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EDUCAGAO EM SAUDE PARA IDOSOS E SEUS CUIDADORES NA ATENGAO
DOMICILIAR

Ana Carolina Lopes*, Ana Claudia Roque Silva*, Joyce Andrade Xavier
Santos*, Sara Carvalho Pereira*, Guilherme de Andrade Ruela™**

Resumo

O presente estudo tem como objetivo analisar o papel da enfermagem na promogao
da saude e educacido em saude para idosos e seus cuidadores na atencao domiciliar.
Trata-se de revisdo bibliografica narrativa. A pesquisa foi realizada através da base
de dados do Google Académico, SciELO, além de buscas complementares em
manuais do Ministério da Saude, OMS e COFEN. No contexto da atencao domiciliar,
a educacgao em saude para idosos e seus cuidadores desempenha um papel crucial
na promogao do autocuidado e na prevencao de complicagdes de condi¢des de saude
frequentes nessa faixa etaria. A abordagem educativa abrange orientagdes sobre
habitos saudaveis, monitoramento de sinais vitais, gerenciamento de medicagoes,
promogao de ambientes seguros, comunicagao eficaz e estratégias de adaptagao
para idosos e cuidadores. O enfermeiro desempenha papel central fornecendo
suporte, conhecimento especializado, orientacdes claras, construcédo de relacbes de
confianca e respeito, identificacao de necessidades de cuidados e implementacgéo de
programas educacionais personalizados na atencdo domiciliar, promovendo uma
abordagem centrada no paciente.

Palavras-chave: Enfermagem, educacdo em saude para idosos, cuidados
domiciliares, qualidade de vida e prevencao de doencas.

HEALTH EDUCATION FOR THE ELDERLY AND THEIR CARERS IN HOME CARE

Abstract

The present study aims to analyze the role of nursing in health promotion and health
education for elderly people and their caregivers in the home care. This is an narrative
bibliographic review. The research was carried out using the Google Scholar database,
Scielo, in addition to complementary searches in manuals from the Ministry of Health,
WHO and COFEN. In the context of home care, health education for older adults and
their caregivers plays a crucial role in promoting self-care and preventing complications
from health conditions common in this age group. The educational approach covers
guidance on healthy habits, monitoring vital signs, medication management, promoting
safe environments, effective communication and adaptation strategies for elderly
people and caregivers. The nurse plays a central role in providing support, specialized
knowledge, clear guidance, building relationships of trust and respect, identifying care
needs and implementing personalized educational programs in home care, promoting
a patient-centered approach.
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1 INTRODUGCAO

A populacao idosa vem crescendo consideravelmente nas ultimas décadas, e
esse aumento traz consigo novos desafios para a area da saude. De acordo com
dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o Brasil tem uma
populacdo cada vez mais envelhecida. Sendo assim, € fundamental investir em
medidas preventivas e educativas, especialmente quando se trata da AD (Atencgao
Domiciliar)'.

Nesse contexto, a educagcdo em saude é um componente essencial da
assisténcia aos idosos em seus lares. Por meio da educagcdo em saude, € possivel
capacitar os idosos e seus cuidadores para lidar de forma adequada com suas
necessidades de saude, prevenindo doengas, promovendo a autonomia e melhorando
a qualidade de vida. Esse cuidado envolve o fornecimento de informagdes relevantes
sobre temas especificos, como doengas cronicas, alimentagdo saudavel, higiene
pessoal e medicamentos. Além disso, busca-se incentivar a adogdo de habitos
saudaveis, como a pratica de atividades fisicas e a manutencgao de relagdes sociais
ativas’.

Atualmente diversos estudos tém destacado a importancia da educagao em
saude na atencdo domiciliar. A educagao em saude contribui para a redugao do
numero de hospitalizagdes e readmissoes, além de melhorar a adesao ao tratamento
e a qualidade de vida dos idosos?.

Um estudo realizado por Santos et al.2 mostrou que as intervencgdes educativas
voltadas para os cuidadores de idosos podem melhorar seus conhecimentos e
habilidades, proporcionando um melhor cuidado e prevenindo complicagdes.

