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Resumo

Objetivo: compreender as percepcdes de enfermeiros da Atenc¢do Primaria & Saude (APS) sobre as
repercussdes da COVID-19 no cuidado e cotidiano do idoso. Método: estudo exploratério, descritivo, com
abordagem qualitativa. Integraram-se 10 enfermeiras da APS de Santa Catarina. A coleta de dados ocorreu
por meio de entrevista semiestruturada, entre julho e setembro de 2021, com chamada de video em
aplicativo devido a pandemia. Para a organizacdo e avaliagdo das informac®es, utilizou-se a analise de
contelido. Resultados: emergiram duas categorias: Repercussdes da COVID-19 no cuidado ao idoso na APS;
COVID-19 e as transformagdes no cotidiano dos idosos para o cuidado em saude. Conclusdo: a pandemia
gerou restricBes sociais e afetivas, além de reduzir atividades presenciais realizadas na APS, culminando em
alteracdes na saude. Portanto, a reflexao e o planejamento de a¢des perante o cuidado ao idoso na APS sdo
fundamentais, principalmente quanto a salide mental, afetada na conjuntura pandémica.

Descritores: COVID-19; Idoso; Servicos de Saude para Idosos; Atencdo Primaria a Saude; Enfermagem

Abstract

Objective: to understand the perceptions of Primary Health Care (PHC) nurses about the repercussions of
COVID-19 on the care and daily life of the elderly. Method: exploratory, descriptive study with a qualitative
approach. Ten nurses from the PHC of Santa Catarina were integrated. Data collection took place through
a semi-structured interview, between July and September 2021, with an application video call due to the
pandemic. Content analysis was used to organize and assess the information. Results: two categories
emerged: Repercussions of COVID-19 in the care of the elderly in PHC; COVID-19 and the transformations
in the daily lives of the elderly regarding health care. Conclusion: the pandemic generated social and
affective restrictions and reduced face-to-face activities carried out in PHC, culminating in changes in
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health. Therefore, the reflection and planning of actions regarding the care of the elderly in PHC are
fundamental, especially regarding mental health, affected in the pandemic context.
Descriptors: COVID-19; Aged; Health Services for the Aged; Primary Health Care; Nursing

Resumen

Objetivo: comprender las percepciones de los enfermeros de la Atencién Primaria de Salud (APS) sobre las
repercusiones de la COVID-19 en el cuidado y el cotidiano de los ancianos. Método: estudio exploratorio,
descriptivo con abordaje cualitativo. Se integraron 10 enfermeros de la APS de Santa Catarina. La
recoleccion de datos se realizé a través de una entrevista semi-estructurada, entre julio y septiembre de
2021, con una aplicacién de video llamada debido a la pandemia. Para la organizacién y evaluacion de la
informacion se utilizé el andlisis de contenido. Resultados: surgieron dos categorias: Repercusiones de la
COVID-19 en el cuidado del anciano en la APS; COVID-19 y las transformaciones en el cotidiano de los
ancianos para el cuidado de la salud. Conclusién: la pandemia genero restricciones sociales y afectivas,
ademas de la reduccién de las actividades presenciales realizadas en la APS, culminando en cambios en la
salud. Por lo tanto, son fundamentales la reflexion y la planificacién de acciones para el cuidado de los
ancianos en la APS, especialmente en lo que respecta a la salud mental, afectada en la situacion de
pandemia.

Descriptores: COVID-19; Anciano; Servicios de Salud para Ancianos;, Atencién Primaria de Salud;
Enfermeria

Introdugao

Atualmente, evidencia-se o subito crescimento da populacdo idosa, com 60 anos ou
mais, ocasionado pela diminuicdo da natalidade e mortalidade, somado ao aumento da
expectativa de vida. Estimativas apontam que no ano de 2050 havera uma populacdo de dois
bilhdes de idosos no mundo." Ja no Brasil, o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
revelou que, no ano de 2018, o pais possuia 28 milhdes de pessoas com 60 anos ou mais, com
projecdes para a proxima década de 38 milhdes de idosos.? Ainda de acordo com o IBGE, em
2060, aproximadamente um terco da populagdo sera de pessoas idosas.’

A assisténcia a saude é um direito, prevista pela Lei n° 8.842 de 1994, que instituiu a
Politica Nacional do Idoso (PNI).* Todos os idosos devem ser assistidos pelo Sistema Unico de
Saude (SUS), com a garantia da prevencao de doencas, promogao, protecao e recupera¢do da
saude. A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI), instituida pela Portaria n® 2.528 de
2006, dispde da Atencdo Primaria a Saude (APS) como porta de entrada para os idosos.”

