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ABSTRACT

Objective: To analyze the nursing care to the elderly in various scenarios of a general hospital, with emphasis
on the professional preparation, limits and characteristics of care practices. Method: Exploratory research of
descriptive nature with a qualitative approach held in a Public University Hospital by open interviews with 15
nursing professionals whose performed care for elderly patients. Result: It was identified that the nursing care
of hospitalized elderly faces limitations and difficulties of different origins; the nursing care of the hospitalized
elderly requires particular attention because of the characteristic of aging; and that the nursing care of the
hospitalized elderly is facilitated by collaborative practice. Conclusion: It was identified distinct difficulties in
nursing care for hospitalized elderly, such as the need for assistance directed to the specificities of the elderly and
how much the interprofessional collaboration allows more individualized and effective care to this population.
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RESUMO

Obijetivo: Analisar o cuidado de enfermagem ao idoso em diversos
cendrios de um hospital geral, com énfase no preparo profissional, limites
e particularidades das praticas assistenciais. Método: Pesquisa exploratoria
de natureza descritiva, com abordagem qualitativa, realizada em um
hospital universitério publico, por entrevista aberta, com 15 profissionais
de enfermagem que executavam cuidados a pacientes idosos. Resultado:
Identificou-se que o cuidado de enfermagem ao idoso hospitalizado enfrenta
limites e dificuldades de distintas origens; que o cuidado de enfermagem ao
idoso hospitalizado requer atengao peculiar imposta pelas caracteristicas do
envelhecimento; e que o cuidado de enfermagem ao idoso hospitalizado é
facilitado pela pratica colaborativa. Conclusao: Foram apontadas distintas
dificuldades no cuidado de enfermagem a idosos hospitalizados, assim como
anecessidade de uma assisténcia direcionada a especificidades do individuo
idoso e o quanto a colaboragio interprofissional permite um cuidado mais
individualizado e efetivo para essa populacio.

Descritores: Satide do Idoso, Cuidados Integrais de Satde, Hospitalizago,

Enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: Analizar los cuidados de enfermeria a los ancianos en varios
escenarios de un hospital general, con énfasis en la preparacion profesional,
limites y caracteristicas de las précticas de atencion. Método: Investigacion
exploratoria, descriptiva, cualitativa, realizada en un hospital universitario
publico, por medio de entrevistas abiertas con 15 profesionales de enfermeria
cuya realizava la atencién a pacientes ancianos. Resultado: Identificar a
los cuidados de enfermeria caras limitaciones y dificultades de diferentes
origenes ancianos hospitalizados; los cuidados de enfermeria de ancianos
hospitalizados requiere una atencion especial impuesta por las caracteristicas
de envejecimiento; y que la atencién de enfermeria de ancianos hospitalizados
se ve facilitado por la practica de colaboracién. Conclusién: Distinto se
sefial6 dificultades en la atencion de enfermeria para ancianos hospitalizados,
y la necesidad de ayuda especifica a las caracteristicas especificas de las
personas mayores y como la colaboracién interprofesional permite una
atencion mds individualizada y eficaz para esta poblacién.

Descriptores: Salud del Anciano, Atencion Integral de Salud, Hospitalizacion,

Enfermeria.

INTRODUCAO

A mudanga demogriéfica no Brasil é conhecida, sobre-
tudo desde as dltimas décadas do milénio passado quando
a populagdo idosa brasileira passou de aproximadamente 7
milhoes de pessoas na década de 1980 para 11 milhdes na
década de 1990. Nessa dire¢do de avan¢o populacional, a
projecao é de 34 milhdes de individuos com mais de 60 anos
em 2025, o que colocara o Brasil na sexta posi¢ao entre os
paises com maior niimero de pessoas idosas. Esse crescimento
da populagio idosa brasileira acompanhara o equilibrio da
piramide etdria do mundo cuja previsao para 2050 é de um
bilhdo e novecentos milhdes de idosos, equivalente ao da
populagdo infantil de zero a 14 anos.!

