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RESUMO

A hospitalizacdo de um paciente idoso é diferente da internacdo de um adulto jovem, por
diferentes razbes que se distribuem por todas as etapas de sua passagem pelo ambiente
hospitalar. O hospital pode se configurar como um ambiente desestruturador para a pessoa
idosa, podendo ocasionar fragilidade emocional, em decorréncia do estado de vulnerabilidade
fisica e mental. Trata-se de relato de experiéncia da assisténcia de enfermagem a pessoa idosa
no periodo de internacdo hospitalar. Para a constru¢do do relato foi realizada observacdo
participante da rotina de uma unidade de internacdo hospitalar. Pode-se observar que a pessoa
idosa era tratada pelo nome ou apelido, com orientacdes sobre rotinas e regras; era ressaltado o
acompanhamento multiprofissional sempre que precisassem, refor¢cando a construcdo da
imagem de que o ambiente hospitalar é terapéutico; para melhor ambientalizacdo, as pessoas
idosas ao adentrarem nas enfermarias, eram apresentadas aos demais pacientes e
acompanhantes, o que facilitava o processo de interacdo e construcdo de vinculos dentro do
hospital, entre pacientes, acompanhantes e colaboradores, desde que seja explicado a
importancia de seguir as normas de biosseguranca; percebe-se ainda o envolvimento da pessoa
idosa no processo terapéutico, garantindo a autonomia e estimulando a independéncia, mesmo
em um contexto cheio de regras, como 0 ambiente hospitalar. O estudo evidenciou lacunas nos
debates referentes ao estimulo ao envelhecimento ativo e saudavel durante o periodo de
internacdo, de modo que as agdes no ambiente hospitalar se vinculam ao modelo curativista.
Dessa forma, faz-se necessario (re) pensar o processo de trabalho no ambiente hospitalar,
reformulando os servicos de salde para atender as novas demandas que se impdem de modo
cada vez mais incitador, como forma de atender as exigéncias emergentes oriundas desse novo
perfil epidemiologico do pais.

Palavras-chave: pessoa idosa, internagéo, relacionamento interpessoal, humanizagéo.
ABSTRACT

The hospitalization of an elderly patient is different from the hospitalization of a young adult,
for different reasons that are distributed throughall stages of their passage through the hospital
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environment. The Hospital can be configured as a destructuring environment for the old person,
which can cause emotional fragility, due to the state of physical and mental vulnerability. This
IS an experience report of nursing care to the old person during hospitalization. For the
construction of the report, participant observation of the routine of a hospital admission unit
was performed. It can be observed that the old person was treated by name or surname, with
guidance on routines and rules; Multiprofessional follow-up was emphasized whenever they
needed it, reinforcing the construction of the image that the hospital environment is
therapeutic;For better environmentalization, the elderly when entering the wards were
presented to other patients and companions, which facilitated the process of interaction and
construction of bonds within the hospital, between patients, companions and collaborators,
provided that the importance of following biosafety standards is explained; It is also perceived
the involvement of the old person in the therapeutic process, ensuring autonomy and stimulating
independence, even in a context full of rules, such as the hospital environment. The study
showed gaps in the debates regarding the stimulus to active and healthy aging during the
hospitalization period, so that actions in the hospital environment are linked to the curative
model. Thus, it is necessary to (re)think about the work process in the hospital environment,
reformulating health services to meet the new demands that are increasingly incited, as a way
to meet the emerging demands arising from this new epidemiological profile of the country.

Keywords: nursing care, hospitalization, elderly.

1 INTRODUCAO

O estimulo ao envelhecimento ativo deve nortear as a¢6es voltadas para a pessoa idosa,
de forma que sua independéncia e autonomia sejam potencializadas nos espacos de cuidado,
perpassando ndo s6 pelo processo de atencdo no periodo da senescéncia, mas também da
senilidade, quando necessitam ser acolhidos de modo singular, haja vista as possiveis limitacdes
que poderdo surgir, sejam fisicas ou ambientais, especialmente no ambiente hospitalar.

O envelhecimento proporciona mudancas fisioldgicas no decorrer dos anos de um
individuo, portanto o envelhecer é um processo natural e ativo que ocorre de forma inevitavel.
Todo ser humano passa por mudangas na fisionomia que se relaciona ao tempo de vida que o
individuo apresenta. Estas alteracGes evidenciam o crescimento da populacdo idosa, com
consequente procura por instituicbes de saude que procura profissionais capacitados para o
atendimento a este publico (LIMA et al.,2015).

