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and 2011, in the universe of Virtual Health
Library, Redalyc and Scielo, from crossing
of thedescriptors: elderly, hospitalization
and nursing. Were shown three thematic
categories: Profile of morbidity and
mortality of elderly, Nursing work front
of the elderly hospitalized and Perception
of elderly hospitalized about aging and
death. The results showed the need for
more research that address the process of

health and illness, death and dying from the
perspective of the elderly hospitalized, in

ABSTRACT

addition to the family participation in care

This is an integrative review that aims . . . .
& and the interaction of the hospital with the

to assess the scientific literature re lated services of primary health care.
to the hospitalization of the elderly and Palabras clave: Elderly. Nursing.

nursing activities in Brazil, between 2007 Hospitalization. Health of the Elderly.
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RESUMEN

Esta es una revision integrativa que tiene
como objetivo evaluar la produccién cientifica
relacionada con la hospitalizacién de los ancia-
nos y actividades de enfermeria en Brasil, en-
tre 2007 y 2011, en las publicaciones de la Bi-
blioteca Virtual en salud-BVS Redalyc y Scielo,
por el cruce de los descriptores: anciano, hos-
pitalizacion y enfermeria. Fueran evidenciadas
tres categorias temdticas: Perfil de morbilidad
y mortalidad de los ancianos, Actuacién de la
enfermeria frente al anciano hospitalizado y
Percepcién de ancianos hospitalizados sobre
el envejecimiento y la muerte. Los resultados
mostraron la necesidad de mads investigaciones
que aborden el proceso de salud y enfermedad,
la muerte y el morir desde la perspectiva de los
ancianos hospitalizados, ademas de la partici-
pacion familiar en el cuidado y la interaccion
del hospital con los servicios de atencién pri-
maria en salud.

Palabras clave: Anciano. Enfermeria. Hos-

pitalizacion. Salud del Anciano.

RESUMO

Esta é uma revisdo integrativa que tem
como objetivo avaliar a producdo cientifica
relacionada a hospitalizacdo de idosos e a
atuagdo da enfermagem no Brasil, entre 2007
e 2011, nas publicagdes da Biblioteca Virtual
em Saude - BVS, Redalyc e Scielo, a partir do
cruzamento dos seguintes descritores: idoso,
internacdo hospitalar e enfermagem. Foram
evidenciadas trés categorias tematicas: Perfil de
morbidade e mortalidade de idosos, Atuagio
da enfermagem frente ao idoso hospitalizado
e Percepcio do idoso internado sobre o
envelhecimento e a morte. Os resultados
apontaram a necessidade de mais pesquisas
que abordem o processo de saude e doenga,
a morte e o morrer na perspectiva do idoso

internado, além da relagdo da participagao

familiar no cuidado e a interagdo do hospital

com os servi¢os de aten¢do primaria a saude.
Palavras-chave:  Idoso. Enfermagem.

Hospitalizagdo. Satude do Idoso.

INTRODUCAO

O envelhecimento populacional no Brasil
tem sido fator de preocupagdo e objeto de
investigagdo para pesquisadores dos campos
de Ciéncias Sociais, Humanas e de Saude,
condicionado pelo processo de transi¢do
demografica, decorrente da redugio das taxas
de mortalidade e de fecundidade do pais
(Lebrao, 2007). O ndmero de idosos brasileiros
passou de trés milhdes em 1960, para vinte
milhdes em 2007 e estimativas para o ano de
2025 consideram que se atinja o nimero de
32 milhoes de pessoas com 60 anos e mais
(Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica,
2010)

De maneira geral, concomitante ao
processo de transicdo demografica, vem
ocorrendo alteragdes no perfil epidemioldgico
da populagio brasileira, sobretudo com
diminui¢do de prevaléncia das doencas
infecto-parasitdrias e aumento das doencas
crénicas ndo transmissiveis. Neste contexto,
hd que se considerar o impacto econémico
de grande magnitude para o pais, referente
as hospitalizagdes e a elevada média de
permanéncia dos idosos em hospitais da rede
publica de saude (Veras, 2012).

