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RESUMO

Este estudo tratou de uma pesquisa bibliografica acerca da humanizacao do cuidado
junto aos idosos na Atencdo Primaria a Saude. Teve como objetivo: apontar as
principais estratégias utilizadas pela enfermagem para a humanizacéo do cuidado
junto a idosos na Atencdo Primaria a Saude. Pesquisa bibliografica, exploratéria,
descritiva, com abordagem qualitativa, tendo como aporte tedrico a Teoria
Humanistica de Paterson e Zderad (1976). O levantamento dos artigos foi realizado
na Biblioteca Virtual em Saude, nas bases de dados: Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude e Base de Dados de Enfermagem. Utilizou-se
descritores: “idoso”, “humanizacao” e “Atencado Primaria a Saude”. Selecionou-se 15
artigos entre os anos de 2004 a 2021. A coleta de dados deu-se no més de junho de
2022. Apos a interpretacédo dos dados, estabeleceu-se como categorias: integralidade
da atencéo a saude, acolhimento, criagdo de vinculos e visita domiciliar. Os resultados
da pesquisa demonstram que os profissionais de enfermagem ao cuidar de idosos
necessitam compreender as especificidades dessa faixa etaria. As acdes
desenvolvidas na Atencao Primaria a Saude devem buscar acolher, ajudar e orientar
os pacientes idosos e seus familiares. A criacdo de vinculos entre os profissionais da
Atencdo Primaria a Saude, idosos e seus familiares esta estreitamente ligada a
humanizacéo da assisténcia. A visita domiciliar constitui uma ferramenta significativa.
Concluiu-se que através de uma assisténcia humanizada e integral ao idoso por parte
dos profissionais de saude, em destaque a enfermagem, ha a possibilidade de atender

as demandas apresentadas por essa clientela e gerar qualidade de vida.

Palavras-chave: Atengcdo Primaria a Saude; Humanizacao; Idosos.



ABSTRACT

This study deals with a bibliographical research about the humanized care of the
elderly in the Primary Health Attention. It had as its objective: appoint the main
strategies used by the nursery to the humanisation of the elderly care at the APS.
Bibliographical research, exploratory, descriptive, with an qualitative approach, using
the Humanistic Nursing Theory of Paterson & Zderad (1976) as theoretical basis. The
articles were selected at the Virtual Health Library, and the following databases: Latin-
american literature and the Caribbean in Science of health and Data Base of nursing.
The research terms were: “elder”, “humanisation” and “Primary Health Attention”. The
articles selected were published from 2004 to 2021. The data survey was made in
June-2022. After the data analysis, it was established as categories: health care
integrity, hospitality, bonding creation and homecare visit. The survey results let us see
that nurse professionals when working with elders must understand the specificity of
this age group. The actions developed by nursery professionals at the should look out
for welcome, care and orientate the elder patients and their families. That the creation
of ties between Primary Health Attention professionals, elders and their families is
strictly linked with humanized assistance. And the homecare visit is a significant.It can
be concluded that with a humanized and integral elders care by the health professional,
in special nursery professionals, there is a possibility to supply the target group

demands and create a quality of life.

Keywords: Nursing; Primary Health Care; Humanization; Elderly.



SUMARIO

L INTRODUGAO ...ttt 8
2 REVISAO DE LITERATURA ..ot 10
2.1 AtenGa0o Primaria @ SAUAE.......ccoooiiiiiiiiiiiiiiiee e 11
2.2 Humanizagéo do Cuidado de Enfermagem junto ao ld0SO........ccccceeveeeeeee. 12
3 ABORDAGEM TEORICO-METODOLOGICA ......cooiiiiiiriiieieieeieieeeie e 14
4 RESULTADOS E DISCUSSAO ...t 16
4.1 Integralidade da AtenNGa0 & SAUE..........uuuuiimiiiiiiiii e 18
oo ]| 11 =] | (o LSRR 19
4.3 CriaCao de VINCUIOS....ccieeiiiiei e e e e e e e e e e eeanees 21
4.4 VISt DOMICTIAT ...ttt 22
5 CONCLUSAOD ..ottt bbbttt 23

B REFERENCIAS ........coiitiieteiteeee ettt ettt ettt 25



Quadro 1

LISTA DE QUADROS



LISTA DE SIGLAS

APS — Atencao Primaria a Saude
ESF — Estratégia de Saude da Familia

OMS - Organizacdo Mundial da Saude



1 INTRODUCAO

Este estudo trata de uma pesquisa bibliografica acerca da humanizagéo do

cuidado junto aos idosos na Atencéo Primaria a Saude (APS).