As mudangas evidenciadas no processo de envelhecimento ndo podem ser consideradas
apenas como sindnimos de doenga, com o estimulo ao envelhecimento saudével o adoecimento
encontra-se distante da atual realidade, e mesmo ocorrendo mudancas tanto no nivel bioldgico,
econdmico, social e psicologico, a continuidade na manutencéo das atividades e o envolvimento

tanto a nivel social e familiar favorece o envelhecimento saudavel (CIOSAK et al., 2011).
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Para Teixeira, Bastos e Souza (2017) a hospitalizacdo de um paciente idoso €, de forma
substancial, diferente da internacdo de um adulto jovem, por diferentes razdes que se distribuem
por todas as etapas de sua passagem pelo ambiente hospitalar. A maioria das internagdes nao
eletivas entre os idosos € ocasionada pela descompensacdo de doencas crbnicas, ou por
situagdes agudas que podem ser complicadas, tanto por suas comorbidades, como pelas proprias
circunstancias relacionadas a internacdo. Os idosos, também apresentam tempo médio de
permanéncia no hospital superior ao dos pacientes jovens, como também maior suscetibilidade
a agravos nosocomiais e iatrogenias.

O hospital pode se configurar como ambiente desestruturador para a pessoa idosa, ja
que a partir do momento em que ocorre a internacdo, surgem regras norteadas por fatores
situacionais e estruturais, que tornam o ambiente hostil, podendo ocasionar fragilidade
emocional, em decorréncia do estado de vulnerabilidade fisica e mental em que a pessoa idosa
se encontra, que juntamente com o repouso em um leito, demandando cuidados da equipe de
enfermagem, podem contribuir com a predisposicdo a complica¢fes, sendo necessaria
monitoramento constante (BOTH, 2014).

Para Dias et al. (2014), no periodo de internacdo, o servico de salde deve estar
preparado para receber os pacientes idosos, considerando que além da percepcao desagradavel
de incertezas e ansiedade decorrentes dos aspectos inerentes a patologia, eles se encontram
distantes do seu ambiente social e familiar.

Dentro do contexto hospitalar ha rotinas e regras que devem ser observadas para a
garantia da seguranca do paciente. Entretanto, no que tange a pessoa idosa, essas regras
representam ruptura com o cotidiano, que exige observacao por parte da equipe, haja vista sua
historia de vida e vinculagdo com o ambiente domiciliar, sendo necessarias intervencdes que
amenizem os efeitos do processo de internacdo na saude fisica e mental da pessoa idosa.

Conforme a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (Brasil, 2006), a necessidade
de atencdo integral a saude da pessoa idosa, devera ser estruturada nos moldes de uma linha de
cuidados, com foco no usuario, baseado nos seus direitos, necessidades, preferéncias e
habilidades. Dessa maneira, torna-se importante a analise sobre humanizagdo na assisténcia a
salde, levando em conta a valorizagdo dos diferentes individuos implicados nesse processo,
sendo necessario repensar as politicas e praticas de assisténcia a pessoa idoso, para que 0O
cuidado desta populacdo seja realizado de forma humanizada. (LIMA, ARCIERI, GARBIN e
MOIMAZ, 2010).

Para que ocorra 0 processo de humanizagdo dentro do ambiente hospitalar, séo

essenciais a implementacgéo de atitudes que perpassam pela comunicacdo efetiva, estimulo ao

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 5, n. 6, p.22719-22730, nov./dec., 2022



Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

22723

desenvolvimento do afeto, empatia e confianca, que sdo fundamentais para o bem-estar e
promocao da satde em um ambiente distinto do domiciliar. Tais pressupostos, quando voltados
para a pessoa idosa, fomentam o desempenho de relacbes humanizadas, respeitosas e éticas.
(ZOBOLI e SCHVEITZER, 2013).

A realidade que permeia o cuidado no contexto hospitalar, com sua complexidade
técnica, desafia a pessoa idosa em seu processo de adaptagdo, ja que se trata de uma realidade
intimidadora, que na maioria das vezes acontece de forma irregular, frente a um individuo que
se encontra fragilizado pela doenca, que pode sentir-se fragilizado e impotente, ocasionando
aumento da dependéncia de cuidados por outra pessoa (CARRETA, BERTTINELLI e
ERDMAN, 2011).

Ao depender de cuidados, a autonomia da pessoa idosa é fragilizada, o que torna o
ambiente hospitalar um meio propicio para perpetuacao de agdes que reforcem a submisséo,
seja ao seguir regras, contra sua vontade ou na execuc¢do de procedimento que Sd0 necessarios
para a manutencao de sua qualidade de vida, mas que os pdem na posicao de dependentes. Para
a superacgdo desse Viés, a pessoa idosa em processo de adoecimento, necessita de auxilio de
profissionais capacitados, que defendam sua autonomia, com base nos seus direitos, garantindo
a manutencao da privacidade, integridade fisica e psiquica e a voz ativa dos idosos nas tomadas
de decisdes. (NIEMEYER-GUIMARAES; SCHRAMM, 2017).

