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O CUIDAR DO ENFERMEIRO E A PROMOQA&O DA HUMANIZACAO EM
INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS

RESUMO: O envelhecimento é um processo natural de todo o individuo, no qual é
acarretado diversas alteragdes fisioldgicas que limitam algumas atividades cotidianas. Diante
a populacdo, e o seu aumento, foi necessério a criacdo de leis que os amparasse devido a
muitos se tornarem frageis e dependentes, assegurando que sempre tenha alguém para
oferecer auxilio para esse idoso. Para tal foi observado a criagdo de Instituicdes de Longa
Permanéncia que ofertam moradia e cuidado a determinados idosos, sendo assim necessario
que uma equipe esteja a disposicao para ofertar cuidados especializados para todos os tipos de
idosos. Portanto tal trabalho tem por objetivo demonstrar o papel do enfermeiro no cuidado
integral & satde do idoso institucionalizado incluindo aspectos de cuidados instrumentais, bem
estar e a assisténcia familiar. Seguindo a metodologia da revisdo bibliografica, observando os
contetdos ja produzidos sobre a tematica. Observando que o enfermeiro desempenha um
papel fundamental ao cuidado do idoso, dentro de diversos aspectos que cabem a seu
exercicio profissional, sendo capaz de ofertar cuidados técnicos como procedimentos de
medicacdo, curativos ou alguns procedimentos invasivos, como também apoio emocional do
cuidado humanizado dando suporte de forma holistica. Desde modo, concluindo que o
enfermeiro e agente essencial no cuidado individual e humano a cada individuo idoso,
favorecendo para um bom cuidado a sadde e qualidade de vida.

Palavras-chave: Envelhecimento. Salde. Papel do Enfermeiro. Politicas Assistencialistas.
Atendimento Espacializado.



NURSE CARE AND THE PROMOTION OF HUMANIZATION IN LONG-STAY
INSTITUTIONS FOR THE ELDERLY

ABSTRACT: Aging is a natural process for every individual, which leads to several
physiological changes that limit some daily activities. Given the population, and its increase,
it was necessary to create laws that would support them as many became frail and dependent,
ensuring that there was always someone to offer help to this elderly person. To this end, the
creation of Long-Term Institutions that offer housing and care for certain elderly people was
observed, making it necessary for a team to be available to offer specialized care for all types
of elderly people. Therefore, this work aims to demonstrate the role of nurses in
comprehensive health care for institutionalized elderly people, including aspects of
instrumental care, well-being and family assistance. Following the literature review
methodology, observing the content already produced on the topic. Noting that nurses play a
fundamental role in the care of the elderly, within several aspects that fall within their
professional practice, being able to offer technical care such as medication procedures,
dressings or some invasive procedures, as well as emotional support from humanized care
providing support holistically. Therefore, concluding that the nurse is an essential agent in the
individual and human care of each elderly individual, promoting good health care and quality
of life.

Keywords: Aging. Health. Role of the Nurse. Assistance Policies. Spatial Service.

CUIDADO DE ENFERMERIA Y PROMOCION DE LA HUMANIZACION EN
INSTITUCIONES DE LARGA ESTANCIA PARA MAYORES

RESUMEN: EI envejecimiento es un proceso natural para cada individuo, que conlleva
varios cambios fisiologicos que limitan algunas actividades diarias. Dada la poblacién y
su aumento, era necesario crear leyes que los apoyaran ya que muchos se volvian fragiles
y dependientes, asegurando que siempre hubiera alguien que ofreciera ayuda a esta persona
mayor. Para ello se observo la creacion de Instituciones de Larga Estancia que ofrecen
alojamiento y atencion a determinadas personas mayores, siendo necesario disponer de un
equipo para ofrecer atencion especializada a todo tipo de personas mayores. Por lo tanto,
este trabajo tiene como objetivo demostrar el papel del enfermero en la atencion integral
de la salud del anciano institucionalizado, incluyendo aspectos de cuidado instrumental,
bienestar y asistencia familiar. Siguiendo la metodologia de revision de la literatura,
observando los contenidos ya producidos sobre el tema. Sefialando que el enfermero
desempefia un papel fundamental en el cuidado del anciano, dentro de varios aspectos que
se encuadran dentro de su préactica profesional, pudiendo ofrecer cuidados técnicos como
procedimientos de medicacidn, curas o algunos procedimientos invasivos, asi como apoyo
emocional desde el cuidado humanizado brindando apoyar de manera integral. Por lo
tanto, concluyendo que el enfermero es un agente esencial en el cuidado individual y
humano de cada anciano, promoviendo el buen cuidado de la salud y la calidad de vida.

