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RESUMO

Objetivo: analisar como o referencial teérico de Paulo Freire pode contribuir para a compreenséo do processo
de conscientizacao sobre o envelhecimento, mediante a promogao da saude e o cuidado de si de mulheres
idosas com osteoporose, considerando os fatores socioeconémicos e ambientais implicados nesse processo.
Método: estudo qualitativo descritivo realizado através da analise secundéria de dados de um estudo primario
conduzido entre dezembro de 2019 e fevereiro de 2020, que contou com 25 idosas atendidas em uma unidade
de saude de reumatologia em um hospital universitario. Esta analise ensejou o retorno a um corpus de dados
previamente coletados, visando reexamina-los sob um novo prisma investigativo, a perspectiva teérica de
Paulo Freire, que atuou como arcabougo teérico-metodoldgico.

Resultados: os achados desta pesquisa possibilitaram uma aproximagédo da realidade das idosas com
osteoporose através de uma reflexao critica sobre a praxis e conscientizagéo inerentes a esséncia humana.
Isso permitiu revelar aspectos que estavam ocultos e impulsionar a criagdo de propostas concretas de agao
em relacao a realidade das participantes.

Conclusao: verificou-se o papel crucial do enfermeiro na assisténcia as idosas com osteoporose e a eficiéncia
de uma abordagem dialdgica que valoriza suas escolhas e habilidades para o cuidado de si. A percepgao da
saude como um processo dindmico, que envolve agdes, reflexdes e novas agdes, fortalece a efetividade
da perspectiva freiriana na pratica de enfermagem como uma estratégia para construir saberes e fazeres
em conjunto com as idosas com osteoporose, com o objetivo de promover uma assisténcia emancipadora
baseada na ética do cuidado.

DESCRITORES: Pessoa idosa. Enfermagem. Osteoporose. Promogao da saude. Educagdo em saude.
Ensino-aprendizagem.
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CREATING KNOWLEDGE AND ACTIONS BY PROMOTING HEALTH IN AGED
WOMEN WITH OSTEOPOROSIS

ABSTRACT

Objective: to analyze how Paulo Freire’s theoretical framework can contribute to understanding the
awareness-raising process about aging, by promoting health and self-care in aged women with osteoporosis
and considering the socioeconomic and environmental factors involved in this process.

Method: a qualitative and descriptive study conducted by means of secondary analysis of data from a primary
study carried out between December 2019 and February 2020, which included 25 aged women treated in a
Rheumatology health unit of a university hospital. This analysis intended to return to a corpus of previously
collected data, aiming to reexamine them from a new investigative angle, Paulo Freire’s theoretical perspective,
which served as theoretical-methodological framework.

Results: the findings of this research enabled an approach to the reality of aged women with osteoporosis
through a critical reflection on the practice and sensitization inherent to the human essence. This allowed
revealing aspects that were hidden and driving the creation of concrete action proposals in relation to the
participants’ reality.

Conclusion: nurses’ crucial role in the assistance provided to aged women with osteoporosis was verified, as
well as the efficiency of a dialogical approach that values their self-care choices and skills. As a dynamic process
that involves actions, reflections and new actions, the health perception strengthens Freire’s perspective in
the Nursing practice as a strategy to develop diverse knowledge and actions along with aged women with
osteoporosis, aiming to promote emancipating assistance based on the care ethics.

DESCRIPTORS: Aged person. Nursing. Osteoporosis. Health promotion. Education in health. Teaching-
learning.

CREAR CONOCIMIENTOS Y ACCIONES PROMOVIENDO LA SALUD DE
ANCIANAS CON OSTEOPOROSIS

RESUMEN

Objetivo: analizar de qué manera el referencial teérico de Paulo Freire puede ayudar a entender el proceso de
concientizacion sobre el envejecimiento, promoviendo la salud y el autocuidado en ancianas con osteoporosis
y considerando los factores socioecondémicos y ambientales implicados en este proceso.

Método: estudio cualitativo y descriptivo realizado a través de analisis secundario de los datos obtenidos en
un estudio primario llevado a cabo entre diciembre de 2019 y febrero de 2020 y que incluy6 a 25 ancianas
atendidas en una unidad de salud especializada en Reumatologia de un hospital universitario. Este analisis
pretendié retornar a un corpus de datos previamente recolectados, a fin de volver a examinarlos desde
un nuevo angulo de investigacion, la perspectiva tedrica de Paulo Freire, que sirvi6 como marco tedrico-
metodoldgico.

Resultados: los hallazgos de este trabajo de investigacion hicieron posible un acercamiento a la realidad de
las ancianas con osteoporosis a través de una reflexion critica sobre la praxis y la concientizacion inherentes
a la esencia humana. Eso permitié revelar aspectos que estaban ocultos e impulsar la creacién de propuestas
concretas de accidn en relacion con la realidad de las participantes.

Conclusidn: se verifico el rol crucial de los profesionales de Enfermeria en la asistencia provista a ancianas
con osteoporosis, al igual que la eficiencia de una enfoque dialdgico que valoriza sus elecciones y habilidades
para el autocuidado. La percepcion de la salud como un proceso dinamico que implica acciones reflexiones
y nuevas acciones fortalece la efectividad de la perspectiva de Freire en la practica de Enfermeria como una
estrategia para crear conocimientos y acciones junto con las ancianas que padecen osteoporosis, con el
objetivo de promover una asistencia emancipadora basada en la ética de la atencién.