A hospitalizagdo do idoso interfere na sua
autonomia, o que faz com que sua relacdo
com a equipe de satde seja mais proxima,
relacionado a seu contexto de fragilidade.
Fica a cargo do enfermeiro, o estabelecimento
de um cuidado mais objetivo, integral e

humanizado, através de planejamento e
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estabelecimento de condutas baseadas em

normas e protocolos de atendimento, além de
um acompanhamento de maneira a promover
o autocuidado, melhorar a qualidade de vida
relacionada a saude e a reduzir os custos
dos cuidados de satde ao idoso (Carretta,
Bettinelli e Erdmann, 2011).

Em outra perspectiva, considera-se o meio
social adverso do hospital e o significado
dado a ele como fatores que podem intervir
na adesdo ao tratamento e no autocuidado
do idoso. Neste sentido, a hospitalizacdo da
mulher idosa pode ser mais prejudicada, pela
conotacdo social da mulher como cuidadora e
as representacdes socialmente aceitas do que é
ser mulher que refletem em baixo autocuidado
das pacientes e criam um importante eixo de
cuidado a ser explorado pela Enfermagem
(Bardn-Castro e Soto Charquir, 2012).

Tais fatos sugerem um questionamento
acerca das reais dimensoes deste fendmeno,
mais especificamente a respeito do que
tratam as publicacdes brasileiras relacionadas
a internagdo de idosos e a pratica da
enfermagem? Nesta perspectiva este estudo
tem como objetivo avaliar a produgio cientifica
relacionada a hospitalizacio de idosos e
a atuagdo da enfermagem no Brasil, entre
2007 e 2011, através de revisdo integrativa da
literatura.

Culfure de los Cuidados

METODOLOGIA

A revisdo integrativa é considerada a mais
ampla abordagem metodoldgica referente as
revisdes, ao permitir a inclusdo de estudos
experimentais e ndo-experimentais, cujos
propésitos incluem: definicdo de conceitos,
revisao de teorias e evidéncias, e andlise de
problemas metodoldgicos acerca do topico
analisado (Souza, Silva e Carvalho, 2010).

A revisao integrativa ¢ um método de
pesquisa que fomenta a Pratica Baseada
em Evidéncias (PBE), possibilitando a
incorporagdo de novas perspectivas e
metodologias na clinica, cujas diretrizes
cientificas foram introduzidas no ambito da
enfermagem por Ganong em 1987. O produto
final desta investigacdo contempla o estado
atual do conhecimento do tépico de interesse,
bem como a identificagio de lacunas que
direcionam para o desenvolvimento de futuras
pesquisas (Fernandes e Galvao, 2013).

Considerou-se o universo de publica¢des
da: Biblioteca Virtual em Satde — BVS, Redalyc
e Scielo, a partir do cruzamento dos seguintes
descritores: idoso, internagdo hospitalar e
enfermagem.

Os limites de refinamento considerou:
artigos originais e completos oriundos de
trabalhos desenvolvidos no Brasil, nos idiomas
portugués, espanhol e inglés, publicados
entre 2007 e 2011. Foram excluidos artigos
duplicados, de revisdo, editoriais, opinides
e resenhas/capitulos de livro. Entre as 79
referéncias encontradas, seis foram excluidas
por estarem duplicadas, 12 por se tratarem
de editoriais, artigos de opinido e resenhas de
livros e outros 48 estudos que nido respondiam
a pergunta norteadora e ao objetivo desta
revisdo.

A amostra final foi composta assim, de

12 artigos cientificos, que foram tabulados
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e processados com analise descritiva,

através das seguintes variaveis: o banco
ou base de dados onde foram extraidos os
trabalhos, ano de publicacido, identificag¢do
dos autores, objetivos, palavras-chave,
referencial tedrico, metodologia aplicada e
contribui¢des dos estudos. Posteriormente
os dados foram categorizados por
aproximacdo tematica, inerente ao enfoque

da presente investigacéo.

