ ċƣĲŰĬŔůĲŰƣŸƚЯШ ƣƖċŰƚƓŸƖƣĲШ
ŊƖċƣƨŔƣŸШĲШƓƖŸƣĲĩġŸШĦŸŰƣƖċШċШƻŔŸũĶŰĦŔċЮШ ŸШĲŰƣċŰƣŸЯШ
ůƨŔƣŸƚШŔĬŸƚŸƚШċŔŰĬċШĲŰŉƖĲŰƣċůШĬĲƚċǯŸƚШŰċШŊċƖċŰƣŔċШ

ĬĲƚƚĲƚШĬŔƖĲŔƣŸƚЯШƚĲŢċШƓŸƖШŉċũƣċШĬĲШŔŰŉŸƖůċĩġŸЯШĤċƖƖĲŔƖċƚШĤƨƖŸĦƖČƣŔĦċƚШŸƨШƻŔŸũċĩƑĲƚШĬŔƖĲƣċƚЮШ 

§ƚШĦƨŔĬċĬŸƖĲƚШĬĲШŔĬŸƚŸƚШĬĲƚĲůƓĲŰőċůШƨůШƓċƓĲũШŉƨŰĬċůĲŰƣċũШŰċШĬĲŉĲƚċШĬĲƚƚĲƚШĬŔƖĲŔƣŸƚЯШ
ċŢƨĬċŰĬŸШċШŔĬĲŰƣŔǯĦċƖШƚŔƣƨċĩƑĲƚШĬĲШƖŔƚĦŸЯШƓƖŸůŸƻĲŰĬŸШċШŔŰĦũƨƚġŸШƚŸĦŔċũШĲШŸƖŔĲŰƣċŰĬŸШŸƚШ
ŔĬŸƚŸƚШ ƚŸĤƖĲШ ĦŸůŸШ ċĦĲƚƚċƖШ ŸƚШ ƚĲƖƻŔĩŸƚШ ĬŔƚƓŸŰŖƻĲŔƚЮШ ũĳůШ ĬŔƚƚŸЯШ ċШ ƚŸĦŔĲĬċĬĲШ ƣĲůШ
ƖĲƚƓŸŰƚċĤŔũŔĬċĬĲШŰċШĦƖŔċĩġŸШĬĲШƨůШċůĤŔĲŰƣĲШůċŔƚШċĦĲƚƚŖƻĲũШĲШƖĲƚƓĲŔƣŸƚŸШƓċƖċШċШƓŸƓƨũċĩġŸШ
ŔĬŸƚċЮ 
 
 
 
 

éŸĦĶЮĦŸŰőĲĦĲЮŸƚЮƓƖŔŰĦŔƓċŔƚЮĬŔƖĲŔƣŸƚЮĬċЮ
ƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċЮŰŸЮ7ƖċƚŔũлЮ 

9ŸůŸЮŸƚЮĦƨŔĬċĬŸƖĲƚЮƓŸĬĲůЮċƣƨċƖЮƓċƖċЮ
ŊċƖċŰƣŔƖЮƕƨĲЮŸƚЮŔĬŸƚŸƚЮƣĲŰőċůЮċĦĲƚƚŸЮ

ċŸƚЮĤĲŰĲŉŖĦŔŸƚЮĲЮƓŸũŖƣŔĦċƚЮƓƩĤũŔĦċƚЮĲǂŔƚƣĲŰƣĲƚлЮ 

?ĲЮƕƨĲЮŉŸƖůċЮċЮƚŸĦŔĲĬċĬĲЮƓŸĬĲЮĦŸŰƣƖŔĤƨŔƖЮƓċƖċЮƕƨĲЮĲƚƚĲƚЮĬŔƖĲŔƣŸƚЮ
ƚĲŢċůЮĦƨůƓƖŔĬŸƚЮĬĲЮůċŰĲŔƖċЮĲŉĲƣŔƻċл 

 
 
 
 
 

[ŔŊƨƖċЮ ΥЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮ ĬĲЮ ƨůċЮ ƓĲƚƚŸċЮ ŔĬŸƚċЮ ƚĲŰĬŸЮ ċƣĲŰĬŔĬċЮ ŰċЮ ǯũċЮ
ƓƖĲŉĲƖĲŰĦŔċũдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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Imagine a história de Dona Célia, uma senhora de 72 anos, viúva, que mora sozinha e sempre 
foi muito independente. Desde que se aposentou, ela dedica seu tempo a atividades 
culturais, gosta de visitar museus, viajar e adora ir ao cinema com suas amigas. Porém, 
recentemente, começou a enfrentar dificuldades para exercer seus direitos como idosa.  

Um dia, ao pegar um ônibus para um compromisso médico, percebeu que todos os assentos 
preferenciais estavam ocupados por pessoas mais jovens que ignoravam sua presença. Ao 
pedir gentilmente para alguém ceder o assento, foi ignorada. Em outra ocasião, ao comprar 
um ingresso para um espetáculo teatral, o atendente se recusou a conceder o desconto de 
50% previsto no Estatuto da Pessoa Idosa, alegando que a promoção não se aplicava àquele 
evento. Além disso, no banco, mesmo na fila preferencial, teve que esperar por mais de uma 
hora, pois os demais atendimentos não foram interrompidos para priorizar os idosos.  

Diante dessas situações, Dona Célia ficou indignada. Apesar de conhecer alguns de seus 
direitos, percebeu que não sabia exatamente como exigi-los nem a quem recorrer para 
denunciar os abusos sofridos. Foi então que decidiu buscar informações sobre o Estatuto o 
Estatuto da Pessoa Idosa e as políticas públicas voltadas para a proteção e promoção do 
bem-estar da pessoa idosa. 
 

 

 

Você entende como comuns as 
situações vivenciadas pela dona 
Célia?  

Quais desafios os idosos enfrentam 
para garantir o acesso aos seus direitos?  

Como a sociedade e os cuidadores podem contribuir para 
que o Estatuto do Idoso seja cumprido de maneira efetiva? 

[ŔŊƨƖċЮΥЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮĬĲЮƨůċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċЮƚĲŰĬŸЮċƣĲŰĬŔĬċЮĲůЮƨůЮŊƨŔĦőĶЮĦŸůЮĬŔƖĲŔƣŸЮĬĲЮĬĲƚĦŸŰƣŸЮĲЮĬŸЮŸƨƣƖŸЮ
ũċĬŸЮƨůċЮŔĬŸƚċЮƖĲċũŔǍċŰĬŸЮŸЮƓċŊċůĲŰƣŸЮŔŰƣĲŊƖċũдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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Agora que entendemos a importância dos direitos 
da pessoa idosa e das políticas públicas, vamos 
aprofundar nosso conhecimento sobre as 
principais leis, programas de assistência e formas 
de denúncia em casos de violação de direitos. 

ESTATUTO DO IDOSO E DIREITOS SOCIAIS 

O Estatuto da Pessoa Idosa (Lei nº 10.741/2003) é 
a principal legislação que protege os direitos das 
pessoas com 60 anos ou mais no Brasil. Ele garante 
prioridade em serviços públicos e privados, 
proteção contra qualquer forma de violência e 
acesso à saúde, cultura, lazer e transporte gratuito. 
 

Principais direitos assegurados pelo Estatuto da Pessoa Idosa: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dona Lúcia, de 72 anos, precisa renovar seu RG no posto de 
atendimento do governo. Ao chegar, nota uma fila grande, mas, por 
ser idosa, ela tem direito ao atendimento prioritário , sendo chamada 
antes dos demais para realizar o serviço. 

Atendimento 
preferencial 
em órgãos 
públicos e 
privados.  

Gratuidade no 
transporte 

público urbano 
e semiurbano 
para idosos 

com 65 anos ou 
mais.  

Dona Cecília, de 70 anos, usa diariamente o transporte público para 
ir ao centro da cidade. Ela apresenta um documento de identidade ao 
motorista e tem direito à passagem gratuita  nos ônibus municipais. 

Seu Raimundo, de 68 anos, mora em uma cidade vizinha e precisa 
viajar até a capital para uma consulta médica. Ele solicita um bilhete 
gratuito em transporte intermunicipal  dentro da cota reservada para 
idosos, garantindo sua viagem sem custos. 

Descontos de  
50% em eventos 

culturais, 
esportivos e de 

lazer para idosos 
com mais de 60 

anos. 

Dona Teresa, de 65 anos, adora ir ao cinema. Ao apresentar sua 
identidade no guichê, ela paga metade do valor do ingresso , 
conforme garantido pelo Estatuto do Idoso.  

Seu Francisco, de 73 anos, é fã de futebol e deseja assistir ao jogo do 
seu time no estádio. Ele compra seu ingresso com 50% de desconto, 
garantindo seu direito ao lazer. 

[ŔŊƨƖċЮΥЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮĬĲЮƨůċЮċƨƣŸƖŔĬċĬĲЮƚĲŰĬŸЮƖŸĬĲċĬċЮƓŸƖЮƻČƖŔŸƚЮŔĬŸƚŸƚдЮ
fůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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ÂƖŸŔĤŔĩġŸШĬĲШ
ĬŔƚĦƖŔůŔŰċĩġŸШĲШ
ċĤċŰĬŸŰŸШĲůШ
ŔŰƚƣŔƣƨŔĩƑĲƚШ
ƓƩĤũŔĦċƚШĲШ
ƓƖŔƻċĬċƚЮ 

Seu Pedro, de 80 anos, foi levado para um hospital público, mas a 
equipe médica se recusou a atendê-lo sob a justificativa de que ele já era 
muito idoso e precisava de cuidados paliativos em casa. A família 
denunciou o caso ao Ministério Público , pois a lei proíbe discriminação 
por idade no acesso à saúde. 

Dona Clara, de 78 anos, morava com a família, mas foi deixada sozinha 
por dias sem alimentação adequada ou higiene. Um vizinho percebeu a 
situação e acionou o Disque 100, serviço do governo que protege os 
direitos humanos, denunciando abandono e negligência. 

ƣĲŰĬŔůĲŰƣŸШ
ƓƖŔŸƖŔƣČƖŔŸШŰċШ 
ČƖĲċШĬċШƚċƩĬĲЯШ
ŔŰĦũƨŔŰĬŸШ

ĬŔƚƣƖŔĤƨŔĩġŸШŊƖċƣƨŔƣċШ
ĬĲШůĲĬŔĦċůĲŰрШ 

ƣŸƚЮ 

Dona Elvira, de 82 anos, precisa realizar exames médicos periódicos. No 
hospital público, ela tem prioridade no atendimento , sendo chamada 
antes de pacientes mais jovens. 

Seu Antônio, de 76 anos, faz uso contínuo de medicamentos para pressão 
alta. Ele se dirige a uma Farmácia Popular e, ao apresentar sua receita 
médica, recebe seus remédios gratuitamente, conforme previsto no 
programa "Farmácia Popular"  do SUS. 

Dona Beatriz, de 69 anos, foi encaminhada para uma cirurgia de emergência. 
Como idosa, ela tem direito à prioridade no agendamento e realização do 
procedimento , reduzindo seu tempo de espera na fila do SUS. 

Programas de Assistência e Políticas Públicas 
Brasileiras  

O Brasil possui diversos programas e políticas voltadas para 
a proteção e promoção da qualidade de vida da população 
idosa. 

ü Benefício de Prestação Continuada (BPC/LOAS): 
Garante um salário-mínimo mensal para idosos de baixa 
renda que não contribuíram com a Previdência Social. 

ü Centro de Referência Especializado de Assistência 
Social (CREAS): Oferece apoio a idosos vítimas de 
violência ou negligência, entre outros serviços. 

ü Centros -Dia para Idosos: Espaços públicos que 
oferecem atividades sociais e de reabilitação para idosos 
em situação de vulnerabilidade. 

ü Plano Nacional de Saúde da Pessoa Idosa: Estratégia 
do Sistema Único de Saúde (SUS) que prioriza o 
atendimento geriátrico e a prevenção de doenças 
relacionadas ao envelhecimento. 
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COMO IDENTIFICAR E DENUNCIAR VIOLAÇÃO DE DIREITOS 

Infelizmente, muitos idosos enfrentam violência física, psicológica, financeira e negligência, 
muitas vezes dentro de casa ou em instituições. O cuidador e a sociedade devem estar atentos a 
sinais como isolamento, mudanças comportamentais e dificuldades no acesso aos seus 
direitos.  

Violência Patrimonial Contra a Pessoa Idosa  

Você sabe o que é violência patrimonial e financeira contra a pessoa idosa?   

Segundo a Cartilha de Apoio à Pessoa Idosa: enfrentamento à violência patrimonial e 
financeira,  a violência patrimonial ou financeira contra a pessoa idosa ocorre quando uma 
pessoa ou instituição usa ou se apropria indevidamente do dinheiro ou dos bens da pessoa idosa. 

Esses tipo de violência contra a pessoa idosa pode causar danos, perdas, situações 
humilhantes ou vergonhosas, comprometimento da sobrevivência digna e violações aos seus 
direitos humanos e de cidadania, entre outras consequências.  

Infelizmente, essa violência é bastante praticada. Pode-se dizer que há criminosos 
љĲƚƓĲĦŔċũŔǍċĬŸƚњШĲůШċƓũŔĦċƖШŊŸũƓĲƚШĲůШƓĲƚƚŸċƚШŔĬŸƚċƚЮ  

Canais de denúncia:  

ü Disque 100 т Canal nacional de denúncia de violações de direitos humanos. 

ü Delegacias Especializadas no Atendimento ao Idoso  т Presentes em diversos estados 
para atendimento e investigação de crimes contra idosos. 

ü Conselhos Municipais e Estaduais do Idoso  т Fiscalizam e atuam na proteção dos 
direitos da população idosa. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

[ŔŊƨƖċЮΦЮшЮ[ŸƣŸЮĬĲЮƨůЮƣĲũĲŉŸŰĲЮĦŸůЮċЮĬĲƚĦƖŔĩġŸЮ?ŔƚƕƨĲЮΤΣΣдЮfůċŊĲůЮ
ĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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Para se aprofundar no tema, leia 

ü artigos 1 a 50  do Estatuto da Pessoa Idosa (Lei nº 10.741/2003) ς Base legal para os 

direitos sociais e a proteção da pessoa idosa, disponível em:  

https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/2003/l10.741.htm.       

ü páginas 80 a 90 do Guia de cuidados para a pessoa idosa. Brasília, 2023. Programas e 

políticas públicas voltadas para o atendimento e a inclusão dos idosos. Disponível em: 

 https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf. 

ü páginas 52 a 67 do Cuidar melhor e evitar a violência: manual do cuidador da pessoa 

idosa. Formas de identificar e denunciar violações de direitos contra idosos. Disponível em:  

https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_

cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf. 

ü na íntegra, a Cartilha de Apoio à Pessoa Idosa: enfrentamento à violência patrimonial e 

financeira. Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania. Governo Federal. Disponível em: 

https://qualificatec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/cartilha_violencia_patrimonial_

dezembro_2024_a5.pdf   

 
 
 
 
 

 
 
 

Ouça o Podcast desta agenda acessando o link 
https://spotifycreators -web.app.link/e/3PQjBRrW0Vb. 

Ele aborda o papel do cuidador, os aspectos do 
envelhecimento e os direitos dos idosos, com foco 
principal na Lei n.º 10.741/2003, conhecida como 
Estatuto da Pessoa Idosa. Destaca a importância de 
reconhecer, garantir e proteger os direitos da população 
idosa, que incluem atendimento prioritário, transporte 
gratuito e acesso à saúde. 

 

 

 

 

https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/2003/l10.741.htm
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/cartilha_violencia_patrimonial_dezembro_2024_a5.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/cartilha_violencia_patrimonial_dezembro_2024_a5.pdf
https://spotifycreators-web.app.link/e/3PQjBRrW0Vb
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Questionário de múltipla escolha  

Agora é o momento de testar os conhecimentos adquiridos sobre os direitos da pessoa idosa 
e as políticas públicas. Responda às questões abaixo escolhendo a alternativa correta. 

1. De acordo com o Estatuto da Pessoa Idosa, qual a idade mínima para que uma pessoa 
seja considerada idosa e tenha acesso aos direitos garantidos por essa legislação?  

(A) 50 anos 

(B) 55 anos 

(C) 60 anos 

(D) 65 anos 

(E) 70 anos 
 

2. Qual órgão é responsável por fiscalizar e proteger os direitos da pessoa idosa contra 
abusos e negligência?  

(A) Ministério da Saúde 

(B) Ministério Público 

(C) Defensoria Pública 

(D) Polícia Militar 

(E) Conselho Tutelar 
 

3. Qual desses direitos NÃO está previsto no Estatuto da Pessoa Idosa?  

(A) Prioridade no atendimento em serviços públicos 

(B) Gratuidade no transporte coletivo urbano 

(C) Isenção do pagamento de IPTU 

(D) Atendimento preferencial na saúde pública 

(E) Desconto de 50% em eventos culturais 
 

4. Qual alternativa apresenta um canal OFICIAL para denúncias de violência contra a 
pessoa idosa?  

(A) Disque 100 

(B) Disque 190 

(C) Disque 180 

(D) PROCON 

(E) Tribunal de Contas da União 
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5. Qual é o benefício oferecido pelo BPC/LOAS para idosos? 

(A) Gratuidade no transporte público 

(B) Pensão vitalícia independente da renda 

(C) Um salário-mínimo mensal para idosos de baixa renda 

(D) Aposentadoria especial 

(E) Isenção total de impostos 
 

6. Qual é a prioridade do idoso no atendimento hospitalar segundo o Estatuto da Pessoa 
Idosa?  

(A) Atendimento apenas em hospitais privados 

(B) Atendimento preferencial, mas sem prioridade em internações 

(C) Atendimento prioritário, incluindo internação e exames 

(D) Atendimento normal, sem preferência  

(E) Atendimento apenas em emergências 
 

7. Segundo o Estatuto da Pessoa Idosa, o abandono afetivo e a negligência contra idosos 
podem ser punidos. Qual das alternativas indica corretamente uma forma de punição 
prevista em lei?  

(A) Advertência por escrito 

(B) Obrigação de prestar assistência por meio de serviços comunitários 

(C) Pena de reclusão de até três anos e multa 

(D) Apenas a responsabilização civil, sem pena criminal 

(E) Obrigação de pagamento de uma indenização simbólica 
 

8. Quem tem a responsabilidade legal de garantir o cuidado e o bem -estar da pessoa idosa?  

(A) Apenas o governo 

(B) Somente a família direta 

(C) A família, a comunidade, a sociedade e o Estado 

(D) Apenas os filhos e netos 

(E) Organizações privadas de assistência 
 

9. Como deve ser feita a adaptação do espaço urbano para garantir acessibilidade aos 
idosos?  

(A) Apenas calçadas mais largas 

(B) Construção de áreas exclusivas para idosos 

(C) Instalação de rampas, corrimãos, sinalização e pisos táteis 

(D) Redução da circulação de veículos para evitar atropelamentos 

(E) Criação de bairros exclusivos para idosos 
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10. Qual das alternativas a seguir é um exemplo de violência financeira contra a pessoa idosa?  

(A) Impedir que o idoso use seu dinheiro sem justificativa 

(B) Comprar remédios para o idoso sem consultá-lo 

(C) Ajudar um idoso a organizar suas contas bancárias 

(D) Garantir que o idoso tenha uma aposentadoria estável 

(E) Aconselhar o idoso a economizar seu dinheiro para emergências 

 

 
 

 

 

ÂċƖċШċƓƖŸŉƨŰĬċƖШċŔŰĬċШůċŔƚШŸШĦŸŰőĲĦŔůĲŰƣŸШƚŸĤƖĲШŸШƓċƓĲũШĬŸШĦƨŔĬċĬŸƖШĬĲШŔĬŸƚŸƚШĦŸůШƖĲũċĩġŸШ
ċŸƚШ?ŔƖĲŔƣŸƚШĬċШÂĲƚƚŸċШfĬŸƚċЯШċƕƨŔШĲƚƣġŸШċũŊƨůċƚШƚƨŊĲƚƣƑĲƚШĬĲШůċƣĲƖŔċŔƚШĦŸůƓũĲůĲŰƣċƖĲƚа 
 
ΝЮ ƖƣŔŊŸ 

ü ?ŔƖĲŔƣŸƚШĬċШƓĲƚƚŸċШŔĬŸƚċаШĬĲƚċǯŸƚШěШƚƨċШ
ĲŉĲƣŔƻċĩġŸШŰċШƚŸĦŔĲĬċĬĲШĤƖċƚŔũĲŔƖċ 

EƚƣĲШċƖƣŔŊŸШċĤŸƖĬċШŸƚШĬĲƚċǯŸƚШĲŰŉƖĲŰƣċĬŸƚШŰċШ
ĲŉĲƣŔƻċĩġŸШĬŸƚШĬŔƖĲŔƣŸƚШĬċƚШƓĲƚƚŸċƚШŔĬŸƚċƚШŰŸШ
7ƖċƚŔũЯШĬĲƚƣċĦċŰĬŸШċƚШĤċƖƖĲŔƖċƚШ 
ƚŸĦŔċŔƚЯШĲĦŸŰŻůŔĦċƚШĲШĦƨũƣƨƖċŔƚШƕƨĲШŔůƓĲĬĲůШ

ċШƓũĲŰċШƖĲċũŔǍċĩġŸШĬĲƚƚĲƚШĬŔƖĲŔƣŸƚЮШ7ċŔǂĲШċШƻĲƖƚġŸШĲůШÂ?[ШŊƖČƣŔƚШĲůаШ 
őƣƣƓƚаооƽƽƽЮċĦċĬĲůŔċЮĲĬƨоΥΣΦΝΝΟΤΡо?ŔƖĲŔƣŸƚхĬċхƓĲƚƚŸċхŔĬŸƚċхĬĲƚċŉŔŸƚхċхƚƨċхĲŉĲƣŔƻċӖ9Ο
Ӗ ΤЮШĦĲƚƚŸШĲůаШΡШůċƖЮШΞΜΞΡЮ 
 
ΞЮ éŖĬĲŸ 

ü sƨƚƣŔĩċШŰċШÑċƖĬĲШтШÄƨċŔƚШƚġŸШŸƚШĬŔƖĲŔƣŸƚШĬċШ
ƓĲƚƚŸċШŔĬŸƚċе 

EƚƣĲШƻŖĬĲŸШċƓƖĲƚĲŰƣċШƨůċШĲŰƣƖĲƻŔƚƣċШŸǯĦŔċũШƕƨĲШ
ĬŔƚĦƨƣĲШŸƚШĬŔƖĲŔƣŸƚШĬċƚШƓĲƚƚŸċƚШŔĬŸƚċƚШŰŸШ7ƖċƚŔũЯШ
ċĤŸƖĬċŰĬŸШ ƣĲůċƚШ ĦŸůŸШ ƚċƩĬĲЯШ ċƚƚŔƚƣĶŰĦŔċШ
ƚŸĦŔċũШĲШůĲĬŔĬċƚШĬĲШƓƖŸƣĲĩġŸЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲůаШ 
őƣƣƓƚаооƽƽƽЮǃŸƨƣƨĤĲЮĦŸůоƽċƣĦőеƻӀŢƓ ΟƣůΤƖƓ
ÂÖЮШ ĦĲƚƚŸШĲůаШΡШůċƖЮШΞΜΞΡЮ 

Atenção:  Depois de responder todas as questões da atividade, confira suas 

ƖĲƚƓŸƚƣċƚШĦŸůШċƚШĦŸŰƣŔĬċƚШŰċШƚĲĩġŸШљÅĲƚƓŸƚƣċƚњШċŸШŉŔŰċũШĬĲƚƣċШÖŰŔĬċĬĲШfЮШ9ċƚŸШ

tenha errado alguma, volte ao texto e releia-o a fim de fixar o aprendizado.  

https://www.academia.edu/86911375/Direitos_da_pessoa_idosa_desafios_a_sua_efetiva%C3%A7
https://www.academia.edu/86911375/Direitos_da_pessoa_idosa_desafios_a_sua_efetiva%C3%A7
https://www.youtube.com/watch?v=jpA3tm7rpPU
https://www.youtube.com/watch?v=jpA3tm7rpPU
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ѨÅĲƚƓĲŔƣċƖЮċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċЮĳЮƻċũŸƖŔǍċƖЮŸЮ
ƓċƚƚċĬŸЮĲЮĦŸŰƚƣƖƨŔƖЮƨůЮŉƨƣƨƖŸЮůċŔƚЮŢƨƚƣŸЮ
ƓċƖċЮƣŸĬŸƚдѨ 

ÂĲŰƚĲЮ ĲЮ ċŰŸƣĲЮ ĲůЮ ƚĲƨЮĦċĬĲƖŰŸЮ ƕƨĲЮ
ċƣŔƣƨĬĲƚЮƻŸĦĶЮƓŸĬĲЮċĬŸƣċƖЮőŸŢĲЮƓċƖċЮƣŸƖŰċƖЮŔƚƚŸЮƖĲċũŔĬċĬĲл 

 
 
 

 

Nesta agenda, exploramos os direitos da pessoa idosa e as 
políticas públicas  que garantem sua dignidade, proteção e 
inclusão social. O Estatuto da Pessoa Idosa (Lei nº 10.741/2003) 
é a principal referência legal para assegurar atendimento 
prioritário, gratuidade no transporte, acesso à saúde, proteção 
contra a violência e outras garantias fundamentais. 

O Brasil conta com diversas políticas públicas voltadas para a 
proteção e promoção da qualidade de vida da população idosa. 
Contudo, infelizmente, muitos idosos enfrentam violência, 
negligência e exploração financeira . É fundamental reconhecer 
os sinais de abuso e saber como denunciar. 
 

ü O Disque 100 é o canal nacional de denúncias de violações de direitos humanos. 
  

[ŔŊƨƖċЮΦЮшЮЮ[ŸƣŸЮĬŸЮůċƓċЮĬŸЮ7ƖċƚŔũЮĦŸůЮċЮxĲŔЮŰƩůĲƖŸЮΤΣдΪΧΤЮ
ĬĲЮΥΣΣΦдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮ
f еЮΥΣΥΨд 
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Ш 

ÅĲƚƓŸƚƣċƚШĬċƚШċƣŔƻŔĬċĬĲƚШĬċƚШċŊĲŰĬċƚШĬċШÖŰŔĬċĬĲШf 
 
AGENDA 1 т O PAPEL DO CUIDADOR DE IDOSOS 

1. Alternativa Correta: C 
Justificativas:  
(A) O cuidador auxilia em várias áreas, não apenas na administração de medicamentos. 

(B) O cuidador deve estimular a autonomia do idoso, e não substituí-lo completamente.  
(C) Proporcionar assistência física, emocional e social ao idoso, respeitando sua 

autonomia.  
(D)  Decisões médicas devem ser feitas por profissionais da saúde. 
(E) O cuidador pode auxiliar, mas sua principal função é o cuidado com o idoso. 

 
2. Alternativa Correta: A 

Justificativas:  
(A) Paciência e empatia.  

(B) A força física pode ajudar, mas paciência e empatia são essenciais para um cuidado 
humanizado. 

(C) Decisões médicas devem ser feitas por profissionais da saúde. 
(D)  Cuidar de um idoso exige atenção e calma, não pressa. 
(E) Respeitar a autonomia do idoso é fundamental para um bom cuidado. 
 

3. Alternativa Correta: B 
Justificativas:  
(A) O idoso deve ser incentivado a manter sua independência sempre que possível. 

(B) Incentivando o idoso a participar das atividades diárias conforme suas 
capacidades.  

(C) O idoso tem o direito de tomar decisões sobre sua vida. 
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(D)  Respeitar as preferências do idoso é fundamental para seu bem-estar. 
(E) O cuidador deve estar presente para oferecer suporte e não abandonar o idoso. 

 
4. Alternativa Correta: A 

Justificativas:  
(A) O cuidador conversa com o idoso, respeita suas preferências e incentiva sua 

independência.  

(B) O idoso deve ter suas vontades e preferências respeitadas. 
(C) A rotina deve ser adaptada em conjunto, considerando as necessidades do idoso. 
(D)  O cuidado deve ser humanizado e envolvente. 
(E) A comunicação com o idoso deve ser empática, sem imposições rígidas. 

 
5. Alternativa Correta: A 

Justificativas:  
(A) O estresse emocional e a necessidade de equilíbrio para evitar sobrecarga.  

(B) O cuidador precisa de capacitação e conhecimento para prestar um bom 
atendimento. 

(C) O trabalho envolve comunicação com equipe médica, familiares e o próprio idoso. 
(D)  O bem-estar do idoso deve ser sempre prioridade. 
(E) O envolvimento emocional é natural e faz parte do cuidado humanizado. 

 
6. Alternativa Correta: A 

Justificativas:  
(A) Pedindo ajuda quando necessário e reservando tempo para autocuidado.  

(B) O cuidador deve fazer pausas para evitar esgotamento. 
(C) O vínculo emocional pode ser positivo e fortalecer a relação com o idoso. 
(D)  Conversar com outras pessoas pode ajudar a lidar com desafios. 
(E) O autocuidado é essencial para um bom desempenho profissional. 

 
7. Alternativa Correta: C 

Justificativas:  
(A), (B), (D) e (E) São atitudes corretas para um cuidador.  
(C)  Gritar com o idoso é desrespeitoso e prejudica a relação cuidador -idoso.  