DESCRIPTORES: Anciano. Enfermeria. Osteoporosis. Promocion de la salud. Educacion en salud.
Ensefanza-aprendizaje.
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INTRODUGAO

O envelhecimento populacional € um fenébmeno mundial, cuja relevancia vem se intensificando
nas ultimas décadas, por isso, o estudo deste fendmeno adquire uma crescente visibilidade no &mbito
da saude devido a ampliagao de abordagens relacionadas a promogao do envelhecimento saudavel'.
A medida que a populagéo idosa aumenta, a incidéncia e a prevaléncia de doengas crénicas nao
transmissiveis avangam, podendo contribuir para o surgimento das incapacidades e das limitagbes
funcionais, como é o caso da osteoporose?.

A osteoporose, patologia que acomete sobretudo mulheres idosas, € marcada pela perda
de massa 6ssea e pela fragilidade esquelética, as quais predispde as fraturas. Na atencéo a saude
voltada para as pessoas idosas com osteoporose verifica-se a importancia da atuacao qualificada
do enfermeiro. Além disso, cabe ressaltar que em qualquer nivel de atengao a saude, o enfermeiro
€ fundamental para o desenvolvimento de a¢des educativas que visam promover a saude e prevenir
agravos decorrentes da doenca. Isso pode ser alcangado por meio de uma escuta ativa, identificagdo
das necessidades em saude e didlogo na constru¢ao de saberes relacionados aos cuidados para a
promoc¢ao da saude’*.

A educagdo em saude é um processo de construgdo de conhecimentos que possibilita o
desenvolvimento da autonomia intelectual e € uma ferramenta importante para melhorar a qualidade
de vida e da saude das idosas. As praticas da educagé&o popular, inspiradas por Paulo Freire, tém sido
reconhecidas na literatura como uma nova abordagem que valoriza o conhecimento das pessoas,
incluindo saberes populares, buscando promover a horizontalidade relacional entre os profissionais
de saude e a comunidade. Logo, a educagéo popular em saude é um processo politico-pedagdgico
que possibilita a transformagéo e a libertacao do individuo e da coletividade®.

O educador Paulo Freire considera a conscientizagdo como o primeiro objetivo de toda
educacdo, entendendo que a ela ndo envolve somente estar perante a realidade, adotando uma
posicao falsamente intelectual, pois, para o autor, a conscientizacdo nao pode existir fora da “praxis”,
por isso, esta unidade dialética, agao-reflexao, forma o modo de ser ou de transformar o mundo. Em
suma, a conscientizacdo € um compromisso histérico que implica o engajamento do individuo para
assumir o papel de sujeitos que fazem e refazem o mundo®. Dessa forma, quando as praticas em
saude na atencéao as idosas sao orientadas pela educagao popular em saude, cria-se um espaco de
compartilhamento de informacgdes e de saberes entre o profissional e a idosas, propiciando a tomada
de consciéncia para a promog¢ao da saude de forma critica.

Tendo em vista a pertinéncia deste tema, buscou-se mapear as evidéncias disponiveis na
literatura nacional e internacional acerca das acdes de educacido em saude voltadas para mulheres
idosas com osteoporose, portanto, realizou-se uma revisao integrativa nas bases de dados MEDLINE
via PubMed, LILACS, CINAHL, Web of Science e Embase, considerando publicagdes entre 2017 e
2022. Entretanto, constatou-se que a maior parte das pesquisas aborda a¢des preventivas e, além
disso, nao foi encontrado qualquer estudo a partir da perspectiva freiriana sobre a educacdo em
saude relacionado a esta proposta de pesquisa’.

Evidencia-se que intervengdes educacionais podem auxiliar idosas com osteoporose a prevenir
fatores de risco modificaveis, bem como reduzir as complicagdes da doenca e desempenhar um papel
importante na melhoria da qualidade de vida das idosas por meio da conscientizacio e otimizacao
de acdes em saude em relacdo ao cuidado de si®. Ademais, verifica-se que a educagdo em saude
pode ajudar na tomada de consciéncia sobre esta condicdo e no desenvolvimento de pensamento
critico-construtivo para o cuidado pessoal, o que contribui para um maior engajamento no processo
saude-doenca-cuidado®.
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A presente pesquisa adquire importancia nacional e internacional ao indicar a falta de estudos
sobre educacédo em saude direcionada a idosas com osteoporose e ao propor a aplicagdo da abordagem
tedrica de Paulo Freire na educagao em saude. Uma vez identificada esta lacuna, a abordagem de
Freire pode preenché-la, oferecendo valiosos insights sobre possiveis deficiéncias nas a¢des voltadas
para a promog¢ao da saude das idosas e no desenvolvimento de politicas de saude mais efetivas
para idosas com osteoporose em todo o mundo. Por isso, esse tdpico é particularmente relevante
diante do aumento da expectativa de vida global e dos desafios em saude atrelados a osteoporose.

Destarte, o objetivo deste estudo foi analisar como o referencial tedrico de Paulo Freire pode
contribuir para compreender o processo de conscientizagao sobre o envelhecimento, a promogéo da
saude e o cuidado de si de mulheres idosas com osteoporose, considerando os fatores socioeconémicos
e ambientais implicados nesse processo.

METODO

Foi desenvolvido um estudo descritivo de abordagem qualitativa embasado no referencial teérico
de Paulo Freire, realizando-se uma analise secundaria de dados coletados em um estudo primario, a
fim de alcancar uma aproximagao da realidade objetiva das idosas com osteoporose, através de uma
reflexao critica sobre a praxis e a conscientizagao inerente a esséncia humana, as quais exigem do
individuo uma atuagao ativa e engajada e uma postura protagonista no cuidado de si™.

