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RESUMO

A populagéo de idosos brasileiros vem crescendo anualmente, estimativas da Organizacéo
Mundial de Saude sugerem que o Brasil sera o sexto pais em nimero de idosos em 2025.
Todavia, o envelhecimento da populacdo traz consigo a necessidade de reflexdo sobre a
gualidade dos servicos de saude oferecidos aos cidadaos, ja que a senescéncia, inexoravel aos
seres humanos, requer maior atencéo ao estado de saude. Esse estudo conduziu uma revisao
sistemética com intuito de gerar informacdes a respeito da importancia de se inserir um olhar
humanizado nas condutas assistenciais de enfermagem, sobretudo aquelas voltadas ao publico
idoso. Foram escolhidos no final 6 artigos onde pode-se constatar que a prestacéo de servicos
de saude evoluiu de forma significativa nas ultimas décadas e que o profissional de enfermagem
€ aquele que mais tempo passa em contato direto com o paciente.
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The population of elderly Brazilians is growing annually, estimates by the World Health
Organization suggest that Brazil will be the sixth country in number of elderly people in 2025.
However, the aging of the population brings with it the need for reflection on the quality of health
services offered to citizens, since senescence, inexorable to human beings, requires greater
attention to health status. This study conducted a systematic review to generate information
about the importance of inserting a humanized look into nursing care practices, especially those
aimed at the elderly. At the end, 6 articles were chosen where the provision of health services
has evolved significantly in recent decades and that the nursing professional is the one who
spends the most time in direct contact with the patient.

Keywords: Nursing, humanization, elderly health.

INTRODUCAO

O envelhecimento é um fendmeno natural da vida e pode ser observado na sociedade
atual. Estudos mostram que a vida se prolonga a cada ano, ou seja, hoje em dia as pessoas
vivem por mais tempo. A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) evidenciou que até 2025 o

Brasil serd o sexto pais do mundo com o maior nimero de idosos (OMS, 2005).

A pessoa é considerada idosa com 60 anos ou mais, segundo a OMS. Em nosso pais
existem 28 milhfGes de individuos com esse intervalo de idade, um calculo que representa
13% da populagdo no Brasil. Isso é uma tendéncia que aumentard nos préximos anos, dado
divulgado em 2018 pelo IBGE (PERISSE, 2019). Com isso a populacéo idosa esta cada vez
mais presente no Brasil, as mulheres representam 56% dos idosos e a populacdo masculina
representa os 44% restante dos idosos (PARADELLA, 2018). A velhice é algo irreversivel,
ndo ha uma maneira de pular essa etapa e retornar a uma outra etapa da vida, mas ha
diversos cuidados que se pode ter com o idoso. O cuidado é parte integrante da vida humana

e nenhuma vida pode subsistir sem ele (SILVA et al., 2008).

A assisténcia de enfermagem ao paciente idoso é totalmente indispensavel, o
enfermeiro tem o dever de ajudar o paciente a voltar a ser independente através dos cuidados
com sua salde, ndo importa o tipo de doenca. E de grande responsabilidade do enfermeiro
aprofundar seus conhecimentos na area geriatrica, pois, o atendimento ao idoso é mais
delicado, onde precisa ser suprida todas as necessidades desejadas (DE FREITAS VIEIRA,
2020).

O ambiente de trabalho na area de saude tem se mostrado cada vez mais complexo
a medida que aumentam os reflexos das mudancas sociais ha comunidade. Para fazer face
a essa realidade os servigos de Enfermagem vém sendo chamados a responder a desafios
cada vez maiores, a enfrentar novas demandas e necessidades de cuidados da populacéo, e

a estar preparados para atuar de forma autbnoma através da tomada de decisGes em
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situacdes que envolvem individuos e comunidades, ao tempo que atuam em colabora¢do com
outros atores sociais que compdem as equipes de saude (NASCIMENTO et al, 2018, p. 643-
8).

