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RESUMO

Objetivo: Tendo em vista 0 aumento progressivo da populagéo idosa brasileira, objetiva-se no
presente trabalho avaliar a qualidade da assisténcia de enfermagem prestada aos idosos nha
Atencdo Bésica a Saude. Método: Trata-se de uma revisdo sistemética, utilizando as bases de
dados BDENF, LILACS e SCIELO. A amostra constitui-se de 16 artigos publicados entre 2009 a
2014. Resultados e Discussao: Observa-se que a assisténcia de enfermagem aos idosos é um
fator que influencia positivamente a qualidade de vida desse publico, porém hé a necessidade de
implementacdo da mudanca do modelo assistencial tradicional por uma atenc¢do holistica.
Concluséo: A assisténcia de enfermagem desenvolve estratégias que atendem aos principios da
Atencdo Primaria & Saude e contribuem para a qualidade de vida dos idosos, no entanto, ainda
precisa evoluir no tipo de assisténcia ofertada, buscando desenvolver estratégias mais inclusivas.
Palavras-chave:ldoso;Atencdo primaria a saude;Cuidados de enfermagem;Saude do
idoso;Assisténcia integral a saude.

INTRODUGCAO

No Brasil, a estimativa é que em 2025 os idosos representem aproximadamente
15% da populacdo nacional acima de 60 anos, mas como o Brasil faz parte dos paises
em desenvolvimento o avango do envelhecimento ainda ndo estd sendo acompanhado
por todos o0s setores tecnoldgicos relacionados a saude, diferentemente dos paises
desenvolvidos. Essa realidade mostra que a sociedade ndo esta preparada para estas
mudancgas no perfil populacional e, embora as pessoas estejam vivendo mais, sem 0

desenvolvimento no setor saude a qualidade de vida dos usuarios ndo acompanha essa

evolucéo®.
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Segundo a OMS, quando se trata de paises desenvolvidos,idoso é toda pessoa de

65 anos ou mais de idade. J& para os paises subdesenvolvidos, essa margem cai para 60
anos ou mais de idade, sendo importante destacar que em até 2050, 80% dos idosos

estaréo vivendo em paises pobres ou em desenvolvimento.

O envelhecimento é um fenémeno natural e mundial dos seres humanos sendo
acompanhado por varias alteracdes fisicas, sociais, psicologicas, demograficas e
epidemioldgicas o que provoca também alteracées como ansiedade, medo, inseguranca,

e muitas vezes sentimentos de solid&o, sendo parte do curso de vida de cada individuo?® 3.

A Politica Nacional do Idoso, criada pela Lei 8.842/94 e regulamentada pelo
Decreto 1948/96, estabelece direitos sociais, garantia da autonomia, integracdo e
participacdo dos idosos na sociedade, como instrumento de direito préprio de cidadania,
sendo considerada populacdo idosa o conjunto de individuos com 60 anos ou mais®. A
referida Lei criou o Conselho Nacional do Idoso, responsavel pela viabilizacdo do
convivio, integracdo e ocupacdo do idoso na sociedade, através, inclusive, da sua
participacdo na formulacao das politicas publicas. Suas diretrizes priorizam o atendimento
domiciliar; o estimulo & capacitacdo dos meédicos na area da Gerontologia;, a
descentralizacdo politico-administrativa e a divulgacdo de estudos e pesquisas sobre
aspectos relacionados & terceira idade e ao envelhecimento®.

A idade e o processo do envelhecimento possuem diferentes dimensdes e
significados que excedem as dimensdes de idade cronologica, dessa maneira, para
manter a autonomia e independéncia durante a terceira idade deve-se estabelecer uma

meta fundamental tanto para o individuo quanto para os familiares, ocorrendo assim,

dentro de um contexto que envolve amigos, vizinhos, membros da familia, membros da

salde gestores e os politicos brasileiros™

Partindo do pressuposto de que a integralidade da assisténcia deve ser viabilizag

no setor saude, o Pacto pela vida surge como um compromisso entre os gestores dg

em torno de prioridades que apresentam impacto sobre a situagédo de saude dg
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brasileira, incluindo a saude do idoso e implantando a Politica Nacional de Saude da
Pessoa Idosa, tendo como diretrizes: a Promocao do envelhecimento ativo e saudavel;
Atencdo integral a salde da pessoa idosa; Implantacéo de servigos de atencdo domiciliar;
Acolhimento preferencial em USF, respeitado o critério de risco; Provimento de recursos
capazes de assegurar qualidade da atencdo a saude da pessoa idosa; Fortalecimento da

participacdo social®.