O cuidado a pessoa idosa no ambiente hospitalar deve ser direcionado ndo sé ao
processo curativo, considerando as necessidades do paciente nesse ambiente, prestando cuidado
de forma singular, destacando a pessoa idosa como protagonista do seu processo de cuidado,
além de ser auxiliado pelos seus familiares. O fortalecimento de vinculos entre equipe,
familiares e paciente ird influenciar nesse processo de cuidado, proporcionando sensa¢do de

bem-estar, e 0 ambiente hospitalar como transformador.

2 METODOLOGIA

Trata-se de relato de experiéncia da assisténcia de enfermagem a pessoa idosa no
periodo de internacdo hospitalar. No que tange ao hospital, com suas regras e protocolos que
visam a seguranca do paciente e que também alteram rotinas e formas de lidar com o meio,
torna-se relevante o debate sobre como acolher a pessoa idosa, de maneira que o processo de
internacdo seja humanizado e 0 menos traumatico possivel. Um dos caminhos foi focar no
“terapéutico” e ndo apenas na execucdo de tarefas, o que pode ser vislumbrado por meio do

relacionamento interpessoal, embasado na teoria de enfermagem de Hildegard Peplau.
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Para a construgdo do relato foi realizada observacgdo participante da rotina de uma
unidade de internacdo hospitalar durante o processo de trabalho de alguns dos autores, com
posterior debate sobre a relevancia da discussdo da tematica envelhecimento ativo, no contexto
hospitalar, de forma que fosse garantida a visibilidade da pessoa idosa na ocupacdo de
diferentes espacos sociais, haja vista que o processo de adoecimento também faz parte da vida
e deve ser levado em consideragdo durante a implementacéo de politicas voltadas a satde do
idoso.

Por tratar-se de relato produzido a partir de analise em locus e reflexdo teorica de
profissionais envolvidos no cuidado ao idoso, a pesquisa n4o foi submetida ao Comité de Etica,
apesar de adotarmos durante a préatica profissional principios bioéticos que garantam a
qualidade dos cuidados implementados para a pessoa idosa.

3 RESULTADO E DISCUSSAO

A ruptura que ocorre entre a realidade domiciliar e a ocasionada pelo ambiente
hospitalar, exigiu estratégias que facilitassem a adaptacdo da pessoa idosa ao referido ambiente
em seu processo de adoecimento. Para tanto, a pessoa idosa era “acolhida”, de forma que
sempre fosse tratado pelo nome ou apelido, com orientagdes sobre a maneira de conviver no
ambiente hospitalar, ressaltando que se tratava de uma fase necessaria, na qual existiriam
mudancas na sua rotina e regras, porém era ressaltando que ha diversos profissionais 0s
acompanhando e que sempre que precisassem, a equipe estava disponivel para atendé-lo,
reforcando a construcdo da imagem de que o ambiente hospitalar é terapéutico.

Para uma assisténcia a salde da pessoa idosa, € primordial inserir a humanizacdo na
perspectiva da hotelaria hospitalar, assim como afirma Dias (2018), a enfermagem, ao prestar
assisténcia ao paciente, também se preocupa com o ambiente que o cerca, visto que pode haver
interferéncia no processo de recuperacdo desse cliente. A autora ressalta ainda que a hotelaria
hospitalar pode auxiliar nesse processo, promovendo condi¢cBes ambientais favoraveis e
facilitadoras. Nesse sentindo o processo de ambiéncia tem se tornado fator importante em todo
contexto de salde, pois é nele que se encontram as identidades do conforto, acolhimento, ndo
apenas na estrutura fisica, mas na composi¢do do ambiente como facilitador da recuperacao,
sendo assim, ao idoso, € preciso uma aten¢ao mais minuciosa, pois alguns possuem dificuldades
em flexibilizar rotina, comprometendo memodria e adaptacdo ao ambiente hospitalar.
(SALVATI, et al, 2021).