O profissional de enfermagem esta diretamente ligado com suas préticas diarias que
sdo efetivamente direcionadas por diretrizes capazes de nortear todo o seu trabalho de
maneira objetiva e estratégica, uma vez que o profissional precisa seguir e respeitar suas
competéncias, compreendendo como o processo € articulado. A competéncia para trabalhar
de forma sistematizada no ambito da enfermagem esta presente nas Diretrizes Curriculares

tanto do Curso Superior quanto do Técnico em Enfermagem.

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem é a metodologia indicada pelo
Conselho Federal de Enfermagem desde 2002, mas ainda ndo é uma realidade na
pratica assistencial, o que reflete a necessidade de a¢Ges mais pertinentes por parte
dos que estdo envolvidos com a assisténcia ao idoso, seu trabalho envolve a
organiza¢do do conhecimento e do cuidado de enfermagem ao usudrio, de forma
intencional, sistematica, dindmica, interativa, flexivel e humana (SALVADOR et al,
2019 p. 151-152).

Humanizar a assisténcia passa a ser uma critica diaria por parte dos profissionais de
enfermagem, seu contato com pacientes vem sendo discutido com o intuito de aprimorar as
acOes e € uma preocupacdo constante, pois o profissional tem uma funcdo Unica nesse
aspecto e que é acompanhada de muita teoria e pouca pratica, o seu papel € fundamental
nesse processo, 0s usuarios dos servicos de saude apresentam caracteristicas bem
peculiares, o enfermeiro lida diariamente com pacientes de todas as classes sociais, culturas,
racas, condi¢cdes que tem resgatado em sua pratica profissional com foco na humanizacao,
trazendo-o ao questionamento de suas proprias condutas e sobre os fundamentos em defesa

da vida.

Durante a vida, os idosos podem adquirir doengas crénicas e quando necessitam estar
no ambiente hospitalar se sentem desamparados e isso pode contribuir para uma piora
significativa no seu estado de salde. E nesta lacuna que se concentra o objetivo desse

trabalho que é demonstrar a importancia da assisténcia de enfermagem humanizada ao idoso.

MATERIAL E METODOS
Para o desenvolvimento dessa pesquisa, foi utilizado como base artigos cientificos,
revistas e dicionarios na area da saude disponiveis na Scielo, pesquisas voltadas a

Humanizag&o na saude do idoso.
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Protocolo de revisdo sistematica

Trata-se de um estudo de revisdo sistematica de literatura, elaborado conforme as
recomendacdes da metodologia Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA), com adaptacBes (MOHER et al., 2009). O estudo originou-se a partir da
seguinte pergunta norteadora: Quais atitudes de carater pratico e funcional podem ser
tomadas com intuito de contribuir no processo de humanizacao da assisténcia de enfermagem
ao idoso? Secundariamente o estudo foi pautado pelas seguintes questfes: Quais as
principais justificativas corroboram a realizagdo de condutas humanizadas nos cuidados
implicados aos idosos? O que caracteriza uma conduta humanizada?

Desta forma a revisdao foi efetuada em diferentes etapas, sendo estas: (1)
desenvolvimento de protocolo de revisao, (2) identificacdo de critérios de incluséo e excluséo,
(3) busca de estudos relevantes, (4) avaliacao critica, (5) extracdo de dados e (6) sintese.

Critérios de incluséo e excluséo

Foram considerados elegiveis aqueles estudos que abordavam o aspecto tedrico-
filosofico e pratico da humanizacdo dos cuidados de saude do idoso. Foram selecionados
trabalhos publicados de 1980 até novembro de 2020. Trabalhos que néo incluiam a discusséao

de condutas humanizadas.

Base de dados e estratégia de pesquisa

A busca e selecéo de estudos foi procedida junto a Biblioteca Virtual de Saude (BVS)
acessando a base de dados do portal Scientific Eletronic Library Online (SciELO). Nao foi
imposto recorte temporal — i.e., a sele¢do englobou todos os estudos anexados até a data
da ultima consulta (26/09/2019). A selecao do material foi realizada em setembro/2019, pelo
sistema de busca avangado, adotando-se “saude”, “idoso” e “humanizagdo” como palavras-
chave integradas via funcdo AND; nao foi imposta restricdo quanto ao campo de busca. Desta
forma o algoritmo de busca do operador apresentou a seguinte estrutura: ((humanizacéo) AND

(idoso)) AND (saude) AND la:("pt").