 
8. Alternativa Correta: A 

Justificativas:  
(A)   Apenas conforme a prescrição médica e com atenção aos horários corretos.  
(B), (C), (D) e (E) São atitudes irresponsáveis que podem prejudicar a saúde do idoso.  

 
9. Alternativa Correta: A 

Justificativas:  
(A)   Usando técnicas de comunicação empática e respeitando a vontade do idoso.  
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(B), (C), (D) e (E) São abordagens inadequadas e prejudiciais.  
10. Alternativa Correta: A 

Justificativas:  
(A)   Adaptar a casa com medidas de segurança e prevenir quedas. 
(B), (C), (D) e (E) Representam riscos para a segurança do idoso.  

 

 
AGENDA 2 т PRÁTICA REFLEXIVA: ESTIMULANDO A MENTE COM DONA LÚCIA 
 
Aqui estão três sugestões de respostas para os três dias da atividade reflexiva proposta. Você 
poderá usá-las como inspiração para elaborar suas próprias ideias: 

Atividade Dia 1: Organização da gaveta de panos de prato da cozinha 

¶ Adaptação para Dona Lúcia: Convidá-la para dobrar e separar os panos de prato por cores 
ou tamanhos, de forma leve e descontraída. 

¶ Habilidades cognitivas estimuladas: 

a) Atenção e categorização ao separar por critérios; 

b) Coordenação motora fina ao dobrar os panos; 

c) Autonomia por participar da organização da casa. 
 
Atividade Dia 2: Leitura de uma notícia no celular sobre um tema leve 

¶ Adaptação para Dona Lúcia: Ler junto com ela uma notícia simples e atual (como uma 
curiosidade ou uma novidade do bairro), depois conversar sobre o que ela achou. 

¶ Habilidades cognitivas estimuladas: 

a) Compreensão verbal e memória de curto prazo; 

b) Expressão oral e socialização. 
 
Atividade Dia 3: Preparando uma receita simples de um bolo de cenoura 

¶ Adaptação para Dona Lúcia: Envolver Dona Lúcia no preparo como: escolher os 
ingredientes, separar os utensílios e ajudar a mexer a massa. 

¶ Habilidade cognitiva estimulada: 

a) Sequência lógica (seguir o passo a passo); 

b) Memória (recordar receitas antigas); 

c) Socialização e autoestima (valorizar sua experiência na cozinha). 
 
1. Quais dessas ideias você considera mais eficazes?  

Das ideias imaginadas, considero mais eficaz a atividade de preparar uma receita simples 
junto com Dona Lúcia. Essa proposta estimula múltiplas funções cognitivas ao mesmo 
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tempo: memória (ao lembrar da receita), atenção (ao seguir o passo a passo), 
coordenação motora (ao manusear os ingredientes) e socialização (ao conversar durante 
o preparo). Além disso, traz um sentido afetivo e resgata uma atividade que ela já gostava. 

A organização de panos por cor ou tamanho também é muito eficaz, pois traz sensação 
de utilidade, reforça a autonomia e exercita habilidades como categorização e foco. 
 

2. Como seria o clima emocional da Dona Lúcia realizando essas atividades com 
alguém próximo?  

Provavelmente, o clima seria acolhedor, leve e motivador. Ao realizar atividades com 
alguém de confiança e atenção, Dona Lúcia se sentiria valorizada, útil e respeitada, o que 
favorece o bem-estar emocional. Isso também contribuiria para reduzir a desmotivação e 
o isolamento social, já que ela se sentiria estimulada a participar mais da rotina, 
retomando gostos e interagindo com afeto. Atividades simples, feitas com empatia, têm 
um grande poder de fortalecer vínculos e promover alegria. 

 

 
AGENDA 3 т OS DIREITOS DA PESSOA IDOSA E AS POLÍTICAS PÚBLICAS 

1. Alternativa Correta: C 
Justificativas:  
(A) 50 anos: Não há legislação que estabeleça essa faixa etária como critério para os 

direitos da pessoa idosa. 
(B) 55 anos: Não há legislação que estabeleça essa faixa etária como critério para os 

direitos da pessoa idosa. 
(C) Toda pessoa com 60 anos ou mais tem direito às garantias previstas na lei. (Fonte: 

Estatuto da Pessoa Idosa, artigo 1º.). 
(D) 65 anos: Embora alguns benefícios específicos sejam concedidos a partir dos 65 

anos (como o BPC), a idade mínima para ser considerado idoso no Brasil é 60 anos. 

(E) 70 anos: Embora alguns benefícios específicos sejam concedidos a partir dos 65 
anos (como o BPC), a idade mínima para ser considerado idoso no Brasil é 60 anos. 

 
2. Alternativa Correta: B 

Justificativas:  
(A) Ministério da Saúde: Atua na promoção da saúde dos idosos, mas não é o órgão 

responsável pela fiscalização de abusos. 
(B) O Ministério Público tem a responsabilidade de proteger os direitos dos idosos, 

podendo investigar casos de violência, negligência ou abandono e tomar medidas 
judiciais para garantir sua segurança. (Fonte: Estatuto da Pessoa Idosa, artigo 74.).  

(C) Defensoria Pública: Oferece assistência jurídica gratuita, mas não tem a função de 
fiscalização direta. 

(D) Polícia Militar: Pode atuar em casos de emergência, mas não é o órgão responsável por 
fiscalizar direitos dos idosos. 
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(E) Conselho Tutelar: Atua na defesa dos direitos da criança e do adolescente, não sendo 
relacionado à proteção de idosos. 

 

3. Alternativa Correta: C 
Justificativas:  
(A), (B), (D) e (E): Todos esses direitos são garantidos pelo Estatuto da Pessoa Idosa. 
(C)     O Estatuto da Pessoa Idosa não prevê a isenção do IPTU como um direito universal. 
Algumas prefeituras oferecem esse benefício para idosos de baixa renda, mas não é 
uma regra nacional. (Fonte: Estatuto da Pessoa Idosa, artigos 3 a 39.). 

 
4. Alternativa Correta: A 

Justificativas:  
(A) O Disque 100 é o principal canal de denúncias de violações de direitos humanos, 

incluindo casos de violência contra idosos. (Fonte: Cuidar melhor e evitar a 
violência, Secretaria Especial dos Direitos Humanos, páginas 52 -67.). 

(B) Disque 190: Usado para emergências criminais, não para denúncias específicas de 
direitos humanos. 

(C) Disque 180: Canal específico para denúncias de violência contra mulheres. 
(D)  PROCON: Destinado a reclamações de consumidores. 
(E) Tribunal de Contas da União: Fiscaliza recursos públicos, sem relação com denúncias 

de abusos contra idosos. 
 
5. Alternativa Correta: C 

Justificativas:  
(A) Gratuidade no transporte público: Esse é outro direito, mas não faz parte do BPC. 

(B) Pensão vitalícia: O BPC não é uma pensão e não gera herança. 
(C) O BPC/LOAS (Benefício de Prestação Continuada da Assistência Social) garante 

um salário -mínimo mensal para idosos acima de 65 anos em situação de 
vulnerabilidade que não contribuíram com a Previdência. (Fonte: Guia de 
cuidados para a pessoa idosa, páginas 80-90.) 

(D)  Aposentadoria especial: A aposentadoria depende de contribuição ao INSS, enquanto 
o BPC é um benefício assistencial. 

(E) Isenção total de impostos: Não há isenção universal de impostos para idosos. 
 

6. Alternativa Correta: C 
Justificativas:  
(A) Atendimento apenas em hospitais privados: O direito se aplica tanto ao SUS quanto à 

rede privada. 
(B) Atendimento preferencial, mas sem prioridade em internações: O idoso tem prioridade 

também em internações. 
(C) Atendimento prioritário no SUS e nos serviços privados de saúde, incluindo 

exames e internações. (Fonte: Estatuto da Pessoa Idosa, artigo 15.) 
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(D)  Atendimento normal: A lei exige prioridade. 
(E) Atendimento apenas em emergências: O atendimento prioritário não se restringe a 

emergências. 
 

7. Alternativa Correta: C 
Justificativas:  
(A) Advertência por escrito: Advertências podem ser aplicadas, mas não são a única 

punição. 
(B) Obrigação de prestar serviços comunitários: Essa penalidade não está prevista 

especificamente para abandono e negligência contra idosos. 
(C) Reclusão de até três anos e multa para quem expõe a pessoa idosa a condições 

degradantes, privação de direitos ou abandono. (Fonte: Estatuto da Pessoa Idosa, 
artigo 98.) 

(D)  Apenas a responsabilização civil: Há também consequências criminais. 
(E) Obrigação de pagamento de uma indenização simbólica: A pena pode incluir multa, 

mas não se limita a indenizações simbólicas. 
 

8. Alternativa Correta: C 
Justificativas:  
(A) Apenas o governo: O cuidado com os idosos não é responsabilidade exclusiva do 

governo. 
(B) Somente a família direta: O cuidado envolve também a sociedade e o Estado. 
(C) É dever de todos т família, sociedade e poder público т garantir os direitos do 

idoso, assegurando sua dignidade e bem -estar. (Fonte: Estatuto da Pessoa Idosa, 
artigo 3º.)  

(D)  Apenas os filhos e netos: Outros familiares e instituições também têm papel na 
proteção dos idosos. 

(E) Organizações privadas de assistência: Podem ajudar, mas a responsabilidade 
principal cabe à família, ao Estado e à sociedade. 

 
9. Alternativa Correta: C 

Justificativas:  
(A) Apenas calçadas mais largas: A acessibilidade exige mais do que apenas calçadas 

espaçosas. 
(B) Construção de áreas exclusivas para idosos: O ideal é adaptar todos os espaços, não 

criar exclusão. 
(C) A acessibilidade para idosos deve incluir rampas, pisos táteis, corrimãos e 

sinalizações claras para garantir locomoção segura e independente. (Fonte: 
Estatuto da Pessoa Idosa, artigo 38.) 

(D)  Redução da circulação de veículos: Medidas de segurança devem ser tomadas, mas 
essa não é uma solução viável. 

(E) Criação de bairros exclusivos para idosos: Isso pode gerar segregação e não resolve o 
problema da acessibilidade em todas as áreas. 
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10. Alternativa Correta: A 
Justificativas:  
(A) Impedir ou controlar indevidamente o acesso do idoso ao seu próprio dinheiro 

configura violência financeira, que pode ocorrer tanto em famílias quanto em 
instituições financeiras. (Fonte: Estatuto da Pessoa Idosa, artigo 102.)  

(B) Comprar remédios para o idoso sem consultá-lo: Essa ação pode ser feita em caso de 
necessidade e com o consentimento do idoso. 

(C) Ajudar um idoso a organizar suas contas bancárias: Se for feito com o consentimento 
do idoso, não é considerado violência financeira. 

(D)  Garantir que o idoso tenha uma aposentadoria estável: Isso é um direito e não uma 
violação. 

(E) Aconselhar o idoso a economizar: Incentivar boas práticas financeiras não é uma 
forma de violência. 
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Ю őŔŊŔĲŰĲЮ ĦŸƖƓŸƖċũЮ ƓĲƚƚŸċũЮ ĳЮ ƨůЮ ċƚƓĲĦƣŸЮ
ĲƚƚĲŰĦŔċũЮŰċЮůċŰƨƣĲŰĩġŸЮĬċЮƚċƩĬĲЮŉŖƚŔĦċЮĲЮ
ĲůŸĦŔŸŰċũЮĬŸЮŔĬŸƚŸдЮ~ċŰƣĲƖЮŸЮĦŸƖƓŸЮũŔůƓŸЮĲЮ
ĤĲůЮ ĦƨŔĬċĬŸЮ ŰġŸЮ ƚŹЮ ƓƖĲƻŔŰĲЮ ŔŰŉĲĦĩƑĲƚЮ ĲЮ
ĬŸĲŰĩċƚеЮ ůċƚЮ ƣċůĤĳůЮ ŉŸƖƣċũĲĦĲЮ ċЮ
ċƨƣŸĲƚƣŔůċЮĲЮċЮƚĲŰƚċĩġŸЮĬĲЮĤĲůцĲƚƣċƖдЮ 

§ƚЮ ĦƨŔĬċĬŸƚЮ ĬĲЮ őŔŊŔĲŰĲЮ ŔŰĦũƨĲůжЮ őŔŊŔĲŰĲЮ
ƓĲƚƚŸċũеЮ ũŔůƓĲǍċЮ ĲЮ ċƓċƖĶŰĦŔċЮ ĦŸƖƓŸƖċũеЮ ŸƚЮ
ƕƨċŔƚЮĲŰŊũŸĤċůЮƣŸůċƖЮĤċŰőŸеЮőŔŊŔĲŰĲЮŸƖċũЮ
ĦŸůŸЮĲƚĦŸƻċƖЮŸƚЮĬĲŰƣĲƚЮĲЮƨƚċƖЮǯŸЮĬĲŰƣċũдЮ

EƚƚĲƚЮĦƨŔĬċĬŸƚЮůċŰƣĳůЮĦŸŰŉŸƖƣŸеЮƖĲũċǂċůĲŰƣŸеЮċƨƣŸŔůċŊĲůЮƓŸƚŔƣŔƻċеЮƓĲũĲЮƚċƨĬČƻĲũЮĲЮċƨǂŔũŔċЮ
ŰċЮƓƖĲƻĲŰĩġŸЮĬĲЮĬŸĲŰĩċƚЮĲЮŔŰŉĲĦĩƑĲƚдЮ 

 ŸЮĲŰƣċŰƣŸеЮƓċƖċЮůƨŔƣŸƚЮŔĬŸƚŸƚеЮċЮƖŸƣŔŰċЮĬĲЮőŔŊŔĲŰĲЮƓŸĬĲЮƚĲЮƣŸƖŰċƖЮƨůЮĬĲƚċǯŸЮĬĲƻŔĬŸЮěЮ
ůŸĤŔũŔĬċĬĲЮ ƖĲĬƨǍŔĬċеЮ ĦŸŰĬŔĩƑĲƚЮ ĬĲЮ ƚċƩĬĲЮ ŸƨЮ ũŔůŔƣċĩƑĲƚЮ ŉŖƚŔĦċƚЮ ĲЮ ĦŸŊŰŔƣŔƻċƚдЮ  ĲƚƚċƚЮ
ƚŔƣƨċĩƑĲƚеЮŸЮĦƨŔĬċĬŸƖЮĬĲƚĲůƓĲŰőċЮƨůЮƓċƓĲũЮĦƖƨĦŔċũеЮŸŉĲƖĲĦĲŰĬŸЮċƓŸŔŸЮĦŸůЮƓċĦŔĶŰĦŔċеЮ
ƖĲƚƓĲŔƣŸЮĲЮĲůƓċƣŔċдЮFЮƓċƓĲũЮĬŸЮĦƨŔĬċĬŸƚЮƣċůĤĳůЮƓƖŸůŸƻĲƖЮŸЮċƨƣŸĦƨŔĬċĬŸдЮ 
 
 

[ŔŊƨƖċЮΤЮшЮ9ƨŔĬċĬŸƖċЮċƨǂŔũŔċŰĬŸЮƨůċЮƚĲŰőŸƖċЮŰċЮőŔŊŔĲŰŔǍċĩġŸдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮ
ĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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éŸĦĶЮ ŢČЮ ƓĲƖĦĲĤĲƨЮ ĦŸůŸЮ ƨůċЮ ĤŸċЮ
őŔŊŔĲŰĲЮ ĦŸƖƓŸƖċũЮ ƓŸĬĲЮ ŔŰǰƨĲŰĦŔċƖЮ
ƓŸƚŔƣŔƻċůĲŰƣĲЮŸЮőƨůŸƖЮĲЮċЮĬŔƚƓŸƚŔĩġŸЮ
ĬĲЮƨůċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċлЮ 

ÄƨċŔƚЮĲƚƣƖċƣĳŊŔċƚЮƓŸĬĲůЮƚĲƖЮċĬŸƣċĬċƚЮƓċƖċЮƕƨĲЮŸЮŔĬŸƚŸЮƚĲЮƚŔŰƣċЮ
ĦŸŰŉŸƖƣČƻĲũЮĲЮƚĲŊƨƖŸЮĬƨƖċŰƣĲЮŸƚЮĦƨŔĬċĬŸƚЮĦŸůЮƚƨċЮőŔŊŔĲŰĲЮ
ƓĲƚƚŸċũлЮ 

9ŸůŸЮċĬċƓƣċƖЮċƚЮƣĳĦŰŔĦċƚЮĬĲЮőŔŊŔĲŰĲЮĦŸƖƓŸƖċũеЮŸƖċũЮĲЮŖŰƣŔůċЮ
ƓċƖċЮƖĲƚƓĲŔƣċƖЮċƚЮƓƖĲŉĲƖĶŰĦŔċƚЮĲЮċЮċƨƣŸŰŸůŔċЮĬŸЮŔĬŸƚŸл 

 
 
 
 

 

 

 

~ċŰƣĲƖШ ċШ őŔŊŔĲŰĲШ ĲШ ŸƚШ ĦƨŔĬċĬŸƚШ ƓĲƚƚŸċŔƚШ
ċĬĲƕƨċĬŸƚШĳШĲƚƚĲŰĦŔċũШƓċƖċШċШƚċƩĬĲШĲШŸШĤĲůр
ĲƚƣċƖШĬŸШŔĬŸƚŸЮШ ШŉċũƣċШĬĲШƨůċШƖŸƣŔŰċШĬĲШőŔŊŔĲŰĲШ
ċĬĲƕƨċĬċШ ƓŸĬĲШ ũĲƻċƖШ ċŸШ ƚƨƖŊŔůĲŰƣŸШ ĬĲШ
ŔŰŉĲĦĩƑĲƚЯШƓƖŸĤũĲůċƚШĬĲШƓĲũĲЯШĬŸĲŰĩċƚШĤƨĦċŔƚШ
ĲШċƣĳШůĲƚůŸШċŉĲƣċƖШċШċƨƣŸĲƚƣŔůċШĬŸШŔĬŸƚŸЯШ
ŊĲƖċŰĬŸШĬĲƚĦŸŰŉŸƖƣŸШŉŖƚŔĦŸШĲШĲůŸĦŔŸŰċũЮ 

§ШĦƨŔĬċĬŸƖЯШƚĲŢċШĲũĲШŉŸƖůċũШŸƨШŔŰŉŸƖůċũЯШƣĲůШƨůШ
ƓċƓĲũШ ŉƨŰĬċůĲŰƣċũШ ŰċШ ƓƖŸůŸĩġŸШ ĬĲƚƚċƚШ
ƓƖČƣŔĦċƚЯШŊċƖċŰƣŔŰĬŸШƕƨĲШŸШŔĬŸƚŸШƚĲШƚŔŰƣċШũŔůƓŸЯШ
ĦŸŰŉŸƖƣČƻĲũШĲШƖĲƚƓĲŔƣċĬŸЮШÂċƖċШŔƚƚŸЯШĳШĲƚƚĲŰĦŔċũШ
ĬŸůŔŰċƖШ ƣĳĦŰŔĦċƚШ ċĬĲƕƨċĬċƚШ ƓċƖċШ ċШ őŔŊŔĲŰĲШ
ĦŸƖƓŸƖċũШĲШŸƖċũЯШĦƨŔĬċĬŸƚШĦŸůШċШƓĲũĲЯШĦċĤĲũŸШĲШ
ƨŰőċƚЯШċũĳůШĬĲШƚċĤĲƖШĦŸůŸШĦŸŰĬƨǍŔƖШĬĲШŉŸƖůċШ
ƚĲŊƨƖċШĲШƖĲƚƓĲŔƣŸƚċШċШƣƖŸĦċШĬĲШŉƖċũĬċƚЯШƕƨċŰĬŸШ
ŰĲĦĲƚƚČƖŔŸЮ 

ƓƖĲŰĬĲƖШĲƚƚċƚШƣĳĦŰŔĦċƚШŰġŸШĳШċƓĲŰċƚШƨůċШƕƨĲƚƣġŸШĬĲШƚċƩĬĲШŉŖƚŔĦċбШĳШƣċůĤĳůШƨůШċƣŸШĬĲШ
ĲůƓċƣŔċШĲШƖĲƚƓĲŔƣŸЮШÉċĤĲƖШĦŸůŸШĦŸŰĬƨǍŔƖШĲƚƚĲƚШĦƨŔĬċĬŸƚШĦŸůШĬĲũŔĦċĬĲǍċШĲШċƣĲŰĩġŸШŉŸƖƣċũĲĦĲШ
ċШƖĲũċĩġŸШĬĲШĦŸŰǯċŰĩċШĲŰƣƖĲШŸШĦƨŔĬċĬŸƖШĲШŸШŔĬŸƚŸЯШƓƖŸůŸƻĲŰĬŸШƚƨċШċƨƣŸŰŸůŔċШƚĲůƓƖĲШƕƨĲШ
ƓŸƚƚŖƻĲũЮ 

ШƖĲũċĩġŸШĬĲШĦŸŰǯċŰĩċШĲŰƣƖĲШŸШĦƨŔĬċĬŸƖШĲШŸШŔĬŸƚŸШĳШŉƨŰĬċůĲŰƣċũШƓċƖċШƕƨĲШċƚШċĩƑĲƚШĲůШƚċƩĬĲШ
ƚĲŢċůШĬĲƚĲŰƻŸũƻŔĬċƚШĬĲШŉŸƖůċШƖĲƚƓĲŔƣŸƚċЮ 

 

[ŔŊƨƖċЮΥЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮƖĲƓƖĲƚĲŰƣċŰĬŸЮƨůċЮŔĬŸƚċЮƚŸƖƖŔĬĲŰƣĲЮƖĲċũŔǍċŰĬŸЮċЮĲƚĦŸƻċĩġŸЮ
ĬĲЮƚĲƨƚЮĬĲŰƣĲƚЮĤƖċŰĦŸƚдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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9ŸůŸЮċĬċƓƣċƖЮŸƚЮĦƨŔĬċĬŸƚЮĬĲЮőŔŊŔĲŰĲЮ
ƓċƖċЮ ƖĲƚƓĲŔƣċƖЮ ċЮ ƓƖŔƻċĦŔĬċĬĲЮ ĲЮ ċЮ
ĬŔŊŰŔĬċĬĲЮĬŸЮŔĬŸƚŸл 

ÄƨċŔƚЮĲƚƣƖċƣĳŊŔċƚЮƻŸĦĶЮƓŸĬĲЮċĬŸƣċƖЮ
ƓċƖċЮŔŰĦĲŰƣŔƻċƖЮŸЮŔĬŸƚŸЮċЮůċŰƣĲƖЮƨůċЮƖŸƣŔŰċЮĬĲЮőŔŊŔĲŰĲЮċĬĲƕƨċĬċеЮůĲƚůŸЮ
ƕƨċŰĬŸЮĲũĲЮĬĲůŸŰƚƣƖċЮƖĲƚŔƚƣĶŰĦŔċл 

9ŸůŸЮŊċƖċŰƣŔƖЮƕƨĲЮĦċĬċЮĲƣċƓċЮĬŸЮĦƨŔĬċĬŸЮƚĲŢċЮŉĲŔƣċЮĦŸůЮƚĲŊƨƖċŰĩċЮĲЮ
ĦŸŰŉŸƖƣŸл 

 
 
 
 

 

 

Imagine a história do Sr. Otávio, de 79 anos que sempre foi vaidoso e cuidadoso com sua higiene 
pessoal e com seus cabelos. Durante muitos anos, ele manteve uma rotina diária rigorosa, 
cuidando bem da pele, escovando os dentes após cada refeição e mantendo os cabelos sempre 
arrumados. 

Com o tempo, porém, Dona Elvira passou a enfrentar 
dificuldades para manter esses cuidados sozinha. A 
mobilidade reduzida dificultava os movimentos para 
se abaixar e lavar os pés. Escovar os dentes tornou-se 
uma tarefa incômoda por causa das dores nas 
articulações. A higienização íntima também se tornou 
um desafio, especialmente nos dias em que se sentia 
mais cansada. E pentear os cabelos se tornou muito 
doloroso. 

Sua neta, Rita, percebendo essas dificuldades, decidiu 
ajudar. No entanto, ao tentar auxiliar a avó durante o 
banho, Dona Elvira reagiu com resistência, sentindo-se 
envergonhada e incomodada por precisar de ajuda 
para realizar algo que sempre fez sozinha. 

Para lidar com essa situação, Rita buscou orientação 
sobre como cuidar da higiene da avó com delicadeza e respeito. O amor que existia entre elas 
facilitou um pouco as coisas. Contudo, para ter sucesso com os cuidados com a avó, ela teve 
que estudar técnicas que garantiam a segurança e o conforto, além de criar uma rotina 
organizada, respeitando os horários e preferências da idosa. Aos poucos, com as adaptações 
realizadas pela neta, Dona Elvira se sentiu mais segura e confortável, retomando, com a ajuda 

[ŔŊƨƖċЮΦЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮƖĲƓƖĲƚĲŰƣċŰĬŸЮƨůċЮƚĲŰőŸƖċЮŔĬŸƚċЮƚĲŰĬŸЮƓĲŰƣĲċĬċЮƓŸƖЮ
ƚƨċЮĦƨŔĬċĬŸƖċдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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da neta, seus cuidados pessoais com mais tranquilidade e confiança. Isso a deixou mais feliz e 
confiante. 
 
 
 

9ŸůŸЮ ƻŸĦĶЮ ċŊŔƖŔċЮ ƚĲЮ ĲƚƣŔƻĲƚƚĲЮ ŰŸЮ
ũƨŊċƖЮĬĲЮÅŔƣċЮƓċƖċЮŊċƖċŰƣŔƖЮŸЮƖĲƚƓĲŔƣŸЮĲЮ
ċЮĬŔŊŰŔĬċĬĲЮĬĲЮƨůЮŔĬŸƚŸЮĬƨƖċŰƣĲЮŸƚЮ
ĦƨŔĬċĬŸƚЮĬĲЮőŔŊŔĲŰĲл 

ÄƨċŔƚЮĲƚƣƖċƣĳŊŔċƚЮƓŸĬĲůЮƚĲƖЮƨƣŔũŔǍċĬċƚЮƓċƖċЮĲŰĦŸƖċŢċƖЮŸЮŔĬŸƚŸЮċЮ
ůċŰƣĲƖЮƚƨċЮċƨƣŸŰŸůŔċЮĬƨƖċŰƣĲЮĲƚƚċƚЮċƣŔƻŔĬċĬĲƚл 

 
 
 

 

 

 

TÉCNICAS DE HIGIENE CORPORAL E ORAL  

Você já teve dúvidas sobre como ajudar um idoso durante o banho ou na hora de escovar os 
dentes? Muitas vezes, essas tarefas podem gerar desconforto ou resistência. Para que esse 
momento seja tranquilo e eficaz, é importante conhecer algumas técnicas que promovem a 
segurança e o conforto do idoso. 