Por sua vez, a atencdo primaria é a porta de entrada do sistema de saude, sendo
0 primeiro contato de individuos, familias e comunidades com uma complexa rede de
servicos, sendo indispensavel o cuidado as enfermidades, prevenindo os agravos,

promovendo a salde e estimulando o autocuidado®”.

Particularmente ha ainda grandes desafios para se proporcionar uma atencao
primaria de qualidade a todos os usuarios do SUS. Frente a crescente tendéncia de
envelhecimento da populagdo brasileira, os profissionais de saude devem manter-se
atualizados sobre as necessidades dos idosos, adquirindo um maior preparo e
planejamento dos servicos de saude com intuito de atender as pessoas dessa faixa etaria
visualizando suas caracteristicas peculiares. Apesar de muitas mudancas ja terem
ocorrido desde a criagdo da ESF, a promocdo da saude e prevencdo de agravos, as
pessoas idosas estdo sob um risco cada vez maior de adoecimento, porque conforme a
populacdo envelhece, a demanda cresce por cuidados curativos e preventivos para tratar
doencas cronicas buscando melhorar a qualidade de vida do idoso, e muitas das vezes a

assisténcia permanece sendo individualizada, baseada na medicalizacdo e com baixa

resolutividade e baixo impacto social’.

Nesse cenario, o profissional enfermeiro deve atuar com o proposito de

desenvolver acbes adequadas precocemente, para que a pessoa envelheca preservandg

se sua capacidade funcional. O atendimento as necessidades do idoso

abordagens e comunicacao amplas e atualizadas, cujas consideracdes abranjag
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mudanc¢as no contexto familiar, ‘econémico, cultural, social. Sendo uma realidade téao
proxima, e ja tdo presente, a transicdo demografica da piramide populacional brasileira
tem mostrado que diversos parametros acompanharam esta mudanca, inclusive as
Politicas publicas de saude, que vém contribuindo para este olhar ao individuo idoso,
apontando para os diversos setores de atendimento a este publico. Este trabalho traz
como objetivo avaliar a qualidade da assisténcia de enfermagem aos idosos na Atencao
Priméria a Saude através de levantamento bibliografico.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao sistemética de literatura, a qual consiste na construcédo de
uma andlise ampla da literatura, contribuindo para discussfes sobre resultados de
pesquisas, assim como reflexdes sobre a realizacdo de futuros estudos. As perguntas
norteadoras deste estudo constituiram-se em: Qual a qualidade dos cuidados de
enfermagem aos idosos na estratégia saude da familia?

Este estudo tem um carater exploratério e descritivo onde foram analisados 16
artigos publicados entre 2009 a 2014. Os artigos foram coletados nas seguintes bases de
dados eletrdnicos: Biblioteca Virtual de Saude (BVS), BDENF, LILACS e SCIELO. A
mesma foi realizada a partir dos descritores: idoso, atencéo primaria a saude, cuidados de
enfermagem, saude do idoso, assisténcia integral a saude. Os critérios de inclusao foram:
Artigos completos disponiveis gratuitos on-line; Artigos disponiveis no idioma Portugués;
Artigos que abordassem a tematica proposta. Os critérios de exclusdo foram: Teses,
monografias, artigos em outros idiomas, artigos que ndo abordassem a tematica e
indisponibilidade de acesso ao texto completo na internet. A selecédo do objeto de estudo
para a construcao desta pesquisa ocorreu através da constru¢ao do texto, estruturacéo da

pesquisa em tépicos, visando alcancar os objetivos.
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completaram os critérios de inclusdo. Os artigos apresentados na tabela a seguir
constituiram o corpus deste estudo.

Tabela 1- Distribuicdo os artigos que constituem o corpus do estudo segundo n° de

artigos, autores, ano de publicacéo, titulo e objetivo.