De acordo com Menezes et al.#, a enfermagem possui conhecimento técnico e
cientifico indispensavel para implementar abordagens educativas eficazes,
fornecendo informacdes precisas e adaptadas as demandas especificas de cada
individuo. Dessa forma, os enfermeiros facilitam uma compreensao mais abrangente
da saude e incentivam a participagao ativa dos idosos no cuidado de sua propria

saude. Desse modo, investir na educagao em saude para idosos e seus cuidadores



na atencdo domiciliar € fundamental para a promog¢ado da saude e s melhoria da
qualidade de vida.

Essa pesquisa se justifica pela crescente necessidade de abordar questdes
relacionadas a educagao em saude para idosos e seus cuidadores na atengao
domiciliar. O envelhecimento da populagdo e o aumento do numero de idosos no
Brasil tornam essencial o investimento em medidas preventivas e educativas para
promover a saude e melhorar a qualidade de vida dessa parcela da populagdo. Além
disso, a atengao domiciliar desempenha um papel significativo nesse contexto, uma
vez que permite um cuidado personalizado e direcionado as necessidades individuais
dos idosos?®.

Nesse sentido, este estudo tem como objetivo analisar o papel da enfermagem
na promog¢ao da saude e educagao em saude para idosos e seus cuidadores na
atencao domiciliar.

A pesquisa se baseia em revisdo bibliografica narrativa. Foram utilizadas as
palavras-chave: enfermagem, educacdo em saude para idosos, cuidados
domiciliares, qualidade de vida e prevencado de doencgas, para selecionar artigos
cientificos disponiveis no sistema de buscas Google Académico, bem como nas bases
de dados Scientific Electronic Library Online (Scielo), Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), materiais do Ministério da Saude, Organizagcdo Mundial da Saude e Conselho
Federal de Enfermagem. Os critérios de inclusdo foram materiais em lingua

portuguesa, disponiveis integralmente e publicados entre os anos 2013 e 2023.

2 SAUDE DO IDOSO NA PERSPECTIVA DO CUIDADO INTEGRAL

2.1 A Saude do Idoso

A abordagem holistica da saude do idoso baseia-se na compreensao de que o
bem-estar dessa populacdo nao pode ser adequadamente avaliado apenas
considerando o estado fisico de saude, mas também levando em conta os aspectos
emocionais, sociais e culturais que influenciam diretamente sua qualidade de vida. A
literatura cientifica destaca que os sentimentos de solidao, depressao e ansiedade
sdo questdes frequentemente enfrentadas pelos idosos, podendo ter efeitos
significativos sobre sua saude geral. Nesse contexto, o cuidado das necessidades



emocionais dos idosos € reconhecido como um componente fundamental no
planejamento de intervengdes de saude®’.

Alguns fatores sociais e culturais ttm um impacto substancial na saude e no
bem-estar dos idosos. A presenga de apoio familiar, a participagdo em atividades
sociais e a valorizagao das tradi¢cdes culturais tém sido identificadas como elementos
essenciais para promover uma vida saudavel e satisfatoria nessa fase da vida. Diante
dos desafios sociais frequentemente enfrentados pelos idosos, como o isolamento e
a falta de suporte, é crucial considerar esses fatores ao elaborar estratégias de
cuidados de saude33.

No ambito legal, no Brasil, a Politica Nacional do Idoso, estabelecida pela Lei
n°® 8.842/1994, garante os direitos sociais das pessoas com idade igual ou superior a
60 anos. A lei visa assegurar a participagao ativa do idoso na sociedade, respeitando
sua autonomia, integracdo e participagdo efetiva em todos os segmentos da
sociedade. Além disso, o Estatuto do ldoso, regulamentado pela Lei n® 10.741/2003,
reforga a protecao e a promogao dos direitos desse grupo populacional, destacando
a necessidade de implementagado de politicas publicas especificas e a garantia de
atendimento integral e preferencial em areas como saude, assisténcia social e
previdéncia. O Estatuto da Pessoa ldosa, representado pela Lei n® 14.423, de 2022,
substituiu as expressdes “idoso” e “idosos” pelas expressdes “pessoa idosa” e
“pessoas idosas”, respectivamente?®.

No contexto da promoc¢ao da qualidade de vida dos idosos, uma abordagem
multidisciplinar € fundamental, envolvendo profissionais de diversas areas, como
médicos, enfermeiros, psicologos e assistentes sociais, que trabalham de forma
integrada para atender as necessidades complexas e multifacetadas dos idosos. Isso
implica ndo somente o tratamento de condicbes médicas especificas, mas também a
implementagdo de estratégias de prevencgédo, apoio emocional e promogédo da
independéncia®.