O interesse pela temética surgiu apds um debate que ocorreu em sala de aula
na disciplina de Saude do Adulto e do Idoso no Curso de Graduacdo em
Enfermagem, onde foi possivel aprofundar os conhecimentos acerca da relevancia
da humanizacédo dos cuidados proporcionados aos idosos pela enfermagem. Além
disso, apos a leitura de artigos cientificos, delimitou-se conhecer como se da a
humanizacé&o junto com essa clientela na APS, ja que esta € a porta de entrada para

0s servicos de saude.

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) define os servigos de saude como
um conjunto de atividades que visa promover, restaurar e manter a saude da
populacdo. Sendo assim, a APS surgiu como estratégia de organizacédo do sistema
no ambito individual e coletivo, a fim de desenvolver acdes que possibilitem a
promocdo da saude, a prevencdo de agravos, o diagnostico, o tratamento e a

reabilitacdo, melhorando a qualidade de vida da populagéo. (MENDES, 2011)

A APS é geralmente o primeiro contato do usuario com os servi¢cos de saude,
oferecendo atendimento integral e acessivel que visa atender as necessidades reais

de salde da comunidade.

Esse setor oferta atencdo integral o mais préximo possivel do ambiente
cotidiano dos individuos, familias e comunidades. Isso inclui um espectro de
servigos que vao desde a promocao da salde e prevencdo até o tratamento
de doencas agudas e infecciosas, o0 controle de doencas crbnicas, cuidados
paliativos e reabilitacdo. (OPAS, 2022)

Trabalhando em rede, varias clientelas séo atendidas na Atencdo Primaria a
Saude, sem distincdo de racga, cor, genéro e idade. Sao oferecidos servigos de

promocédo da salde, prevencdo de agravos, tratamento de doencas e reabilitacao



para todas as pessoas. Dentro desse contexto, destacam-se 0s idosos que se tornam

sujeitos da assisténcia a saude nesse ambito do cuidar.

Nesse momento da pesquisa, iremos tratar do atendimento em salde aos

idosos na APS e humanizagéo da assisténcia.

A ampliacdo da expectativa de vida da populacdo mundial, pode ser
considerada como um dos maiores feitos da humanidade. No Brasil, a populacao esta
envelhecendo de forma rapida e intensa em comparacdo aos outros paises.
(SANTOS; SILVA, 2013)

A atencdo a pessoa idosa implica na construcdo de novas praticas de saude e
requer uma ampliacdo do olhar, voltando-se para as especificidades e singularidades
dessa populacdo. Inclui a organizacdo dos cuidados, a garantia de acesso,
acolhimento e abordagens humanizadas nos servigos de saude. (BRASIL, 2014)

A humanizacao da assisténcia junto aos idosos, permite a criacdo de vinculos
entre pacientes e profisssionais, a partir de uma visdo holistica, respeitando a
integralidade do individuo e tratando-o de maneira individual, seja na busca da

prevencao ou da promocéao da saude.

Dessa forma, a enfermagem possui um papel relevante dentro desse contexto,
pois sao profissionais que estdo em contato direto junto aos idosos na APS, buscando
acolher, humanizar e atender suas demandas. Além de promover junto a essa

clientela cuidados basicos e especializados.

A enfermagem diante do cuidado humanizado da pessoa idosa deve se ater a
execucao de atitudes que visam apoiar e tratar este paciente de maneira particular,
valorizando ndo apenas a doenca, mas abranger de forma integral, holistica e
humana, todo o processo de envelhecimento, proporcionando um cuidado Unico,
individualizado, que aproxima profissional e paciente, criando uma relacéo efetiva e
afetiva. (VIEIRA, 2021)

A humanizagéo do atendimento em saude exige muito dos profissionais da area
de enfermagem, mostrando o qudo € importante que o profissional tenha

conhecimento técnico-cientifico e seja empético. O cuidado de enfermagem é
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indispensavel na terceira idade, pois se trata de uma populacdo que gera demanda
de atencdo em saude maior do que as demais faixas etérias, e o profissional da
enfermagem é o principal responsavel por promover a¢des de cuidado a este usuario,
tendo assim papel fundamental em ofertar a assisténcia de forma humana. (DA SILVA,
2020)

Um estudo que busca conhecer a producéo bibliografica acerca do cuidado

de enfermagem humanizado junto a idosos na APS, torna-se relevante.

Dentre os inimeros enfoques dados a tematica: como o olhar de enfermeiros
sobre os cuidados junto a idosos; a percepcao da equipe interdisciplinar de saude
sobre a assisténcia aos idosos; ou ainda a visdo de docentes e discentes de
enfermagem sobre a tematica; optou-se por realizar um estudo bibliografico acerca

da humanizacéo dos cuidados de enfermagem junto aos idosos na APS.