No ambito da assisténcia ao idoso, destaca-se a Estratégia Saude da Familia (ESF), que
se insere na APS, coordenando o fluxo de usuarios e implementando a¢des por meio da
atuacdo de uma equipe multiprofissional.® Salienta-se que o envelhecimento se trata de um

processo amplo, ndo associado apenas a idade, mas também a qualidade de vida. Logo, as
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atitudes do cotidiano ao longo da vida implicam diretamente na salde e no alcance da
longevidade com plenitude. Para tanto, fazem-se necessarias condi¢des de vida, saude, apoio
familiar e suporte social. As politicas publicas mencionadas contribuem na garantia do direito a
uma velhice digna, porém, na pratica, tornam-se cada vez mais insuficientes, tendo em vista as
diversas realidades vividas pela populacdo longeva.'

Nesse contexto, evidencia-se a necessidade da atuacdo de profissionais capacitados
para desenvolver o cuidado regido por lei a pessoa idosa. Dentre os trabalhadores da ESF, o
enfermeiro se sobressai, com atuacao diretamente no cuidado aos idosos de diversas formas,
sendo imprescindivel no planejamento e desenvolvimento de a¢des promotoras de qualidade
de vida e de prevencdo de doencas e agravos. Além disso, também realiza cuidados
domiciliares, atividades educativas, consultas e integra-se aos demais responsaveis conforme a
necessidade de cada individuo ou grupo. Assim, o enfermeiro é protagonista na prestacao do
cuidado integral, bem-estar e qualidade de vida aos idosos, aspirando uma velhice saudavel.”

Recentemente, a Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) propagou-se rapidamente pelo
mundo devido a sua forma de transmissdo por goticula e contato, resultando em uma
pandemia. A doenca pode causar sintomas respiratérios leves ou graves, podendo acarretar
obito. Os idosos fazem parte do grupo de risco por apresentar rea¢des mais desfavoraveis a
doenca. Mesmo com o inicio da aplicacdo das vacinas e o esquema vacinal completo para
muitos idosos, ainda sdo necessarias medidas de prevencdo.?

A COVID-19 também impactou os servicos de saude, que precisaram reorganizar a
rotina e adaptar-se conforme os picos da doenca. Uma das estratégias iniciais foi o
distanciamento social, em que as pessoas foram orientadas a sair de casa somente em casos
de procura de servicos essenciais, como mercado, farmacia e assisténcia a saude, visto que os
demais atendimentos foram suspensos temporariamente. Ao longo da pandemia, utilizaram-
se tecnologias para teleconsultas com as pessoas positivadas para a doenca. Também se
organizaram os fluxos para a vacinacdo e o atendimento da equipe em razdo da falta de
profissionais pela alta demanda ou contaminacao e necessidade de afastamento.’

Diante da pandemia e das mudancas ocorridas na vida e na aten¢do a saude dos idosos,
justifica-se o desenvolvimento deste estudo a fim de dar luz ao cuidado destes, na perspectiva
dos enfermeiros da APS, que necessitaram reorganizar o atendimento das demandas em

tempos pandémicos. Ressalta-se ainda a pluralidade dos ancidos brasileiros, os quais possuem
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diferentes necessidades de atenc¢do, sendo premente o avanco para qualificacdo da formacao e
compreensdo da relevancia de a¢bes promotoras de saude na assisténcia a essa populagao,
em busca do envelhecimento saudavel. O publico idoso precisa de cuidados especificos para
além da COVID-19, tornando-se imprescindivel o retorno adaptado gradual dos atendimentos e
servicos prestados normalmente, enfatizando estratégias que possibilitem a essa populacao
envelhecer com saude, ap6s um periodo de consequéncias causadas pela pandemia. Logo,
tem-se por objetivo compreender as percepcdes de enfermeiros da APS sobre as repercussées

da COVID-19 no cuidado e cotidiano do idoso.

Método

Este estudo caracteriza-se por ser uma pesquisa do tipo exploratéria, descritiva, com
abordagem qualitativa, fundamentada no referencial tedrico da Politica Nacional de Saude da
Pessoa Idosa.” Frisa-se que o trabalho exploratério busca compreender uma situacdo ou
problema. O estudo descritivo procura conhecer e descrever caracteristicas de determinado
grupo de pessoas. Ja a pesquisa qualitativa permite uma visao mais abrangente dos problemas,
a partir dos seus significados e contextos.™

A pesquisa teve a participacao de 10 enfermeiras atuantes na APS, na regido oeste do
estado de Santa Catarina, Brasil. Estas foram selecionadas para integrar o estudo pelo método
“bola de neve” (snowball sampling), no qual uma participante indica a proxima e, assim,
sucessivamente,'’ até a saturacdo dos dados, que ocorreu quando as informac@es comecaram
a repetir-se. No entanto, vale lembrar que o pesquisador qualitativo ndo trabalha com
saturacdo dos dados em mente, preocupando-se com a abrangéncia, o aprofundamento e a
diversidade na compreensdo do fenémeno estudado.'