Palabras clave: Envejecimiento. Salud: Papel de la Enfermera. Politicas de asistencia.
Servicio espacial.
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1. INTRODUCAO

De acordo com o ministério da satde, o processo de envelhecimento em uma de suas
faces pode ser entendido como um processo natural, onde h4 a diminuicdo progressiva e
inevitavel da reserva funcional dos individuos chamada de senescéncia o que, em condi¢des
normais, ndo ocasiona nenhum problema, porém, em situacfes contrarias como, por exemplo,
doencas e agravos, acidentes e distdrbios emocionais, podendo ocasionar condigdes
patoldgicas que necessitem de assisténcia especializada sendo a senilidade (MINISTERIO DA
SAUDE, 2006). A Organizacio Pan-Americana de Salde (OPAS), 2006, define

envelhecimento como:

“um processo sequiencial, individual, acumulativo, irreversivel,
universal, ndo patoldgico, de deterioracdo de um organismo maduro,
proprio a todos os membros de uma espécie, de maneira que o tempo
0 torne menos capaz de fazer frente ao estresse do meio-ambiente e,
portanto, aumente sua possibilidade de morte”.

Na escala dos paises desenvolvidos, o Brasil tende a se tornar um pais com a
populacdo em sua maioria idosa, segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) em 2012 o grupo de idosos de 60 anos ou mais sera maior que o grupo de
criangcas com até 14 anos ja em 2030 e, em 2055, a participacdo de idosos na populacéo total
sera maior que a de criancas e jovens com até 29 anos (IBGE, 2022).

Na ultima pesquisa realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), a populacéo estimada em nosso pais € de 212,7 milhGes no ano de 2021, ressaltando
que a parte da populacdo de idosos (maiores de 60 anos) houve uma crescente, sendo
representado de 11,3% para 14,7% da populacdo (IBGE, 2022).

Com a baixa fecundidade, aumento da qualidade e expectativa de vida e com o
aumento nas melhores condi¢cdes econémicas e sociais, ocorreu a inversdo da piramide etéria,
ndo somente no Brasil, mas em escala mundial, e no cenério nacional tal aumento vem sendo
rapida e em grande proporcdao (MREJEN; NUNES; GIACOMIN, 2023).

Frente a essa mudanca etaria se fez necessario a criacdo de politicas que visam
melhoramento para esse publico, a Politica Nacional do idoso (PNI) criada pelo decreto
6.800/2009, com a finalidade de assegurar além dos direitos sociais, autonomia e a

participacdo integrada e efetiva a sociedade, este processo refletiu na
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ampliacdo de politicas publicas direcionadas ao idoso, garantindo a integralidade de seus
direitos, garantindo a renda que resulta em melhores condigdes de salde, lazer, moradia, bem-
estar, entre outros (BRASIL, 2018).

A Politica Nacional do Idoso define em suas diretrizes que a familia tém o dever de
assegurar ao idoso todos os direitos da cidadania, garantindo sua participagcdo na comunidade,
defendendo sua dignidade, bem-estar e o direito a vida, além de todos os cuidados
relacionados ao bem estar biopsicossocial do idoso, porém, a priorizacdo do atendimento ao
idoso fica sob a responsabilidade de 6rgaos publicos e privados prestadores de servicos,
quando desabrigados e sem familia (BRASIL,1994).

Como alternativa ao cuidado dos idosos foram criadas as instituicdes de longa
permanéncia para idosos, que foi definida pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) como espagos de residéncia coletiva para idosos com idade acima ou igual a 60
anos e foram criadas como saida para cuidados integrais a pessoas com ou sem aporte familiar
(ANVISA, 2020).

De acordo a Souza, et al (2022), as instituices para idosos apareceram com 0O
cristianismo por volta do ano de 520 a 590 com a principal funcdo de abrigar idosos
desalentados, pobres e sem tetos, passando ap0s um século e meio a ser chamada de asilos,
com intuito social de abrigar ¢rfaos, idosos e pessoas em situacdo de rua, devido a
negatividade da palavra asilo, e sua ligagdo com pobreza a Sociedade Brasileira de Geriatria e
Gerontologia (SBGG) propds o uso do termo instituicdes de longa permanéncia para idosos, o
que foi definitivamente imposto apos a Resolucdo da Diretoria Colegiada, RDC n°283 de
2005. Posteriormente a RDC n°. 283 foi substituida por a RDC n°. 502 de 27 de Maio de 2021
(SOUZA, et al., 2022).

