Q\\

&
UEPB

UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIBA
CAMPUS |
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM
CURSO DE ENFERMAGEM

HISLANGE QUEIROZ FARIAS

ACOES EXTENSIONISTAS DE ENFERMAGEM EM UMA INSTITUICAO DE
LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS: RELATO DE EXPERIENCIA

CAMPINA GRANDE
2020



HISLANGE QUEIROZ FARIAS

ACOES EXTENSIONISTAS DE ENFERMAGEM EM UMA INSTITUICAO DE
LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS: RELATO DE EXPERIENCIA

Trabalho de Conclusdo de Curso
apresentado ao Departamento do Curso
de Enfermagem da Universidade Estadual
da Paraiba, como requisito parcial a
obtencdo do titulo de Bacharel em
Enfermagem.

Orientador (a): Prof2 Esp. Sueli
Aparecida Albuquerque de Almeida

Area de Concentracdo: Satde do idoso

CAMPINA GRANDE
2020



E expressamente proibido a comercializagdo deste documento, tanto na forma impressa como eletrénica.
Sua reproducao total ou parcial & permitida exclusivamente para fins académicos e cientificos, desde que na
reproducéo figure a identificagcdo do autor, titulo, instituicdo e ano do trabalho.

F224a Farias, Hislange Queiroz.
Acbes extensionistas de enfermagem em uma Instituicao

de longa permanéncia para idosos [manuscrito] : Relato de
experiéncia / Hislange Queiroz Farias. - 2020.

26 p.

Digitado.

Trabalho de Conclusdgo de Curso (Graduagdo em
Enfermagem) - Universidade Estadual da Paraiba, Centro de

Ciéncias Bioldgicas e da Saude , 2020.

"Orientagdo : Profa. Esp. Sueli Aparecida Albuquerque de
Almeida , Coordenacéo do Curso de Enfermagem - CCBS."

1. Enfermagem. 2. Envelhecimento. 3. Cuidados de
Enfermagem. 4. Instituicdo de Longa Permanéncia para

Idosos. I. Titulo
21.ed.CDD 610.736 5

Elaborada por Giulianne M. Pereira - CRB - 15/714 BC/UEPB




' HISLANGE QUEIROZ FARIAS
|
!
|

ACOES EXTENSIONISTAS DE ENFERMAGEM EM UMA INSTITUICAO DE
LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS: RELATO DE EXPERIENCIA

Trabalho de Conclusdo de Curso
apresentado ao Departamento do Curso
de Enfermagem da Universidade Estadual
da Paraiba, como requisito parcial a
obtengdo do titulo de bacharela em
Enfermagem.

Area de concentragéo: Salde do idoso.

Aprovada emSSeE/ o

BANCA EXAMINADORA

. A i it ol

~ Prof. Me. Alex do Nascimento Alves
Universidade Estadual da Paraiba (UEPB) -

{ Cs < A
obeeld ,
Profa. Dr&/ Fabiol Araujo Leite Medeiros
Universidade Estadual da Paraiba (UEPB)




A Deus, minha esséncia de amor,
sabedoria de todas as horas e alegria de
viver, por toda gléria e béncaos
conquistadas e, por chamar-me a missao
e ao dom que vem Dele, de tornar-me
enfermeira, DEDICO.

Porque Dele e por Ele, e para Ele, séo
todas as coisas; gléria a Ele eternamente!

Assim seja!



Tudo que existe e vive precisa ser cuidado para continuar existindo. Uma
planta, uma crianca, um idoso, o planeta Terra. Tudo 0 que vive precisa ser
alimentado. Assim, o cuidado, a esséncia da vida humana, precisa ser
continuamente alimentado. O cuidado vive do amor, da ternura, da caricia e
da convivéncia (BOFF, 1999).
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ACOES EXTENSIONISTAS DE ENFERMAGEM EM UMA INSTITU[(;AO DE
LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS: RELATO DE EXPERIENCIA

EXTENSIONIST NURSING ACTIONS IN A LONG STAY INSTITUTION FOR THE
ELDERLY: EXPERIENCE REPORT

Hislange Queiroz Farias”
Sueli Aparecida Albuguerque de Almeida™

RESUMO

Introduc&o: A mudanga na piramide etaria que ocorre de maneira acelerada devido
ao aumento da expectativa de vida no Brasil, tem se revelado como um dos fatores
a procura por Instituicbes de Longa Permanéncia para Idosos. O meio institucional
demanda uma necessidade da assisténcia de enfermagem gerontolégica para a
promocgdo de um envelhecimento bem-sucedido, considerando que o processo de
institucionalizacdo pode propiciar o declinio funcional com vulnerabilidades fisicas,
psicologicas e sociais. Destaca-se o0 papel da enfermagem ao idoso
institucionalizado para manutencdo na funcionalidade, promocdo de saude e
abordagem biopsicossocial, sobrepondo a qualidade de vida institucional. Objetivo:
Relatar a experiéncia atividades da assisténcia de enfermagem para a promoc¢ao da
gualidade de vida em uma instituicdo de longa permanéncia para idosos, através de
um projeto de extensdo. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo do tipo
relato de experiéncia desenvolvido entre os meses de marcgo a junho de 2019 e de
setembro a novembro de 2019, em uma instituicdo de longa permanéncia para
idosos no municipio de Lagoa Seca, Paraiba, Brasil. Conclusao: Verificou-se que
as atividades exercidas contribuiram para a qualidade de vida dos idosos
institucionalizados. A abordagem biopsicossocial foi fundamental para a efetividade
nas demais atividades realizadas, priorizando uma assisténcia individualizada e
holistica. Evidenciou-se que a promoc¢do de um envelhecimento saudavel é
imprescindivel, dado a complexidade de rotina de cuidados que se exige no
ambiente institucional.