A analise secundaria revisita dados previamente coletados com uma nova perspectiva tedrica,
neste caso, a abordagem de Paulo Freire, para investigar como ela pode contribuir na construgéo
de saberes e praticas em saude de idosas com osteoporose®. Todavia, € importante garantir uma
correspondéncia adequada entre os dados disponiveis e a nova proposta de pesquisa, o que foi
alcancgado neste estudo. A analise secundaria de dados de estudos primarios € valiosa para explorar
novas perspectivas ou aprofundar elementos ndo totalmente analisados dos dados™.

A abordagem qualitativa utilizada nesta pesquisa esta fortemente articulada com o referencial
tedrico de Paulo Freire, uma vez que explora o contexto social em que as participantes estdo inseridas,
e possibilita a revelagao do que esta oculto, a fim de impulsionar propostas concretas de agdo em
relagdo a sua realidade™.

Dados do estudo primario

Um formulario foi empregado para coletar dados sociodemograficos e clinicos, a fim de
caracterizar as participantes (estas variaveis estao descritas na Tabela 1). Para levantar informagdes
sobre o cuidado de si foi utilizado o seguinte roteiro de entrevista com base nos elementos do Modelo
de Promogao da Saude (MPS) de Nola Pender: 0 que sabe sobre a osteoporose e suas consequéncias;
quais as atitudes tomadas apds o diagndstico de osteoporose, para cuidar de si; que outras agoes
poderiam ser realizadas em relacédo a osteoporose, para melhorar a saude; quais os obstaculos ou
desafios para o cuidado de si; quais pessoas e situagdes ajudam ou atrapalham no cuidado de si;
quais as crencas pessoais sobre a capacidade de evitar obstaculos para o cuidado de si; e que plano
de agao é possivel para melhorar a saude em relagcao a osteoporose. Para estabelecer este plano de
acao, utilizou-se outro formulario. Cada participante elaborou seu plano de agao livremente, com base
no reconhecimento da importancia de melhorar os proprios cuidados no seu cotidiano. A enfermeira
pesquisadora principal apoiou a elaboragao do plano individual de forma dialdgica, indicando os
comportamentos de risco identificados na avaliagao inicial, bem como sugerindo opg¢des para lidar
com as dificuldades de adotar comportamentos saudaveis.
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Tabela 1 — Caracteristicas das idosas com osteoporose. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2023. (n=25)

Variaveis n (%)
Estado civil: vilvas 10 (40%)
Escolaridade: 1° grau completo 7 (28%)
Renda: de um a dois salarios minimos 15 (60%)
Situagao ocupacional: aposentadas 18 (72%)
Numero de filhos: de um a dois filhos 14 (56%)
Medo de cair apds o diagnodstico de osteoporose 16 (64%)
Historico de quedas e fraturas por fragilidade 6ssea

Quedas nos ultimos dois anos 15(60%)
Idosas com idade = 75 anos que sofreram quedas 9 (36%)
Historico de fraturas por fragilidade 6ssea 10 (40%)
Fatores relacionados a ocorréncia de quedas em idosas

Avanco da idade 13 (52%)
Uso de medicamentos que diminuem a massa éssea 3 (12%)
Uso de medicamentos com grau de risco Il para quedas 17 (68%)
Déficit visual 25 (100%)
Fatores de risco para quedas relacionados ao déficit visual

Uso adequado de lentes corretivas 8 (32%)
Inadaptagao aos 6culos bifocais 9 (36%)
Uso errbneo de lentes corretivas 8 (32%)
Baixo consumo de alimentos ricos em calcio

Consumo diario de alimentos ricos em calcio 22 (88%)

>1.200 mg/dia: 2(8%)
<1.200 mg/dia: 23(92%)
<50% do recomendado:18 (72%)
De 50 a 99% do recomendado: 5(20%)
Evitam consumo de leite e derivados 9 (36%)

Ingestao diaria de calcio

Consumo abaixo do recomendado

Utilizou-se a técnica de amostragem intencional por julgamento e ndo probabilistica para
selecionar as participantes da pesquisa’®. Desta maneira, a pesquisadora principal compareceu a
unidade de saude, dirigindo-se ao servigo de reumatologia nos dias das consultas médicas para
acompanhamento da osteoporose. Se apresentou e convidou as mulheres para participar do estudo,
antes ou apos as consultas médicas. Nesta oportunidade foram esclarecidos os objetivos do estudo,
a confidencialidade dos dados e o direito de retirar sua participagdo a qualquer momento sem precisar
justificar. As idosas que desejaram participar assinaram um termo de consentimento no inicio das
entrevistas, conforme exigido pela Resolugédo n°® 466 de 12 de dezembro de 2012.