Esse perfil demografico tem por causalidade o decréscimo
nas taxas de natalidade e mortalidade somado as melhores
condi¢des de vida e saiide que impactaram na expectativa de
vida e, consequentemente, no aumento da populagio da faixa

etaria de 60 anos ou mais.** Da mesma forma, influencia o
modo de gerir a atengéo a saude, visto a necessidade de ade-
quagdo dos valores culturais, das politicas sociais e de saide
voltados para essa populagao no sentido de diminuir problemas
decorrentes do envelhecimento populacional e possibilitar um
cuidado integral nos diversos cendrios de aten¢ao em satide.*

Na assisténcia hospitalar, a idade é um indicador que
determina a assisténcia. Para o idoso ha critérios etarios
que normatizam seu atendimento,’ visto que a identificacdo
de suas reais necessidades de atencao recai as caracteristi-
cas peculiares da sua fase de senescéncia para além de sua
condigdo de agravo que exigiu a hospitalizagdo. Isso exige a
quebra de paradigmas e a proposi¢do de formas de atendi-
mento diferenciadas e integrais, de modo que os profissionais
da enfermagem devem estar atentos as expectativas dos
idosos, a complexidade e magnitude dessa etapa vital para
concretizarem a esséncia do cuidado.®

Embora o enfermeiro seja legalmente capaz do plane-
jamento, organizag¢do, coordenacéo, execugdo e avaliagao
dos servigos de assisténcia de enfermagem,’® percebe-se
descompasso entre a demanda de cuidado do idoso e a for-
magao profissional que coadune para esse fim.

A escassez de conhecimentos técnico-cientificos gerontoge-
ridtricos afirma a falta de sintonia entre o preparo profissional
e as necessidades de cuidado. Esse desarranjo reflete nas fra-
gilidades do processo de trabalho das equipes de satide para a
pessoa idosa e aponta a urgéncia da formacédo do profissional
da equipe de enfermagem que necessita qualificagdo para
prestar assisténcia tal qual as demandas atuais da populacao
idosa exigem, especialmente no ambito hospitalar.>*-°

Acredita-se, portanto, que desvelar as vivéncias de cui-
dado de enfermagem ao idoso hospitalizado possa apontar
as singularidades e novas perspectivas de formagao basica
€ permanente.

Nesse contexto, o presente estudo ancorou-se na seguinte
indagac¢do: Como se configuram as praticas de cuidado ao
idoso em um hospital geral, sobretudo no que se refere ao
trabalho desempenhado pela equipe de enfermagem?

Para responder a essa questdo de pesquisa, objetivou-se
analisar o cuidado de enfermagem ao idoso em diversos
cenarios de um hospital geral, com énfase no preparo pro-
fissional, limites e particularidades das praticas assistenciais.

METODOS

Tratou-se de uma pesquisa exploratdria de natureza des-
critiva, com abordagem qualitativa, realizada nos cenarios
de cuidados aos pacientes idosos existentes em um hospi-
tal universitario publico situado no noroeste do estado do
Parand-Brasil, a saber: Pronto-atendimento, Clinica Médica,
Clinica Cirurgica e Unidade de Terapia Intensiva adulto.

Participaram do estudo quinze profissionais da equipe de
enfermagem que executavam cuidados de enfermagem aos
pacientes com 60 anos ou mais, independente da complexi-
dade da assisténcia, que atenderam aos seguintes critérios de
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inclusao: pertencer a equipe de enfermagem; ser profissional
alocado no Pronto-atendimento, Clinica Médica, Clinica
Cirurgica ou Unidade de Terapia Intensiva Adulto; auto
indicar-se como respondente a pesquisa em virtude de sua
atuagdo profissional com idosos. Foram excluidos da pesquisa
os profissionais da enfermagem trabalhadores do periodo
noturno pela dificuldade de sua participagdo sinalizada pela
dire¢do de enfermagem.

A técnica para coleta de dados foi a entrevista aberta, com
a utilizacdo de um gravador para o registro das respostas.
A coleta dos dados ocorreu durante os meses de setembro e
outubro de 2012, balizada pelas seguintes questdes nortea-
doras: Como ¢ cuidar de um paciente idoso? Quais sdo as
dificuldades e as facilidades desse trabalho? Como vocé se
sente ao cuidar do paciente idoso? Vocé considera que recebeu
formagio suficiente para realizar cuidado ao paciente idoso?
Existe algum aspecto no cuidado ao idoso que vocé sente
necessidade de melhor preparo? Quais os cuidados que vocé
considera essenciais para o idoso?