RESULTADOS E DISCUSSAO
I - Estudos incluidos na revisdo integrativa
Trés periddicos abarcaram o maior numero
de publicagdes sobre a temdtica no periodo
estudado. Sao eles: Escola Anna Nery Revista
de Enfermagem, Revista Latino-Americana
de Enfermagem e Revista Brasileira de
Geriatria e Gerontologia. Pode-se inferir que
tal prevaléncia esteja alinhada ao escopo das
referidas revistas, uma vez que as primeiras se
ocupam com temas relativos a Enfermagem e
a ultima se destina a publicar estudos sobre o
envelhecimento. Ainda figuraram periddicos

ligados @ Medicina, Epidemiologia e Satde

Coletiva, fato este que pode significar o
entendimento de uma visdo multidimensional
acerca da saude da populagio idosa.

Das publicagdes do periodo, houve
predominio de publicagdes nos anos de 2008
€ 2010, que somados representam 75%. Foram
registradas duas publicagdes em 2011, uma
em 2007, sem que houvesse referéncias ao
ano de 2009. Com relagdo aos descritores, o
termo Idoso aparece em 100% das publicag¢es,
Saude do 69,8%,
Hospitalizagdo em 65,4% e Enfermagem em
52,6%.

Comrelagdoaodelineamentometodolédgico

seguido por Idoso,

dos estudos, 75% dos estudos tinham
abordagem quantitativa, como se observa
no quadro 1. Entre os autores, 83,5% eram
enfermeiros, vinculados majoritariamente
a departamentos e instituicdes de saude ou
educacdo. Entre institutos, departamentos
e centros de referéncia nas areas de ciéncias
sociais, circularam 25,7% dos autores. As
institui¢gdes a que pertenciam estavam em sua
maioria localizadas nas regides sudeste e sul
do pais, denotando maior producio cientifica
neste eixo, sobretudo nos estados de Sdo Paulo
(47,4%), Rio de Janeiro (21%) e Rio Grande do
Sul (15,8%).

Destaca-se que investiga¢des recentes tem
se preocupado com os aspectos bibliométricos
da produgdo cientifica da enfermagem na
area geronto-geriatrica. Em estudo de revisao
sistemdtica, realizado em 2011, identificou-
se relagdes significativas nas producdes
sobre o tema pelos fatores: nivel de evidéncia
(p=0,010), abordagem de analise (p<0,001),
acompanhamento da amostra (p<0,001),
titulagdo dos autores (p=0,008), quantidade
dos mesmos em cada artigo (p<0,001), ano
de publicagio (p<0,001) e quantidade de
referéncias (p<0,001) (Medeiros et al, 2012).
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Quadro 1 - Distribuigdo dos artigos quanto ao ano de publicagio, periddico, titulo e tipo de
estudo/método. Brasil, 2007-2011.