Participaram do estudo 25 mulheres que atendiam aos critérios de inclusdo da pesquisa: ser
idosa (idade superior ou igual a 60 anos), de acordo com o Estatuto do Idoso (Lein® 10.741/03) e tero
diagnostico de osteoporose baseado no critério clinico ou densitométrico (exame densitométrico com
escore T igual ou inferior a -2,5) da Organizagdo Mundial da Saude (OMS)'-'5. Foram considerados
critérios de exclusdo: possuir diagnostico de outras patologias que causassem dor incapacitante
ou qualquer comprometimento para a expresséo verbal do pensamento. Apds a aprovagao do
Comité de Etica em Pesquisa, o estudo se desenvolveu em uma unidade de saude especializada
em reumatologia, localizada em um hospital universitario, que atende individuos com condigbes
cronicas por meio de encaminhamento via Sistema Nacional de Regulacdo (SISREG) ou interno.
Como resultado, os individuos com osteoporose recebem consultas regulares, realizam exames de
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rotina e monitoramento do tratamento. Além disso, as diretrizes do Consolidated Criteria for Reporting
Qualitative Research (Coreq) foram adotadas com o objetivo de garantir confiabilidade ao estudo’®.

Foram realizadas entrevistas semiestruturadas individuais, conduzidas em uma sala da referida
unidade de saude especializada, com flexibilidade, até que a saturagdo dos dados fosse atingida. A
escolha desta técnica de entrevista baseou-se em sua capacidade de analisar atitudes e comportamentos,
registrar reagdes e gestos, na possibilidade do entrevistador repetir ou esclarecer perguntas para o
entrevistado, além de ser aplicavel tanto para individuos alfabetizados quanto para analfabetos'”. Ao
todo, 25 idosas com idade média de 74,04 anos e tempo médio de conhecimento do diagndstico de
osteoporose de 17 anos participaram da pesquisa. Apos obter o consentimento, as entrevistas foram
gravadas, sendo em seguida transcritas e analisadas segundo o MPS de Nola Pender'®,

Ao final de cada entrevista, a pesquisadora desenvolveu um plano de agdo em conjunto com
cada participante, assim como previsto no MPS de Nola Pender, tendo em vista a melhoria de acbes
em saude em relagéo ao cuidado de si, sendo este momento considerado enriquecedor, uma vez que
as participantes refletiram, de forma critica, sobre cuidados em saude que poderiam ser otimizados.
Consecutivamente, a pesquisadora desenvolveu um diagrama geral representativo de todo o grupo de
idosas com osteoporose atendidas na unidade de saude especializada em reumatologia, construido
através da analise dos depoimentos das participantes e dos diagramas individuais, de acordo com
o MPS de Nola Pender’@.

Analise secundaria dos dados

Os dados brutos das entrevistas foram reexaminados e interpretados seguindo as etapas
cronolégicas da analise de conteudo de Bardin, que envolvem trés fases distintas: 1) pré-analise,
cujo objetivo é operacionalizar o material e sistematizar as ideias iniciais; 2) exploracao do material,
que permite uma interpretagao rica e uma categorizagdo dos dados, e 3) tratamento dos resultados,
inferéncia e interpretacao’®.

Os dados foram analisados sob a perspectiva da pedagogia de Paulo Freire, que vé a
educagao como uma pratica libertadora e comprometida com a transformacgao social. Portanto, nesta
abordagem, a promog¢ao da saude considera as necessidades e os contextos — sociais, culturais e
politicos — das pessoas, buscando melhorar a sua qualidade de vida. Para tal, destacam-se o dialogo
e a participacao ativa dos individuos na construgédo do conhecimento e na tomada de decisdes, que
sdo fundamentais para uma promogéao da saude justa e equitativa?®-22,

RESULTADOS

Em atendimento a meta de pesquisa estipulada, a qual visava analisar como a perspectiva
tedrica de Paulo Freire poderia contribuir para a construcdo de saberes e fazeres de idosas com
osteoporose, logo, procedeu-se a reanalise das entrevistas coletadas em estudo primario, a partir
da qual se extraiu um total de trés categorias tematicas, a saber: possibilidade de tomar consciéncia
sobre a osteoporose e sobre os cuidados para promog¢ao da saude; possibilidade de tomar consciéncia
sobre o envelhecimento como um processo influenciado por fatores socioambientais e econémicos
que dificultam o cuidado de si; e possibilidade de engajamento no processo de promogao da saude
e no cuidado de si.

Possibilidade de tomar consciéncia sobre a osteoporose e sobre os cuidados para
promocgao da saude

A problematizacao acerca do conhecimento prévio e das experiéncias sobre a osteoporose e 0s
seus possiveis agravos em saude possibilitou que as idosas tomassem consciéncia da sua situagao real
de vida e, desta maneira, refletissem e compreendessem melhor o processo salde-doenca-cuidado.
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Esse novo olhar para a sua condi¢ao contribuiu para a construgdo do seu préprio conhecimento e do
reconhecimento dos cuidados necessarios para a prépria saude, como verificado nas falas a seguir:

[...] eu sé sei a questao das fraturas: evitar ao maximo. Assim, o que eu lhe falei, né? Correr,
pra ndo cairl...], agora eu estava pensando assim, eu acho que eu vou ter que colocar realmente
uma barra no banheiro, né? (E09).

[...] eu tenho que evitar a queda, tenho que evitar a queda porque, a queda, pra mim, pode
ser fatal, como toda pessoa que tiver osteoporosel...], eu quase caio porque meus oculos ta todo
desregulado aqui, eu tenho que regular ele” (E23).

[...] alimentacao, o que eu tenho que tomar pra isso? O que é bom pra osteoporose? Eu quero
saber. Eu queria saber porque, as vezes, a gente esquece. Porque, tomando calcio, calcio, calcio,
alimentacgao é melhor|...], alimentacao é a principal coisa e fazer movimento. Eu fazia hidroginastica
la em Madureira, no SESC, eu tenho direito, ja ha um ano ou dois anos que eu néo fago, muito bom,
nadar na piscina. Eu saia, subia as escadas pra pegar o trem, meu Deus, o que que ta acontecendo
comigo?! Maravilhosamente bem (E08).