 

 

[ŔŊƨƖċЮΧЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮƖĲƓƖĲƚĲŰƣċŰĬŸЮƨůЮĦƨŔĬċĬŸƖЮƻĲƖŔǯĦċŰĬŸЮċЮƣĲůƓĲƖċƣƨƖċЮĬċЮČŊƨċЮƓċƖċЮŔŰŔĦŔċƖЮŸЮĤċŰőŸЮĬĲЮƨůċЮƚĲŰőŸƖċЮŔĬŸƚċеЮůċŰƣĲŰĬŸЮŸЮƖĲƚƓĲŔƣŸЮĲЮċЮƓƖŔƻċĦŔĬċĬĲдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮ
ƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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ü cŔŊŔĲŰĲШĦŸƖƓŸƖċũ 

¶ ?ƨƖċŰƣĲШŸШĤċŰőŸЯШĳШŔůƓŸƖƣċŰƣĲШƻĲƖŔǯĦċƖШċШƣĲůƓĲƖċƣƨƖċШĬċШČŊƨċШƓċƖċШĲƻŔƣċƖШƕƨĲŔůċĬƨƖċƚШ
ŸƨШĬĲƚĦŸŰŉŸƖƣŸЮШ§ШƨƚŸШĬĲШĲƚƓŸŰŢċƚШůċĦŔċƚШĲШƚċĤŸŰĲƣĲƚШŰĲƨƣƖŸƚШċŢƨĬċШċШƓƖŸƣĲŊĲƖШċШƓĲũĲШ
ĬŸШŔĬŸƚŸЯШƕƨĲШƣĲŰĬĲШċШƚĲƖШůċŔƚШƚĲŰƚŖƻĲũЮШ§ШƨƚŸШĬĲШƚċĤŸŰĲƣĲШũŖƕƨŔĬŸШƓŸĬĲШŉċĦŔũŔƣċƖЮ 

¶ ÂċƖċШŔĬŸƚŸƚШĦŸůШůŸĤŔũŔĬċĬĲШƖĲĬƨǍŔĬċЯШŸШĤċŰőŸШƓŸĬĲШƚĲƖШƖĲċũŔǍċĬŸШĦŸůШŸШŔĬŸƚŸШ
ƚĲŰƣċĬŸЯШƚĲůƓƖĲШƖĲƚƓĲŔƣċŰĬŸШƚƨċШƓƖŔƻċĦŔĬċĬĲШĲШƓƖŸůŸƻĲŰĬŸШƚƨċШċƨƣŸŰŸůŔċШƚĲůƓƖĲШ
ƕƨĲШƓŸƚƚŖƻĲũЮ 

¶ ?ƨƖċŰƣĲШċШƚĲĦċŊĲůЯШĬĲƻĲрƚĲШĬċƖШċƣĲŰĩġŸШĲƚƓĲĦŔċũШěƚШĬŸĤƖŔŰőċƚШĬŸШĦŸƖƓŸШыċǂŔũċƚЯШ
ƻŔƖŔũőċƚШĲШĲŰƣƖĲШŸƚШĬĲĬŸƚьШƓċƖċШĲƻŔƣċƖШŔŰŉĲĦĩƑĲƚЯШĲШċƚƚċĬƨƖċƚШĲШůŔĦŸƚĲƚЮ 

 

ü cŔŊŔĲŰĲШŸƖċũ 

¶ ШĲƚĦŸƻċĩġŸШĬŸƚШĬĲŰƣĲƚШĬĲƻĲШŸĦŸƖƖĲƖШƓĲũŸШůĲŰŸƚШ
ƣƖĶƚШ ƻĲǍĲƚШ ċŸШ ĬŔċЯШ ƨƣŔũŔǍċŰĬŸШ ƨůċШ ĲƚĦŸƻċШ ĦŸůШ
ĦĲƖĬċƚШůċĦŔċƚШĲШĦƖĲůĲШĬĲŰƣċũШĦŸůШǰƩŸƖЮШ 

¶ ÉĲШŸШŔĬŸƚŸШƨƣŔũŔǍċƖШƓƖŹƣĲƚĲШĬĲŰƣČƖŔċЯШĳШĲƚƚĲŰĦŔċũШ
őŔŊŔĲŰŔǍČрũċШĬŔċƖŔċůĲŰƣĲШĲШŊċƖċŰƣŔƖШƕƨĲШċШŊĲŰŊŔƻċШĲШ
ċШũŖŰŊƨċШƚĲŢċůШũŔůƓċƚШċĬĲƕƨċĬċůĲŰƣĲШƓċƖċШĲƻŔƣċƖШ
ċĦƩůƨũŸШĬĲШċũŔůĲŰƣŸƚШĲШŔŰǰċůċĩƑĲƚЮШ 

¶ FШ ŔůƓŸƖƣċŰƣĲШ ƻĲƖŔǯĦċƖШ ċШ ǯǂċĩġŸШ ċĬĲƕƨċĬċШ ĬċШ
ƓƖŹƣĲƚĲЯШƓŸŔƚШĲũċШƓŸĬĲШũĲƚŔŸŰċƖШċШŊĲŰŊŔƻċШĦċƚŸШŰġŸШ
ĲƚƣĲŢċШǯǂċĬċШĬĲШŉŸƖůċШċĬĲƕƨċĬċЮШ 

¶  ŸШ ĦċƚŸШ ĬĲШ ŔĬŸƚŸƚШ ƕƨĲШ ĲŰŉƖĲŰƣċůШ ĬŔŉŔĦƨũĬċĬĲƚШ
ůŸƣŸƖċƚЯШ ŸШ ĦƨŔĬċĬŸƖШ ƓŸĬĲШ ċƨǂŔũŔċƖШ ƚĲŊƨƖċŰĬŸШ ċШ
ĲƚĦŸƻċШ ĲШ ƖĲċũŔǍċŰĬŸШ ŸƚШ ůŸƻŔůĲŰƣŸƚШ ƚƨċƻĲƚШ ĲШ
ƓƖĲĦŔƚŸƚЮШ 

¶ §ШĲŰǂċŊƨĲШĤƨĦċũШĬĲƻĲШƣĲƖШƖĲċũŔǍċĬŸШƚĲůƓƖĲШĦŸůШŸШŔĬŸƚŸШŰċШƓŸƚŔĩġŸШƚĲŰƣċĬċЯШĲƻŔƣċŰĬŸШ
ĲŰŊċƚŊŸƚЮ 

 
 

9Öf? ?§ÉШ9§~Ш ШÂExEЯШ9 7Ex§ЯШÖ c ÉШEШcf]fE EШh Ñf~ 

[ŔŊƨƖċЮΨЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮƖĲƓƖĲƚĲŰƣċŰĬŸЮƨůЮƚĲŰőŸƖЮŔĬŸƚŸЮƖĲċũŔǍċŰĬŸЮċЮ
ĲƚĦŸƻċĩġŸЮĬċЮƓƖŹƣĲƚĲЮĬĲŰƣČƖŔċдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮ
ÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 

éŸĦĶШƚċĤŔċШƕƨĲШċШƓĲũĲШĬŸШŔĬŸƚŸШƣĲŰĬĲШċШƚĲƖШůċŔƚШƚĲĦċШĲШ
ƚĲŰƚŖƻĲũЯШĲǂŔŊŔŰĬŸШĦƨŔĬċĬŸƚШĲƚƓĲĦŔċŔƚеШÄƨĲШċШőŔŊŔĲŰŔǍċĩġŸШ
ĬċƚШƨŰőċƚШĲШĬŸШĦċĤĲũŸШƣċůĤĳůШŔŰǰƨĲŰĦŔċШĬŔƖĲƣċůĲŰƣĲШŰċШ
ƚċƩĬĲШĲШŰŸШĦŸŰŉŸƖƣŸШĬŸШŔĬŸƚŸеШ 

9ŸůШċũŊƨůċƚШƓƖČƣŔĦċƚШƚŔůƓũĲƚЯШĳШƓŸƚƚŖƻĲũШůċŰƣĲƖШĲƚƚĲƚШ
ĦƨŔĬċĬŸƚШĬĲШŉŸƖůċШĲǯĦċǍШĲШƚĲŊƨƖċЮ 

éċůŸƚШƻĲƖШƕƨċŔƚШƚġŸе 
[ŔŊƨƖċЮΩЮшЮ[ŸŰƣĲЮ[ƖĲĲƓŔť 



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΡΤ 

ü 9ƨŔĬċĬŸƚШĦŸůШċШƓĲũĲ 

¶ ШƓĲũĲШĬŸШŔĬŸƚŸШƣĲŰĬĲШċШƚĲƖШůċŔƚШƚĲĦċШĲШ
ŉƖČŊŔũЯШ ĲǂŔŊŔŰĬŸШ ŸШ ƨƚŸШ ĬĲШ őŔĬƖċƣċŰƣĲƚШ
ĲƚƓĲĦŖǯĦŸƚШ ƓċƖċШ ĲƻŔƣċƖШƖċĦőċĬƨƖċƚШ ĲШ
ŔƖƖŔƣċĩƑĲƚЮ 

¶ ÅĲĦŸůĲŰĬċрƚĲШ ƣċůĤĳůШ ċШ ċƓũŔĦċĩġŸШ ĬĲШ
ƓƖŸƣĲƣŸƖШƚŸũċƖЯШĲƚƓĲĦŔċũůĲŰƣĲШƓċƖċШŔĬŸƚŸƚШ
ƕƨĲШŊŸƚƣċůШĬĲШƓċƚƚĲċƖШċŸШċƖШũŔƻƖĲЮШ 

¶ ШċƻċũŔċĩġŸШĬŔČƖŔċШĬċШƓĲũĲШƣċůĤĳůШĳШƨůШ
ŉċƣŸƖШ ŔůƓŸƖƣċŰƣĲШ ƓċƖċШ ŸШ ĦƨŔĬċĬŸШ ĦŸůШ ŸƚШ
ŔĬŸƚŸƚЯШĳШŰĲĦĲƚƚČƖŔŸШƚĲůƓƖĲШċƣĲŰƣċƖрƚĲШċШ
ƓƖĲƚĲŰĩċШĬĲШũĲƚƑĲƚЯШůċŰĦőċƚШŸƨШǯƚƚƨƖċƚЮШ Ш
ƓĲũĲШƚĲŰĬŸШůƨŔƣŸШŉƖČŊŔũШŉċĦŔũůĲŰƣĲШƓŸĬĲůШ
ŸĦŸƖƖĲƖШőĲůċƣŸůċƚШĲШǯƚƚƨƖċƚШĬĲШƓĲũĲЮ 

 

ü 9ƨŔĬċĬŸƚШĦŸůШŸШĦċĤĲũŸШ 

¶ §ШĦċĤĲũŸШĬŸШŔĬŸƚŸШƓŸĬĲШƚĲШƣŸƖŰċƖШůċŔƚШ
ǯŰŸШĲШƕƨĲĤƖċĬŔĩŸЯШĲǂŔŊŔŰĬŸШŸШƨƚŸШĬĲШ
ƚőċůƓŸŸƚШ ƚƨċƻĲƚШ ĲЯШ ƚĲШ ŰĲĦĲƚƚČƖŔŸЯШ
ĦƖĲůĲƚШĬĲШőŔĬƖċƣċĩġŸЮ 

¶  ƨŰĦċШ ƚĲШ ĬĲƻĲШ ĬĲŔǂċƖШ ŸƚШ ĦċĤĲũŸƚШ
ůŸũőċĬŸƚШƓŸƖШůƨŔƣŸШƣĲůƓŸШƓŸŔƚШŔƚƚŸШ
ƓŸĬĲШƣƖċǍĲƖШƓƖĲŢƨŖǍŸƚШƣċŰƣŸШƓċƖċШŸШĦŸƨƖŸШ
ĦċĤĲũƨĬŸЯШƕƨċŰƣŸШƓċƖċШċƚШĦĲƖĬċƚЯШċũĳůШ
ĬĲШĬĲŔǂċƖШŸШŔĬŸƚŸШĦŸůШŸШũŸĦċũШƩůŔĬŸЮШ?ĶШ
ƓƖĲŉĲƖĶŰĦŔċШƓċƖċШũċƻċƖШĲƚƚċШƖĲŊŔġŸШƓĲũċШ
ůċŰőġЯШ ŸƨШ ƓƖŹǂŔůŸШ ċŸШ őŸƖČƖŔŸШ ĬŸШ
ĤċŰőŸШĬĲШƚŸũШƓċƖċШƕƨĲШċШƚĲĦċŊĲůШƚĲŢċШ
ůċŔƚШƖČƓŔĬċЯШƚĲШŰġŸШŉŸƖШƓŸƚƚŖƻĲũЯШƨƣŔũŔǍĲШ
ŸШ ƚĲĦċĬŸƖЮШ 9ċƖŔĦċƣƨƖċШ ĬĲШ ƨůċШ ŔĬŸƚċШ
ŉĲũŔǍШċƓŸŰƣċŰĬŸШŸƖŊƨũőŸƚċůĲŰƣĲШƓċƖċШ
ƚĲƨƚШ ĦċĤĲũŸƚШ ŊƖŔƚċũőŸƚШ ĤƖŔũőċŰƣĲƚЯШ ƣƖċŰƚůŔƣŔŰĬŸШ ċũĲŊƖŔċШ ĲШ ƚċƣŔƚŉċĩġŸШ ĦŸůШ ƚƨċШ
ċƓċƖĶŰĦŔċЮ 

¶ FШ ŔůƓŸƖƣċŰƣĲШ ƖĲƚƓĲŔƣċƖШ ċƚШ ƓƖĲŉĲƖĶŰĦŔċƚШ ĬŸШ ŔĬŸƚŸШ ƕƨċŰƣŸШ ċŸШ ĲƚƣŔũŸШ ĬŸШ ĦċĤĲũŸЯШ
ĦŸŰƣƖŔĤƨŔŰĬŸШƓċƖċШƕƨĲШĲũĲШƚĲШƚŔŰƣċШĤĲůШĦŸůШƚƨċШċƓċƖĶŰĦŔċЮШ 

 

 

 

[ŔŊƨƖċЮΪЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮƖĲƓƖĲƚĲŰƣċŰĬŸЮƨůċЮƚĲŰőŸƖċЮŔĬŸƚċЮƚĲŰĬŸЮċĦŸũőŔĬċЮƓŸƖЮƨůċЮ
ĦƨŔĬċĬŸƖċдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 

[ŔŊƨƖċЮ ΫЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮ ƖĲƓƖĲƚĲŰƣċŰĬŸЮ ƨůċЮ ƚĲŰőŸƖċЮ ŔĬŸƚċЮ ĦŸůЮ ĤŸċЮ ċƓċƖĶŰĦŔċЮ
ƚŸƖƖŔŰĬŸдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΡΥ 

ü 9ƨŔĬċĬŸƚШĦŸůШċƚШƨŰőċƚ 
 

¶ ƚШƨŰőċƚШĬĲƻĲůШƚĲƖШĦŸƖƣċĬċƚШƖĲŊƨũċƖůĲŰƣĲШĲШ
ũŔǂċĬċƚШƓċƖċШĲƻŔƣċƖШƕƨĲШĲŰĦƖċƻĲůШŸƨШĦċƨƚĲůШ
ŉĲƖŔůĲŰƣŸƚЮ 

¶ ?ĲƻĲрƚĲШ ċƣĲŰƣċƖШ ċШ ƓƖĲƚĲŰĩċШ ĬĲШ ĦƨƣŖĦƨũċƚШ
ƚŸũƣċƚЯШƓċƖċШƕƨĲШĲũċƚШŰġŸШŔŰǰċůĲůШĲШŰĲůШ
ĦċƨƚĲůШũĲƚƑĲƚЮ 

¶ ÉĲШőŸƨƻĲƖШƚŔŰċŔƚШĬĲШůŔĦŸƚĲƚШŸƨШċũƣĲƖċĩƑĲƚШŰċШ
ĦŸũŸƖċĩġŸЯШĳШƖĲĦŸůĲŰĬČƻĲũШƓƖŸĦƨƖċƖШŸƖŔĲŰƣċĩġŸШ
ůĳĬŔĦċЮ 

 

 

 

 

ü cŔŊŔĲŰĲШŖŰƣŔůċ 

¶ ?ƨƖċŰƣĲШċШőŔŊŔĲŰĲШŖŰƣŔůċЯШĳШĲƚƚĲŰĦŔċũШŸШ
ƨƚŸШ ĬĲШ ƓƖŸĬƨƣŸƚШ ƚƨċƻĲƚЯШ ƚĲůШ
ŉƖċŊƖēŰĦŔċƚШ ċŊƖĲƚƚŔƻċƚЯШ ƓċƖċШ ĲƻŔƣċƖШ
ŔƖƖŔƣċĩƑĲƚЮШ 

¶ EƚƚċШƓƖČƣŔĦċШĬĲƻĲШƚĲƖШĦŸŰĬƨǍŔĬċШĦŸůШ
ůČǂŔůŸШ ƖĲƚƓĲŔƣŸШ ěШ ƓƖŔƻċĦŔĬċĬĲШ ĲШ
ƚĲůƓƖĲШ ĲǂƓũŔĦċŰĬŸШ ċŸШ ŔĬŸƚŸШ ĦċĬċШ
ĲƣċƓċШĬŸШĦƨŔĬċĬŸШƓċƖċШƕƨĲШĲũĲШƚĲШƚŔŰƣċШ
ĦŸŰŉŸƖƣČƻĲũШĲШƚĲŊƨƖŸЮШÉĲШċШċĤŸƖĬċŊĲůШ
ŉŸƖШ ƓċƖċШ ƨůШ ŔĬŸƚŸШ ĦċƓċǍШ ĬĲШ
ĦŸůƓƖĲĲŰĬĲƖЯШ ĬĲƻĲрƚĲШ ŸŉĲƖĲĦĲƖШ ƕƨĲШ
ĲũĲШ ŉċĩċШ ƚŸǍŔŰőŸШ ċШőŔŊŔĲŰĲШ ŖŰƣŔůċШ
ƓƖŔůĲŔƖŸШĲШĬĲƓŸŔƚШŸШĦƨŔĬċĬŸƖШĦŸũċĤŸƖĲШ
ĦŸůШċШǯŰċũŔǍċĩġŸЮШ 

¶ ƣĲŰĩġŸШ ĲƚƓĲĦŔċũШ ċШ ƚĲĦċŊĲůШ ĬĲƚƣċШ
ƖĲŊŔġŸЯШ ƓĲƖůċŰĲĦĲƖШ ƩůŔĬŸШ ƓŸĬĲШ
ƓƖŸƻŸĦċƖШċƚƚċĬƨƖċƚЮ 

 
 
 
 
 
 

[ŔŊƨƖċЮάЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮƖĲƓƖĲƚĲŰƣċŰĬŸЮƨůċЮĦƨŔĬċĬŸƖċЮĦŸƖƣċŰĬŸЮċƚЮ
ƨŰőċƚЮĬĲЮƨůЮƚĲŰőŸƖЮŔĬŸƚŸдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?Ю
ƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 

[ŔŊƨƖċЮΤΣЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮƖĲƓƖĲƚĲŰƣċŰĬŸЮƨůċЮĦƨŔĬċĬŸƖċЮƖĲċũŔǍċŰĬŸЮċЮƣƖŸĦċЮĬĲЮƖŸƨƓċƚЮĬĲЮ
ƨůЮƚĲŰőŸƖЮŔĬŸƚŸдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΡΦ 

ÑÅ§9 Ш?EШ[Å x? É 
 

ÉĲШƻŸĦĶШŢČШċŢƨĬŸƨШƨůШŔĬŸƚŸШŰċШƣƖŸĦċШĬĲШŉƖċũĬċƚЯШƚċĤĲШƕƨĲШ
ĲƚƚĲШůŸůĲŰƣŸШƓŸĬĲШƚĲƖШĬĲũŔĦċĬŸЮШ9ŸůŸШƓŸĬĲůŸƚШĦŸŰĬƨǍŔƖШ
ĲƚƚċШ ċƣŔƻŔĬċĬĲШ ĬĲШ ŉŸƖůċШ ƚĲŊƨƖċЯШ ƖĲƚƓĲŔƣŸƚċШ ĲШ ĲǯĦċǍеШ
ũŊƨůċƚШ ŸƖŔĲŰƣċĩƑĲƚШ ƓŸĬĲůШ ŉċĦŔũŔƣċƖШ ĲƚƚĲШ ĦƨŔĬċĬŸШ ĲШ
ƓƖŸƓŸƖĦŔŸŰċƖШĤĲůрĲƚƣċƖШċŸШŔĬŸƚŸЮШ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2M- z s v¢vf- 28 Ev Z2 z

-f_ z8G¦v `0 8 v8zs8M¢f 

1 Explique calmamente ao idoso que a troca será realizada; 

2 
Utilize luvas descartáveis e higienize bem a região com lenços 
umedecidos ou algodão com água morna; 

3 
Após a higienização, seque bem a pele e, se necessário, aplique 
cremes ou pomadas protetoras para prevenir irritações e 
assaduras; 

4 
Garanta que a fralda esteja bem posicionada, sem apertar demais 
nem deixar espaços que possam causar vazamentos; 

5 
Verifique se o elástico da fralda está acomodado adequadamente 
entre as pernas e a virilha, para que não faça lesão; 

6 Respeite sempre o tempo e as condições do idoso; 

7 
Priorize a privacidade e cubra as partes do corpo que não estão 
sendo higienizadas; 

8 
Esteja atento a sinais de irritação na pele ou desconforto e, se 
necessário, procure orientação médica; 

9 
Mantenha um ambiente privativo, tranquilo, seguro e acolhedor 
durante todo o processo. 

 

[ŔŊƨƖċЮΤΤЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮƖĲƓƖĲƚĲŰƣċŰĬŸЮƨůЮƚĲŰőŸƖЮŔĬŸƚŸЮĤĲůЮĦƨŔĬċĬŸЮƣŸůċŰĬŸЮƨůЮ
ĦŸƓŸЮĬĲЮČŊƨċдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΣΜ 

ÂƖĲƓċƖċĩġŸШƓċƖċШċШƣƖŸĦċШĬĲШŉƖċũĬċƚШ 

ŰƣĲƚШĬĲШŔŰŔĦŔċƖШċШƣƖŸĦċЯШĳШĲƚƚĲŰĦŔċũШŊċƖċŰƣŔƖШƕƨĲШŸШċůĤŔĲŰƣĲШĲƚƣĲŢċШċĬĲƕƨċĬŸШĲШƕƨĲШƣŸĬŸƚШŸƚШ
ůċƣĲƖŔċŔƚШŰĲĦĲƚƚČƖŔŸƚШĲƚƣĲŢċůШċŸШċũĦċŰĦĲЮШ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ÂċƚƚŸШċШƓċƚƚŸШƓċƖċШƣƖŸĦċƖШŉƖċũĬċƚШŊĲƖŔČƣƖŔĦċƚШĦŸůШƚĲŊƨƖċŰĩċШĲШƖĲƚƓĲŔƣŸШ 

ШƣƖŸĦċШĬĲШŉƖċũĬċƚШŊĲƖŔČƣƖŔĦċƚШĳШƨůШĦƨŔĬċĬŸШĲƚƚĲŰĦŔċũШƓċƖċШŊċƖċŰƣŔƖШċШőŔŊŔĲŰĲШĲШŸШĦŸŰŉŸƖƣŸШĬŸШ
ŔĬŸƚŸЯШĲƚƓĲĦŔċũůĲŰƣĲШƓċƖċШċƕƨĲũĲƚШĦŸůШůŸĤŔũŔĬċĬĲШƖĲĬƨǍŔĬċШŸƨШĬŔǯĦƨũĬċĬĲƚШƓċƖċШĦŸŰƣƖŸũċƖШċШ
ĲũŔůŔŰċĩġŸЮШÂċƖċШƕƨĲШĲƚƚĲШƓƖŸĦĲƚƚŸШƚĲŢċШĦŸŰĬƨǍŔĬŸШĦŸůШƚĲŊƨƖċŰĩċШĲШƖĲƚƓĲŔƣŸЯШĳШŔůƓŸƖƣċŰƣĲШ
ƚĲŊƨŔƖШċũŊƨůċƚШŸƖŔĲŰƣċĩƑĲƚШĲƚƓĲĦŖǯĦċƚЮШ 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ш 

 

 

¶ Par de luvas descartáveis 

¶ Fralda geriátrica limpa 

¶ Lenços umedecidos ou algodão com 
água morna para higienização 

¶ Toalha ou pano seco para secar a pele 

¶ Pomada ou creme protetor contra 
assaduras (se necessário) 

¶ Saco plástico para descartar a fralda 
usada 

~ċƣĲƖŔċŔƚШ
ŰĲĦĲƚƚČƖŔŸƚ 

¶ EǂƓũŔƕƨĲШċŸШŔĬŸƚŸЯШĬĲШŉŸƖůċШĦċũůċШĲШƖĲƚƓĲŔƣŸƚċЯШƕƨĲШċШƣƖŸĦċШĬĲШŉƖċũĬċШ
ƚĲƖČШƖĲċũŔǍċĬċЮШ 

¶ ÉĲШƓŸƚƚŖƻĲũЯШĲŰƻŸũƻċрŸШŰŸШƓƖŸĦĲƚƚŸЯШŔŰĦĲŰƣŔƻċŰĬŸШƕƨĲШĲũĲШƓċƖƣŔĦŔƓĲШ
ĦŸŰŉŸƖůĲШƚƨċƚШĦŸŰĬŔĩƑĲƚШƓĲƖůŔƣĲůЮШfƚƚŸШĦŸŰƣƖŔĤƨŔШƓċƖċШůċŰƣĲƖШƚƨċШ
ċƨƣŸŰŸůŔċШĲШĬŔŊŰŔĬċĬĲЮШ 

¶ ~ċŰƣĲŰőċШƨůċШĦŸŰƻĲƖƚċШũĲƻĲШĲШĲůƓČƣŔĦċШƓċƖċШƕƨĲШŸШŔĬŸƚŸШƚĲШƚŔŰƣċШ
ƚĲŊƨƖŸШĲШĦŸŰŉŸƖƣČƻĲũЮШ 

 

ÂċƚƚŸ 
Ν 9ŸůƨŰŔĦċĩġŸШĲШċĦŸũőŔůĲŰƣŸ 



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΣΝ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

¶ 9ĲƖƣŔǯƕƨĲрƚĲШĬĲШƕƨĲШŸШũŸĦċũШĲƚƣĲŢċШũŔůƓŸЯШċƖĲŢċĬŸШĲШĦŸůШƣĲůƓĲƖċƣƨƖċШ
ċŊƖċĬČƻĲũЮ 

¶ [ĲĦőĲШƓŸƖƣċƚШŸƨШĦŸƖƣŔŰċƚШƓċƖċШŊċƖċŰƣŔƖШċШƓƖŔƻċĦŔĬċĬĲШĬŸШŔĬŸƚŸЮ 

¶ 9ŸũŸƕƨĲШƨůċШƣŸċũőċШŸƨШƨůШƓƖŸƣĲƣŸƖШĬĲШĦċůċШƓċƖċШĲƻŔƣċƖШƚƨŢĲŔƖċШ
ĲǂĦĲƚƚŔƻċЮ 

ÂċƚƚŸ 
Ξ ÂƖĲƓċƖċĩġŸШĬŸШċůĤŔĲŰƣĲ 

¶ 9ŸũŸƕƨĲШċƚШũƨƻċƚШĬĲƚĦċƖƣČƻĲŔƚШƓċƖċШŊċƖċŰƣŔƖШċШƚĲŊƨƖċŰĩċШƣċŰƣŸШĬŸШ
ĦƨŔĬċĬŸƖШƕƨċŰƣŸШĬŸШŔĬŸƚŸЮ 

¶ 9ċƚŸШŸШŔĬŸƚŸШĲƚƣĲŢċШĬĲŔƣċĬŸЯШƓŸƚŔĦŔŸŰĲрŸШĬĲШũċĬŸШĦŸůШĦƨŔĬċĬŸЯШ
ċƓŸŔċŰĬŸШƚĲƨШĦŸƖƓŸШƓċƖċШĲƻŔƣċƖШƕƨĲĬċƚШŸƨШĬĲƚĦŸŰŉŸƖƣŸЮШ 

ÂċƚƚŸ 
Ο ÖƚŸШċĬĲƕƨċĬŸШĬĲШũƨƻċƚШĲШőŔŊŔĲŰĲШĬċƚШůġŸƚ 

¶ ?ĲƚĦŸũĲШċƚШǯƣċƚШċĬĲƚŔƻċƚШĬċШŉƖċũĬċШƨƚċĬċШĲШĬŸĤƖĲШĦƨŔĬċĬŸƚċůĲŰƣĲШċШ
ƓċƖƣĲШŉƖŸŰƣċũШƓċƖċШƣƖČƚЯШůċŰƣĲŰĬŸШċƚШŉĲǍĲƚШŸƨШƨƖŔŰċШĦŸŰƣŔĬċƚЮ 

¶ ÉĲШőŸƨƻĲƖШƚƨŢĲŔƖċШŰċШƓĲũĲЯШƨƣŔũŔǍĲШũĲŰĩŸƚШƨůĲĬĲĦŔĬŸƚШŸƨШċũŊŸĬġŸШĦŸůШ
ČŊƨċШůŸƖŰċШƓċƖċШƖĲċũŔǍċƖШċШũŔůƓĲǍċЮ 

¶ xŔůƓĲШƚƨċƻĲůĲŰƣĲШĬċШŉƖĲŰƣĲШƓċƖċШƣƖČƚЯШĲƚƓĲĦŔċũůĲŰƣĲШŰċƚШůƨũőĲƖĲƚЯШ
ƓċƖċШĲƻŔƣċƖШŔŰŉĲĦĩƑĲƚЮ 

ÂċƚƚŸ 
Π ÅĲƣŔƖċĬċШĬċШŉƖċũĬċШƨƚċĬċ 



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΣΞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

¶ ÖƣŔũŔǍĲШũĲŰĩŸƚШƨůĲĬĲĦŔĬŸƚШŸƨШċũŊŸĬġŸШĦŸůШČŊƨċШůŸƖŰċШƓċƖċШũŔůƓċƖШ
ĤĲůШƣŸĬċƚШċƚШČƖĲċƚШŖŰƣŔůċƚЮ 

¶ §Ш ůŸƻŔůĲŰƣŸШ ĬĲШ őŔŊŔĲŰĲШ ĬĲƻĲШ ƚĲƖШ ċŰƣĲƖŸƓŸƚƣĲƖŔŸƖЯШ ŸƨШ ƚĲŢċЯШ ĬċШ
ŊĲŰŔƣČũŔċШƓċƖċШŸШēŰƨƚЯШĦŸůШċШǯŰċũŔĬċĬĲШĬĲШŰġŸШŸĦŸƖƖĲƖШĦŸŰƣċůŔŰċĩġŸЮ 

¶ 9ĲƖƣŔǯƕƨĲрƚĲШ ĬĲШ ƚĲĦċƖШ ĤĲůШ ċШ ƓĲũĲШ ĦŸůШ ƨůċШ ƣŸċũőċШ ũŔůƓċЯШ
ƓƖŔŰĦŔƓċũůĲŰƣĲШŰċƚШĬŸĤƖŔŰőċƚЯШƓċƖċШĲƻŔƣċƖШċƚƚċĬƨƖċƚШĲШŔŰŉĲĦĩƑĲƚЮ 

¶ ÉĲШőŸƨƻĲƖШŔƖƖŔƣċĩġŸШŸƨШƚŔŰċŔƚШĬĲШƻĲƖůĲũőŔĬġŸЯШċƓũŔƕƨĲШƓŸůċĬċШŸƨШ
ĦƖĲůĲШƓƖŸƣĲƣŸƖШĦŸŰŉŸƖůĲШŰĲĦĲƚƚČƖŔŸЮ 

