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RESUMO 

Com o envelhecimento populacional, o surgimento de novos casos de demência em 

idosos também vem aumentando, sendo notória a necessidade de cuidados que abranjam o 

paciente integralmente. Dessa forma, a atuação multidisciplinar dos profissionais de saúde é 

uma estratégia para superar esses desafios e uma maneira de contribuir diretamente com a 

saúde desses idosos. Nessa perspectiva, foi desenvolvida uma reflexão de natureza descritiva 

sobre a atuação multidisciplinar e interprofissional do SUS no tratamento das demências. A 

importância da atuação multiprofissional e interprofissional na terceira idade, os desafios 

enfrentados pela equipe multiprofissional na atenção primária no manejo do paciente com 

demência e sobre as perspectivas futuras em relação aos cuidados e tratamentos 

multiprofissional e interprofissional nas demências.  Com isso, nota-se a necessidade de 

direcionar investimentos em políticas públicas para a assistência multiprofissional, em 

qualificações continuadas desse setor, além de fortalecimento da educação e trabalho 

interprofissional. 
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INTRODUÇÃO 

 Sabe-se que a demência, independentemente da etiologia, é identificada a partir de 

alterações progressivas nas habilidades cognitivas e não cognitivas que estão associadas a 

sintomas neuropsiquiátricos. Estima-se que há aproximadamente 50 milhões de pessoas 

acometidas por demência em todo mundo, com a tendência de aumento significativo nos 



 

111 
 

próximos anos, haja vista que ocorra cerca de 10 milhões de novos casos a cada ano (WHO, 

2020). Assim, na medida em que o número de pessoas que convive com demência aumenta, a 

implementação de um modelo baseado em cuidados primários, liderados por uma abordagem 

especializada, permitiria melhorar as vias de diagnóstico e de tratamento da doença (PRINCE 

et al., 2016). 

O Sistema Único de Saúde (SUS) brasileiro é organizado de forma intersetorial e, 

deveria ser, interprofissional, haja vista que ele integra ações voltadas tanto à questão da 

atenção à saúde, quanto de gestão, de participação social e de educação (PEDUZZI, 2016). 

Desta forma, é válido salientar a relevância do fortalecimento entre a educação e o trabalho 

interprofissional, com o intuito de qualificar os cuidados integrais à saúde da pessoa idosa, 

caracterizando-se como uma possibilidade para contornar os problemas que essa população 

enfrenta (MARTINS, 2017; ARRUDA; MOREIRA, 2018). Nessa perspectiva, programas que 

visam os cuidados de pessoas com demência em seus ambientes, a partir da participação de 

uma equipe de saúde multiprofissional, tem como objetivo criar intervenções para reduzir a 

incapacidade funcional destas pessoas (GITLIN et al., 2010). 

A atuação baseada em premissas interprofissionais e interdisciplinares contribui para 

uma maior resolutividade, centrada no indivíduo/usuário, uma vez que associa competências 

comuns, específicas e colaborativas. Concomitantemente, há elementos comuns entre elas, que 

são fundamentadas nas equipes, que incluem: um perfil de equipe que compartilha funções 

individuais bem específicas; atuação em conjunto com o foco colaborativo nas metas e 

objetivos em comum; conhecimento das atividades exercidas por cada área de conhecimento, 

evidenciando a função e experiência de cada profissional que faz parte da equipe e;  

responsabilidade compartilhada durante as tomadas de decisão que a equipe realiza (MICKAN; 

RODGER, 2005; REEVES et al., 2011; REEVES et al., 2015). 

Na literatura, os conceitos de interprofissionalidade e interdisciplinaridade são 

frequentemente usados como sinônimos com os conceitos de multiprofissional ou 

multidisciplinar, no entanto, todos esses termos são referentes aos vários profissionais de saúde 

que cuidam do mesmo indivíduo/usuário do sistema de saúde (CHAMBERLAIN-SALAUN; 

MILLS; USHER, 2013). Portanto, com o envelhecimento populacional, e o surgimento de 

novos casos de demência em idosos, fica evidente que os cuidados que devem ser tomados em 

decorrência deste problema são uma questão imediata de saúde pública e devem sempre 

considerar a centralidade do/no indivíduo. Ademais, a atuação múltipla dos profissionais de 

saúde a respeito da atenção direta e integrada aos indivíduos/usuários é uma forma única de 
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contribuir diretamente para solucionar essas questões, considerando as suas famílias e a 

comunidade em que vivem. 

 

OBJETIVO 

 Desenvolver uma reflexão de natureza descritiva sobre a atuação multidisciplinar e 

interprofissional do SUS no tratamento das demências. 

 

MÉTODOS 

Trata-se de uma reflexão teórica, de caráter descritivo, fundamentada em estudos 

científicos, políticas nacionais e notas técnicas, sobre a atuação multidisciplinar e 

interprofissional do SUS no tratamento das demências. 

