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RESUMO

Tema: Este estudo é uma revisdo integrativa da literatura realizada por meio da através
da pesquisa bibliografica de literatura narrativa com abordagem descritiva sobre a
Depressdo do Idoso Institucionalizado. A doenca depressdo é considerada como uma das
doencas que acometido um numero crescente de individuos. Entre estes, sdo encontrados
0s idosos. Quando € necessario a vivéncia em Instituigdes de Longa Permanéncia para
Idosos (ILPI’s), estes pacientes se sentem mais isolados dos familiares ¢ podem ser
acometidos por agravos advindos de quadros de depressédo. Metodologia: A investigagédo
em bases de dados como Scientific Electronic Library Online (SciELO); Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), permitiu a analise do material encontrado como periddicos e
materiais académicos, com data de publicacdo estabelecida entre os anos de 2015 a 2020
aos artigos pesquisados. Resultados: Foram encontrados 45 materiais e com 09 artigos foi
possivel a construcao deste estudo. Os conteddos excluidos ndo atenderam aos objetivos
propostos neste trabalho. Discussédo: Muitos idosos que passam a maior parte do dia
sozinhos, geram preocupacdes aos parentes acerca da sua condi¢do de vulnerabilidade e
riscos aos quais estdo expostos, como quedas dentre outros. A ILPI passa a ser uma
solucdo. E preciso verificar se a saide do idoso ndo apresenta dados que revelem um
quadro de depressdo. Conclusdo: A relevancia da presenga da enfermagem nas ILP’s
desvelando cuidados com qualidade, se faz notoria com o objetivo de assistir a estes
individuos nesta etapa da vida detectando precocemente a depressdo e procedendo com
o0s tratamentos adequados.

Palavras-Chave: Saude do Idoso, ldosos Institucionalizados, Assisténcia de
Enfermagem Ao Idoso.

ABSTRACT

Theme: This study is an integrative literature review carried out through the bibliographic
research of narrative literature with a descriptive approach on Depression in the
Institutionalized Elderly. Depression disease is considered as one of the diseases that
afflicted a growing number of individuals. Among these are the elderly. When living in
Long Stay Institutions for the Elderly (ILPI's) is necessary, these patients feel more
isolated from their families and can be affected by health problems arising from
depression. Methodology: Research in databases such as Scientific Electronic Library
Online (SciELO); Virtual Health Library (VHL), allowed the analysis of material found
as journals and academic materials, with publication date established between the years
2015 to 2020 for the articles researched. Results: 45 materials were found and with 09
articles it was possible to build this study. The excluded contents did not meet the
objectives proposed in this work. Discussion: Many elderly people who spend most of
the day alone, generate concerns to relatives about their condition of vulnerability and
risks to which they are exposed, such as falls, among others. ILPI becomes a solution. It
Is necessary to verify if the health of the elderly does not present data that reveal a picture
of depression. Conclusion: The relevance of the presence of nursing in ILP's, unveiling
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quality care, is notorious in order to assist these individuals in this stage of life, detecting
depression early and proceeding with the appropriate treatments.

Keywords: Elderly health, Institutionalized Elderly, Nursing Care To The Elderly.

1 INTRODUCAO

Referindo-se a patologia depressdo ¢ verificado na atualidade um namero cada
vez maior de individuos acometidos pela doenca. Desde a infancia até a fase de vida da
senescéncia, essa patologia traz transtornos ao paciente e sua familia. Trevisan et al.
(2016, p. 428), afirmam que “Trata-se de uma sindrome psiquiatrica multifatorial com
sintomas psicoldgicos, comportamentais e fisicos comprometedores da qualidade de vida
dos doentes.”

De acordo com as mudancgas da sociedade, ocorrem modificacdes da populagéo.
No Brasil o tltimo censo demografico, realizado no ano 2010 pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), havia aproximadamente 14.081.480 com mais de 65 anos.
A pesquisa demonstrou que a populacdo de idosos tem crescido e atingira o pico de
aumento até o ano de 2060 ¢ com dados atualizados no seu site: “em 2050, para cada
pessoa (1) com 65 anos ou mais de idade, [...]” (IBGE, 2020).

Com os avangos tecnoldgicos ha a oferta de tratamentos mais eficazes as diversas
enfermidades que afetam a idade aludida, terapéuticas que exigem menor tempo de
cuidados, atividades fisicas que demonstram seus beneficios aliadas a uma alimentagéo
adequada, proporcionam maior expectativa de vida (GUERRA; CALDAS, 2010).

A assisténcia prestada aos idosos deve ser em tempo integral, visto que muitas
vezes patologias exigem uso de medicamentos, pode haver riscos de erros nas dosagens
qguando ndo estdo com alguém por perto, além de estarem sujeitos a quedas e sdo
considerados como parte do grupo de individuos em condicdo de vulnerabilidade pela
idade. Assim as Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI’s) se constituem
em um local para prestar os cuidados devidos aos senescentes (ZAGONEL et al., 2017).

