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of public policies that prioritize the effective-
ness of primary care as a gateway to the Uni-
fied Health System. This audience easily ag-
gravates its health situation, often requiring
attendance by the emergency and urgent care
services. The objective of the present study was
to characterize the care of elderly men by mo-
bile emergency care service - SAMU. This is a
cross-sectional, descriptive, exploratory study
was developed in SAMU Teresina-PI, collec-
tion the attendance records held by SAMU
between September and December 2011. The
results point to a demand by the SAMU by el-

derly people, in the evaluated months, mainly

ABSTRACT

The elderly population has shown a sig-

] ] o ] by clinical complaints. The findings reinforce
nificant increase in life expectancy in recent .
the need for more primary care coverage of

decades, however, they remain a population
susceptible to many health hazards due to the
declination of their functional physiological

reserves. Coupled with this fact is the absence

health strategies that promote a better quality
of life, prevention and recovery of their health.
Key words: Answering Services, Elderly,

Nursing, Healthy profile.
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RESUMEN

La poblacién de edad avanzada ha mostra-
do un aumento significativo en la esperanza
de vida en las dltimas décadas, sin embargo,
se ha vuelto susceptible a muchos riesgos para
la salud debido a la disminucién de su reserva
funcional fisioldgica. Junto con este hecho es
la ausencia de politicas publicas que priorizan
la eficacia de la atencién primaria como puerta
de entrada al Sistema Unico de Salud - SUS.
Este publico ha agravado facilmente su estado
de salud, la atencion a los servicios de urgencia
y emergencia con frecuencia que sea necesaria.
El objetivo de este estudio fue caracterizar la
atencién de los hombres de edad avanzada a
través del servicio de atencién de emergencia
movil - SAMU. Se trata de un estudio transver-
sal, descriptivo, exploratorio se desarrolld en
SAMU Teresina-PI, se utiliz6 como medio de
registros de asistencia de recopilacion de datos
llevada a cabo por el SAMU, entre septiembre
y diciembre de 2011. Los resultados apuntan a
una demanda SAMU por los hombres de edad
avanzada en la evaluacidn, en especial por las
quejas clinicas. Los resultados refuerzan la ne-
cesidad de mayores estrategias de cobertura de
la atenciéon primaria y de salud que promue-
van una mejor calidad de vida, prevencién y
recuperacion de la salud del publico.

Palavras clave: Servicios de contestadora,

Anciano, Enfermeria, Perfil de Salud.

RESUMO

A populagio idosa tem apresentado um au-
mento significativo na sua expectativa de vida
nas dltimas décadas, contudo, a mesma apre-
senta-se suscetivel a diversos agravos a saude
devido ao declinio de suas reservas fisiologicas
funcionais. Aliada a este fato esta a auséncia de
politicas publicas que priorizem a efetivagio da
atengdo basica como porta de entrada ao Sistema

Culturo de los Cuidodos

Unico de Satide — SUS. Este publico tem agra-
vado facilmente a sua situagdo de satde, muitas
vezes sendo necessario o atendimento pelos ser-
vicos de urgéncia e emergéncia. O objetivo do
presente trabalho foi caracterizar o atendimento
de homens idosos pelo servico de atendimento
movel de urgéncia — SAMU. Trata-se de um es-
tudo transversal, descritivo, exploratorio que foi
desenvolvido no SAMU de Teresina-PI, utilizou-
-se como meio de coleta de dados os registros
de atendimento realizados pelo SAMU entre se-
tembro a dezembro de 2011. Os resultados apon-
tam para uma procura a0 SAMU pelos homens
idosos, nos meses avaliados, principalmente por
queixas clinicas. Os achados reforcam as neces-
sidades de maior cobertura da atengdo primaria
e de estratégias de saide que promovam melhor
qualidade de vida, prevencéo e recuperagdo da
saude deste publico.

Palavras-chave: Servicos de atendimento,

idoso, Enfermagem, Perfil de saude.

INTRODUCAO

O atendimento pré-hospitalar no Brasil é
composto por duas instincias, fixa e movel,
apresentando enorme diversidade de servigos
com distintos papéis e formas organizacionais.
Tal servico ¢é realizado pelo Servico de Atendi-
mento Moével de Urgéncia SAMU-192, oficia-
lizado pela Portaria n° 1.864/GM2, que institui
o componente pré-hospitalar mével da Politica
Nacional de Atengédo as Urgéncias, por inter-
médio da sua implantagdo no territorio brasi-
leiro (Brasil, 2006).