Palavras-chave: Enfermagem. Envelhecimento. Cuidados de Enfermagem.
Instituicdo de Longa Permanéncia para ldosos.

* Graduanda em Enfermagem- Universidade Estadual da Paraiba. Email: hislange12@gmail.com.
“* Especialista em Pediatria e Puericultura. Docente do curso de Enfermagem- Universidade Estadual
da Paraiba. Email: sueliaalb@gmail.com.



ABSTRACT

Introduction: The change in the age pyramid that occurs at an accelerated rate due
to the increase in life expectancy in Brazil, has revealed itself as one of the factors
looking for Long Term Care Institutions for the Elderly. The institutional environment
demands a need for gerontological nursing care to promote successful aging,
considering that the institutionalization process can lead to functional decline with
physical, psychological and social vulnerabilities. The role of nursing for
institutionalized elderly is highlighted for maintaining functionality, health promotion
and biopsychosocial approach, overlapping institutional quality of life. Objective: To
report the experience of nursing care activities to promote quality of life in a long-term
care facility for the elderly, through an extension project. Methodology: This is a
descriptive study of the experience report type developed between the months of
March to June 2019 and from September to November 2019 at an long-stay
institution for the elderly in the city of Lagoa Seca, Paraiba, Brazil. Conclusion: It
was found that the activities performed contributed to the quality of life of
institutionalized elderly. The biopsychosocial approach was fundamental for
effectiveness in other activities carried out, prioritizing individualized and holistic
assistance. It became evident that the promotion of healthy aging is essential, given
the complexity of the care routine that is required in the institutional environment.

Keywords: Aging. Nursing care. Long-stay institution for the elderly. Nursing.



1. INTRODUCAO

Os avancos tecnolégicos e de saude vém proporcionando mudancas na
gualidade de vida da populacdo, tendo como consequéncia 0 aumento da
expectativa de vida, e assim, tornando-se crescente o numero de individuos idosos
na sociedade; dessa forma, ha necessidade imediata de remodelagem dos sistemas
de saude de atencdo a saude do idoso; o que implica, sobretudo, nos aspectos
socioculturais relacionadas ao cuidar de pessoas idosas na atualidade (GRECHI,
REBOUCAS, DEDICACAO 2017).

No Brasil, essa alteracdo na estrutura etaria da populacédo tem se dado de
maneira acelerada, e gerado demanda de pessoal capacitado na linha de cuidado
gerontoldgico, evidenciando a necessidade de ampliacdo de acdes em todos 0s
cenarios sociais, seja em hospitais, ambulatérios, atencao primaria em saude, ou em
Instituicbes de longa permanéncia (SOARES et al 2018). Assim, este acelerado
processo em que o Brasil tem se destacado necessita de reflexdes sobre como pode
ser melhorado os perfis assistenciais em comparacdo aos outros paises, na
conjuntura mundial (LIMA-COSTA et al 2017).

Idoso, no Brasil, € todo cidaddo que apresenta 60 anos ou mais. No ano de
2018, o pais apresentava aproximadamente 28 milhdes de longevos, equivalendo-se
a um percentual de 13% da populacdo brasileira; com probabilidade de nos anos
subsequentes essa percentagem duplicar (AGENCIA NOTICIAS IBGE 2019).

Em 2025, de acordo com a Organizacdo Mundial de Saude, o Brasil tera
cerca de 15% de longevos em relacdo a populacdo do pais, o que corresponde em
torno de 30 milhdes de idosos. Deste modo, o Brasil se incluira entre a sexta maior
colocacao de populacéo idosa em relacdo ao mundo (SOARES et al 2018).

Ocasionalmente, ao longo dos anos, foram criados e implementados
normativas legais para assegurar os direitos sociais da pessoa idosa e direcionar 0s
servicos do Sistema Unico de Satde (SUS) voltados & pessoa idosa, como a Politica
Nacional do Idoso (1994), regulamentada em 1996 e o Estatuto do ldoso (2003), e
em 2014 é lancada a diretriz de atencéo a saude integral a pessoa idosa trata de um
documento que demonstra a importancia da reorganizacdo da rede de atencéo ao
idoso no SUS, incluindo todos os setores sociais, sejam institucionais e/ou
domiciliares (BRASIL 2014).

O envelhecimento é um fenbmeno natural que reflete inUmeras mudancas,
sobretudo no que diz respeito a condicdo de saude, estando a populacdo idosa
vulneravel a comorbidades que interferem diretamente na sua qualidade de vida
(ALCANTARA et al 2019). Dentre essas comorbidades destacam-se as Doencas
Crbnicas Nao Transmissiveis (DCNT) que acompanham o processo de senescéncia,
e acometem a maioria dos idosos, por vezes apresentando mais de uma patologia
dessa categoria, 0 que implica no possivel risco de vulnerabilidades, perda de
funcionalidade e condicbes de dependéncia para as Atividades Béasicas de Vida
Diaria (AVD) (SOARES et al 2018).

Além disso, as condi¢cbes psicossociais se entrelagcam as questdes fisicas
inerentes ao processo de senescéncia, de modo que as habilidades reduzidas para



lidar com perdas ou fatores estressantes aliados as alteracdes fisiolégicas da
longevidade expdem tais individuos as situacdes de riscos de patologias com forte
natureza para declinio da capacidade funcional (POTTER, PERRY 2013).