ÂċƚƚŸ 
Ρ cŔŊŔĲŰŔǍċĩġŸШĬċШƓĲũĲ 

¶ ĤƖċШċШŉƖċũĬċШũŔůƓċШĲШƓŸƚŔĦŔŸŰĲрċШƚŸĤШŸШŔĬŸƚŸЯШĬĲШŉŸƖůċШƕƨĲШċШƓċƖƣĲШ
ƓŸƚƣĲƖŔŸƖШǯƕƨĲШŰċШċũƣƨƖċШĬċШĦŔŰƣƨƖċЮ 

¶ ÂƨǂĲШċШƓċƖƣĲШŉƖŸŰƣċũШĬċШŉƖċũĬċШƓċƖċШĦŸĤƖŔƖШċШČƖĲċШŖŰƣŔůċШĲШċŢƨƚƣĲШċƚШǯƣċƚШ
ċĬĲƚŔƻċƚШĬĲШŉŸƖůċШƚĲŊƨƖċЯШůċƚШƚĲůШċƓĲƖƣċƖШĬĲůċŔƚШƓċƖċШĲƻŔƣċƖШ
ĬĲƚĦŸŰŉŸƖƣŸЮ 

¶ 9ĲƖƣŔǯƕƨĲрƚĲШĬĲШƕƨĲШċƚШũċƣĲƖċŔƚШĬċШŉƖċũĬċШĲƚƣĲŢċůШĤĲůрƓŸƚŔĦŔŸŰċĬċƚШ
ƓċƖċШƓƖĲƻĲŰŔƖШƻċǍċůĲŰƣŸƚЮ 

¶ 9ĲƖƣŔǯƕƨĲрƚĲШĬĲШƕƨĲШŸШĲũČƚƣŔĦŸШĲŰƣƖĲШċƚШƓĲƖŰċƚШĲƚƣĲŢċШƓŸƚŔĦŔŸŰċĬŸШ
ċĬĲƕƨċĬċůĲŰƣĲШƓċƖċШƓƖĲƻĲŰŔƖШũĲƚƑĲƚЮ 

ÂċƚƚŸ 
Σ 9ŸũŸĦċĩġŸШĬċШŰŸƻċШŉƖċũĬċ 

¶ 9ŸũŸƕƨĲШċШŉƖċũĬċШƨƚċĬċШŰŸШƚċĦŸШƓũČƚƣŔĦŸШĲШĬĲƚĦċƖƣĲрċШĲůШũŸĦċũШ
ċƓƖŸƓƖŔċĬŸЮ 

¶ ÅĲůŸƻċШċƚШũƨƻċƚШĲШĬĲƚĦċƖƣĲрċƚШŔůĲĬŔċƣċůĲŰƣĲЮШ 

¶ xċƻĲШĤĲůШċƚШůġŸƚШĦŸůШČŊƨċШĲШƚċĤġŸШċƓŹƚШĦŸŰĦũƨŔƖШŸШƓƖŸĦĲĬŔůĲŰƣŸЮ 

ÂċƚƚŸ 
Τ ?ĲƚĦċƖƣĲШċĬĲƕƨċĬŸШĬċШŉƖċũĬċШĲШũƨƻċƚШƨƚċĬċƚ 
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¶ 9ĲƖƣŔǯƕƨĲрƚĲШ ĬĲШ ƕƨĲШ ŸШ ŔĬŸƚŸШ ĲƚƣĲŢċШ ĦŸŰŉŸƖƣČƻĲũЯШ ĦŸůШ ċШ ƖŸƨƓċШ
ċƖƖƨůċĬċШĲШĤĲůрƓŸƚŔĦŔŸŰċĬŸШŰċШĦċůċШŸƨШŰċШĦċĬĲŔƖċЮШ 

¶ EƚƣŔƕƨĲШƣŸĬŸƚШŸƚШũĲŰĩŹŔƚШĬĲШŉŸƖůċШƕƨĲШŰġŸШǯƕƨĲůШĬŸĤƖċƚШŸƨШƖƨŊċƚЮ 

¶ éĲƖŔǯƕƨĲШƚĲШŸШŔĬŸƚŸШĲƚƣČШċƕƨĲĦŔĬŸШĲШƚĲШƓƖĲĦŔƚċШĬĲШČŊƨċЯШƨůċШƣƖŸĦċШ
ĬĲШƖŸƨƓċШŸƨШċũŊƨůШŸƨƣƖŸШĦƨŔĬċĬŸЮ 

¶ [ŔŰċũŔǍĲШŸШƓƖŸĦĲƚƚŸШĦŸůШƓċũċƻƖċƚШŊĲŰƣŔƚЯШċŊƖċĬĲĦĲŰĬŸШŸШŔĬŸƚŸШƓĲũċШ
ĦŸũċĤŸƖċĩġŸШĲШůċŰƣĲŰĬŸШƨůШċůĤŔĲŰƣĲШċĦŸũőĲĬŸƖЮ 

ÂċƚƚŸ 
Υ 9ŸŰŉŸƖƣŸШǯŰċũ 

EǂƓũŔƕƨĲШĦċĬċШĲƣċƓċШĬŸШĦƨŔĬċĬŸШċŰƣĲƚШĬĲШƖĲċũŔǍČрũċЯШŊċƖċŰƣŔŰĬŸШƕƨĲШ
ŸШŔĬŸƚŸШĦŸůƓƖĲĲŰĬċШĲШƚĲШƚŔŰƣċШƚĲŊƨƖŸЮШ 

ÉĲůƓƖĲШƕƨĲШƓŸƚƚŖƻĲũЯШŔŰĦĲŰƣŔƻĲШŸШŔĬŸƚŸШċШƖĲċũŔǍċƖШċƚШċƣŔƻŔĬċĬĲƚШ
ƚŸǍŔŰőŸШŸƨШĦŸůШŸШůŖŰŔůŸШĬĲШċŢƨĬċЯШƓƖŸůŸƻĲŰĬŸШƚƨċШċƨƣŸŰŸůŔċЮШ 

ÅĲƚƓĲŔƣĲШ ċШ ŔŰĬŔƻŔĬƨċũŔĬċĬĲШ ĬŸШ ŔĬŸƚŸЯШ ĦŸŰƚŔĬĲƖċŰĬŸШ ƚƨċƚШ
ƓƖĲŉĲƖĶŰĦŔċƚШƓĲƚƚŸċŔƚШĲШĦƨũƣƨƖċŔƚШĬƨƖċŰƣĲШŸƚШĦƨŔĬċĬŸƚЮ 

EÉÑÅ ÑF]f ÉШÂ Å ШÂÂÅEÉEÅé ÅШ Ш?f] f? ?EШEШ§Ш 

7E~рEÉÑ ÅШ?§Шf?§É§ 
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Para se aprofundar no tema, leia 

ü páginas 38 até 39; 54 e 55; 93, 111 até 113 do Guia de cuidados para a pessoa idosa. 
Ministério da Saúde. Brasília, 2023. Disponível em: 
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf. 

ü páginas 22 até 29 e 45 do Manual para Cuidadores de Idosos . Instituto de Assistência 
Médica ao Servidor Público Estadual (IAMSP). São Paulo, 2014. Disponível em:  
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/2_manual_cuidadores_iansp.pdf. 

ü páginas 244 até 251 do Cuidar melhor e evitar a violência: manual do cuidador da 
pessoa idosa. Secretaria Especial dos Direitos Humanos, Subsecretaria de Promoção e 
Defesa dos Direitos Humanos. Disponível em:  
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_d
o_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf.  

ü páginas 87 até 97 do Manual dos Cuidadores . Secretaria de Desenvolvimento. 
Disponível em: 
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/6_manual_dos_cuidadores_sec_de_de
senvolvimento.pdf. 

ü páginas 07 até 09 do Manual do cuidador de idosos . Prefeitura de Campinas. 
Disponível em: 
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/4_manual_cuidadores_idosos_camp
inas.pdf. 
 

 

 

 

 

 

Ouça o Podcast desta agenda acessando o link: 
https://creators.spotify.com/pod/profile/geead --
cps6/episodes/Gero-Sitter-Higiene-e-Cuidados-Pessoais-do-
Idoso-ep--4-e374o5u/a-ac45sis.  

O podcast apresenta os temas higiene e cuidados pessoais para 
idosos. Ele enfatiza a importância da dignidade e do respeito ao 
auxiliar pessoas idosas com a higiene corporal, oral, da pele, cabelo, 
unhas e íntima, além da troca de fraldas. O material oferece diretrizes 
detalhadas e técnicas seguras, incluindo um passo a passo para a 
troca de fraldas, sempre visando o conforto, a autonomia e o bem-
estar do idoso. 

 

https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/2_manual_cuidadores_iansp.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/6_manual_dos_cuidadores_sec_de_desenvolvimento.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/6_manual_dos_cuidadores_sec_de_desenvolvimento.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/4_manual_cuidadores_idosos_campinas.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/4_manual_cuidadores_idosos_campinas.pdf
https://creators.spotify.com/pod/profile/geead--cps6/episodes/Gero-Sitter-Higiene-e-Cuidados-Pessoais-do-Idoso-ep--4-e374o5u/a-ac45sis
https://creators.spotify.com/pod/profile/geead--cps6/episodes/Gero-Sitter-Higiene-e-Cuidados-Pessoais-do-Idoso-ep--4-e374o5u/a-ac45sis
https://creators.spotify.com/pod/profile/geead--cps6/episodes/Gero-Sitter-Higiene-e-Cuidados-Pessoais-do-Idoso-ep--4-e374o5u/a-ac45sis
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Assista aos vídeos sobre troca de fraldas (colocação e retirada) em uma pessoa idosa e uso 

ĦŸƖƖĲƣŸШĬŸШƨƣĲŰƚŖũŔŸШƚċŰŔƣČƖŔŸШљĦŸůċĬƖĲњЮ 

EƚƣĲШƻŖĬĲŸШŉċǍШƓċƖƣĲШĬŸШŰŸƚƚŸШƓĲƖĦƨƖƚŸШŉŸƖůċƣŔƻŸШŰŸШĦƨƖƚŸШљ ƣĲŰĩġŸШěШÂĲƚƚŸċШfĬŸƚċШт Gero 

ÉŔƣƣĲƖњЮШ ŸШċƚƚŔƚƣŔ-lo terá informações que complementam os conteúdos trabalhados nas 

aulas e aprofundam a reflexão sobre o papel da(o) profissional no cuidado com a pessoa 

idosa. Além disso, terá orientações práticas, situações reais ou depoimentos significativos, 

que contribuirão diretamente para a sua formação. 

Os dois primeiros vídeos  você verá na prática a colocação e retirada corretas de fraldas 

geriátricas em pessoa idosa acamada. A cuidadora higieniza as mãos, prepara os materiais, 

explica o passo a passo e realiza a troca com atenção à higiene íntima, conforto e 

privacidade da pessoa cuidada. O vídeo enfatiza o cuidado humanizado, a técnica segura e 

a postura corporal adequada do cuidador para evitar lesões. 

No caso da retirada mostra os cuidados com a higiene, a postura correta do cuidador, o uso 

de luvas descartáveis, e a forma delicada de remoção da fralda para preservar o conforto, a 

integridade da pele e a dignidade da pessoa cuidada. São ressaltadas boas práticas de 

biossegurança e atenção à comunicação com a pessoa idosa durante todo o processo. 

O terceiro vídeo  demonstra como utilizar corretamente a comadre (utensílio sanitário) para 

auxiliar uma pessoa idosa acamada a urinar. O vídeo orienta sobre o posicionamento 

adequado da comadre, os cuidados com a higiene, o conforto da pessoa assistida e o uso 

de luvas descartáveis. A apresentação reforça a importância do acolhimento, da 

preservação da intimidade e da técnica segura para evitar vazamentos e desconfortos. 

Assista aos vídeos até o final e anote os pontos principais, pois certamente, lhe serão úteis. 

Acesse os links abaixo para iniciar. Bons estudos! 

ü Vídeo 1 т COLOCAÇÃO DE FRALDA: https://youtu.be/ -2f3HJvA2HA  

ü Vídeo 2 т RETIRADA DA FRALDA: https://youtu.be/drZW5-WdODo  

ü Vídeo 3 - USO DA COMADRE: https://youtu.be/HunG8U81KBM  

 

 

 

https://youtu.be/-2f3HJvA2HA
https://youtu.be/drZW5-WdODo
https://youtu.be/HunG8U81KBM
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Situação -problema  
 

Dona Lúcia, uma idosa de 82 anos, mora com sua filha Maria e precisa de assistência para 
realizar sua rotina de higiene diária. Por ter mobilidade reduzida, Dona Lúcia enfrenta 
dificuldades para se banhar sozinha, cuidar da pele ressecada e manter a higiene oral. Apesar 
de sua filha fazer o possível para ajudá-la, Maria não possui treinamento específico e sente 
insegurança sobre como realizar os cuidados de forma correta e confortável para a mãe. 

Maria percebeu que, ao lavar as pernas da mãe durante o banho, não conseguia secá-las 
completamente, o que acabou causando irritações na pele. Além disso, na tentativa de 
higienizar a prótese dentária, Maria utilizou produtos inadequados que comprometeram a 
estrutura da prótese, obrigando-a a recorrer ao dentista. 

Tarefa: 

Com base no que foi estudado, você deverá elaborar, no seu caderno de anotações, uma 
pequena orientação, utilizando uma linguagem clara e respeitosa, para Maria, explicando: 

1. Como realizar o banho com segurança e respeito , garantindo que Dona Lúcia 
fique confortável e que todas as áreas do corpo sejam secas adequadamente para 
evitar assaduras e irritações.  

2. A importância de utilizar produtos adequados para a pele e para a prótese 
dentária , indicando quais tipos de produtos são mais recomendados e como aplicá-
los de forma correta.  

3. Passos práticos para realizar a higiene íntima com cuidado e privacidade , 
promovendo o bem-estar e a dignidade de Dona Lúcia.  

 
 

A atividade deverá conter:  
¶ clareza e organização das informações. 
¶ aplicação prática dos conceitos aprendidos. 
¶ respeito e atenção à privacidade e dignidade da pessoa idosa. 
¶ indicação de soluções que promovam conforto e segurança. 

 
 

Atenção:  Depois de responder todas as questões da atividade, confira suas 

ƖĲƚƓŸƚƣċƚШĦŸůШċƚШĦŸŰƣŔĬċƚШŰċШƚĲĩġŸШљÅĲƚƓŸƚƣċƚњШċŸШŉŔŰċũШĬĲƚƣċШÖŰŔĬċĬĲШfI. Caso 

tenha errado alguma, volte ao texto e releia-o a fim de fixar o aprendizado.  
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ÂċƖċШċƓƖŸŉƨŰĬċƖШċŔŰĬċШůċŔƚШŸШĦŸŰőĲĦŔůĲŰƣŸШƚŸĤƖĲШŸШƓċƓĲũШĬŸШĦƨŔĬċĬŸƖШĬĲШŔĬŸƚŸƚШĦŸůШƖĲũċĩġŸШ
ċŸƚШ?ŔƖĲŔƣŸƚШĬċШÂĲƚƚŸċШfĬŸƚċЯШċƕƨŔШĲƚƣġŸШċũŊƨůċƚШƚƨŊĲƚƣƑĲƚШĬĲШůċƣĲƖŔċŔƚШĦŸůƓũĲůĲŰƣċƖĲƚа 
 
ΝЮ ƖƣŔŊŸ 

ü ÉŸƨƚċШéxÂЯШ~ŸƖĲŔƖċШ 9 ЯШ[ĲƖŰċŰĬĲƚШ~9ЯШÉŔũƻċШ~ ~ЯШÑĲŔǂĲŔƖċШfñЯШ
?ŸƨƖċĬŸШsƖШ[ìЮШÑĲĦŰŸũŸŊŔċШĲĬƨĦċĦŔŸŰċũШƓċƖċШĤċŰőŸоőŔŊŔĲŰĲШĬŸШ
ŔĬŸƚŸШ ĲůШ ĬŸůŔĦŖũŔŸаШ ĦŸŰƣƖŔĤƨŔĩġŸШ ƓċƖċШ ŸШ ƚċĤĲƖрŉċǍĲƖШ ĬŸƚШ
ĦƨŔĬċĬŸƖĲƚЮШÅĲƻŔƚƣċШ7ƖċƚŔũĲŔƖċШĬĲШEŰŉĲƖůċŊĲůЯШ7ƖċƚŖũŔċЯШƻЮШΤΡЯШŰЮШΟЯШ
ƓЮШΠΥΞрΠΥΦЯШΞΜΞΞЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲůа 
őƣƣƓƚаооƽƽƽЮƚĦŔĲũŸЮĤƖоŢоƖĲĤĲŰоċо79ƚéƻΥƻüǂŢ?ìuò~~ǭòñΡ оеŉŸƖ
ůċƣӀƓĬŉѼũċŰŊӀƓƣЮШĦĲƚƚŸШĲůаШΝΠоΜΟоΞΜΞΡЮ 

 
 
ΞЮ éŖĬĲŸ 

ü cŔŊŔĲŰĲШĲШ9ŸŰŉŸƖƣŸЮШ9ŸůŸШ9ƨŔĬċƖШĬŸШfĬŸƚŸШĲůШ
ĦċƚċШрШÂƖŸŊƖċůċШĬĲШ ƚƚŔƚƣĶŰĦŔċШ?ŸůŔĦŔũŔČƖŔċШ
cŸƚƓŔƣċũШ ÖŰŔƻĲƖƚŔƣČƖŔŸШÖŰŔƻĲƖƚŔĬċĬĲШ ĬĲШ ÉġŸШ
ÂċƨũŸЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲůа 
őƣƣƓƚаооƽƽƽЮǃŸƨƣƨĤĲЮĦŸůоƽċƣĦőеƻӀÄ?ΡŢƕüÂΠΦ
ΡťЮШ ĦĲƚƚŸШĲůШΝΠоΜΟоΞΜΞΡЮ 

 

ü ÉŔƣĲШÂƩĤũŔĦŸШрШ9ŸŰƚĲũőŸШ[ĲĬĲƖċũШĬĲШ§ĬŸŰƣŸũŸŊŔċЮ 

§Ш ƚŔƣĲШ ŔŰĬŔĦċШ ƨůċШ ƓĲƕƨĲŰċШ ƖĲƓŸƖƣċŊĲůШ ƚŸĤƖĲШ ċШ
ŔůƓŸƖƣēŰĦŔċШĬċШƚċƩĬĲШĤƨĦċũШŰċШƣĲƖĦĲŔƖċШŔĬċĬĲЮ 

?ŔċШ~ƨŰĬŔċũШĬŸШfĬŸƚŸаШ9ƨŔĬċŰĬŸШĬċШÉċƩĬĲШ7ƨĦċũШŰċШ
ÑĲƖĦĲŔƖċШ fĬċĬĲЮШ 9ŸŰƚĲũőŸШ [ĲĬĲƖċũШ ĬĲШ §ĬŸŰƣŸũŸŊŔċЮШ
?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШ ĲůаШőƣƣƓƚаооƽĲĤƚŔƣĲЮĦŉŸЮŸƖŊЮĤƖоĬŔċрůƨŰĬŔċũр
ĬŸрŔĬŸƚŸрĦƨŔĬċŰĬŸрĬċрƚċƨĬĲрĤƨĦċũрŰċрƣĲƖĦĲŔƖċрŔĬċĬĲоЮШ
ĦĲƚƚŸШĲůШΝΠоΜΟоΞΜΞΡЮ 

 
 

ΟЮ ƓŸƚƣŔũċ 

]§~EÉЯШ ŰċШ uċƖŔŰĲШ 7ЮШ ÂЮШfĬŸƚŸƚШ ĦċůċĬŸƚШрШ9ċƖƣŔũőċШ ĬĲШ
9ƨŔĬċĬŸƚЮШÖŰŔƻĲƖƚŔĬċĬĲШEƚƣċĬƨċũШĬŸШ9ĲċƖČЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲůШ р
u Åf Eр9 ÉÑEx§р7Å  9§р?EрÂ Öx ЮƓĬŉЮШ ĦĲƚƚŸШ ĲůШ
ΝΠоΜΟоΞΜΞΡЮШ 

 

https://www.scielo.br/j/reben/a/BCsVv8vZxjDWKYMMffYX5N/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/reben/a/BCsVv8vZxjDWKYMMffYX5N/?format=pdf&lang=pt
https://www.youtube.com/watch?v=QD5jqZP495k
https://www.youtube.com/watch?v=QD5jqZP495k
https://website.cfo.org.br/dia-mundial-do-idoso-cuidando-da-saude-bucal-na-terceira-idade/
https://website.cfo.org.br/dia-mundial-do-idoso-cuidando-da-saude-bucal-na-terceira-idade/
https://www.uece.br/mepgeswp/wp-content/uploads/sites/73/2021/06/ANA-KARINE-CASTELO-BRANCO-DE-PAULA.pdf
https://www.uece.br/mepgeswp/wp-content/uploads/sites/73/2021/06/ANA-KARINE-CASTELO-BRANCO-DE-PAULA.pdf
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ΣΥ 

§ƚЮĦƨŔĬċĬŸƚЮĬĲЮőŔŊŔĲŰĲЮĦŸůЮŔĬŸƚŸƚЮ
ƻġŸЮċũĳůЮĬċЮůċŰƨƣĲŰĩġŸЮĬċЮƚċƩĬĲЮ
ŉŖƚŔĦċЮщЮĲũĲƚЮĲŰƻŸũƻĲůЮċЮĦŸŰƚƣƖƨĩġŸЮ
ĬĲЮƨůЮċůĤŔĲŰƣĲЮĬĲЮƖĲƚƓĲŔƣŸеЮĦċƖŔŰőŸЮĲЮ
ĦŸŰǯċŰĩċд 

 
 
 
 

 

Nesta agenda, exploramos práticas essenciais para a manutenção da saúde, do bem-estar 
e da dignidade do idoso, destacando técnicas de higiene corporal e oral, cuidados com a pele, 
cabelo, unhas e higiene íntima, além de abordarmos a troca de fraldas geriátricas com respeito e 
segurança. 

Pontos principais abordados:  

ü Higiene corporal e oral: Como adaptar os cuidados diários, incluindo banho e 
escovação dos dentes, para garantir o conforto e a saúde do idoso. 

ü Cuidados com a pele, cabelo e unhas: A importância de manter a pele hidratada, o 
cabelo limpo e bem cuidado, e as unhas cortadas e higienizadas. 

ü Troca de fraldas geriátricas: Um passo a passo detalhado para realizar a troca com 
segurança, respeito e atenção à privacidade do idoso. 

ü Respeito e empatia: Técnicas para preservar a autonomia e a dignidade do idoso 
durante os cuidados de higiene, promovendo sua participação e confiança.  



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΣΦ 

 

 

 

 

 

 

Ш 
ŊĲŰĬċШΜΡШтШũŔůĲŰƣċĩġŸШĲШŰƨƣƖŔĩġŸШƓċƖċШŔĬŸƚŸƚ 

 
ÄƨċũЮĳЮċЮŔůƓƖĲƚƚġŸЮċŸЮŸũőċƖЮĲƚƚċЮŔůċŊĲůлЮÂċƖċЮƻŸĦĶеЮ
ŸЮƕƨĲЮƚŔŊŰŔǯĦċЮƨůċЮ ċũŔůĲŰƣċĩġŸЮƚċƨĬČƻĲũлЮéŸĦĶЮ
ĲŰƣĲŰĬĲЮ ƕƨĲЮ ĦŸůĲŰĬŸЮ ĬĲЮ ƣƨĬŸЮ ĲЮ ƚĲůЮ ũŔůŔƣĲƚЮ
ƓŸĬĲůŸƚЮƣĲƖЮƨůċЮƻĲũőŔĦĲЮƚċƨĬČƻĲũлЮEЮŰċЮƻĲũőŔĦĲеЮ
ĦŸůŸЮƚĲЮĬĲƻĲЮċũŔůĲŰƣċƖл 

Ѩ ЮŰƨƣƖŔĩġŸЮĳЮċЮĤċƚĲЮƓċƖċЮŸЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮĦŸůЮ
ƚċƩĬĲЮ ĲЮ ƕƨċũŔĬċĬĲЮ ĬĲЮ ƻŔĬċдЮ 9ċĬċЮ ƖĲŉĲŔĩġŸЮ
ĲƕƨŔũŔĤƖċĬċЮĲЮĦċĬċЮĲƚĦŸũőċЮċũŔůĲŰƣċƖЮĦŸŰƚĦŔĲŰƣĲЮ
ĦŸŰƣƖŔĤƨĲůЮƓċƖċЮŸЮĤĲůцĲƚƣċƖЮĲЮċЮƻŔƣċũŔĬċĬĲЮĬŸЮ
ŔĬŸƚŸдѨЮё[ŸŰƣĲжЮ]ƨŔċЮ ũŔůĲŰƣċƖЮƓċƖċЮċЮÂŸƓƨũċĩġŸЮ7ƖċƚŔũĲŔƖċеЮΥΣΥΤђ 

ЮċũŔůĲŰƣċĩġŸЮƻċŔЮċũĳůЮĬŸЮƚŔůƓũĲƚЮċƣŸЮĬĲЮĦŸůĲƖЮщЮĳЮ
ƨůċЮ ŉŸƖůċЮ ĬĲЮĦƨŔĬċƖЮ ĬŸЮ ĦŸƖƓŸЮ ĲЮ ĬċЮ ůĲŰƣĲеЮ
ŉŸƖƣċũĲĦĲŰĬŸЮ ċЮ ƚċƩĬĲЮ ĲЮ ƓƖĲƻĲŰŔŰĬŸЮ ĬŔƻĲƖƚċƚЮ

ĦŸŰĬŔĩƑĲƚЮƕƨĲЮƓŸĬĲůЮƚƨƖŊŔƖЮĦŸůЮŸЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸдЮÖůċЮŰƨƣƖŔĩġŸЮċĬĲƕƨċĬċЮŰġŸЮċƓĲŰċƚЮ
ċƨůĲŰƣċЮċЮĲǂƓĲĦƣċƣŔƻċЮĬĲЮƻŔĬċеЮůċƚЮƣċůĤĳůЮůĲũőŸƖċЮċЮĦċƓċĦŔĬċĬĲЮŉƨŰĦŔŸŰċũеЮŸЮőƨůŸƖЮĲЮċЮ
ŔŰĬĲƓĲŰĬĶŰĦŔċЮĬŸЮŔĬŸƚŸд 
 

éŸĦĶЮ ŢČЮ ƓċƖŸƨЮ ƓċƖċЮ ƓĲŰƚċƖЮ ĦŸůŸЮ ƓĲƕƨĲŰċƚЮ
ůƨĬċŰĩċƚЮ ŰċЮ ċũŔůĲŰƣċĩġŸЮ ƓŸĬĲůЮ ŔůƓċĦƣċƖЮ
ƓŸƚŔƣŔƻċůĲŰƣĲЮċЮƚċƩĬĲЮĬĲЮƨůЮŔĬŸƚŸлЮ 

ÄƨċŔƚЮċũŔůĲŰƣŸƚЮŸƨЮőČĤŔƣŸƚЮċũŔůĲŰƣċƖĲƚЮƓŸĬĲůЮƚĲƖЮ
ċŢƨƚƣċĬŸƚЮƓċƖċЮŊċƖċŰƣŔƖЮůċŔƚЮĲŰĲƖŊŔċЮĲЮĬŔƚƓŸƚŔĩġŸЮŰŸЮĬŔċЮċЮĬŔċлЮ 

9ŸůŸЮċЮŰƨƣƖŔĩġŸЮƓŸĬĲЮċŢƨĬċƖЮŰċЮƓƖĲƻĲŰĩġŸЮĬĲЮĬŸĲŰĩċƚЮĲЮŰċЮůĲũőŸƖŔċЮ
ĬċЮƕƨċũŔĬċĬĲЮĬĲЮƻŔĬċл 
 

[ŔŊƨƖċЮΤЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮůŸƚƣƖċЮŔĬŸƚŸЮƖŸĬĲċĬŸЮĬĲЮċũŔůĲŰƣŸƚЮŉċǍĲŰĬŸЮƚƨċЮ
ƖĲŉĲŔĩġŸдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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ΤΜ 

 

 

 
 
 

sČШŸƨƻŔƨШĬŔǍĲƖШƕƨĲШƚŸůŸƚШŸШƕƨĲШĦŸůĲůŸƚеШ Ш
ŔũƨƚƣƖċĩġŸШċĦŔůċШŔŰĬŔĦċШĤĲůШŔƚƚŸШĲШċŔŰĬċШůŸƚƣƖċШ
ůƨŔƣŸƚШċũŔůĲŰƣŸƚШƚċƨĬČƻĲŔƚЯШŰġŸШĳеШ ċШƻĲũőŔĦĲЯШ
ċũŔůĲŰƣċƖрƚĲШĤĲůШĳШċŔŰĬċШůċŔƚШŰĲĦĲƚƚČƖŔŸЯШƓŸŔƚШ
ŰġŸШ ƚĲШ ƣĲůШ ůċŔƚШ ċШ ĲŰĲƖŊŔċШ ĬċШ ŢƨƻĲŰƣƨĬĲШ ĲЯШ
ŰċƣƨƖċũůĲŰƣĲЯШ ƚƨƖŊĲůШ ũŔůŔƣċĩƑĲƚШ ŉŖƚŔĦċƚШ ƕƨĲШ
ƓŸĬĲůШƚĲƖШċƣĲŰƨċĬċƚШĦŸůШċũŔůĲŰƣċĩġŸШƚċƨĬČƻĲũШ
ĲШĤŸċШőŔĬƖċƣċĩġŸЮШ 