Os entrevistadores foram previamente treinados para a realizacdo das entrevistas,
alguns profissionais formados na area da salde e outros em processo de formagdo. As
participes foram convidadas via telefone, sendo o primeiro convite por meio da rede social das
pesquisadoras. Todas as enfermeiras aceitaram integrar o estudo, ndo havendo recusas. Os
critérios de inclusao foram ser enfermeiro com atua¢ao na APS, no estado de Santa Catarina,
no minimo ha 1 ano, e ter acesso a dispositivo eletronico (celular ou computador), internet e
aplicativo de mensagens instanténeas para participar da pesquisa. Como critério de exclusao:

estar afastado do trabalho por um periodo superior a 30 dias.
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A coleta de dados ocorreu durante os meses de julho e setembro de 2021 por meio de
um roteiro contendo questdes semiestruturadas, sendo conduzida por pesquisadoras com
experiéncia nesse tipo de abordagem. Realizou-se uma entrevista com cada participante, com
duracdo aproximada de 1 hora. As questdes da entrevista abordaram as repercussdes da
COVID-19 na assisténcia ao publico idoso e como o enfermeiro da APS pode auxiliar para
promover a saude dessa populacao, especialmente em tempos pandémicos.

Antes da realizacdo da entrevista, disponibilizou-se para as participantes, via aplicativo
de mensagens instantaneas, o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), o qual foi
assinado digitalmente e devolvido aos pesquisadores do mesmo modo. Também foi gravado o
aceite de participacdo no estudo de todas as enfermeiras que integraram a pesquisa, que
autorizaram a gravac¢do das entrevistas por meio da assinatura do TCLE.

A entrevista ocorreu de maneira virtual por meio de chamada de video no aplicativo de
mensagens instantaneas, com data e hora agendadas antecipadamente com cada participante,
de forma a preservar a saude e cumprir as medidas de distanciamento social diante da
conjuntura pandémica. As entrevistadas foram orientadas sobre como acessar o aplicativo e os
encontros foram gravados com o auxilio de um gravador. Durante a conversa, apos cada
resposta, as pesquisadoras buscaram repetir as informacdes compartilhadas para valida-las
com as participantes, o que auxiliou para a fidelidade, organiza¢do e andlise dos dados.

Para a organizagdo e avaliagdo dos dados, utilizou-se a andlise de contetido.” A primeira
etapa constituiu-se da pré-andlise, realizando-se a leitura flutuante dos dados obtidos nas
entrevistas, em que se escolheram os documentos para serem submetidos aos procedimentos
analiticos. No segundo momento, fez-se a exploracdo do material de analise, quando se
organizou a codificacdo, seguindo trés escolhas: o recorte, que é a escolha das unidades; a
enumeracao, a escolha das regras de contagem,; e a classificacdo e agregacao, com organizacao
das categorias.® Entdo, surgiram duas categorias, posteriormente apresentadas e discutidas.

Esta pesquisa cumpriu as exigéncias estabelecidas pela Resolu¢cdo do Conselho
Nacional de Saude 466/2012, com aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa de uma
Universidade publica, em 13 de junho de 2021, com Certificado de Apresentacao de Apreciacao
Etica 45363221.7.0000.5564, sob parecer numero 033347/2021. Para garantir anonimato,
optou-se pela substituicdo dos nomes das participantes pelas iniciais da palavra “enfermeira”,

seguidas por numeral arabico, como E1, E2, E3 e assim sucessivamente.
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Resultados

Participaram do estudo 10 enfermeiras, com idade entre 25 e 46 anos. Estas atuavam
na APS, em distintos municipios de Santa Catarina, sendo 6 em Chapeco, 1 em Saudades, 1 em
Cunha Porg, 1 em Tigrinhos e 1 em Nova Erechim.

A partir da andlise de contetdo® as informacdes foram organizadas em duas
categorias tematicas: Repercussées da COVID-19 no cuidado ao idoso na APS; COVID-19 e as
transformac®es no cotidiano dos idosos para o cuidado em saude. No Quadro 1, segue a

organizacao dos dados, com as categorias, subcategorias e unidades de registro encontradas.

Quadro 1 - Categorias, subcategorias e unidades de registro da analise de contetdo

. . Unidades
Categorias Subcategorias de Registro

Atividades de grupos interrompidas 8
Mudancas nos atendimentos individuais e em grupo 7
Diminuicdo na busca pelo servico durante a COVID-19 7
Retorno gradual do servigo apds vacina 6

Repercussbes | Diminuigdo dos atendimentos de livre demanda, com prioridade para 5

da COVID-19 COVID-19

no cuidado ao = -

idoso na APS Mudancas na renovacao de receitas 2
Mudancas na forma de atender 2
Quebra de vinculo 1
Modelo biomédico 1
Idosos ficaram desassistidos 1
Restricdes para os idosos 6
Dificuldades dos idosos 3