Estas instituicdes devem estar devidamente estruturadas e com as adequagdes

estabelecidas pelo Ministério da Salde:

em 2005 o Ministério da Saude sancionou a Resolucéo da Diretoria Colegiada
—RDC n° 283, de 26 de setembro, que aprova o regulamento técnico, definindo
as normas para funcionamento adequado das ILPIs e assegurando os direitos
das pessoas idosas, concernentes na Portaria 2.528/GM de 2006, que dentre 0s
assuntos abordados na politica ao publico-alvo, aborda a promocdo do
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envelhecimento com qualidade, salde e manutengdo maxima da aptiddo
funcional pelo maior tempo plausivel (BRASIL, 2005).

Sé&o instituicbes que buscam suprir as necessidades do senescente. A importancia
de uma equipe “multidisciplinar” com uma assisténcia qualificada de a contemplar de
maneira plena e positiva a permanéncia do idoso ali. E muito comum serem chamadas de
asilos ¢ “depositos de velhos”, expressdes pejorativas que trazem a discussdo meios de
refletir sobre os mencionados espacos. E relevante ressaltar o trabalho de profissionais
destes espacos que atuam com respeito ao idoso e a promocdo do seu bem-estar
(CORTELLETI; CASARA; HEREDIA, 2010; ZAGONEL et al., 2017).

As instituicBes publicas e privadas sofrem preconceito e estigmatizacdo social.
Estes locais se constituem em espacos de atendimento aos idosos que ndo possuem
familiares para dispensar atendimento aos seus parentes. Contudo, mesmo sabendo que
ali hd um bom atendimento, o idoso precisa da presenca de seus familiares em dias de
visitacdo. N&o havendo o vinculo permanente com estes individuos — seus familiares,
pode se tornar um meio propicio de desenvolvimento da patologia depressdo ou do
transtorno depressivo (MATOS; OLCHIK, 2016).

Dentro das ILPIs os idosos podem se sentir sozinhos ou com uma rotina que
promova mais a soliddo em detrimento a participacdo com os demais pacientes ali
presentes. Isto pode ser um agravante para o desenvolvimento do transtorno depressivo.
Pelas atividades sem uma necessidade de correria, aliadas a outras patologias em
evolucdo, as adaptacGes requerem maior entendimento de quem esteja ali acompanhando
e prestando os cuidados ao paciente idoso (BERNARDINO, 2013).

A depressdo € uma doenca que acomete o individuo em qualquer faixa etéria,
sendo provavel seu desenvolvimento nos idosos em razdo das comorbidades e de
medicamentos que este faz uso (OMS, 2020).

Sendo assim, € relevante que a equipe de enfermagem que atua nas ILPIs se
tornem mais sensiveis a observacdo do comportamento destes pacientes e se proponham
a uma assisténcia qualificada como requerem.

A depressao € uma doenca que apresenta sintomatologia multifatorial. Na fase da
senescéncia se mostra como um quadro comum e de facil aceitacdo aos que rodeiam o
individuo idoso. E relevante que haja reflexdes em relacio as acdes de enfermagem no
controle desta patologia e suas complica¢Ges devido as comorbidades apresentadas nesta

etapa de vida.
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Na populacdo idosa, essa € uma doenca comum, recorrente e frequentemente
subdiagnosticada e subtratada, principalmente em nivel de cuidados de satde primarios.
Epidemiologicamente, estima-se que aproximadamente 15% dos idosos apresentam
sintomas de depressao, sendo essa prevaléncia maior nas populacdes institucionalizadas
(SANTANA; BARBOZA FILHO, 2007; POVOA et al., 2009; SIQUEIRA et al., 2009;
MEDEIROS, 2010).

Sendo uma doenga de aspecto psiquico, no individuo idoso ndo é um dado
diferente de outras idades. Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) sera
considerada como a principal causa de doenca e complicacbes em quadros clinicos e na
populacdo idosa ja é considerada um problema de satde publica (VELEZ, 2005; GODIN
et al., 2008; HAN et al., 2008; CORNELIO, 2009; BLAZEKOVIC-MILAKOVIC et al.,
2011).

E imprescindivel que a enfermagem reconheca todos os ambitos que dizem
respeito a depressdo ou transtorno psiquico, promovendo meios de verificacdo do seu
desenvolvimento na populacdo de idosos institucionalizados.

Como objetivo este estudo pretende verificar por meio de pesquisa bibliogréfica,
0 desenvolvimento da patologia depressdo ou transtorno depressivo no idoso
institucionalizado, de acordo com as condic¢des de vivéncia individual e em grupo que se
apresentam mais propicias aos pacientes idosos institucionalizados para ocorrer o

desenvolvimento da patologia depresséo ou transtorno depressivo.

2 METODOLOGIA

Este estudo de revisdo integrativa sera organizado através da pesquisa
bibliogréfica de literatura narrativa com abordagem descritiva.

