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N ABSTRACT *

Objective: To identify in scientific publications, nursing actions in primary care oriented to health of the
elderly population and examine how these actions contribute to the quality of life of the elderly in Brazil.
Method: An Integrative Review in the BDENF and LILACS databases. The contents were organized,
categorized and interpreted the light of public policies. Results: There were actions related to identification
of needs, skills and decreased limitations and difficulties, positively contributing to the health promotion
and quality of life of the elderly population. Conclusion: Nursing actions in primary care towards the health
of the elderly population in the scientific production contribute to quality of life. This must be adapted to
the bio-psychosocial conditions, be feasible and acceptable to the elderly, family and caregiver. It highlights
the importance of continuing education of nursing professionals in Primary Health Care. Descriptors: Nursing
care, Health of the elderly, Quality of life.

*

4

Objetivo: Identificar em producao cientifica, as acdes de enfermagem na Atencao Basica voltadas para a
salde da populacao idosa brasileira e analisar o modo como essas acoes contribuem para a qualidade de
vida da populacao idosa no Brasil. Método: Revisao Integrativa, utilizado as bases BDENF e LILACS. Os
conteldos foram organizados, categorizados e interpretados a luz de politicas pUblicas. Resultados:
Evidenciaram-se acdes relacionadas a identificacao de necessidades, capacitacao e diminuicao de limitacées
e dificuldades, contribuindo positivamente para a promocao da salde e qualidade de vida da populacao
idosa brasileira. Conclusdo: As acoes de enfermagem na Atencao Basica voltadas para a salde da populacao
idosa brasileira em producao cientifica contribuem para a qualidade de vida. Devem adequar-se a as
condicoes biopsicossociais, serem praticaveis e aceitaveis pelo idoso, familiar e cuidador. Destaca-se a
importancia da capacitacao e educacao permanente dos profissionais de enfermagem da Atencao Primaria.
Descritores: Cuidados de enfermagem, Saude do idoso, Qualidade de vida.

* RESUMEN *

Objetivo: Identificar en la produccion cientifica, las acciones de enfermeria en la atencion primaria
orientada a la poblacion de ancianos y examinar como estas acciones contribuyen a la calidad de vida de los
adultos mayores en Brasil. Método: Revision de la literatura integradora en los bancos de dados BDENF y
LILACS. El contenido fue organizado, clasificado e interpretado a la luz de las politicas publicas. Resultados:
Hubo acciones relacionadas con la identificacion de las necesidades, capacidad y disminucion limitaciones y
dificultades, contribuyendo positivamente a la promocion de la salud y la calidad de vida de la poblacion de
ancianos en Brasil. Conclusion: Acciones de enfermeria en la atencidn primaria orientada a la poblacion de
edad avanzada en la produccion cientifica contribuyen a la calidad de vida. Debe adaptarse a las condiciones
biopsicosociales, ser factibles y aceptables para los ancianos, familiares y cuidadores. Destaca la
importancia de la educacion continuada de los profesionales de enfermeria. Descriptores: Atencion de
enfermeria, Salud del anciano, Calidad de vida.
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INTRODUCAO

tema deste estudo é a Producao do conhecimento sobre as acoes de
Enfermagem relacionadas a qualidade de vida da populacao idosa no Brasil.

De um modo geral, € muito simples sentar-se ao lado de um idoso, dar inicio a um
dialogo e criar um vinculo através de uma boa conversa sobre temas da vida cotidiana, como
familia, politica, satude, lazer, trabalho. Além dessa facilidade, o que motivou a escolha desse
grupo da populacao para essa pesquisa foi experiéncias de vida, afinidade e elaboracao de
trabalhos académicos de conclusdao de diferentes disciplinas, voltados para a atencao de
enfermagem no cuidado a saude da pessoa idosa, por exemplo, Diagnostico de Vulnerabilidade
de uma Populacao: um relato de experiéncia; Pratica Educativa em um Centro Municipal de
Saude do Municipio do Rio de Janeiro: um relato de experiéncia; Avaliacdo de Depressao em
Idosos. Todos esses estudos apontaram, em seu conte(do central, para uma demanda de
cuidados de enfermagem voltados para o processo natural de diminuicao progressiva da
reserva funcional dos individuos - a senescéncia, além da relevancia de maior compreensao e
respeito por parte da sociedade quanto a este processo.