As entrevistas tiveram uma dura¢do média de 30 minutos e
foram realizadas com técnicos de enfermagem e enfermeiros,
de ambos sexos. A transcrigdo ocorreu na integra e para que
fosse preservado o anonimato, os entrevistados foram identi-
ficados com a letra H (para homens) e M (para as mulheres)
seguidos de nimeros cardinais na ordem de sua realizagdo, de
forma que identificamos, para participantes do sexo masculino,
H1 e H2 e, para participantes do sexo feminino, M1 a M13.

O contetdo das entrevistas foi agrupado em temas para
posterior analise, seguindo a Analise Tematica de Contetido
que compreendeu a fase de pré-exploragdo do material por
meio de leituras flutuantes do corpus da entrevista, selecdo
das unidades de analise e processo de categorizagio."

Atendendo aos principios éticos da experimentagio
humana orientadas pela Resolu¢do 466/12 do CNS, soli-
citou-se que cada participante assinasse um termo de con-
sentimento livre e esclarecido, apos autorizagdo do servigo
para realizagdo da pesquisa e mediante parecer favoravel do
Comité Permanente de Etica em Pesquisas com Humanos
(COPEP) da Universidade Estadual de Maringa (CAAE n°
0310.0.093.000-09).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Quanto a caracterizagdo dos participantes, do total de
quinze entrevistados treze eram do sexo feminino e dois do
sexo masculino; seis eram casados, quatro solteiros e quatro
divorciados e uma pessoa viuva; oito eram técnicos de enfer-
magem, seis eram enfermeiros e um profissional possuia o
curso de graduagao em enfermagem, mas atuava na referida
instituicdo como técnico de enfermagem.

Em relagdo ao setor de trabalho, seis entrevistados per-
tenciam ao pronto-atendimento, quatro da UTT adulto, trés
pertenciam a clinica médica e dois a clinica cirtrgica. Em
relacio ao turno de trabalho, doze trabalhavam a tarde e trés
dos funcionarios pela manha.

Sobre a jornada de trabalho, seis trabalhavam quarenta
horas por semana, trés relataram trabalhar trinta e seis horas
semanais e seis afirmaram trabalhar quarenta e duas horas
semanais. Dentre esses, dois possuiam outro vinculo empre-
gaticio.

Das entrevistas apreendemos categorias tematicas emer-
gentes, as quais passam a ser apresentadas e discutidas, a
saber: 1) O cuidado de enfermagem ao idoso hospitalizado
enfrenta limites e dificuldades de distintas origens; 2) O cui-
dado de enfermagem ao idoso hospitalizado requer aten¢io
peculiar imposta pelas caracteristicas do envelhecimento; 3)
O cuidado de enfermagem ao idoso hospitalizado é facilitado
pela pratica colaborativa.

O cuidado de enfermagem ao idoso
hospitalizado enfrenta limites e
dificuldades de distintas origens

Distintos limites e dificuldades foram apontados pelos
participantes sobre o processo de cuidado do idoso hospita-
lizado, permeando os desafios na assisténcia direta.

Uma delas diz respeito a auséncia de acompanhante no
periodo de internagdo do idoso ou auséncia de colaboragao
do mesmo, principalmente em pacientes com mais depen-
déncia de cuidados e estritamente acamados, apreendida
pelas seguintes falas:

Sim, enfrento dificuldades, a primeira barreira no cui-
dado com o idoso é com a familia, ou a familia participa
demais, ou a familia ndo participa, porque a familia ja
estd com esse paciente em casa. Como vocé jd estd esgo-
tado desse idoso cuidar dele no hospital é cansativo [...] o
idoso fica amuado, dorme pouco, é mal humorado, é tei-
moso [....] sem contar que se ele é acamado é totalmente
dependente [...] outra barreira é que os acompanhantes
ndo aceitam o cuidado, por exemplo mudanga de decti-
bito, porque tudo nele (idoso) déi. (M2)

