1-,\4 RE 1D

-"N|=‘1
/ \\\\ UNIVERSIDADE PRESIDENTE ANTONIO CARLOS — UNIPAC
(Wt | .| FACULDADE DE CIENCIAS DA SAUDE DE BARBACENA - FASAB
CURSO DE GRADUACAO EM ENFERMAGEM
\ B %

J"-r.n'lJl"\"n

CARLOS ALBERTO DE MELO
FLAVIA APARECIDA BARBOSA DE MELO
RITA MARIA DOS REIS TOMAZ

ATUACAO DA ENFERMAGEM NO PROCESSO DO ENVELHECIMENTO

BARBACENA
2015



CARLOS ALBERTO DE MELO
FLAVIA APARECIDA BARBOSA DE MELO
RITA MARIA DOS REIS TOMAZ

ATUACAO DA ENFERMAGEM NO PROCESSO DO ENVELHECIMENTO

Trabalho de concluséo de curso de graduacdo em
Enfermagem da Universidade Presidente Antonio
Carlos - UNIPAC

Prof®. Ana Elisa Saleme de Souza Lima

BARBACENA
2015



Carlos Alberto de Melo; Flavia Aparecida Barbosa de Melo; Rita Maria dos Reis Toméaz* .
Ana Elisa Saleme de Souza Lima**.
ATUACAO DA ENFERMAGEM NO PROCESSO DO ENVELHECIMENTO

Resumo

O processo de envelhecimento populacional ndo se da de modo igual para todos, muitas sdo
as necessidades da populacdo idosa e a procura pelas Unidades Basicas de salde se tornam
cada vez maior. O artigo pretende conscientizar a enfermagem para uma assisténcia voltada
para o cuidado, envolvimento e confianga, direcionado ao atendimento individualizado que
possa sanar as necessidades fisicas e psicolégicas do idoso. A promoc¢édo de acBes voltadas
para o idoso pode ser para o profissional de enfermagem, uma tarefa prazerosa tendo em vista
que em alguns casos, a rejeicdo, a caréncia de afeto e em muitos casos a solidao, faz da
Unidade Baésica de saude o lugar onde o idoso sabe que podera ter um circulo de amizade, se
aquele atendimento for direcionado a formacéo de grupos que envolvam atividades para a
terceira idade. O trabalho de revisdo bibliografica, objetiva reunir e revisar contetdos sobre 0s
desafios da profissdo de enfermagem, direcionada para acdes que valorize o envelhecimento
do ser humano, criando oportunidades para um bom desempenho de uma equipe
multidisciplinar que possa atender as necessidade do idoso juntamente com seus familiares e a
comunidade em geral. O interesse pelo assunto surgiu pelo aumento da demanda da
populacdo idosa que procuram o0s servigos de salde e encontram motivacGes para manter uma
vida saudavel dentro da familia e sociedade. Enfatizamos em como o profissional de
enfermagem pode agir para ajudar o idoso a conviver em comunidade e com melhor de

qualidade de vida, exercendo suas atividades da vida diaria.
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1-Introducéo

O processo de envelhecimento populacional ndo se da de modo igual para todos,
muitas s@o as necessidades da populacéo idosa e a procura pelas Unidades Bésicas de salde
se tornam cada vez maior. O artigo pretende conscientizar a enfermagem para uma
assisténcia voltada para o cuidado, envolvimento e confianga, direcionado ao atendimento
individualizado que possa sanar as necessidades fisicas e psicoldgicas do idoso. A promogao
de acbes voltadas para o idoso pode ser para o profissional de enfermagem, uma tarefa
prazerosa tendo em vista que em alguns casos, a rejeicdo, a caréncia de afeto e em muitos
casos a soliddo, faz da Unidade Bésica de salde o lugar onde o idoso sabe que podera ter um
circulo de amizade, se aquele atendimento for direcionado a formacdo de grupos que
envolvam atividades para a terceira idade. O interesse pelo assunto surgiu pelo aumento da
demanda da populacdo idosa que procuram o0s servi¢os de salde e encontram motivacoes
para manter uma vida saudavel dentro da familia e sociedade. Enfatizamos em como o
profissional de enfermagem pode agir para ajudar o idoso a conviver em comunidade e com
melhor qualidade de vida, exercendo suas atividades da vida diaria.