Tendo em vista que o envelhecimento populacional é uma realidade global, a
Organizacao Mundial de Saude, no final de década de 90, passou a focalizar no contexto da
assisténcia a saude, cuidados especificos para o processo de senescéncia. Neste sentido,
adota o conceito de “envelhecimento ativo”, o qual tem por objetivo postergar e diminuir o
processo incapacitante que venha dificultar ou impedir o desempenho de atividades de vida
diaria.’

No Brasil, a primeira politica puUblica voltada para a populacdo idosa foi criada
através da Lei 8.842 em Janeiro de 1994.% Esta dispde sobre a Politica Nacional do Idoso, cria
o Conselho Nacional do Idoso, reconhece o idoso como a pessoa maior de sessenta anos de

| idade e tem por objetivo assegurar os direitos sociais do idoso e assim, criar condicoes para
promover a autonomia, integracao e participacao efetiva dessa populacao na sociedade.?

A partir dai, outras politicas foram criadas voltadas para protecao e promocao de
qualidade de vida e salde para essa populacao. Dentre os quais se destaca a Lei n° 10.741,
que dispoe sobre o Estatuto do Idoso, assegurando os Direitos Fundamentais (Direito a Vida;
Direito a Liberdade, ao Respeito e a Dignidade; Alimentos; Direito a Saude; Educacao,
Cultura, Esporte e Lazer; Profissionalizacdao e do Trabalho; Previdéncia Social; Assisténcia
Social; Habitacao; Transporte), afirmando a garantia de prioridade, acesso e atencao integral
a satde.’

Em outubro de 2006, foi aprovada a Portaria n°® 2.528 a Politica Nacional de Saude
da Pessoa |dosa, cuja finalidade primordial é recuperar, manter e promover a autonomia e a
independéncia dos individuos idosos, direcionando medidas coletivas e individuais de saude
para esse fim, de acordo com os principios e diretrizes do Sistema Unico de Salde." Neste
mesmo ano, também foi publicado pelo Ministério da Salde, as Diretrizes operacionais para

| os Pactos pela Vida, em defesa do SUS e de gestdo.* Este documento menciona a satde do
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idoso como primeira de seis prioridades pactuadas, define diretrizes e acoes estratégicas para
os trabalhos nesta area.

No Brasil, as equipes de Atencdao Basica sao responsaveis por promover acoes
coletivas na comunidade e atividades de grupo de dimensao sociocultural, voltadas para a
promocao da saude’, consequentemente, essas acdes irdo contribuir para a qualidade de vida
da populacao assistida.

Para dar suporte técnico a implementacao das politicas voltadas para o idoso e
orientar a pratica dos profissionais que atuam na atencao basica, foi elaborado o Caderno de
Atencao Basica - Envelhecimento e Saude da Pessoa ldosa’, onde encontram--se acoes
previstas e atividades atribuidas aos enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem,
dentre outros profissionais deste cenario. Essas atividades estao previstas para serem
desenvolvidas tanto no ambito da assisténcia individual como coletiva, visando ndao somente
a promocao e protecao da salude, mas também a manutencao da capacidade funcional e
independéncia.

Estudos apontam que a implementacao de politicas publicas tem gerado resultados
positivos.® Contudo, cabe refletir como esta ocorrendo o desenvolvimento destas atividades
pelos profissionais de saude, quais as contribuicoes para a qualidade de vida do idoso e como
o enfermeiro pode vir a atuar de forma que produza resultados positivos para esta populacao.

E sabido que o nimero de idosos estd aumentando a cada ano, o que implica no
aumento da demanda de profissionais devidamente atualizados e capacitados.” Outro fator
preocupante é referente a educacdao e preparo da sociedade para compreender as
necessidades da populacéo idosa.*

Nesse contexto, o objeto deste estudo sao as contribuicoes das acées de enfermagem
na Atencao Basica para a qualidade de vida da populacao idosa brasileira na producao do
conhecimento cientifico.