A revisdo integrativa admite a integracdo de contelidos experimentais e nao-
experimentais com o fim de obter um entendimento pleno do questionamento que deu
origem a pesquisa. Se trata de “um método que proporciona a sintese de conhecimento e
a incorporacédo da aplicabilidade de resultados de estudos significativos na préatica [...] €
a mais ampla abordagem metodologica referente as revisdes” (SOUZA; SILVA;
CARVALHO, 2010, p. 102).

Assim permite a elaboracéo de um trabalho baseado na investigacao de conteddos
que resultam na Pratica Baseada em Evidéncias (PBE). Os resultados obtidos tém sido
representativos na area de estudos da enfermagem, abordando assuntos que demonstram

a associacdo de varias areas de atuacdo desta profisséo em diversas propostas
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respondendo as teorias diante de questionamentos (SOUZA; SILVA; CARVALHO,
2010).

A pesquisa foi elaborada prosseguindo com a coleta de dados, anélise os materiais,
leitura de titulos e, posteriormente de todo o conteudo selecionado, constru¢do dos
resultados. Para nortear a elaboracgéo, a; 22 leitura primeira etapa do estudo, foi destinada
a leitura do titulos dos materiais selecionados que atenderam aos critérios de inclusdo,
sendo estudos que abordassem o tema proposto, apresentados de forma completa.

A definicdo da pergunta da problematizacdo, norteou a busca de material para
elaboracdo do artigo: A depressdo do idoso institucionalizada é consequéncia de sua
permanéncia neste local? E possivel meios de evitar o progresso de um transtorno
depressivo ja em desenvolvimento neste paciente?

A anélise do material encontrado através de busca manual na internet, nas bases
de dados: Scientific Electronic Library Online (SciELO); Biblioteca Virtual em Sadde
(BVS), utilizando os Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS): Saude do idoso; ldosos
institucionalizados; Assisténcia de enfermagem ao idoso. Do material selecionado as
periddicos foi estipulado a data de publicacéo entre os anos de 2015 a 2020.

Procedeu-se, pois, a elaboracao dos critérios de inclusao: artigos apresentados na
integra abordando o desenvolvimento da patologia depressdo ou transtorno depressivo no
idoso institucionalizado e evidenciando a assisténcia da enfermagem a estes pacientes
institucionalizados. Pacientes que fazem parte de institui¢cdes asilares podem desenvolver
quadros de depressdo quando chegam nestas instituicbes, por sentirem que foram
separados de seus entes queiros e que dessa forma, estdo sozinhos. E importante verificar
a solidao destes individuos dentro das ILPI’s com o fim de detectar precocemente o
desenvolvimento da depressao no idoso. O enfermeiro é o profissional que faz parte do
grupo que assiste estes pacientes e, deste modo pode prestar assisténcia qualificada de
modo a promover a saude destes pacientes e melhor qualidade de vida dentro das
instituicOes asilares. Os materiais que ndo apresentaram conteudo relevante aos objetivos
deste trabalho foram excluidos.

Interpretando os resultados da busca foi construido o fluxograma para apresentar

as etapas percorridas na selecdo de material (figural).
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Figura 1 — Sintese do resultado obtido apds a busca de material para elaboragéo do estudo
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¥
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3 RESULTADOS

A base de dados SciELO apresentou-se como a mais completa aos objetivos deste
estudo. Com os descritores Saude do idoso; Idosos institucionalizados; Assisténcia de
enfermagem ao idoso, onde foram encontrados 07 artigos, 01 monografia e 01 livro (e-
book), descritos no Quadro 1 apresentados da seguinte maneira: nimero, titulo, autor(es),

periodico, agdes de enfermagem e concluséo.

Quadro 1 — Sintese dos materiais para elaboracdo deste estudo

N° Titulo / Ano Autor (es) / Acdes de enfermagem Concluséo
Periodico
01 | Processo de Tatiana Alves | E relevante a verificacdo das | O sentimento de abandono
envelhecimento de Assis, Celma | acbes do paciente dentro da | foi notério entre os idosos
e Enfermagem: analise | Martins ILPI com o objetivo de | da instituicdo mencionada
de determinantes da Guimaraes / | detectar o desenvolvimento | neste  estudo,  sendo
depressdo em idosos / | Estudos, possivel de quadro da | relevante a presenca do
2014 Goiania. patologia depressao. enfermeiro para
acompanhamento diario a
este paciente.
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01 | Fatores associados a | Isabelle E fundamental que a equipe | O estudo concluiu que a
depresséo em idosos Rayanne Alves | de enfermagem reconhega os | depressdo por apresentar
institucionalizados: Pimentel da | sintomas da depressdo para | fatores relacionados aos
revisdo integrativa / | NoObrega et al. / | tomadas de acles | ambitos socioecondmicos,
2015 Salde Debate. concernentes a promover o | deve ser melhor estudada

tratamento mais adequado ao | pelos enfermeiros que

idosos em ILPI diante de um | atuam em ILI’s com o fim

quadro da patologia. de  propiciar  melhor
cuidado aos pacientes que
residem ali.