A atitude de cuidar dos idosos no que diz respeito a enfermagem ainda esta em
gestacdo. E ndo poderia ser diferente, ha pouco mais de uma década, o poder publico no
Brasil interessou-se pelos idosos, mas falam-se pouco nos servigos e no ensino. A ideologia
de enfermagem deve ser conduzida para o entendimento de uma classe de pessoas na terceira
idade que merece cuidados.

A preparagdo desse profissional deve ser voltada para a assisténcia do cuidado, do
envolvimento, da confianca, direcionado para um atendimento individualizado, que possa
sanar as necessidades tanto fisicas, como psicoldgicas de cada individuo que vai a procura do
atendimento da atencdo bésica, buscando ter os seus direitos respeitados.

O presente trabalho visa analisar o papel da enfermagem frente ao envelhecimento
populacional e a necessidade de qualificacdo do profissional de saude com um olhar voltado
para esta populacdo que vem aumentando e necessita de um atendimento mais humanizado.

Visando a necessidade de um atendimento qualificado voltado para as pessoas idosas,
0 estudo nos leva a pensar na criacdo de oportunidades para um bom desempenho de uma
equipe multidisciplinar que possa atender as necessidades do idoso juntamente com seus
familiares e a comunidade em geral, tendo em vista as davidas em relacdo ao cuidado da

pessoa idosa quando este esta doente.



Por isso € imprescindivel saber lidar com idosos, tornando digna e afetuosa a relacdo
com eles, sabendo compartilhar de seus saberes e curiosidades. E motiva-los a manter uma
vida social.

O estudo sob-revisdo bibliografica, objetiva revisar e reunir conteudos sobre os
desafios da profissdo de enfermagem que devido ao grande numero da populacao idosa tem o

dever de desenvolver um trabalho de valorizacdo do envelhecimento do ser humano.

2-Processo de Envelhecimento

Através do Ministério da saude, “o Estatuto do Idoso declara que deixamos de ser um
pais de jovens e o envelhecimento tornou-se questdo fundamental para as politicas publicas.
Os brasileiros com mais de 60 anos representam 8,6% da populacdo em geral: cerca de 15
milhGes de pessoas. Esta propor¢édo chegard a 14% em 2025 (32 milhdes de idosos)™'.

A Politica Nacional do Idoso (PNI), através da Lei n°8. 842, de 4 de janeiro de 1994, e
0 estatuto do Idoso, da Lei n° 10.741,de 1° de outubro de 2003, define Idoso pessoas com 60
anos ou mais. Ja a Organizacdo Mundial da Satude (OMS - 2002), define o idoso a partir da
idade cronoldgica, portanto, idosa é aquela pessoa com 60 anos ou mais, em paises em
desenvolvimento e com 65 anos ou mais em paises desenvolvidos 1.

O aumento da expectativa de vida no Brasil nos Gltimos 60 anos surgiu juntamente
com 0s avangos tecnologicos na area da salde com as vacinas o0 uso de antibioticos
quimioterapicos tornou-se possivel a prevencdo ou cura de muitas doencas. Associado a
queda de fecundidade, iniciada na década de 60, permitiu a ocorréncia de uma grande
explosdo demografica 2.

Segundo o Estatuto do Idoso, no artigo 15 percebemos que “¢ assegurada a aten¢do
integral & satde do idoso, por intermédio do Sistema Unico de Saude - SUS, garantindo-lhe o
acesso universal e igualitario, em conjunto articulado e continuo das acdes e servicos, para a
prevencdo, promocdo, protecdo e recuperacdo da saude, incluindo a atencdo especial as
doengas que afetam preferencialmente os idosos™”.

Percebemos que a cultura daqueles que envelhecem na contemporaneidade, sofrem
mudancgas significativas de habitos, imagens, crencas e termos utilizados para caracterizar
esse periodo da vida. O envelhecimento ampliou-se tanto que a ‘velhice', tal como a
conhecemos se somou a 'terceira idade' e uma série de caracteristicas inéditas que a

acompanham. Para tanto, procuramos tragar o percurso historico das nogdes de velhice e de



terceira idade e, desse modo, apreender os fatores que as originaram e as caracteristicas que,
atualmente, respondem pela sua definigéo 2.