Triagem dos estudos

A busca inicial retornou 17 trabalhos e a leitura inicial de titulos e resumos foi utilizado
para a selecao de trabalhos que atendessem aos seguintes critérios de inclusédo: textos na
forma de artigos, teses ou dissertacdes disponiveis na integra, gratuitamente, em meio
eletrénico, no idioma portugués, publicados em periddicos nacionais e internacionais, que
abordassem o tema de humanizacdo nos cuidados do idoso, sem especificagdo de

especialidade profissional. Por ter sido utilizada apenas uma base de dados, n&o foi verificada
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a existéncia de duplicatas na lista, ou seja, trabalhos que por algum motivo foram listados
duas vezes apresentando o mesmo Digital object identifier (DOI) (estagio 1).

No estagio 2, foram analisados os titulos de todos os estudos que resultaram do
estagio 1. O intuito foi agrupar aqueles considerados dentro do escopo da revisdo. Nesta fase,
excluimos nove estudos que ndo eram especificamente sobre a humanizacéo de cuidados de
saude envolvendo idosos. Também foram excluidos um estudo que indicou dubiedade em
seu titulo e que apds verificacdo de seu resumo notou-se que o tema foi abordado de forma
exploratéria e secundaria.

No estdgio 3, apOs analise dos resumos, foi excluido um estudo que apesar de
contemplar humanizacéo em cuidados de idosos, néo tinha esse assunto como foco principal,
ou mesmo néo tinha essa populagdo como alvo principal. Pode-se verificar que a clareza e a
qualidade da informag&o dos resumos variaram bastante, e aqueles estudos onde néo ficava
claro pelo titulo, palavras-chave ou resumo seu contetdo foram excluidos, nesta fase mais

um artigo foi excluido. O esquema de triagem e selecao de artigos pode ser visto na figura 1.

Diagrama de fluxo PRISMA 2009
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Figura 1: Fluxograma dos critérios de incluséo e exclusdo aplicados aos artigos.
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DESENVOLVIMENTO

Gerenciar o cuidado das pessoas idosas com doencas crbnicas exige conhecimento
técnico assistencial, administrativo e capacidade em técnicas de resolu¢do de problemas.
(BRASIL, 2006). Quem gerencia esse cuidado é a equipe da atencdo bdasica da saude da
familia, executando o Projeto Terapéutico Singular (PTS)?! que fica a cargo do profissional que

de preferéncia tem o melhor vinculo com o usuario (BRASIL, 2006).

As principais doengas crOnicas vistas entre os idosos sdo: Hipertensdo arterial,
Diabetes Mellitus, Depressdo e Neoplasia. A assisténcia de enfermagem humanizada no
idoso visa o cuidado das doengas cronicas existentes para um progresso de vida. (ALVES,
2007).

A parceria entre o paciente idoso e o enfermeiro € muito eficaz para o tratamento e o
contato familiar. Nessas circunstancias, os familiares passam a colaborar com o individuo
doente para que enfrente as mudangas ocorridas na sua rotina de vida, bem como as
limitacdes advindas do proprio estado de satde (PENA, 2005).

A Enfermagem é responsavel pela melhoria da qualidade da assisténcia e
consequente satisfagdo do usuario; entretanto, deve-se pensar na produgdo de
cuidados e praticas humanizadoras levando-se em conta as especificidades desse

oficio que envolve a utilizagdo intensiva de capacidades fisicas e psiquicas,
intelectual e emocional, incluindo troca de afetos e de saberes (LIMA, 2010).

O atendimento ao idoso tanto por profissionais de enfermagem guanto com os demais
profissionais que lidam diretamente com o paciente, devem se preocupar diretamente com
alguns pontos quando for realizado esse atendimento, sendo eles: ter delicadeza com as
perguntas e ao tocar o paciente, ter paciéncia com suas queixas e dlvidas repetitivas e tentar
ajuda-los, deixar sempre o paciente o mais confortavel possivel para poder relatar tudo que
se esta passando, utilizar palavras simples, olhar nos olhos passando seguranga, assim
construindo uma confianga no profissional.