Autor (es) Ano | Titulo Objetivo
Cunha JXP, Oliveira | 2012 | Autonomia do idoso e suas | Objetiva-se analisar a literatura
JB, Nery AS, Sena implicagbes  éticas  na | existente sobre a preservacao dos
ELSS, Boery RNSO, assisténcia de | aspectos éticos da autonomia da
Yarid SD. enfermagem. pessoa idosa e as implicagbes na
assisténcia de enfermagem.
Rocha FCV, Carvalho | 2011 | O cuidado do enfermeiro | Objetivou-se descrever e discutir o
CMRG, Figueiredo ao idoso na estratégia | cuidado do enfermeiro ao idoso na
MLF, Caldas CP. saude da familia. estratégia saude da familia (ESF),
bem como analisar os aspectos
que facilitam ou dificultam este
cuidado.
Goncalves LHT. 2010 | A complexidade do cuidado | Este estudo busca reconhecer o
na pratica cotidiana da | fenbmeno do  envelhecimento
enfermagem humano em meio a complexas e
gerontogeriatrica. dindmicas mudangas que se
operam no panorama do
envelhecimento populacional
global.
Araljo MAS, Barbosa | 2010 | Relagéo entre o | O estudo tem como objetivo discutir
MA. profissional de saude da | a relagdo dos profissionais de
familia e o idoso. salde da ESF com os idosos.
Silva PLN, Cordeiro | 2014 | Assisténcia psicolégica e | Objetivo:Descrever o processo de
SQ, Souto SG, de enfermagem ao idoso | assisténcia de enfermagem e
Goncalves RP, Mota na atencao primaria. também psicologica ao idoso
EC, Oliveira RS. Atencao Primaria.
Linhares CD, Tocantis Acdes de enfermagem na | Objetivo: Identificar g
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de,de vida, do.idose.,| ha Atengao Basica voltada a saude
intégrativaMNIo HAMANOda  populacdo idosa brasileira e
'2'1 \ 267[1 Sﬂﬂﬁiﬂ 2015 anali§ar 0 modo como ess.as acoes
contribuem para a qualidade de
vida da populacéo idosa no Brasil.

7. Oro J, Matos E. 2011 | Organizagédo do trabalho da | Traz os debates e influéncias
enfermagem e assisténcia | gerados pelos pressupostos de
integral em saude. atencgédo integral a  salde,

integralidade na assisténcia, sobre
a organizacdo do trabalho e
modelos de distribuicdo de cuidado
em enfermagem.

8. Lima CA, Tocantins | 2009 | Necessidades de saude do | Tem como objetivos: compreender

FR idoso: perspectivas para a | as expectativas do idoso que
enfermagem. experiéncia a¢cfes de enfermagem
na atencdo basica e apontar as
necessidades do idoso neste
contexto.

9. Lima TJV, Arcieri RM, | 2014 | Humanizacdo na atencao | O objetivo deste estudo foi analisar

Garbin CAS, Moimaz bdsica de salde na |a percepgdo do idoso quanto ao

SA, Saliba O. percepc¢ao de idosos. cuidado humanizado na atencéo
basica de salde, com enfoque
sobre os aspectos do atendimento
ambulatorial que interferem na
qualidade do atendimento.

10. Portella MR. 2010 | Atengéo integral no | O tema cuidador do idoso tem sido
cuidado familiar do idoso: | objeto de debates nos encontros
desafios para a | cientificos da
enfermagem gerentolégica
no contexto da estratégia Enfermagem brasileira, nos
de saude da familia. eventos da gerontologia nacional e

internacional.

11. Eloia SC, Oliveira EN, | 2014 | Atencdo da enfermagem & | Objetivo: Analisar a producéo

Eloia SMC, Lopes RE. salde do idoso: wuma | cientifica na area da atencdo a
reviséo integrativa. salde do idoso pela enfermagem.

12. Santos |, Caldas CP, | 2012 | Cuidar da integralidade do | Este trabalho teve como objetivo

Erdmann AL, Gauthier ser: perspectiva | propor a aplicacdo da perspectiva

J, Figueiredo NMA. estética/sociopoética de | estética/sociopoética para cuidar
avanco no dominio da | da integralidade do ser/cliente da
enfermagem. enfermagem.

Furuya RK, Birolim A Integralidade e suas | O objetivo deste trabalho foi reflg

M, Biazin DT, Rossi interfaces no cuidado ao | sobre o principio da integrgh

A. idoso em unidade de | em saude, por meio de

conceituais i
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14. Tavares JP, Beutes | 2010%| Prazer e Sofimento’ 'de’| Teve como objetivos conhecer o
M, Beck CLC, Prestes trabalhadoras de| significado de ser idoso e identificar
FC, Silva RM, Rocha enfermagem que cuidam | os fatores de prazer e sofrimento
L. de idosos hospitalizados. no cuidado aos idosos.
15. Vello LS, Popim RC, | 2014 | Saude do Idoso: | Objetivou-se compreender como o
Carazzai EM, Pereira percepcdes  relacionadas | idoso percebe o atendimento na
MAO. ao atendimento. atencéo basica.
16. Ciosak SI, Braz E, | 2011 | Senescéncia e senilidade: | Objetivou-se Conhecer o cotidiano
Costa MFB, Nakano novo paradigma na | dos idosos tem sido um desafio
NGR, Rodrigues J, atencao béasica de saude. para os profissionais de salde para
Alencar RA, Rocha implementar programas e ac0es
ACAL. que visem alcancar a manutencao
do equilibrio no processo saude-
doenca

