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RESUMO: O presente artigo tece comentdrios quanto a proble-
madtica do idoso no contexto social vigente e discorre sobre a
proposta da disciplina Assisténcia de Enfermagem ao Adulto |,
em favorecer, ao contato com o idoso, o respeito, a compreen-
sdo, a auto-estima e socializagdo.

Hé uma preocupacdo constante na sociedade atual, quer dos po-
deres constituidos, quer da populacdo em geral, de assegurar ao ser hu-
mano uma vida mais longa, mais produtiva, mais simplificada.

Verifica-se que as pesquisas na drea das ciéncias bioldgicas e da
tecnologia, vém dispendendo somas fabulosas, huma tentativa para a
identificacdo de agentes etioldgicos de algumas doencas e erradicactes
de outras, possibilitando ao homem maior produtividade e melhores
condicOes de vida.

Realmente, o indice de vida vem aumentando significativamen-
te nas Gltimas décadas, sendo que os jovens com menos de 20 anos re-
presentam 50,46% da populacdo brasileira, contra 5,9% de pessoas com
mais de 60 anos. Para o ano 2000 estd previsto um percentual de 7,3%
de idosos e a expectativa de vida de 71 anos para os homens e 75 anos
para as mulheres nos paises em desenvolvimento. (Salgado, 1982).

Paralelamente a expectativa de longevidade para o ser humano,
percebe-se que o idoso continua sendo a massa amorfa que superlota
as instituicdes, que povoa as pragas e ruas, destitufdo de qualquer pres-
tigio, relegado a um segundo plano, considerado uma despesa impro-
dutiva, numa sociedade para a qual interessa apenas o namero de anos
vividos, sem valorizar a experiéncia que estes anos encerram.
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Paradoxalmente o homem é preparado desde a infancia para o
trabalho, mas quando atinge uma determinada idade, que é arbitréria,
dependendo da profissdo que exerce, a sociedade passa a rejeitd-lo, ndo
havendo mais lugar para o mesmo, e assim, ele vai aos poucos perdendo
os papéis que ao longo da vida lutou para alcancar.

Assim, a interrupc¢do do trabalho aliada ao proprio processo de
envelhecimento, pode conduzir o idoso & regressdo frsica e mental e,
conseqlientemente desinteresse pela vida.

A sociedade comega a reconhecer o problema do idoso e a ta-
tear solucbes, embora os conhecimentos sobre o envelhecimento e as
pesguisas no campo da geriatria e gerontologia sejam, em nosso meio,
em numero limitado.

Alguns dos problemas enfrentados pelos idosos sdo os relativos
ao aspecto social, ou seja, poder aquisitivo reduzido devido a dificul-
dade dos mesmos em ingressarem no mercado de trabalho, geralmente
bloqueado para este grupo social. Modificacbes na estrutura familiar,
de patriarcal para nuclear, onde atualmente todos os membros da mes-
ma exercem atividade ocupacional fora do domicilio; habitagdes que
inimeras vezes ndo contam com acomodacoes para o elemento mais ve-
Ilho, devendo este dividir uma drea fisica com outro familiar. Sentimen-
to de perda, quer dos seus papéis, quer pela morte dos parentes e ami-
gos, favorecendo a soliddo, inseguranca e apreensdo frente ao futuro e
conseqliente dificuldade em aceitar a velhice, jd que de todas as etapas
da vida esta é a menos desejada por todos, justamente pelo fato da cul-
tura vigente supervalorizar a juventude, havendo uma série de precon-
ceitos em relacdo a velhice, tornando-a sindbnimo de improdutividade
e decadéncia. (Avila, 1978).

Em decorréncia do aumento de idosos da nossa sociedade e des-
preparo da mesma em utilizar a forca-trabalho deste grupo, verifica-se
um numero crescente de instituicdes e a multiplicidade de problemas
advindos dos parcos recursos existentes e a qualidade dos servicos ofe-
recidos. (Salgado, 1982).