COVID-19 eas | Alteragdes na saude mental 3

transfgrmagoes Uso de medica¢do para dormir 2

no cotidiano

dos idosos para | Retorno das atividades de lazer 1

o cuidado em — - — -

saud Contribuicbes da pandemia nos habitos de saude 1

ude

AlteracGes na saude 1
Falta de atividade fisica 1
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Na primeira categoria, em que se abordaram as repercussdes da COVID-19 na
assisténcia ao idoso na APS, as participes explanaram sobre a realidade do cuidado durante a
pandemia, tendo a oportunidade de refletir acerca das mudancas na assisténcia e implicacdes
na saude do idoso. As enfermeiras compartilharam a interrup¢do das atividades de grupos
realizadas anteriormente a pandemia nas Unidades Basicas de Saude (UBS):

NGs tinhamos os grupos, tinha um grupo de hipertenso e diabético, da
caminhada, o educador fisico, mas depois que a pandemia veio, se perdeu (sso
tudo, se espera que logo se consiga resgatar]...]. (E1)

Atualmente com a pandemia a gente ndo estd tendo a realizagdo de grupos,
que antes a gente tinha grupo de atividade fisica, de hipertenso e diabético, que
a gente tinha uma participagdo maior desse publico idoso. (E2)

Ainda, as entrevistadas mencionaram a reorganiza¢ao dos servicos de saude conforme
0 seguimento da COVID-19 e realidade de cada local, culminando em mudancas nos
atendimentos individuais e atividades em grupo:

Agora a gente retornou fazendo grupos menores das atividades com
distanciamento malor e com todos os cuidados...]. (E3)

[...] Foi uma forma de se reinventar a assisténcia, as formas também de chegar
a esse idoso, porque eu estou Id atendendo o Covid como que eu vou fazer
uma visita domiciliar, eu até posso me paramentar, mas e o risco quando a
gente esta com muitos casos da doenga? Entdo, tudo isso a gente foi
inventando. (E4)

[...] a gente estd mudando as formas de atendimentol...], entre um paciente e
outro a gente sempre limpa o consultorio, mas tu vés que o proximo é um
idoso dd uma cuidadinha melhor para poder ter urm ambiente seguro. (E5)

Abordou-se também a diminui¢do da busca pelo servico de saude durante a pandemia
de COVID-19 e o retorno gradual, apos a aplicacdo das vacinas:

Diminuiu muito assim, num primeiro momento nao se via mais idosos, (E4)
Teve muita gente que sumiu da unidade por medol...]. (E3)

Agora como a maioria esta vacinado, eles estdo buscando atendimento de
novol...], a gente percebe que eles querem ir na unidade para pegar o
medicamento ou alguma colsa, porque é uma forma deles sairermn de casa, ver
outras pessoas, conversarl..]. (E6)

As entrevistadas comentaram sobre as mudancas dos atendimentos de livre demanda,
inicialmente restringidos, com prioridade as pessoas com sintomas respiratorios e suspeita de

CoviID-19:

No inicio da pandemia atendlia-se a populagdo que estava com sintomas
gripais, entdo foi restringido a outra parte de atendimento, foi como se
ninguém mais ficasse doente, a ndo ser com gripel...]. (E7)
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Foi um caos, a gente passou por varios processos, pelo processo inicial que a
gente sO atendia urgéncia, as emergéncias. Depois, a gente comegou a atender
meio periodo geral, meio periodo o Covid, depois passamos pelo processo de
atender so na sexta a tarde Covid, a gente nesse periodo atendeu berm menos
jdoso. (E8)

As participantes refletiram acerca das mudangas na assisténcia, com retorno ao modelo

biomédico e modifica¢do no tempo de renovagdo de receitas:

Percebo que a pandemia atrapalhou e entrou no meio da questdo de
tratamentos e principalmente da questao de promog¢dol...], nos tinhamos algo
estruturado e ai'veio a pandemia e voltou com todo aquele modelo biomédico
de consulta e medicagdo, s procuram a unidade para esses fins. (E9)

[...] As receitas que eles vinham cada seis meses para renovar, elas comegaram
a valer por um anol...], esse acormpanhamento ndo existiu, as vezes um
problema que vocé conseguia observar em seis meses, Vocé vai levar mais seis
meses pra olhar. (E8)

Com a reorganizacdo e diminuicdo dos atendimentos e servicos prestados
anteriormente, comentou-se sobre a quebra de vinculo e a desassisténcia do publico idoso

devido as restri¢des de contato:

Fol muito negativo, a gente perdeu muito o vinculo com eles e atél...] por uma
questdo de prote¢do ao idosol...] era aquela coisa assim, dei a recefta e sai
daqui para te proteger, porque aqui é um ambiente contaminadol..], a
questdo pessoal se perdeu muito. (ES)

A gente teve aquele primeiro momento que todo mundo ficou em casa e que a
gente até pecou porque se esqueceu muitas vezes desses idosos que estavam
1d e que precisam de uma atengdo, muitas vezes eles nao térm um famifiar por
perto, ndo tem alguém que dé um suportel..], a gente precisa pensar neles
[...]. (E4)

As participantes puderam expressar suas vivéncias, propiciando um dialogo reflexivo
durante as entrevistas para que pudessem identificar as vulnerabilidades da assisténcia a
saude do publico idoso durante a pandemia. Também foi possivel refletir acerca de mudancgas
benéficas e retorno ressignificados e adaptados a conjuntura pandémica atual.