Sendo assim os objetivos do estudo sdo: identificar as acoées de enfermagem na
Atencao Basica, em producao cientifica, voltadas para a saude da populacao idosa brasileira;
e analisar o modo como as acoes de enfermagem na Atencdo Basica contribuem para a
qualidade de vida da populacao idosa no Brasil.

O presente estudo justifica-se na possibilidade de evidenciar e trazer a discussao as
acoes de enfermagem que contribuem para a qualidade de vida da populacao idosa através
da Atencao Basica. Contribui também para oportunizar, mediante estudo sistematizado, a
identificacdo de eventuais lacunas relativa ao conhecimento e praticas assistenciais de
enfermagem a partir da organizacao e sintese de artigos cientificos que venham tratar deste
tema.

BASES CONCEITUAIS DO ESTUDO

As bases conceituais deste estudo apoiam-se em conteldos presentes em documentos
que focalizam a Assisténcia Primaria a Salde, Saude da Pessoa Idosa, Qualidade de vida e o
Exercicio Profissional de Enfermagem.

A Portaria n° 2.488, de 21 de outubro de 2011, define a Atencao Basica como porta
de entrada preferencial do Sistema Unico de Salude - SUS e ponto de partida para a
estruturacdo dos sistemas locais de salide.” E caracterizada por utilizar um conjunto de acées
de saude, no ambito individual e coletivo, abrangendo a promocao e a protecao da saude, a
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prevencao de agravos, o diagndstico, o tratamento, a reabilitacado e a manutencao da saude;
sendo desenvolvida por meio do exercicio de praticas gerenciais e sanitarias democraticas e
participativas, através de trabalhos em equipe, dirigidas a populacoes de territorios
delimitados, a partir da dinamicidade existente no territorio em que vivem essas populacoes.

De acordo com a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa, o conceito de saude
para o individuo idoso se traduz principalmente pela sua condicao de autonomia e
independéncia do que pela presenca ou auséncia de doenca organica'; a partir disso entende-
se que a saude do idoso, além de considerar condicbes satisfatorias de alimentacao,
habitacao, educacao, renda, meio ambiente, trabalho, transporte, emprego, lazer,
liberdade, acesso e posse da terra e acesso a servicos de saude®, envolvera o prolongamento
da autonomia e independéncia da pessoa idosa.

A partir do olhar do pesquisador ou do individuo ou de uma disciplina, o termo
“Qualidade de vida” assume diferentes significados e enfoques. Em uma de suas definicoes,
temos a qualidade de vida como a articulacao entre o modo, condicdes e estilos de vida,
relacionando-se a ideias de desenvolvimento sustentavel, ecologia humana, democracia e
desenvolvimento dos direitos humanos e sociais.® Portanto, ao reunir as nocdes de qualidade
de vida obtemos uma resultante social da construcao coletiva dos padroes de conforto e
tolerancia que determinada sociedade estabelece, como parametros, para si. Este estudo
utiliza o conceito de “Qualidade de vida em saude”, a fim de delimitar um enfoque no qual
a Enfermagem possa atuar de forma direta, direcionando o olhar para a capacidade de viver
sem doencas ou de superar as dificuldades dos estados ou condicées de morbidade.®

A Enfermagem é exercida privativamente pelo Enfermeiro, pelo Técnico de
Enfermagem, pelo Auxiliar de Enfermagem e pela Parteira, respeitados os respectivos graus
de habilitacdo.’ Nas Unidades de Atencao Basica, as atividades realizadas sao executadas por
equipes compostas por enfermeiros, auxiliares de enfermagem ou técnicos de enfermagem,
entre outros profissionais.’

0 Caderno de Atencao Basica - Envelhecimento e Salde da Pessoa Idosa, prevé acoes
a serem desenvolvidas por enfermeiros, por auxiliares/técnicos de enfermagem, como

| também, atribuicées comuns a todos os profissionais da equipe de salde.’ Tais acdes sao
voltadas para o planejamento e realizacao de atividades que facilitem a participacao ativa
da pessoa idosa na sociedade; identificar e oferecer atencao integral e continua as
necessidades de saude da pessoa idosa; e integrar os familiares ou cuidadores na atencao a

saude do idoso.’