Observando os idosos institucionalizados, em inGimeras ocasides
encontra-se pessoas funcionalmente capazes, que poderiam viver inde-
pendentemente, desde que houvesse reducdo das insegurancas advindas
do ambiente e se facilitasse as atividades do idoso, o que tornaria vidvel
ao.mesmo, continuar desenvolvendo suas atividades cotidianas, sem ne-
cessidade de ver-se restringido de seu convivio social.
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Numa tentativa de desperiar o estudante ¢e enfermagem para a
problemdtica do idoso, a disciplina Assisténcia de Enfermagem do Adul-
to |, selecionou como um dos campos para sua experiéncia prdtica, uma
instituicdo de assisténcia ao idoso institucionalizado, por acreditar na
significancia de oferecer oportunidade para que o aluno contatue com
essa clientela e, a partir da proposta de cuidado centrado, valorize o
que somente 0s anos vividos asseguram, que € a experiéncia e a sabedo-
ria sobre os fatos da vida.

Ao trato com o idoso o enfoque é levar o aluno a conscienti-
zar-se de seu papel como ser humano, para depois assumir-se como
agente de satde.

A proposta da disciplina no contato com o idoso é favorecer
o respeito pelo outro, auto-estima, compreensdo e socializagdo, através
de atitudes que demonstrem tais sentimentos e metas a serem alcan-
cadas.

Procurar desenvolver no contato com o idoso o respeito, tra-
duzido pelo ouvir com atencdo e interesse os relatos do mesmo, os quais
inimeras vezes referem-se a sua vida pregressa, por considerar a fase
mais feliz de sua vida.

Nas ocasides em que o aluno necessita coletar dados para assistir
o cliente, é enfatizado que estude junto com o mesmo sua disponibili-
dade e, mesmo que esteja disponivel, assegurar-lhe que pode interrom-
per quando sentir-se desconfortdvel.

Toda a pessoa ao nascer ¢ identificada por um nome, mas ao
chegar a velhice, é despojada deste direito que traduz a sua individua-
lidade, passando a ser designada por expressdes que a colocam igual a
todas as demais pessoas de sua idade, tais como, tio ou avé e outros.
Este direito do ser humano deve ser preservado, sendo este fato enfati-
zado junto ao aluno, por ocasido de seus contatos com os idosos.

Outro aspecto salientado ao trato com o idoso, é que “senili-
dade ndo é infantilidade de novo, porque o idoso tem uma reserva de
experiéncia de vida que ndo é encontrada na crianca”. (Kaplan, 1964).
Isto porque, inimeras vezes o idoso é considerado e tratado como se
fosse uma criancga ou algo muito velho e ultrapassado.

O idoso pode demonstrar desagrado pelo ambiente ou pessoas,
devendo ser compreendida e respeitada a sua atitude, assegurando-lhe
o direito de expressar seu descontentamento, bem como questiond-lo
como gostaria que a situagcdo ou problema fosse resolvido ou minimi-
zado, a cada novo dia ou novo fato.
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Compreender e aceitar, quando no contato com o idoso, o mes-
mo demonstrar desejo de ndo dialogar, ficando livre para buscar o aluno
quando sentir-se disposto para isso.

Na tentativa de auxiliar o idoso a manter a sua auto-estima, pro-
cura-se interferir no seu cuidado na medida em que 0 mesmo ndo possa
realizd-lo por si s6, caso contrdrio, respeita-se o seu ritmo peculiar, ja
que necessita mais tempo para realizar sozinho seus cuidados, devendo
ser reforcada a sua atitude e reconhecido o seu esforco.

Ao desenvolver atividades recreativas com idosos, inimeras ve-
zes o deixar que tomem a iniciativa de comecar, pode ndo surtir efeito,
mas o iniciar atividades socializantes diversas, deixando livre a partici-
pacdo, favorece o engajamento dos idosos as mesmas, ou ainda, alguns
contentam-se em contemplar os demais.

Ter em mente que assistir alguém muitas vezes se traduz pelo
“estar junto’’, pois o outro pode desejar uma companhia e ndo um in-
terlocutor.

Desde o primeiro semestre de 1982 a disciplina vem desenvol-
vendo atividades tedrico-prdticas junto a idosos institucionalizados,
observando-se que o contato do idoso com o jovem representado pelo
aluno, é estimulante e benéfico, traduzido pela atitude de espera dos
mesmos em relagdo aos encontros didrios com os estudantes e apego aos
grupos de alunos.

Por outro lado, os alunos que passaram pela experiéncia sdo
undnimes em afirmar a validade da mesma, em termos de um outro di-
mensionamento de mundo e de experiéncia humana.

SUMMARY: This article introduces comments covering old age
problems in their relation to present day social rules, focusing on
the proposition, presented by the subject ““Adult Nursing Assis-
tance |, of favoring, on handling the aged, respect, socialization
and understanding.
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