Surge assim, como questdo a investigar da pesquisa: O que a literatura revela

acerca da humanizacao da assisténcia de enfermagem na APS junto aos idosos?

Para responder a esse questionamento, tragou-se como objetivo do estudo: -
Apontar as principais estratégias utilizadas pela enfermagem para a humanizacéo do

cuidado junto a idosos na APS.

Espera-se com este estudo contribuir aprofundando os conhecimentos acerca
da atuacéo da enfermagem na humanizacao e acolhimento aos idosos; despertar uma
reflexdo critica junto aos docentes e discentes de enfermagem quanto a necessidade
de uma assisténcia individualizada e de qualidade a esta clientela na APS. Além de
contribuir para a construcdo do conhecimento na éarea da Enfermagem em

Gerontologia e Saude Coletiva.

2 REVISAO DE LITERATURA
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2.1 Atencédo Priméria a Saude

Nesse momento da pesquisa, iremos destacar alguns pontos relevantes acerca

da Atencéo Priméria a Saude (APS) no Brasil.

Inicialmente vale ressaltar que Atencdo Primaria torna-se a terminologia ideal
para denominar o primeiro nivel de atencédo a saude. No Brasil essa discussao ganha
contornos especiais. A expressao “Atengao Primaria” foi oficializada pelo Governo
Federal, embora, em documentos oficiais brasileiros, ainda seja identificada uma
crescente utilizacdo do termo “Atencao Basica”. Dessa forma, encontra-se ainda os
termos como sinénimos em muitas literatutras e documentos. (FONTANELLA;
MELLO; DEMARZO, 2009)

A histéria da organizacdo dos servicos de saude voltada para a atencéo
primaria foi marcada por uma trajetoria de reconstrucdo continua até se consolidar
como politica de reforma, alternativa diante da crise permanente dos sistemas de
saude contemporaneos. Tempo e esforco consideraveis foram gastos na tarefa de se
estabelecer uma expressdo ampla que contemplasse todas as atribuicoes
desenvolvidas nesse nivel de atencdo a saude. Com isso, surge a terminologia
“Atencdo Primaria & Saude”. (FACCHINI; TOMASI; DILELIO, 2018)

De acordo com a Secretaria de Saude do Parana, a APS:

Trata-se da principal porta de entrada do SUS e do centro de comunicacao
com toda a Rede de Atencdo do SUS, devendo se orientar pelos principios
da universalidade, da acessibilidade, da continuidade do cuidado, da
integralidade da atencdo, da responsabilizacdo, da humanizacdo e da
equidade. Isso significa dizer que a APS funciona como um filtro capaz de
organizar o fluxo dos servi¢os nas redes de saude, dos mais simples aos mais
complexos. (PARANA, 2022)

Nesse nivel de atencdo desenvolve-se acdes de promocdo de saude,

prevencado de doencgas e agravos, diagnostico, tratamento, reabilitacdo e manutengéo
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da saude, de modo a proporcionar uma assisténcia integral e humanizada tanto para

o individuo como para a comunidade.

A Atencdo Priméaria a Saude (APS) é o conjunto de acdes de saude
individuais, familiares e coletivas que envolvem promocdo, prevencao,
protecdo, diagndstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos, cuidados
paliativos e vigilancia em saude, desenvolvida por meio de praticas de
cuidado integrado e gestdo qualificada, realizada com equipe
multiprofissional e dirigida a populagéo em territério definido, sobre as quais
as equipes assumem responsabilidade sanitaria.(BRASIL, 2022)

Segundo Portela (2017), o Brasil estd passando por uma orientagdo normativa
do Ministério da Saude no sentido de fazer uma reforma da Aten¢ao Primaria a Saude
(APS) orientada pela Estratégia Saude da Familia (ESF), para transforma-la em uma

porta de entrada resolutiva do sistema de saude.

Nesse contexto, os profissionais de saude, em especial os de enfermagem,
sdo imprescindiveis na reestruturacdo desse modelo assistencial, buscando
reorganiza-lo meio de novas bases e critérios, contribuindo assim para a

transformacéo das praticas desenvolvidas na APS.

Cabe a enfermagem comunitaria ou de saude publica, oferecer cuidado a
saude ao ser humano, dentro da familia e da comunidade, direta ou indiretamente, de
modo a atender as necessidades reais da populacdo e intervir efetivamente na

realidade do individuo/familia gerando bem-estar e qualidade de vida.