Dificuldade com paciente idoso ndo temos, mas elas apa-
recem quando ele ndo tem acompanhante, estamos com
uma paciente idosa, acamada, e sem acompanhante,
entdo fica mais complicado por conta disso. (M8)

A participagdo dos acompanhantes ¢ importante na qua-
lidade do cuidado com o idoso, visto que podem colaborar
apontando limites e facilidades da interagdo e cooperagio do
idoso. E importante destacar, entretanto, que o cuidado de
enfermagem ao idoso hospitalizado nao é de responsabilidade
do acompanhante. Contrariamente, nas falas destacadas
observamos que a presenga do acompanhante é afirmada
como necessaria para colaborar com o cuidado que cabe a
enfermagem.'?

Portanto, é imprescindivel formacéo ético-legal do pro-
fissional de enfermagem para que compreenda os limites da
sua atuagdo e do acompanhante do idoso. Somente por meio
dessa compreensao é que sera possivel sintonia entre a equipe
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de enfermagem e os acompanhantes para que compactuem
o nivel de participagdo, destacando que cabe a enfermagem
o papel de valorizar a importincia da presenca do acompa-
nhante durante o periodo de internagdo do idoso, sobretudo
por considerar que sua participacdo nos procedimentos e sua
presenga proporciona melhora do estado emocional do idoso."”

O ambiente hospitalar foi também considerado pelos
participantes do estudo como uma das dificuldades encon-
tradas pela equipe de enfermagem na assisténcia ao idoso,
como verificamos por meio da fala:

Em questdo da dificuldade, o ambiente ndo oferece a
possibilidade de, por exemplo, fazer um transporte ade-
quado, ndo oferece camas adequadas, eles sio idosos,
muitas vezes sequelados, e eles precisam de um cuidado
diferente da gente. (M?7)

Percebemos que o profissional de enfermagem considera
o ambiente como condigio essencial para o cuidado e atengao
individualizada e oportuna ao idoso, mas que ficam prejudi-
cadas pela deficiéncia de planejamento ambiental e estrutura
fisica. Ao contrario do que acontece em outros setores ja
sensibilizados para as necessidades peculiares, como sdo
a pediatria, a gineco-obstetricia e mais recentemente para
pessoas com obesidade morbida, poucos sao os hospitais
que disponibilizam espagos destinados exclusivamente aos
idosos. A ambiéncia hospitalar para idosos é apontada como
fragil para o cuidado dessa populagao.'*

Essa realidade concretiza que, de fato, inexiste a percepgao
sobre as necessidades particulares dos idosos e, numa pers-
pectiva ético-legal, permite questionar uma situagdo habitual
de negligéncia. Nesse sentido, muito embora os direitos
fundamentais do idoso com destaque para a assisténcia em
saude livre de implica¢Oes legais sejam assegurados pela legis-
lagdo, percebemos tratar-se de populagio vulneravel, ja que
suas conquistas legais ndo coadunam as praticas de saade.”

Uma outra dificuldade para a assisténcia ao idoso rela-
tada pelos participantes da pesquisa em tela diz respeito a
formagao profissional, apontada como escassa ao levar-se em
consideragao o crescimento populacional dessa faixa etaria e as
especificidades dessa fase da vida, como sugere a seguinte fala:

Na formagio nao recebe subsidio nenhum para trabalhar,
eu sei por causa da prdtica, mas na formagdo bdsica ndao.
Ndo teve nada que direcionasse ao paciente idoso. (M2)

Observamos que a educag¢do permanente, enquanto for-
magdo que se desenvolve pela pratica, foi assumida como
relevante para a qualificacdo profissional, uma vez que esse
participante afirma que o saber-fazer foi oportunizado pela
pratica laboral. Entretanto, denuncia a fragilidade da for-
magao profissional e abre espagos para discussdo oportuna
sobre a urgéncia dessa tematica na orientacio curricular no
territorio brasileiro e também nas propostas de educac¢io
permanente em satde.