Na segunda categoria, em que destacou a COVID-19 e as transformacgdes no cotidiano
dos idosos para o cuidado em saude, as enfermeiras referiram que o distanciamento social
como medida de protecao e conten¢do de contagio, com outros fatores, como o medo de ser
contaminado, ocasionou diversas mudancas na vida e saude dos idosos. Assim, expuseram

suas percepg¢des em relacao as restri¢des vividas pelos idosos durante a pandemia:

A gente teve idoso gue teve netinho e ndo pdéde ir visitar, entdo foi bem diificil
para eles assim, tanto a parte fisica quanto a parte afetiva. (E10)
Tem muitos fdosos que saiam, faziam aqueles encontros de uma vez por
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semana no grupo de idoso ou que faziam ativiaades fisicas, que deixaram de
fazer para ficar em casa, [...] interfere muito na questdo de condi¢do de satide e
mobilidadel...]. (E7)

As participes apontaram dificuldades sofridas pelos idosos durante a pandemia,
relacionadas tanto as medidas de prote¢do quanto as limita¢cdes do transporte coletivo:

Eu acho que foi bern sofrido, bem dificil para eles, tipo assim, usar a mascara
[...], embagava os dculos, interferindo na respiracdo. (E10)

Ficaram muito tempo sem o 6nibus, a lotagdo néo levava idoso, entdo eles ndo
tém como sair, muitos os filhos ndo tém como levar ou ndo levam. (E2)

As entrevistadas ainda abordaram as altera¢des na saude das pessoas idosas
identificadas durante a pandemia:

[...] Com relagdo a assisténcia a idosos, a gente percebe o abandono de
tratamento, exacerbagdo de doengas cronicas, muitas vezes até ndo é porque
aquele idoso ndo estd tormando a medlicacdo correta, mas por motivos que
afetaram mesmol...]. (E4)

A utilizacdo de medicacdo para dormir pelos idosos foi apontada como consequéncia
dos efeitos da pandemia, além da ampliacdo da utiliza¢do de antidepressivos:

[...] Muitos que ja usam antidepressivos ou medicagcdo para dormir, eu vejo gue
a maioria aumentou a dose ou teve o uso mais abusivol...], eles térm muito
costume de dormirem & tarde, dai claro, de noite ndo vai ter sono, vai precisar
de alguma coisa para conseguir dormir. (E2)

Deu muita repercussdo negativa a diificuldade de lidar com isso, alguns
acabaram usando antidepressivo, tormando medicacdo para dormir. (E3)

As enfermeiras também comentaram sobre a percepcao do retorno gradual das

atividades de lazer:

Agora, a gente ja percebe, até vé a movimentacdo na rua que eles estdo
voltando a fazer: encontros dos vizinhos, dos amigos mais proximos, um jogo
de baralho, alguma coisa assim. (E6)

Ainda explanaram a respeito das alteracbes na salde mental e dos agravamentos
perceptiveis nos idosos:

[...] £u ndo consigo comparar porque ndo tenho numero de idosos antes da
pandemia com questdes de satide mental, mas eu me espanto com o numero
de idosos que necessitam de servigo de saude mental, é bastante mesmo. (E9)
Percebernos um aumento na questdo de saude mental durante a pandemia,
até conversando com os agentes de satide, eles nos relataram que perceberam
nas visitas e a gente percebe sso na unidade também. (E6)

Entre tantos maleficios da pandemia discorridos pelas participantes do estudo, tem-se
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também a percep¢do de suas contribui¢des nos habitos de satide dos idosos:

De contribuicdo mudou os habitos de higiene, que foi intensificado muito de
lavagem das mdos que interferiu em toda a populagdo, inclusive no idoso que
talvez ndo tinha tanto habito na questdo de lavagem das maos e de ndo
compartithar chimarrdo também. (E7)

Percebeu-se com os relatos, que a pandemia da COVID-19 e suas medidas restritivas de
contato desencadearam mudangas significativas e de impacto na vida e saude da populacao
idosa. As principais dificuldades relatadas foram relacionadas as mudancas na saude fisica e
mental ocorridas durante essa jornada. Desse modo, foi possivel repensar acerca das possiveis

complica¢gdes na populacdo idosa em decorréncia da conjuntura pandémica.

Discussao

Diante dos relatos oriundos da pesquisa, depara-se com distintas repercussdes e
desafios referentes a pandemia da COVID-19, no que tange ao cuidado a pessoa idosa na APS.
Sao notaveis as mudancas continuas e a instabilidade na organiza¢ao da assisténcia, gerando
desafios diarios para os profissionais repensarem a prestacdo do cuidado integral a pessoa
idosa, ainda mais no contexto pandémico, quando as vulnerabilidades dos longevos
aumentaram.