FONTE: Elaboragéo Prépria

Para a apresentacdo dos resultados, os artigos foram avaliados levando-se em
consideracao, a fonte primaria do estudo, o ano de publicacéo, a quantidade de autores,
0s objetivos, os resultados obtidos em cada artigo pesquisado bem como aqueles que
apresentassem o tema de interesse. Foram usados artigos publicados na Biblioteca
Virtual de Saude (BVS), BDENF, LILACS e SCIELO, totalizando 16 artigos que traziam

suporte para elaboracdo da nossa discussao.

Conforme os dados contidos na tabela 1,onde mostram o valor de 16 artigos
selecionados com os referidos anos de publicacio bem como os referentes
objetivos,destaca-se que no ano de 2014 houve o maior numero de publicacdes de
artigos com a tematica investigada 5(31,25%),ja nos anos anteriores: 2 artigos no ano de
2012(12,5%);4 no ano 2011(25%);4 no ano 2010(25%) e apenas 1 no ano de
2009(6,25%).Deste total de artigos,9 (56,25%) relacionava a assisténcia de enfermagem
ao idoso na atencado béasica a saude e os outros 7 artigos (43,75%) tratavam de estudos
nao relacionados a assisténcia de enfermagem ao idoso no ambito Estratégia Saude da
Familia,porém trazia um enfoque quanto a diversos aspectos da assisténcia a idosos g

por isso foram utilizados.
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Para que se possa abordar a assisténcia de enfermagem na qualidade de vida de
idosos atendidos no servico de atencdo basica de saude € preciso entender o que
envolve este servico bem como a pessoa idosa. O servico de Atencdo Priméria € o
primeiro nivel de atencdo em saude e se caracteriza por um conjunto de a¢fes de saude,
no ambito individual e coletivo, que abrange a promocdo e a protecdo da saude, a
prevencao de agravos, o diagndstico, o tratamento, a reabilitacdo, a reducdo de danos e a
manutencao da salude com o objetivo de desenvolver uma atencdo integral que impacte
positivamente na situacdo de salde das coletividades®. J4 a pessoa idosa esta envolta
por saberes, crencas e culturas que de certa maneira, contribuiram de algum modo na
sua forma de pensar e agir em sociedade enquanto cidaddo, acGes estas que facilitam/
promovem saude ou até se tornam determinantes sociais de adoecimentos. Assim, é
necessario entender atencdo Primaria para implementa-la com integralidade enquanto
acdo de enfermagem ao publico idoso. Mesmo visualizando a importancia da
integralidade na assisténcia ao idoso, alguns estudos apontam que a assisténcia muitas
das vezes torna-se deficiente devido a desarticulacdo das atividades, onde cada grupo
profissional planeja, executa e avalia suas acdes isoladamente, sem a necesséria
articulacao interdisciplinar, visto também, que a categoria de enfermagem muitas vezes é
fragmentada em hierarquia que vem interferir nesta assisténcia, acontecendo uma
situacdo em que o enfermeiro até defende a integralidade dentro do SUS (Sistema Unico
de Salde), mas ndo consegue conceitua-la na pratica. Com isso, nota-se a importancia
de estudos que venham retratar esta tematica e que busquem disseminar esta ideia de
atencdo ao idoso, embora j& sejam apresentados muitos estudos publicados tratando do
tal,principalmente apos a criacdo de politicas publicas de assisténcia ao idoso,onde se
percebe maiores nimeros de publicacbes ressaltando o tema®. Isso tem enorme
contribuicdo para enfermagem, uma vez que torna-se uma ferramenta para melhor

discussdo de diversas estratégias a serem desenvolvidas na assisténcia a pessoa

idosa.Assistir ao idoso na ESF requer uma atuagcdo de forma interdiscipling

multidisciplinar além de tornar a atencéo basica a porta preferencial para os idosQg
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de enxergar suas necessidades e atuar de forma eficaz na promoc¢ao da saude,prevencao

de agravos.