Ano Periodico Titulo Tipo de estudo/Método
Escola /I\nna Nery Perfil dos idosos internados no hospital| Estudo quantitativo. Analise documental
2007 Revista de ) . F e
geral em Belém (Para) (prontuarios).
Enfermagem
Arquivos A percep¢ido da equipe de saide e do Estudo qualitativo. Utilizou-se
2008 | Catarinenses de |idoso hospitalizado em relagio ao| questiondrio e entrevistas. Analise de
Medicina cuidado humanizado Contetdo.
2008 Rev Latino-am plagnostg:os dT enlennhz:igzm ¢l Estudo quantitativo. Andlise documental
2 Enfermagem intervengdes prevalentes no cuidado ao (prontuirios).
Idoso hospitalizado
Processo de envelhecimento e sua relagdo
2008 Estud. interdiscip. | com a morte: percepgdo do idoso Estudo qualitativo. Entrevistas gravadas.
envelhec hospitalizado em unidade de cuidados Analise de discurso tematica.
Semi-intensivos
2008 Rev Latino-am M(?rhld“frldﬁ.nhﬂfp . fm '?0;];05 z;ntcs | Estudo quantitativo. Pesquisa em base de
Enfermagem s A il s R B LS 2 B dados secundarios (DATASUS).
estado do Parana
2008 Rev. Bras. })d?_igfnio Munlggl‘ql‘do Rrgglfe;nl??!a‘lgo Se Estudo quantitativo. Pesquisa em base de
Epidemiol. crmambuco, Lrast: U ans 4 dados secundarios (DATASUS).
morbimortalidade hospitalar
. — Informagdes  sobre a  morbidade . .
Revista Ciéncia & . . . Estudo quantitativo. Pesquisa em base de
2010 | “Saude Coletiva h(.)spnalaf em ldosost e mtemlaq:c’jes do dados secunddrios (DATASUS).
Sistema Unico de Saide do Brasil
Escola Anna Nery | Diagnosticos de enfermagem| _— .
2010 Revista de identificados em idosos hospitalizados: Esmdto fll,lan;'tam b Lol
Enfermagem associagdo com as sindromes geridtricas e )
Andlise  temporal das  internagdes
s010 | Rev- Bras. Geriatr. [ hospitalares e o6bitos causados por| Estudo quantitativo. Pesquisa em base de
- Gerontol doengas do aparelho respiratorio em dados secundarios (DATASUS).
idosos, Minas Gerais
. Morbidade e mortalidade da populagio . .
Rev. Bras. Geriatr. | . SR Estudo quantitativo. Pesquisa em base de
2010 Gerontol idosa d‘.e Floriangpolis: um estudo dados secundarios (DATASUS).
comparativo entre homens e mulheres
A dimensdo ¢ética do cuidado de| Estudo qualitativo. Utilizou-se de um
2011 Rev. Eletr. Enf | enfermagem ao idoso hospitalizado na| questiondrio e entrevistas. Analise de
perspectiva de enfermeiros Contetdo.
2011 Enfermagem em | Internagdo de idosos por causas externas Estudo quantitativo. Analise de
Foco em um hospital publico de trauma prontuarios dos idosos internados.

IT - Construtos apresentados - Perfil de morbidades e mortalidades em idosos

Os artigos foram analisados, codificados Grande parte dos sete estudos desta

e tabulados em 3 categorias tematicas, com o categoria descrevem que no Brasil,amorbidade
intuito de elucidar a sintese das informagdes hospitalar em idosos mantém o predominio das
emergentes sob o aspecto descritivo e corroborar doencgas do aparelho circulatdrio e respiratorio,
na constru¢do do conhecimento sobre o tema ao mesmo tempo em que se observa a redugdo

pesquisado, como se apresenta a seguir: das doengas infecciosas e parasitarias; e ainda
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sinaliza-se o aumento recente e acentuado
das neoplasias. A identificacdo das causas da
morbidade hospitalar pode contribuir para o
estabelecimento de medidas preventivas e a
potencializa¢do do cuidado ao idoso.

Estudo retrospectivo que se propds a
identificar o perfil dos idosos atendidos em
um hospital geral da rede publica de satde
em Belém (Pard) identificou maior frequéncia
de internagbes por doencas respiratorias
(53,7%); cujos sintomas evidentes eram
dispnéia, hipertemia e hipertensio; e o
tempo médio de permanéncia foi de 16 dias
(Santos, 2007). Discute-se acerca do tempo de
internagéo prolongado enquanto fator de risco
para o desenvolvimento de incapacidades e
infec¢bes oportunistas, pela imobilidade no
leito, complicagdes como ulceras de decubito
e demais iatrogenias. Ainda, os idosos
pesquisados apresentavam dificuldades para
realizacdo de atividades basicas da vida diaria,
como alimentacio (84,3%), deambulagido
(79,5%) e higiene (70,7%), requerendo
avaliagdo e cuidados especificos pela equipe de
enfermagem.

Destaca-se que as doengas respiratorias,
sobretudo a pneumonia, representam a
primeira causa em numero de internagdes
e em dias de permanéncia no hospital; e a
quarta, em valores pagos pelo sistema de satde
(Dutra et al, 2010). Estudo realizado no Parana
objetivou avaliar a morbidade hospitalar
por doencas respiratdrias em maiores de 60
anos, antes e apos o inicio das campanhas de
vacinagdo contra influenza. Como resultados,
fora observada uma tendéncia & diminuigdo
das internacdes apds inicio da vacinagdo
em ambos os sexos, com padrdes diferentes
entre as faixas etdrias, sexo, meses do ano
e macrorregionais de saude, o que reflete o