No que diz respeito as necessidades fisicas, € necessario o monitoramento da
saude global do idoso, realizando exames preventivos e garantindo o acesso a
tratamento sempre que necessario. A implementacdo de cuidados domiciliares
desempenha um papel crucial nessa abordagem holistica, permitindo que os idosos
recebam cuidados personalizados no conforto de seus lares. Tal intervencédo €&
importante para garantir que todas as necessidades do paciente sejam tratadas de



forma integrada e abrangente e que os planos de cuidado sejam adaptados de acordo
com as preferéncias individuais e coletivas de cada idoso'%',

Além disso, os enfermeiros estdo na linha de frente da implementacao de
cuidados domiciliares, garantindo que os idosos recebam assisténcia personalizada e
de alta qualidade em casa. Esses profissionais desempenham um papel fundamental
na educacdo do paciente e de seus familiares sobre praticas de autocuidado,
promovendo a independéncia e a autonomia do idoso sempre que possivel. Por meio
de sua efetiva presenca e interagcao direta com os idosos, os enfermeiros também sao
essenciais para a promogao da saude emocional e para o suporte psicossocial dos
idosos e suas familias. Eles ajudam a construir uma relagdo de confianga e empatia,
favorecendo o enfrentamento de desafios como soliddo, ansiedade e depresséao,
contribuindo assim para uma melhoria geral na qualidade de vida dos idosos®.

Portanto, o envolvimento proativo dos enfermeiros na implementagcdo de
abordagens holisticas de cuidados ao idoso é fundamental para garantir uma
assisténcia abrangente, centrada no paciente e que promova o bem-estar fisico,
emocional e social dessa populagcado vulneravel. Sua presengca e comprometimento
desempenham um papel significativo na melhoria da qualidade de vida e no
envelhecimento saudavel dos idosos. A combinacdo de cuidados clinicos e apoio
psicossocial em um ambiente familiar pode contribuir significativamente para a

melhoria da qualidade de vida e bem-estar dos idosos'°.

2.2 As politicas publicas voltadas a atengcao domiciliar no cuidado com os

idosos

O envelhecimento populacional € um fenémeno global que vem ocorrendo de
forma acelerada, devido a redugao das taxas de fecundidade e de mortalidade. Em
2030, o numero de pessoas idosas no mundo devera ultrapassar 1,4 bilhdo. No Brasil,
esse numero deve chegar a 41,5 milhdes. Esse aumento da populagdo idosa
representa um desafio para os servicos de saude, que ainda nao estdo preparados
para atender as novas demandas. Nesse contexto, a Atencdo Domiciliar € uma
estratégia importante para enfrentar esse desafio, pois permite acolher os idosos em
seu ambiente familiar e social, considerando suas condicdbes de saude e

necessidades'?.



A enfermagem também é responsavel por promover a educagao em saude, que
€ essencial para a prevengcdo de doengas e agravos. A educagdo em saude
representa uma forma de disseminagao dos conhecimentos populares e técnicos que,
conjuntamente, podem contribuir para a promogao a saude's.

A Politica Nacional de Promogdo da Saude tem entre suas orientagbes a
relevancia do envolvimento das equipes de saude para cumprirem 0 COmpromisso
com medidas ampliadas de atengado, resolvendo problemas relacionados ao
saneamento basico, distribuicdo de renda, democratizagdo do poder, educagao
formal, segurancga e alimentagdo, consideradas como muito precarias ainda’.

Nesse sentido, discute-se, entre outros pontos, a importancia da
Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem, que € um método que favorece a
organizacao do trabalho do enfermeiro, garantindo a qualidade do cuidado prestado
as clientes. Esta sistematizacdo € desenvolvida por meio do Processo de
Enfermagem, que é um conjunto de etapas que orientam o enfermeiro na
identificacdo, planejamento, implementacgao e avaliagdo das necessidades de saude
das clientes’®.