Considerando os fatos mencionados sobre o aumento da terceira idade no
pais, outros fatores como impasses sociais, econémicos e culturais, discussdes na
familia, falta de cuidado especifico em moradia e enfermidades em parentescos
colaboram para se ter como alternativa de cuidado as Instituicbes de Longa
Permanéncia para ldosos (ILPI) (ALMEIDA et al 2017). As ILPIs s&o moradias
coletivas destinadas a habitacdo de idosos, especificadamente com idade igual ou
superior a 60 anos, de natureza governamental ou n&o, que visam garantir
assisténcia de vida prezando por dignidade, lazer e cidadania (BRASIL 2005).

Goncalves et al (2015) entendem ILPI como um ambiente de habitacao
especializada que objetiva prestar uma assisténcia gerontogeriatrica adequada aos
residentes e que abrange uma equipe multiprofissional qualificada, sendo estes:
enfermeiro, médico, fisioterapeuta, nutricionista, técnicos de enfermagem,
cuidadores e trabalhadores de servigcos gerais, cozinha e lavanderia, provendo uma
atencao holistica aos idosos institucionalizados.

Destaca-se o papel do (a) profissional enfermeiro (a) em ILPIs, sendo este
essencial na manutencdo das necessidades humanas basicas, administracdo de
cuidados de saude e técnicas de enfermagem, além da consulta de enfermagem na
perspectiva de avaliacdo da funcionalidade e promocao de saude da pessoa idosa,
tendo competéncia para atribuicdes gerenciais e técnicas, mas também educativas e
de lideranca de acdes realizadas pela equipe (GONCALVES et al 2015).

Portanto, os idosos institucionalizados requerem atencdo especializada da
assisténcia de enfermagem, pois verifica-se muita fragilidade do ponto de vista
fisico, social, psiquico e espiritual; o que significa uma necessidade gradual de
cuidados especificos, tendo por base a avaliacdo do grau de dependéncia, doencas
e riscos para vulnerabilidades, tornando-se importante a assisténcia de enfermagem
gerontoldgica para promocao da qualidade de vida no meio institucional (ALMEIDA,
MAIA 2015).

Nesse cenario, a busca em promover qualidade de vida através de praticas
para um envelhecimento saudavel mesmo com a senilidade, e a deteccdo de
vulnerabilidades decorrente do processo de senescéncia particular de cada ser
ainda possibilita uma assisténcia na funcionalidade em relacdo a autonomia e
independéncia do longevo, o que caracteriza a Enfermagem Gerontologica
(COIMBRA et al 2018).

N&o obstante, mediante as caracteristicas heterogéneas de cada idoso em
aspecto cognitivo, psicossocial e biologico; vem a ser um desafio da enfermagem
promover a assisténcia em espacos como a ILPI, tendo em vista que a idade pouco
diz sobre sua condicdo de saude, j& que cada sujeito passa diferentemente pelo
processo de envelhecimento, cabendo o enfermeiro (a) ter abordagens diferentes e
individuais (POTTER, PERRY 2013).
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Em vista disso, o presente trabalho se justifica na relevancia de se oferecer
praticas da assisténcia de enfermagem voltadas para a promocao de qualidade de
vida no ambiente institucional, considerando a necessidade da assisténcia de
enfermagem gerontoldgica para um envelhecimento saudavel.

Deste modo, o objetivo do trabalho é relatar a experiéncia de atividades da
assisténcia de enfermagem para a promocdo da qualidade de vida em uma
instituicdo de longa permanéncia para idosos, através de um projeto de extensao.

O estudo teve como eixo norteador a seguinte questdo: qual a perspectiva,
mediante a complexidade do cotidiano institucional, de se buscar uma abordagem
biopsicossocial, atentando-se também para a manutencdo da capacidade funcional
e promocdao de saude dos idosos institucionalizados?

2. REVISAO DE LITERATURA

Envelhecer € um processo natural inerente a todo ser humano, que se inicia
desde o0 nascimento e transpassa por toda a vida da pessoa, de forma mais intensa
na terceira idade, produzindo ndo sO alteracbes fisiologicas, mas também
psicologicas, culturais, espirituais e sociais; dessa forma, entende-se como um
fendmeno subjetivo que apresenta inUmeras maneiras de resposta diante do mesmo
(DUARTE et al 2019).

Outro conceito define envelhecimento como um processo irreversivel, natural,
linear, heterogéneo, e especifico de cada individuo que caminha para um
deterioramento organico ao longo dos anos, levando o individuo a uma capacidade
diminuida de resposta ao meio, com aumento de susceptibilidade ao processo de
morrer (BRASIL 2006).

Vale salientar que tal fendbmeno desdobra-se em uma perda progressiva de
funcionalidade do corpo, ndo necessariamente ocasionando doencas; ademais é
consequéncia de razbes internas e externas, podendo nos fatores externos ter
medidas necessarias para se evitar vulnerabilidades (PIUVEZAM, NUNES 2016).

As atividades basicas de vida diaria se traduzem como uma necessidade de
sobrevivéncia e de autopreservacao essenciais a todo e qualquer individuo, como
banhar-se, vestir-se, eliminacdes/higiene, locomover-se e alimentar-se; portanto, se
0 idoso consegue realizar essas atividades diarias, embora que ainda apresente
patologias, este é considerado saudavel (MORAES 2012).

Embora a Politica Nacional de Saude do Idoso aprovada pela portaria n°
1395/99 aborde conceitos bem atuais de saude, foi em 19 de outubro de 2006,
através da portaria n°® 2528 que foi sancionada a Politica Nacional de Saude da
Pessoa Idosa (PNSPI) com uma Unica preocupac¢do: a implementacdo das acodes
inéditas da Lei de anterior, com responsabilizagdo institucional e avaliacdo de
efetividade para a pratica (VERAS, OLIVEIRA 2018).