Ao enfermeiro, dentre outras a¢des de cuidado, cabe orientar, incentivar, auxiliar e
buscar alternativas que promovam a saude e o bem-estar do idoso juntamente com
sua familia, de modo que esta, também contribua para o estabelecimento de a¢Ges
que denotem o autocuidado. Reforga-se que manter a capacidade funcional,

preservando a autonomia e independéncia durante o processo de envelhecimento,
é uma meta fundamental para individuos e governantes, na medida em que ha

L Projeto terapéutico € um plano de agdo que considera todos os fatores envolvidos no processo de adoecimento, formulando
uma estratégia de intervengdo, pactuada com o usuario, que vai além do medicamento, e da solicitacdo de exames, mas que
considera o ambiente, a familia, o trabalho, os recursos da comunidade e outros aspectos que podem ser relevantes. (BRASIL,
2006)
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perspectivas crescentes de as pessoas viverem mais, também é real o risco de
ficarem mais frageis (NICOLATO, 2016).

RESULTADOS E DISCUSSOES

Todos os estudos avaliados estdo organizados na tabela 1. Os estudos foram agrupados

de acordo com algumas variaveis de interesse deste trabalho, sendo elas: abordagem, método

e carater. O tipo de abordagem representa qual a fonte dos dados onde direto representou

agueles estudos onde os dados foram coletados diretamente com enfermeiros, enquanto

indireto se refere a analise de prontuarios ou documentos do estabelecimento de saude. O

método diz respeito a qual método foi adotado pelos autores no desenvolvimento de seus

respectivos estudos. Por fim, os estudos foram classificados de acordo com seu carater

metodoldgico, onde estudos tedricos reflexivos foram aqueles que realizaram sintese de

literatura especifica, enquanto os tedrico-praticos foram estudos consertados empiricamente

Tabela 1: Sintese dos estudos selecionados nesta revisao.

Autor Titulo Abordagem Método Carater
A educagdo como instrumento de Revisio Tebrico-
SILVA; GUTIERREZ, 2018. mudanca na prestacéo de cuidados Indireta AN .
. Bibliografica  Reflexivo
para idosos.
LIMA et al., 2014. Humanlzagao na a}enga_o béasica de Direta Estudo Tegr!co-
saude na percepgédo de idosos. Transversal pratico
LIMA et al., 2010. Humanizacdo na Atencéo a Saude Direta _R?V'Sff‘Q Teorlgo-
do Idoso. Bibliografica  Reflexivo
A metodologia da histdria oral de
MOTA et al., 2013. vida como estfategla humanizadora Direta Est_udp Teqr!co-
de aproximacé&o entre Qualitativo pratico
cuidador/idoso.
Uma tecnologia de processo
TEIXEIRA; FERREIRA, 2009, 2Plicada ao acompanhante do idoso Indireta Estudo Tedrico-
hospitalizado para sua inclusdo Qualitativo pratico
participativa nos cuidados diarios.
Avaliagdo do projeto de promogéo .
ASSIS et al., 2009. da saude do Nucleo de Atengéo ao Direta ESt.Ud(.) Teqr!co
Quialitativo préatico

Idoso: um estudo exploratério.

FONTE: O AUTOR (2020)
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O aprofundamento do conceito de humanizacdo dos cuidados, se desmembra
majoritariamente em dois modelos a serem utilizados na pratica, o primeiro consiste no
cuidado como uma tentativa de melhorar o atendimento ao paciente, envolvendo o respeito
as crencas, ao processo de viver e aos valores. O segundo modelo tem um maior viés
assistencial e estd relacionado a forma de organizar os recursos fisicos, humanos e
tecnoldgicos disponiveis para melhorar o atendimento as dificuldades envolvidas na saude do
idoso (SILVA, 2011).

O idoso tem por direito a presenca de um acompanhante/cuidador, e € dever do
enfermeiro envolver este cuidador nas préaticas de cuidados basicos da saude do paciente
idoso, colocando o cuidador como um parceiro do paciente em suas atividades diarias, para
que ele ndo se sinta sozinho e tenha ao mesmo tempo alguém disponivel para qualquer
necessidade, uma vez que nem sempre os filhos ou parentes podem estar disponiveis
(TEIXEIRA, 2009).