A construcdo de vinculos entre usuarios e profissionais da ateng¢ao primaria a
saude € um processo fundamental para o cuidado integral e a promog¢ao da saude. A
prépria Politica Nacional de Atencédo Basica (PNAB) destaca a importancia desse
vinculo, pois ele permite que os profissionais conhegam melhor os usuarios, suas
necessidades e seus contextos de vida. Isso facilta o planejamento e a
implementagdo de acdes de cuidado mais efetivas e resolutivas. No entanto, a
construgdo de vinculos nem sempre ¢é facil'®.

O Brasil esta envelhecendo rapidamente, e o Sistema Unico de Saude (SUS)
precisa se adaptar a essa realidade. O SUS ja possui algumas iniciativas importantes
para o cuidado de idosos, como a Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa
(PNSPI) e o Estatuto do Idoso. No entanto, a implementagao dessas politicas tem sido
lenta e gradativa, e muitos direitos dos idosos ainda nao sédo garantidos na pratica. O
Pacto pela Vida, langcado em 2006, representou um avango importante para a saude
da populacao idosa brasileira. O Pacto estabelece diretrizes para a atencdo a saude
de idosos, incluindo prevencéao, diagnostico precoce e tratamento de doencgas. No
entanto, ainda ha muito a ser feito para que o SUS possa atender as necessidades e
demandas especificas de satde dos idosos'”.



Pode ser desafiador para os profissionais superar as barreiras culturais, sociais
e econOmicas que separam 0s usuarios dos servicos de saude. Além disso, os
modelos de gestdo municipal em saude nem sempre estao preparados para apoiar 0s
profissionais nesse processo. E importante que os gestores e profissionais da atencao
primaria a saude estejam cientes das dificuldades envolvidas na construgdo de
vinculos e que trabalhem para supera-las. Para isso, é preciso desenvolver
estratégias que promovam a aproximagao entre usuarios e profissionais, como visitas
domiciliares, grupos de educagdo em saude e atividades Intersetoriais®.

As equipes de saude nao tém todas as condigdes para garantir o acesso dos
pacientes a tecnologias de saude. Elas precisam de recursos e tomadas de decisdes
que estao na esfera da gestdao do SUS ou em outros pontos de atencao da rede. No
entanto, elas podem facilitar esse acesso ao desenvolver a capacidade de gerir o
cuidado e atuar como facilitadoras, estabelecendo formas diferentes de organizagao
do processo de trabalho e usando ferramentas/tecnologias’@.

Ressalta-se que a enfermagem domiciliar € uma area de atuagdo ampla e
promissora, pois 0s enfermeiros domiciliares sdo capacitados para avaliarem a saude
dos pacientes em todos os aspectos, fisico, mental e social, e assim estabelecerem
um plano de cuidados individualizado. Além disso, os enfermeiros domiciliares
também oferecem servicos de prevencao e promocado da saude, o que auxilia na
reducdo de problemas de saude™®.

O Sistema Unico de Satde (SUS) é fundamental para atender as necessidades
de saude dos idosos, especialmente aqueles que estdao em idade muito avancada. O
aumento da populacéo idosa no Brasil traz desafios para o SUS, pois esses idosos
apresentam demandas complexas de saude, como doengas crdnicas e condi¢cdes de
fragilidade. Um dos desafios para o SUS é preparar os profissionais de saude para
atender as necessidades dos idosos. Esses profissionais precisam estar capacitados
para lidar com as realidades da velhice, como o enfrentamento da finitude e a
terminalidade de doencas'®.

As organizagdes internacionais de saude tém enfatizado a importancia de
politicas publicas que atendam as necessidades das pessoas idosas. No Brasil, a
Politica Nacional do Idoso, instituida em 1994, estabelece diretrizes para a promocgao
da saude, da autonomia e da participacdo social das pessoas idosas. Para a
implementagdo dessa politica, o Ministério da Saude desenvolveu o Modelo de

Atencéo Integral a Saude da Pessoa |dosa, que propde a articulagao de diferentes
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pontos de atencéo, incluindo a Atencao Basica, a Atencado Ambulatorial Especializada,
a Atencdo Hospitalar Especializada, a Urgéncia e Emergéncia e a articulagao
intersetorial?®.