  

DESENVOLVIMENTO 

1. Importância da atuação multiprofissional e interprofissional na terceira idade. 

A demência é um processo irreversível de deterioração progressiva, sendo causada por 

múltiplas etiologias, ocasionando repercussões nas relações do conjunto indivíduo-família-

sociedade. Nesse cenário, há a necessidade do trabalho das diversas profissões para um cuidado 

mais integral, eficaz e eficiente (SANTOS; BESSA; XAVIER, 2020), sempre envolvendo a 

família, cuidadores e o entorno social do indivíduo.. 

A atenção multidisciplinar e interprofissional na saúde do idoso tem o propósito de 

oferecer uma assistência qualificada e que proporcione uma melhor qualidade de vida à pessoa 

idosa. Porém, a interprofissional/multidisciplinar está mais voltada a obtenção de resultados 

sobre os aspectos do processo saúde/doença, proporcionando o cuidado integral, a partir de 

planejamentos e de intervenções direcionadas para a realidade do indivíduo e sua família 

(MALTA et al., 2020; LLOYD et al., 2011). 

A importância da atuação interprofissional/multidisciplinar se dá em variados aspectos 

da vida do idoso com demência, sendo o acompanhamento nutricional, médico, fisioterápico, 

fonoaudiológico, de enfermagem, de profissional de educação física, do agente comunitário de 

saúde, dentre outros, necessário nos diversos estágios da doença, proporcionando a melhoria 

no controle alimentar e de massa corporal, condicionamento físico, reabilitação de atividades 

de vida diária, questões sociais, o manejo das intercorrências clínicas e na qualidade de vida 

(BERTAZONE et al., 2016), resultando em prolongamento da funcionalidade da pessoa em 

processo de demência. 

https://capes-primo.ez17.periodicos.capes.gov.br/primo_library/libweb/action/search.do?vl(freeText0)=Thais+Mara+Alexandre+Bertazone+&vl(1045019533UI0)=creator&vl(1045019534UI1)=all_items&fn=search&tab=default_tab&mode=Basic&vid=CAPES_V1&scp.scps=scope%3a(CAPES)%2cprimo_central_multiple_fe&ct=lateralLinking
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A ocorrência de manifestações comportamentais e psicológicas em idosos com 

demência afeta não só os indivíduos, mas a família e os cuidadores formais ou informais. Com 

isso, a atenção desses profissionais voltada à família e aos cuidadores proporciona uma 

comunicação mais efetiva quanto a condição do indivíduo, com o planejamento de estratégias 

de acordo com as necessidades do mesmo e as capacidades do cuidador, além do repasse de 

orientações e aconselhamentos em busca da melhora do cuidado e a prevenção de agravos 

(NASCIMENTO; FIGUEIREDO, 2021). 

Com a participação dos profissionais de saúde, o indivíduo e o cuidador possuem um 

suporte educacional e emocional, colaborando para que haja uma maior segurança quanto ao 

cuidado oferecido pelo cuidador, e assim diminuindo a apreensão entre o indivíduo 

demenciado e os responsáveis pelo cuidado (JOHANSSON et al., 2014). 

Na atenção primária à saúde (APS) é possível a abordagem primária da pessoa idosa 

com demência, possibilitando uma intervenção precoce, com a detecção de problemas 

cognitivos e de perda da funcionalidade. Assim, através de ações individuais e conjuntas, a 

equipe interprofissional/multidisciplinar pode proporcionar uma assistência integral e de 

qualidade na atenção à saúde desses idosos, por meio da identificação dos papéis individuais, 

ações colaborativas direcionadas a objetivos e metas comuns, a responsabilidade partilhada e 

os processos de tomada de decisões coletiva, assim como a comunicação aberta e o 

compartilhamento de informações (MALTA et al., 2020). 

 

2. Desafios da equipe interprofissional/multidisciplinar na atenção primária à saúde 

no manejo do paciente com demência. 

No que tange aos avanços do diagnóstico e tratamento das doenças demenciais, a 

família e a sociedade precisam ser melhor informadas, por exercerem um papel fundamental 

no cuidado ao idoso com demência.  No contexto brasileiro, a responsabilidade de cuidar de 

um idoso dependente, em geral, cabe aos familiares mais próximos, do sexo feminino, como 

companheiras e filhas (SILVA et al., 2012). 

No ocidente, em países como Estados Unidos, Canadá e Austrália, no qual há políticas 

públicas voltadas para a população com demências, os serviços de atenção primária estão em 

melhor posição para fornecer assistência integral à saúde desses indivíduos do que no Brasil. 

A esse respeito, o Ministério da Saúde tem elaborado propostas de educação permanente aos 

profissionais da saúde para que sejam capazes de promover o envelhecimento ativo e saudável. 

Tendo em vista que é papel dos trabalhadores da saúde colaborar para que mais pessoas atinjam 
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idades avançadas com a melhor condição de saúde possível (BURLÁ et al., 2013; BRASIL, 

2009). 