2.2 Humanizacéao do Cuidado de Enfermagem junto ao ldoso

A humanizacéo € hoje o tema mais frequente nos servicos publicos de saude.
Dentro do contexto da assisténcia proporcionada aos idosos na APS torna-se ainda

mais necessaria a discussao e a realizacdo de praticas humanizadas.
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Dessa forma, da Silva e Adeodato (2021) destacam que:

A humanizacdo é um ato ou efeito de humanizar, tornar-se humano,
benévolo ou afavel. E a humanizagcao na salde manifesta-se por meio de
cuidados em tempo integral, de modo consciente, levando em consideracao
todos aspectos racionais e emocionais do ato de cuidar, criando uma
comunicacao e interacdo entre gestores, profissionais e usuarios do servico
de saude, com o intuito de resolver cada problema apresentado pelo usuario
do sistema.

Como o setor saude € marcado por varios ambientes com normas, rotinas,
protocolos, equipamentos e tecnologias, pode-se desenvolver uma mecanizagcdo nos
processos de trabalho. Dessa forma, as praticas humanizadas na saude vem
ganhando importancia nos cenarios do cuidar, uma vez que valoriza o
estabelecimento da interacdo e criacdo de vinculos entre pacientes e profissionais

durante a assisténcia.

A enfermagem é considerada primordial na realizacdo do cuidado
humanizado, uma vez que participa da implantacéo e manuteng&o do suporte
interpessoal durante o tratamento de seus pacientes. Vale lembrar que é
através da manutencdo empdtica, intima, sistematizada e humanizada do
prazer de viver das pessoas que podemos garantir perspectivas de mudancas
de comportamentos, alivio do sofrimento e reorientacdes de condutas. (DA
SILVA 2020)

A empatia é um instrumento valioso no processo de humanizagéo, onde o
individuo tenta se por no lugar do outro e passa a agir de acordo com ideais
e valores, qualificando o cuidado prestado. (MONGIOVI et al., 2014)

Nos cuidados humanizados junto aos idosos, € de suma importancia ouvir,
compreender, aconselhar, respeitar as opinides, cuidar e atender as necessidades
dessa clientela. E de conhecimento geral que o envelhecimento é inevitavel e produz
necessidades e demandas sociais, que requer uma assisténcia humanizada e

holistica por parte da equipe de enfermagem. (DA SILVA, 2020)

O ser humano quando atinge a terceira idade apresenta modificacdes

significativas em sua estrutura fisica, psiquica e social, com efeitos especificos no seu
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modo de viver e interagir com os outros. Com isso, 0 idoso se torna um grupo de
pacientes especificos ndo somente na APS mas também nos outros niveis de atencéo

a saude.

O cuidado ao idoso na APS requer dos profissionais de salde, mais
especificamente dos de enfermagem desenvolver atitudes efetivas e de impacto a sua
saude, no tocante prevencdo de doencas e agravos, diagnostico, tratamento,
reabilitacdo, manutencdo e promocao da saude, visando o bem-estar e a qualidade
de vida. (PONTES, 2021)

A atencéo baseada no cuidado humanizado faz com que o paciente idoso e
sua familia sintam-se acolhidos e seguros para confidenciar suas angustias e
sofrimentos, dando assim a equipe de enfermagem a possibilidade de melhor auxilia-
los e propor estratégias diferentes de um cuidado humano. A importancia do
acolhimento na terceira idade € sem duvida uma maneira de prevenir e promover a
saude do idoso na APS, proporcionando um tratamento adequado com a
humanizacéo da assisténcia. (FERREIRA, 2021)

3 ABORDAGEM TEORICO-METODOLOGICA

Para iluminar os achados deste estudo, optamos por adotar a Teoria de
Enfermagem Humanistica de Paterson e Zderad (1976), a qual por meio de seus
pressupostos fenomenoldgico-existenciais, permitiu lancar um olhar ao ser que
necessita de ajuda e ao ser que esta disposto a ajudar; o ser que cuida € um ser com
disponibilidade de um modo de ajuda e o ser cuidado € um ser com necessidades,
apresentando o cuidado de enfermagem como um encontro vivido e dialogado.
(GEORGE et. al, 2000)

O cuidado proposto pelas teéricas, apresenta além de conceitos como meio
ambiente e enfermagem, terminologias que interligam a pesquisa e a pratica
domiciliaria, o logo e a praxis, como presenca encontro vivido, relagdo, dialogo,

escolhas compartilhadas, potencialidades para ser mais, possibilidades de estar
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melhor, entre outras, busca descrever e compreender o vivido e experenciado, tanto
de forma individual — homem com ser singular — quanto de forma coletiva — homem
como ser de relagdo no mundo e com 0s outros -, a fim de valoriza-lo, compreendendo

suas potencialidades e limitacdes. (GEORGE et. al, 2000)