Em nossa sociedade a velhice ainda é bastante negativa apesar dos programas voltados
para a terceira idade, porém percebemos nas pracas, ruas e lugares publicos novas formas de
viver a velhice #

Segundo Barros® “A velhice ¢ um dos temas brasileiros que mais ganharam
importancia nos Ultimos anos. Ao contrario das outras fases da vida a velhice assusta, e esta

certeza sempre foi tema para filosofos e religiosos”.

O processo de envelhecimento, que nos paises desenvolvidos ocorre de forma gradual,
acompanhado de melhorias na cobertura do sistema de salde, nas condi¢des de
habitacdo, saneamento basico, trabalho e alimentacdo, j& no Brasil ocorre rapidamente
e num contexto de desigualdades sociais, economia fragil, crescentes niveis de
pobreza, com precario acesso aos servigos de sadde e reduzidos recursos financeiros,
sem as modificagBes estruturais que respondam as demandas do novo grupo etério
emergente.

Envelhecer é um ritual de passagem da vida para a morte, esta quando prematura ndo
se tem o devido tempo de envelhecer ja se € longa a possibilidade de viver, ver e sentir o
envelhecer. E importante considerar o ciclo da vida como um processo continuo e permanente
de envelhecer °.

Muitas vezes as pessoas idosas estdo extremamente s6 estando em suas casas ou asilos
e sentem medo, soliddo, seus medos sdo maiores quando se aposentam, perdem amigos,
companheiros e a soma desses fatores traz depressdo que os leva a doengas tipicas da terceira
idade, velhice °.

O profissional de enfermagem tem que ter o olhar para o ser sujeito seja de que idade
for, e completamente diferenciado, pois a velhice é uma etapa inevitavel do processo
bioldgico de viver, é preciso um esforco fisico e espiritual para aceitar as dificuldades que o
envelhecimento traz para o cotidiano do sujeito que é idoso ou de cuidar da pessoa neste
processo °.

AvaliacGes de qualidade de vida vém sendo incorporadas as praticas do setor
Saude coletiva cada vez mais. Anteriormente o atendimento médico era focado no diagndstico
e tratamento, nessas ultimas décadas, este enfoque tem mudado para o atendimento

multiprofissional ®.



3- Diferencas de géneros no envelhecimento

A vida é um dos maiores bens a serem preservados, é o primeiro direito, direito a vida
e uma vida digna®.

Percebemos neste estudo que o0s sujeitos demonstraram que no processo de
envelhecimento o masculino e o feminino séo vividos de formas diferentes e contraditorias.
O feminino apresenta uma melhor adaptacdo as perdas fisicas, emocionais e sociais
ocorridas na velhice, mostrando que a mulher idosa consegue ser mais resistente e solidéria,
buscando informacgdes fundamentais para o autocuidado e a incorporacdo de atitudes mais
saudaveis que possibilitem o envelhecimento com mais qualidade de vida e felicidade®.

As mulheres falam dos cuidados com a aparéncia e mostram preocupagdes com as
modificagdes no corpo que o envelhecimento pode causar, como: celulite, manchas de sol,
varizes, estrias, olheira, papa no pescoco e palpebras inchadas. Preocupacfes esta que
aparecem nas pessoas idosas, revelando os efeitos do envelhecimento na aparéncia’.

As condicdes de saude da mulher também sdo atingidas de forma diferenciada em
relacdo ao homem, muitas doencas se evidenciam nas questdes de género como fundamentais
em sua determinacéo, a exemplo disto, a depressao de maior ocorréncia entre as mulheres, na
grande maioria das vezes desencadeada a partir de conflitos das relacfes sociais entre homens
e mulheres®

Por outro lado, para Figueiredo ha outras possibilidades de aprendizado e de
incorporacdo de praticas e atitudes saudaveis, levam a um aumento das chances ndo s6 de
uma maior longevidade, mas também, de terem uma velhice com mais qualidade de vida. No
sentido de romper com os padrbes e valores determinados para homens e mulheres na
sociedade, as mulheres estdo sempre surpreendendo, pois buscam mais informacdes e
participam em diferentes espacos publicos, desenvolvendo relagdes interpessoais e
incorporando conhecimentos que sdo fundamentais para o aprendizado capaz de leva-las a
praticas do autocuidado, e assim promover a saude e prevenir doengas e suas consequéncias
negativas para o envelhecimento saudavel®.