As mudancas no fluxo de pessoas assistidas devido as restricbes de atendimento em
livre demanda, de realizacdo de exames e de atendimentos odontologicos foram impactantes,
sendo priorizadas aquelas com sintomas respiratérios e com suspeita de COVID-19. Nesse
contexto, houve impacto na assisténcia ao publico idoso, que mesmo sendo considerado grupo
de risco demanda muitos outros cuidados associados ao préprio envelhecimento, o que
implicou na saude e cuidado integral. Frisa-se a necessidade da continuidade do cuidado ao
idoso, mesmo no momento pandémico, com vistas a garantir a atencdo integral e a adaptacao
e novas formas de cuidar.'"

A ESF e a equipe multiprofissional encarregam-se da oferta de educagao e promocao da
saude e de forma proativa desenvolvem atividades preventivas, auxiliando na adesdo ao
tratamento e adoc¢do do estilo de vida saudavel para incentivar o autocuidado por meio de
atividades em grupo. Infelizmente, em razao do isolamento social, ndo foi possivel dar
continuidade a essa importante a¢do realizada na UBS, deixando o idoso desassistido,

principalmente no tocante a promocdo da saude e prevencao dos agravos das Doencas
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Crénicas N3o Transmissiveis (DCNT)."®

As mudancas no fluxo de atendimento e demandas exacerbadas do servico por conta
da COVID-19 limitaram o vinculo construido entre os profissionais da APS e os idosos, tendo em
vista a interrupc¢ao de atividades, como as visitas domiciliares. Contudo, utilizou-se amplamente
do telemonitoramento por meio de ligacBes telefbnicas aos usuarios, de maneira a suprir o
contato fisico e fortalecer o vinculo, mesmo que de forma indireta, sendo seguro aos idosos por
constituirem grupo de risco."”

Os atendimentos ocorreram de forma distinta durante a pandemia, focalizando no
diagndstico e tratamento dos sintomas respiratérios, o que prejudicou a abordagem holistica e
integral conquistada no cuidado prestado pelo enfermeiro. Assim, retomou-se o modelo
biomédico, com uma abordagem tecnicista e focada na doenga, distanciando-se do olhar
integral que a pessoa idosa necessita, a qual demanda aten¢do e comunicagdo.™

Também se destaca a problematica do aumento do tempo de validade das receitas de
medicamentos de uso continuo durante o periodo pandémico, adotado para controlar a
circulacdo de pessoas nas UBS e evitar, principalmente, a exposicdo da pessoa idosa. Em
contrapartida, prejudica o acompanhamento de salde dessa popula¢do, tornando-se uma
relacdo assistencial, sem estimular a criacdo de vinculo e dialogo que instiga a participacao
consciente no processo de satde e autocuidado.™

Com a orientacdo do isolamento social, os idosos diminuiram a procura por servico de
saude. Também se destaca a inseguranca desses longevos em buscar atendimento durante a
pandemia perante os riscos a exposi¢ao, 0 que contribuiu ainda mais para a escassa procura.
De forma adaptativa, focalizou-se o acompanhamento de idosos elencados como prioridade
no territério. Cada equipe de saude planejou e executou 0 acompanhamento desse publico
durante a pandemia, sendo de maneira remota ou presencial pelas Agentes Comunitarias de
Saude (ACS), por exemplo. Desse modo, apesar de o cuidado continuo ao idoso ter sido
interrompido, adotaram-se estratégias para priorizar aqueles mais necessitados, conforme
classificacdo de risco.™

Contudo, em 2021, nasceu uma esperanca de retorno a rotina e ao cotidiano natural na
assisténcia a saude. As vacinas contra a COVID-19 comecaram a ser aplicadas para restringir a
evolucao do quadro de sintomas graves da doenca, sendo ofertadas aos brasileiros por meio

do SUS. Por ser um grupo prioritario, as pessoas idosas foram as primeiras a receber o

Rev. Enferm. UFSM, v.12, 52, p.1-18, 2022



12 | Repercussdes da COVID-19 no cuidado ao idoso

imunobioldgico, portanto, dado o inicio das campanhas vacinais, rapidamente grande parte
dessa populacao completou o esquema vacinal. Logo, evidencia-se um aumento desse publico
nas ruas e na busca pelo cuidado ofertado nas UBS, mas vale ressaltar que a aplicacdo de todas
as doses ainda nao impede por completo a contaminag¢do. O fato de ainda haver pessoas nao
imunizadas também exige a manutenc¢do das medidas de contencdo de contagio, visto que a
pandemia persiste.*

Conforme adaptou-se a pandemia da COVID-19, a APS se ressignificou e retornou
gradualmente as suas fun¢des, de forma a se reinventar e conciliar a assisténcia ao cuidado
integral prestado aos idosos. Para tanto, fez-se necessario seguir protocolos de higienizacao,
limpeza de ambientes e organizacdo do espaco fisico e do fluxo de atendimentos de modo a
proteger principalmente aqueles que apresentam maior risco mediante a contaminag¢ao, como
os longevos. Nesse contexto, tornou-se inevitavel a preocupacao, sobretudo dos enfermeiros,
acerca da instabilidade da COVID-19, pois ja vivenciaram a experiéncia da pandemia e, assim,
tornaram-se mais preparados para os cenarios futuros, servindo de licdo para elaborar
estratégias para a atengdo a satide do pUblico idoso na projecdo de novas crises sanitarias.”’