fator positivo associado a vacinagdo contra

Influenza, que pode prevenir a hospitalizagdo

por pneumonia e influenza em até 70%.
Contudo, ainda prevaleceram maior numero e
risco de internagdes entre os homens e entre os
mais idosos (Ferrer, Marcon e Santana, 2008).
Jo em Pernambuco, as seis principais
causas de internagdo em idosos foram doengas
do aparelho circulatério, seguidas das doengas
do aparelho digestivo, doengas do aparelho
respiratdrio, neoplasias e causas externas,
que, juntas, representaram 68,1% das causas
de morbidade hospitalar. Verificou-se um
coeficiente de mortalidade hospitalar da
populagdo idosa masculina 3,3 vezes superior
ao dos adultos e quanto as mulheres a diferenca
alcancou cinco vezes (Santos e Barros, 2008).
As informagdes obtidas pelos dados
secunddrios disponiveis no Sistema de
(SIH/SUS),

respondentes por cerca de 80% das internagdes

Internagoes Hospitalares
hospitalares do pais, foram utilizados em
outro estudo, que comparou as sete maiores
frequéncias de morbidade hospitalar em
idosos no ano de 1994 com o ano de 2005.
Como resultados, fora identificado que
as doencas do aparelho circulatério se

mantiveram predominantes em 1994 (32%)
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e em 2005 (28%); houve o aumento em
dobro das neoplasias de 1994 (4%) para 2005
(8%), e as doengas infecciosas e parasitrias
apresentaram a manuten¢do basicamente do
mesmo percentual de 7%, em 1994 e em 2005
(Gois e Veras, 2010).

Com dados da mesma base relativos ao
municipio de Floriandpolis (Santa Catarina),
identificou-se que a doenga isquémica do
coragdo, seguida da cerebrovascular e do
cancer de pulmio representam os maiores
coeficientes de mortalidade nos idosos. Entre
as causas mais prevalentes de morbidade,
destacaram-se as doencas circulatorias,
neoplasias e doengas respiratorias. Os homens
apresentaram maior risco para cancer de
pulméio e as mulheres, para desenvolverem
doengas do aparelho circulatério (Souza et al,
2010).

Em outra pesquisa, acerca das causas
externas que resultaram em internagdes de
idosos em um hospital de trauma em Porto
Alegre (Rio Grande do Sul), foi identificado
que as quedas foram os agravos mais
frequentes, a maioria ocorrendo no domicilio.
A fratura proximal de fémur representou 43%,
seguida de traumas cranio-encefdlicos em
14,4% (Melo, Leal e Vargas, 2010).

Para a suaviza¢do do impacto econdémico
e social que as causas apresentadas nos
estudos referidos na morbimortalidade em
tais internagdes podem ter para o idoso, seus
familiares e para o sistema de saude do pais,
destacam-se as estratégias de avaliagdo e
acompanhamento, bem como de educacio
em saude e orientagdo para o autocuidado
tendo como ponto de partida a Atengido
Primaria a Saude (APS). Além disso, a criagdo
de programas prioritarios para a diminuicao
dos riscos de internagio e a classificagdo desta
populagdo quanto ao risco alto, médio e baixo,

Culturo de los Cuidodos

podem auxiliar na redugdo de internagdes e
reinternagdes da populacgio idosa.

Uma importante lacuna na literatura
analisada se refere a falta de estudos ligados
a complicacdes decorrentes do diagnostico
de base em relacio ao nimero de dias de
internagdo por diferentes patologias, bem
como a interpretagio dos dados a luz de
agravos sensiveis e previniveis a atengdo
primdria a saide, que tem se apontado pelo
Ministério da Saude e outras agencias publicas.
também se diz

Aspecto importante

respeito a inexisténcia de pesquisas ligadas
a relagdo entre a articulagdo do hospital e a
APS, sobretudo nas causas mais frequentes
de morbimortalidade na internacdo do idoso,
na possibilidade a partir de resultados deste
porte de uma agdo conjunta entre os dois
niveis de atengdo. Fala-se aqui nido s6 da
referencia e contra referencia, mas também
de agdes conjuntas na atenc¢éo a estes agravos,
para reduzir as interna¢des e também em
acoes integradas no sentido de reduzir as
reinternagdes, incluso ai, o importante papel
da familia num cuidado efetivo ao idoso que

evite frequentes internagdes.