Logo, a PNSPI tem por finalidade proporcionar e garantir medidas que visem
a manutencao da capacidade funcional da pessoa idosa, a partir da autonomia e
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independéncia nos servicos de saude, em concordancia com as normas direcionais
do SUS, reafirmando que a saude do idoso € estabelecida pela sua funcionalidade
em detrimento de uma possivel condi¢édo patologica (BRASIL 2006).

Ao se estudar sobre o envelhecimento, € importante considerar dois termos
para melhor compreensdo do assunto — senescéncia e senilidade. O primeiro termo
diz respeito ao processo natural do envelhecer, que gera perda da capacidade
funcional, porém, ndo associado a presenca de patologias geriatricas; e o segundo
estabelece como conceito a condicdo doentia, presenca de doencas, acidentes, e
agravos gque coagem a necessidade de cuidados constantes (BRASIL 2006).

Sabe-se que o corpo fisico sofre transformacgdes naturais resultantes do
processo de senescéncia. Estudar esse aspecto auxilia distinguir uma alteracéao
normal de uma anormalidade (senilidade) de modo a facilitar para o (a) enfermeiro
(a) principalmente, até que ponto ha interferéncia nas atividades desempenhadas
pelo idoso (WOLD 2013).

Segundo Potter, Perry (2013), essas alteracdes ocorrem de acordo com o
processo do envelhecer de cada pessoa; com isso, cada vez mais tal processo
acontece naturalmente tornando-se visivel aparentemente quanto funcionalmente;
entretanto, uma presenca patoldgica alterara o percurso dessas mudancas
fisiol6gicas afetando o cotidiano do longevo.

Dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) apontam que a
esperanca de vida mudou de 62,6 anos em 2000 para 73,5 anos em 2010; isso
revela a necessidade de mudanca da sociedade brasileira que ainda apresenta um
perfil hospitalar para um modelo de servicos de saude diversificado, sendo de
utilidade a intensificagdo do conhecimento sobre os varios aspectos do processo de
envelhecimento (PIUVEZAM, NUNES 2016).

Apesar do impacto positivo que vem a ser justificado pela melhoria de
gualidade de saude como, desenvolvimento de servicos de saneamento basico,
agua encanada, esgoto, crescimento nos indices de escolaridade, de renda, entre
outros fatores ja abordados; ndo é possivel desconsiderar a necessidade do reajuste
e/ ou implantacdo de novas politicas publicas de saude, diante desse novo quadro
visando o cuidado da populacéo idosa brasileira (BRASIL 2014).

Essa inversdo demografica, ocorrida nas ultimas décadas, em virtude das
guedas nas taxas de mortalidade como também de natalidade, tem procedéncia na
ascensdao tecnoldgica e nas consideraveis mudancas geradas em cenarios sociais,
econdmicos e de saude; o que resultam no crescimento volumoso da propor¢cédo de
idosos, essencialmente nas ILPIs (LIMA, NASCIMENTO 2015).

Estudos demonstram que as ILPIs no Brasil ttm sido ampliadas em termos de
numeros, denotando uma realidade que sO tende a aumentar em relacdo a sua
procura, que se funda em servicos e cuidados de enfermagem necessitados as
pessoas que recorrem a esse tipo de habitacdo. Porém, a institucionalizagdo deveria
vir a ser vista como uma solucdo positiva com carater de moradia terapéutica e
organizacional e ndo como um asilo, sem propulsdo para melhorias de vida para o
residente que delas procuram (RODRIGUES et al 2018; MEDEIROS et al 2015).
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Essas instituicdbes tém relevancia diante do fendmeno do envelhecimento;
mas poucas vezes estas prestam uma assisténcia que possibilite realmente o
cuidado de longa permanéncia ao idoso no meio social, prezando pela sua
cidadania, como consta na Constituicido Federal de 1988 (MINISTERIO PUBLICO
2016).

O processo de acomodacédo do idoso ao novo ambiente de morada, as novas
condicbes impostas que exigem adaptacdo, assim como a caréncia de palavras
motivacionais diante desse fato pode viabilizar o agravamento do proprio processo
de senescéncia e senilidade, caracterizando-se como uma complexidade no cuidado
de se evitar o declinio funcional do idoso institucionalizado e uma necessidade de
atencéo da assisténcia de enfermagem gerontolégica (TRINDADE 2017).

A caréncia de recursos humanos nas ILPIs € comum, sobretudo quando se
tratam de profissionais de enfermagem, o que por vezes ocasiona a diminuicdo da
gualidade da assisténcia aos residentes; outrossim, aqueles profissionais que atuam
nesse servico se veem sobrecarregados com o excesso de obrigacdes laborais em
fungcéo da falta de profissionais para atenderem de forma adequada a necessidade
dos idosos (MARIANO et al 2015).

Diante disso, infelizmente até este momento, percebe-se uma deficiéncia
dentro das ILPIs em se oferecer um cuidado de praticas voltadas para um
envelhecimento bem-sucedido; visto que a assisténcia de enfermagem continua
embasada em atividades assistenciais de higiene e alimentacéo, por exemplo, com
foco em um perfil biologizante, ficando a parte uma assisténcia integral direcionada
para a prevencado de incapacidades, promocéo de atividades ludicas e bem-estar
individual de cada idoso institucionalizado (MEDEIROS et al 2015).