A regulacdo médica das urgéncias deve ser
regionalizada, hierarquizada, descentralizada,
pactuada, ter a participacdo da comunidade
e atender aos principios da integralidade, da
universalidade e da equidade. H4 a participa-

¢do de um médico regulador que monitora o
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atendimento local via radio, estabelecendo-se
uma rede de comunicag¢do entre a central, as
ambulancias e os servigos que recebem os pa-
cientes. Os servigos de seguranca e salvamento
também devem ser orientados por esse profis-
sional (Deslandes; Souza, 2010).

O SAMU tem como foco atender as ur-
géncias de forma integral, igualitdria e com
equidade, de acordo com os pressupostos do
Sistema tinico de satde (SUS), regulando o flu-
xo de paciente que é atendido desde a atengédo
basica até niveis de alta complexidade. Porém,
observa-se a inexisténcia de um plano diferen-
ciado no atendimento ao idoso. Uma das di-
ficuldades ¢é a falta de servicos especializados
que nido acompanha o crescimento dessa de-
manda (Mello; Moysés, 2010).

A assisténcia prestada pelo SAMU ¢ exe-
cutada por dois tipos de equipes, a de supor-
te basico e a de suporte avangado, e a atengido
no ambiente pré-hospitalar é baseada na re-
gulagdo médica das urgéncias. As equipes de
suporte basico, compostas por condutores e
auxiliares/técnicos de enfermagem, realizam
medidas de suporte nio invasivas, ja as de su-
porte avangado, compostas por condutores,
enfermeiros e médicos, executam procedi-
mentos invasivos na assisténcia de urgéncias e
emergéncias (Marques; Lima; Ciconet, 2011).

Observa-se no contexto atual da sociedade,
uma diferenciacido nos indicadores de morbi-
mortalidade quando relacionados ao sexo fe-
minino e masculino, a mortalidade masculina
em praticamente todas as idades é mais elevada
quando comparada a feminina. Com o avango
daidade, percebe-se uma maior prevaléncia de
deficiéncia e incapacidade, em mulheres, o que
pode ser explicado pela maior sobrevida des-
tas (Laurenti; Jorge; Gotlieb, 2005).

Com a proposta de fortalecimento da sat-
de da populagdo masculina, o Ministério da

Saude criou a Politica Nacional de Atencao In-
tegral a Saude do Homem (PNAISH). Esta po-
litica objetiva melhoria das condi¢es de saude
da populagdo masculina, contribuindo para a
redu¢do da morbidade e mortalidade dessa
populagdo, através do enfrentamento racional
dos fatores de risco e mediante a facilitagdo ao
acesso, as a¢des e aos servicos de assisténcia
integral a saide (Brasil, 2009).

Observa-se uma interface entre a PNAISH
e a politica nacional de atengdo as urgéncias
no que tange a saide do homem idoso. Por
exemplo, embora, como verificado nas esta-
tisticas, reportagens, nos casos de violéncia
no transito, nos quais se verifica que as mortes
por essas causas sdo prevalentes em adultos
jovens, as taxas de mortalidade apresentam-se
crescentes a medida que avanca a idade, Ade-
mais, tém-se ainda a busca pelo atendimento
pré-hospitalar pelo idoso devido a violéncias,
bem como outros agravos (Gomes; Barbosa;
Caldeira, 2010).

Diante desse contexto, esse estudo tem por
objetivo caracterizar o atendimento de ho-
mens idosos pelo servi¢o de atendimento mo-
vel de urgéncia - SAMU.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo transversal, des-
critivo, exploratdrio que foi desenvolvido no
SAMU de Teresina-PI. Este servico publico/
municipal realiza assisténcia em situagdes de
urgéncia clinica, traumatica, psiquidtrica e
obstétrica, em via publica, servigos de saude
ou domicilio, além do transporte de pacientes
que necessitam de transferéncias interservigos
de satde.

A coleta de dados foi realizada no periodo
de margo a abril de 2012, ap6s aprovagio pelo
Comité de Etica em Pesquisa e autorizagio dos

departamentos envolvidos no estudo. A popu-
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lagdo de estudo é constituida por pacientes do
sexo masculino, a partir de 60 anos de idade,
atendidos durante o periodo de setembro a de-
zembro de 2011, apds a exclusdo dos eventos
obstétricos devido a tais especificidades nao
acometerem a popula¢do em estudo, obteve-se
uma amostra de 1417 sujeitos.