ШŔŰŊĲƚƣġŸШĬĲШċũŔůĲŰƣŸШƚċƣŔƚŉċǍШĲШƓƖŸůŸƻĲШƨůШ
ƚĲŰƚŸШ ĬĲШ ĦŸŰŉŸƖƣŸЮШ ũŔůĲŰƣŸШ ĲШ ŰƨƣƖŔĩġŸШ ƚġŸШ
ċƚƓĲĦƣŸƚШŔůƓŸƖƣċŰƣĲƚШĬŸШĦƨŔĬċĬŸШĬŸШŔĬŸƚŸЮШ 

ШċũŔůĲŰƣċĩġŸШĳШƨůШĬŸƚШƓŔũċƖĲƚШŉƨŰĬċůĲŰƣċŔƚШƓċƖċШ
ċШƚċƩĬĲШĲШŸШĤĲůрĲƚƣċƖЯШĲƚƓĲĦŔċũůĲŰƣĲШŰċШƣĲƖĦĲŔƖċШ

ŔĬċĬĲЮШ 9ŸůШ ŸШ ƓċƚƚċƖШ ĬŸƚШ ċŰŸƚЯШ ŸШ ĦŸƖƓŸШ ƓċƚƚċШ ƓŸƖШ ƣƖċŰƚŉŸƖůċĩƑĲƚШ ƕƨĲШ ċũƣĲƖċůШ ċƚШ
ŰĲĦĲƚƚŔĬċĬĲƚШŰƨƣƖŔĦŔŸŰċŔƚЮШcČШƖĲĬƨĩġŸШĬċШůċƚƚċШůƨƚĦƨũċƖЯШĬŔůŔŰƨŔĩġŸШĬċШĬĲŰƚŔĬċĬĲШŹƚƚĲċШ
ĲШċũƣĲƖċĩƑĲƚШŰŸШƚŔƚƣĲůċШĬŔŊĲƚƣŔƻŸШĲШŰŸШůĲƣċĤŸũŔƚůŸЮШfƚƚŸШƚŔŊŰŔǯĦċШƕƨĲШƨůċШĬŔĲƣċШĲƕƨŔũŔĤƖċĬċШ
ƓŸĬĲШċŢƨĬċƖШċШƓƖĲƻĲŰŔƖШĬŸĲŰĩċƚШĦƖŻŰŔĦċƚЯШůĲũőŸƖċƖШċШŔůƨŰŔĬċĬĲШĲШƓƖŸůŸƻĲƖШċШũŸŰŊĲƻŔĬċĬĲШ
ĦŸůШƕƨċũŔĬċĬĲШĬĲШƻŔĬċЮШ 

ÂċƖċШŸШĦƨŔĬċĬŸƖЯШĲŰƣĲŰĬĲƖШċШƖĲũċĩġŸШĲŰƣƖĲШċũŔůĲŰƣċĩġŸШĲШĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸШĳШĲƚƚĲŰĦŔċũЯШƓŸŔƚШĳШ
ĲũĲШƕƨĲůЯШůƨŔƣċƚШƻĲǍĲƚЯШŸƖŊċŰŔǍċШċƚШƖĲŉĲŔĩƑĲƚЯШŸƖŔĲŰƣċШƚŸĤƖĲШĲƚĦŸũőċƚШċũŔůĲŰƣċƖĲƚШĲШŊċƖċŰƣĲШ
ƕƨĲШŸШŔĬŸƚŸШĦŸŰƚƨůċШƨůċШĬŔĲƣċШƻċƖŔċĬċШĲШƖŔĦċШĲůШŰƨƣƖŔĲŰƣĲƚЮШ ƓƖĲŰĬĲƖШƚŸĤƖĲШŰƨƣƖŔĩġŸШ
ƚŔŊŰŔǯĦċШŔƖШċũĳůШĬĲШƓƖĲƓċƖċƖШƓƖċƣŸƚШуШĳШŸŉĲƖĲĦĲƖШċŸШŔĬŸƚŸШċШĦőċŰĦĲШĬĲШůċŰƣĲƖШƚƨċШċƨƣŸŰŸůŔċЯШ
ŉŸƖƣċũĲĦĲƖШƚĲƨШĦŸƖƓŸШĲШůĲŰƣĲШĲЯШċĦŔůċШĬĲШƣƨĬŸЯШĬĲƚŉƖƨƣċƖШĬŸШƓƖċǍĲƖШĬĲШƚĲШċũŔůĲŰƣċƖЮ 

 

9ŸůŸЮƻŸĦĶЮƓŸĬĲЮċŢƨĬċƖЮŸЮŔĬŸƚŸЮċЮŉċǍĲƖЮ
ĲƚĦŸũőċƚЮ ċũŔůĲŰƣċƖĲƚЮ ƚċƨĬČƻĲŔƚЮ ĲЮ
ƚċĤŸƖŸƚċƚл 

ÄƨċŔƚЮ ċũŔůĲŰƣŸƚЮ ƚġŸЮ ŔůƓŸƖƣċŰƣĲƚЮ ƓċƖċЮ
ƖĲŉŸƖĩċƖЮċЮƚċƩĬĲЮŹƚƚĲċеЮůƨƚĦƨũċƖЮĲЮŔůƨŰŸũŹŊŔĦċЮŰċЮƣĲƖĦĲŔƖċЮŔĬċĬĲл 

?ĲЮ ƕƨĲЮ ŉŸƖůċЮ ċЮ ŰƨƣƖŔĩġŸЮ ĲЮ ċЮ őŔĬƖċƣċĩġŸЮ ƓŸĬĲůЮ ŔŰŉũƨĲŰĦŔċƖЮ
ƓŸƚŔƣŔƻċůĲŰƣĲЮŸЮőƨůŸƖЮĲЮċЮĬŔƚƓŸƚŔĩġŸЮĬŸЮŔĬŸƚŸл 

 
 
 
 

[ŔŊƨƖċЮΤЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮůŸƚƣƖċЮĲƻŸũƨĩġŸфĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮĬŸЮőŸůĲůЮċƚƚŸĦŔċĬŸЮ
ċŸЮĦŸŰƚƨůŸЮĬĲЮċũŔůĲŰƣŸƚЮƚċƨĬČƻĲŔƚдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?Ю
ƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΤΝ 

 
 

 

 

De um lado, uma idosa triste diante de uma grande variedade de comidas saudáveis, frutas 
e verduras; de outro, a mesma idosa muito feliz diante de uma grande variedade de doces, 
bolos e salgados, tudo com muito açúcar e sal. Será que é assim mesmo que funciona a 
cabeça das pessoas, sobretudo, dos idosos?  

Imagine a história de Dona Cecília, uma idosa de 72 anos que sempre foi apaixonada por 
culinária. Durante anos, ela preparou refeições saudáveis e saborosas para toda a família. 
No entanto, nos últimos tempos, Dona Cecília começou a perder o apetite e a sentir 
dificuldades para mastigar alguns alimentos que antes adorava. Além disso, passou a se 
sentir mais cansada e, em algumas ocasiões, teve episódios de tontura.  

Preocupada, sua filha começou a observar mais atentamente as escolhas alimentares da 
mãe. Ela percebeu que Dona Cecília não consumia proteínas adequadas nem incluía fibras 
suficientes em sua dieta. Os carboidratos simples estavam presentes em quase todas as 
refeições, mas faltavam alimentos ricos em vitaminas e minerais, essenciais para a saúde 
óssea e a energia diária.  

?ŸŰċШ9ĲĦŖũŔċШƣċůĤĳůШƚĲШƕƨĲŔǂċƻċШĬĲШƕƨĲШċШĦŸůŔĬċШљŢČШŰġŸШƣŔŰőċШŸШůĲƚůŸШŊŸƚƣŸњШĲЯШƓŸƖШŔƚƚŸЯШ
muitas vezes optava por bolachas e bebidas açucaradas em vez de refeições balanceadas. 
Isso resultou em um ganho de peso que, combinado com a menor ingestão de nutrientes, 
afetou ainda mais sua disposição e bem-estar. 
 

 

 

 

[ŔŊƨƖċЮΦЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮůŸƚƣƖċеЮũċĬŸЮċЮũċĬŸеЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċЮƚĲЮċũŔůĲŰƣċŰĬŸЮĦŸůЮċũŔůĲŰƣŸƚЮŰƨƣƖŔƣŔƻŸƚеЮĲЮĬĲЮŸƨƣƖŸЮĦŸůЮĲǂĦĲƚƚŸЮĬĲЮċĩƩĦċƖдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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9ŸůŸЮƻŸĦĶЮũŔĬċƖŔċЮĦŸůЮċЮƚŔƣƨċĩġŸЮĬĲЮ
?ŸŰċЮ 9ĲĦŖũŔċЮ ƓċƖċЮ ŔŰĦĲŰƣŔƻČцũċЮ ċЮ ƚĲЮ
ċũŔůĲŰƣċƖЮůĲũőŸƖл 

ÄƨċŔƚЮ ĲƚƣƖċƣĳŊŔċƚЮ ƓŸĬĲƖŔċůЮ ƚĲƖЮ
ƨƚċĬċƚЮƓċƖċЮůĲũőŸƖċƖЮŸЮƚċĤŸƖЮĬŸƚЮċũŔůĲŰƣŸƚЮĲЮƣŸƖŰČцũŸƚЮůċŔƚЮ
ċƣƖċĲŰƣĲƚл 

?ĲЮ ƕƨĲЮ ůċŰĲŔƖċЮ ƓĲƕƨĲŰċƚЮ ůƨĬċŰĩċƚЮ ŰċЮ ĬŔĲƣċЮ ƓŸĬĲůЮ
ŔŰǰƨĲŰĦŔċƖЮƓŸƚŔƣŔƻċůĲŰƣĲЮċЮƚċƩĬĲЮĲЮċЮƕƨċũŔĬċĬĲЮĬĲЮƻŔĬċЮĬŸЮ
ŔĬŸƚŸл 

 
 
 

 

 

 

NECESSIDADES NUTRICIONAIS E HIDRATAÇÃO. 

No retrato ao lado são apresentados dois traços no mesmo 
rosto: do lado esquerdo, sinais de pele desidratada; do lado 
direito, pele hidratada. 

Um idoso com necessidades nutricionais e de hidratação 
frequentemente não atendidas pode manifestar diversos 
sinais e sintomas.  

Sintomas possivelmente resultantes da ingestão 
insuficiente de nutrientes essenciais, líquidos ou ambos.  

ü Perda de peso não 
intencional:  

Quando o idoso não consome calorias 
ou proteínas suficientes, pode haver 
uma redução significativa de peso e 
massa muscular. 

ü Fadiga e fraqueza: 

Quando o idoso não consome calorias 
ou proteínas suficientes, pode haver 
uma redução significativa de peso e 
massa muscular. 

ü Ressecamento da 
pele e das 
mucosas:  

A hidratação inadequada pode 
deixar a pele seca, mais propensa a 
rachaduras, e as mucosas da boca e 
dos olhos menos lubrificadas, 
causando desconforto. 

 

[ŔŊƨƖċЮΧЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮůŸƚƣƖċЮŸЮƖŸƚƣŸЮĬĲЮƨůċЮůƨũőĲƖеЮĬĲЮƨůЮ
ũċĬŸЮĦŸůЮůċƖĦċƚЮĬĲЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮĲЮĬŸЮŸƨƣƖŸЮƓĲũĲЮ
ũŔƚċдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮ
ΥΣΥΨд 
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ü Diminuição da 
elasticidade da 
pele:  

A falta de líquidos no corpo pode ser 
percebida pela pele que demora a retornar 
ao normal quando pinçada 

ü Dificuldades de 
cicatrização:  

A falta de proteínas e vitaminas essenciais, 
como a vitamina C e o zinco, pode retardar 
o processo de cicatrização de feridas e 
aumentar o risco de infecções. 

ü Tontura e confusão 
mental:  

Uma hidratação insuficiente pode levar a 
quedas de pressão arterial, causando 
tontura ao se levantar, além de 
desorientação e problemas de memória. 

ü Alterações no 
apetite:  

O idoso pode sentir menos fome ou 
desinteresse por alimentos, o que agrava 
ainda mais o quadro nutricional. 

ü Queda de cabelo e 
unhas frágeis:  

A falta de nutrientes como ferro, proteínas 
e ácidos graxos pode enfraquecer cabelos 
e unhas. 

ü Aumento de 
infecções:  

A imunidade comprometida devido à má 
nutrição e à baixa ingestão de vitaminas e 
minerais pode tornar o idoso mais 
suscetível a doenças. 

 

Modificações anatômicas e fisiológicas com o envelhecimento:   

Diminuição do paladar, Diminuição do paladar, limitações gustativas, perda de coordenação motora, 
dificuldade na deglutição, xerostomia (sensação de secura na boca, geralmente causada pela 
diminuição ou ausência de saliva), diminuição das repetições mastigatórias e mudanças na digestão. 

 

ESTRATÉGIA DE PREVENÇÃO 

Ao falar das necessidades nutricionais, é útil ir além de uma lista genérica de nutrientes. Por 
exemplo: 

Proteínas:  

Uma idosa de 70 anos que começou a perder massa muscular pode 
incorporar na sua dieta um ovo cozido no café da manhã e uma porção de 
peixe grelhado no almoço. O objetivo é atingir cerca de 1 a 1,2 gramas de 
proteína por quilo de peso corporal por dia, conforme recomendado por 
especialistas em nutrição geriátrica. 

Os sintomas listados são 
um alerta de que as 
necessidades 
nutricionais e de 
hidratação do idoso não 
estão sendo atendidas 
adequadamente. É 
fundamental identificar 
essas manifestações 
cedo e buscar orientação 
profissional para ajustar 
a dieta, melhorar a 
ingestão de líquidos e 
prevenir complicações 
maiores. 
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Exemplo real: Dona Cecília, que havia perdido parte de sua mobilidade, começou a incluir 
frango desfiado e iogurte natural nas refeições diárias. Em um mês, relatou 
mais disposição e uma leve recuperação na força muscular. 

 

Vitaminas e minerais:  

Para combater a baixa densidade óssea, idosos podem consumir alimentos 
como couve refogada, laranja e queijo cottage. Essas escolhas ajudam a 
garantir a ingestão adequada de cálcio e vitamina D. 

Exemplo real:  Seu João, um idoso com diagnóstico inicial de osteopenia, 
passou a tomar leite fortificado com vitamina D e a comer 
sardinhas, percebendo uma estabilização em seus exames 
de densitometria óssea. 

 

Hidratação : 

Muitas vezes, ŔĬŸƚŸƚШƖĲũċƣċůШƕƨĲШљŰġŸШƚĲŰƣĲůШƚĲĬĲњЮШÖůċШĲƚƣƖċƣĳŊŔċШƓƖČƣŔĦċШĳШ
oferecer opções além da água pura: chás suaves, água de coco ou sopas leves. 
A ideia é chegar a pelo menos 1,5 a 2 litros de líquidos por dia, ajustando 
conforme a condição de saúde. 

Exemplo real:  Dona Laura, que tem Alzheimer leve, recebeu orientação para 
manter uma garrafa térmica com chá morno próximo da 
poltrona onde passa as tardes. Essa prática simples aumentou 
significativamente sua ingestão de líquidos. 

 
 
 

CUIDADOS COM A ALIMENTAÇÃO DE IDOSOS COM 
DIFICULDADES DE MASTIGAÇÃO E DEGLUTIÇÃO 

A imagem traz a caricatura de um idoso tossindo ou 
engasgado. Vamos falar agora de idosos com dificuldade 
de mastigação e ou deglutição. 

Uma pessoa idosa que enfrenta dificuldades de 
mastigação e deglutição pode exibir vários sinais e 
sintomas o quais o cuidador deve ficar atento.  

Entre os sintomas mais comuns estão: 
 
 

[ŔŊƨƖċЮΨЮшЮ[ŔŊƨƖċЮůŸƚƣƖċЮƨůЮŔĬŸƚŸЮĦŸůЮƣŸƚƚĲЮċЮŉƖĲŰƣĲЮĬĲЮƨůЮ
ĦċƖƖŔŰőŸЮĬĲЮőŸƣЮĬŸŊд לfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮ
ÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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Sintomas resultantes das dificuldades de mastigação e de deglutição  

ü Tosse ou engasgos 
frequentes ao comer ou 
beber:  

A dificuldade em engolir alimentos sólidos ou líquidos pode causar 
aspiração de partículas de alimentos ou líquidos para as vias 
respiratórias, desencadeando tosse ou até quadros mais graves, 
como pneumonia aspirativa. 

ü Sensação de comida 
presa na garganta ou no 
peito:  

O idoso pode relatar desconforto ou uma sensação de que o 
alimento não está descendo normalmente, especialmente com 
alimentos sólidos ou texturas mais firmes. 

ü Lentidão na 
alimentação:  

A pessoa idosa pode demorar muito tempo para mastigar e 
engolir, o que pode prolongar as refeições e reduzir a quantidade 
total de alimentos ingeridos. 

ü Alterações na voz após 
comer:  

A voz pode soar rouca ou úmida logo após engolir, um sinal de que 
o alimento ou líquido está se acumulando nas vias aéreas ou que 
a deglutição não foi eficaz. 

ü Perda de peso ou 
desnutrição:  

A dificuldade em ingerir alimentos adequados pode levar à 
redução de peso e à carência de nutrientes essenciais, 
resultando em fraqueza muscular, fadiga e maior vulnerabilidade 
a doenças. 

ü Desidratação:  

Quando o idoso evita líquidos por medo de se engasgar, pode 
ocorrer desidratação, o que agrava outros problemas de saúde e 
pode causar sintomas como boca seca, fadiga e confusão 
mental. 

ü Queda de interesse em 
alimentos:  

Devido ao esforço necessário para mastigar e engolir, o idoso 
pode desenvolver uma relutância em comer, limitando a 
variedade de alimentos consumidos e agravando o quadro 
nutricional.  

ü Infecções respiratórias 
recorrentes:  

A aspiração de pequenos pedaços de alimentos ou líquidos pode 
provocar infecções pulmonares, como pneumonia, que se 
tornam mais frequentes nesses casos. 

ü Dores ou desconforto ao 
mastigar e engolir:  

Algumas pessoas relatam dor na mandíbula, na língua ou na 
garganta, o que também pode reduzir o consumo alimentar 

ü Sensação de estômago 
cheio:  

O estômago não consegue acomodar a mesma quantidade de 
alimentos (por causa da redução da elasticidade) e a velocidade 
na qual o estômago se esvazia e transporta os alimentos para o 
intestino delgado diminui. 
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Estratégias de prevenção:  

Adaptar a alimentação para idosos com dificuldades de mastigação e deglutição exige 
criatividade e sensibilidade. Por exemplo: 

¶ Textura dos alimentos:  

Para um idoso com problemas dentários, transformar vegetais em purês e carnes em 
carne moída com molho é uma solução que facilita a mastigação sem comprometer os 
nutrientes. 

Exemplo real:  Após a remoção de alguns dentes, Seu Francisco passou a consumir purê 
de abóbora com carne moída. Com isso, conseguiu manter sua ingestão 
de proteínas e fibras, evitando constipação e perda de peso. 

¶ Adaptações na apresentação:  

Molhos leves, como um molho branco ou de tomate caseiro, podem tornar carnes e 
legumes mais palatáveis. O uso de espessantes em líquidos pode prevenir engasgos em 
idosos com disfagia. 

Exemplo real:   Dona Antônia, que tinha dificuldade para engolir líquidos, passou a consumir 
sucos naturais com espessantes. Isso reduziu significativamente os 
episódios de tosse e engasgo durante as refeições. 

¶ Orientação profissional:   

A consulta com uma fonoaudióloga ajudou a identificar a melhor consistência dos 
alimentos para Dona Clarice, que sofria de Parkinson. Com o acompanhamento, ela 
passou a ingerir caldos cremosos, ovos mexidos e batata doce amassada, melhorando a 
nutrição sem risco de aspiração. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

9ƨŔĬċƖЮĬċЮůċƚƣŔŊċĩġŸЮĲЮĬċЮĬĲŊũƨƣŔĩġŸЮĳЮ
ŊċƖċŰƣŔƖЮƕƨĲЮŸЮŔĬŸƚŸЮĦŸŰƣŔŰƨĲЮƚĲŰƣŔŰĬŸЮ
ƓƖċǍĲƖЮěЮůĲƚċЮĦŸůЮƚĲŊƨƖċŰĩċд 
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DIETAS ESPECIAIS E PREVENÇÃO DA DESNUTRIÇÃO. 

A imagem ao lado nos provoca a pensar diretamente 
em nutrição e desnutrição. O personagem da  direita 
aparece apenas de cueca e bastante magro, com os 
ossos aparentes, com sinais claros de desnutrição. 
Popularmente falando: pele e osso. O personagem 
da direita, também um idoso, apresenta traços de 
que está bem nutrido. 

Certamente, você já deve ter visto idosos que estão 
bem abaixo do peso, magrinhos. Para evitar que isso 
aconteça, deve-se pensar em uma alimentação 
saudável e equilibrada para esse momento da vida, ou 
seja, organizar uma dieta diferenciada. 

Quando uma pessoa idosa não segue uma dieta 
especial  que   previna    a    desnutrição,    pode    
manifestar  diversos sintomas relacionados à 
deficiência de nutrientes e ao impacto disso no 
funcionamento geral do organismo. 
 

Sintomas relacionados à deficiência de nutrientes essenciais e respectivos impactos no 
funcionamento do organismo.  

ü Perda de peso 
não intencional:  

A redução de calorias e nutrientes essenciais pode levar ao 
emagrecimento progressivo, incluindo a perda de massa 
muscular e gordura corporal. 

ü Fraqueza 
muscular e 
fadiga: 

A falta de proteínas e calorias adequadas prejudica a manutenção 
e a recuperação dos músculos, resultando em cansaço excessivo 
e dificuldade para realizar atividades diárias. 

ü Imunidade 
Reduzida: 

Sem as vitaminas e minerais necessários, o sistema imunológico se 
torna menos eficiente, aumentando o risco de infecções frequentes e 
retardando a recuperação de doenças. 

ü Cicatrização lenta:  
A insuficiência de proteínas, zinco e vitamina C, por exemplo, pode 
dificultar a reparação de feridas e cortes, prolongando o tempo de 
recuperação. 

ü Pele ressecada e 
cabelo quebradiço:  

A falta de ácidos graxos essenciais, vitaminas e minerais pode deixar a pele 
seca, sem elasticidade, e o cabelo mais fino, opaco e suscetível a quebras. 

 

[ŔŊƨƖċЮΧЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮůŸƚƣƖċЮĬĲЮƨůЮЮũċĬŸЮЮŔĬŸƚŸЮĦŸůЮĤŸċЮċƓċƖĶŰĦŔċЮĲЮĬĲЮŸƨƣƖŸЮ
ũċĬŸЮ ŔĬŸƚŸЮ ůƨŔƣŸЮ ĲůċŊƖĲĦŔĬŸдלfůċŊĲůЮ ĲũċĤŸƖċĬċЮ ƓĲũċЮ ĲƕƨŔƓĲЮ ĬċЮ ÉE ?Ю
ƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΤΥ 

ü Unhas frágeis e 
descoloração da 
pele:  

Alterações na textura e na cor das unhas, 
bem como palidez ou coloração anormal 
da pele, podem ser sinais de deficiência 
nutricional.  

ü Apetite reduzido:  

A desnutrição pode criar um ciclo vicioso, 
em que o idoso sente menos fome, o que 
por sua vez reduz ainda mais a ingestão 
alimentar e piora o quadro geral. 

ü Problemas 
cognitivos:  

A falta de nutrientes, como as vitaminas do 
complexo B e os ácidos graxos ômega-3, 
pode afetar a memória, a concentração e 
até mesmo o humor, contribuindo para 
confusão e desorientação. 

 

 

ESTRATÉGIA DE PREVENÇÃO 

Garantir que o idoso não caia em um estado de desnutrição envolve medidas simples, mas 
eficazes, como:  

¶ Dietas personalizadas:  

Um idoso com diabetes pode substituir sobremesas açucaradas por frutas frescas, como 
maçã ou pera cozida com canela. Ajustar as porções de carboidratos para equilibrar com 
proteínas e gorduras saudáveis ajuda a manter o controle glicêmico.  

Exemplo real: Dona Margarida, diagnosticada com diabetes tipo 2, passou a consumir 
porções menores de arroz integral acompanhadas de filé de frango 
grelhado e salada de rúcula com azeite. Em poucas semanas, seus níveis 
de glicose no sangue ficaram mais estáveis.  

¶ Suplementação:  

Em casos de desnutrição ou perda de peso involuntária, um suplemento proteico sabor 
chocolate misturado ao leite desnatado pode complementar a dieta sem sobrecarregar o 
apetite do idoso.  

Exemplo real: Após uma cirurgia, Seu Carlos perdeu 5 kg em um mês. O nutricionista 
recomendou um suplemento de proteína isolada, que ele passou a tomar 
duas vezes ao dia. Como resultado, ele recuperou peso e energia em 
dois meses.  

 

A nutrição é fundamental 
em todas as fases da 
vida, mas no 
envelhecimento ela 
ganha ainda mais 
importância. 
 A desnutrição pode 
comprometer a saúde 
física, a disposição e até 
a autonomia do idoso.  
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¶ Monitoramento regular:  

Pesagens semanais, acompanhamento da circunferência do braço e consultas regulares 
com um nutricionista ajudam a detectar rapidamente mudanças no estado nutricional.  

Exemplo real: Dona Irene, que vivia sozinha, começou a registrar seu peso toda semana 
e a manter um diário alimentar. Quando identificou uma perda de 2 kg sem 
motivo aparente, conseguiu ajustar a dieta a tempo de evitar 
complicações maiores. 

 

ШŸШċƓũŔĦċƖШĲƚƚċƚШĲƚƣƖċƣĳŊŔċƚЯШƓƖŸůŸƻĲůŸƚШůċŔƚШĬŸШ
ƕƨĲШƨůċШċũŔůĲŰƣċĩġŸШƚċƨĬČƻĲũШуШƓƖŸƓŸƖĦŔŸŰċůŸƚШ
ċŸШ ŔĬŸƚŸШ ċШ ŸƓŸƖƣƨŰŔĬċĬĲШ ĬĲШ ƻŔƻĲƖШ ĦŸůШ ůċŔƚШ
ċƨƣŸŰŸůŔċЯШƓƖċǍĲƖШěШůĲƚċШĲШƕƨċũŔĬċĬĲШĬĲШƻŔĬċЮШ Ш
ŰƨƣƖŔĩġŸШċĬĲƕƨċĬċШĳШƨůċШĬċƚШŉŸƖůċƚШůċŔƚШƚŔůƓũĲƚШ

ĲШƓŸĬĲƖŸƚċƚШĬĲШŔŰƻĲƚƣŔƖШŰċШƚċƩĬĲШĲШŰŸШĤĲůрĲƚƣċƖШċŸШũŸŰŊŸШĬŸƚШċŰŸƚЮ 
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df 

 

https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/2_manual_cuidadores_iansp.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/6_manual_dos_cuidadores_sec_de_desenvolvimento.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/6_manual_dos_cuidadores_sec_de_desenvolvimento.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/4_manual_cuidadores_idosos_campinas.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/4_manual_cuidadores_idosos_campinas.pdf
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Ouça o podcast da desta agenda acessando o link  
https://spotifycreators -web.app.link/e/wFXbqPrW0Vb.  

Ele enfatiza a importância da nutrição para o 
envelhecimento saudável, abordando as necessidades 
nutricionais e hidratação específicas dessa população. 
O texto também explora os cuidados com a 
alimentação para idosos com dificuldades de 
mastigação e deglutição, oferecendo estratégias para 
adaptar texturas e apresentações. Além disso, discute 
dietas especiais e a prevenção da desnutrição, 
destacando sintomas de deficiência nutricional e 
métodos de intervenção. 

 
 
 
 
 

 

Questionário de Múltipla Escolha  

 

1. No cuidado domiciliar, a filha observa que sua mãe idosa tem apresentado boca 
seca, cansaço frequente, lábios ressecados e episódios de tontura ao se levantar. 
Considerando esses sinais em conjunto, a hipótese mais provável é :  

(A) Redução fisiológica do paladar sem repercussão clínica. 

(B) Alteração do sono relacionada à idade. 

(C) Quadro compatível com hidratação insuficiente.  

(D) Resposta esperada após refeições leves.   

(E) Maior necessidade de repouso, sem relação com alimentação.   
 

2. Em uma instituição de longa permanência, um cuidador precisa escolher uma 
refeição mais apropriada para uma idosa com dificuldade de mastigação, mas com 
necessidade de manter boa ingestão nutricional. Qual opção tende a ser a mais 
adequada? 

(A) Arroz, feijão, carne desfiada com molho e abobrinha bem cozida. 

(B) Pão francês, queijo em cubos e maçã com casca. 

https://spotifycreators-web.app.link/e/wFXbqPrW0Vb
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(C) Salada crua, frango grelhado em tiras e castanhas picadas. 

(D) Macarrão alho e óleo com carne em cubos e torradas. 