Entendem que a enfermagem como disciplina humana, possibilita o encontro,
considerando que a presenca significa estar aberto de modo reciproco a toda
experiéncia, e precisa ir além do fazer com, a ser mais do que uma ciéncia que se
utiliza de conhecimentos técnico-cientificos, normas e rotinas; envolve um ser humano
ajudando outro numa transacao inter-humana e intersubjetiva, com o objetivo de
aumentar as escolhas responsaveis, ndo somente a auséncia de enfermidades, mas

no bem-estar e no estar melhor, como possibilidade humana. (GEORGE et. al, 2000)

Esta pesquisa aborda uma tematica importante na enfermagem que € o papel
dessa profissdo na humanizacao junto a idosos na APS, que vem sendo um assunto
muito discutido atualmente. Logo, este cuidado envolve uma abordagem integral,

empatica e acolhedora representada pela teoria humanistica de Paterson e Zderad.

O estudo realizado consiste em uma pesquisa bibliografica, exploratoria,

descritiva, com uma abordagem qualitativa.

Michel (2015) define a pesquisa qualitativa, como sendo:

Aquela que se propde a colher e analisar dados descritivos, obtidos
diretamente da situacéo estudada; enfatiza o processo mais que o resultado,
para o que precisa e retrata a perspectiva dos participantes. Na pesquisa
qualitativa, verifica-se a realidade em um contexto natural, tal como ocorre na
vida real, procurando dar sentido aos fenébmenos ou interpreta-los, de acordo
com os significados que possuem para as pessoas implicadas nesse
contexto. (MICHEL, 2015)

O levantamento dos artigos foi realizado na Biblioteca Virtual em Saude (BVS)
gue integra as seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em

Ciéncias da Saude (Lilacs) e Base de Dados de Enfermagem (BDENF).
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A estrutura da pesquisa em cada base de dados foi conduzida por meio dos
descritores controlados pelo DeCS: “idoso”, “humanizacao” e “Atencdo Primaria a
Saude”, cruzados entre si. Foram encontradas 58 producdes cientificas e apds a
utilizacdo dos seguintes filtros: texto completo e disponivel, idioma portugués e
assunto principal: Atencdo Priméaria & Saude e somente artigos; selecionou-se 15
artigos. Vale ressaltar que o periodo de publicacdo foi delimitado nesta fase,

incorporando os anos de 2004 a 2021.

A etapa de selecdo dos estudos envolveu a leitura critica e atenta dos artigos
na integra, aplicando os seguintes critérios: 1) Incluséo — estudos originais, publicados
no idioma portugués nos dultimos 17 anos, que abordassem o conceito de
Humanizagdo junto a Idosos na Atengcdo Primaria a Saude. 2) Exclusdo - nao
atendesse aos critérios de inclusdo e estarem duplamente indexados nas bases. A

coleta de dados deu-se no periodo do més de junho de 2022.

Inicialmente foi feita uma leitura flutuante dos artigos selecionados, e logo em
seguida foi realizada uma leitura analitica dos artigos, realizando a interpretacdo dos
dados. Apos a interpretacdo dos dados, foi possivel construir as seguintes categorias
tematicas: integralidade da atencéo a saude, acolhimento, criacédo de vinculos e visita

domiciliar.

Os dados foram analisados em consonancia as orientacdes de estudo sobre a

pesquisa com abordagem qualitativa.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Como resultado obteve-se: 15 artigos das bases de dados Lilacs e BDENF.
Selecionamos apenas o0s artigos com a possibilidade de acessar o texto completo on

line, em portugués. O Quadro 1 apresenta as publicacdes encontradas.
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QUADRO 1 - Distribui¢cédo dos estudos sobre Humanizacéo junto a ldosos na Atencéo Primaria
a Saude, segundo titulo, revista, ano e objetivos. Volta Redonda/ RJ, 2022.

Titulo Revista Ano Objetivos
1)Insuficiéncias na | Ciéncia, Cuidado e | 2020 Avaliar como os profissionais das equipes
Aplicabilidade das | Saude de salde da familia aplicam as politicas
Politicas Direcionadas publicas destinadas a assisténcia ao
ao Diabetes Mellitus e diabetes mellitus e humanizacdo as
a Humanizacdo na pessoas usuarias de insulina.

Atencdo Primaria

2) Avaliacéo da | Ciéncia & Saude | 2019 Este estudo se props a realizar avaliagdo

Microgestéo em | Coletiva normativa da microgestdo em UBS em

Unidades Basicas de acles voltadas a idosos na Regido de

Saude em Acdes Saude Oeste do Distrito Federal,

para Idosos em uma ampliando a compreensao de como a linha

Regido de Salde do de cuidado ao idoso ocorre na APS para

Distrito Federal, Brasil posterior proposicdo de melhorias,
auxiliando a gestdo no cumprimento de
suas funcdes.