E imprescindivel proporcionar aos alunos da graduagio
de enfermagem conhecimentos especificos ao cuidado ao
idoso, ja que ¢ diferenciada e normalmente desconsiderada.
Ressalta-se, também, a importancia de complementos a sua
formacao inicial para que atue e exerca suas funcdes com
maior propriedade e melhor qualidade.'

A pratica educativa, seja ela continuada, em servigo ou
permanente em saude, é uma ferramenta que contribui com
a qualificagdo dos profissionais da equipe de enfermagem e,
em consequéncia, melhora a aten¢éo ao idoso hospitalizado.'

Outro limite e desafio para a assisténcia ao idoso des-
velados pelo presente estudo ¢é a existéncia de doencas de
origem neuroldgica que impliquem em déficits de funcdo
motora e de consciéncia, bem como as alteragdes sensoriais
diminuidas, conforme relatado:

As dificuldades enfrentadas sdo relativas, das vezes, ao
quadro do idoso que tem alguma doenga de base, como
Alzheimer, alguma doenga que vocé ndo consegue intera-
gir com ele, muitas vezes para colaborar ao procedimento,
o maior problema do idoso sdo algumas alteragoes neuro-
logicas, que jd dificulta em ajudar os procedimentos que
vocé vai fazer. (HI1)

O aumento da prevaléncia de doengas neurodegenera-
tivas, somada a ocorréncia de duas ou mais doengas con-
comitantes em idosos, tém sido consideradas responsaveis
pela necessidade de maior permanéncia hospitalar e pela
progressiva perda de autonomia e dependéncia em idosos, o
que dificulta a assisténcia pelos profissionais de saude a esses
individuos em situagdo de internagio hospitalar.®

A grande massa tecnoldgica existente nos servicos de
saude, em especial no setor de Unidade de Terapia Intensiva
(UTI), facilita a manutencéo da vida. No entanto, foi apon-
tada como um desafio no cuidado ao idoso e se insere nos
dilemas éticos da prética profissional:

A dificuldade que eu penso que eu vejo é que investe
muito em pacientes que muitas vezes ndo tem um bom
progndstico, aquele paciente idoso que a gente vé que ndo
vai sair e a gente fica insistindo, insistindo, eu acho que
a vida tem comego, meio e fim, entdo a gente vé assim
que muitas vezes a gente ndo permite a morte, eu acho
que ¢é tanto desgastante para nds quanto para a fami-
lia também, muitas vezes a gente consegue prolongar e
interrompe o ciclo da vida, o paciente entra no PA mui-
tas vezes andando, falando, e a gente devolve eles muitas
vezes vegetados, entdo acho que muitas vezes estamos
interrompendo o ciclo da vida, entdo eu acho que essa é a
dificuldade de trabalhar com o idoso. (M10)

E incontestéavel que a expectativa de vida tem aumentado
e que a medicina moderna tem permitido o tratamento e
a cura de inimeras doengas. Entretanto, em muitas oca-
sides, a tecnologia tem levado ao prolongamento do morrer,
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caracterizando a obstinagdo terapéutica, considerada como
uma pratica médica excessiva, decorrente das possibilidades
oferecidas pela tecno-ciéncia e da vontade do prolongar da
vida a qualquer custo.'

A criticidade sobre a finitude humana e o desnecessario
prolongamento da vida esta presente entre os participantes
do estudo e, de certa forma, demonstra seu engajamento com
as questdes éticas ndo isentas de perplexidade e desaponta-
mento frente ao vivido. Atualmente, mesmo considerando
os inumeros avangos propostos pela filosofia dos cuida-
dos paliativos, os profissionais da area da saide ainda tém
muito no que avan¢ar numa pratica de assisténcia voltada
para a gestdo do fim da vida, principalmente em idosos,
distinguindo, portanto, o processo de cura, quando isso for
possivel, do processo de morte, buscando evitar a obstina¢ao
terapéutica. '*”

Por fim, observou-se a questdo do vinculo afetivo da
equipe de enfermagem com os idosos, apontado como difi-
culdade para a assisténcia de enfermagem, relatado pela fala:

As vezes algumas dificuldades que a gente fica meio
comovido, envolvido porque aqui na UTI, os pacientes
ficam vdrios dias internados e acaba tendo alguma afini-
dade por ele que pode atrapalhar um pouco no cuidado
dos outros. (H2)