02 | Politica nacional do | Alexandre de | As ILPI’s devem seguir as | E relevante que todos os
idoso: velhas e novas | Oliveira diretrizes vigentes no pais. | idosos que vivem nas
questdes — Capitulo 20 | Alcantaraetal./ | Dessa maneira é fundamental | ILPI’s recebam a
/2016 E-book IPEA — | a presenca de enfermeiros | assisténcia qualificada

Capitulo 20. atuando  diretamente na | com o fim de obter
assisténcia a promocdo da | qualidade de vida nesta
salide do idoso. etapa.

03 | Solidao na perspectiva | Zaida de Aguiar | Neste estudo foi verificado | Foi possivel concluir que
do idoso / 2016 S& Azeredo; que diante da depressdo de | idosos em ILPI’s s3o mais

Maria  Alcina | idosos institucionalizados ha | propensos ao
Neto Afonso / | a necessidade da presenca | desenvolvimento da
Rev. Bras. | dos enfermeiros de modo | depressdo e alegaram o
Geriatr. acessivel a ouvir as queixas, | fator solidao.

Geronto. fator comum nesta idade.

04 | Conhecendo o Perfil | Angeline E relevante o conhecimento | O impacto para o dioso ao
Clinico do Idoso | Aratjo Martins | dos sintomas da depressdo | ser encaminhado para uma
Institucionalizado: et al. / RETEP - | nos idoso bem como do perfil | ILPI, pode gerar
um olhar sobre a | Rev. Tendén. da | destes pacientes | desconforto, sentimento
Qualidade da | Enferm. Profis. | principalmente dos que estdo | de rejeicdo e de abandono
Assisténcia / 2017 em ILPI’s com o fim de | por parte sua familia. E

prestar uma  assisténcia | importante a verificacdo

qualificada. em conjunto: enfermeiros
e familiares no periodo de
adaptacao.

05 | Assisténcia de | Adriana Maria | O  estudo  aborda a | No estudo foi possivel
enfermagem ao sujeito | Sunderhus necessidade dos enfermeiros | concluir que 0s
idoso: uma revisdo de | Pimentel /| estarem sempre atualizado | profissionais precisam se
Literatura / 2018 Monografia - | em sua profissdo com o fim | preparem com

Centro de atenderem com melhor | conhecimento técnico-
Universitério qualidade aos pacientes nessa | cientifico para desvelarem
Catdlico de | categoria: o0s idosos em | a assisténcia adequada
Vitoria. ILPI’s. dentro das ILPI’s.

06 | ldosos com depressdo: | Maria Vieira de | Os enfermeiros que atuam | Foi concluido que na
uma analise dos fatores | Lima Saintrain | nas ILPI’s devem estar atento | auséncia  de  relagdes
de eta./Rev.Bras. | aos pacientes que sdo | interpessoais, sem receber
institucionalizacdo e | Promog. Saldde. | residentes ha mais de trés | visitas de entes queridos,
apoio familiar / 2018 anos, fator que foi relevante | os idosos que estdo nas

ao  desenvolvimento  de | ILPI’s apresentaram maior

quadros da depresséo. probabilidade de
desenvolvimento da
depressdo.

07 | Influéncia da | Vanessa Midori | E relevante o reconhecimento | Concluiu-se que 0
institucionalizacdo no | Kurata; dos processos de | paciente residente de ILPI,
desenvolvimento de Ligia Carreira / | complexidade que envolvem | apresenta fatores

depressdo em idosos:
uma revisdo integrativa
/2019

Ciénc. Cuid

Salde.

o envelhecer, facultando ao
enfermeiro meios de
compreensdo da patologia

quando desenvolvida em
pacientes que estdo em
ILPT’s.

associados a  solidao,
sentimentos de desamparo
afetivo, requerendo a
compreensdo da equipe de
enfermagem para
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promover seu bem-estar e
tratamento da doenca.

08 | Instrumento para | Jeane Silva | A enfermagem deve | E fundamental a
consulta de | Rocha; promover a  assisténcia | Sistematizacdo de Ac0es
enfermagem Greicy  Kelly | aliando seu conhecimento | da Enfermagem com o
em idosos com | Gouveia Dias | com 0  aspecto de | objetivo de promover
depresso: Bittencourt /| humanizacdo de suas agBes | maior eficacia ao
uma revisdo integrativa | RIASE aos idosos residentes em | atendimento do idoso
/2019 ILPD’s. institucionalizado frente a

depressao.

09 | Producdo  Cientifica | Samara Maria | A equipe de enfermagem | Mesmo com a equipe
sobre Salude Mental de | de Jesus Veras; | deve estar apta a desenvolver | multidisciplinar a
Idosos Residentes em | Werika Shirley | seu trabalho juntamente a um | patologia depressao, foi
Instituicdes de Longa | Beserra da | grupo multidisciplinar | abordada como uma das
Permanéncia / 2019 Silva; Claudia | quando desvelar os cuidados | doencas mais presentes

Daniele Barros | aos pacientes de uma ILPI, | dentro de uma ILPI. Dessa

Leite Salgueiro/ | frente suas necessidades. forma, o enfermeiro deve

Id on Line Rev. estar atento aos primeiros

Mult. Psic sinais da doenca no
comportamento dos
idosos.