3) Educar para | Revista de | 2017 Elaborar os preceitos tedricos das praticas

Humanizar: o papel | Enfermagem UERJ de Educagdo Permanente em Saude para

transformador da a implantacéo e utilizacdo dos dispositivos

educacdo permanente da Politica Nacional de Humanizacdo na

na Atencao Basica brasileira.

humanizagéo da

atencdo basica

4) Gestdo Democratica | Caderno de Saude | 2016 Cartografar as praticas de apoio da

e Préticas de Apoio Pdblica subsecretaria de Atencdo Priméria em

Institucional na Saulde e da Diretoria Regional de Atencéo

Atencéo Primaria a Priméaria & Saude (DIRAPS) do Recanto

Saude no Distrito das Emas e correlaciona-las com as

Federal, Brasil prioridades da gestdo do SUS no Distrito
Federal.

5) Papel do Cirurgido- | Revista Brasileira | 2015 Identificar acoes e atividades

Dentista nas Visitas | de Medicina de desenvolvidas pelo cirurgido-dentista nas

Domiciliares: atencédo | Familia e visitas domiciliares.

em saude bucal Comunidade

6) Cuidados na | Revista de Atenc¢éo | 2015 A proposta foi realizar um estudo de caso

Atencdo Primaria em | Primaria & Saude acerca de uma familia, do territério de uma

Saude: integrando Estratégia de Salde da Familia, discutindo

vigilancia, clinica e atemética das imunizacdes, a partir de um

humanizacgéo contexto real e possivel.

7) Assisténcia Integral | Escola Anna Nery | 2014 Conhecer as necessidades de saude,

a Saude do Homem: | Revista de identificar os obstaculos que impedem o

necessidades, Enfermagem atendimento das necessidades de

obstaculos e )

estratégias de saude _do homem e apresentar as

enfrentamento estratégias de enfrentamento para uma
assisténcia integral e humana a um grupo
de homens.

8) Politica de | Revista de Saude | 2013 Analisar as praticas de humaniza¢éo na

Humanizacao

na Atencdo Bésica:
revisao

sistemética

Publica

atencéo bésica na rede publica do sistema
de saude brasileiro com base nos
principios da politica nacional de
humanizagéo do Brasil.
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Enfermeiros acerca da

Integralidade da
Atencdo a Saude
Feminina

Enfermagem UFPE
on line

9) Construindo | Revista de Atencdo | 2012 Rever os conceitos de humanizacdo e

Vinculos, Aprendendo | Primaria a Saude vinculo na literatura e sua aplicagdo na

Saude: um estudo de formagéo profissional, em especial na

reviséo formacdo médica, relatando algumas
experiéncias de ensino.

10) Retratos da | Revista Bioética 2012 Analisar resultado de pesquisa que

Relacdo Médico- compara fala de profissionais e usuarias

Paciente na Atencdo do Sistema Unico de Saltde (SUS) em

Basica Unidades de Saude da rede publica, que
prestam servicos de atengao basica.

11) As Tecnologias | Ciéncia, Cuidado e | 2010 Tem como objetivo discutir as proposi¢cdes

Inter-Relacionais  na | Saude relativas a assisténcia & crianca no ambito

Assisténcia 4 Crianca da atencéo basica presentes nas politicas

na Atencdo Basica: nacionais para a infancia.

analise de documentos

oficiais

12) Modelo | Caderno de Saude | 2010 Verificar a adequacdo de equipes de

Assistencial e | Pudblica salde da familia aos padrées de qualidade

Indicadores de do Ministério da Salde e sua correlacao

Qualidade com acdes de atencdo a salde, segundo

da Assisténcia: os profissionais de salde.

percepcao dos

profissionais

da atencdo primaria a

salde

13) O cuidado, os | Saude e Sociedade | 2004 Tem como objetivo examinar, desde uma

Modos de Ser (do) perspectiva hermenéutica, alguns dos

Humano e as desafios filoséficos e praticos no sentido

Préticas de Saude da humanizacgéo das préticas de saude.

14) Visita Domiciliar | Revista de | 2017 Descrever a experiéncia da Vvisita

como Ferramenta de | Enfermagem UFPE domiciliar diaria para a troca de curtativo

Promocdo da Saude | on line em amputacdo de quatro pododactilos

do Pé Diabético decorrente  de complicacbes de pé

Amputado diabético, indicando éxitos e limitacdes.

15) Percepcdes de | Revista de | 2017 Analisar a producdo cientifica brasileira

acerca da adesdo aos principios da
integralidade da atencé@o na consulta de
Enfermagem a saude da mulher.