Possibilidade de tomar consciéncia sobre o envelhecimento como um processo
influenciado por fatores socioambientais e econémicos que dificultam o cuidado
de si

A partir do dialogo instigado pela pesquisa, as idosas tomaram consciéncia sobre os fatores que
dificultavam o cuidado de si € interferiam na percep¢ao de bem-estar no percurso do envelhecimento.
Estes fatores relacionam-se com as limitagdes da idade, a hipossuficiéncia financeira, a violéncia
urbana e a infraestrutura urbana precaria, como visto nas falas:

[...] eu me sinto.... pra mim, é triste porque eu sempre tive... sempre fui muito ativa em tudo,
resolvia tudo, eu era uma pessoa muito ativa, e agora eu [me] sinto fora do baralho, uma carta fora
do baralho que eu t6 ficando devido a essa osteoporose em mim e a visao, entdo foi duas coisas
ruim em mim que ta me deixando...n&o é tanto a osteoporose, a dor nos 0Ssos, assim como a viséo,
a visdo é que td me maltratando mais. Eu sempre trabalhei [...] Quando eu parei de trabalhar, eu
disse que eu gosto muito de viajar, eu disse: “ quando eu parar de trabalhar, vou viver viajando”...
pelo contrario, parece que, quando eu parei, ai que ndo era nem pra mim ter parado, porque, na
empresa que eu trabalhava, na firma, ndo queria que eu largasse o trabalho...eu digo: “vou querer
viver mais um pouco”, t6 vivendo menos (E14)

[...] A medicagéo indicada agora no meu caso, por conta da idade, ja fraturei duas costelas e
o pulso, entao seria a Teriparatida, que é o Fortel, mas é R$2.500 uma caixa pra usar um més e é
um tratamento de dois anos que eu vou precisar fazer, entdo eu ndo tenho como pagar um remédio
desse, ndo tenho mesmo e, ai, esse medicamento ta me fazendo falta, muita falta (E22).

[...] E muito perigoso, sabe, caminhar l4 sabe? Que é muito caminh&o e eu fico com medo de
cair, e aquelas arvores de raiz, ai eu fico com medo, medo de cair sabe, tenho muito medo de cair,
ainda mais com 84 anos (E16).

Possibilidade de engajamento no processo de promog¢ao da saude e no cuidado de si

As idosas entrevistadas perceberam os beneficios que poderiam alcancar em relacéo a sua
saude ao se conscientizarem sobre a osteoporose e demonstrarem disposi¢cao para aprimorar seus
habitos. Além disso, manifestaram um compromisso ativo com a promocao da saude e com o cuidado
de si ao refletirem sobre suas condi¢des e, entao, planejarem ag¢des para melhorar seus cuidados
pessoais. Isso foi evidenciado por meio de frases que denotavam sua postura ativa e participativa,
ilustrando, assim, seu envolvimento no processo de promogao da saude e cuidado de si. Abaixo,
estdo exemplos dessa postura engajada:
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[...] em casa, eu t6 usando o chinelinho de havaianas que eu vou, até por conta dessa pesquisa
aqui, eu ndo vou usar mais. Eu vou comecgar a parar com negécio de tapete também. Eu nunca fui
muito de tapetada na minha casa, ndo. Eu tenho uma amiga que ta com o brago quebrado, porque
Jja caiu n vezes por conta disso (E21).

[...] se eu ndo me segurar, eu caio, € assim: minha coluna néo tem muito equilibrio, ela néo tem,
sabe? Postura certa, reta, ndo tem. Eu vou ter que comprar uma bengalinha pra me sustentar (E0G).

[...] as vezes a gente esquece, por exemplo, a vitamina D, houve uma baixa uma vez porque
eu me relaxei um pouco... essa inje¢cdo que é todo dia, tem dia ou outro que, as vezes, eu esquego.
Eu falo: “poxa, ndo estou gostando disso”. Eu tenho que mudar o horario do remédio e aprender
que eu tenho que tomar de manha. Porque depois vocé se distrai, distrai, distrai, distrai e esquece,
Ja aconteceu. Agora eu vou passar a tomar sempre de manha, na parte da manha, porque depois
vocé esquece, distrai, vé uma novela, vé um negécio e, quando vocé vai ver, ja deu meia-noite, ai
j& ndo pode mais. E todo dia (E05).

Sintese do plano de acao na perspectiva freiriana

A partir da reflexdo critica e da tomada de consciéncia sobre sua realidade foi construido,
com cada mulher idosa, um plano de acéo para transformacao de sua realidade. Portanto, foram
desenvolvidos 25 planos individuais na perspectiva freiriana (Quadro 1).

Quadro 1 - Sintese do plano de agéo na perspectiva freiriana. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2022.

Sintese dos 25 planos de agdo construidos em conjunto com as idosas com osteoporose para
transformacao de sua realidade na perspectiva freiriana

» Reflexao critica sobre a realidade, o contexto de vida, o conhecimento prévio
e as experiéncias individuais das idosas com osteoporose, associadas

Elementos ao percurso do envelhecimento vivenciado como um processo atrelado a
essenciais do plano influéncias socioambientais e econémicas;

de acdo sob a * Reconhecimento e conscientizagao sobre beneficios para saude e para
perspectiva tedrica prevengao de agravos atrelados a osteoporose a partir de praticas voltadas para
de Paulo Freire o cuidado de si;

+ Engajamento social e promogao da prépria saude através de uma disposi¢ao
em aprender mais sobre osteoporose e melhorar praticas do cuidado de si.