Segundo ALVES et al 2017, as ILPS podem ser de cunho governamental, particular ou
social, desde que mantenham a autonomia, e dignidade dos moradores conforme a definicao
proposta pela Anvisa de ILPs (ALVES, et al., 2017).

No estudo realizado por DIAS (2021), pode-se identificar que majoritariamente, a
populacdo residente nas ILPis sdo idosos com idade igual ou superior a 60 anos com certo
nivel de dependéncia inerente a idade, e que este fator colabora exponencialmente a
institucionalizacdo, demonstra também que com o avanco da idade ocorre o declinio de certas
fungdes tanto intelectual como fisica e 0 aumento da possibilidade de doencas crénicas néo
transmissiveis (DCNTSs), o que fragiliza a interacdo familiar aumentando a necessidade de

procura por estas entidades (DIAS, et al., 2021).
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Segundo o Ministério de Desenvolvimento Social, o numero de idosos
institucionalizados cresceu 33% entre 2012 e 2017, passando de 45.827 para 60.939
(BRASIL, 2018).

Foi exposto por CARVALHO E DIAS (2016), como o processo de institucionalizagéo
ainda é um tabu, envolvendo crencas , dificuldades , julgamentos e problemas sociais , que se
torna uma questdo conflituosa tanto no seio familiar como social, os sentimentos causados a
familia e ao idosos transforma este processo ainda mais dificil, por causar ao idoso
sentimentos de culpa e abandono, com o pesar agregado a este processo causa depressao e
necessidade de isolamento por parte do institucionalizado, tornando a adaptagdo dificil e
dolorosa (CARVALHO e DIAS, 2016).

A equipe que compde as ILPIs é multidisciplinar e deve contar com o profissional
enfermeiro que conforme a lei 7498/86, regulamentadora da pratica profissional no seu artigo
11, inciso I, encontra-se como atividade privativa do enfermeiro a avaliagdo do servico de
Enfermagem o planejamento, estruturacdo organizacional , coordenacdo e execugdo das
atividades (SANTOS, et al., 2008).

Para Dias, et al (2021), relata a importancia do profissional de enfermagem
relacionado o cuidado integral a salde do idoso institucionalizado, referente as
particularidades que envolvem o processo de envelhecimento, além de estar em constante
empenho em conjunto com a equipe multidisciplinar no envolvimento familiar, com o intuito
de proporcionar ao idoso melhores condi¢cBes para um envelhecimento saudavel e menor
impacto causado pelo processo (DIAS,et al., 2021).

Segundo Santos (2018), a participacdo do enfermeiro dentro das ILPIs garante a
melhoria do atendimento ao idoso, proporcionando um ambiente com cuidados humanizados
e integrais, e uma assisténcia individualizada o que aumenta a qualidade de vida destas
pessoas além de supervisionar e assegurar a confianca necessaria aos profissionais técnicos
envolvidos no cuidado (SANTOS,Y, 2018).

Para SILVA et al (2020), integrar a humanizacdo é de extrema importancia para 0s
cuidados ao idoso institucionalizado, cuidados estes que devem ser redobrados levando em
consideracdo aos problemas de salde inerentes ao processo de envelhecimento principalmente
DCNTs, que exigem cuidados especificos que demandam de maior atencdo do enfermeiro e
profissionais envolvidos, o ato de humanizar os cuidados afeta diretamente a qualidade de
vida destes individuos (SILVA, et al., 2020).

13



2. OBJETIVO

Este trabalho tem como objetivo salientar através de revisdo bibliogréfica o papel do
enfermeiro no cuidado integral & salde do idoso institucionalizado incluindo aspectos de

cuidados instrumentais, bem estar e a assisténcia familiar.
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3. JUSTIFICATIVA

E necessario enfatizar através do conhecimento académico, quais as causas que levam
a necessidade de internacdo do idoso pela familia, para que assim, seja possivel se aprofundar
nas praticas que a enfermagem pode executar para o atendimento dessa populacdo assistida
dentro das ILPS. Ressaltando o enfermeiro como agente da assisténcia além do patolégico, se
preocupando com as relacbes de bem estar biopsicossocial do idoso, visando minimizar os

danos causados ao idoso institucionalizado.
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4. METODOLOGIA

Para a realizagdo deste trabalho, utilizou-se 0 método de revisdo bibliogréafica acerca
da temética do estudo que compde os cuidados do enfermeiro com a salde e bem estar do

idoso institucionalizado.