(E) Biscoitos salgados, sopa rala e cenoura crua ralada 

 

3. Em relação ao envelhecimento, por que a presença de proteínas nas refeições 
costuma receber atenção especial?  

(A) Porque favorece a manutenção da massa muscular. 

(B) Porque substitui com vantagem a ingestão de líquidos. 

(C) Porque reduz a necessidade de frutas e verduras. 

(D) Porque melhora automaticamente a absorção de cálcio. 

(E) Porque elimina a necessidade de atividade física regular. 
 

4. Dona Cecília passou a preferir alimentos de alta palatabilidade, como bolachas 
recheadas, bebidas açucaradas e preparações pobres em proteínas e fibras. A 
longo prazo, essa rotina alimentar pode favorecer principalmente:  

(A) Melhora da saciedade com preservação do estado nutricional. 

(B) Maior regularidade intestinal e melhor hidratação. 

(C) Piora do equilíbrio nutricional e da disposição geral. 

(D) Compensação espontânea da ingestão de vitaminas. 

(E) Redução do risco de perda muscular. 
 

5. Um idoso costuma dizer que não sente sede e, por isso, ingere pouca água ao longo 
do dia. Qual estratégia é mais adequada para ampliar sua ingestão hídrica sem 
tornar esse cuidado impositivo?  

(A) Concentrar toda a hidratação no período da manhã. 

(B) Oferecer líquidos variados em pequenas quantidades ao longo do dia. 

(C) Priorizar líquidos apenas quando houver sede intensa. 

(D) Substituir a maior parte da água por bebidas industrializadas. 

(E) Reduzir líquidos entre as refeições para não atrapalhar o apetite. 
 

6. Durante as refeições, um residente apresenta tosse frequente, demora excessiva 
para engolir e mudança no som da voz logo após ingerir líquidos. Esse conjunto de 
sinais sugere maior atenção para:  

(A) Intolerância digestiva a alimentos gordurosos. 

(B) Alteração do apetite relacionada ao humor. 
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(C) Dificuldade no processo de deglutição. 

(D) Efeito passageiro de uma refeição mais volumosa. 

(E) Preferência alimentar por consistências mais firmes. 
 

7. Ao planejar a alimentação de uma pessoa idosa, o principal objetivo de uma dieta 
equilibrada é:  

(A) Reduzir o volume das refeições, independentemente da composição  

(B) Garantir apenas controle de peso corporal. 

(C) Favorecer saúde global, funcionalidade e prevenção de agravos. 

(D) Restringir alimentos de origem animal em qualquer situação. 

(E) Tornar a alimentação mais simples, mesmo que menos variada. 
 

8. Para um idoso com risco de fragilidade óssea, qual conjunto alimentar está mais 
coerente com uma estratégia de apoio nutricional?  

(A) Leite fortificado, sardinha e vegetais verde-escuros. 

(B) Pães doces, café e biscoitos integrais. 

(C) Iogurte adoçado, gelatina e macarrão. 

(D) Arroz branco, chá preto e bolachas de água e sal. 

(E) Sopa industrializada, frios e suco artificial. 
 

9. Uma idosa com receio de  engasgar passou a evitar líquidos, embora mantenha parte 
da alimentação sólida. Qual consequência merece maior atenção nesse caso?  

(A) Redução da sobrecarga digestiva. 

(B) Menor risco de desconformo gástrico. 

(C) Aumento da chance de desidratação. 

(D) Melhora do controle do apetite. 

(E) Diminuição da necessidade de acompanhamento alimentar. 
 

10. Em idosos com dificuldade de deglutição, uma medida frequentemente adotada 
para aumentar a segurança na ingestão de líquidos é:   

(A) Oferecer líquidos em temperatura muito baixa. 

(B) Servir grandes columes em menor tempo. 

(C) Ajustar a consistência dos líquidos, quando houver orientação adequada. 

(D) Restringir líquidos às refeições principais. 

(E) Misturar alimentos sólidos à bebida para facilitar a ingestão. 
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11. Em uma rotina de cuidados, qual conjunto de sinais pode sugerir que o estado 
nutricional do idoso precisa ser avaliado com mais atenção?  

(A)  Sono leve, maior preferência por refeições quentes e menor consumo de café. 

(B) Perda de peso não planejada, fraqueza e cicatrização mais lenta. 

(C) Aumento do apetite, unhas mais fortes e maior disposição. 

(D) Melhora da memória e maior tolerância ao esforço. 

(E) Misturar alimentos sólidos à bebida para facilitar a ingestão. 
 

12. No cuidado domiciliar, a filha percebe que a mãe idosa está comendo menos, 
perdeu peso nas últimas semanas, evita carnes por dificuldade de mastigação e 
tem diminuído o consumo de líquidos por medo de engasgar. Qual conduta inicial é 
mais apropriada?  

(A)  Manter os alimentos habituais até que a idosa readquira confiança. 

(B) Priorizar alimentos mais aceitos, ainda que pobres em nutrientes. 

(C) Adaptar consistências, observar sinais durante as refeições e buscar avaliação 
profissional. 

(D) Suspender alimentos proteicos até melhora da deglutição. 

(E) Oferecer apenas líquidos livres para compensar a redução alimentar. 
 

13. Em uma clínica, um cuidador nota que um residente está mais apático, com 
redução do apetite, perda de peso, fraqueza muscular e infecções mais frequentes. 
A melhor interpretação para esse quadro é : 

(A)  Conjunto de alterações sem relação entre si, típicas da idade avançada. 

(B) Indício de possível comprometimento nutricional com repercussões sistêmicas. 

(C) Manifestação esperada de adaptação a dieta hipocalórica. 

(D) Quadro compatível exclusivamente com baixa hidratação. 

(E) Situação em que basta aumentar o volume das refeições. 
 

14. Uma idosa com diabetes tipo 2 apresenta perda de apetite e risco de desnutrição. 
Qual proposta alimentar está mais alinhada à necessidade de controlar a glicemia 
sem descuidar do estado nutricional?  

(A)  Substituir refeições por mingaus adoçados para facilitar a ingestão. 

(B) Reduzir drasticamente carboidratos, sem compensar com outros nutrientes. 

(C) Ajustar porções e distribuir carboidratos com fontes de proteína e gorduras saudáveis. 

(D) Priorizar alimentos ultraprocessados light pela praticidade. 

(E) Excluir frutas da rotina alimentar, independentemente da forma de preparo. 
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15. Uma cuidadora informal relata que sua mãe idosa passou a reclamar de menor 
percepção do sabor dos alimentos, boca seca, cansaço, menor apetite e 
dificuldade com algumas consistências. Considerando o envelhecimento e a 
abordagem alimentar estudada, a anális e mais adequada é: 

(A) Essas mudanças podem se relacionar a alterações próprias do envelhecimento, 
exigindo adaptações na alimentação e acompanhamento atento. 

(B) São sinais sem importância clínica, desde que a idosa continue aceitando algum 
alimento. 

(C) Indicam que a dieta deve se concentrar em alimentos industrializados de maior 
aceitação. 

(D) Justificam reduzir a oferta de líquidos para evitar desconforto durante as refeições. 

(E) Sugerem que a necessidade de nutrientes diminuiu e, por isso, não há motivo para 
intervenção. 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ÂċƖċШċƓƖŸŉƨŰĬċƖШċŔŰĬċШůċŔƚШŸШĦŸŰőĲĦŔůĲŰƣŸШƚŸĤƖĲШŸШƓċƓĲũШĬŸШĦƨŔĬċĬŸƖШĬĲШŔĬŸƚŸƚЯШċƕƨŔШĲƚƣġŸШ
ċũŊƨůċƚШƚƨŊĲƚƣƑĲƚШĬĲШůċƣĲƖŔċŔƚШĦŸůƓũĲůĲŰƣċƖĲƚаШ 

 

ΝЮ xŔƻƖŸƚ 

ü ]ƨŔċШ ũŔůĲŰƣċƖШƓċƖċШċШÂŸƓƨũċĩġŸШ7ƖċƚŔũĲŔƖċШ 

EƚƣĲШ ŊƨŔċШ ĬŸШ ~ŔŰŔƚƣĳƖŔŸШ ĬċШ ÉċƩĬĲШ ċƓƖĲƚĲŰƣċШ ƖĲĦŸůĲŰĬċĩƑĲƚШ
ĬĲƣċũőċĬċƚШƚŸĤƖĲШċШĲƚĦŸũőċШĬĲШċũŔůĲŰƣŸƚШŔŰШŰċƣƨƖċЯШƖĲŉĲŔĩƑĲƚШ
ĲƕƨŔũŔĤƖċĬċƚШĲШĦŸůŸШċĬċƓƣċƖШċШĬŔĲƣċШěƚШŰĲĦĲƚƚŔĬċĬĲƚШĬŸƚШŔĬŸƚŸƚЮ 

7Å ÉfxЮШ~ŔŰŔƚƣĳƖŔŸШĬċШÉċƩĬĲЮШ]ƨŔċШċũŔůĲŰƣċƖШƓċƖċШċШƓŸƓƨũċĩġŸШĤƖċƚŔũĲŔƖċЮШΞЮШĲĬЮШ7ƖċƚŖũŔċаШ
~ŔŰŔƚƣĳƖŔŸШĬċШÉċƩĬĲЯШΞΜΝΠЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲůа 
őƣƣƓƚаооĤƻƚůƚЮƚċƨĬĲЮŊŸƻЮĤƖоĤƻƚоƓƨĤũŔĦċĦŸĲƚоŊƨŔċхċũŔůĲŰƣċƖхƓŸƓƨũċĦċŸхĤƖċƚŔũĲŔƖċхΞĲĬЮ
ƓĬŉЮШ ĦĲƚƚŸШĲůаШΝΠШůċƖЮШΞΜΞΡЮ 

Atenção:  Depois de responder todas as questões da atividade, confira suas 

ƖĲƚƓŸƚƣċƚШĦŸůШċƚШĦŸŰƣŔĬċƚШŰċШƚĲĩġŸШљÅĲƚƓŸƚƣċƚњШċŸШŉŔŰċũШĬĲƚƣċШÖŰŔĬċĬĲШII. Caso 

tenha errado alguma, volte ao texto e releia-o a fim de fixar o aprendizado.  

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_alimentar_populacao_brasileira_2ed.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_alimentar_populacao_brasileira_2ed.pdf
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ü ]ƨŔċШũŔůĲŰƣċƖШƓċƖċШċШÂŸƓƨũċĩġŸШ7ƖċƚŔũĲŔƖċШŰċШ§ƖŔĲŰƣċĩġŸШ
ũŔůĲŰƣċƖШĬċШÂĲƚƚŸċШfĬŸƚċ 

§Ш]ƨŔċШ ũŔůĲŰƣċƖШƓċƖċШċШÂŸƓƨũċĩġŸШ7ƖċƚŔũĲŔƖċШŰċШ§ƖŔĲŰƣċĩġŸШĬċШ
ÂĲƚƚŸċШfĬŸƚċЯШƓƨĤũŔĦċĩġŸШĬŸШ~ŔŰŔƚƣĳƖŔŸШĬċШÉċƩĬĲЯШƖĲĦŸůĲŰĬċШ
ƕƨĲШċШċũŔůĲŰƣċĩġŸШƚċƨĬČƻĲũШƚĲŢċШĦŸůƓŸƚƣċШƓŸƖШċũŔůĲŰƣŸƚШŔŰШ
ŰċƣƨƖċЯШůŔŰŔůċůĲŰƣĲШƓƖŸĦĲƚƚċĬŸƚШĲШƓƖĲƓċƖċĩƑĲƚШĦƨũŔŰČƖŔċƚШрШ
ċƕƨĲũċШĦŸůŔĬċШĦċƚĲŔƖċЮШ ũŔůĲŰƣŸƚШƨũƣƖċƓƖŸĦĲƚƚċĬŸƚШĬĲƻĲůШƚĲƖШ
ĲƻŔƣċĬŸƚЮ 

7Å ÉfxЮШ~ŔŰŔƚƣĳƖŔŸШĬċШÉċƩĬĲЮШ]ƨŔċШċũŔůĲŰƣċƖШƓċƖċШċШƓŸƓƨũċĩġŸШ
ĤƖċƚŔũĲŔƖċШŰċШ§ƖŔĲŰƣċĩġŸШ ũŔůĲŰƣċƖШĬċШÂĲƚƚŸċШfĬŸƚċЮШ7ƖċƚŖũŔċаШ
~ŔŰŔƚƣĳƖŔŸШ ĬċШ ÉċƩĬĲЯШ ΞΜΝΠЮШ ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШ ĲůаШ
őƣƣƓƚаооĤƻƚůƚЮƚċƨĬĲЮŊŸƻЮĤƖоĤƻƚоƓƨĤũŔĦċĦŸĲƚоƓƖŸƣŸĦŸũŸƚхŊƨŔċх
ċũŔůĲŰƣċƖхŉċƚĦŔĦƨũŸΞЮƓĬŉЮШ ĦĲƚƚŸШĲůаШΝΠШůċƖЮШΞΜΞΡЮ 

 
 

ΞЮ ƖƣŔŊŸ 
 
ü 9 ~Â§ÉЯШ~ЮÑЮ[ЮÉЯШ~§ ÑEfÅ§ЯШsЮ7ЮÅЯШ§Å Ex ÉЯШ ЮÂЮÅЮ9ЮШ[ċƣŸƖĲƚШƕƨĲШċŉĲƣċůШŸШ
ĦŸŰƚƨůŸШċũŔůĲŰƣċƖШĲШċШŰƨƣƖŔĩġŸШĬŸШŔĬŸƚŸЮШÅĲƻŔƚƣċЮĬĲЮ ƨƣƖŔĩġŸЯШ9ċůƓŔŰċƚЯШƻЮШΟΝЯШŰЮШΟЯШ
ƓЮШΟΦΝрΠΜΠЯШΞΜΝΥЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШĲůаШ 
https://www.scielo.br/j/rn/a/QJmdTgcwFkDt74cxPH5BNwc. Acesso em: 14 mar. 2025. 

EƚƣĲШċƖƣŔŊŸШċƓƖĲƚĲŰƣċШŸƚШŉċƣŸƖĲƚШƕƨĲШċŉĲƣċůШŸШĦŸŰƚƨůŸШċũŔůĲŰƣċƖШĬċƚШƓĲƚƚŸċƚШŔĬŸƚċƚШƚġŸШ
ƖĲĦŸŰőĲĦŔĬŸƚШĦŸůŸШĬĲШƖŔƚĦŸШƓċƖċШŸШĬĲƚĲŰƻŸũƻŔůĲŰƣŸШĬċШůČШŰƨƣƖŔĩġŸЮШEƚƣĲШċƖƣŔŊŸШĤƨƚĦċШ
ŉċǍĲƖШƨůċШƖĲƻŔƚġŸШċĤƖċŰŊĲŰƣĲШƚŸĤƖĲШĲƚƚĲƚШŉċƣŸƖĲƚЯШƓƖŸĦƨƖċŰĬŸШƣċůĤĳůШĲũƨĦŔĬċƖШċƚШ
ĦŸŰĬŔĩƑĲƚШĬĲШŰƨƣƖŔĩġŸШĬŸƚШŔĬŸƚŸƚШĤƖċƚŔũĲŔƖŸƚЮ 

 
 

ΟЮ éŖĬĲŸ 

 
ü 7Å ÉfxЮШ~ŔŰŔƚƣĳƖŔŸШĬċШÉċƩĬĲЮШ]ƨŔċШċũŔůĲŰƣċƖШ
ċĬƨũƣŸƚШ ĲШ ŔĬŸƚŸƚЮШ?ŔƚƓŸŰŖƻĲũШ ĲůаШ
őƣƣƓƚаооƽƽƽЮǃŸƨƣƨĤĲЮĦŸůоƽċƣĦőеƻӀ ŊΤŸ Ξ
~ΠŉΤŸЮШ ĦĲƚƚŸШĲůаШΝΠШůċƖЮШΞΜΞΡЮШ 

EƚƣĲШƻŖĬĲŸШĲĬƨĦċƣŔƻŸШůŸƚƣƖċШċШŔůƓŸƖƣēŰĦŔċШĬĲШƨůċШċũŔůĲŰƣċĩġŸШƻċƖŔċĬċШĲШĲƕƨŔũŔĤƖċĬċЮШ
§ШĦŸŰƚƨůŸШĬĲШċũŔůĲŰƣŸƚШƨũƣƖċƓƖŸĦĲƚƚċĬŸƚШĳШċũƣŸШĲŰƣƖĲШċШƓŸƓƨũċĩġŸШŔĬŸƚċШƓĲũċШ
ƓƖċƣŔĦŔĬċĬĲШĲШċũƣċШƓċũċƣċĤŔũŔĬċĬĲЮШ~ċƚШƓĲƚƚŸċƚШĬĲƚƚċШŉċŔǂċШĲƣČƖŔċШƓŸĬĲůШċƓƖĲƚĲŰƣċƖШ
ĬŔǯĦƨũĬċĬĲШŰċШċĤƚŸƖĩġŸШĬĲШŰƨƣƖŔĲŰƣĲƚШĲЯШĲůШŉƨŰĩġŸШĬŔƚƚŸЯШċШċũŔůĲŰƣċĩġŸШƚċƨĬČƻĲũШĳШ
ŉƨŰĬċůĲŰƣċũШƓċƖċШċШƓƖĲƻĲŰĩġŸШĲШĦŸŰƣƖŸũĲШĬĲШĬŸĲŰĩċƚЮШ[ŔƕƨĲШċƣĲŰƣŸыċьг 

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_guia_alimentar_fasciculo2.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_guia_alimentar_fasciculo2.pdf
https://www.scielo.br/j/rn/a/QJmdTgcwFkDt74cxPH5BNwc
https://www.youtube.com/watch?v=Ng7oA2M4f7o
https://www.youtube.com/watch?v=Ng7oA2M4f7o
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ΥΣ 

ŸЮ ċƓũŔĦċƖЮ ĲƚƚċƚЮ ĲƚƣƖċƣĳŊŔċƚеЮ
ƓƖŸůŸƻĲůŸƚЮ ůċŔƚЮ ĬŸЮ ƕƨĲЮ ƨůċЮ
ċũŔůĲŰƣċĩġŸЮ ƚċƨĬČƻĲũЮщЮ
ƓƖŸƓŸƖĦŔŸŰċůŸƚЮ ċŸЮ ŔĬŸƚŸЮ ċЮ

ŸƓŸƖƣƨŰŔĬċĬĲЮĬĲЮƻŔƻĲƖЮĦŸůЮůċŔƚЮċƨƣŸŰŸůŔċеЮƓƖċǍĲƖЮěЮůĲƚċЮĲЮ
ƕƨċũŔĬċĬĲЮĬĲЮƻŔĬċдЮ ЮŰƨƣƖŔĩġŸЮċĬĲƕƨċĬċЮĳЮƨůċЮĬċƚЮŉŸƖůċƚЮůċŔƚЮ
ƚŔůƓũĲƚЮĲЮƓŸĬĲƖŸƚċƚЮĬĲЮŔŰƻĲƚƣŔƖЮŰċЮƚċƩĬĲЮĲЮŰŸЮĤĲůцĲƚƣċƖЮċŸЮũŸŰŊŸЮ
ĬŸƚЮċŰŸƚд 

 
 

 
 
Nesta agenda, exploramos a importância de uma alimentação adequada na terceira idade e as 
estratégias necessárias para lidar com as mudanças que ocorrem no organismo ao longo do 
envelhecimento. Ao entender as necessidades nutricionais específicas, os cuidados com a 
mastigação e deglutição, e a prevenção da desnutrição, o cuidador e a família podem garantir 
uma dieta balanceada e nutritiva que contribua para a saúde física e emocional do idoso. 

Pontos-chave do estudo: 

ü Necessidades Nutricionais e Hidratação:  A importância de ajustar a ingestão de 
calorias, proteínas, vitaminas e minerais para atender às mudanças metabólicas da 
idade, promovendo energia, força muscular e saúde óssea. 

ü Cuidados com Dificuldades de Mastigação e Deglutição: Técnicas e adaptações na 
consistência dos alimentos, como purês e líquidos espessados, para garantir 
refeições seguras e confortáveis. 

ü Dietas Especiais e Prevenção da Desnutrição: A personalização das refeições com 
base em condições específicas (como diabetes ou hipertensão), o uso de 
suplementos quando necessário e o monitoramento regular do estado nutricional.  
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Ш 
ŊĲŰĬċШΜΣШтШ~ŸĤŔũŔĬċĬĲЯШƓƖĲƻĲŰĩġŸШĬĲШƕƨĲĬċƚШĲШƣƖċŰƚŉĲƖĶŰĦŔċƚ 

 

ÄƨċũЮŰċũŔƚĲЮċЮŔůċŊĲůЮĦŸŰƚŔĬĲƖċŰĬŸЮċЮƕƨĲƚƣġŸЮĬċЮ
ƚĲŊƨƖċŰĩċдЮéŸĦĶЮċĦőċЮƕƨĲЮĲƚƣČЮŉċũƣċŰĬŸЮċũŊŸЮŰĲƚƚċЮ
ĲƚĦċĬċлЮ§ЮƕƨĶлЮfƚƚŸЮůĲƚůŸеЮƻŸĦĶЮĬĲƻĲЮƣĲƖЮŰŸƣċĬŸЮƕƨĲЮ
ŉċũƣċůЮůċŔƚЮĦŸƖƖŔůġŸƚЮŰŸЮƓĲƖĦƨƖƚŸЮĬċЮĲƚĦċũċдЮfƚƚŸЮĳЮ
ƨůЮƓĲƖŔŊŸЮƓċƖċЮƣŸĬŸƚеЮƚŸĤƖĲƣƨĬŸеЮƓċƖċЮċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċдЮ 

ÑċũƻĲǍеЮ ƚĲЮ őŸƨƻĲƚƚĲЮ ĦŸƖƖŔůġŸƚЮ ċĬĲƕƨċĬŸƚеЮ ŰŸƚƚċЮ
ƓĲƖƚŸŰċŊĲůЮ ĲƚƣċƖŔċЮ ĲůЮ ƚĲŊƨƖċŰĩċЮ ĲЮ ŰġŸЮ ƚĲЮ
ĬĲƚĲƕƨŔũŔĤƖċĬŸЮĲЮĦċŔŰĬŸдЮ 

ѨÂƖĲƻĲŰŔƖЮ ƕƨĲĬċƚЮ ŰġŸЮ ĳЮ ċƓĲŰċƚЮ ƨůċЮ ƕƨĲƚƣġŸЮ ĬĲЮ
ƚĲŊƨƖċŰĩċзЮĳЮƓƖĲƚĲƖƻċƖЮċЮĬŔŊŰŔĬċĬĲЮĲЮċЮŔŰĬĲƓĲŰĬĶŰĦŔċЮ
ĬŸЮ ŔĬŸƚŸдЮ 9ċĬċЮ ŊĲƚƣŸЮ ĦƨŔĬċĬŸƚŸЮ ĲЮ ĦċĬċЮ ƣĳĦŰŔĦċЮ
ċƓƖĲŰĬŔĬċЮĦŸŰƣƖŔĤƨĲůЮƓċƖċЮƨůЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮůċŔƚЮ
ċƣŔƻŸЮĲЮĦŸŰŉŔċŰƣĲдѨЮ 

~ċŰƣĲƖЮċЮůŸĤŔũŔĬċĬĲЮĬĲЮŉŸƖůċЮƚĲŊƨƖċЮĳЮƨůЮċƣŸЮĬĲЮ
ĦƨŔĬċĬŸЮĲЮƖĲƚƓĲŔƣŸдЮ ЮůŸĤŔũŔĬċĬĲеЮƕƨĲЮůƨŔƣċƚЮƻĲǍĲƚЮĦŸŰƚŔĬĲƖċůŸƚЮċũŊŸЮŰċƣƨƖċũеЮƓŸĬĲЮƚĲЮ
ƣŸƖŰċƖЮƨůЮĬĲƚċǯŸЮĦŸůЮŸЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸдЮÉĲЮŸЮŔĬŸƚŸЮĲƚƣŔƻĲƖЮċĦċůċĬŸеЮŸƚЮĬĲƚċǯŸƚЮĬĲЮ
ũŸĦŸůŸĩġŸЮĲЮůŸĤŔũŔĬċĬĲЮƚġŸЮċŔŰĬċЮůċŔŸƖĲƚдЮ ŸЮĲŰƣċŰƣŸеЮƓĲƕƨĲŰċƚЮůƨĬċŰĩċƚЮŰŸЮċůĤŔĲŰƣĲеЮ
ŸЮƨƚŸЮĦŸƖƖĲƣŸЮĬĲЮĬŔƚƓŸƚŔƣŔƻŸƚЮĬĲЮċƓŸŔŸЮĲЮƣĳĦŰŔĦċƚЮċĬĲƕƨċĬċƚЮĬĲЮƣƖċŰƚŉĲƖĶŰĦŔċЮƓŸĬĲůЮŉċǍĲƖЮ
ƨůċЮŊƖċŰĬĲЮĬŔŉĲƖĲŰĩċдЮEũĲƚЮŰġŸЮċƓĲŰċƚЮċŢƨĬċůЮċЮƓƖĲƻĲŰŔƖЮƕƨĲĬċƚЮĲЮũĲƚƑĲƚеЮůċƚЮƣċůĤĳůЮ
ƓƖŸůŸƻĲůЮċЮċƨƣŸŰŸůŔċЮĲЮċЮċƨƣŸĲƚƣŔůċЮĬŸЮŔĬŸƚŸеЮƓĲƖůŔƣŔŰĬŸЮƕƨĲЮĲũĲЮĦŸŰƣŔŰƨĲЮƓċƖƣŔĦŔƓċŰĬŸЮ
ĬĲЮƚƨċƚЮċƣŔƻŔĬċĬĲƚЮĬŔČƖŔċƚЮĲЮůċŰƣĲŰĬŸЮƨůЮĲƚƣŔũŸЮĬĲЮƻŔĬċЮċƣŔƻŸдЮ 

 

 

[ŔŊƨƖċЮΤЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮůŸƚƣƖċЮŔĬŸƚŸЮĲƚĦŸƖƖĲŊċŰĬŸЮĲůЮĲƚĦċĬċдלfůċŊĲůЮ
ĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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§Ю ƕƨĲЮ ƻŸĦĶЮ ƓŸĬĲЮ ŉċǍĲƖЮ őŸŢĲЮ ƓċƖċЮ ƣŸƖŰċƖЮ ŸЮ
ċůĤŔĲŰƣĲЮ ċŸЮ ƚĲƨЮ ƖĲĬŸƖЮ ůċŔƚЮ ƚĲŊƨƖŸЮ ƓċƖċЮ ŸƚЮ
ŔĬŸƚŸƚлЮ 

ÄƨċŔƚЮ őČĤŔƣŸƚЮ ƓŸĬĲůЮ ƚĲƖЮ ŔŰĦŸƖƓŸƖċĬŸƚЮ ƓċƖċЮ
ċƨůĲŰƣċƖЮċЮĲƚƣċĤŔũŔĬċĬĲЮĲЮċЮĦŸŰǯċŰĩċЮŰċЮůŸƻŔůĲŰƣċĩġŸл 

9ŸůŸЮƻŸĦĶЮƓŸĬĲЮċŢƨĬċƖЮƨůЮŔĬŸƚŸЮċЮƚĲЮƚĲŰƣŔƖЮůċŔƚЮĦŸŰŉŸƖƣČƻĲũЮĲЮƚĲŊƨƖŸЮċŸЮ
ƖĲċũŔǍċƖЮƣƖċŰƚŉĲƖĶŰĦŔċƚЮŸƨЮĦċůŔŰőċƖЮĦŸůЮĬŔƚƓŸƚŔƣŔƻŸƚЮĬĲЮċƓŸŔŸл 

 
 
 
 

 
ŰċũŔƚĲШċШŔůċŊĲůЮШEũċШũőĲШĦőċůċШċШċƣĲŰĩġŸШƓŸƖШċũŊƨůШ
ůŸƣŔƻŸеШÂŸƖШƕƨĶеШfƚƚŸШůĲƚůŸЯШċШŔĬŸƚċШĳШċůƓċƖċĬċШ
ĬƨċƚШ ƻĲǍĲƚаШƓĲũŸШ ĦƨŔĬċĬŸƖШ ĲШ ƓĲũŸШ ċŰĬċĬŸƖШ ƕƨĲЯШ
ĦĲƖƣċůĲŰƣĲЯШċШċŢƨĬċƖČШċШŰċШůŸĤŔũŔĬċĬĲЮШ ũĳůШĬŔƚƚŸЯШ
ŰŸƣċрƚĲШƕƨĲШŸШċůĤŔĲŰƣĲШĲƚƣČШŸƖŊċŰŔǍċĬŸШĦŸůШƚƨƓŸƖƣĲƚШ
ŸƨШĤċƖƖċƚШĬĲШċƓŸŔŸЮШÉċŔĤċШƕƨĲШċĬĲƕƨċƖШŸШċůĤŔĲŰƣĲШ
ċŢƨĬċШŰċШůŸĤŔũŔĬċĬĲШĲШƚĲŊƨƖċŰĩċШĬŸƚШŔĬŸƚŸƚЮ 

A mobilidade segura é um elemento fundamental para a 
qualidade de vida na terceira idade. Ao aprender técnicas 
eficazes e conhecer as ferramentas disponíveis, 
cuidadores e familiares podem ajudar os idosos a se 
movimentarem com mais confiança, reduzir o risco de 
quedas e preservar sua independência. Pequenas 
adaptações no ambiente, como corrimões e tapetes 

antiderrapantes, podem prevenir acidentes e garantir que o idoso continue participando de 
atividades cotidianas com segurança. 