O presente estudo é uma Revisao Integrativa. Este método de pesquisa possibilita
tracar uma analise sobre o conhecimento ja construido em pesquisas anteriores sobre um
determinado tema, sua abordagem admite a inclusao de estudos que adotam diversas

metodologias, 0 que permite ao pesquisador uma visao panoramica sobre o tema.'®
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O processo de desenvolvimento da revisao Integrativa é constituido por seis etapas'® e
considerando os objetivos do estudo proposto apresenta as seguintes fases:

12 etapa: identificacdo do tema e selecdo da questdo de pesquisa

Nesta fase foi delimitado o tema: “Acoes de Enfermagem na Atencao Basica voltadas
para a salude da populacdo idosa brasileira”; e a seguinte questao de pesquisa: “Quais sao
acoes de Enfermagem na Atencao Basica voltadas para a saude da populacao idosa brasileira?”
Teve-se como assuntos de busca os descritores: “Cuidados de Enfermagem”, “Salde do
Idoso”, “Qualidade de Vida” e “Enfermagem”; identificados e verificados através da consulta
da definicao dos descritores no site da Biblioteca Virtual em Saude - BVS.

A busca de artigos foi realizada na Biblioteca Virtual de Saude - Enfermagem (BVS -
Enfermagem), esta organiza e facilita o acesso a informacao cientifica e técnica em
Enfermagem produzida pelas Revistas brasileiras que fazem representacdes sobre o tema''; e
assim, foi utilizado as bases Base de Dados em Enfermagem - BDENF e Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude - LILACS.

2? etapa: estabelecimento de critérios de inclusado e exclusao

Os critérios de inclusao que delimitaram a busca de artigos cientificos sao: artigos
originais com caracteristicas de pesquisa cientifica; disponiveis na integra e on-line na Rede
UNIRIO; considerando o ano em que foi decretada e sancionada a primeira lei brasileira
voltada para a populacao idosa, o recorte temporal € de 1994 a 2012; artigos com idioma em
portugués, espanhol ou inglés; artigos que retratem a realidade da atencao a saude brasileira.

Sendo assim, foram excluidos os artigos desenvolvidos que nao contemplem o cenario

da Atencao Basica.

3? etapa: identificacao dos estudos pré-selecionados e selecionados

Nesta etapa, a busca por artigos foi realizada em dois dias no més de maio (17 e 20 de
maio), através da rede UNIRIO foi acessado o portal BVS-Enfermagem; no campo de pesquisa,
os descritores foram dispostos de acordo com o objetivo do estudo e utilizados entre aspas
no campo de pesquisa, delimitando a busca entre titulo, resumo e assunto. Em cada resultado
foi aplicado os filtros de acordo com os critérios de inclusao e exclusao. Primeiramente, foram
selecionados os filtros Tipo de Documento - artigo, e Base de Dados - LILACS ou BDENF,
respectivamente. Os artigos obtidos foram filtrados em Textos Completos Disponivel, Ano de
publicacdo de 1994 a 2012 e Idioma portugués, inglés e espanhol. A cada filtragem foi
registrada a quantidade de artigos obtida.

O resultado apresentado pela BVS-Enfermagem nos mostra que utilizando os
descritores “cuidados de enfermagem”, “salde do idoso” obtemos o melhor quantitativo de
artigos, um total de 81 artigos cientificos, desse total, 47 artigos apresentaram-se disponiveis
na integra e on-line.