A coleta de dados foi realizada a partir de publica¢des indexadas nas bases de dados da
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salude (LILACS), Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saude, Google Académico, portais
eletronicos do Ministério da Saude, Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS) entre 0s meses

de marco e agosto de 2023.
Sendo incluindo como amostra, artigos originais e que completavam objetivo do

trabalho dentro das linguas portugués e espanhol e dos anos ultimos 5 anos, excluindo artigos

que ndo respondiam ao objetivo da pesquisa, artigos apenas parciais e resumos expandidos.
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o. DESENVOLVIMENTO

A Portaria GM/MS n° 810, do dia 22 de setembro de 1989, normatiza os profissionais
necessarios para o funcionamento das ILPIs que devem conter além de toda acessibilidade,
assisténcia médica, odontoldgica, de enfermagem, nutricional, psicolégica e farmacéutica,
além de atividades que proporcionem lazer e reabilitacdo (fisioterapia, terapia ocupacional e
fonoaudiologia), servico social, apoio juridico e administrativo, onerando o servico mas que
sdo indispensaveis, dentre todos os profissionais destacamos o enfermeiro que com seu
conhecimento técnico cientifico procura entender e propor a insercao praticas que melhoram a

assisténcia aos moradores (BRASIL, 1989).

De acordo com Silva, et al., (2021), para que haja um cuidado terapéutico de forma
humanizada o profissional enfermeiro precisa compreender as limitag6es individuais de cada
residente, o que gera entendimento e um vinculo de amizade e confianga com o idoso. A
enfermagem deve com uso de suas atribuicdes satisfazer as necessidades do usuario, e
promover a saude com olhar holistico, com mais atencdo na prevencdo de agravos e
dependéncia fisica do idoso (SILVA, et al., 2021).

Segundo Brasil (2006), prop6e o uso de avaliacdes utilizadas na atencdo basica e nos
cuidados domiciliares do idoso, que podem auxiliar na qualidade do atendimento nas ILPIs
sdo elas: Avaliacdo da Visdo (Cartdo Jaeger), Avaliacdo da Audicdo (Teste do sussurro),
Avaliacdo Cognitiva (Miniexame do Estado Mental (MEEM), Desenho do relégio,
(Questionario de Pfeffer), Avaliacdo de Equilibrio e Marcha (Tinneti), Avaliacdo das
Atividades Baésicas de Vida Diaria (Katz), Avaliacdo das Atividades Instrumentais de Vida
Diaria (Lawton), Avaliacdo da Independéncia Funcional (Medida de Independéncia
funcional), com a realizacdo destas avaliaces o enfermeiro pode classificar o grau de
necessidade dos residentes e empregar cuidados individuais de acordo com as necessidades
prioritarias (BRASIL, 2006).

De acordo Barbosa, et al, (2019), a utilizacdo de atividades ludicas podem contribuir
com o0 aumento da autoestima e na reducdo do estresse causado pela institucionalizacéo,
minimiza sentimentos de angustia e desvalorizacdo vivenciados pelo idoso, desta forma, a
comunicacdo fica mais facil e leve, o que pode contar com a criagdo de grupos e
fortalecimento de lagos. S&o inimeros os beneficios gerados por estas atividades como por

exemplo o desenvolvimento do afeto, auxiliar na
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convivéncia, estimulo das fungdes fisicas, de cognicdo e psiquicas, 0 emprego destas
atividades podem de forma geral auxiliar na promocéo e manutencdo da salde mental e bem
estar do idoso (BARBOZA et al., 2019).

Ainda, segundo Barbosa, et al, (2019), a realizacdo de atividades voltadas ao lazer
permite uma melhor avaliacdo do nivel de dependéncia do idoso dentro da ILPI, além de
manter a capacidade do autocuidado, interacdo entre os residentes e equipe, garante uma
forma ludica de atividades de promocéo da salde, e que pode ter o foco voltado ao conforto,
higiene adequada, alimentacdo atividades motoras, salide mental e cognicdo, e ainda a
conscientizacdo no trabalhos desempenhados pelos cuidadores e técnicos afim de
proporcionar melhor qualidade de vida ao idoso institucionalizado (BARBOZA, et al, 2019).