Utilizou-se a ficha de ocorréncia do SAMU,
que trata-se de um instrumento padronizado
que contem dados detalhados do paciente e
da ocorréncia e agravo ocorrido ao paciente,
também langou-se mao de dados de fonte se-
cundéria os quais foram coletados por meio
do sistema de informacoes da central de re-
gulagdo de urgéncia do SAMU de Teresina-PI,
referentes as solicitagdes clinicas atendidas no
periodo amostral do estudo.

Posteriormente construiu-se um formu-
lario contendo as variaveis do estudo que in-
clufam dados sociodemograficos do paciente,
natureza da ocorréncia, sinais clinicos, con-
di¢cdes ao chegar ao destino e procedimentos/
intervengdes realizados, em seguida os mes-
mos foram transportados as planilhas do Pro-
grama Microsoft Excel 2010, foram realizados
célculos de frequéncia, médias e entdo foram
apresentados em forma de graficos e tabelas, e
discutidos a luz da literatura estudada.

O estudo foi registrado e aprovado pelo
Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da Uni-
versidade Federal do Piaui com CAAE:
0162.0.045.000-11, e atende as exigéncias das
Diretrizes e Normas Regulamentadoras de
Pesquisas Envolvendo Seres Humanos regidas
pela Resolugao 196/96 do Conselho Nacional
de Saude.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Foram coletadas informagdes em 14.654
fichas de ocorréncia referentes aos atendimen-

tos realizados pela equipe do SAMU de Tere-
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sina com saida de viatura da sede do servigo
de urgéncia durante o periodo de Setembro a
Dezembro de 2011. Deste total, 1.417 (9,7%) in-
dicavam atendimento a homens idosos. O cres-
cente aumento no numero de idosos no Brasil
acentua as doencas proprias do envelhecimen-
to, provocando aumento da carga de doengas
na populacio, mais incapacidades e aumento
do uso de servicos de saude (Veras, 2009).

A Tabela 01 aponta a distribui¢do, por fai-
xa etdria, de homens idosos atendidos pelo
SAMU de Teresina, no periodo de Setembro a
Dezembro de 2011.

Tabela 01 - Distribuicido de homens idosos
atendidos pelo SAMU - Teresina-PI, por faixa
etdria, 2011. (n=1417)

Idade f %

60 a 69 anos 499 35,2
70 a 79 anos 545 38,5
80 a 89 anos 286 20,2
90 a 99 anos 82 5,8
Igual ou maior que 100 anos 5 0,3
Total 1417 100

Fonte: Pesquisa direta, 2012

Observa-se que a maioria dos homens ido-
sos atendidos pelo SAMU de Teresina enqua-
dra-se na faixa etdria de 70 e 79 anos (38,5%),
499 idosos atendidos tinham idade entre 60 e
69 anos (35,2%), 286 homens possuiam entre
80 e 89 anos (20,2%), 82 idosos apresentavam
idade entre 90 e 99 anos (5,8%), e apenas 5 ido-
sos atingiam a faixa etaria de igual ou maior
que 100 anos (0,3%).

Acerca dos agravos clinicos atendidos
pelo SAMU de Porto Alegre, verificou-
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-se que a maior frequéncia de atendimentos
concentrou-se na faixa etaria de 41 a 60 anos
(27,54%), seguida da faixa entre 61 e 79 anos
(24,46%) e de 21 a 40 anos (14,80%). Tais re-
sultados assemelham-se aos achados deste es-
tudo (Marques; Lima; Ciconet, 2011),

A prevaléncia de doengas cronicas apre-
senta-se proporcional a idade, e mais signifi-
cativa ainda nos idosos. Esse fator implica em
limitacdo das atividades didrias e contribui
para a diminui¢do da qualidade de vida dos
idosos. A limitagdo de atividades geralmente é
maior em mulheres, enquanto que a mortali-
dade prevalece no grupo masculino (Laurenti;
Jorge; Gotlieb, 2005).

A seguir, o Grafico 01 dispde da distribui-
¢do dos tipos de ocorréncias que acometem
os homens idosos que foram atendidos pelo
SAMU de Teresina no periodo de Setembro a
Dezembro de 2011.