Nessa fase da vida, a promogdo da boa qualidade de vida, € um empreendimento de
carater socio cultural, ultrapassando os limites da responsabilidade pessoal. Qualidade de
vida depende, portanto, ndo apenas do individuo, mas da sua interagdo com 0s outros e com

a sociedade?®.



Os homens também citam a decadéncia na aparéncia como algo inerente ao
envelhecimento. Mesmo que em menor nimero em relacdo as mulheres, a
preocupacdo com a perda da beleza também aparece no discurso masculino,
especialmente na faixa até 39 anos, quando dizem que perder a beleza fisica e
considerar seu maior medo em relacdo ao envelhecimento. Uma resposta de
um homem de 67 anos ajuda a compreender a diferenca entre homens e
mulheres, quando diz: “Quando me olho no espelho, acho que ja fui mais
bonito, mas o que perdi em beleza, o que é relativo, ganhei em charme e
elegéncia. ” A perda da beleza surge acompanhada de um ganho em charme e
elegancia, ganho somente mencionado pelos homens®.

4-Enfermagem e 0s idosos

O aposentado é definido nesta posicdo como um elemento que sofre discriminacéo,
levando a inatividade, determinando uma troca de papéis simbolicos na estrutura familiar e
profissional, submetendo-o0 a uma sociedade que prega a eficiéncia, a producdo e a estética
como valores essenciais®.

Viver cada vez mais, desejo da maioria das pessoas, pode resultar numa sobrevida
marcada por incapacidades e dependéncia. O desafio € conseguir uma maior sobrevida, com
qualidade. Para os profissionais de enfermagem, que atendem a populacdo idosa, ha outro
desafio: como medir qualidade de vida, ndo apenas para fazer um retrato da velhice, mas,
principalmente, para avaliar o impacto de tratamentos, condutas e politicas, corrigir seus
rumos, alocar recursos e planejar servicos, visando uma sobrevida melhor?,

O compromisso profissional ndo pode ser passivo. Ele deve ser dotado de acdes e
reflexdes sobre a realidade. Isso implica valores humanos fundamentados cientificamente. Na
ampliacdo dessa fundamentacgéo, os conhecimentos em torno do homem tomam corpo e se
tornam criticos e reflexivos, a partir de um novo olhar sobre a realidade vivenciada®.

A enfermagem gerontologia € uma area praticamente nova no ensino de graduacéo
embora desde 1966 tenha sido declarada uma especialidade pela American Nurses
Association (ANA). A Divisdo de Enfermagem Gerontoldgica desta Associacdo descreveu,
em 1981, um programa para o ensino de graduacdo que previa conhecimentos basicos e o
desenvolvimento de habilidades em enfermagem (incluindo enfermagem ao idoso) necessario
para preparar um enfermeiro generalista para a pratica em enfermagem gerontoldgica®®.

Esta disciplina e os contetdos relativos ao ensino de enfermagem geronto-geriatrica
foram inseridos nos cursos de graduacdo em enfermagem ao longo dos tempos e muitas
escolas aderiram ao ensino e comecaram a falar da importancia de se saber como cuidar e

lidar desta populagéo independentemente da legislacio vigente®®,



A atencdo domiciliar ressurge, nos tempos atuais, como uma atividade basica a ser
realizada para responder as necessidades de saude dos idosos. A proposta deste servico €
desenvolver as habilidades dos profissionais de enfermagem em relacdo a prevencdo das
doencas e, a promogao da sadde, fornecendo uma atencéo integral, e de boa qualidade®*.

Quando o assunto é a atencdo a saude da pessoa idosa pensamos em Atencao
Bésica/Saude da Familia (ESF), através de busca ativa, demanda espontanea, ou a
identificacdo por meio de visitas domiciliares, assim deve consistir em um processo
diagnostico multidimensional. Esse diagndstico é influenciado por diversos fatores, tais como
o ambiente onde o idoso vive a relacdo profissional de salude/pessoa idosa e profissional de
saude/ familiares, a histéria clinica, aspectos bioldgicos, psiquicos, funcionais e sociais e
também o exame fisico®?.