Além disso, as politicas publicas carecem da incorporagdao dos aspectos que
dizem respeito a atengao domiciliar, que rompe com o modelo tradicional de cuidado,
que se concentra nas instituicdes de saude. Ao se deslocar para o domicilio do
usuario, esse tipo de atencao possibilita uma abordagem mais integral e humanizada
do cuidado, que considera as necessidades fisicas, emocionais e sociais do individuo.
A AD também representa uma alternativa ao modelo medicalizante de cuidado, que
enfatiza o tratamento de doencas. A AD, por sua vez, busca promover a saude € o
bem-estar do usuario, por meio de agcdes que envolvem a familia e a comunidade.
Para que a AD seja eficaz, € necessario que as equipes de saude estejam capacitadas
para trabalhar no contexto domiciliar. Elas devem estar familiarizadas com as
dinamicas familiares e incorporar os valores e saberes da familia ao cuidado®.

A visita domiciliar € uma importante estratégia para a atencdo a saude da
pessoa idosa. No entanto, sua realizagdo requer um grande aparato, incluindo
organizagado de agenda, logistica, conhecimento técnico multiprofissional e cuidador
capacitado para receber orientagdes. Os experts observam que a visita domiciliar nem
sempre € realizada de forma continua e eficaz, devido a necessidade de cobertura de
atendimento aos casos agudos que chegam na unidade. Além disso, a dificuldade de
prestar assisténcia ao idoso domiciliado em situagcées mais agudas também é uma
questao relevante?°.

Desse modo, o atendimento domiciliar, apesar de ser uma alternativa
importante para a promog¢ao da saude e da qualidade de vida dos idosos, apresenta
algumas fragilidades. Estudos mostram que muitos idosos nao contam com o apoio
familiar necessario, seja por morar sozinhos, seja por terem um convivio familiar
debilitado. Essa situagcdo pode aumentar o risco de violéncia contra idosos, incluindo
o abuso financeiro. Além disso, alguns idosos podem nao se adaptar ao atendimento
domiciliar pelo medo da violéncia. E importante que a equipe de salde esteja
preparada para identificar e enfrentar essa situacdo, sempre com respeito e

seguranga?'.

3 ATENGAO DOMICILIAR: RESSIGNIFICANDO O CUIDADO
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O envelhecimento populacional € um marco positivo do desenvolvimento
humano, mas também representa um desafio para as sociedades. Com a maior
expectativa de vida, é preciso garantir que os idosos tenham uma qualidade de vida
adequada, com independéncia e autonomia??.

Nesse contexto, a atencdo domiciliar € uma pratica que vem crescendo no
mundo todo, com o objetivo de reduzir o tempo de internagédo hospitalar e oferecer
cuidados de saude de qualidade no ambiente familiar. A maioria dos idosos atendidos
sao mulheres, com problemas de saude como hipertensao arterial, acidente vascular
cerebral e deméncia. As potencialidades do atendimento domiciliar incluem a reducéao
de custos, a melhora da qualidade de vida e a promog¢ao da autonomia do idoso. As
estratégias para a implementacdo do atendimento domiciliar incluem a capacitagao
dos profissionais, o uso de tecnologias e a integragdo com as redes de atencao a
saude?®.

Como equipes multidisciplinares de saude sdo compostas por diferentes
profissionais e essa diversidade € importante para alcangar os objetivos do cuidado e
atender as necessidades de saude dos usuarios. As equipes incluem médicos,
enfermeiros, técnicos de enfermagem, fisioterapeutas, nutricionistas, farmacéuticos,
administrativos, assistentes sociais, psicologos e outros profissionais com
competéncias diversas. Esses profissionais tém funcdes, responsabilidades e
competéncias diversas e compartilhadas dentro da equipe. Dentre as acdes
relacionadas, aos niveis de atencdo em saude, destaca-se a assisténcia domiciliar.
Esse subsistema foi incorporado ao SUS e consiste em um conjunto de agdes de
promog¢ao da saude, prevencgao, tratamento de doencas e reabilitacdo prestados no
domicilio, com garantia de continuidade dos cuidados e integracdo com as redes de
atencio a saude?*.

A atencdo domiciliar € uma extensao natural da ideia de cuidado integral ao
idoso. Ao permitir que os idosos recebam assisténcia de saude em seus lares, essa
modalidade de cuidado preserva sua autonomia e qualidade de vida. A atencao
domiciliar ajuda os idosos a se sentirem em casa. O cuidado doméstico € uma parte
crucial da promocao da saude mental e emocional dos idosos, bem como da
contribuicdo para a saude fisica deles, oferecendo um ambiente familiar e acolhedor?.