Fonte: Autoria prépria (2021).

4 DISCUSSAO
4.1 O ENVELHECIMENTO: CONCEITO E AS POLITICAS PUBLICAS PARA
ASSISTENCIA A ESTA ETAPA DA VIDA

O processo do envelhecimento ¢ parte do transcorrer da vida. “A desestruturacao
orgénica através de um conjunto de alteragdes morfofuncionais”, traz ao idoso, quando
em capacidade cognitiva, a avaliacdo de sua vida, 0 que conseguiu construir, suas
percepcdes acerca do que viveu até entdo (ASSIS; GUIMARAES, 2014, p. 183).

E considerado um evento bioldgico, psicoldgico e socioldgico ocorrendo a partir
dos 60 anos. Neste periodo da vida, o individuo apresenta um declinio em relacdo as
condicdes de seu desempenho habitual nas atividades diarias (NOBREGA et al., 2015).

Sendo o Brasil signatario de politicas que promovem o envelhecer com qualidade
de vida como o Plano de Acéo Internacional de Viena sobre o Envelhecimento de 1982,
0 pais tem demonstrado por meio de politicas publicas meios de assegurar aos
senescentes, 0 cumprimento de seus direitos. desde a década de 1980, com o apice de
construcdo de inclusdo dos idosos em programas sociais distintos, exemplifica-se com a
Constituicdo Federal Brasileira, no Artigo 230 (BRASIL, 1988).

As conquistas dizem respeito a Politica Nacional do Idoso (PNI), advinda da Lei
n° 8.842/1994, que posteriormente foi regulamentada pelo Decreto n° 1.948/1996. Com
as mudancas na sociedade, é notorio as modificacdes em regulamentos que viabilizam o

envelhecer dos brasileiros de maneira digna, buscando a vivéncia nesta etapa
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considerando suas necessidades “fisicas, sociais, econémicas e politicas (CAMARANO;
PASINATO, 2005, p. 269).

Infelizmente, o processo de envelhecimento traz alguns inconvenientes. De modo
bioldgico e inerente ao ser humano, 0 segmento que desdobra a esta fase da vida pode
implicar em necessidades de assisténcia continua, ha desenvolvimento de doencas
cronicas e sistémicas e pode inviabilizar os cuidados a esta pessoa por seus familiares,
ainda em fase de trabalhos fora de casa. A solucdo pode ser as Instituicdes de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPIs) (VERAS; SILVA; SALGUEIRO, 2018).

Com as novas configuracdes da familia, o idoso recebeu um lugar dentro dos lares,
mas o processo do envelhecer requer cuidados, o que muitas vezes se torna um problema
a mais para familiares. No entanto, os afazeres dos membros desse grupo onde inclui
tarefas como trabalho fora de casa em tempo integral e estudos, fazem com que o idoso
passe parte do dia em casa, sozinho. E relevante um novo olhar da familia para este
individuo e suas necessidades nesta etapa da vida, compreendendo o processo do
envelhecimento aliado a qualidade de vida (AZEREDO; AFONSO, 2016).

Desta maneira, buscando meios de garantir um processo de envelhecimento em
tranquilidade, a procura por instituicdes asilares tem crescido no Brasil. E uma mudanca
de comportamento, visto que ndo se trata de abandonar o idoso ou de “tira-lo” de sua
moradia entre seus entes queridos, mas de propiciar meios de que ele seja cuidado por
quem possa fazé-lo de modo eficiente (PFIMENTEL, 2018).

Relevante se faz mencionar que nesta etapa da vida, o individuo desenvolve
doencas conicas ndo transmissiveis (DCNT) que podem se agravar pelo fator idade e
comorbidades (HORTA; FERREIRA; ZHAO, 2010).

E importante que os familiares percebam o comportamento do idoso. Frente a
necessidade de ter perto dele alguém que o ajude nas tarefas que anteriormente
desempenhava sozinho, causa frustragdo, sensag¢do de estar se tornando um “fardo” para
a familia (ASSIS; GUIMARAES, 2014).

O senescente demonstra sentimentos de tristeza, preferéncia em ficar isolado do
meio familiar, se cala. Podem ser sinais da sintomatologia de depresséo. Por ndo ficarem
0 tempo todo na companhia de senescente, os familiares podem ter dificuldade em
perceberem rapidamente os aspectos citados que se referem a sintomas da doenca
depressao, e, deste modo a patologia inicia seu quadro de desenvolvimento (AZEREDO;
AFONSO, 2016).
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Nos anos anteriores, a tristeza profunda por tempo prolongado era chamada de
“melancolia” e levava o idoso a apresentar sintomas como inapeténcia, fraqueza
decorrente da desnutricdo, desmotivagdo acentuada, evitava se comunicar e buscava o
isolamento. Atualmente, ja se sabe que se tratava da doenca depressao no idoso (VIEIRA,
2005).