As particularidades do idoso, principalmente aqueles com idade mais
avancada, em que apresentam mais diferencas conforme o principio da
heterogeneidade, denotam a utilidade do provimento de acfGes de prevencao de
agravos e de promocdo de saude imprescindiveis para toda e qualquer pessoa
idosa, a fim de promover a manutencao da capacidade funcional, em alguns casos,
ou contribuir para melhora da qualidade de vida (BRASIL 2018).

Sendo assim, a enfermagem gerontologica se pauta na promoc¢do de um
envelhecimento bem-sucedido, saudavel; pois aborda a saiude do idoso de maneira
ampliada, ndo se restringindo as recuperacfes de carater patoldégico, mas atuante
numa maneira de viver com qualidade (CONCEICAO 2014).

Desse modo, é fundamental que a assisténcia de enfermagem ao idoso
institucionalizado envolva a concepc¢ao biopsicossocial, com eixo ha manutencdo da
funcionalidade em suas atividades e promocdo de saude, para que
consequentemente, os residentes vivenciem o processo de saude, resultando em
melhora de suas qualidades de vida (LIMA, NASCIMENTO 2015).

3. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia que utilizou
como abordagem a observacéo participante; formulado pela vivéncia sobre o Projeto
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de Extensao “Praticas Assistenciais e Educativas no Auxilio aos Idosos” vinculado
ao Departamento de Enfermagem da Universidade Estadual da Paraiba, campus |.

O relato de experiéncia € um instrumento de pesquisa cientifica que narra
uma situacao vivenciada pelo observador de acordo com o proceder dos fatos em
determinada populagdo, gerando reflexdo acerca do fendmeno descrito
(CAVALCANTE, LIMA 2012).

O estudo descritivo, segundo Prodanov, Freitas (2013), refere-se ao registro e
descricao dos fatos observados, sem a interferéncia do pesquisador nos resultados
e caracteristicas analisadas de fenbmeno ou determinado publico ou ainda, da
relacdo entre eles; se resume conforme as etapas de observacéo, registro, analise e
ordenacdo da pesquisa, contribuindo para deliberar o tipo de natureza, causas,
atributos e relagoes.

Da mesma maneira, a observacdo participante permite que o observador
participe de modo ativo, por contato direto em atividades desenvolvidas com o
respectivo publico do campo de atuacdo para a obtencdo das informacdes, ainda,
possibilita uma abordagem de vivéncia do cotidiano e de seus processos
socioculturais, permitindo a intervencdo diante das necessidades encontradas no
decorrer das praticas com os individuos; assim, o pesquisador tanto a aplica nas
praticas de relevancia ao estudo, quanto as observa, registrando as relagcdes com o
meio, pessoas e condi¢cdo empregada (MONICO et al 2017).

Para andlise da coleta aplicou-se o método de diario de campo, em que
descreve-se e registra-se pelo pesquisador as caracteristicas observadas de
relevancia ao estudo das experiéncias vivenciais, assim como analisa as varias
reflexdes denotadas ao objeto em estudo, com anotacdo diaria podendo, ao longo
do tempo, sofrer alteragdo (ARAUJO et al 2013).

As atividades foram realizadas por académicas do curso de enfermagem
através desse Projeto de Extensdo, que nasce da perspectiva de promover
gualidade de vida aos idosos institucionalizados: autocuidado, autonomia em
atividades assistenciais e em atividades de promocao de saude, e bem-estar através
de didlogo/escuta, colaborando para saude de idosos no ambiente institucional.

O estudo foi desenvolvido entre os meses de marco a junho de 2019 e de
setembro a novembro de 2019, com encontros semanais em uma Instituicdo de
Longa Permanéncia para ldosos, localizado no municipio de Lagoa Seca, Estado da
Paraiba, Brasil.

Os encontros ao primeiro semestre aconteciam duas vezes na semana,
ocorrendo nas sextas e sabados pela manha, contando com a participacdo de 10
extensionistas ao total, jA& no segundo semestre, com a conclusdo de curso de
algumas académicas, o projeto ocorreu apenas aos sabados pela manha, em
detrimento também da demanda das atividades académicas. As extensionistas eram
organizadas por escala, e 0s encontros se davam com duas ou trés extensionistas
para o desenvolvimento das ac¢des. O horario do projeto era de 08h:00 as 11h:00.
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A instituicdo foi fundada h& cerca 45 anos por Frei Matias, um franciscano
religioso ja falecido. Este, mantinha as despesas do lar com as mensalidades do
antigo Colégio Assta, localizado no Ponto Cem Réis de Campina Grande - PB.
Atualmente, a instituicdo é de cunho filantropico, mantida por doacdes e custeio dos
idosos e administrada pela Diocese de Campina Grande, e desempenha atividades
assistenciais de cuidado aos idosos.

Hodiernamente, a instituicdo apresenta 17 idosos, sendo 14 mulheres e 3
homens; no entanto, tem capacidade para abrigar 20 idosos, dependendo do grau
de dependéncia. A maioria dos residentes necessita de auxilio nas AVD sendo,
portanto, a minoria independentes e autbnomos. A equipe de enfermagem é
composta por 6 técnicos de enfermagem e 2 enfermeiros, fazendo parte da
prefeitura de Lagoa Seca/PB dentre os profissionais citados, 1 técnico e 1
enfermeiro. O horario de trabalho desses funcionarios obedece a escala 12/36
horas. Como voluntarios tem-se 1 nutricionista e 1 psiquiatra.