- Atuacdo da Enfermagem frente ao idoso

hospitalizado

Nesta categoria foram incluidos quatro

artigos, o que reflete as a¢des de enfermagem
no cuidado em momento de interna¢des na
populagio idosa.

O cuidado dispensado ao idoso por si so,
traduz a expressdo de uma série de alteragdes
fisicas, psicoldgicas e sociais, que requerem
do profissional aten¢io e especificidade,
sobretudo do profissional de enfermagem, que
esta em maior contato com o paciente. Ao se
considerar o ambiente hospitalar, a situagdo é
agravada pela falta de recursos da pessoa idosa
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para lidar com o estresse, dificultando sua
adaptacdo ao ambiente e podendo em alguns
casos gerar depressdo (Martins et al, 2008).

Em estudo que objetivou identificar a
percepc¢ao da equipe de satde (22 pessoas) e
de seis idosos submetidos a cirurgia cardiaca
sobre o cuidado humanizado, aponta-se que
o resgate da humanidade no atendimento
em saude ao idoso hospitalizado pode ser
uma primeira aproximagdo com o cuidado
almejado, articulando assisténcia, tecnologias
e relagdes humanas entre usudrios e
profissionais (Martins et al, 2008).

Com objetivo de identificar os diagndsticos
de enfermagem (DE) prevalentes na prética
assistencial deidososhospitalizados através dos
registros de 1665 prontudrios em Porto Alegre,
identificou-se quatro diagndsticos principais:
Déficit no Autocuidado - banho/higiene,
Nutrigdo Desequilibrada: menos do que as
necessidades corporais, Risco de Infecgio e
Padrédo Respiratdrio Ineficaz, com uma média
de 14 a 17 dias de hospitalizagdo. Os principais
cuidados foram auxiliar no banho de leito,
comunicar aceitagdo da dieta, implementar
rotinas de cuidado na pungio venosa e vigiar
padrdo respiratorio, considerados adequados,
apesar de outros cuidados serem passiveis de
aplicacdo (Almeida et al, 2008).

Outro estudo, realizado em Niterdi (Rio
de Janeiro), buscou identificar e analisar os
diagndsticos de enfermagem associados a
presenca das sindromes geridtricas em idosos
hospitalizados. Tendo incluido 66 idosos
internados nas unidades clinicas e cirtrgicas,
foram identificados 394 diagndsticos de
enfermagem  correlacionados as  cinco
principais sindromes geridtricas: Isolamento
Social com 129 (32,8%), Iatrogenia em 113
(28,6%), Instabilidade Postural em 81 (20,6%),
Insuficiéncia cerebral por 44 (11,1%) e

Incontinéncia urindria em 27 dos pesquisados
(6,9%) (Souza et al, 2010).

Ja outro estudo, que entrevistou oito
enfermeiros de um hospital publico, objetivou
compreender como estes percebem a dimensao
ética do cuidado ao idoso. Identificaram-se as
categorias: Valores éticos no cuidado ao idoso
e Problemas éticos no cuidado ao idoso; tendo
sido observada a importincia dos valores,
principalmente o respeito e a responsabilidade
e identificaram problemas éticos, como a
violagdo dos direitos do idoso e conflitos nas
relacdes de cuidado (Almeida e Aguiar, 2011).

Esta pesquisa demonstrou ainda que a
equipe de enfermagem ¢é responsavel por
promover agdes profissionais que auxiliam
o idoso a obter um atendimento mais
humanizado e personalizado. Os cuidados
continuados sdo essenciais para que o paciente
ndo sofra nova internacio, pois o planejamento
estruturado pela equipe de enfermagem
diminui o risco de agravamentos (Almeida e
Aguiar, 2011).

Os estudos dimensionam a fragilidade,
os medos, as condigdes nas quais estes
pacientes estdo sendo expostos e que apesar
da modernizagdo e das tecnologias atuais,
estdo sendo pouco desenvolvidos agdes de
humanizac¢io com estes pacientes o que tém
causado constrangimento e interferéncia na
assisténcia dada a eles.