Grdfico 01 - Distribuigdo dos tipos de ocorrén-
cias que acometem os homens idosos atendidos
pelo SAMU - Teresina/PI, 2011. (n=1417)

Tipos de Ocorréncias

Acidente de trinsito (58) [l 41

Agressdofisica (12) | 08
urgénciachinica (299) [N ::
aueda(6s) Il 2
Transferéncia (114) [l 50

Urgbncia psiquidtrica (4] | 03
outros (213) [ 1:0

nsoregisteado (49 [l 36

Fonte: Pesquisa direta, 2012

Diante dos diversos tipos de ocorréncia
atendidos diariamente pelo SAMU, no grupo
estudado verifica-se a predominancia de solici-
tagoes de atendimento em fungdo de urgéncia
clinica (63,4%). Observou-se 114 solicitagdes

do servico para realiza¢do de transferéncias

(8,0%), 68 chamadas devido a quedas (4,8%)
e 58 atendimentos a vitimas de acidentes de
transito (4,1%). As agressdes fisicas represen-
taram 0,8% dos casos atendidos, e as urgéncias
psiquiatricas somaram 0,3% do total de soli-
citagoes. Foram registradas 213 ocorréncias
por motivos diversos aos ja citados (15,0%).
Verificou-se que em 49 solicita¢cdes atendidas
o tipo de ocorréncia néo foi registrado na ficha
de ocorréncia do servico.

A prevaléncia de ocorréncias por causas
clinicas observada neste estudo, também ¢ evi-
denciada em outros estudos acerca de atendi-
mentos pelo SAMU e em diversas faixas etarias.
Em estudo sobre as ocorréncias atendidas pelo
SAMU entre fevereiro e junho de 2006 em um
municipio do nordeste brasileiro, encontra-
ram a prevaléncia de atendimentos por causas
clinicas (57,0%), seguido das causas externas
(32,9%) e remocdes (7,3%), sendo maior a inci-
déncia de atendimentos a idosos, que represen-
taram também um ter¢o dos atendimentos por
causas clinicas (Cabral; Souza, 2008).

Os agravos clinicos constituem situagoes
de alteragdo das condigdes vitais do individuo
nas quais é necessaria uma intervengao pre-
coce e qualificada, ocasionando a procura por
servicos de saude, dentre os quais inclui-se os
servicos de atendimento pré-hospitalar mével
(Marques; Lima; Ciconet, 2011). Nas situagdes
de urgéncia clinica registradas no presente es-
tudo observou principalmente agravos cardio-
légicos, neurologicos e metabdlicos. Incluem-se
nos registros: diabetes mellitus descompensada,
perda da consciéncia, cefaleia intensa, aciden-
te vascular cerebral (AVC) e infarto agudo do
miocardio (IAM) dentre outras situagoes.

As taxas de mortalidade e morbidade por
AVC e TAM crescem progressivamente com
o avan¢o da idade. A detecgdo precoce destes

agravos além da qualidade da aten¢do secun-
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déria e terciaria é importante por contribuir
para o aumento da sobrevida destes pacientes
(Luz;Junger;Cavalini, 2010).

A Tabela 02, apresentada a seguir, aponta
a distribui¢do das variaveis analisadas no mo-
mento do atendimento realizado pelo SAMU
de Teresina a homens idosos, no periodo de
Setembro a Dezembro de 2011. Foram abor-
dadas variaveis referentes a circulagio, estado
neuroldgico, condi¢des de entrada no hospital

e ocorréncia de dbito.

Tabela 02 - Distribuicdo de sinais clinicos no
momento do atendimento a homens idosos pela
equipe do SAMU - Teresina/PI, 2011. (n= 1417)

Variavel f %o
CIRCULACAOQ
Pulso
Ausente 34 24
Forte 990 69,9
Fraco 86 6,1
NR 307 216
Pressiio arterial
Hipertenso 384 211
Hipotenso 128 9.0
Normotenso 330 233
NR 575 40,6
Sangramento
Presente 107 7.6
Ausente 828 584
NR 482 340

ESTADO NEUROLOGICO
Nivel de consciéncia

Alerta 908 64,1
Responde a comando 133 94
Responde a dor 66 4,7
Nio responde 83 5.8
NR 27 16,0
Pupilas
Isocéricas 1034 729
Anisocéricas 25 1.8
NR 358 253
Fala
MNormal 810 57,2
Confusa 145 10,2
Nenhuma 186 13,1
NR 276 19,5
CONDICAO  DE  ENTRADA  NO
HOSPITAL 62 44
Melhor 1 0.6
Pior 584 412
Inalterado 763 538
NR
OCORRENCIA DE OBITO
Antes do socorro 39 2,7
Antes do transporte 4 0,3
Durante o transporte 4 0.3
NR ou ndio houve Gbito 1370 96,7