Notam-se as diversas redu¢des nas atividades, sobretudo de promo¢do da saude, e nos
atendimentos prestados na APS. No entanto, o enfermeiro foi um profissional de destaque
durante a pandemia, tornando-se capaz e instruido ao longo do caminho a lidar com algo
totalmente novo e inesperado. Em meio a crise de saude mundial, prestou assisténcia no
diagndstico, monitoramento, tratamento, acompanhamento dos pacientes e familiares,
campanha vacinal e muito mais, reinventando-se diversas vezes com ideias inovadoras, como o
telemonitoramento."

Embora a orientacdo tenha sido evitar a procura pelo servico de saude para nao se
expor, as portas nunca se fecharam e os idosos que apresentavam situa¢ao de urgéncia ou
emergéncia foram atendidos, além de serem vistos como uma das prioridades no ambito da
APS. Portanto, enfermeiros e demais profissionais precisam refletir e planejar acbes que
abarquem o cuidado integral ao idoso, incluindo a promocao da saude, restaurando o modelo
centrado na pessoa e ajustando-o as repercussdes que a COVID-19 provocou no publico
idoso."

Com a pandemia, adotaram-se medidas de isolamento e distanciamento social,

transformando o cotidiano da sociedade com a interrupcdo de atividades presenciais e
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restricdo do contato fisico.?' Essas mudancas impactaram o cotidiano da pessoa idosa, bem
COmMo a sua saude.

Os idosos tendem a vivenciar rotinas e habitos consolidados, além de apresentar maior
necessidade de relacBes afetivas, carecendo de maior atencao e contato com familiares, rede
social de amigos, vizinhos e grupos. Devido as restricdes adotadas para a protecdo dos
longevos, eles passaram a praticar o isolamento social. A abrupta ruptura da rotina contribuiu
para o desenvolvimento de complica¢des na saude fisica e mental, acarretando a intensificacdo
dos sentimentos de soliddo, tristeza e desamparo. Todavia, é possivel cumprir o
distanciamento sem desfazer vinculos importantes por meio do contato telefénico ou
chamadas de video com amigos, familiares e até a equipe de saude para amenizar as
complicacdes da alteracdo do cotidiano.?

Além das medidas de enfrentamento, os idosos sofreram limitaces relacionadas a
restricdo no transporte publico, que foi inicialmente interrompido e, apés um periodo,
retomado gradualmente, de modo a evitar a utlizacdo na tentativa de prevenir a
contaminagao. Embora essas medidas tenham sido pensadas para protegé-los, prejudicaram a
realizacdo de atividades essenciais, principalmente para os mais vulneraveis, que ndo detém de
outros meios de locomogdo. A fim de nado restringir os direitos, repensaram-se as medidas e
disponibilizou-se maior quantidade de transportes para evitar aglomeracdo, assim como
ndmero maximo de passageiros, uso obrigatério de mascara e frascos de alcool 70%.%

Outra medida tomada para diminuir a dispersdao da doenca foi a interrupcao das
atividades ndo essenciais, restringindo o convivio social e as atividades de lazer e trabalho,
sendo adaptados no domicilio. As atividades de lazer, como shopping, teatros, festividades,
grupos de idosos, academias e parques, foram suspensas. Para readaptar o lazer, os idosos
passaram a utilizar as midias sociais como entretenimento e comunica¢do. Apesar de ter sido
uma forma de se adaptar ao novo cenario, identificaram-se barreiras limitadoras quanto ao
grau de instrucdo para manuseio dessas ferramentas, bem como a questao econdmica para
obter celular e internet, ndo sendo alcancavel para todos. Felizmente, com o avanco das
vacinas, gradualmente os espacos de lazer comecaram a ser liberados para os idosos
desfrutarem novamente desses ambientes, desde que sigam as medidas.*