Por tais perspectivas discute-se que
o cuidado de enfermagem direcionado a
identificagdo dos riscos potenciais pode
contribuir para a promogéio da independéncia
e autonomia do idoso hospitalizado, além de
colaborar para a redugdo de complicagdes
e do tempo de hospitalizacdio e futuras
reinternagoes.

Os direitos do individuo hospitalizado e do

idoso devem ser divulgados entre os pacientes e
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familiares, a fim de garantir no conhecimento,

o exercicio dos direitos e deveres de todos os
atores envolvidos no cuidado.

Como lacunas nesta categoria verifica-se
que o reconhecimento e a comparagdo entre
o volume de cuidados, bem como a maior
necessidade de profissionais de enfermagem e
tempo, além de comparagio com outras faixas
etdrias sdo evidentes. Por sua vez, estudos que
possam incluir a familia no cuidado hospitalar
também parece uma lacuna. Tal inclusdo
nio s6 reduziria a carga de trabalho, mas
poderia preparar o familiar para 0 momento
da alta e no cuidado no domicilio, ou seja, o
aprendizado dos cuidados possiveis de serem
desenvolvidos pelo familiar no domicilio, com
aprendizado iniciando no préprio momento
de internagao.

Investigagdes que incluam a agdo da
enfermagem da APS e do hospital, acrescido
ai servicos de Aten¢do Domiciliar ao Idoso
(ADI), parecem necessarios por si s6, numa
relacdo que intersecciona a atencdo, de forma
a manter a continuidade e rdpida recuperagao
do idoso.

- Percepcdo do idoso internado sobre o

envelhecimento e a morte

O adoecimento e a internagdo da pessoa
idosa carrega consigo uma sobrecarga de
preocupagdes. Pouco se tem de informagdes

Culturo de los Cuidodos

e estudos sobre o que o paciente pensa sobre
o seu estado fisico e mental, no ambiente
hospitalar, como aqui se apresentou apenas
um artigo. O estado psico-sécio-emocional
do paciente pode ser delineado como sendo
de enfrentamento das doencgas terminais de
forma positiva ou negativa. O olhar que cada
paciente tera em relagdo as suas vivencias
pessoais é que ira desencadear o sentimento
de encarar a doenca com sofrimento ou nio,
com esperangca, dor ou negacao.

Nesta direcdo, estudo que entrevistou os
pacientes de uma unidade semi-intensiva de
um hospital universitdrio do estado de Sao
Paulo descreve as percepg¢des destes pacientes
ao lidar com os temas envelhecimento e
morte (Zinn e Gutierrez, 2008). Dois eixos
tematicos foram identificados: o processo
de envelhecimento (colhendo os frutos do
trabalho, envelhecimento feliz, aquisigdo de
sabedoria, sindnimo de sofrimento, medo do
abandono, familia e desvalorizagido do velho
pelo novo) e morte (desejo pela boa morte,
a vida continua, sofrimento pods-perda de
um ente querido, negando a morte, a morte
como alivio do sofrimento e amparo na
religiosidade).

Neste contexto ¢ imprescindivel para um
tratamento mais humanizado considerar
a necessidade de se conhecer os medos,
as angustias e as frustracdes vividas pelos
pacientes idosos que passam por internagdes
hospitalares. O ambiente hospitalar é hostil
e desagradavel para o paciente internado e a
equipe de enfermagem deve estar preparada
para o desenvolvimento de uma assisténcia
humanizada, efetiva e de qualidade garantindo
que o paciente receba de forma holistica o seu
tratamento.

Observa-se como lacuna a necessidade

de mais estudos que possam compreender o
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envelhecimento e o processo satde e doenga do
idoso internado, a considerar o seu momento
de maior fragilidade e dependéncia, conotada
pela internagéo hospitalar. Em outras palavras,
entender as percepgdes do idoso internado em
diversas patologias e ambientes de um hospital,
e ndo so as terminais parece importante para
olhar o outro lado da moeda, o usudrio idoso
internado, e possivelmente ai incluindo a

familia nestes estudos.