Em estudo de Horta; Ferreira e Zhdo (2010), era projetado que no ano de 2020, a
patologia depressao seria uma das maiores causas de busca por tratamento, além de ser
meio de agravos na salde dos idosos, posto que causa a sua incapacitacdo para exercer 0
autocuidado. Sendo assim, a familia opta pelas ILPI’s onde espera que 0 idoso receba a
assisténcia qualificada que necessita.

Estas instituices ja foram motivos de muitos preconceitos, atualmente e em razdo
de estudos acerca do processo envelhecimento, as instituices asilares podem significar
0 Unico meio de sobrevivéncia do idoso. Um novo lar, com pessoas que antes lhe eram

desconhecidas e que passam a ser sua familia agora (MARTINS, 2017).

4.2 SOBRE A DEPRESSAO DO IDOSO INSTITUCIONALIZADO

A depressdo € uma doenca que acomete o individuo em qualquer faixa etaria,
sendo provavel seu desenvolvimento nos idosos em razdo das comorbidades e de
medicamentos que este faz uso (VERAS; SILVA; SALGUEIRO, 2018).

O idoso que passa a viver em uma ILP muda sua rotina e pode levar um tempo
para se adaptar ao hovo espaco, com pessoas que Ihe sdo estranhas, e ndo fazem parte de
seu nucleo familiar. Deve haver por parte de sua familia este dado de grande importancia
para evitar comentarios como: “Estd de ma vontade!” “Poderia ajudar um pouquinho,
pois como vamos fazer para cuidar de vocé!” “Aqui sera muito melhor para vocé! Veja
quantas pessoas estdo aqui e vocé podera ter novos amigos!” A mudanca ¢ drastica, traz
medo, ansiedade, inseguranca e todos estes sentimentos podem culminar no
desenvolvimento de quadro de depressdo (MARTINS et al., 2017).

As configuracdes das ILPI’s, tém sido mudadas como as anteriores. Ha locais que
prestam atendimento em centro-dia, finais de semana, periodo em que os familiares
necessitam de viagens e 0 idoso ndo tem companhia em casa, e 0S que recebem o
senescente como o centro de convivéncia. E relevante elucidar que existem as instituicdes
asilares com carater filantropico e as particulares (CAMARANO, 2010; VIEIRA, 2010).

Aspectos referentes a maneira como o idoso se sente na “nova vida” dentro da

ILPI sdo importantes para a ajuda-lo nesta configuracéo de lar. Sdo pessoas com as quais
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ele ainda nédo conviveu. Sentimento de medo, inseguranca, sensacdo de abandono podem
acometé-lo e ele precisa de tempo para adaptar-se. E importante que haja compreenséo
da familia neste momento (ASSIS; GUIMARAES, 2014).

Outras situagdes podem ser determinantes para a busca pelas ILPI’s, posto que
muitas destas instituicdes sdo de carater filantropico. As condi¢des econdmicas do idoso
podem ndo ser suficientes para sua vida autbnoma, a familia pode nédo ter condicGes
financeiras de arcar com custos de tratamentos, planos de saude, e demais necessidades
do senescente (PIMENTEL, 2018).

Dentro das ILP’s, sdo realizadas atividades que tém por objetivo agradar ao idoso,
porém nédo quer dizer que todos irdo gostar das mesmas recreacfes e demais exercicios.
Muitos se sentem em total condicdo de abandono e, em um estado de vulnerabilidade
emocional, este € um momento propicio para que a depressao possa se desenvolver
(CARREIRA et al., 2011).

Esta € uma patologia considerada como a doenca do século acometendo desde
criangas até a populagdo de idosos com um grande indice de medicamentos para controle,
momentos de reincidéncias de crises depressivas, casos graves que chegaram a 6bito por
suicidio. Esta patologia causa um impacto negativo na vida do idoso institucionalizado e
muitas vezes familiares em dias de visitacdo, percebem o comportamento de quietude
como sendo pertinente & idade da senescéncia n&o associando a doenca (NOBREGA et
al., 2015).

A depressdo é uma patologia de sintomatologia multifatorial relacionada a area do
humor e da afetividade. Afeta ambitos de ordem psicoldgica e social do individuo e pode
levar a episodios que o debilitam de tal forma a impedirem que este, antes ativo e
autdnomo necessite de cuidados constantes de outros (CARREIRA et al., 2011).

E considerada altamente incapacitante se ndo detectada precocemente. Desta
forma, nos idosos institucionalizados, € importante que haja verificacdo dos quadros de
humor, da satde em geral do individuo, do seu comportamento em grupo e individual.
Com o objetivo de auxiliar os profissionais de enfermagem que atuam nas ILPI’s para
averiguacdo da sua saude mental dos pacientes, conferindo suas condi¢des diante da
possibilidade de desenvolvimento de um quadro depressivo, € recomendado que o
enfermeiro reconheca a sintomatologia e etiologia da doenga (VERAS; SILVA;
SALGUEIRO, 2018).