O custo-beneficio da atengdo domiciliar € vantajoso tanto para os pacientes
quanto para o sistema de saude como um todo. A reducédo do tempo de internacao

hospitalar e a diminuigdo dos riscos de infeccdes relacionadas a assisténcia sao
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alguns dos beneficios apontados pelos autores. Portanto, ndo sé do ponto de vista do
paciente, mas também do sistema de saude em geral, a atengao domiciliar se revela
como uma abordagem promissora para o cuidado eficaz e econdmico de idosos e
outros pacientes que necessitam de cuidados continuos.®

Os idosos enfrentam frequentemente diversos fatores de risco, sobretudo em
seu ambiente de convivio. Nesse contexto, a observagao e orientacdo quanto ao
ambiente tornam-se componentes de necessaria consideragdo. Isso envolve orientar
os proprios idosos, seus familiares e cuidadores sobre a importancia da adaptagao e
recomendacgdes no ambiente doméstico. Medidas como o uso de pisos reforgados, a
instalagao de corrimaos em escadas e barras de apoio no banheiro, juntamente com
0 uso de calgados adequados e confortaveis, sdo cruciais para prevenir quedas,
lesbes e facilitar as atividades diarias?>.

Para garantir uma adequada prestagdo de servicos de atengédo domiciliar, é
essencial contar com uma equipe multidisciplinar. A colaboracdo multidisciplinar
permite atender as diversas necessidades dos pacientes em um ambiente domiciliar.
Nesse contexto, destaca-se o papel fundamental do enfermeiro na coordenagao
dessa equipe e na execugao das atividades assistenciais. O enfermeiro desempenha
um papel central na avaliagdo do estado de saude dos idosos, no planejamento das
intervengdes e na promogao do autocuidado. Sua presenga ndo sé garante a
execucao adequada de procedimentos, mas também permite uma abordagem mais
abrangente, focada na promogado da autonomia e no bem-estar do idoso em seu
ambiente familiar?®.

O cuidado domiciliar € um cuidado personalizado, que deve ser adaptado as
necessidades do idoso. Por isso, é importante que a familia mantenha um dialogo
aberto com o enfermeiro para garantir o sucesso do cuidado domiciliar. Este dialogo
nao so ajuda a adaptar o cuidado as necessidades especificas do idoso, mas também
fortalece o vinculo entre a equipe de saude e a familia, resultando em uma abordagem
mais integrada e eficaz para o cuidado do idoso®.

De acordo com o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), a assisténcia
domiciliar de enfermagem € uma atividade que pode ser exercida por enfermeiros em
trabalhos autdnomos ou em equipe multiprofissional, em unidades publicas, privadas
ou filantropicas que prestam servigos de atendimento domiciliar”.

A AD é uma forma de assisténcia a saude que visa promover a saude, prevenir

agravos, tratar doencgas, reabilitar e oferecer cuidados paliativos. Ela é realizada em
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ambiente domiciliar, por uma equipe multiprofissional, em visitas semanais,
quinzenais ou mensais. Um dos objetivos da AD € a desospitalizagédo, que consiste
no processo de alta hospitalar com continuidade do cuidado na residéncia do paciente.
Isso reduz as intercorréncias, minimiza os riscos de infec¢des, proporciona suporte

emocional e autonomia ao paciente e a familia®’.

4 EDUCAGAO EM SAUDE E A ENFERMAGEM NA ATENGAO DOMICILIAR:
ESTRATEGIAS EDUCACIONAIS CONDUZIDAS POR ENFERMEIROS PARA
EMPODERAR IDOSOS E CUIDADORES NO GERENCIAMENTO DE CONDIGCOES
DE SAUDE

Na perspectiva em que o envelhecimento da populagao tem avancado, busca-
se formas para compreendé-lo. Sendo assim, faz-se necessario conhecer estratégias
para acompanhar tais mudancgas. Uma das estratégias que podem ser utilizadas é a
educacdo em saude. Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), "o processo
de envelhecimento ocasiona modificagdes biopsicossociais no individuo, que estdo
associadas a fragilidade, a qual pode levar a maior vulnerabilidade." Desta forma,
muitas doencas podem surgir e gerar limitacdes ao idoso. E nesse contexto que a
educacao em saude, entra em acao, a fim de promover maior bem-estar ao idoso e
proporcionar que o envelhecimento seja saudavel e ativo?8.