Apos a leitura de titulos, palavras-chave e descritores de todos os artigos localizados
através da estratégia de busca, foi realizada a exclusao de artigos repetidos totalizando trinta

artigos para a leitura de seus respectivos resumos.
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Ao realizar a leitura do resumo dos artigos cientificos, onze artigos foram considerados
pré-selecionados, pois atendiam os critérios de inclusao; ao dar inicio a primeira leitura dos
artigos obtidos sete apresentaram-se de acordo com todos os critérios estabelecidos. Estes
artigos tém como titulo: O cuidado do enfermeiro ao idoso na Estratégia Saide da Familia'?;
O enfermeiro e o cuidado & mulher idosa: abordagem da fenomenologia social'®; A dadiva do
cuidado: estudo qualitativo sobre o cuidado intergeracional com o idoso'; Caracteristicas
sociodemograficas, capacidade funcional e morbidades entre idosos com e sem declinio
cognitivo'; Avaliacdo do uso de medicamentos pela populacao idosa em Montes Claros, Minas
Gerais, Brasil'; O cuidado no contexto domiciliar: o discurso de idosos/familiares e
profissionais'’; Avaliacdo do risco coronariano em idosos portadores de hipertensao arterial
em tratamento'®.

Para o melhor entendimento, elaborou-se um fluxograma (figura 1) de como se

desenvolveu o método para a selecao dos estudos.

Pesquisa por descritores:
“Cuidados de Enfermagem™
“Sadde do ldoso™

Filtro:
-Disponivel na integra
-Ano de 1994 a £012
-ldiomas: portugués,
inglés e espanhaol

Leitura dos resumos:
-Artigos originais
-Realidade brasileira
-Cendrio: Atengdo
Basica

BDEMF
20 Artigos

[I’I artigos para a leitura]

na integra
artigos apresentaram1 r 4 artigos ndo
e de acordo com o= atenderam aos critérios
critérios de inclusdo _J L de inclusdo

Figura 1. Fluxograma da terceira etapa da revisao integrativa.

42 etapa: categorizacao dos estudos selecionados

Nesta fase o conteudo dos artigos foi organizado mediante matriz de analise de acordo
com o ano de publicacdo, periodico onde foi publicado, titulacao dos autores, vinculo
institucional dos autores, tipo de pesquisa e sujeitos do estudo, afim de caracterizar os artigos
selecionados e evidenciar os resultados obtidos na busca da literatura.

Tendo como referéncia os objetivos do presente estudo e as acoes de enfermagem
previstas no Caderno de Atencao Basica - Envelhecimento e Saude da Pessoa Idosa, durante a
leitura dos artigos selecionados, buscou-se a resposta da questao de pesquisa em literatura,
elaborada na primeira etapa. Assim, ao concluir a leitura, as acoes de enfermagem na a
atencao primaria foram identificadas nos artigos e agrupadas mediante categorias de acordo

com as caracteristicas comuns expressas.
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5% etapa: andlise e interpretacao dos resultados

Os resultados obtidos na etapa anterior foram analisados, interpretados e discutidos a
luz dos documentos que focalizam a Assisténcia Primaria a Saude, Saude da Pessoa ldosa,
Qualidade de vida e o Exercicio Profissional de Enfermagem, os quais compoem as bases

conceituais deste estudo.

6° etapa: anadlise e sintese do conhecimento

Nesta fase ocorreu a analise quanto a maneira como as acdes de enfermagem,
desenvolvidas pelos profissionais que atuam na atencao primaria, contribuem para a
qualidade de vida da populacao idosa no Brasil. Também foi realizada a sintese do
conhecimento obtido nas etapas anteriores evidenciando as principais informacoes
identificadas nas producdes cientificas quanto a acées de enfermagem e qualidade de vida

da populacao idosa brasileira.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A estratégia de busca utilizada permitiu identificar 81 artigos, sendo que 47 artigos
foram pré-selecionados através dos filtros de pesquisa Tipo de Documento - artigo, Base de
Dados - LILACS ou BDENF, Textos Completos Disponivel, Ano de publicacao de 1994 a 2012 e
Idioma portugués, inglés e espanhol. Ao aplicar os critérios de inclusao e exclusao
estabelecidos, mediante a leitura na integra dos artigos pré-selecionados, nove artigos
atenderam a todos os critérios, os quais responderam a questao metodologica, permitindo a
identificacao de acdes de enfermagem na Atencao Basica e tornando possivel a discussao
dessas acoes.