ÂŸƖШůĲŔŸШĬŸШĦŸŰőĲĦŔůĲŰƣŸШċĬĲƕƨċĬŸЯШĳШƓŸƚƚŖƻĲũШƓƖŸůŸƻĲƖШċШċƨƣŸŰŸůŔċШĲШŸШĤĲůрĲƚƣċƖЯШ
ĲƻŔƣċŰĬŸШĦŸůƓũŔĦċĩƑĲƚШĦŸůŸШĲƚĦċƖċƚЯШŉƖċƣƨƖċƚШĲШőŸƚƓŔƣċũŔǍċĩƑĲƚШƓƖŸũŸŰŊċĬċƚЮШ ũĳůШĬŔƚƚŸЯШċШ
ċƓũŔĦċĩġŸШĦŸƖƖĲƣċШĬĲШƣĳĦŰŔĦċƚШĬĲШůŸĤŔũŔǍċĩġŸШĲШƣƖċŰƚŉĲƖĶŰĦŔċШĦŸŰƣƖŔĤƨŔШƓċƖċШŸШĦŸŰŉŸƖƣŸШĬŸШ
ŔĬŸƚŸШĲШĬŸШƓƖŹƓƖŔŸШĦƨŔĬċĬŸƖЯШƖĲĬƨǍŔŰĬŸШĲƚŉŸƖĩŸƚШĬĲƚŰĲĦĲƚƚČƖŔŸƚШĲШƓƖĲƚĲƖƻċŰĬŸШċШƚċƩĬĲШŉŖƚŔĦċШ
ĬĲШċůĤŸƚЮ 
 
 

9ŸůŸЮƓĲƕƨĲŰċƚЮ ċĬċƓƣċĩƑĲƚЮ ŰŸЮ ċůĤŔĲŰƣĲЮ
ƓŸĬĲůЮŔůƓċĦƣċƖЮċЮƚĲŊƨƖċŰĩċЮĬŸЮŔĬŸƚŸлЮÂŸƖЮƕƨĲЮ
ĳЮŔůƓŸƖƣċŰƣĲЮĦŸŰőĲĦĲƖЮŸƚЮĬŔƚƓŸƚŔƣŔƻŸƚЮĬĲЮċƓŸŔŸЮ
ċĬĲƕƨċĬŸƚЮ ĲЮ ƚċĤĲƖЮ ƨƣŔũŔǍČцũŸƚЮ ĦŸƖƖĲƣċůĲŰƣĲлЮ

9ŸůŸЮŸЮċƓƖĲŰĬŔǍċĬŸЮĬĲЮƣĳĦŰŔĦċƚЮƚĲŊƨƖċƚЮƓŸĬĲЮůĲũőŸƖċƖЮċЮƕƨċũŔĬċĬĲЮĬĲЮ
ƻŔĬċЮĬŸЮŔĬŸƚŸЮĲЮƚŔůƓũŔŉŔĦċƖЮċЮƖŸƣŔŰċЮĬŸЮĦƨŔĬċĬŸƖл 

[ŔŊƨƖċЮΤЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮůŸƚƣƖċЮĦƨŔĬċĬŸƖЮċƨǂŔũŔċŰĬŸЮƚĲŰőŸƖċЮŔĬŸƚċЮŰċЮ
ůŸĤŔũŔǍċĩġŸдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮ
ΥΣΥΨд 
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Analise as imagens. Considerando a segurança e mobilidade da pessoa idosa, você sente 
falta de alguma coisa? Do quê? Por quê? 

Isso mesmo. Do ponto de vista da segurança - não só da pessoa idosa-, mas principalmente 
dessa população, entendemos que faltam corrimãos para contribuir com uma 
movimentação segura. 

Imagine a história de Seu Antônio, um idoso de 78 anos que sempre gostou de cuidar do 
jardim da sua casa. Com o passar dos anos, no entanto, ele começou a enfrentar 
dificuldades para caminhar sem apoio e ficou mais suscetível a desequilíbrios. Apesar de se 
sentir mais vulnerável, ele insistia em se levantar da cama ou da poltrona sem pedir ajuda, o 
que acabou resultando em algumas quedas. 

Sua filha, preocupada com a segurança do pai, notou que a casa não estava preparada para essa 
nova realidade. Não havia corrimãos nos corredores, os tapetes eram escorregadios e o 
banheiro tinha superfícies lisas e sem apoios. Além disso, Seu Antônio não tinha nenhum 
dispositivo de mobilidade, como bengala ou andador, para dar mais segurança ao se deslocar. 

Após uma queda mais séria, a família percebeu a importância de adaptar o ambiente e de 
aprender técnicas seguras de transferência e mobilização. Eles buscaram orientação para 
instalar barras de apoio, organizar os móveis para facilitar a circulação e entender como 
ajudar Seu Antônio a se levantar e se mover sem causar desconforto ou novos acidentes. 
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9ŸůŸЮƻŸĦĶЮċŢƨĬċƖŔċЮÉĲƨЮ ŰƣŻŰŔŸЮċЮƚĲЮ
ƚĲŰƣŔƖЮůċŔƚЮƚĲŊƨƖŸЮċŸЮĦċůŔŰőċƖЮƓĲũċЮ
ĦċƚċлЮ 

ÄƨċŔƚЮ ůƨĬċŰĩċƚЮ ƚŔůƓũĲƚЮ ƓŸĬĲƖŔċůЮ
ƚĲƖЮŉĲŔƣċƚЮŰŸЮċůĤŔĲŰƣĲЮƓċƖċЮƓƖĲƻĲŰŔƖЮƕƨĲĬċƚлЮ 

9ŸůŸЮ ċЮŉċůŖũŔċЮ ĲЮ ŸƚЮ ĦƨŔĬċĬŸƖĲƚЮ ƓŸĬĲůЮ ĦŸŰƣƖŔĤƨŔƖЮ ƓċƖċЮ
ċƨůĲŰƣċƖЮċЮĦŸŰǯċŰĩċЮĬĲЮÉĲƨЮ ŰƣŻŰŔŸЮĲůЮƚƨċЮůŸĤŔũŔĬċĬĲл 

 
 
 

 

 

 

A mobilidade segura é um elemento central para a qualidade de vida na terceira idade. É por 
meio dela que os idosos mantêm sua autonomia, realizam suas atividades diárias e 
continuam a participar da vida social. No entanto, com o avanço da idade, ocorrem 
mudanças no equilíbrio, na força muscular e na percepção espacial, tornando-os mais 
vulneráveis a quedas e dificuldades de locomoção. Nesta seção, exploraremos as melhores 
práticas para preservar a mobilidade, prevenir lesões por pressão, facilitar transferências 
seguras e adaptar os ambientes para reduzir os riscos de quedas. 

 

TÉCNICAS DE MOBILIDADE PARA PREVENIR  FERIDAS, COMO AS LESÕES POR PRESSÃO  

¶ Definição: љ ƖĲċШĬĲШƓƖĲƚƚġŸШƣĲĦŔĬƨċũШƕƨĲШƖĲƚƨũƣċШĲůШĦŸůƓƖŸůĲƣŔůĲŰƣŸШĬŸƚШƣĲĦŔĬŸƚШůŸũĲƚШ
com a superfície externa. Ou seja, são danos na pele e/ou tecidos subjacentes causados 
pela pressão contínua sobre determinada área do corpo. Geralmente, ocorrem em 
proeminências ósƚĲċƚЯШĦŸůŸШĦċũĦċŰőċƖĲƚЯШŰČĬĲŊċƚШĲШŸůŸƓũċƣċƚЮШњ 

 

 

[ŔŊƨƖċЮΧЮшЮ[ŸƣŸЮůŸƚƣƖċЮĲƚƣƖƨƣƨƖċЮĬŸЮĦŸũĦőġŸЮĦċŔǂċЮĬĲЮŸƻŸдלfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΦΝ 

éŸĦĶШƚċĤŔċШƕƨĲШĲǂŔƚƣĲШƨůШƣŔƓŸШĬĲШĦŸũĦőġŸШĦőċůċĬŸШĬĲШљĦċŔǂċШĬĲШŸƻŸƚњШƕƨĲШċŢƨĬċШůƨŔƣŸШŰċШ
prevenção de lesões em pessoas acamadas ou com alta dependência? Naturalmente, o 
colchão recebeu esse nome por causa de sua semelhança com uma caixa de ovos. 

 

 

ШŔůċŊĲůШċĦŔůċШůŸƚƣƖċШƨůШŔĬŸƚŸШĬĲŔƣċĬŸШĲůШƨůċШĦċůċШĦŸůШŸШĦőċůċĬŸШĦŸũĦőġŸШљĦċŔǂċШĬĲШ
ŸƻŸƚњЮШÑƖċƣċ-se de um colchão que previne as lesões  por pressão, pois aliviam as áreas que 
recebem pressão contínua e podem ser utilizados principalmente para pessoas que passam 
longos períodos na cama, ou que tem mobilidade reduzida. 

À medida que o idoso permanece por longos períodos em uma mesma posição, surgem áreas de 
pressão constante que podem evoluir para lesões. Essas lesões afetam não apenas a pele, mas 
também os tecidos mais profundos, causando dor, infecções e redução da qualidade de vida. 

ü Reposicionamento frequente:  Ajude o idoso a mudar de posição a cada duas horas. 
Além de aliviar pontos de pressão, o reposicionamento estimula a circulação sanguínea e 
melhora o conforto geral. 

ü Uso de superfícies terapêuticas:  Almofadas, colchonetes e colchões de pressão 
alternada reduzem significativamente o risco de lesões, distribuindo o peso corporal de 
maneira uniforme. 
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ü Incentivo à mobilidade:  Mesmo em idosos acamados, realizar movimentos passivos nos 
membros, como flexão e extensão de pernas e braços, ajuda a prevenir a estase 
sanguínea e mantém as articulações mais flexíveis. 

Principais locais onde podem surgir lesões por pressão: ombros, escapula, cotovelos, 
quadril, base da espinha (região sacra), lateral das nádegas, joelhos, tornozelo e calcanhar. 
Vale observar que a pele avermelhada caracteriza Lesão por Pressão (LPP) estágio 1, que se 
caracteriza como pele íntegra com hiperemia de uma área localizada que apresenta 
mudança de temperatura, alteração da perfusão local. 

 

 
[ŔŊƨƖċЮΩЮшЮ[ŔŊƨƖċЮůŸƚƣƖċЮƓƖŔŰĦŔƓċŔƚЮČƖĲċƚЮƓċƖċЮĬĲƚĲŰƻŸũƻĲƖЮũĲƚġŸЮƓŸƖЮƓƖĲƚƚġŸдЮ[ŸŰƣĲжЮ~ċŰƨċũЮƓċƖċЮĦƨŔĬċĬŸƖĲƚЮĬĲЮŔĬŸƚŸƚфfċůƚƓд 

 

 
[ŔŊƨƖċЮΪЮшЮ[ŔŊƨƖċЮůŸƚƣƖċЮĬŔŉĲƖĲŰƣĲƚЮƓŸƚŔĩƑĲƚЮĲЮƓƖŔŰĦŔƓċŔƚЮČƖĲċƚЮĦŸůЮƖŔƚĦŸЮƓċƖċЮĬĲƚĲŰƻŸũƻĲƖЮũĲƚġŸЮƓŸƖЮƓƖĲƚƚġŸдЮ[ŸŰƣĲжЮ
~ċŰƨċũЮƓċƖċЮ9ƨŔĬċĬŸƖĲƚЮfŰŉŸƖůċŔƚЮĬĲЮfĬŸƚŸƚдЮ]ƨŔċЮÂƖČƣŔĦŸдЮÂƖĲŉĲŔƣƨƖċЮĬĲЮ9ċůƓŔŰċƚд 
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Essas práticas podem ser reforçadas por orientações de manuais especializados, como o 
"Guia de Cuidados para a Pessoa Idosa" (Ministério da Saúde, 2023) e o "Manual do Cuidador 
de Idosos" (IAMSP, 2014), que fornecem instruções detalhadas sobre prevenção de escaras 
e os benefícios do movimento regular. Leituras obrigatórias. 

O livro Cuidar melhor e evitar a violência: manual do cuidador da pessoa idosa disponibiliza 
o artigo Identificação e prevenção das úlceras por pressão (p. 229 т 231). Entre outros pontos, 
chama a atenção indicando as úlceras por pressão ocorrem em pessoas acamadas ou que 
ficam sentadas muito tempo na mesma posição. Complementa afirmando que essas lesões 
são decorrentes de diminuição da circulação sanguínea sobretudo nas áreas do corpo onde 
os ossos causam pressão nos tecidos moles como músculo e pele. Recomendamos a leitura 
na íntegra do artigo. 

 

TÉCNICAS SEGURAS DE MOBILIZAÇÃO E TRANSFERÊNCIA 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 8 ш Figura mostra cuidador reposicionando idoso da cama para a cadeira. Fonte: . Fonte: Manual para cuidadores 
de idosos/Iamsp. 

 

Você sabe o que representa a imagem acima? Trata-ƚĲШĬĲШƨůШљEƚƕƨĲůċШĬĲШƣƖċŰƚŉĲƖĶŰĦŔċШĬĲШ
ƓĲƚƚŸċШĦŸůШůŸĤŔũŔĬċĬĲШƖĲĬƨǍŔĬċШĲШċĦċůċĬċШĦŸůШċƓŸŔŸШĦƨŔĬċĬŸƖњЮ 

 



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΦΠ 

O mesmo manual da Prefeitura de Campinas, tal qual 
ƖĲƓƖĲƚĲŰƣċШċШŔůċŊĲůЯШċŉŔƖůċШƕƨĲШљċШůĲũőŸƖШůċŰĲŔƖċШĬĲШ
auxiliar o paciente a passar de sentado para em pé é apoiá-
lo pela cintura e colocar o joelho do paciente entre os 
ŢŸĲũőŸƚШĬŸШĦƨŔĬċĬŸƖњЮ 

A mobilização e a transferência de um idoso demandam 
técnicas adequadas para evitar lesões tanto no cuidador 
quanto no próprio idoso. Essas ações são fundamentais não 
apenas para realizar atividades como levantar-se da cama 
ou sentar-se à mesa, mas também para prevenir 
contraturas e promover a sensação de independência. 

ü Preparar o ambiente:  certifique-se de que o local está 
livre de obstáculos e que os dispositivos de apoio, como 
cadeiras de rodas e barras de apoio, estão bem-
posicionados e funcionais. 

ü Adotar uma postura ergonômica:  antes de realizar qualquer mobilização, posicione 
seus pés firmemente no chão, dobre os joelhos e use as pernas para levantar a pessoa. 
Evite dobrar a coluna para prevenir dores lombares e lesões musculares. 

ü Utilizar equipamentos apropriados:  cintos de transferência e pranchas deslizantes 
facilitam a movimentação, proporcionando segurança e conforto para ambas as partes. 

ü Explicar cada etapa ao idoso:  a comunicação clara é crucial. Informe ao idoso o que será 
feito, garantindo que ele compreenda e colabore durante o processo. 

O "Cuidar melhor e evitar a violência: manual do cuidador da pessoa idosa" (Born, 2008) 
oferece exemplos detalhados de técnicas de transferência e boas práticas de comunicação 
que ajudam a manter o idoso confiante e seguro durante os deslocamentos. 

 

USO CORRETO DE DISPOSITIVOS DE APOIO (BENGALAS, CADEIRAS DE RODAS) 

 

[ŔŊƨƖċЮάЮшЮ[ŔŊƨƖċЮůŸƚƣƖċЮĦƨŔĬċĬŸƖЮƖĲƓŸƚŔĦŔŸŰċŰĬŸЮƨůċЮЮ
ŔĬŸƚċдЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮ ĲũċĤŸƖċĬċЮ ƓĲũċЮ ĲƕƨŔƓĲЮ ĬċЮÉE ?Ю
ƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 

[ŔŊƨƖċЮΤΣЮшЮ9ċƖŔĦċƣƨƖċЮůŸƚƣƖċЮŔĬŸƚŸЮƚƨĤŔŰĬŸЮĲƚĦċĬċƚЮƓċƖċЮċĦĲƚƚċƖЮĦċĬĲŔƖċЮĬĲЮĤċŰőŸЮĲЮĦċĬĲŔƖċЮĬĲЮƖŸĬċƚдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮ
ÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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As imagens acima, de maneira caricatural, chamam a atenção para o quê? Ironizam alturas 
inadequadas dos objetos que visam dar apoio e autonomia aos idosos. Naturalmente, os 
objetos de auxílio à marcha devem estar adequados à altura do usuário. 

As imagens a seguir apresentam alguns modelos de andadores, bengalas e muletas. São 
acessórios utilizados para auxílio à marcha. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

[ŔŊƨƖċЮΤΤЮшЮ[ŸƣŸЮĬĲůŸŰƚƣƖċЮƓƖŔŰĦŔƓċŔƚЮĲƕƨŔƓċůĲŰƣŸƚЮƓċƖċЮċƨǂŔũŔċƖЮŰċЮĬĲċůĤƨũċĩġŸдЮ[ŸŰƣĲжЮ~ċŰƨċũЮƓċƖċЮ
9ƨŔĬċĬŸƖĲƚЮfŰŉŸƖůċŔƚЮĬĲЮfĬŸƚŸƚдЮ]ƨŔċЮÂƖČƣŔĦŸдЮÂƖĲŉĲŔƣƨƖċЮĬĲЮ9ċůƓŔŰċƚд 

 

Dispositivos de apoio são aliados importantes na prevenção de quedas e na promoção da 
autonomia. No entanto, para que sejam eficazes, precisam ser ajustados à altura e às 
necessidades específicas do idoso, além de serem utilizados de maneira correta. 

ШĬĲǯŰŔĩġŸШĬĲШƕƨĲĬċШĳШŸШĬĲƚũŸĦċůĲŰƣŸШŰġŸШŔŰƣĲŰĦŔŸŰċũШĬŸШĦŸƖƓŸШƓċƖċШƨůШŰŖƻĲũШŔŰŉĲƖŔŸƖШěШ
posição inicial com a incapacidade de correção em tempo hábil. 

 

IMPACTO DAS QUEDAS NA SAÚDE E BEM-ESTAR DOS IDOSOS 

     
Declínio 

Fisiológico  
Sintomas de 

Patologia  Lesões Físicas Impacto 
Psicossocial  

Degeneração 
Geral 

Declínio nas 
funções 

corporais como 
visão e audição. 

Condições 
médicas que 

contribuem para 
queda. 

Fraturas e 
traumatismos 

cranianos 
resultantes de 

quedas. 

Sentimentos de 
medo e falta de 
confiança após 

quedas. 

Redução na 
mobilidade e 

atividades 
sociais e 

recreativas. 

ŰĬċĬŸƖĲƚ 

7ĲŰŊċũċƚШĲШ~ƨũĲƚƣċƚ 
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Para evitar a queda, é necessário: 
 

 

Ajustar a altura 

de bengala e 

andador 

Uma bengala ou um andador na altura 

inadequada pode causar dores nos 

ombros ou nas costas. O ajuste correto é 

feito com o idoso em pé, mantendo o 

cotovelo levemente dobrado. 

 

Realizar a 

manutenção e 

inspeção regular 

Freios de cadeiras de rodas devem ser 

testados com frequência, rodas precisam 

estar bem calibradas e as extremidades de 

borracha das bengalas devem ser 

verificadas para evitar deslizamentos. 

 

Treinar o idoso 

na utilização dos 

equipamentos 

Mostre como usar o dispositivo de forma 

segura e pratique com ele em um 

ambiente controlado. Encoraje-o a 

colocar o peso sobre o andador ou 

bengala ao iniciar a caminhada. 

 

Cuidar dos 

ambientes da 

casa 

Evite superfícies escorregadias, instale 

rampas quando necessário e mantenha o 

local bem iluminado. 

 

 

COMO ADAPTAR O AMBIENTE PARA EVITAR QUEDAS 
 

Você já entrou em um banheiro adaptado? 
Quais foram as adaptações que viu? A 
instalação estava apropriada para uso de um 
idoso com mobilidade reduzida? 

Na imagem acima encontramos um banheiro 
adaptado com barras laterais, tapete 
antiderrapante e bastante iluminado. 
Pequenas modificações podem fazer uma 
grande diferença na segurança, na 
independência e na confiabilidade do idoso 
durante utilização do espaço. 

A adaptação do ambiente é uma medida 
preventiva crucial para reduzir os riscos de 
quedas e garantir que o idoso se sinta seguro 
em sua própria casa. [ŔŊƨƖċЮΤΥЮшЮ[ŸƣŸЮůŸƚƣƖċЮĤċŰőĲŔƖŸЮċĬċƓƣċĬŸЮċĬĲƕƨċĬŸЮċЮƓĲƚƚŸċЮŔĬŸƚċдЮfůċŊĲůЮĲũċĤŸƖċĬċЮ

ƓĲũċЮĲƕƨŔƓĲЮĬċЮÉE ?ЮƨƣŔũŔǍċŰĬŸЮf еЮΥΣΥΨд 
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Melhorias simples que fazem a diferença:  

 

ü Eliminação de tapetes soltos:  

Tapetes mal fixados são uma das principais causas de escorregões. Substitua-os por 
pisos antiderrapantes ou fixe-os firmemente ao chão com fitas adesivas. 

ü Instalação de barras de apoio:  

Corrimãos em corredores e barras nas paredes do banheiro garantem que o idoso tenha 
um ponto de apoio ao se deslocar. 

ü Iluminação adequada:  

Luzes noturnas em corredores e banheiros ajudam o idoso a enxergar melhor durante a 
noite, reduzindo o risco de acidentes. 

ü Organização do espaço: 

Mantenha os caminhos livres de objetos, como caixas, sapatos e fios elétricos. Garanta 
espaços amplos para que o idoso circule com segurança. 

Estes conceitos são detalhados no "Manual para cuidadores de idosos" (IAMSP, 2014), que 
fornece instruções sobre como reorganizar o ambiente doméstico para minimizar riscos e 
melhorar a segurança do idoso. 

 

ŸЮċƓũŔĦċƖЮĲƚƚċƚЮƣĳĦŰŔĦċƚЮĲЮċĬċƓƣċĩƑĲƚеЮ
ĲƚƣċůŸƚЮŔŰƻĲƚƣŔŰĬŸЮŰċЮƕƨċũŔĬċĬĲЮĬĲЮƻŔĬċЮ
ĬŸƚЮ ŔĬŸƚŸƚеЮ ċŢƨĬċŰĬŸцŸƚЮ ċЮ ůċŰƣĲƖЮ ƚƨċЮ
ŔŰĬĲƓĲŰĬĶŰĦŔċеЮ ƓƖĲƻĲŰŔŰĬŸЮ ũĲƚƑĲƚЮ ĲЮ

ƓƖŸůŸƻĲŰĬŸЮƨůЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮĦŸůЮĬŔŊŰŔĬċĬĲЮĲЮƚĲŊƨƖċŰĩċдЮ9ŸůЮ
ƓƖČƣŔĦċЮĲЮċƣĲŰĩġŸеЮċЮůŸĤŔũŔĬċĬĲЮƓŸĬĲЮƚĲƖЮƨůЮĦċůŔŰőŸЮƓċƖċЮƨůЮĬŔċЮċЮ
ĬŔċЮůċŔƚЮƣƖċŰƕƨŔũŸЮĲЮĦŸŰŉŔċŰƣĲд 

 
 

 
 

Ouça o podcast desta agenda acessando o link 
https://spotifycreators -web.app.link/e/jxG8sOrW0Vb. 

Ele aborda a mobilidade e prevenção de quedas em 
idosos, fornecendo um guia detalhado para 
cuidadores. Ele enfatiza a importância de técnicas 
seguras de mobilização e transferência, o uso correto 
de dispositivos de apoio como bengalas e cadeiras de 
rodas, e a adaptação do ambiente para evitar 
acidentes. 

https://spotifycreators-web.app.link/e/jxG8sOrW0Vb
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ÂċƖċШƚĲШċƓƖŸŉƨŰĬċƖШŰŸШƣĲůċЯШũĲŔċ 

ü página 117 do Guia de cuidados para a pessoa idosa. Ministério da Saúde. Brasília, 2023. 
Disponível em: 
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf 

ü página 45 do Manual para Cuidadores de Idosos . Instituto de Assistência Médica ao Servidor 
Público Estadual (IAMSP). São Paulo, 2014. Disponível em: 
 https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/2_manual_cuidadores_iansp.pdf 

ü páginas 229 até 231 e 261 até 282 do manual Cuidar Melhor e Evitar a Violência: Manual do 
Cuidador da Pessoa Idosa. Secretaria Especial dos Direitos Humanos, Subsecretaria de Promoção 
e Defesa dos Direitos Humanos, disponível em:  
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_
da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf 

ü páginas 106 até 117 do Manual dos Cuidadores . Secretaria de Desenvolvimento. Disponível em: 
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/6_manual_dos_cuidadores_sec_de_desenvolvime
nto.pdf 

ü páginas 18 até 22 e 52 até 57 do Manual do cuidador de idosos . Prefeitura de Campinas. Disponível 
em:  
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/4_manual_cuidadores_idosos_campinas.pdf 

 
 
 
 

 

ƚƚŔƚƣċШċŸƚШƻŖĬĲŸƚШΝЯШΞШĲШΟШƚŸĤƖĲШĬĲċůĤƨũċĩġŸШƨůċШƓĲƚƚŸċШŔĬŸƚċЮ 

Estes vídeos fazem ƓċƖƣĲШĬŸШŰŸƚƚŸШƓĲƖĦƨƖƚŸШŉŸƖůċƣŔƻŸШŰŸШĦƨƖƚŸШљ ƣĲŰĩġŸШěШÂĲƚƚŸċШfĬŸƚċШт Gero 
ÉŔƣƣĲƖњЮШ ŸШċƚƚŔƚƣŔ-los terá informações que complementam os conteúdos trabalhados nas aulas e 
aprofundam a reflexão sobre o papel da(o) profissional no cuidado com a pessoa idosa. Além disso, 
terá orientações práticas, situações reais ou depoimentos significativos, que contribuirão 
diretamente para a sua formação. 

Nestes vídeos você verá na prática como oferecer auxílio adequado na deambulação (ato de andar) 
de uma pessoa idosa. São mostradas posturas corretas, o uso de apoio e a importância da 
segurança e da empatia durante o processo. Os vídeos destacam cuidados com equilíbrio, ritmo da 
marcha e prevenção de quedas. 

Assista aos vídeos até o final e anote os pontos principais, pois certamente, lhe serão úteis. 

Clique nos links a seguir para iniciar. Bons estudos! 
ü VÍDEO 1 - auxílio na deambulação : https://youtu.be/N59rUxOCLfg  
ü VÍDEO 2 - movimentação da cadeira para cama : https://youtu.be/i6BVMa4iF08  

https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/1_guia_cuidados_pessoa_idosa.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/2_manual_cuidadores_iansp.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/5_cuidar_melhor_e_evitar_manual_do_cuidador_da_pessoa_idosa_2008_gov_federal.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/6_manual_dos_cuidadores_sec_de_desenvolvimento.pdf
https://qualificatec.cps.sp.gov.br/documentos/6_manual_dos_cuidadores_sec_de_desenvolvimento.pdf
https://eadtec.cps.sp.gov.br/midiateca/arquivos/4_manual_cuidadores_idosos_campinas.pdf
https://youtu.be/N59rUxOCLfg
https://youtu.be/i6BVMa4iF08
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ü VÍDEO 3 - uso do lençol como passante : https://youtu.be/9A8usTLtSKw  

 

 
 

Para consolidar o aprendizado, propomos um exercício prático que permita aplicar as 

técnicas discutidas e refletir sobre os cuidados com a mobilidade e a prevenção de quedas. 

Situação -Problema  

Seu Joaquim, de 85 anos, recentemente passou a usar uma bengala para caminhar dentro de 

casa. Ele tem boa capacidade cognitiva, mas perdeu um pouco de força nas pernas e 

confiança nos movimentos. A casa tem corredores estreitos, um banheiro sem barras de 

apoio e tapetes escorregadios. Nos últimos dois meses, ele teve duas quedas leves, sem 

maiores consequências, mas que o deixaram inseguro. A filha, que mora com ele, pediu 

orientações sobre como adaptar o ambiente e ajudá-lo a se mover com mais segurança.  

Tarefa:  

Com base no que foi aprendido nesta agenda, você deverá elaborar, em seu caderno, um 

plano de ação para o caso do Seu Joaquim. O plano deve incluir:  

1. Adaptações no ambiente:  Descreva as mudanças a serem feitas nos corredores, no 

banheiro e nos cômodos principais para tornar o espaço mais seguro.  

2. Técnicas de mobilidade:  Explique como a filha de Seu Joaquim pode ajudá-lo a caminhar 

com a bengala, levantá-lo de uma cadeira e garantir que ele consiga se mover sem medo.  

3. Uso de dispositivos de apoio:  Detalhe como ajustar a bengala à altura correta e identificar 

se há necessidade de outros dispositivos, como barras de apoio ou um assento elevado no 

banheiro.  