4. RELATO DE EXPERIENCIA

O planejamento das atividades do projeto de extensdo se destinava as
atividades de promocdo de saude, a exemplo de jogos, pinturas, muasicas, entre
outros; eram planejadas com o0 grupo da escala da respectiva semana e
programadas para alguns idosos que conseguiam realiza-las.

Ao primeiro momento, costumava-se visitar os leitos para dispor de um
momento de escuta/dialogo dos residentes, com o intuito de compreender as
necessidades de cuidados e demandas, assim como a condicdo em que se
encontrava idoso (a) no respectivo dia, através de uma abordagem biopsicossocial.
Além de, proporciona-los interacdo e descontracdo, permanecendo para um
segundo momento as atividades assistenciais.

No que concerne as atividades assistenciais realizadas pelas alunas
extensionistas, considerava-se a rotina da instituicdo. O grupo era solicitado para
desempenhar as atividades que requeriam auxilio imediato, geralmente era as AVD
(atividades basicas de vida diaria). Contemplava-se durante o desenvolver das
atividades a qualidade da assisténcia, respeitando a autonomia, 0s processos de
independéncia, as reais necessidades e personalidades dos idosos.

E solicito descrever que, eventualmente novas praticas de cuidados eram
admitidas ou modificadas pelos profissionais da instituicdo, como a prescricdo de um
curativo; dessa forma, perguntava-se ao enfermeiro ou ao setor administrativo para
assegurar a integralidade da assisténcia.

Ao final do encontro, um curto tempo destinava-se para as atividades de
promocdo de saude; porém, € relevante citar que alguns dias eram dedicados
apenas para as mesmas, devido a importancia destas na qualidade de vida do idoso
institucionalizado.

4.1 Assisténcia de enfermagem aos idosos
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Delimitou-se a assisténcia prestada (Tabela 1) em categorias de cuidado de
enfermagem, constituindo-se: abordagem biopsicossocial que se refere ao processo
de escuta e dialogo realizado; manutencéo da capacidade funcional em relacdo as
atividades basicas de vida diaria observadas e estimuladas em idosos perfil 2 de
funcionalidade, e promocdo de salude quanto as atividades ludicas praticadas na
instituicao.

Acdes de enfermagem

1. Escuta 5. Higiene 9. Musicalidade/danca
2. Dialogo 6. Transferéncia 10. Alongamentos

3. Banho de asperséao 7. Alimentagao 11. Caminhadas

4. Vestimenta 8. Jogos 12. Pinturas

Tabela 1 — Atividades realizadas pelas extensionistas de enfermagem
4.1.1 Abordagem Biopsicossocial
e Escuta/Didlogo

Realizava-se o didlogo de acordo com a personalidade de cada idoso (a),
mediante o proprio processo de escuta, possibilitava conhecer suas historias de
vida, suas preferéncias, sentimentos, anseios, pré-conceitos, cultura e
personalidades. Com o objetivo de promover interacdo, mencionava-se assuntos
como atualidades, futebol, paqueras, religibes, comidas tipicas, mausicas,
considerando as preferéncias de cada longevo.

Observou-se que o dialogo favorecia a descontracdo e contribuia para o
processo de interatividade, proporcionando satisfacdo e bem-estar mental e social,
além de cooperacéo dos idosos nas atividades assistenciais, quanto compreensao
das académicas a necessidade identificada ao residente.

Percebia-se, a principio, as necessidades de cuidado e a condicdo dos idosos
a partir dos aspectos observados na escuta e no didlogo em relacdo ao humor,
comportamento, emocao, e condicéo fisica e social, de acordo com o conhecimento
das individualidades de cada residente.

Norteava-se a conversa com 0 propésito de estimular o bem-estar; caso
houvesse necessidade, transmitia-se a informacdo coletada a equipe de
profissionais com intencéo de prevenir complicacdes e assegurar a integralidade do
cuidado.

Identificava-se, em alguns dias, especialmente em datas comemorativas,
como “Dia das Maes” e “Dia dos Pais”, uma introspeccao coletiva; neste caso,
procuravam-se por mecanismos que amenizassem 0s problemas emocionais
evidenciados, tais como uma palavra de conforto ou cantorias.

No que se refere aos idosos acamados, com destaque a presencga de dois ou
mais agravos, como lesédo por pressao, desnutricdo, comprometimento de acuidade
visual e auditiva e enrijecimento muscular devido hipdétese diagnéstica de doencas
cerebrais, fornecia-se o toque nas maos, cantorias e didlogo: “como a senhora vai?”,
“sabe que dia é hoje?”, “o0 senhor deseja escutar musica?”.
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Nesse caso, a reacdo algumas vezes era expressa pelo semblante, por um
aperto de méo forte, ou ainda uma frase repetitiva, em que se aprendia a identificar
diferentes formas de respostas, diante de um idoso fragilizado.

E relevante mencionar que ndo se era ofertado todo o tempo requisitado ao
processo de escuta e didlogo aos residentes, em virtude do grupo de académicas
ser restrito para a quantidade de idosos além de, demandas em atividades
assistenciais, como o auxilio a alimentacdo matinal.

4.1.2 Manutencéo da Capacidade Funcional
e Atividades Basicas de Vida Diaria — Idosos Perfil 2
Banhar- se:

Destinava-se além de higiene corporal, para ativacdo de circulagéo,
observacéo da evolucdo de nodulos e/ou manchas, observacéo de indicios de lesdo
por presséao (graul) e hidratacdo da pele.

Realizava-se o didlogo em todas as etapas do banho, com o propésito de
estimular a interacdo. Solicitava-se que o idoso sentisse a temperatura da agua com
intencdo de produzir autonomia e, em seguida, estimulava-o para lavar o rosto.