Ao iniciar a caracterizacao dos artigos selecionados, observa-se que os estudos
voltados para os cuidados de enfermagem e saude do idoso comecam a ser publicados em

| 2008, ou seja, quatorze anos depois que a primeira Politica Publica brasileira voltada para o
idoso - a PNI%, foi sancionada. A pesquisa revela ainda que houve um aumento relevante nas
publicacoes a partir de 2011, ou seja, num periodo de tempo que varia de sete a cinco anos
apos a aprovacao do Estatuto do Idoso® e da Politica Nacional de Saide da Pessoa Idosa’.

A Revista de Enfermagem UERJ, com sede no Rio de Janeiro, foi a que se destacou
com o maior nimero de publicacdes em analise, sendo responsavel por 28,5% dos artigos.
Contudo, na regiao sudeste, o estado de Sao Paulo destaca-se como estado sede de trés
revistas (Acta Paulista de Enfermagem, Revista Latino-Americana de Enfermagem, Revista
Arquivos de Ciéncias da Saude), contemplando 42,9% dos artigos em analise. Portanto, torna-
se evidente que o sudeste brasileiro sedia 85,7% das revistas com estudos em analise na
presente pesquisa. Os outros 14,3% dos artigos foram publicados na revista Ciéncia, Cuidado
e Saude, cuja sede é no Parana, regiao sul do Brasil.

Ao analisar a autoria dos artigos observa-se que todos os 31 autores apresentam-se
com vinculo funcional ou académico com alguma instituicao de ensino superior, merecendo

| destaque que autores ligados a universidades da regiao Nordeste publicaram em periodicos
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da regiao sudeste e sul. Dos 31 autores, 93,6% identificaram-se como vinculados a instituicoes
brasileiras, 3,2% da Suécia e 3,2% do Chile.

Todos os estudos foram produzidos por enfermeiros, sendo que em alguns artigos
houve a participacao de economista (3,2%), médico (3,2%) e nutricionista (3,2%). Quanto a
titulacdo dos autores, a maior parte possui o titulo académico de doutor (51,5%), dentre os
quais 12,9% intitularam-se PhD e 6,4% informaram ser Pos-doutores, mestres (16,2%),
especialistas (3,2%) e académicos (6,5%); houve casos em que os autores nao informaram sua
titulacao no artigo (22,6%).

O tipo de pesquisa predominante foi de abordagem qualitativa, 57,2% dos estudos,
distribuindo-se em exploratoria, etnografica, fenomenologica e descritiva; os outros 42,8%
sao de abordagem quantitativa: um inquérito domiciliar e dois identificados como descritivo
transversal.

Quanto aos sujeitos do estudo dos artigos, 98,75% foram identificados como idosos,
estando presente em 71,4% dos artigos em analise; e, ndo mutuamente excludente, observa-
se ainda a categoria profissional enfermeiros como sujeitos de pesquisa em 42,9% das
pesquisas; familiares e cuidadores em 28,6%, auxiliares de enfermagem e médicos compdem
14,3% dos sujeitos em pesquisa.

Ao analisar o conteldo dos artigos na integra e no que se refere especificamente as
acoes de enfermagem na Atencao Basica voltadas para a saude da populacao idosa brasileira,
identifica-se dezesseis acoes de enfermagem organizadas mediante nove categorias, sao elas:
criacdo de vinculo interpessoal entre o profissional e o usuario (idoso); criacao de redes de
apoio social; realizacao de visitas domiciliares; planejamento de atividades assistenciais;
identificacdo das necessidades de salde; determinacdao de habitos saudaveis de vida;
realizacao de atividades em grupo; realizacao do acolhimento; e orientacées.

A logica da articulacao entre as acoes de enfermagem identificadas nos artigos e a
denominacao destas categorias pode ser visualizada conforme o quadro 1.