A figura 1 (Quadro 2), apresenta a tipologia da depressao em idosos

institucionalizados.
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Quadro 2 — Tipologia da doenca depressdo em idosos institucionalizados

Depressao Reativa Reativa a uma situacéo Se constitui em individuos que
Caracterizada por episodio traumatica vivenciada pelo passaram por uma vida dificil,
depressivo leve individuo. permeada por problemas e muitos
sofrimentos.
Depressao Secundaria Secundaria a alguma O idoso comega a desenvolver
Caracterizada por episodio condicéo estados de adoecimento em
moderado organica. condicGes degenerativas, isto

culmina com condices propicias
ao desenvolvimento da

depresséo.
Depressdo Endogena Enddgena é constitucional, E uma condig&o comum as
Caracterizada por episodio grave atrelada a personalidade. pessoas que convivem em
sem sintomas psicaticos instituicdes também conhecidas

como asilos, abrigos, a condigdo
de depressdo tende a se agravar.
Fonte: Adaptado de Assuncdo; Rosa; Guimarées (2005); Moura et al., (2013).

A depressao do idoso que vive em ILPI’s € considerada como um dos sofrimentos
que causam maior desconforto no dia a dia do idoso que vive dentro dessas institui¢oes.
Diminuindo sua qualidade de vida, € um doenga com alto indice de suicidio e prevaléncia
de causa de morte entre os senescentes (GONCALVES; OLIVEIRA; CUNHA, 2007).

A institucionalizacdo do idoso, a vivéncia de perdas, associados a condi¢do
vulneravel desta fase de vida, contribuem a quadros da doenca depressao e piora sua satde
(CARREIRA et al., 2011).

A doenca apresenta maior incidéncia entre o sexo feminino ap6s a perda do
conjuge e a vida nas ILPI’s. Com a mudanga da rotina com os familiares, pode haver
demonstracdo de soliddo, fator considerado relevante para desencadear a doenga. No
entanto, individuos do sexo masculino, na senescéncia quando deixam sua moradia e
passam a viver nas instituicdes asilares s sentem incomodados ao ser cuidado por alguém
que nao faz parte de sua familia, além de sentir-se em soliddo, explicam, Saintrain et al.,
(2018).

4.3 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO IDOSO EM INSTITUICOES DE LONGA
PERMANENCIA

Duarte e Rego (2007), afirmam que as manifestacdes das DCNT associadas aos
sintomas da depressdo, ¢ “bimodal”, e assim podera antecipar tanto o surgimento das

crénicas quanto da propria depresséo e até com um quadro mais agressivo da doenca.
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“Para que a enfermagem alcance a finalidade do seu trabalho, a melhoria da
qualidade de vida, os cuidados devem ser oferecidos de forma integral, ou seja, o cliente
deve ser considerado em seu contexto biopsicossocial” (MARTINS, 2017, p. 2178).

Os enfermeiros que atuam nas ILPI’s, devem estar atentos a todos os aspectos
concernentes a saude do idoso que ali vive. Dentre estes elementos, se encontram dados
referentes a nutricdo do senescente. A desnutricdo agrava o sistema neural, que é
responsavel pela sensagdo de fome, e saciedade, podendo desenvolver no individuo outra
doenca, a compulsao alimentar. Ademais, as questdes socioecondmicas estdo diretamente
ligadas aos aspectos psiquicos e relacionados aos processos alimentares, a perda de peso
acentuada e nitida ¢ um exemplo (VALENCA, ANDRADE, 2011).

Outras patologias devem ser observadas, como o acidente vascular cerebral
(AVC) e sua relacdo com a depressdo, nos pacientes que vivem em ILPI’s. Pode haver a
depressdo como resposta pelas sequelas do AVC. Sendo assim, com progndsticos ndo
favoraveis, o paciente pode desenvolver um quadro de depressdo no primeiro ano apés o
AVC. Persistindo a doenca, com internacfes, pioras do quadro e recorrentes
hospitalizacOes, a depressdo, tida como complicacdo funcional mais lenta, prejudica a
melhora do paciente. Sdo estimados resultados ndo satisfatorios da nova vida do paciente
frente as limitacOes que passa a sofrer como consequéncia ao AVC. A depressao pode se
intensificar (SOUZA; TORQUATO JUNIOR; SOARES, 2010).

“[...] para assisténcia adequada e concernente a realidade, [...] Profissionais devem
estar capacitados para identificar sintomas depressivos e oferecer atendimento melhorado
para tratar a depressdo no idoso” (KURATA; CARREIRA, 2019, p. 1).

Sendo assim, a assisténcia dispensada ao idoso institucionalizado por parte da
enfermagem deve ser constante e abrangente. Constante, pois € este profissional que tera
mais tempo de convivéncia com 0s senescentes na maior parte dos dias. A visitacdo
semanal ocorre geralmente em finais de semana, ocorrendo momentos de muita alegria
ao idoso por se encontrar com seus entes e se sentir integrado a familia, aos amigos que
estdo fora das ILPI’s. Os enfermeiros devem verificar se o comportamento deste idoso
estd mudando. A preferéncia pelo siléncio, desejo de ndo interagir com o grupo, pode
demonstrar sinais da depressdo (GUERRA; CALDAS, 2010).