CONSIDERACOES FINAIS

A producdo cientifica  relacionada
a hospitalizacdo de idosos e a acgdo da
enfermagem no periodo considerado exprime
a preocupagdo com o direcionamento
da equipe de enfermagem a se qualificar
para prestar uma melhor assisténcia a esta
popula¢do que cresce progressivamente.

Valorizou-se em primeiro lugar, nos
estudos levantados a morbimortalidade
relativa aos idosos internados, e em segundo
lugar a assisténcia de enfermagem, e apenas
um estudo abordando a percepgdo dos idosos
sobre o processo satide e doenga e a morte, bem
como o processo de morrer e seus significados
para o idoso.

Mesmo que a busca se voltasse a relacdo da
atuagdo da enfermagem ao idoso internado,
esta ndo foi a principal categoria evidenciada,
o que reflete um ndmero baixo de estudos
que avaliem a assisténcia de enfermagem ao
idoso hospitalizado, mesmo considerando
que saber as questdes de morbimortalidade
sejam importantes, até no planejamento da
assisténcia. Por sua vez, entender com maior
profundidade como os idosos estdo sendo
assistidos no ambiente hospitalar é de suma
importancia, num momento cronoldgico da
qual ha maiores riscos de agravos, sobretudo

0s cronicos.

O estudo do tempo de internacdo por

agravos mais frequentes, relacionando
com aqueles previniveis pela APS, é outra
importante contribuigdo necessaria e que
ndo aparece nenhum estudo. Ha que se dizer
que pesquisas que entendam a necessaria
integracao dos diferentes pontos de aten¢éo do
sistema de satde para os idosos também seja
importante lacuna de estudos.

A equipe de enfermagem possui
uma importincia estratégica para atuar
nesses contextos, tanto no que se refere ao
cuidado quanto na prevencdo de agravos e
complicagdes; bem como para um cuidar
que se mantenha nos padrdes condicionais
do idoso (econdmicos, sociais, familiares e
outros), a melhor qualidade de vida possivel,
com a melhor terapéutica do cuidado, na busca
da cura quando possivel; da estabilizacao do
que ndo tem cura, evitando complicagdes;
bem como na prevencio de iatrogenias; além
da reabilitacio quando necessario. Para fazer
a diferenca no que tange a assisténcia a saude
e a equipe de enfermagem, ¢ imprescindivel
vincular o conhecimento oriundo de
pesquisas e da pratica clinica. A necessidade
de investigacdes que fale destas tematicas
contribuird na melhoria do cuidado prestado

ao paciente idoso e seu familiar.
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A assisténcia e o cuidado hospitalar ao
idoso devem garantir o amparo aos familiares
que recebem estes pacientes ao retornarem
para casa, além da integracdo com as unidades
de aten¢do primaria para garantir que o
tratamento seja efetuado em casa com a
mesma qualidade que ele recebia no hospital.
A presenca de pesquisas que relacionem a
participagdo familiar no cuidado ao idoso
ainda no hospital e dai para a residéncia e na
integracdo com o servigo de atengdo primaria
se mostrou uma lacuna no periodo pesquisado.

Garantir agoes de satide que estejam ligadas
as doengas mais prevalentes; diagnosticar os
riscos de doencas e suas reinternagdes; tragar
o perfil dos idosos e suas reais necessidades;
assim como entender seus medos e
dificuldades durante as interna¢des perante o
risco de morte sdo os pontos de destaque no
levantamento e periodo considerado.

Compreender o fenémeno da internagao
para o idoso parece ser importante por si so,
uma vez que em aspectos gerais, trata-se do
grupo que estd condicionado a um maior
tempo de internagdo, além das alteragdes
bio-psico-fisioldgicas decorrentes do avancar
da idade, somadas a presenca de agravos ja
instalados. Delineia-se assim, um quadro
complexo, que apesar da percep¢do do setor
saude sobre a necessidade de mais estudos,
no 4mbito da satde coletiva brasileira, trata-
se de uma temdtica ainda pouco explorada na

literatura cientifica.
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