Ardes de enfermagem Categorias
-Interacio interpessnal

-Vinculo entre o profissional 2 o
usudrio

-Interacio constante para construir
vinoulos

-Redes de apoio social

Criagio de vinculo
interpessoal entre o
profissional & o usua rio
(idoso)

Criacio de redes de apoio
socal

Visita domiciliar
-Visitas domicliares

Plane jamento & implementacio de
atividades assistenciais
-Plans jamento da assisténcia

Realizacdo de visitas
domiciliares

Planejamento de atividades
azsistenciais

-ldentificacio das necessidades de
saude

-Alcar as necessidades

-Dete minactes sobre habitos
saudaveis de vida

Identificacio das
necessdades de saude

Determinacio de habitos
saudiveis de vida

-Trabalhe educative em grupo
Fealizacio de gripos terapSuticos

-Acolhimento

-Orientacan
-Orientagées

Featizacdo de atividades em
grupo

Realizagdo do acothimento

Orientagies

Quadro 1 - AcOes de enfermagem na Atencao Basica voltadas para a saude da populacao

| idosa brasileira identificadas nos artigos e organizadas em categorias.
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As categorias caracterizando as acoes de enfermagem na Atencao Basica voltadas para
a saude da populacao idosa brasileira identificadas na producao cientifica, apresentam como

proposta geral a qualidade de vida®.

Criacdo de vinculo interpessoal entre o profissional e o usuario (idoso)

Ao analisarmos esta categoria a luz do contetdo do Caderno de Atencao Basica -
Envelhecimento e Salde da Pessoa ldosa® nos deparamos com acdes realizadas pelos
profissionais de enfermagem que nao sao apontadas. A criacao ou estabelecimento de vinculo
entre o profissional e o idoso nao é previsto no Caderno, contudo foi a mais citada entre os
estudos (19%); esta acao € vista pelos enfermeiros, e demais profissionais de saide, como
parte do cuidado' e ferramenta para realizar todas as demais acdes junto aos idosos. "

Criacdo de redes de apoio social

As acodes relacionadas a este tema sao 6% de todas as atividades identificadas. Nesta
categoria ocorre 0 mesmo que na anterior, a acao nao € citada pelo Caderno de Atencao
Basica, mas é considerada efetiva na pratica assistencial e apontada como uma necessidade
para oferecer melhor condicao de vida para o idoso."

Realizacao de visitas domiciliares

Esta categoria abrange 12,6% das acdes de enfermagem identificadas como
desenvolvidas na atencao primaria. As visitas sdao evidenciadas como facilitador para a
promocao da salde e identificacao das reais necessidades da pessoa idosa, além de contribuir
para o planejamento das atividades assistenciais e para o desenvolvimento do vinculo entre
profissional, idoso, cuidador e familia.'

Destaca-se que a realizacao da visita domiciliar é vista pelos familiares como
satisfatoria, queixando-se apenas da frequéncia em que é realizada, tendo sido apresentada

nos estudos como insatisfatoria."

Planejamento de atividades assistenciais

Ao realizar o planejamento de atividades (12,6% das acdes desenvolvidas), os
enfermeiros, enfatizaram a importancia de considerar o contexto de vida, o conhecimento e
a experiéncia do idoso." Foi apontado como fator que dificulta o planejamento da assisténcia
a situacao em que o idoso € abandonado pelos seus familiares, o que prejudica a continuidade

do cuidado.™

Identificacdao das necessidades de saude
As acdes que compdem esta categoria (12,6%), em sua maioria, ocorrem durante as
visitas domiciliares e sao utilizadas para fundamentar e apoiar para as atividades referentes

ao planejamento de atividades assistenciais.'?
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Determinacao de habitos saudaveis de vida
Apesar de ser citado poucas vezes nos estudos (6%), € através da determinacao do
perfil de habitos saudaveis de vida que todas as demais acoes vao se desenvolver, inclusive o

foco da visita domiciliar, o planejamento da assisténcia e as orientacoes. 2

Realizacao de atividades em grupo

Por meio do desenvolvimento e implementacao de atividades em grupo (12,6%), o
enfermeiro, aborda questdes referentes as condicoes sociais, familiares e psicoldgicas do
idoso." As acdes presentes nesta categoria possibilitam: a identificacdo de vulnerabilidades
e necessidades de salde; determinacdao dos habitos de vida e; consequentemente, o

planejamento de atividades assistenciais.