Legenda: NR - Ndo registrado na ficha de ocorréncia

FONTE: Pesquisa direta - 2012
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Na categoria Circulagdo, observa-se que
os homens idosos, em geral, apresentam pul-
so forte (69,9%), auséncia de sangramento
(58,4%) e até pico hipertensivo (27,1%) duran-
te o atendimento. Verifica-se que, na maioria
dos atendimentos (40,6%), ndo foi registrada
na ficha de ocorréncia a pressdo arterial do
paciente. A identificagdo do estado neurold-
gico dos pacientes atendidos permite verificar
que a maioria apresenta-se consciente e alerta
(64,1%), com pupilas isocoricas (72,9%) e fala
normal (57,2%).

As condi¢oes de circulagido e estado neu-
rolégico no momento do atendimento permi-
tem tracar o perfil dos atendimentos ao grupo
estudado, quanto a dados referentes a pressao
arterial, pulsagao, sangramento, nivel de cons-
ciéncia, condi¢oes de fala e pupilas. Além de
orientar a equipe do servico pré-hospitalar
movel, tais informacdes servem de base para o
atendimento hospitalar. Entretanto este dado,
em muitos casos, nao chega a ser registrado
na ficha de atendimento, dificultando a iden-
tificacdo das condi¢des gerais do paciente e do
trabalho da equipe.

Quanto a condi¢iao de entrada do paciente
no hospital de destino, em mais da metade dos
casos (53,8%) este dado néo foi registrado na fi-
cha de atendimento. Nas fichas em que hd esse
registro, observa-se que na maijoria dos atendi-
mentos (41,2%) ndo houve alteracido do estado
de satde do paciente até a entrada no hospital
de destino. A condi¢do de entrada do pacien-
te no hospital de destino configura importante
instrumento para avaliar a evolugdo do trans-
portado durante todo o percurso e mediante o
atendimento da equipe do SAMU. A subnotifi-
cagdo observada na maior parte dos casos com-
promete uma avaliagdo sobre tal informagao.

Quanto a ocorréncia de Obito, foram re-
gistrados 39 dbitos antes do atendimento pela
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equipe do SAMU, 4 6bitos antes do transporte
e 4 durante o transporte. Contudo, 96,7% das
fichas de ocorréncia niao informavam sobre a
ocorréncia ou nao de 6bito da vitima atendida.
Ressalta-se que no instrumento utilizado pelo
SAMU para registro das informacdes, quanto
a ocorréncia de 6bito, dispoe-se das seguintes
alternativas: antes do socorro, antes do trans-
porte e durante o transporte, porém nio hd
alternativa sobre a ndo ocorréncia de 6bito.
Desta forma, nas fichas em que este campo néo
foi preenchido, ndo hd como inferir sobre a in-
fluéncia da subnotificagdo de tal dado. Tal sub-
notificacdo, em que os desfechos ndo foram re-
gistrados nas fichas de atendimento, também
foi encontrada em outros estudos (Marques;
Lima; Ciconet, 2011).

O panorama atual do Brasil quanto a morbi-
mortalidade masculina assemelha-se ao padrido
de outros paises, em que os coeficientes de mor-
talidade masculina apresenta-se cerca de 50%
maiores em relacdo ao sexo oposto. Segundo os
autores, dentre as causas desse dado, sobressa-
em mortes por doencas do aparelho circulato-
rio seguidas por aquelas relativas a acidentes e

violéncias (Laurenti; Jorge; Gotlieb,2005).

Grdfico 02 - Frequéncia dos procedimentos re-
alizados durante atendimento a homens idosos
pelo SAMU de Teresina.

Procedimentos realizados

Aspiracho (8]

Calar cervical (16)

Imobilizache das extremidades (25)
Reanimagho Cardiopulmenar (4]
Curative (33)

OxigEnio [245)

Prancha longa [25)

Medicagdo (57)

Glicernia capilar (182)

Outros (13}

0 10 0 30 40 S50 50 70 B0 80 1M

Fonte: Pesquisa direta, 2012.