De acordo com o Ministério da saude, no que diz respeito ao acolhimento a pessoa
idosa os profissionais de enfermagem devem estar atentos, entre outros aspectos,a uma
relagcdo respeitosa, considerando que, com a experiéncia de toda uma vida, as pessoas se
tornam em geral mais sébias, e desenvolvem maior senso de dignidade e prudéncia e esperam
ser reconhecidas; se o idoso é capaz de compreender as perguntas que lhe sdo feitas ou as
orientacdes que lhe sdo fornecidas, fale com ele primeiramente e depois com 0 seu
acompanhante; sempre chamar a pessoa idosa pelo seu nome e manter contato visual,
preferencialmente, de frente e em local iluminado, considerando um possivel declinio visual
ou auditivo; utilizando uma linguagem clara, evitando a adocdo de termos técnicos que podem
n&o ser compreendidos pelo idoso ou seu acompanhante!?.

Faz-se necessario 0 apoio de uma equipe multiprofissional para melhorar o
atendimento a pessoa idosa. Ao analisar o estudo de pesquisa do autor, foram encontradas
dificuldades de lidar com os problemas de ordem social e psicoldgica porque 0s servi¢cos ndo
possuem uma equipe multiprofissional, com o Assistente Social, Psicologo, Fisioterapeuta e
Nutricionista. Portanto, ndo existe uma rede de suporte social estruturada para atender os
idosos™?.

O maior desafio que surge na atencdo a pessoa idosa € conseguir contribuir para que,
apesar das progressivas limitag0es que possam ocorrer, elas possam redescobrir possibilidades
de viver com a maxima qualidade possivel. Essa possibilidade aumenta na medida em que a
sociedade considera o contexto familiar e social e consegue reconhecer as potencialidades e o

valor das pessoas idosas®.
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Cuidados com a audicdo, voz, linguagem, comunicacdo ndo verbal, identificar sinais
de maus tratos, sdo também tarefas do profissional de enfermagem, assim tambeém como
detectar a inatividade fisica, pois este € um dos fatores de risco mais importantes para as
doencgas cronicas, associadas a dieta inadequada e uso do fumo. O estilo de vida moderno
propicia o gasto da maior parte do tempo livre em atividades sedentarias, como por exemplo,
assistir televisdo. E preciso lembrar que salde ndo é apenas uma questio de assisténcia
médica e de acesso a medicamentos. A promogdo de "estilos de vida saudaveis" é encarada

pelo sistema de satide como uma agéo estratégica'?.

Desta forma se reverte de grande importancia e relevancia, a produgdo de um
conhecimento que venham contribuir para reorientar a pratica de ensino e assistencial
na area de enfermagem a populacdo idosa, principalmente a feminina, é o grupo
populacional que mais cresce no Brasil e no mundo e também o que apresenta a maior
demanda de problemas sociais e de salde, exigindo portanto, uma formacdo de
recursos humanos para sadde, principalmente, na enfermagem capaz de desenvolver a
atencdo integral a sadde®.

Os grupos nos chamam a atencdo para um trabalho com resultados positivos na
atencdo primaria, e encontra-se em destaque no caderno de atencdo basica do Ministério da
salide como estratégia de trabalho do profissional de enfermagem.

De acordo com o caderno de atencdo basica, um grupo é constituido a partir de
interesses e temas em comum. E um espaco possivel e privilegiado de rede de apoio e um
meio para discussdo das situagdes comuns vivenciadas no dia-a-dia. Permite descobrir
potencialidades e trabalhar a vulnerabilidade e, consequentemente, eleva a autoestima. O
trabalho em grupos possibilita a ampliacdo do vinculo entre equipe e pessoa idosa, sendo um
espaco complementar da consulta individual, de troca de informagdes, de oferecimento de
orientacéo e de educacio em saude??,

O trabalho em grupo € uma realidade no cotidiano das equipes de Atencédo
Basica/Saude da Familia que desenvolveram grupos de hipertensdo, diabetes, puericultura e
de gestantes. Grande parte das equipes gque trabalham com as atividades de grupos considera
que os idosos estdo incluidos nos grupos de hipertensdo e diabetes, fato que reforga o
tratamento do envelhecimento natural como doenca, o que néo é veridico®?.