A promocédo da saude visa diminuir a vulnerabilidade e riscos a saude da
populagcdo, sendo umas das formas, por meio da participacdo da assisténcia
multidisciplinar, (como enfermeiros, médicos, psicélogos, fisioterapeutas,
fonoaudidlogos, nutricionistas), através de programas como os que foram criados pelo
Sistema Unico de Saude (SUS), como o “Melhor em Casa’, que consiste em um
programa de atendimento domiciliar voltado a um servigo médico em casa, que realiza
desde a aplicacdo de medicamentos venosos, curativos, e realizagdo de exames'®.

Estes atendimentos sdo ofertados a pacientes com demandas temporarias ou
permanentes de mobilidade. Os programas voltados ao atendimento domiciliar podem
oferecer maior comodidade e conforto ao doente, podendo gerar economia nos gastos
hospitalares de até 70% dos recursos que seriam gastos para o cuidado adequado de
determinado paciente se 0 mesmo fosse hospitalizado®.

Além disso, com o passar do tempo, através das visitas domiciliares e educacéao
em saude feitas pelos profissionais, gera-se aproximagao e sentimentos de confianga

do profissional de saude com idoso e seus familiares. Ponto importante de ser



14

estabelecido pois o objetivo da educacdo em saude é oferecer ao maximo, cuidado
integral, informacgé&o, esclarecimentos e conscientizagdo sobre as situagées em que
se encontra o idoso, e seus familiares. Esta percepg¢ao deve pautar-se no modo de
pensar e viver dos participantes, para que as informagdes sejam repassadas de forma
compreensiva, buscando um aumento da autonomia do paciente, de seus cuidadores,
e autoestima do idoso. Desta forma é quebrado o ciclo apenas do assistencialismo e
promovida mais autonomia ao idoso e seus cuidadores®.

A familia € um sistema complexo de relagdes interpessoais que € influenciado
pelo contexto social, econbmico e politico. A familia € a unidade familiar mais
importante, mas ndo € a unica. Para entender um problema familiar, € preciso
considerar todo o contexto interpessoal, incluindo as relagdes entre os membros da
familia, as relagcbdes entre a familia e os profissionais que trabalham com ela, e as
relagdes entre a familia e o mundo exterior. O pensamento sistémico enfatiza a
importancia das relagdes’®.

Quando um membro da familia apresenta um sintoma, € importante considerar
que esse sintoma pode ser uma forma de comunicacdo da familia com o mundo
exterior. Em alguns casos, o sintoma pode ser a unica relagdo significativa da familia.
No caso de condi¢des cronicas, a auséncia do sintoma pode levar a perda do cuidado.
Isso ocorre porque a familia pode depender do sintoma para chamar a atencao para
si mesma. Por outro lado, as recaidas frequentes podem ser uma forma de a familia
expressar sua necessidade de cuidado'®.

Diante disto, pode-se destacar a relevancia da educacdo em saude para a
promogao do envelhecimento saudavel como estratégia eficiente para a melhoria da
qualidade de vida da populacdo, fundamentada na intersetorialidade, na
transdisciplinaridade e no desenvolvimento de autonomia dos idosos e seus
familiares3.

O Sistema Unico de Satde (SUS) é fundamental para atender as necessidades
de saude dos idosos, especialmente aqueles que estdo em idade muito avancada. O
aumento da populagao idosa no Brasil traz desafios para o SUS, pois esses idosos
apresentam demandas complexas de saude, como doencgas crdnicas e condicdes de
fragilidade. Um dos desafios para o SUS € preparar os profissionais de saude para
atender as necessidades dos idosos. Esses profissionais precisam estar capacitados
para lidar com as realidades da velhice, como o enfrentamento da finitude e a

terminalidade de doengas®.
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O atendimento & populacdo idosa na atengdo basica deve ser repensado. E
preciso considerar a integralidade do cuidado, integrando agbes programaticas e
demanda espontanea. As agdes devem enfatizar a promog¢ao da saude, a prevengao
de agravos, a vigilancia a saude, o tratamento e a reabilitacdo. E importante que o
trabalho seja interdisciplinar e que a gestdo do cuidado seja integrada a rede de
servicos. Para avaliar a atuagdo da atencdo basica, € fundamental definir e
implementar indicadores que reflitam essa nova organizagao do atendimento'”.