Apesar da preservagio das caracteristicas éticas e morais,
o envolvimento pessoal com o paciente é muitas vezes ine-
vitavel, dado que, a partir de um cuidado continuado, a
presenga e o acompanhamento continuo fazem com que
vinculos pessoais sejam criados. Como metodologia de apoio
ao profissional, é interessante que as institui¢cdes de trabalho
proporcionem medidas psicoldgicas que enaltegam a satde
mental e controle psiquico do trabalhador.'®*

O cuidado de enfermagem ao idoso
hospitalizado requer atengao peculiar
imposta pelas caracteristicas do
envelhecimento

Os pacientes idosos apresentam caracteristicas proprias do
processo de envelhecimento que devem ser observadas pela
equipe de enfermagem para o planejamento da assisténcia
na internagdo hospitalar, conforme ressaltado nas falas dos
profissionais entrevistados:

Com o idoso tem que ter mais paciéncia, as vezes sdo tdo
carentes, a familia deixa de lado, vem dos asilos, ndo tem
familia, temos que ter paciéncia. (M1)

Ndo tenho dificuldade em executar um cuidado ao
idoso, é na verdade um cuidado mais especifico, pela
propria condigdo clinica, as questoes de procedimentos
como acesso venoso, uma sondagem, acaba sendo um
pouco mais trabalhoso, mas ndo que seja uma dificul-
dade. (M5)

Idoso é fdcil de cuidar, eles sdo mais colaborativos, carentes,
qualquer coisa que vocé faz eles jd ficam agradecidos. (M1)

[...] tem o lado emocional que é prazeroso, o idoso é cari-
nhoso. (M2)

A maioria dos idosos sdo ddceis, sdo mais calmos, quie-
tos, mais fdcil para nds estarmos lidando com eles. (M3)

E muito mais tranquilo do que cuidar de uma crianga,
¢ mais prazeroso cuidar do idoso, eu gosto, trabalho com
idoso e acho tranquilo, e temos hoje recursos para cuidar
desse idoso [...] uma série de coisas que ddo conforto para
eles e facilita o nosso trabalho. (M4)

As falas dos depoentes mostram as particularidades que
apreendem no cotidiano de suas praticas profissionais. Os
idosos, quando hospitalizados, requerem aten¢ao e cuidados
especificos pela equipe de satde para a resolu¢do ou adequado
manejo dos problemas apresentados.® Isso exige sensibilidade
e perspicicia do profissional que presta o atendimento.'’

E fato que o idoso ¢ diferenciado em relagio as modi-
ficagdes proprias da sua idade. Algumas dessas diferengas
em relagdo a outras faixas etarias dizem respeito ao declinio
sensoriais e cognitivos que devem ser considerados porque
influenciam no cuidado.” Atentar-se a essas particularidades
implica em cuidado qualificado.

Importante destacar que ndo apenas as particularidades
bioldgicas, mas também as emocionais foram apontadas pelos
participantes desse estudo. A internagio hospitalar pode ser
considerada um fator de desestruturacio fisico-emocional
ao idoso, visto que a¢des e interagdes ocorrem num vinculo
estabelecido por for¢a situacional e estrutural, o que enfatiza
aimportancia de um apoio emocional mais direcionado pela
equipe de enfermagem a essa populagio.'® Essa preocupa-
¢ao esta latente nas falas que apontam as caracteristicas e
demandas emocionais dos idosos em suas complexidades
que sdo originadas.

A comparagido do cuidado do idoso em rela¢do a crianga
foi também citada de forma contraditéria e merece destaque
porque sinaliza o respeito a condi¢iao da pessoa idosa, mas
também porque desvela o conceito de resignagao, docilidade
e amorosidade que deveria estar presente em todos os idosos.