Principalmente devido ao isolamento social, eles desencadearam sentimentos de

soliddo, tornando-se predispostos a alteracBes na salde, pois a grande maioria recebia
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orientacdes e cuidados de amigos, profissionais da satde e familiares. Além disso, houve um
declinio na autonomia do idoso em sociedade e nos cuidados em saude, ocasionando
abandono de tratamentos e exacerbacao de doencgas. Para além da solidao, esse periodo de
incertezas, medo, tristeza, anglstia e outros sentimentos tornou essa popula¢do mais
vulnerdvel as alteracdes na salde mental.”> Desse modo, faz-se necessario programar
estratégias de acompanhamento dos idosos pela APS, no intuito de promover saude e prevenir
complicagdes e exacerbacdo de sentimentos desagradaveis, a fim de ofertar cuidados
condizentes com as necessidades especificas desse publico durante e apés a pandemia.®

Destaca-se que os idosos apresentam maior vulnerabilidade para depressao, ansiedade
e, por consequéncia, suicidio em razao da percepcao de inutilidade e desligamento social. Com
a pandemia, o impacto psicossocial afetou a sociedade, mas de forma predominante as faixas
etarias mais elevadas, culminando no aumento da utilizagdo medicamentosa e procura por
servicos de satide mental.’

Por consequéncia da ansiedade, comegou-se a perceber distlrbios associados, como a
mudanca nos habitos alimentares. Sabe-se que a alimentacao influencia diretamente na saude
de todos, porém, aos individuos com DCNT, como hipertensao e diabetes, demanda dieta mais
restritiva. O consumo alimentar excessivo causa obesidade e comorbidades associadas. Além
do acompanhamento prestado pelo enfermeiro, os idosos precisam desfrutar de qualidade de
vida, sendo necessarias intervencdes sociais, familiares e comunitarias para restabelecer o
bem-estar biopsicossocial, superando as repercussdes negativas na saude mental e reiterando
a qualidade de vida.”®

De forma a amenizar as abruptas transformacdes do cotidiano dessa populacdo, para
prevenir complicacdes atuais e futuras a sua saude, cabe ao enfermeiro, como também aos
demais profissionais da saude, propor estratégias para manter as atividades inerentes a APS de
forma adaptada, podendo utilizar-se das tecnologias para monitorar e amparar as implica¢des
que a nova realidade trouxe, mantendo de forma segura a convivéncia a distancia. Ainda,
estimular o contato com amigos e familiares no formato remoto favorece o bem-estar
psicologico e mental, além da necessidade de orientar os idosos que evitem informacdes em
excesso, pratiquem atividades fisicas de facil execu¢do em casa e principalmente que, na
presenca de sintomas e sentimentos adversos, relatem a um profissional de saude para

efetivar o cuidado integral.?
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Quanto as limitagdes do estudo, estdo relacionadas a localidade das participes, uma vez
que residiam em uma regido do estado, impossibilitando conhecer e refletir sobre demais
realidades de Santa Catarina e do Brasil. Dentre as inUmeras contribui¢cdes, esta pesquisa
estimulou o repensar aos enfermeiros e demais profissionais de saude acerca das
repercussdes da pandemia no tocante a saude do idoso, assim como o desenvolvimento de
estratégias de promocdo da saude no momento atual e poés-pandémico, por meio da
ampliacdo de politicas, assisténcia e a¢des que visem alcangar o envelhecimento saudavel e a
qualidade de vida dessa populacao.

Dessa forma, oportuniza-se a reflexdao acerca das adapta¢des ocorridas na APS perante
o cuidado ao idoso na conjuntura pandémica. Cabe ressaltar a necessidade de planejar aces
para o cuidado a saude fisica e mental da popula¢do longeva, afetadas durante e apds o
periodo pandémico, bem como a formulacdo de politicas que assegurem o cuidado integral e
humanizado a populacdo idosa, a fim de evitar danos futuros e a possivel superlotacdo nos
servicos de saude, o que desvela a demanda da continuidade de estudos que abordam esta
tematica para a continuacao da assisténcia e preparo dos profissionais perante as mudancas e

impactos ocasionados pela COVID-19.

Concluséo

Durante a pandemia de COVID-19, ocorreram transformac¢des no cuidado ao publico
idoso, impactando a saude desses individuos. Para os enfermeiros da APS, houve a
necessidade de reorganizar a assisténcia, com constante adaptacdo dos profissionais diante
das mudancas, o que reduziu significativamente as atividades realizadas presencialmente nas
UBS, porém necessaria para a protecao e atuacao perante a pandemia.

Como impactos da pandemia na salde das pessoas idosas, evidenciaram-se as
exacerbacdes de doencas fisicas e agravos a saude mental, ocasionadas em um periodo de
soliddo e distanciamento dos familiares, profissionais da saude e da sociedade. As medidas
restritivas modificaram os habitos de vida em sociedade, interferindo na satude dos idosos.

Desse modo, a APS disponibilizou assisténcia prioritaria as pessoas positivadas para
COVID-19 com a realizagcdo de testes e tratamento. Também liderou a campanha vacinal, na
qual o publico idoso teve prioridade. A assisténcia a saude no ambito da APS se reinventou

diversas vezes, repensando estratégias para atender a populacdo e os mais vulneraveis,
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incluindo os idosos, por meio da tecnologia.
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