Para melhor ambientalizacdo, as pessoas idosas ao adentrarem nas enfermarias, eram

apresentadas aos demais pacientes e acompanhantes, o que facilitava o processo de interacéo e
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relacionamento interpessoal, haja vista que mesmo estando internado, h& potencialidades de
construcdo de vinculos dentro do hospital, entre pacientes, acompanhantes e colaboradores,
desde que seja explicado a importancia de seguir as normas de biosseguranca. Tal percepcéo é
fundamental no processo de recuperacdo da pessoa idosa, ja que o ambiente de internacdo, na
perspectiva ampliada, também é um ambiente de socializag&o e construcdo de redes de apoio,
que podem ser acionadas durante o periodo de estadia na enfermaria.

CROCHET et al. (2017), corroboram com esse entendimento, ao destacarem que 0
cuidado adequado e de qualidade deve englobar além de técnica e conhecimento o saber
conviver. Enfatizam a importancia da comunicacdo para o estabelecimento de vinculos e
afetividade nas relagfes humanas. Logo, o atendimento personalizado é relevante dentro da
instituicdo hospitalar, de modo que todo procedimento era explicado de forma detalhada e
humanizada para a pessoa idosa e seus familiares, o que possibilitava confianca na equipe e
estreitamento de vinculos, com despertar de sensacdo de bem-estar para os envolvidos, que
passavam de internos, para acolhidos pela instituicéo.

Essa forma empatica de acolher o idoso, pode ser um instrumento mediador e
transformador da realidade no contexto hospitalar. Para Caldas e Teixeira (2016, p. 152), “[...]
sem a empatia, ndo se pode conhecer o outro e se comunicar com ele, a ndo ser, saindo de
alguma maneira de si mesmo para penetrar no interior do outro e sentir coincidentemente aquilo
que o outro sente [...]".

REIS et al. (2018), afirmam ser primordial que os trabalhadores da saude atrelem a sua
competéncia cientifica e técnica, ao uso constante das tecnologias relacionais, como o
acolhimento, o vinculo e a troca de saberes. Para 0s autores, estes atos sdao componentes
essenciais do cuidado humanizado.

Haja vista o impacto do ambiente na vida das pessoas, optou-se na institui¢do do estudo,
pela humanizacéo das estruturas, de modo que nas portas das enfermarias e em cada armario,
foram expostas “impressos de humaniza¢do” com imagens e frases que estimulassem a reflexado
dos acompanhantes, visitantes e cobradores, e tornassem o ambiente acolhedor, com mensagens
e frases positivas sobre a vida. No contexto hospitalar, no qual as internagdes de idosos, na
maioria das vezes, sao caracterizadas por varias comorbidades associadas, longos periodos de
internacdo, que demandam acompanhante, seja familiar ou n&o familiar, além de uma
assisténcia multiprofissional, é preciso ressaltar a importancia de tecnicas relacionais de
humanizacdo e a criagdo de um ambiente acolhedor.

Segundo Garcia et al. (2016), para humanizar a assisténcia, o idoso deve sentir-se

acolhido, ouvido e respeitado. O ambiente pode contribuir de maneira positiva para a sua
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recuperacdo, bem como na relacdo profissional de saude e paciente. Nesse contexto, 0
envolvimento da pessoa idosa no processo terapéutico garantiu a autonomia e estimulou a
independéncia, mesmo em um ambiente cheio de regras, como o ambiente hospitalar. Tal
pressuposto estimula um envelhecimento ativo, pois para além da doenca, existe uma pessoa
com sua histdria de vida e saberes que devem ser respeitados.

Atualmente, a ciéncia tem compreendido a importancia dos estudos na geriatria
moderna, sendo assim, a formacéo dos profissionais de salde precisa ser pautada no processo
do envelhecer, formando um caminho pautado na prevencdo de doencas e qualidade de vida,
que levam a formacéo da autonomia e funcionalidade do idoso e assim, favorecendo a melhoria
da qualidade de vida. E preciso ter equipes em ambientes de salide devidamente capacitadas
para a compreensédo e o0 acolhimento desses sujeitos, considerando suas nuances pessoais e
coletivas (SILVA et al., 2022).

Nessa perspectiva, a visdo da promocdo da saude do idoso nos diversos contextos com
base nas teorias da enfermagem. O respeito as particularidades da pessoa idosa, pode ser
estimulada através da implementacdo de teorias que fazem parte das profissées, mas que nem
sempre séo notadas. No que tange a enfermagem, uma das teorias que subsidiam sua pratica, é
a teoria do relacionamento interpessoal de Hildegard Peplau, na qual o relacionamento
enfermeiro (a) paciente é potente no processo de cuidar, quando ha a visualizacdo de que existe
um sujeito, que ¢ afetado e afeta durante a implementacdo dos cuidados, o que contribui com
sua recuperacdo durante o periodo de internacéo.