Ressalta-se que a satide mental do idoso, seja dentro ou fora das ILPI’s, ainda ¢
motivo de estudos das ciéncias médicas, pelo fato de haver patologias que se manifestam

a partir de agravos entre outras DCNT. Pode ocorrer, assim, a minimizagao de sintomas
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das doencas psiquiatricas, dentre elas a depressdo (VERAS; SILVA; SALGUEIRO,
2018).

“A depressaio ¢ complexa e encontra-se associada aos fatores como
hereditariedade, alcoolismo, falhas organicas, doencas de caracteristicas fisicas, desajuste
da funcdao enddcrina, rompimento no ciclo do sono, luto e melancolia” (ROCHA;
BITTENCOURT, 2019, p. 1677).

Se trata de uma doencga que pode ser causada por uso de medicamentos, consumo
de bebidas alcoolicas, ter ocorrido doencgas neurologicas infecciosas, neoplasias, e ter sido
acometido por doencgas metabolicas e enddcrinas. As doencas cardiovasculares estdo no
grupo que podem ser indicadores de propiciar o desenvolvimento da depressédo ou as
doengas cardiovasculares (GONZALEZ, 2010; TOWNSEND; MONTOYA;
CALANTONE, 2011).

E uma patologia grave e deve ser buscado meios de deteccio precoce. Incapacita
o individuo em sua vida, o faz percorrer uma caminhada de sofrimento e agrava outras
patologias em curso. E considerada em “quarto lugar entre dez patologias principais que
podem levar a 6bito” (APOSTOLO et al., 2008).

E considerada como uma causa de perturbacéo afetiva e perda da inabilidade do
paciente para desempenho de acGes como a fala (alexitimia). Verifica-se na literatura
pesquisada que este fator é considerado como mais proeminente em idosos
institucionalizados. E também uma doenca subdiagnosticada sendo confundida com a
deméncia (VAZ; GASPAR, 2011).

“No ambito das ILPIs, ¢ imprescindivel a avaliagdo psicologica com vistas a
amplitude da satde mental, pois ela contribui para a identificacdo de alteragcdes que
podem sinalizar patologias associadas, bem como atentar para variagdes cognitivas e de
humor” (MELO, 2011, p. 419).

E relevante a observacdo diéria, criteriosa e com uso da Sistematizacdo de
Assisténcia de Enfermagem (SAE), nas avaliacfes da saude do idoso institucionalizado,
pois, se trata de meios de promover sua saude, através de detecgédo precoce da patologia
depressdo e encaminhar ao tratamento mais adequado e eficaz (VERAS; SILVA;
SALGUEIRO, 2018).

Verificar as condi¢des nutricionais e relaciona-las ao ganho ou perda de peso;
averiguar o grau de aceitagéo e satisfacdo nas atividades propostas havendo interacdo com
0 grupo; observar se hd mudanga no comportamento, extremos — agitacdo a quietude e

vice/versa —; analisar a manifestagdo de argumentos queixosos em evidéncia e assuntos
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recorrentes mencionando medos de doencas graves, morte; presenca de notoria de
incapacitacdo de concentracéo e, por fim, pensamento suicida (SIQUEIRA et al., 2009).

Estas sdo formas do enfermeiro identificar precocemente algum sinal de
desenvolvimento da depresséo nos idosos dentro das ILPI’s, visto que nas institui¢des o
sentimento de tristeza e soliddo pode ser mais frequente, mesmo diante da rotina
permeada com atividades oferecidas ao grupo que vive ali (ROCHA; BITTENCOURT,
2019).

5 CONCLUSAO

Diante do material pesquisado para compor este artigo, foi possivel verificar que
a depressao do idoso institucionalizado, apresenta sintomas como a depressao do idoso
que vive fora das ILPI’s.

Os enfermeiros tém como meios de verificacdo de seus pacientes, a observacao
diaria do comportamento individual e em grupo, formas que se apresentam eficazes para
diagndstico precoce e a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem, com o objetivo
de planejamento prévio para tomadas de a¢des que possam prevenir o agravo da doenca.

E relevante, pois, que este profissional reconheca os sintomas da patologia que é
complexa, multifatorial e exigindo maior rapidez para evitar complicacbes com outras
patologias em curso como as DCNT, que podem ter se desenvolvido no idoso. Assim, a
prestacdo de uma assisténcia qualificada poderd trazer melhores resultados para o
tratamento adequado com o objetivo de promover conforto ao idoso institucionalizado
em relacdo ao desenvolvimento da doenca depressao.

Mesmo com a equipe multidisciplinar a patologia depresséo, foi abordada como
uma das doencas mais presentes dentro de uma ILPI. Dessa forma, o enfermeiro deve
estar atento aos primeiros sinais da doenca no comportamento dos idosos. Atuando com
praticas permeadas pela humanizacdo no cuidado, é possivel que o enfermeiro possa

efetivar acOes que venham assistir aos pacientes idosos com depressdo dentro da ILPI.
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