Considerando a qualidade da assisténcia na atencdo a pessoa idosa, os estudos
analisados na integra mostram que, ao tentar contribuir na atencdo ao idoso, algumas
probleméticas sdo encontradas: A primeira é a de torna-los independentes com 0 maximo
de qualidade de vida possivel devido suas limitaces trazidas pelo envelhecimento, sendo
gue uma das finalidades da Politica Nacional do idoso é : torna-los autbnomos,além de
outras como assegurar os direitos sociais do idoso,participacdo efetiva na sociedade,etc.*
Outra € que profissionais da atencdo béasica desconsideram o investimento de acdes
preventivas e de promocdo a saude quanto as IST's (Infeccdes Sexualmente
Transmissiveis) por negligenciarem a sexualidade neste publico,e isto tem sido
comprovada pelos altos niumeros de idosos com IST's o que torna dificil diagnosticar e
também trata-los.E preciso considerar todos os aspectos de vida quando se assiste
pessoas idosas,pois o termo salde vai muito além da auséncia da doenca,constitui-se de
toda uma dimensdo social,cultural,biolégica e espiritual que todo o individuo precisa
dispor para té-la.A espiritualidade é outro fator pouco considerado pelos profissionais
guando acompanham idosos com doencas crénicas ndo transmissiveis,o que interfere na
sua qualidade de vida.'® S&o trazidas solucées para estas problematicas,ou solucdes para
atender as necessidades da pessoa idosa,onde se destaca a importancia do
conhecimento por parte dos profissionais da atencdo basica que atende aos idosos.
Segundo Ciosak.et al®®:“O profissional de salde deve ter sensibilidade para

compreendé-lo em seu contexto sociocultural e fortalecer a responsabilizacdo e o

entendimento de sua condi¢cdo limitante, assim como de suas potencialidades.” Ja os
estudos que trazem sobre a humanizacdo na atencéo basica a saude mostram que a
humanizagdo na assisténcia a pessoa idosa é alcancada quando o mesmo torna-se
participativo nas acdes,e que os idosos esperam da enfermagem,uma assisténcia
apenas técnica,mas uma assisténcia que consiga solucionar muitas das vezes 3

ecessidades psicolédgicas,ou necessidades ndo técnicas;e ainda que ao se
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humanizacdo pontos estratégicos na atencdo basica ao idoso precisam ser
mudados,como por exemplo a autonomia sobre sua salde e tratamento.'***Requerendo
assim,do profissional da atencéo basica,uma assisténcia que abranja a saude do idoso,
mencionado no pacto pela vida como prioridade.’Embora a assisténcia de enfermagem
trabalhe com os principios do SUS,observa-se que é necessario avancar em praticas
mais integrativas e que levem em consideracdo o idoso em todos os aspectos,sejam
estes,culturais,psicologico,biolégico,dentre outros,de forma que venha proporcionar uma
assisténcia diferenciada,ndo apenas focada na condi¢éo biol6gica em que o individuo se
encontra para poder agir em cima disto,mas que se use dum modelo de atencdo mais
inclusivo,que veja este publico de forma integralizada,considerando-os em seus diversos
aspectos.Aspectos estes, por vezes alcancados mesmo diante das dificuldades,sejam

estas falta de recursos humanos ou materiais,estrutura fisica,etc.?

CONCLUSAO

A revisdo sistematica possibilitou a percepcdo de que quando se refere a
populacdo idosa a literatura cientifica abrange amplamente este ponto, mostrando assim
qgue as politicas publicas em saude, em especial a Politica Nacional do Idoso veio a
contribuir para conducente acesso a esta populagdo com integralidade, equidade e
universalidade atuando em cima dos principios do SUS.Quanto a assisténcia de
enfermagem na atencdo basica ao idoso,concebe-se que é estavel, uma vez que; como
trazido nos estudos; embora haja lacunas,muitas vezes os profissionais da atencéo
basica ainda prestam uma assisténcia que considera a pessoa idosa em seus diversos

aspectos,de certa forma ainda abrangendo os principios do SUS,lembrando-se ser

necessaria mudancas no modelo assistencial,dando autonomia a pessoa idosa sobre sua

saude,atentando pra uma assisténcia integralizada e n&o apenas idealizando o seu

biologico com medidas apenas técnicas.Saber o que o idoso espera dos cuidados de

enfermagem frente a sua qualidade de vida no envelhecimento é de extrema importa

Evidencia-se ainda, a importancia de se trabalhar com a educacdo e

pnsiderando o idoso em toda sua integralidade, ja que consiste em um dgs
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elementos da promocéo da saude e, portanto uma ferramenta essencial para os cuidados
da qualidade de vida dos idosos.Diante disso,abre-se uma amplitude de possibilidades
para uma reflexdo critica acerca do que foi exposto,e com base nisso,faz-se necessario o

aprimoramento de novos saberes que viabilizem novas concepc¢des e praticas sociais.
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