O enfermeiro € o gestor em suas atividades e tem como meta chefiar as atividades
que sao destinadas a equipe de enfermagem. Suas atribuicdes referem-se a atividades de
cuidado de maneira pessoal e impessoal focada no gerenciamento do cuidado. Vale ressaltar
que gerenciar agdes ao paciente idoso requer planejamento, responsabilidade e humanizagéo
(LIMA, 2014).

O ambiente de trabalho na area de salde tem se mostrado cada vez mais complexo
a medida que aumentam os reflexos das mudancas sociais ha comunidade. Para fazer face
a essa realidade os servigos de Enfermagem vém sendo chamados a responder a desafios
cada vez maiores, a enfrentar novas demandas e necessidades de cuidados da populacéo, e
a estar preparados para atuar de forma autbnoma através da tomada de decisbes em
situac¢des que envolvem individuos e comunidades, ao tempo que atuam em colaboragédo com

outros atores sociais que compdem as equipes de saude (NASCIMENTO, 2018).

Os assuntos que estao em torno desta tematica continuam a constituir probleméaticas
de preocupacdo de enfermeiros em diferentes ambitos de atuacéo, podendo ser de ensino,
pesquisa ou assisténcia. Ha um interesse significativo e um envolvimento dos profissionais
nas diversas instituicdes de saude. Mas, as modificacdes inevitaveis requeridas para sua acao
mostram claramente 0s avancos e retrocessos, com resultados mutaveis de acordo com a
estruturacdo atual (GUTIERREZ; MORAIS, 2017).

A humanizacao esta associada aos direitos humanos, na atengéo de saude o conceito
é estritamente ligado ao principio do cuidar e deve ser aplicado como forma de assisténcia ao

paciente, tornando a assisténcia ao paciente humanizada, isso é, capaz de enxergar o
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individuo de forma integral, fornecendo além dos cuidados fisicos, um suporte aos medos e
anseios do paciente, principalmente ao paciente idoso que muitas vezes chega ao
estabelecimento de saulde fragilizado e emocionalmente assustado. A assisténcia
humanizada deve fornecer todos os cuidados necessarios para sua integral recuperacao,
incluindo, sempre que possivel, o usuario nas tomadas de decisdes quanto ao tratamento
tendo sua autonomia preservada. No processo de tratamento, a relagéo profissional-paciente
deve primar pela efetiva valorizacdo do ato de cuidar e receber para que assim haja

compartilhamento nas relag6es éticas e humanizadas (BENEVIDES, 2005).

Queirds (2001) relata que o cuidar faz parte de agbes inerentes ao profissional de
enfermagem, € o centro de atuacdo da enfermagem, desenvolvido através do alicerce e do
zelo pela dignidade integral e efetiva do paciente. Este mesmo autor afirma que o doente,
paciente, devera receber toda atencdo possivel destinada a resolucdo da problemética
levada, fazendo com que haja ndo s6 o cuidado com o corpo e sim, também, com o emocional
do usuério, ele ser4 o centro da atencao da profissdo de enfermagem, fazendo com que o
processo se conceitua na orientacéo, tanto cientifica como emocional (QUEIROS, 2001).

Entende-se que h& varios quesitos que envolvem o desenvolvimento das a¢bes do
profissional de enfermagem, todavia, € bem estabelecido que o cuidado representa 0 ponto
principal, seguido das ac¢bdes gerenciais, que por sua vez séo indispensaveis para
retroalimentar a qualidade do cuidado de enfermagem ofertado, fazendo-se necesséaria a

juncéo entre o aspecto assistencial e gerencial no trabalho do enfermeiro (OLIVEIRA, 2019).

O cuidado de enfermagem é universal, multidimensional, singular e deve considerar
0s sistemas sociais, econdémicos e culturais dos envolvidos. Assim, a atuagéo da enfermagem
estad compreendida em uma zona de interseccdo entre o cuidado e o tratamento. Embora
esses conceitos possam ser confundidos com a aplicagdo de uma técnica de forma rigida e
sistemética, na verdade, ambos séo frutos de um conjunto de a¢des que se baseiam nas leis
que presidem a saude, com as quais se confundem, porque sdo da mesma natureza e
essenciais, tanto para a manutencao quanto para a reparacéo da vida (OLIVEIRA; BORGES,
2017).