Alguns idosos necessitavam de menos auxilio, conforme observado, os quais
foram estimulados para algumas etapas, com supervisdo, de modo a se integrarem
no proprio autocuidado, possibilitando a independéncia. As regides dorsal, membros
inferiores e couro cabeludo necessitavam das académicas para auxilio.

Os demais, diante da condicdo de vulnerabilidades e processos patoldgicos
culminando-se em uma reducao na funcionalidade, exigia-se a acdo das académicas
em todo o processo, todavia, estimulava-os quanto a independéncia para as regioes
axilar, genital e inframamaria, o que era indispensavel averiguar se a higienizagao foi
efetuada.

Observou-se que o0 banho proporcionava mudanca no aspecto fisico e
psicologico do idoso e bem-estar. Vinculado ao exercicio da independéncia, de
acordo com a demanda observada, houve producdo de autoestima, prevenindo
incapacidades.

Vestir- se:

Antes de auxiliar o idoso na ida ao sanitario, escolhia-se a roupa conforme
sua preferéncia, perguntando-se: “essa roupa agrada-lhe?” ou “a senhora deseja
vestir o que, hoje?”.

Observou-se que a satisfacdo de poderem escolher suas vestimentas ou
acessorios conforme seus gostos, favorecia-0os a optar por pe¢as ou utensilios ndo
usados habitualmente, como usar 6culos de sol ou uma bolsa, passar batom ou
colocar brincos, vestir sutid, passar colénia e no desejo de escovar os dentes,
evidenciando o estado que o idoso se encontrava de autoestima e bem-estar.
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Esses aspectos refletiam no desejo de estar com uma boa aparéncia, o que
se torna relevante para a salude da pessoa idosa institucionalizada. O bem-estar
apresentado demonstrava, sobretudo, a producdo de autonomia e
consequentemente de autoestima, de modo a se sentirem integrados ao processo
de autocuidado. Assim, utilizava-se o dialogo como recurso de producdo de
autonomia.

Em relacdo ao ato de pegar as vestes, 0s idosos apresentavam limitagcdes em
decorréncia de comorbidades que os impossibilitavam de realizar esta acao; e no
gue se refere ao ato de se vestir, eram estimulados a se levantarem, a abdugao dos
bracos para passar as mangas do vestido ou camisa e a elevacao do quadril, em
posicao dorsal, para a veste intima, conforme condi¢cdes, demandas identificadas e
abordagem biopsicossocial.

Analisava-se semanalmente os fatos ocorridos, como quedas (instabilidade
postural) ou processos gripais, que interferiam na saude da pessoa idosa com
declinio de capacidade funcional.

Higiene/ir ao banheiro:

A maioria ndo realizava o ato de ir ao banheiro para excrecdes e higienizacao
diante das condi¢des patoldgicas e vulnerabilidades, necessitando de assisténcia no
leito. Utilizavam fraldas geriatricas para eliminagdes de suas necessidades
fisiologicas, necessitando-se de auxilio para troca regular destas, higienizacdo e
vestimenta, sendo considerados idosos dependentes.

Identificou-se que apenas uma idosa detinha um procedimento cirdrgico-
colostomia, em que era auxiliada quanto a higienizacdo do estoma e troca da bolsa
coletora.

Verificou-se que, exclusivamente uma idosa fazia uso da cadeira higiénica
para eliminacao intestinal, obtendo assisténcia direta para higienizar-se e vestir-se,
guanto a eliminacdo vesical, utilizava-se a comadre, conforme assisténcia das
académicas.

Estimulava-os para o movimento de elevacdo de quadril em posicédo dorsal
para o0 posicionamento da fralda ou comadre, considerando cada
particularidade/individualidade dentro do processo de envelhecimento, se tornando
fundamental para a manutencéo da independéncia funcional dos idosos.

Transferir-se/locomover-se:

Constatou-se que a maior parte dos longevos levantavam-se e sentavam-se
da cama com auxilio, bem como para a cadeira de rodas, com propdsito de
deslocamento para a area de descanso ou refeitorio.

Observou-se dificuldade no desempenhar dessa atividade, justificada pelo
peso do idoso e as proéprias fragilidades organicas de saude, solicitando-se o auxilio
dos técnicos de enfermagem.
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Ainda, verificou-se que o fato de alguns possuirem historico de queda e
apresentarem como consequéncia o medo de cair, dificultava a acdo da
necessidade de transferéncia, demandando cuidados especificos para aqueles que
apresentavam essa sindrome geriatrica: a instabilidade postural.

Evidenciou-se que apenas um dos idosos, ao fazer uso da cadeira de rodas,
era estimulado a realizar seu proprio manejo nas rodas, sem necessidade de auxilio
das académicas para seu deslocamento, segundo condicdo e particularidades
observadas; o0 que ressalta a precisdo de observagdo das particularidades e
aspectos biopsicossociais, com intencdo de ndo depreciar funcionalmente a pessoa
idosa.

Os demais, como observado, caminhavam com assisténcia da equipe de
extensdo, por efeito das insuficiéncias cerebrais de deméncia como Alzheimer e
Parkinson ou de deficiéncia visual, carecendo-os de auxilio na conduc¢édo. Utilizou-se
o didlogo como recurso de interacdo para amenizar as dificuldades ao percurso,
respeitando o tempo das demandas.

Alimentar-se:

Analisou-se que todos alimentavam-se sem assisténcia, conforme observado
para o dejejum e lanche da manha. Encaminhava-se a refeicdo aos leitos, todavia,
aos dias de sabado, os idosos eram conduzidos ao refeitério para lanchar, apos
celebracéo eucaristica.