Saberes Saberes populares e saberes cientificos.
Interfaces entre os | Dialogo construtivo entre saberes populares e cientificos relacionados a
saberes osteoporose e ao contexto de vida das idosas com osteoporose.

Tomada consciente das decisdes relacionadas a transformacao de sua realidade,
abarcando:
« Engajamento social;

* Abusca em compreender mais sobre osteoporose;

» Disposicao para praticar atividades fisicas e de lazer, e para se expor ao

sol; adesdo a farmacoterapia; uso de lembrete para medicagdes; busca por
Plano de acao sob a meios legais para aquisigao pela justica de medicamentos para osteoporose;
perspectiva tedrica aumento do consumo de alimentos ricos em calcio; elaboragdo de um plano
de Paulo Freire alimentar equilibrado e diversificado; diminuigédo da ingestao de cafeina;
acompanhamento do ganho de peso; redu¢do do numero de cigarros/dia;
uso de enzima lactase quando intolerante a lactose; cuidados com saude
ocular e acompanhamento oftalmolégico; revezamento de cuidados de
familiar dependente com outros membros da familia; adaptagéo de calgados;
adaptac¢des domiciliares, e fortalecimento dos lagos afetivos com familiares e
amigos.
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DISCUSSAO

Esta analise secundaria revelou implicagdes importantes para a promoc¢édo da saude de
idosas com osteoporose sob a luz da perspectiva tedrica de Paulo Freire, desta forma os resultados
destacaram como a abordagem do pensador pode contribuir para a construgdo de saberes e fazeres
das idosas com osteoporose, porque ela fornece uma base teérica solida para a promogao de cuidados
de saude mais eficazes e centrados na participacao ativa das idosas.

Nos achados da categoria “possibilidade de tomar consciéncia sobre a osteoporose e os
cuidados para promogao da saude” foi observada a importancia da escuta atenta e da interlocucao
alcangada por meio da comunicagéao dialdgica. O dialogo mostrou-se como uma ferramenta fundamental
para revelar a realidade vivenciada pelas idosas, possibilitando uma reflexao critica e uma tomada
de consciéncia sobre a osteoporose, suas possiveis consequéncias e os cuidados necessarios para
promocao de sua propria saude. Essa pratica permitiu que os usuarios fossem ouvidos e que suas
vozes fossem ampliadas e respeitadas, identificadas como um dispositivo de cuidado essencial que
contribui para uma abordagem mais holistica e centrada na pessoa?.

Em suma, resultados recentes salientam a relevancia primordial da educacdo em saude
para estimular a autopercepcéo dos comportamentos de risco associados a osteoporose, incluindo
alimentagdo inadequada e o consumo de substancias psicoativas, como nicotina, alcool e cafeina®.
Um estudo, que empregou o Modelo de Crengca em Saude em idosos sob a perspectiva da reabilitacao
para fraturas osteoporéticas, evidenciou o efeito positivo desse modelo na conscientizacio acerca
da osteoporose, ressaltando a relevancia da abordagem de questdes como ansiedade, depressao
e outras emogdes negativas na reabilitagdo desses individuos?.

Os achados de uma pesquisa realizada com idosos, por meio de uma atividade educativa
dialégica embasada no referencial tedrico freiriano, destaca que esta pratica de cuidado é uma
ferramenta eficaz para promover um espaco de interagdo que estimula a conscientizagao em relagao
ao cuidado de si, gerando maior autonomia e melhora da qualidade de vida. Portanto, as experiéncias
vivenciadas pelos idosos revelaram que o didlogo como mediador das ac¢des de cuidado é um
impulsionador para valorizagdo de si mesmos como agentes sociais, reconhecendo seus saberes e
praticas, contribuindo para a construgdo de um caminho de escuta, de vinculo e de trocas reciprocas
com base em suas crengas, valores e atitudes, visando um cuidado emancipador?.

Isso porque a educacio em saude no formato dialégico reconhece todos os seres humanos
como sujeitos de conhecimento, uma vez que todos possuem algum saber: os saberes que derivam
das experiéncias de vida, de trabalho, das relagbes comunitarias, familiares e da relacdo com as
escolas e com os servigos de saude®. Logo, as praticas assistenciais que verticalizam o saber cientifico
relegam o conhecimento dos usuarios a um espaco de subalternidade, o que dificulta a apreenséao
pelas pessoas sobre o processo saude-doenca-cuidado vivenciado.

Nesta pesquisa, destacou-se a importancia de uma abordagem dialdégica que supere a
hierarquizacao dos saberes, promovendo a reflexao sobre o processo de saude-doenga-cuidado, assim
como a conscientizagdo sobre as consequéncias da osteoporose e os impactos positivos na adogao
de praticas relacionadas ao cuidado de si®. Por isso, & fundamental reconhecer o individuo como
protagonista na gestao de seus préprios cuidados para alcangar uma promogéao abrangente da saude™.