Para que a assisténcia de enfermagem seja ofertada com qualidade ao paciente, o
enfermeiro deve inserir-se na realidade do paciente/cliente de forma consciente e competente.
Assim sendo, a partir do conhecimento especifico, de uma reflexdo critica e de
guestionamentos acerca da organizacao e filosofia do trabalho de enfermagem, é fundamental
para que o enfermeiro possa gerenciar e aperfeicoar a assisténcia de enfermagem de maneira

organizada, segura, dindmica e competente (SALVADOR, 2019).
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Deste modo, ao profissional, é exigido cuidados de enfermagem humanizados que
sejam aprimorados com acfes diarias e que visem o bem-estar do paciente nos aspectos
fisico e psicologico, no qual haja equilibrio. A base da humanizacéo € o respeito pelo ser
humano, cada um, em sua particularidade (CABRAL, 2001). O sujeito deve ser visto como a
pessoa gue recorre ao servico de salde por necessidade, esperando que a assisténcia seja
feita de modo amplo e seguro, individual, particular e humanizado, mesmo sem saber o que
isso significa, é o basico para o inicio de qualquer tratamento, de qualguer assisténcia.
(ALMEIDA, 2009).

Segundo Oliveira (2019),

A questdo do papel social do enfermeiro estd identificada na Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem que se faz necessaria para a avaliagdo critica da
pertinéncia e relevancia do trabalho de enfermagem frente ao atendimento das
necessidades de salde. A autonomia do enfermeiro esta no seu papel social, no
cuidado que realiza ao paciente, nas orientagdes que faz para a equipe de
enfermagem ao realizar a assisténcia, no atendimento a integralidade e
individualidade do ser humano e nos resultados verificados pela instituicdo sobre o
seu trabalho (OLIVEIRA, 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

Pode-se compreender que a humanizacdo da assisténcia de enfermagem € deveras
importante para qualidade do tratamento de salde, sobretudo podemos observar que 0s
pacientes, em especial os idosos, trazem consigo um arcabougo de percepcdes, medos e
anseios junto ao problema fisico de satde. Essa condicdo, inerente aos seres humanos deve
ser vista como parte do alvo de tratamento, i.e., 0 paciente deve ser visto como ser humano
de forma integral, deve-se entender que a moléstia fisica provoca sentimentos e sensacoes
amedrontadoras e que o cuidado de enfermagem, para além da assisténcia terapéutica deve
dar suporte as fragilidades psicoemocionais inerentes ao ser humano, sobretudo aos

pacientes idosos, que naturalmente necessitam de maior cuidado e atengao.

Assim, precisa-se de profissionais cada vez mais capacitados no departamento de
geriatria, envolvendo principalmente os enfermeiros com o seu trabalho de forma humanizada.
Dessa forma as instituicbes precisam disponibilizar recursos para estar preparando 0s
profissionais de acordo com as necessidades do cliente e enfatizar o uso da humanizagéo no
atendimento. E de fundamental importancia que os profissionais de salde se dediquem para
obter novos conhecimentos disponiveis pelas instituicbes, para que haja um cuidado
humanizado de forma positiva para os individuos. Visto que as instituicbes enfrentam grande

dificuldade com recursos humanos.

ISSN: 2526-4036 — MULTIPLOS@CESSOS Péagina 160



E preciso que se amplie, gradativamente, a definicdo de cuidado ofertado ao paciente,
como metodologia assistida, intensificada e gradual, voltada para o campo organizacional do
cuidado, fazendo com que o profissional da salde seja capaz de destinar um cuidado, uma
assisténcia mais integral e eficiente de suas praticas, saindo da teoria para a pratica do que é
proposto. Pelo olhar da sistematizacdo é possivel pensar na possibilidade permanente de
humanizacao que possibilita processos menos dolorosos, principalmente para os idosos que

possuem fragilidades.
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