Realizacao do acolhimento

0 acolhimento, assim como a determinacao de habitos saudaveis de vida, compoe 6%
das atividades identificadas. Entretanto, apesar da pouca visibilidade nos estudos, esta
pratica tem se mostrado eficiente gerando resultados positivos, como a superacao de

deficiéncias e dificuldades. "

Orientac¢oes

Constitui 12,6% das acoes de enfermagem identificadas na literatura. A orientacao na
atencao basica é uma acao atribuida somente aos médicos, enfermeiros e auxiliares de
enfermagem.’ Nos estudos, as acdes relacionadas a orientacdes, visam fundamentalmente
garantir a correta administracdo de medicacdes' e a continuidade do cuidado através de

orientacdes voltadas nao somente aos idosos, mas também, aos cuidadores e familiares.'

De modo geral, os estudos evidenciam que o enfermeiro contribui para a melhora da
qualidade de vida do idoso® quando as acées de enfermagem para a promocao da saude sdo
relacionadas as mudancas de habitos cotidianos. '

Observa-se que a promocao da salde é a meta final em quase todas as acoes
desenvolvidas por enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem. Esta perspectiva esta
presente nos objetivos das atividades das categorias: realizacao de visitas domiciliares,
planejamento de atividades assistenciais, realizacao de atividades em grupo, realizacao do
acolhimento e orientacoes.

Tratando-se da mudanca de habitos de vida, torna-se imprescindivel conhecer nao
somente os habitos, mas as condicoes socioculturais e ambientais do individuo. Para isso a
equipe de enfermagem atua realizando visitas domiciliares, identificacao das necessidades
de salude e determinacao de habitos saudaveis de vida.

Ao articular a promocao da saide a mudanca de habitos cotidianos, as acoes que se
destacam sao as realizacoes de atividades em grupo e as orientacdes. Através delas, os
profissionais de enfermagem, atuam sobre as dificuldades e limitacoes apresentadas
propondo mudancas de acordo com a situacao biopsicossocial, previamente identificada, que

seja praticavel e aceitavel pelo idoso, familiar e cuidador.
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Isso nos remete a duas importancias que foram apontadas pelas producodes cientificas.
A primeira esta em adequar as acdes desenvolvidas a realidade do idoso assistido, atuando
sobre as necessidades de maneira diferenciada, alcancando resolutividade.” E a segunda
importancia é orientar e estimular a familia a dar apoio ao idoso, garantindo a continuidade
do cuidado e contribuindo para a autoestima e independéncia funcional da pessoa idosa.'>"®

Admitindo que o conceito de qualidade de vida em salde para a pessoa idosa é mais
do que viver com a auséncia de doencas, estando intimamente relacionada com a capacidade
de superar limitacdes e dificuldades; temos acoes de enfermagem voltadas para a
identificacao de necessidades e restricées, assim como, acées que capacitem e/ou minimizem
limitacoes e dificuldades, estas se convergem para gerar contribuicées positivas para a

promocao da salde e qualidade de vida da populacao idosa brasileira.

0 método utilizado permitiu alcancar os objetivos da pesquisa. Foram identificados,
em producao cientifica, acoes de enfermagem na Atencao Basica voltadas para a salde da
populacao idosa brasileira, destacando-se a categoria Orientacao. Evidenciou-se, ainda, que
o modo como as acdes de enfermagem na Atencao Basica contribuem para a qualidade de
vida da populacao idosa no Brasil ocorre principalmente mediante a identificacao de
necessidades e de acdes que capacitem e/ou minimizem limitacées e dificuldades.

Entretanto, estas acGes devem adequar-se a as condicdes biopsicossociais, serem
praticaveis e aceitaveis pelo idoso, familiar e cuidador. Esta perspectiva implica estimulo a
familia no apoio e cuidado a pessoa idosa contribuindo para a qualidade de vida.

Neste sentido destaca-se a importancia da capacitacao e educacdao permanente dos
profissionais de enfermagem da Atencao Primaria, principalmente aos que atuam na area de

gerontologia, afim de promover a assisténcia qualificada a essa populacao.
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