Quanto aos resultados encontrados na categoria “possibilidade de tomar consciéncia sobre
o envelhecimento como um processo influenciado por fatores socioambientais e econémicos que
dificultam o cuidado de si”, observou-se que houve uma compreensado mais profunda sobre o
envelhecimento como um processo influenciado por fatores socioambientais e econémicos que tém
impacto no cuidado de si. Esta conscientizagao contribuiu para a tomada de decisdes em relagcao
a necessidade de transformar sua propria realidade referente a saude, considerando estes fatores
em suas escolhas e agoes.
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Uma pesquisa investigou como fatores socioeconémicos e demograficos impactam na saude
O0ssea de mulheres idosas pds-menopausicas com diabetes e osteoporose. Os fatores citados sao
diversos e envolvem, por exemplo, o envelhecimento, a atividade fisica inadequada, o indice de massa
corporal (IMC), a situagao econdmica, o nivel de educacao, a ocupagao, historia familiar e estilo de
vida, que foram identificados como associados a alteragdes na densidade mineral éssea. Portanto,
€ essencial refletir sobre estes aspectos na abordagem clinica da osteoporose e na formulagéo de
politicas publicas de saude voltadas para o cuidado dessas pessoas, uma vez que essas questdes
desempenham um papel crucial na promocao efetiva da salde dessas pessoas?.

As estratégias de educagcdo em saude baseadas na dialogicidade ampliam os espagos
para a discussao das mediacdes historicas e sociais que tém impacto nas condi¢cdes de saude das
pessoas. Ao explorar as contradigdes evidenciadas neste estudo — como as desigualdades sociais
decorrentes de fatores como hipossuficiéncia financeira, violéncia urbana, infraestrutura urbana
precaria e a desvalorizagao do idoso na sociedade capitalista — € possivel compreender como estes
aspectos afetam diretamente o cuidado de si das idosas e contribuem para a vulnerabilidade social
que enfrentam. Estas reflexdes sdo importantes para propiciar uma compreensao mais abrangente
das questdes que influenciam a saude das idosas e para desenvolver abordagens educativas mais
contextualizadas e sensiveis as suas realidades.

E importante o estimulo a agdes de promog&o da saude atreladas & concepgado paradigmatica
da determinagéo social, que compreende o enfrentamento, de forma dinamica, dos fatores econémicos,
politicos, sociais, culturais, coletivos e individuais, entre outros, para favorecer a qualidade de vida
das idosas com osteoporose?’.

Através de um estudo realizado com idosos utilizando a educacédo popular em saude foi
observado que houve uma compreensao aprimorada da realidade vivenciada por essa populagao,
resultando em praticas de saude mais responsaveis. Consequentemente, através do estimulo a
reflexdo sobre a importancia da melhoria de habitos prejudiciais a saude, houve uma melhora na
autoestima, no interesse em aprender e na prevengao de agravos relacionados a condigdes cronicas,
o que também contribuiu para uma convivéncia mais harmoniosa no meio familiar e social®.

Em outro estudo, pesquisadores apontaram a educag¢ao em saude dialégica como importante
instrumento para que os idosos se reconhegcam como agentes educativos de si mesmos em seu
processo de envelhecimento, favorecendo mudancas atitudinais nos habitos de vida, na saude e
em suas perspectivas?®.

Dessa forma, com a tomada de consciéncia € possivel superar a opressao, todavia, esta
superacao requer ndo apenas uma tomada de consciéncia ingénua da realidade, mas, sim, uma
conscientizagéo critica por meio da praxis®. A conscientizagao critica, obtida ao problematizar a
realidade concreta vivenciada pelas idosas, demonstrou ser uma pratica de liberdade, uma vez que
as transformagdes ocorrem a partir da tomada de consciéncia, que liberta as pessoas a viverem
plenamente como suijeitos histéricos?. Por isso, a conscientizacao possibilitou superar a tomada de
consciéncia como um estado de consciéncia semi-intransitivo ou transitivo-ingénuo, permitindo a
insercao critica das idosas conscientizadas em sua realidade desmistificada®.

Em vista disso, observou-se uma autopercepc¢ao do envelhecimento como uma experiéncia que
repercutia negativamente em seu bem-estar, atrelada a determinagao social das condigdes de saude
das idosas, por vivenciarem situacdes concretas de dificuldade de acesso a bens, servigos e recursos
para o melhor cuidado de si e para a promogao da sua propria saude. Assim, a autopercepg¢ao do
envelhecimento impacta diretamente o estado de saude do individuo, resultando do julgamento sobre
sua velhice, processo influenciado por sua cultura, meio social, histéria e estereétipos de uma vida2.
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Entretanto, frequentemente, as situagdes concretas de opressao diminuem o tempo histoérico
dos oprimidos a um estado prolongado de desesperanga e acomodacgao, o que faz com que eles se
tornem presas faceis de politicas assistencialistas, levando a uma cotidianidade alienante?'.

“A saude nao pode ser uma mercadoria. Nao podemos permitir que somente quem tenha
dinheiro possa ter acesso aos servigos de saude. Mais do que isso, todos devem ter boas condigdes
de vida. Um povo sem condigdes de vida vai adoecer e vai morrer’s<0,

No que diz respeito a categoria do estudo intitulada “possibilidade de engajamento no processo
de promocgao da saude e no cuidado de si”, a disposi¢cao para o cuidado de si foi identificada como
resultado da autorreflexdo, que estimulou um pensamento critico-construtivo em relagéo a promocéao
da prépria saude. Isso levou as idosas a tracarem agdes de cuidado e tomar atitudes ao despertarem
para a responsabilidade e a preocupagao com sua propria vida, contribuindo para uma atitude critica
e transformadora em relagao a sua propria realidade.