As equipes de saude que trabalham no SUS, especialmente na atencao
domiciliar, enfrentam situagdes complexas, seja por causa das condigdes clinicas dos
pacientes, como multimorbidade, polifarmacia, patologias avangadas, entre outras,
seja por causa das condigdes socioecondémicas em que se encontram. O fato de que
essas equipes trabalham no domicilio, e ndo em estabelecimentos de saude, exige
que elas desenvolvam saberes e habilidades para facilitar o provimento e a
disponibilizacdo de tecnologias de saude de acordo com as necessidades dos
pacientes. Em outras palavras, elas precisam saber como gerir o cuidado'®.

Nesse contexto, o atendimento domiciliar realizado pelo enfermeiro com foco
na educagao em saude permite uma aproximacado dos determinantes de saude e
doenca no ambiente familiar. Isso possibilita a percepg¢ao da realidade cotidiana do
paciente, a escuta qualificada e a identificacdo de situagdes de riscos que possam
comprometer a satde do individuo?”.

Enfermeiros na atengdao domiciliar dedicam grande parte de seu tempo a
orientagao, escuta e ao conforto dos pacientes. Eles sao sensiveis as necessidades
dos pacientes e usam suas habilidades de comunicacdo para estabelecer
relacionamentos fortes e o suporte emocional. No atendimento domiciliar os
enfermeiros trabalham com familias para preparar e apoiar o paciente durante sua
doenca. Eles também trabalham com cuidadores para ajuda-los a lidar com o estresse
e as demandas do cuidado. Enfermeiros na atencédo domiciliar sdo essenciais para o
sucesso do cuidado domiciliar. Eles tém conhecimentos especializados e habilidades
de comunicagdo que séo indispensaveis para fornecer cuidados seguros e eficazes®.

De modo geral, as visitas domiciliares sdo uma ferramenta importante para o
cuidado integral da saude. Elas permitem que os profissionais de saude conhegam o
contexto do paciente em seu ambiente natural, identificando suas necessidades e
potenciais de resiliéncia. As visitas domiciliares também aproximam a familia do

servico de saude, promovendo a comunicagéo e a confianga entre os envolvidos'®.
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

O envelhecimento populacional € um fendbmeno mundial que representa um
desafio para as sociedades. Com a maior expectativa de vida, é preciso garantir que
os idosos tenham uma qualidade de vida adequada, com independéncia e autonomia.
Nesse sentido, o papel da enfermagem na promogao da saude e educagdo em saude
para idosos e seus cuidadores no ambiente domiciliar € fundamental.

Os enfermeiros sao profissionais de saude que possuem uma formacao ampla
e generalista, o que os capacita para atuar na promog¢ao da saude e educagao em
saude para todos os grupos populacionais, inclusive para os idosos. No ambiente
domiciliar, os enfermeiros podem atuar de diversas formas para promover a saude e
educagao em saude para idosos e seus cuidadores. A atengcao domiciliar representa
uma modalidade de assisténcia a saude que visa promover a saude, prevenir agravos,
tratar doencas, reabilitar e oferecer cuidados paliativos. Ela é realizada em ambiente
domiciliar, por uma equipe multiprofissional, em visitas semanais, quinzenais ou
mensais.

A atengao domiciliar apresenta diversas vantagens, como a preservagao da
autonomia e qualidade de vida do idoso, a redug¢ao do tempo de internagao hospitalar;
a diminuigdo dos riscos de infecgbes relacionadas a assisténcia; a economia de
recursos; a melhora do vinculo entre o idoso, a familia e a equipe de saude. Os
requisitos para a adequada realizagdo da atengdao domiciliar sdo indicados pela
necessidade de capacitacdo dos profissionais e do uso de tecnologias; a integragao
com as redes de atencdo a saude e a educacido em saude

A educacdo em saude € uma estratégia importante para promover o
envelhecimento saudavel e autbnomo. Ela deve ser realizada de forma individualizada
e adaptada as necessidades do idoso e de sua familia. De modo geral, a atengao
domiciliar € uma modalidade de assisténcia a saude que apresenta diversos
beneficios para os idosos. No entanto, é importante superar os desafios para garantir
a sua efetividade.
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