O idoso deve ser valorizado tal como ele o é e tal como
qualquer pessoa deva ser valorizada, independente da fase da
vida em que se encontra. Nio é a idade que prescreve como
apessoa é; nem toda crianga é dificil, assim como nem todo
idoso é amoroso. E fato que a longevidade - e tantas histérias
que ela abarca - pode favorecer relagdes interpessoais mais
prazerosas por estarem ancoradas em vivéncias, mas isso
ndo ¢ regra. Parece que a identidade conferida aos idosos,
assim como as criangas, é muito mais fruto de uma cons-
trugdo social do que propriamente de suas caracteristicas,
ja que toda identidade surge da maneira como as pessoas se
definem e sdo definidas pelos outros.*'
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Por possuir experiéncia e longa histéria de vida ndo
lhe cabe, de fato, o mesmo tratamento dispensado a uma
crianga sob risco de infantiliza-lo. Considerar que todos sdo
ddceis é desrespeitar as caracteristicas pessoais e refor¢ar
um esteredtipo surreal. Da mesma forma, assumir que se
satisfazem com qualquer atengdo oferecida é desconside-
rar sua capacidade critica e sua autonomia justamente por
julgar que ndo possuem competéncia de escolher o melhor
para si.?® Nessa dire¢do, é preciso insistir que a equipe de
enfermagem receba permanente formacao profissional que
os tornem mais criticos e habeis no processo de cuidado ao
idoso, que inclui a definigdo de pessoa idosa e a identidade
que lhe é conferida.

O cuidado de enfermagem ao idoso
hospitalizado é facilitado pela pratica
colaborativa

A interagdo dos profissionais garante cuidado em saude
de forma plena, conforme excerto da entrevista:

A interagdo de uma equipe multidisciplinar é positiva,
vocé pode contar com a fonoaudidloga, nutricionista e
fisioterapeuta. Vocé tem um bom acesso, tudo o que vocé
precisa tem, se ndo tem alguma medicagio a farmdcia
faz um documento e o paciente consegue. (M6)

De fato, o trabalho pautado na pratica colaborativa inter-
profissional é considerado a melhor abordagem de assisténcia
em virtude da complexidade do cuidado em satude que exige
distintos saberes e fazeres.”? Essa pratica, embora timidamente
apontada pelo participante desse estudo, sinaliza a interacdo
existente entre a equipe de enfermagem e outros profissionais
que proporcionam priticas de cuidado ao idoso, em conjunto,
com partilha das a¢des. Dessa forma, permite maior seguranga
nos cuidados para a enfermagem e facilita a tomada de decisdo
assertiva para a individualidade e exceléncia da assisténcia.”

A pritica colaborativa interprofissional é uma medida
facilitadora no processo de cuidado de idosos hospitalizados
que articula o cuidado a satide com o trabalho em equipe na
perspectiva interprofissional,* de modo a encontrar respos-
tas as novas perspectivas de cuidado em saude, sobretudo
no que se refere aos desafios atuais e fragmentagio ainda
persistente no cuidado.

Os efeitos positivos da prética colaborativa no trabalho
interprofissional estdo associados com a efetividade no cui-
dado em satde, a redugdo da duplicidade terapéutica e do
tempo de hospitaliza¢ido, podendo contribuir para a melhoria
da funcionalidade e da adesdo a terapia medicamentosa do
idoso,? indo ao encontro dos achados desse estudo.

CONSIDERACOES FINAIS

Os achados desse estudo apontaram as distintas dificul-
dades e desafios enfrentados pela equipe de enfermagem no
cuidado e assisténcia a populagido idosa hospitalizada, assim

como a necessidade de uma assisténcia direcionada as diversas
especificidades do individuo idoso e de seu processo de enve-
lhecimento como um todo. Por fim, desvelou a colaboracio
interprofissional em saude como realidade vivenciada para
um cuidado mais efetivo para a populagdo idosa hospitalizada.

Os limites desse trabalho residem no fato de ter sido des-
tinado a todos os profissionais da equipe de enfermagem, nao
sendo possivel aprofundar os achados em relagdo a categoria
profissional e também em néo ter sido realizado com pro-
fissionais que trabalham no turno noturno, que certamente
possuem vivéncias distintas do cuidado de enfermagem.
Espera-se que trabalhos futuros possam completar essas
lacunas e, ainda, que os resultados dessa pesquisa possam
inspirar novas questdes de estudo.
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