Fonte: SOUZA,; OLIVEIRA; FERREIRA; LAVORATO; BERTUCI, 2022.

4.1 Integralidade da Atencéo a Saude

Ao analisarmos os artigos cientificos identificados, percebeu-se que a maioria

bY

dos estudos destacavam a integralidade da assisténcia a saude como sendo

primordial no atendimento as necessidades dos idosos. Os trechos abaixo revelam

essa condicao:
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A integralidade implica uma atitude profissional que diante de um paciente
busca prudentemente reconhecer, para além das demandas explicitas
relacionadas a uma experiéncia de sofrimento, as necessidades de ac¢des de
prevencao ou a simples necessidade de conversa. (Artigo 9)

O principio da integralidade consiste no direito que os pacientes tém de serem
atendidos adequadamente no conjunto de suas necessidades e no dever do
Estado de oferecer servicos de salde organizados para atender essas
necessidades. Essas devem ser atendidas em todos os niveis de assisténcia,
por meio de acbes de promocdo, protecdo, recuperacdo da saude e
reabilitacdo. (Artigo 11)

O enfermeiro atua como protagonista na visibilidade do ser como integral,
exercendo a pratica pautada na autonomia do individuo e no incentivo ao
autocuidado. Tornam-se fundamentais a observacdo e a compreensao de
situagOes de saude-doenca, que permeiam a vida individual e comunitaria do
ser humano, tornando-se uma obrigatoriedade a escuta e o dialogo,
instrumentos imprescindiveis na pratica profissional. (Artigo 15)

A integralidade envolve assistir o individuo suas multiplas dimensdes,

englobando o biologico, psicologico, social e espiritual, atendendo todas as suas

necessidades dentro da realidade em que vivem. O atendimento integral € ver tanto a
doenca. (ZOBOLLI et al., 2011)

A importancia de ter a integralidade como objeto de reflexdo das equipes de

salude e de suas novas praticas baseia-se no entendimento de que a construcéo da

integralidade no cuidado a saude é vital nesse setor. (ZOBOLI et. al., 2011)

Dessa forma, percebe-se que os profissionais de enfermagem ao cuidar de

idosos na APS necessitam compreender suas especificidades para em seguida

direcionar e planejar a assisténcia de forma individualizada e integral (considerando

todas dimensfes dos pacientes); assim, contribuindo para uma melhor qualidade de

vida.

4.2 Acolhimento

A anadlise dos artigos pesquisados, possibilitou-nos ainda identificar que o

acolhimento torna-se um elemento essencial para a qualificacdo do atendimento a
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populacédo idosa, permitindo olhar para essa clientela e seus familiares a partir das
necessidades apresentadas, de modo a oferecer uma atencdo a saude mais

humanizada. Como visto nos paragrafos abaixo:

z

O acolhimento é tido como uma ferramenta fundamental para um
atendimento humanizado. O acolhimento € considerado um ato de
humanizacgéo, pois as relacdes entre sujeitos estdo em jogo, havendo uma
troca entre a equipe e o usuario no que se refere ao atendimento de suas
necessidades de saude. (Artigo 11)

Nessa perspectiva, o acolhimento é o principal elemento a ser utilizado na
consulta de enfermagem [...], pois se entende que o acolhimento pressupde
atitude ética e de cuidado, interesse pelas necessidades do outro,
sensibilidade, respeito ao usuario como, também, a avaliacdo de riscos e
vulnerabilidades. (Artigo 15)

O acolhimento é uma tecnologia leve fundamental dentre da pratica dos
servicos de salde, a qual tem contribuido para a mudanca do modelo
assistencial, ndo mais centrado na doenc¢a, mas no sujeito [...] pode ser
realizado por todos os profissionais da equipe e em todas as situacdes do
cotidiano dos servicos, em que se faca presente a possibilidade de escuta do
outro. (Artigo 8)

O acolhimento é uma estratégia que visa melhorar o acesso aos servi¢cos de
saude, buscando alterar as relacbes entre os profissionais de saude e usuarios,
humanizando a atencéo, estabelecendo vinculo, aumentando a escuta das demandas
apresentadas e resgatando o conhecimento técnicos da equipe de saude. Dessa
forma, é possivel garantir que os usuarios e o0s profissionais sintam-se seguros,

confortaveis e amparados pela instituicdo. (SCHNEIDER et al., 2008)

O acolhimento ndo é uma simples triagem, mas sim uma acdo que deve
ocorrer em todos os locais e momentos dos servigos de salde e, engloba
compartilhar  saberes, necessidades, possibilidades, incertezas e
reinvengdes. Implica em prestar um atendimento com resolutividade e
responsabilizacéo, orientando, quando necessario, o paciente e a familia em
relacdo a outros servicos de salde para continuidade da assisténcia,
estabelecendo articulagbes com estes servicos para garantir a eficacia
desses encaminhamentos. (FARIA, 2014)
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Torna-se primordial que os profissionais de enfermagem que atuam tanto no
ambito da APS quanto dos outros niveis de atencdo a sdude posssam desenvolver
suas acdes de modo a acolher e orientar efetivamente pacientes idosos e seus

familiares de modo que o cuidado seja de qualidade.