Observa-se que o envelhecimento é uma realidade social que vem aumentando, devido
as melhores condicGes de vida, acesso a educacdo e salde, saneamento, dentre outros
determinantes em salde. Porém, a sociedade ainda se encontra na dindmica capitalista do
trabalho como foco de vida, deixando o autocuidado e principalmente, o cuidado na satde como
secundario as prioridades da vida adulta. Dessa forma, o adulto que envelhece ndo consegue ter
qualidade nos topicos de vida diaria, como caminhar, vestir-se, didlogo, inser¢do na
comunidade para viver em grupos sociais representativos. Com isso, o adoecimento instala-se
e a hospitalizac&o torna-se a préatica de cuidado primordial, com énfase no tratamento curativo
e ndo na promog&o de salde. A fragilidade do idoso pode levar ao aumento da vulnerabilidade
aos eventos adversos como quedas, lesdes, doencas agudas e cronicas, promovendo um
aumento da dependéncia no cuidado, necessitando da familia, comunidade e profissionais da
salide para a assisténcia (SILVA et al., 2022).

Dessa forma, nota-se que o ambiente hospitalar pode ser amedrontador, pois ha diversas

modificagdes na rotina do idoso, as quais prejudicardo na compreensao cognitiva de adaptacéo
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ao processo, porém quando o atendimento é personalizado, pautado na Etica Profissional, em
particular & pessoa idosa, 0 processo de adaptacdo se torna leve, com foco no acolhimento,
amenizando a sensacdo de internacdo. Nesse sentido, ao lidar com o publico idoso
hospitalizado, o profissional de saude deve integrar situacdes relacionadas a seguranca afetiva
e investir na tecnologia das relagdes, indicando este o percurso para contribuir com a
humanizacdo da assisténcia a esse grupo (GARCIA; GARANHANI; TRAMONTINI;
VANNUCHI, 2014).

Para Martins et al. (2008) os trabalhadores da salde devem associar seus saberes
técnicos e cientificos ao uso de tecnologias relacionais, a saber: o acolhimento, o vinculo e a
troca de saberes, artificios essenciais do cuidado humanizado. Para que, no contexto hospitalar
a visdo de internagdo vinculada a submissdo, dé espaco para o acolhimento e estimulo a
autonomia da pessoa idosa, por meio de estratégias que valorizem o envelhecimento, com suas
particularidades.

A temaética saude do idoso, deve envolver também o acolhimento da pessoa durante a
senilidade, fomentando a humanizacéo do cuidado e a implementacao de a¢des que considerem
a multidimensionalidade da pessoa idosa, com valorizacdo e envolvimento dos mesmos,
garantindo o resgate de valores humanisticos na atencdo a saude da pessoa idosa. (ADMI;
SHADMI; BARUCH; ZISBERG, 2015).

Embora o termo humanizagdo, atualmente se faca presente em varias discussdes, 0s
pacientes idosos ainda enfrentam cotidianamente varios obstaculos para assegurar assisténcia a
salde de forma humanizada. Assim, a atencéo especial ao cuidado humanizado, pautados em
teorias, facilitam o processo de compreensao e visualizacdo do ser humano e profissional de
enfermagem como um todo. (PINHO et al., 2017).

E importante enfatizar o valor da formacdo académica dos profissionais de salde,
levantando discuss@es pautadas na humanizacdo, acolhimento e ética, pois a formacéo técnica
e conteudista ndo oferece a experiéncia necessaria para todo processo de assisténcia
humanizada na saude. E preciso embasar a formag&o na multidisciplinaridade, que perpassa por
diversas areas profissionais e provoca inquietacdes e reflexdes importantes na formacéo
profissional de cada sujeito. (OLIVEIRA et al, 2022).

4 CONSIDERACOES FINAIS
Observam-se lacunas nos debates referentes ao estimulo ao envelhecimento ativo e
saudavel durante o periodo de internagdo, de modo que as agdes no ambiente hospitalar se

vinculam ao modelo curativista, sendo necessaria a intervencéo interdisciplinar na construgéo
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de conhecimentos que envolvam a promocao da satde do idoso que encontra-se com processo
patoldgico que os trouxe para o contexto hospitalar, transformando a internagdo em momento
de producdo de cuidados, interferindo no gerenciamento do cuidado e no protagonismo do idoso
em seu tratamento, o que se torna possivel através da humanizacéo.

Dessa forma, faz-se necesséario (re) pensar o processo de trabalho no ambiente
hospitalar, reformulando os servigos de saude para atender as novas demandas que se impdem
de modo cada vez mais incitador, como forma de atender as exigéncias emergentes oriundas

desse novo perfil epidemiologico do pais.
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