Em sua pesquisa, Barbosa, et al, (2019), relata a diminuicdo dos danos funcionais
acarretados pelo processo de envelhecimento em idosos que praticam exercicios fisicos, estes
ajudam consideravelmente na reducdo da tensdo muscular, contribuem na prevencdo de
traumas ocasionados por quedas e aumentam a o0 sentimento de autonomia e bem-estar
(BARBOZA, et al, 2019).

Para Dutra (2022), afirma que o profissional enfermeiro resgata no desempenho de
suas atribuicbes o cuidado humanizado, e produz conteudo relacionado ao tema, revisando e
questionando suas préprias acdes, usando como fundamento a saude e vida do idoso, expondo
sua complexidade com énfase nos principios bioldgicos, socioculturais e psicoldgicos
(DUTRA, HARLEYSON TEIXEIRA, 2022).

Ainda, segundo Dutra (2022), comunicar-se € uma importante ferramenta empregada
no atendimento pela enfermagem, que utiliza a humanizacdo ndo somente como ciéncia
adquirida em seu aprendizado mas como forma de criar 0s vinculos necessarios no
relacionamento com o idoso. Com a comunicacdo o enfermeiro cria o elo indispensavel entre
a familia, o idoso e a equipe multiprofissional. Por isso, a presenca do respeito de forma
bilateral, a visdo do humano como um todo, auxilia no papel do enfermeiro como cuidador,
visto que com o decorrer da idade aparecem de forma gradual os declinios relacionados como
a locomocdo prejudicada, alteracGes sensoriais, desequilibrio, entre outras (DUTRA,
HARLEYSON TEIXEIRA, 2022).

Segundo Coimbra, et al (2018), o enfermeiro tem o papel de vincular a familia,

sociedade e governo, e deve utilizar de todo seu conhecimento para atender cada
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individuo em sua complexidade e necessidade, impondo-se como um profissional que
compreende a importancia do cuidado humanizado e integral com o respeito necessario ao
préximo, e deve permanecer constantemente vigilante em relacdo ao comportamento de sua
equipe, e fornecer de maneira continua seus conhecimentos para a melhoria do atendimento
ao residente idoso a fim de aumentar a longevidade com a qualidade necessaria (COIMBRA
et al, 2018).
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6. CONSIDERACOES FINAIS

O envelhecimento é inevitavel, processo este repleto de perspectivas e insegurancas,
mudancas fisicas e sociais com velocidade e condi¢des que variam de pessoa a pessoa.

Acompanhando este processo vem 0s agravos a salde e o declinio das funcbes
corporais 0 que de certo modo impactam nas relagdes familiares e sociais, acarretando o
crescimento do nimero de institucionalizacBes, na maioria das vezes ndo por descuido, mas
pela necessidade de cuidados que ultrapassam a capacidade de leigos e exigem apoio de uma

equipe multidisciplinar encontrada nas ILPIs, com a supervisdo do profissional enfermeiro.

Além destes fatores, incluem-se também a inversdo da piramide etéria, que ocasionara
a necessidade da criacdo ainda maior de ILPIs, para abrigo e lar dos idosos que demandam de

cuidados e ndo tenham outra forma a recorrer.

Pode- se concluir com a pesquisa a importancia do profissional enfermeiro que com
suas suas atribuicGes e conhecimentos, consegue desenvolver um cuidado humanizado e
integral ao idoso institucionalizado e atua ainda com a funcdo de integrar a familia nos

cuidados ao residente com o proposito de minimizar os danos causados por este processo.

O enfermeiro ainda tem o dever de passar a confianga, treinamentos e fiscalizagao
necessaria para que o tratamento humano, individual e integral seja empregado dento da ILPI,
entendendo que nesse contexto, o idoso se torna nossa responsabilidade, assim como seu

cuidado e bem estar.

O profissional enfermeiro entdo, tem o papel de cuidador com integral e com olhar
holistico sobre todas as variantes que incluem o processo de envelhecimento, sendo ele entéo

indispensavel, peca que integra e acompanha todo o cuidado ao idoso institucionalizado.
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