Considerando-se de forma ampla, é necessário que o sistema de saúde promova 

mudanças substanciais em direção à construção de um ambiente social e cultural mais favorável 

aos idosos. No trabalho das equipes da Estratégia Saúde da Família (ESF), as atividades 

realizadas em grupo, as ações coletivas na comunidade e a comunicação nas redes sociais de 

usuários são alguns dos recursos necessários para atuação nas dimensões cultural e social, para 

ampliação dessa rede de cuidados à pessoa idosa (ROSENBERG et al., 2018). 

Atualmente, pelo nosso entendimento, existe uma lacuna entre a necessidade de 

prevenção, tratamento e cuidados para com as pessoas com demências e uma efetiva prestação 

desses serviços. As demências são subdiagnosticadas em todo o mundo e, se o diagnóstico for 

realizado, geralmente está em um estágio relativamente avançado do processo da doença. 

Percursos de cuidados de longo prazo (de diagnóstico até o final da vida) para pessoas com 

demência são frequentemente fragmentados, se não totalmente ausentes. E essa ausência de 

consciência e compreensão das demências é muitas vezes danosa, resultando em 

estigmatização e barreiras ao diagnóstico e atendimento (DO NASCIMENTO; FIGUEIREDO, 

2021; NGANDU et al., 2015). 

 

3. Perspectivas futuras em relação aos cuidados e tratamentos multiprofissional e 

interprofissional nas demências. 

A OMS e o Banco Mundial estimam uma necessidade, até 2030, de 40 milhões de novos 

serviços de saúde e assistência social no mundo todo, e cerca de 18 milhões de trabalhadores 

de saúde adicionais, principalmente em locais de poucos recursos, a fim de alcançar uma 

cobertura alta e eficaz com a ampla gama de serviços de saúde necessários (WHO, 2018). 

Com a finalidade de acompanhar o progresso na prestação de serviços para pessoas com 

demências e também para seus cuidadores, a OMS lançou, em dezembro de 2017, a plataforma 

virtual "Global Dementia Observatory", que fornece o mecanismo para monitorar e facilitar o 

uso de dados por meio de uma ferramenta para troca de dados e conhecimento, a fim de apoiar 

o planejamento de serviço baseado em evidências, o compartilhamento de melhores práticas, e 

fortalecimento de políticas de demência, bem como sistemas de saúde e cuidados de longo 

prazo (WHO, 2017). 

Todas essas atividades são recomendadas no documento “Global Action Plan On The 

Public Health Response To Dementia 2017-2025”, adotado pela OMS, configurando um passo 

importante na implementação de políticas públicas voltadas para a assistência multiprofissional 
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e interprofissional. O documento fornece um plano abrangente de ação em áreas como: 

conscientização sobre demência e locais amigáveis às pessoas com essa condição; redução do 

risco de desenvolvimento de demência; diagnóstico, tratamento e cuidados; pesquisa e 

inovação; e suporte para os cuidadores. Visando, assim, melhorar a vida das pessoas com 

demência, seus cuidadores e famílias, enquanto diminui o impacto da demência nas 

comunidades e países (WHO, 2017). 

Ainda, a qualificação permanente da força de trabalho multiprofissional e 

interprofissional em saúde é essencial para melhorar o conhecimento e a conscientização sobre 

os benefícios de uma resposta coordenada às necessidades de saúde das pessoas, especialmente 

dos mais idosos, haja vista que projeções indicam que seremos o sexto país em número de 

idosos em 2025 (OLIVARI et al., 2020). 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A atuação multiprofissional e interprofissional vem apresentando uma enorme 

importância nos cuidados e tratamento de indivíduos com demências, pois ela oferece uma 

assistência qualificada que abrange de forma integral tanto o indivíduo quanto a sua família 

por meio de intervenções e planejamentos voltados para a sua realidade. Na atenção básica a 

equipe multiprofissional e interprofissional irá identificar a doença, por meio da detecção dos 

problemas cognitivos e da perda da funcionalidade, e assim proporcionar uma intervenção mais 

eficaz, pois irá contar com a participação de diversos profissionais. Conclui-se que é necessário 

o investimento em políticas públicas para a assistência multiprofissional e uniprofissional, 

qualificações permanentes desse setor e também um fortalecimento da educação e trabalho 

interprofissional. 

Ressalta-se ainda a necessidade de educação interprofissional para o compartilhamento 

adequado do cuidado da pessoa em processo de demência, com compreensão objetiva das 

competências específicas, comuns e colaborativas, que possam contribuir para uma atenção 

integral à saúde dos idosos, considerando os seus arranjos familiares e comunitários. 

 

QUESTÕES PARA REFLEXÃO 

1. Se a interprofissionalidade fosse praticada dentro das graduações ela apresentaria 

melhores resultados na atenção básica? Qual possível estratégia efetivaria modelos de 

curriculuns de graduação na área da saúde que integrem saberes? 



 

116 
 

2. Na atenção básica, será necessário o investimento em equipes multiprofissionais ou 

apenas em um profissional que se especialize em demências? O que contribuiria para 

que isso ocorresse? 

3. Tratar a demência como um problema apenas do idoso ou como um problema de toda 

a sociedade? Já que todos estamos sujeitos a ter ou a cuidar de alguém com demência. 
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