Em um estudo que utilizou um livreto educacional desenvolvido pela Ontario Osteoporosis
Strategy, com o objetivo de reforgar o conhecimento sobre a osteoporose e influenciar as intengdes
de melhorar a saude 6ssea em pacientes previamente diagnosticados e tratados, observou-se que
o livreto foi uma fonte de motivagao para os individuos realizarem mudangas no gerenciamento de
sua saude 6ssea e, também, funcionou como uma ferramenta de referéncia, reforgcando praticas e
crengas atuais®.

O desenvolvimento de uma pedagogia que possibilite aos oprimidos refletir sobre a opressao
€ suas causas enseja um maior envolvimento pessoal na luta por sua libertagdo, sendo de grande
importancia para o resgate da dignidade humana da pessoa idosa. Isto posto, o processo de
emancipacao trata-se de um percurso complexo, pois até as revolugdes que transformam a situacao
concreta de opressdo em uma nova, enfrentam esta manifestacdo da consciéncia oprimida.

A sintese dos 25 planos de agao construidos em conjunto com as idosas com osteoporose
sob a perspectiva teérica de Paulo Freire revelou elementos essenciais para a transformacao de sua
realidade, incluindo a reflexao critica sobre a realidade, contexto de vida e experiéncias individuais das
idosas, relacionadas ao envelhecimento como um processo influenciado por fatores socioambientais
e econdmicos. Nesses planos também estiveram envolvidos o reconhecimento e a conscientizacao
sobre os beneficios da prevencao de agravos relacionados a osteoporose através de praticas voltadas
para o cuidado de si e 0 engajamento social. Sendo assim, os saberes populares e cientificos foram
integrados por meio de um dialogo construtivo, ressaltando a importancia da autorreflexao critica
sobre o contexto de vida e saude das idosas como elemento central neste processo. O plano de
agao sob a perspectiva tedrica de Paulo Freire envolveu, logo, a tomada consciente de decisbes
relacionadas a transformacao de sua realidade.

Quanto as implicagbes para a pratica do enfermeiro, os resultados desta pesquisa destacam a
relevancia da atuacao do profissional junto as idosas com osteoporose, por meio de uma abordagem
dialégica que apoie suas escolhas e habilidades de cuidado de si. Essa postura exige uma reflexao
sobre a responsabilidade dos enfermeiros na construcido e aperfeicoamento da democracia, por
meio de uma assisténcia emancipadora baseada na ética do cuidado, que respeite a liberdade dos
cidadaos e mantenha seu papel regulador nas relagbes sociais?>24,

Este estudo apresenta algumas limitagdes, incluindo o fato de ter sido conduzido em uma
unidade especializada em reumatologia, que atende apenas casos mais graves de osteoporose,
podendo, dessa forma, restringir as conclusdes aqui postas quando replicadas em outras populacées
ou em outros contextos de cuidado. Outra limitagao é a falta de estudos internacionais que utilizem a
perspectiva tedrica de Paulo Freire relacionada a proposta desta pesquisa, o que pode ter restringido
a comparacao dos resultados com a literatura internacional.
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CONSIDERAGOES FINAIS

Com base na analise das entrevistas, o estudo identificou que as participantes buscavam adotar
acbes de promog¢ao da saude, principalmente buscar informacgdes, realizar alguma atividade fisica,
desenvolver a espiritualidade, manter uma rotina de exposi¢ao solar e aumentar o consumo de calcio.
No entanto, ndo possuiam suficiente compreensao sobre a osteoporose e suas consequéncias, bem
como sobre os diversos fatores que dificultavam o acesso aos recursos para o cuidado de si. Neste
sentido, observou-se que questdes politicas, sociodemograficas e econdmicas dificultam a adogéo
de comportamentos saudaveis e a busca pela equidade preconizada pelo Sistema Unico de Saude
(SUS). Por fim, os resultados reforcam a necessidade de se intensificarem ag¢des que contribuam
para diminuir o risco de fraturas em idosos com osteoporose.

Os achados do estudo evidenciam que, através da promogao da saude de idosas com
osteoporose por meio da reflexdo critica e do dialogo construtivo entre saberes populares e cientificos,
€ possivel promover uma assisténcia integral e participativa, contribuindo para a transformacgéo da
realidade de saude das idosas. Dessa forma, a concepg¢ao da saude como um processo dinamico
reforca a eficacia da abordagem freiriana na pratica de enfermagem, com o objetivo de promover
uma assisténcia integral e participativa. Por isso, diante dessa perspectiva, sugere-se que pesquisas
futuras aprofundem a aplicagdo da abordagem tedrica de Paulo Freire na pratica de enfermagem,
buscando compreender, de forma mais aprofundada, como as praticas educativas alinhadas a esta
perspectiva podem ser implementadas de maneira eficaz em diferentes contextos de cuidado.

Os resultados também enfatizam a relevancia da abordagem tedrica de Paulo Freire na
construcao de uma assisténcia em saude emancipadora, baseada na ética do cuidado. Portanto, a
reflexdo critica, o dialogo construtivo entre saberes populares e cientificos, e a promoc¢ao da saude
e do de si, contribuiram para a construgado de saberes e praticas significativas no cuidado das idosas
com osteoporose. Em vista disso, pesquisas futuras devem continuar explorando esta abordagem,
visando aprimorar a pratica do enfermeiro e promover uma assisténcia integral e participativa as
idosas com osteoporose.
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