Embora durante o atendimento ao homem
idoso em diferentes situagdes exija a realizagao
de procedimentos diversos, este dado muitas
vezes deixa de ser notificado. Foram registra-
dos 609 procedimentos realizados no total de
ocorréncias atendidas, entretanto, em muitas
fichas de atendimento esse dado nédo foi in-
formado. Verifica-se que os principais proce-
dimentos realizados envolvem principalmente
a administragdo de oxigénio (40,2%) e o teste
de glicemia capilar (29,9%), e incluem ainda
a administracio de medicagdo (9,4%), rea-
lizagao de curativos (5,4%), uso de prancha
longa(4,3%), imobilizacdo de extremidades
(4,1%), colar cervical (2,6%), aspiragdo (1,3%),
e reanimac¢do cardiopulmonar (0,7%), den-
tre outros procedimentos nao especificados
(2,1%).

Verificou-se em estudo realizado no SAMU
avan¢ado de um municipio da regido noroeste
do Estado do Rio Grande do Sul, observou-se
que dentre os procedimentos mais realizados
destacam-se a oximetria de pulso (33%), ad-
ministracdo de oxigénio (29%), medicagdo
endovenosa (12%), e outros tipos de procedi-
mentos diversos (19%) (Moi; Pettenon, 2011).
Tais resultados assemelham-se aos achados do
presente estudo.

Observa-se que o envelhecimento popu-
lacional aliado a prevaléncia de doengas cro-
nicas crescente conforme a idade tém sido re-
fletida nos atendimentos a idosos pela equipe
do SAMU. Além disto, deve ser considerado o
fato de que os homens ainda se mostram re-
sistentes a buscar os servicos de saude, e que
diversos agravos motivadores das ocorréncias
citadas poderiam ser evitados com a¢des da
atencdo basica. Destaca-se a importincia de
politicas publicas voltadas a homens e idosos,
bem como a real efetivagdo das mesmas para

alcangar uma redu¢ao da ocorréncia de agra-
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vos, melhor qualidade de vida e maior sobre-

vida dos homens idosos.

CONCLUSAO

A satde do homem idoso constitui uma
area ainda pouco explorada, porém em fase
de expansdo. A produgio cientifica acerca do
atendimento pré-hospitalar destinado a essa
populagdo é ainda mais escassa, demonstran-
do a necessidade de pesquisas e produgio de
conhecimento nesta tematica.

Diante dos dados coletados, observa-se
que as solicitacdes de atendimento a homens
idosos pelo SAMU-Teresina representaram
9,7% do total de atendimentos realizados por
este servico. A analise das categorias estudadas
permite verificar que diversas varidveis ndo
sdo registradas de maneira adequada, compro-
metendo a andlise e avaliagdo de alguns itens.
Quanto a idade verificou-se a maioria dos ho-
mens idosos atendidos pelo SAMU de Teresi-
na enquadra-se na faixa etdria de 70 e 79 anos
(38,5%).

O estado neuroldgico dos pacientes aten-
didos permite verificar que a maioria apre-
sentava-se consciente e alerta (64,1%). Quan-
to a circulagdo, prevaleceu a pulsacdo forte
(69,9%), pico hipertensivo (27,1%) e auséncia
de sangramento (58,4%). Em 41,2% dos casos
o estado de saude do paciente permaneceu
inalterado ate a chegada ao hospital. Foram re-
gistrados 47 obitos (3,3%), sendo a maioria de
ocorréncia antes da chegada do socorro pela
equipe do SAMU. Dentre os procedimentos
realizados os mais citados foram administra-
¢do de oxigénio (40,2%), teste de glicemia ca-
pilar (29,9%) e administragdo de medicagdo
(9,4%).

As principais causas de solicitagdo de aten-
dimento a homens idosos foram as urgéncias

clinicas, ressaltando o avango das taxas de

Culturo de los Cuidodos

morbimortalidade por AVC e IAM, dentre
outros, paralelamente ao avango da idade. Tal
fato implica na importincia da aten¢do prima-
ria em saude a fim de evitar e reduzir os riscos
de tais agravos, bem como da aten¢io secun-
déria na melhoria da qualidade vida destes
pacientes.

Dessa maneira foi possivel ao longo desse
estudo obter conhecimentos acerca do traba-
lho desenvolvido pela equipe do SAMU, ja que
este funciona como um elo entre os diferentes
niveis de assisténcia da saude e compreender
a situacdo do homem idoso no panorama de
atendimento pré-hospitalar mével contribuin-
do desse modo na promogéo de politicas pu-
blicas voltadas a sua assisténcia.
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