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[ Introdugéo

O fenémeno da "crise do cuidado", gerado pelo envelhecimento populacional, tensiona a demanda assistencial e a oferta de suporte familiar. Diante desse cenario,
desenvolveu-se um guia pratico para a organizagao do cuidado em uma Unidade de Saude da Familia (USF) em contexto rural, visando oferecer estratégias que
respeitem a singularidade de cada arranjo familiar. A iniciativa surgiu no ambito de um Programa de Residéncia Multiprofissional por meio de atividades de
treinamento em servigo. A estruturagao das agoes pauta-se pela Politica Nacional de Cuidados (Lei n® 15.069/2024) e pela Politica Nacional de Saude Integral das
Populagdes do Campo, buscando fortalecer a rede de apoio e garantir a equidade no cuidado integral no territério assistido.

Métodos .

Trata-se de um relato de experiéncia com abordagem qualitativa e carater descritivo-reflexivo, desenvolvido a partir da vivéncia em um Programa de Residéncia
Multiprofissional em Saude da Familia com foco em areas rurais, no ambito da Atengao Primaria a Saude (APS). A construgao do guia técnico-pedagdgico envolveu o
diagnostico situacional do territorio por meio da técnica de observagao participante ("andar e ver"), reunides de planejamento com a equipe multiprofissional e
andlise documental da legislagdo vigente, especificamente a Politica Nacional de Cuidados voltada as pessoas idosas. O produto gerado resultou da mobilizagao
coletiva e das vivéncias no servigo, sem a utilizagao de dados empiricos de terceiros.

L' Resultados / Discusséo

A elaboracdo do guia evidenciou a necessidade de romper com o "familismo", transicionando da visdo do cuidado como obrigagdo privada e feminina para a

perspectiva da corresponsabilidade e redistribuicao equitativa, conforme a Lei n® 15.069/2024. O processo de construcao, iniciado apos dialogos em equipe sobre a

sobrecarga de cuidadores, possibilitou uma compreensdo aprofundada sobre as dindmicas de envelhecimento no territorio assistido. Identificou-se que a

organizacao do cuidado recai predominantemente sobre mulheres negras, o que exigiu que o guia propusesse estratégias para enfrentar essa desigualdade

. estrutural de género e raga. A sistematizacdo do documento respondeu a uma demanda latente de profissionais e cuidadores(as), funcionando como um dispositivo
técnico-pedagogico que integra as agdes do servigo a realidade comunitaria. Como impacto no servigo, a ferramenta fortaleceu a organizacao social do cuidado,
transformando o suporte pratico em um instrumento de promogao de dignidade e seguranga para a populacdo idosa e seus arranjos familiares.

©

A atuacao integrada da residéncia multiprofissional qualifica o atendimento na Atencao Primaria, transformando-o em uma politica de cuidado articulada ao territorio
e pautada no conceito de "bem viver". Ao percorrer esse caminho, evidencia-se a importancia do trabalho invisibilizado e nao pago, realizado majoritariamente por
mulheres negras, que constitui a base de sustentacdo das profissdes e da sociedade. A experiéncia demonstra que a organizagao social do cuidado deve ser uma
responsabilidade compartilhada entre o Estado, a comunidade e as familias, rompendo com a légica de sobrecarga individual e doméstica. Conclui-se que o
fortalecimento de redes de suporte coletivo é fundamental para assegurar o direito universal ao cuidado com dignidade, promovendo a equidade e consolidando o
papel da residéncia na producéo de praticas de salde mais inclusivas e coletivizadas.
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Quebrando o Paradigma:
Do Familismo a Corresponsabilidade

aser cuidado, a cuidar e ao autocuidado...
Ninguém precisa e nem deve cuidar sozinho.”
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