Dependendo da preferéncia do residente, auxiliava-se quanto ao
posicionamento deste para facilitar a alimentagcdo, ou sentando-o ou de forma a
manter o tronco elevado em relacdo aos membros inferiores, em posicdo dorsal.
Realizava-se o dialogo demonstrando os alimentos e, se necessario, algumas
informacdes de cuidado.

Verificou-se que somente uma idosa sujava suas vestes ao alimentar-se em
virtude do comprometimento da acuidade visual, respeitando-se sua preferéncia e
autonomia para o desenvolvimento da acéo.

Examinou-se que um idoso com doenca de Parkinson, que apresentava
disfagia, compreendia a orientacdo das académicas quanto a alimentacdo, de modo
a manifestar independéncia na desenvoltura da atividade; evidenciando o essencial
trabalho de cooperacédo de um/a cuidador/a para a manutencéo funcional na pessoa
idosa, conforme observacgao e proveito das particularidades.

4.1.3 Promocao de Saude

e Atividades Ludicas
Realizou-se na instituicdo atividades ludicas como jogos de dominé e damas,
musicalidades ao som do violdo ou caixa de som portétil, dancas, alongamentos,

caminhadas e pinturas. Ponderava-se a condi¢céo, as particularidades e a simpatia
dos residentes para a operagéo destas atividades.
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Praticou-se com apenas um residente, 0s jogos, em razao de ser o Unico que
demonstrava interesse e preferéncia; este, apresentava alta capacidade de
cognicao, ganhando na pontuagdo na maioria das vezes; observou-se que favorecia
a descontracdo e a producao de autoestima, tornando-o comunicativo e sociavel.

Desempenhou-se a musicalidade com todos os residentes. Utilizava-se
frequentemente como recurso a caixa de som portatil, as musicas variavam entre
religiosas e forrd, no refeitério, na area de descanso ou principalmente em cada
leito. Raramente, realizavam-se rodas de muasica em virtude da dificuldade em uni-
los em um mesmo lugar, por motivo das atividades assistenciais de rotina. Verificou-
se que a musica promove saude mental e social, além de tornar o espaco vibrante e
harmonico.

Exercia-se a danca apés celebracdo eucaristica, em que a equipe de canto
harmonizava o ambiente e as académicas dancavam em dupla com os idosos, na
area de descanso. Nos leitos, os idosos eram estimulados a cantar e a fazer
movimentos com as maos no ritmo da mauasica. Evidenciou-se em uma idosa
portadora de Alzheimer, entusiasmo, producdo e autoestima, demonstrando que a
musica é aliada a prevencao de agravos, sobretudo, em idosos com deméncia.

Praticava-se o alongamento com apenas dois idosos, considerando o
interesse pela atividade, a condicdo e o aspecto biopsicossocial dos mesmos, na
area de descanso. Os movimentos eram simples e executados com assisténcia das
académicas. Notou-se que ao final da acdo, havia promocédo de saude mental e
fisica.

Desempenhavam-se as caminhadas no patio ao inicio da manha em atencao
a baixa incidéncia dos raios solares, usualmente com um fundo musical.
Participavam quatro idosas, sendo trés portadoras de Alzheimer, estas, eram
acompanhadas pelas extensionistas. Proporcionava-se distracdo com admiracédo a
natureza, bem-estar, lazer e interacao.

Além do mais, aconteciam as oficinas de pintura, em que se utilizava como
recurso desenhos em mosaico, nos quais cada estrutura correspondia a uma cor,
para estimular a cognicdo dos idosos. Os desenhos eram impressos conforme as
sugestbes. Realizava-se a acdo na area de descanso em que 0S MesmMoOS eram
incentivados a participar e supervisionados pela equipe de extensdo. Essa atividade
indicou eficacia ao estimulo cognitivo e a producdo de autonomia na elaboracdo de
suas artes, como verificado em um idoso portador de esquizofrenia.

5. CONCLUSAO

Verificou-se que as atividades exercidas pelas académicas de enfermagem,
através do projeto de extensdo, na referida instituicdo de longa permanéncia,
contribuiram para a qualidade de vida dos idosos, promovendo salde mental, social,
espiritual e bioldgica, prevenindo fragilidades, sendo o diferencial positivo na
assisténcia de enfermagem.

Principalmente para idosos institucionalizados, considerando o principio da
heterogeneidade e as diversas necessidades de cada individuo, além de entraves
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como risco de isolamento ou ociosidade, compreender os aspectos biopsicossociais
de cada idoso foi fundamental para a efetividade nas demais atividades realizadas,
pois priorizou uma assisténcia individualizada e holistica.

Dessa forma, a atencéo fornecida com base em um cuidado voltado para a
Enfermagem Gerontolégica em uma ILPI possibilitou uma vasta experiéncia para as
académicas, que através do projeto, foi possivel contribuir no auxilio as
necessidades observadas, além de aprendizados mutuos com todos que estavam
diante da assisténcia.

Ademais, prover o autocuidado se tornou um desafio perante os diferentes
processos de envelhecimento na instituicdo, tendo em vista a necessidade de
observacdo, experiéncia e ciéncia, porém favoreceu em qualidade de vida,
possibilitando um envelhecimento bem-sucedido.

Sendo assim, evidenciou-se que a promoc¢ao de um envelhecimento saudavel
em uma ILPI é imprescindivel, dado a complexidade de rotina de cuidados exigidos,
especialmente diante do fendbmeno do envelhecimento populacional que cresce
abruptamente no Brasil.
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