4. Dicas de prevenção de quedas:  Proponha hábitos e pequenas rotinas que aumentem a 

confiança e a estabilidade de Seu Joaquim, como exercícios simples de fortalecimento, 

práticas para melhorar o equilíbrio e como incentivá-lo a usar sapatos adequados. 

 

O plano deve conter:  

¶ Clareza e organização: As informações devem ser apresentadas de forma clara e fácil de 

entender, com um título claro e uma breve introdução sobre o objetivo do plano. Poderá 

conter imagens ou diagramas simples para ilustrar as adaptações sugeridas. 

https://youtu.be/9A8usTLtSKw


ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΝΜΜ 

¶ Aplicabilidade prática:  O plano deve ser realista, considerando as limitações físicas de 

Seu Joaquim e a estrutura da casa.  

¶ Criatividade:  Sugestões inovadoras e detalhadas que demonstrem o conhecimento 
adquirido ao longo da agenda.  

¶ Atenção à segurança e ao conforto:  As propostas devem garantir um ambiente mais 
seguro e confortável, reduzindo o risco de novas quedas.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Para consolidar o aprendizado e explorar ainda mais as estratégias de mobilidade e 
prevenção de quedas, sugerimos alguns materiais complementares que poderão enriquecer 
sua prática e compreensão. Estes recursos são voltados para cuidadores, familiares e 
profissionais de saúde que buscam soluções eficazes e acessíveis para melhorar a segurança 
e a qualidade de vida de pessoas idosas. 
 

1. Livro 

ü ARSIE, N.E.G. et al. Manual de prevenção de quedas para idosos.  
Guia de cuidados para a pessoa idosa. Universidade Federal do 
Paraná, 2021. Disponível em: 
https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/do
cumento/2021-
06/manual_de_prevencao_de_quedas_em_idosos_digitalpdf.pdf. 

O Manual é destinado a idosos, familiares, cuidadores e 
profissionais que atendem idosos. Este manual prático oferece 
recomendações sobre prevenção de quedas de idosos.  

 

2. Vídeo 

ü FIOCRUZ, Ciência e Saúde pela Vida. Ligado em 
Saúde т Prevenção de quedas de idosos. 
Disponível em: 

Atenção:  Depois de responder todas as questões da atividade, confira suas 

ƖĲƚƓŸƚƣċƚШĦŸůШċƚШĦŸŰƣŔĬċƚШŰċШƚĲĩġŸШљÅĲƚƓŸƚƣċƚњШċŸШŉŔŰċũШĬĲƚƣċШÖŰŔĬċĬĲШII. Caso 

tenha errado alguma, volte ao texto e releia-o a fim de fixar o aprendizado.  

https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/documento/2021-06/manual_de_prevencao_de_quedas_em_idosos_digitalpdf.pdf
https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/documento/2021-06/manual_de_prevencao_de_quedas_em_idosos_digitalpdf.pdf
https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/documento/2021-06/manual_de_prevencao_de_quedas_em_idosos_digitalpdf.pdf
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https://portal.fiocruz.br/video/ligado -em-saude-
prevencao-de-quedas-em-idosos. Acesso em: 
17/03/2025.  

Neste programa, a apresentadora Marcela Morato conversa com a fisioterapeuta 
gerontóloga Terezinha de Jesus Filha sobre como prevenir quedas de pessoas idosas, que 
são mais suscetíveis a esse tipo de acidente devido à perda de mobilidade que vem com a 
velhice. 
 

3. Artigo Científico  

ü ALEXANDRE, N. M. C; ROGANTE, M. M. Movimentação e transferência de pacientes: 

aspectos posturais e ergonômicos. Rev.Esc.Enf.USP, v. 34, n. 2, p. 165-73, jun. 2000. 

Disponível em:  

https://www.scielo.br/j/reeusp/a/GsLKstbT6V9n7YMTYbWGZQb/?format=pdf.  

O artigo explora os procedimentos que envolvem a movimentação e o transporte de 

pacientes. Segundo o artigo, tais procedimentos são considerados os mais penosos e 

perigosos para os trabalhadores da saúde. Embora explore mais a questão da 

ergonomia para o trabalhador da saúde que faz esse tipo de transporte, o texto traz 

dicas valiosas para a movimentação de pacientes com materiais auxiliares. 
 

 

 

fŰƻĲƚƣŔƖЮĲůЮƓƖČƣŔĦċƚЮĬĲЮůŸĤŔũŔĬċĬĲЮƚĲŊƨƖċЮ
ŰġŸЮċƓĲŰċƚЮƖĲĬƨǍЮŸƚЮƖŔƚĦŸƚЮĬĲЮƕƨĲĬċƚЮĲЮ
ũĲƚƑĲƚеЮ ůċƚЮ ƣċůĤĳůЮ ŉŸƖƣċũĲĦĲЮ ċЮ
ċƨƣŸĲƚƣŔůċЮ ĲЮ ċЮ ĦŸŰŉŔċŰĩċЮ ĬŸƚЮ ŔĬŸƚŸƚдЮ

9ċĬċЮċĬċƓƣċĩġŸЮĲЮĦċĬċЮƣĳĦŰŔĦċЮċƓũŔĦċĬċЮƖĲƓƖĲƚĲŰƣċůЮƨůЮƓċƚƚŸЮċЮ
ůċŔƚЮĲůЮĬŔƖĲĩġŸЮċЮƨůЮĲŰƻĲũőĲĦŔůĲŰƣŸЮĦŸůЮĬŔŊŰŔĬċĬĲеЮƚĲŊƨƖċŰĩċЮĲЮ
ĤĲůцĲƚƣċƖд 

 

 

 

 

Nesta agenda abordamos as principais estratégias para promover a mobilidade segura, 

prevenir quedas e realizar transferências adequadas, garantindo que os idosos mantenham 

sua autonomia e qualidade de vida. Exploramos desde técnicas para prevenir úlceras por 

https://portal.fiocruz.br/video/ligado-em-saude-prevencao-de-quedas-em-idosos
https://portal.fiocruz.br/video/ligado-em-saude-prevencao-de-quedas-em-idosos
https://www.scielo.br/j/reeusp/a/GsLKstbT6V9n7YMTYbWGZQb/?format=pdf
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pressão, até o uso correto de dispositivos de apoio e a adaptação de ambientes domésticos 

para reduzir os riscos. 

 

Pontos-chave do estudo:  

ü Mobilidade para prevenir úlceras por pressão: A importância de reposicionar o idoso 

regularmente e estimular movimentos passivos para evitar lesões cutâneas. 

ü Técnicas seguras de transferência: Como a postura correta do cuidador, o uso de 

cintos de transferência e a comunicação clara podem assegurar um processo mais 

seguro e confortável para todos. 

ü Uso de dispositivos de apoio: A necessidade de ajustes adequados, manutenção 

regular e instruções claras para que bengalas, andadores e cadeiras de rodas sejam 

realmente eficazes. 

ü Adaptação do ambiente: Medidas simples, como instalação de barras de apoio, 

iluminação adequada e pisos antiderrapantes, podem fazer toda a diferença na 

prevenção de quedas e no aumento da segurança doméstica.  
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Ш 
ÅĲƚƓŸƚƣċƚШĬċƚШċƣŔƻŔĬċĬĲƚШĬċƚШċŊĲŰĬċƚШĬċШÖŰŔĬċĬĲШff 
 
AGENDA 4 т HIGIENE E CUIDADOS PESSOAIS DO IDOSO 

Aqui estão algumas sugestões de respostas que poderão ser utilizadas na elaboração das 
orientações dos cuidados de Dona Lúcia que serão utilizadas por Maria, sua cuidadora. 
Elabore as orientações, utilizando suas próprias ideias:   

1. Banho com segurança e respeito  

¶ Verifique a temperatura da água antes de iniciar, garantindo que esteja morna e agradável . 

¶ Utilize esponja macia e sabonete neutro ou líquido, evitando produtos agressivos que 
ressecam a pele . 

¶ Sempre que possível, mantenha Dona Lúcia sentada em cadeira de banho ou banqueta 
para maior segurança . 

¶ Durante a secagem, dê atenção especial às dobras do corpo (axilas, virilhas, atrás dos 
joelhos, entre os dedos dos pés) para evitar assaduras, infecções e micoses . 

¶ Respeite sua privacidade, cobrindo-a com toalhas durante o banho e explicando cada 
passo para que se sinta segura. 

 
2. Produtos adequados para pele e prótese dentária  

¶ Pele: Utilize hidratantes específicos para idosos, de preferência sem fragrância forte, após 
o banho, para evitar ressecamento e rachaduras . 

¶ Prótese dentária: Higienize diariamente com escova própria para prótese e sabonete neutro 
ou produtos indicados pelo dentista, evitando pasta de dente abrasiva ou produtos de 
limpeza domésticos . A gengiva e a língua também devem ser limpas suavemente. 

¶ Realize o enxágue sempre com a idosa sentada, para prevenir engasgos. 
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3. Higiene íntima com cuidado e privacidade  

¶ Utilize sabonete íntimo suave ou sabonete neutro, sem fragrâncias agressivas . 

¶ Explique cada etapa e, se possível, incentive que Dona Lúcia realize parte do processo 
sozinha, preservando sua autonomia . 

¶ Se for necessário auxiliar, mantenha o máximo de privacidade, cobrindo outras partes do 
corpo e utilizando luvas descartáveis. 

¶ Seque bem a região íntima após a lavagem, pois a umidade favorece assaduras e 
infecções. 

 
 
AGENDA 5 т ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO PARA IDOSOS 
 

1. Alternativa Correta: C т Quadro compatível com hidratação insuficiente.  
Justificativas:  
(A) A redução do paladar pode ocorrer no envelhecimento, mas não explica, sozinha, 

tontura e ressecamento. 
(B) Alterações do sono não justificam diretamente esse conjunto de sinais físicos. 
(C) Os sinais descritos у boca seca, lábios ressecados, cansaço e tontura ao  

levantar  у são compatíveis com  hidratação insuficiente. Em pessoas idosas, a 
percepção de sede pode estar reduzida, o que favorece quadros de desidratação . 

(D) Refeições leves não provocam, por si, esse quadro clínico típico. 
(E) A necessidade de repouso pode existir, mas não explica adequadamente os sintomas 

apresentados. 
 

2. Alternativa Correta: A т Arroz, feijão carne desfiada com milho e abobrinha cozida.  
Justificativas:  
(A) Essa opção combina boa oferta nutricional com texturas mais adequadas para 

quem tem dificuldade de mastigação. A carne desfiada com molho e os legumes 
bem cozidos facilitam a mastigação sem comprometer a qualidade da refeição.  

(B) Pão francês, queijo em cubos e maçã com casca exigem mastigação mais eficiente. 
(C) Salada crua, castanhas e frango em tiras podem ser mais difíceis de mastigar. 
(D) Carne em cubos e torradas podem dificultar a alimentação segura. 
(E) Cenoura crua e biscoitos salgados têm consistência menos favorável; a sopa rala, 

isoladamente, pode não garantir aporte nutricional suficiente. 
 

3. Alternativa Correta: A т Porque favorece a manutenção da massa muscular . 
Justificativas:  
(A) A ingestão de proteínas é especialmente importante no envelhecimento porque 

ajuda a preservar a massa muscular, contribuindo para força, funcionalidade e 
prevenção da fragilidade.  

(B) Proteína não substitui a necessidade de líquidos. 
(C) Frutas e verduras continuam essenciais por fornecerem fibras, vitaminas e minerais. 
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(D) A proteína pode compor uma alimentação equilibrada, mas não garante 
automaticamente melhor absorção de cálcio. 

(E) Alimentação adequada e atividade física são complementares, não excludentes. 
 

 

4. Alternativa Correta: C т Piora do equilíbrio nutricional e da disposição geral . 
Justificativas:  
(A) Alta palatabilidade não significa preservação nutricional. 
(B) Esse padrão alimentar não costuma melhorar hidratação nem regularidade intestinal. 
(C) Uma rotina alimentar rica em alimentos muito palatáveis, porém pobre em 

proteínas, fibras, vitaminas e minerais, pode favorecer cansaço, perda de 
qualidade nutricional e piora do estado geral . 

(D) O organismo não compensa espontaneamente a falta de vitaminas e minerais. 
(E) Dietas pobres em proteína podem aumentar, e não reduzir, o risco de perda muscular. 

 
5. Alternativa Correta: B т Oferecer líquidos variados em pequenas quantidades ao 

longo do dia. 
Justificativas:  
(A) Concentrar toda a hidratação em um único período não é o ideal. 
(B) Essa é a estratégia mais adequada porque respeita a rotina do idoso, evita 

imposição e favorece a ingestão hídrica progressiva. Água, chá suave, sopa leve 
e água de coco podem ajudar. 

(C) Esperar sede intensa é inadequado, pois muitos idosos não sentem sede com 
clareza. 

(D) Bebidas industrializadas não são a melhor base para hidratação. 
(E) Reduzir líquidos entre refeições pode manter a ingestão hídrica insuficiente. 
 

6. Alternativa Correta: C т Dificuldade no processo de declutição . 
Justificativas:  
(A) Intolerância digestiva não costuma se manifestar desse modo durante a deglutição. 
(B) Alteração do humor pode afetar apetite, mas não explica voz alterada e tosse ao 

engolir. 
(C) Tosse ao se alimentar, demora para engolir e alteração da voz após líquidos são 

sinais que sugerem dificuldade de deglutição, exigindo atenção para evitar 
engasgos e aspiração. 

(D) O volume da refeição não é a principal explicação para esse conjunto de sinais. 
(E) Não se trata de mera preferência por alimentos firmes, mas de possível dificuldade 

funcional. 
 

7. Alternativa Correta: C т Fornecer saúde global, funcionalidade e prevenção de 
agravos. 
Justificativas:  
(A) Reduzir o volume sem considerar qualidade nutricional não garante boa alimentação.  



ÑE <4§Ш.ШÂEÉÉ§ Шf?§É ШтШ]EÅ§ШÉfÑÑEÅ 
 

ΝΜΣ 

(B) Controle de peso é apenas um dos aspectos possíveis, não o principal objetivo 
isolado. 

(C) A alimentação equilibrada na velhice tem como objetivo manter saúde, 
funcionalidade, autonomia e prevenir agravos, indo além do simples controle do 
peso. 

(D) Não há indicação de restringir alimentos de origem animal em qualquer situação. 
(E) Simplificar a alimentação à custa de menor variedade pode empobrecer a dieta. 

 
8. Alternativa Correta: A т Leite fortificado, sardinha e vegetais verde -escuros.  

Justificativas:  
(A) Esse conjunto alimentar contribui com nutrientes importantes para a saúde 

óssea, como cálcio, vitamina D e outros componentes relevantes para 
manutenção da estrutura óssea.  

(B) Pães doces e café não compõem um conjunto mais protetivo para saúde óssea.  
(C) Iogurte adoçado e gelatina têm valor limitado nesse contexto.  
(D) Arroz branco, chá preto e bolachas não são escolhas prioritárias para esse objetivo.  
(E) Sopa industrializada, frios e suco artificial tendem a ser menos adequados 

nutricionalmente. 

 
9. Alternativa Correta: C т Aumento da chance de desidratação . 

Justificativas:  
(A) Não se trata de uma estratégia benéfica para digestão.  
(B) Menor ingestão hídrica não é uma forma adequada de prevenir desconforto gástrico.  
(C) Quando a pessoa idosa evita líquidos por medo de engasgar, uma das principais 

consequências é o aumento do risco de desidratação, o que pode agravar fadiga, 
boca seca e confusão.  

(D) Não há melhora do apetite como consequência esperada.  
(E) Esse quadro aumenta, e não reduz, a necessidade de acompanhamento. 
 

10. Alternativa Correta: C т Ajustar a consistência dos líquidos, quando houver 
orientação adequada . 
Justificativas:  
(A) Temperatura muito baixa, isoladamente, não resolve a dificuldade. 
(B) Grandes volumes em pouco tempo aumentam o risco. 
(C) Em casos de dificuldade de deglutição, adaptar a consistência dos líquidos pode 

aumentar a segurança, especialmente quando há orientação profissional.  
(D) Restringir líquidos às refeições principais pode prejudicar a hidratação. 
(E) Misturar sólidos à bebida não é uma estratégia segura. 

 
11. Alternativa Correta: B т Perda de peso não planejada, fraqueza e cicatrização mais 

lenta . 
Justificativas:  
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(A) São observações inespecíficas e pouco relacionadas ao risco nutricional.  
(B) Esse conjunto é sugestivo de comprometimento do estado nutricional e merece 

atenção, pois pode indicar risco de desnutrição.  
(C) Esse conjunto sugere melhora, não piora, do estado geral. 
(D) Melhora de memória e esforço não apontam, em princípio, para déficit nutricional.  
(E) Ganho de massa muscular com menor ingestão é incoerente com risco de 

desnutrição. 
 
12. Alternativa Correta: C т Adaptar consistências, observar sinais durante as refeições 

e buscar avaliação profissional . 
Justificativas:  
(A) Manter a rotina habitual pode prolongar ou agravar o problema. 
(B) Priorizar apenas aceitação, sem valor nutricional, não resolve o risco nutricional. 
(C) Essa conduta é a mais adequada porque enfrenta o problema de forma ampla: 

ajusta a alimentação, observa segurança durante as refeições e busca apoio 
profissional para prevenir agravamentos . 

(D) Suspender proteínas pode agravar perda muscular e piorar o estado geral. 
(E) Oferecer apenas líquidos não garante alimentação adequada e pode até ser inseguro 

em alguns casos. 
 
13. Alternativa Correta: B т Indício de possível comprometimento nutricional com 

repercussões sistêmicas . 
Justificativas:  
(A)  ġŸШĬĲƻĲůШƚĲƖШƻŔƚƣŸƚШċƓĲŰċƚШĦŸůŸШљĦŸŔƚċƚШĬċШŔĬċĬĲњЮ 
(B) Apatia, perda de peso, fraqueza muscular, menor apetite e infecções frequentes 

sugerem que o problema nutricional já pode estar repercutindo em vários 
sistemas do organismo.  

(C) Não há evidência de que seja uma adaptação desejável a dieta hipocalórica. 
(D) O quadro não se limita à hidratação; há sinais mais amplos de comprometimento.  
(E) Aumentar somente o volume das refeições não garante correção do problema. 

 
14. Alternativa Correta: C т Ajustar porções e distribuir carboidratos com fontes de 

proteína e gorduras saudáveis . 
Justificativas:  
(A) Mingaus adoçados podem dificultar o controle glicêmico.  
(B) Redução drástica de carboidratos, sem compensação adequada, pode empobrecer 

a dieta. 
(C) Essa alternativa expressa melhor uma conduta equilibrada para a idosa com 

diabetes e risco de desnutrição: controlar glicemia, mas sem negligenciar o 
aporte nutricional.  

(D) Ultraprocessados light não são a melhor base alimentar. 
(E) Excluir frutas de forma indiscriminada é inadequado. 
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15. Alternativa Correta: A т Essas mudanças podem se relacionar a alterações próprias 
do envelhecimento, exigindo adaptações na alimentação e acompanhamento 
atento . 
Justificativas:  
(A) Menor paladar, boca seca, menor apetite e dificuldade com algumas 

consistências podem estar relacionados a alterações anatômicas e fisiológicas 
do envelhecimento. Por isso, o cuidado deve incluir adaptação da dieta, atenção 
aos sintomas e monitoramento.  

(B) Mesmo que a idosa ainda aceite alguns alimentos, os sinais merecem atenção. 
(C) Alimentos industrializados não são a solução principal para esse quadro. 
(D) Reduzir líquidos tende a piorar boca seca e hidratação. 
(E) Menor apetite não significa menor necessidade de nutrientes e acompanhamento. 

 
 
AGENDA 6 т MOBILIDADE, PREVENÇÃO DE QUEDAS E TRANSFERÊNCIAS 

Aqui estão algumas sugestões de respostas que poderão ser utilizadas na elaboração do 
plano de ação para mobilidade e prevenção de queda do Seu Joaquim, solicitado por sua 
filha. O plano deverá ser elaborado conforme as orientações contidas na atividade, utilizando 
suas próprias ideias: 

ΝЮ ĬċƓƣċĩƑĲƚШŰŸШċůĤŔĲŰƣĲ 

¶ 9ŸƖƖĲĬŸƖĲƚаШƖĲƣŔƖċƖШŸĤƚƣČĦƨũŸƚЯШůŹƻĲŔƚШĬĲƚŰĲĦĲƚƚČƖŔŸƚШĲШƣċƓĲƣĲƚШƚŸũƣŸƚбШŊċƖċŰƣŔƖШ
ŔũƨůŔŰċĩġŸШċĬĲƕƨċĬċЯШĬĲШƓƖĲŉĲƖĶŰĦŔċШĦŸůШũƨǍШŰŸƣƨƖŰċШĬĲШƓƖĲƚĲŰĩċЮ 

¶ 7ċŰőĲŔƖŸаШŔŰƚƣċũċƖШĤċƖƖċƚШĬĲШċƓŸŔŸШƓƖŹǂŔůċƚШċŸШƻċƚŸШƚċŰŔƣČƖŔŸШĲШŰŸШĤŸǂĲбШƨƚċƖШƣċƓĲƣĲШ
ċŰƣŔĬĲƖƖċƓċŰƣĲШĬĲŰƣƖŸШĲШŉŸƖċШĬŸШĤŸǂĲбШƚĲШŰĲĦĲƚƚČƖŔŸЯШĦŸũŸĦċƖШċƚƚĲŰƣŸШĲũĲƻċĬŸШŰŸШƻċƚŸШ
ƚċŰŔƣČƖŔŸЮ 

¶ 9ŻůŸĬŸƚШƓƖŔŰĦŔƓċŔƚаШŸƖŊċŰŔǍċƖШůŹƻĲŔƚШĬĲШůŸĬŸШċШƓĲƖůŔƣŔƖШĦŔƖĦƨũċĩġŸШũŔƻƖĲбШǯǂċƖШǯŸƚШ
ĲũĳƣƖŔĦŸƚШŢƨŰƣŸШěШƓċƖĲĬĲШƓċƖċШŰġŸШċƣƖċƓċũőċƖĲůШċШƓċƚƚċŊĲůбШƨƣŔũŔǍċƖШƓŸũƣƖŸŰċƚШĲШ
ĦċĬĲŔƖċƚШǯƖůĲƚЯШĦŸůШĤƖċĩŸƚШĬĲШċƓŸŔŸЯШƕƨĲШŉċĦŔũŔƣĲůШũĲƻċŰƣċƖрƚĲЮ 

ΞЮ ÑĳĦŰŔĦċƚШĬĲШůŸĤŔũŔĬċĬĲ 

¶ ÖƚŸШĬċШĤĲŰŊċũċаШĬĲƻĲШƚĲƖШƨƚċĬċШƚĲůƓƖĲШĬŸШũċĬŸШŸƓŸƚƣŸШěШƓĲƖŰċШĦŸůШůĲŰŸƖШŉŸƖĩċЮШ Ш
ǯũőċШƓŸĬĲШĦċůŔŰőċƖШċŸШũċĬŸЯШŸŉĲƖĲĦĲŰĬŸШċƓŸŔŸШƓĲũŸШĤƖċĩŸЯШůċƚШƚĲůШƓƨǂċƖШŸƨШċƓƖĲƚƚċƖШ
ŸƚШƓċƚƚŸƚЮ 

¶ ŸШũĲƻċŰƣċƖШĬċШĦċĬĲŔƖċаШŸƖŔĲŰƣċƖШÉĲƨШsŸċƕƨŔůШċШċƓŸŔċƖШŸƚШƓĳƚШŰŸШĦőġŸЯШŔŰĦũŔŰċƖрƚĲШ
ũĲƻĲůĲŰƣĲШƓċƖċШŉƖĲŰƣĲШĲШƨƚċƖШŸƚШĤƖċĩŸƚШĬŸШċƚƚĲŰƣŸШƓċƖċШŔůƓƨũƚŔŸŰċƖШŸШĦŸƖƓŸЯШƚŸůĲŰƣĲШ
ĬĲƓŸŔƚШǯƖůċƖрƚĲШŰċШĤĲŰŊċũċЮ 

¶ ŸШĦċůŔŰőċƖаШŔŰĦĲŰƣŔƻċƖШƓċƚƚŸƚШĦƨƖƣŸƚЯШĲůШƖŔƣůŸШĦŸŰƚƣċŰƣĲЯШĲƻŔƣċŰĬŸШŊŔƖŸƚШĤƖƨƚĦŸƚЮШ
ÉĲШƚĲŰƣŔƖШŔŰƚĲŊƨƖċŰĩċЯШŉċǍĲƖШƓĲƕƨĲŰċƚШƓċƨƚċƚЮ 
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ΟЮ ÖƚŸШĬĲШĬŔƚƓŸƚŔƣŔƻŸƚШĬĲШċƓŸŔŸ 

¶ 7ĲŰŊċũċаШĬĲƻĲШƚĲƖШċŢƨƚƣċĬċШěШċũƣƨƖċШĬŸШƓƨŰőŸШĬĲШÉĲƨШsŸċƕƨŔůШƕƨċŰĬŸШĲũĲШĲƚƣŔƻĲƖШĬĲШƓĳЯШ
ĦŸůШŸƚШĤƖċĩŸƚШƖĲũċǂċĬŸƚЮШ ƚƚŔůЯШŸШĦŸƣŸƻĲũŸШǯĦċƖČШũĲƻĲůĲŰƣĲШĬŸĤƖċĬŸШыĦĲƖĦċШĬĲШΝΡШċШ
ΞΜШŊƖċƨƚьЮ 

¶ 7ċƖƖċƚШĬĲШċƓŸŔŸаШŔŰƚƣċũċƖШĲůШƓŸŰƣŸƚШĲƚƣƖċƣĳŊŔĦŸƚШĬŸШĤċŰőĲŔƖŸШыĤŸǂĲШĲШƓƖŹǂŔůŸШċŸШƻċƚŸьШ
ĲЯШƚĲШƓŸƚƚŖƻĲũЯШĲůШũŸĦċŔƚШŸŰĬĲШĲũĲШĦŸƚƣƨůċШƚĲШċƓŸŔċƖШыĲŰƣƖċĬċШĬċШĦċƚċШŸƨШŢƨŰƣŸШěШĦċůċьЮ 

¶ ƚƚĲŰƣŸШĲũĲƻċĬŸаШƨƚċƖШƚŸĤƖĲШŸШƻċƚŸШƚċŰŔƣČƖŔŸШƓċƖċШŉċĦŔũŔƣċƖШŸШƚĲŰƣċƖШĲШŸШũĲƻċŰƣċƖЯШ
ƖĲĬƨǍŔŰĬŸШĲƚŉŸƖĩŸШŰċƚШƓĲƖŰċƚЮ 

ΠЮ ?ŔĦċƚШĬĲШƓƖĲƻĲŰĩġŸШĬĲШƕƨĲĬċƚ 

¶ EǂĲƖĦŖĦŔŸƚШƚŔůƓũĲƚаШċũŸŰŊċůĲŰƣŸƚШĬŔČƖŔŸƚЯШũĲƻċŰƣċƖрƚĲШĬċШĦċĬĲŔƖċШĲШƚĲŰƣċƖШċũŊƨůċƚШ
ƻĲǍĲƚЯШĲǂĲƖĦŖĦŔŸƚШĬĲШĲƕƨŔũŖĤƖŔŸШĦŸůŸШƚĲŊƨƖċƖрƚĲШĲůШƨůċШůĲƚċШǯƖůĲШĲШċƓŸŔċƖрƚĲШĲůШƨůШ
ƓĳШĬĲШĦċĬċШƻĲǍЯШƚĲůƓƖĲШĦŸůШƚƨƓĲƖƻŔƚġŸЮ 

¶ 9ċũĩċĬŸƚШċĬĲƕƨċĬŸƚаШƚċƓċƣŸƚШŉĲĦőċĬŸƚЯШĦŸůШƚŸũċĬŸШċŰƣŔĬĲƖƖċƓċŰƣĲШĲШǯƖůĲƚШŰŸƚШƓĳƚШ
ыĲƻŔƣċƖШĦőŔŰĲũŸƚШŉƖŸƨǂŸƚШĲШůĲŔċƚШũŔƚċƚШŰŸШƓŔƚŸьЮ 

¶ ÅŸƣŔŰċШƚĲŊƨƖċаШůċŰƣĲƖШŊċƖƖċǯŰőċШĬĲШČŊƨċШĲШŸĤŢĲƣŸƚШĬĲШƨƚŸШŉƖĲƕƨĲŰƣĲШċŸШċũĦċŰĦĲЯШ
ĲƻŔƣċŰĬŸШĬĲƚũŸĦċůĲŰƣŸƚШĬĲƚŰĲĦĲƚƚČƖŔŸƚЮ 

¶ 9ŸŰǯċŰĩċаШŔŰĦĲŰƣŔƻċƖШÉĲƨШsŸċƕƨŔůШċШůŸƻŔůĲŰƣċƖрƚĲШĬĲƻċŊċƖЯШƖĲŉŸƖĩċŰĬŸШƕƨĲШĲũĲШĲƚƣČШ
ƚĲŊƨƖŸШĦŸůШŸƚШċƓŸŔŸƚШĲШċĬċƓƣċĩƑĲƚШŉĲŔƣċƚШĲůШĦċƚċЮ 
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