Os profissionais de saude devem contribuir para independéncia e o envelhecimento
ativo dos idosos, organizarem a atencdo levando em conta 0S recursos necessarios para

responder de forma flexivel as necessidades de satide dos idosos e suas familiast®.
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5-Considerac6es Finais

Percebemos com o estudo que a participacdo na vida da pessoa idosa na Unidade
Basica de Saude, independente do género, deve ser tratada com todo cuidado pela
enfermagem, pelos agentes comunitarios de saude e pela equipe multidisciplinar, com
objetivos e metas a serem alcancadas. Pois é através dessa equipe, que o idoso pode ter sua
vida transformada em sua comunidade, ter uma melhora significativa na qualidade de vida,
com atividades que podem fazer a diferenca, para uma vida mais saudavel e a prevencao de
doencas que na maioria das vezes se tornam recorrentes.

Estratégias devem ser tracadas para a promocao de estilos de vida mais saudaveis, pois
a modernidade traz as pessoas uma vida sedentaria com atividades sem o minimo de esforco.
A enfermagem deve trabalhar com metas a serem cumpridas, pois a salde ndo é uma questdo
de assisténcia médica e acesso a medicamentos mais ao criar lacos de confianca e amizade,
com a formacdo de grupos com inclusdo de pessoas idosas, significa conscientizar a
populagéo do curso natural da vida em que podemos envelhecer com qualidade de vida.

Ao inserir 0 idoso na sociedade, atraves da atencdo basica de salde, a enfermagem
estara viabilizando uma melhora na convivéncia desse idoso com a familia e a comunidade, e
consequentemente evitando o surgimento de doengas como a depressao.

Manter uma alimentagdo saudavel, praticar atividades fisicas, orientar quanto ao uso
de bebidas alcoolicas, evitar o fumo, devem ser estratégias do profissional de enfermagem na
educacdo continuada, para com os idosos que buscam auxilio nas Unidades Bésicas de saude.
A realizacdo de campanhas educativas especificas para os idosos, 0s grupos de controle da
hipertensdo e diabetes, palestras sobre a vida sexual podem direcionar a uma maior
conscientizacdo da populacdo que envelhece, devendo fazer parte do calendério da atencéo
primaria.

No cotidiano do idoso acontecem muitas perdas, por isso a grande necessidade de
adaptacOes a essa nova realidade, percebe-se a caréncia do sistema de salde quando néo se
observa o amor, o carinho, a atencdo as suas queixas. De acordo com as modifica¢cGes do
corpo, a tendéncia as debilidades fisicas e psicoldgicas, podem se agravar quando ndo ha um
acompanhamento correto por parte dos profissionais de saude. Por isso o contato pessoal por
parte da enfermagem e sua equipe passa a fazer toda a diferenca no momento do acolhimento.

Concluiu-se, portanto que no sistema de atendimento das Unidades Bésicas de Saude
da atengdo primaria, as acdes podem ser melhoradas, modificadas, priorizando a saude da
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pessoa idosa, visando a manutencdo de sua autonomia e valorizando as opiniGes dos proprios

idosos quanto ao desempenho do atendimento oferecido a eles.

ABSTRACT

NURSING PRACTICE IN THE PROCESS OF AGING

The process of population aging does not happen the same way for everyone, many are the
needs of the elderly population and the demands for Basic Health Units become higher. This
article intends to raise nursing awareness to an oriented assistance care, involvement and
confidence, directed to the individualized care that can address the elderly’s physical and
psychological needs. The promotion of actions directed to the elderly can be for the nursing
professional, a pleasant task considering that in some cases, the rejection, the lack of affection
and in many cases the loneliness, make the Basic Health Unit a place where the elderly knows
that might have a circle of friendship, if that service is directed to the formation of groups
involving activities for senior citizens. This work of literature review, aims to gather and
review content on the challenges of the nursing profession, directed toward actions that
enhance the aging of human beings, creating opportunities for a good performance of a
multidisciplinary team that can meet the needs of the elderly along with their families and the
community at large. The interest in the subject has arisen by the increased demand of elderly
population seeking health services and find reasons to maintain a healthy life within the
family and society. We emphasize on how the nursing professional can act to help the elderly
to live in community and with better quality of life, exercising their activities of daily living.
Keywords: nursing. Elderly. Aging.
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