Nesse contexto, a Teoria Humanistica de Paterson e Zderad (1976) descreve
gue o cuidado de enfermagem envolve a qualidade de estar aberto, receptivo,
pronto, disponivel para a outra pessoa de modo reciproco. (FERNANDES;
PAGLIUCA; SANTOS, 2007)

4.3 Criagao de Vinculos

Emergiram ainda na pesquisa, trechos de artigos cientificos que destacaram
gue a criacdo de vinculos entre os profissionais da Atencao Priméaria a Saude e os
idosos esta estreitamente relacionada a humanizacdo da assisténcia, como visto

abaixo:

Dessa forma, vinculo implica tratamento adequado, com confianca e
seguranca; responsabilizacdo a proposta terapéutica dentro de uma dada
possibilidade de intervencdo nem burocratica, nem impessoal; relacdes
claras e préximas; integracdo com a comunidade em seu territério, no servico,
nos grupos, tornando o profissional uma referéncia para o usuario, individual
ou coletivo, na constru¢do de autonomias. (Artigo 9)

O vinculo € outra tecnologia leve associada & humanizacao, frequentemente
encontrada nas publica¢des, nas quais se observa que ndo existe criacdo de
vinculo sem que os usuéarios sejam reconhecidos na condi¢&o de sujeitos. O
vinculo com os usuérios do servigco de salde amplia a eficacia das agdes de
saude e favorece a participagédo do usuério durante o cuidado. (Artigo 8)

Portanto dar voz ao usuario e com ele estabelecer um vinculo implica
considerar as pessoas como o principal recurso para a saude, apoiando-as
para se mantenham saudéveis, como também e, sobretudo, possibilitando
sua satisfacéo, reforcando a participagdo popular como prinicpal ferramenta
para assegurar a qualidade dos servicos. (Artigo 9)
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0 primeiro contato do paciente com os servi¢os de saude, torna-

pode criar melhores conexdes entre profissionais e pacientes,

principalmente os idosos e seus familiares. (TORRES et. al., 2021)

O trabalho da

enfermagem na APS envolve o fortalecimento de vinculos. O

comportamento humanizador s6 é possivel com a criacdo de vinculos, ndo apenas

durante o aconselhamento, os cuidados prestados, mas também no ambiente
domiciliar. (DE ANDRADE et. al., 2021)

Corroborando

Paterson e Zderad (1

com essa idéia, a Teoria Humanistica de Enfermagem de

976) destaca que:

A enfermagem humanistica vai além de uma relacdo unilateral sujeito-
objeto, teoricamente competente e criativa, € se guia por uma pratica da
enfermeira em beneficio do outro. Segundo estabelece o processo de
relacdo, o enfermeiro deve conhecer cada homem como existéncia
singular, de forma individual, com sua histéria particular, com suas
experiéncias, aceitando o modo como ele vive e 0 seu mundo, com 0
sentido de lhe prestar ajuda. (FERNANDES; PAGLIUCA; SANTOS, 2007)

Para que se possa assegurar a qualidade do cuidado de enfermagem prestado

junto a idosos e seus

dos conhecimentos a

familiares na APS, é necessario ndo somente o aprofundamento

cerca das praticas realizadas nesse ambito, mas também ter em

mente as noc¢des de vinculo e humanizagao da assisténcia.

4.4 Visita Domiciliar

Os artigos cientificos ainda revelaram que a visita domiciliar € um importante

meio de aproximacao dos profissionais de salde que atuam na APS com a realidade

vivenciada pelo idoso em sua residéncia e comunidade, como visto abaixo:
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A atencao domiciliar € caracterizada por um conjunto de acdes e servigos de
promocao a saude, prevencdo e tratamento de doencas e reabilitacdo
prestadas em domicilio, com garantia de continuidade de cuidados, além de
ser integrada as redes de atencdo a saude. (Artigo 5)

A visita domiciliar abrange inmeros objetivos, desde prestar assisténcia ao
paciente no domicilio, identificar fatores de risco (individuais e familiares) e
verficiar a rede de apoio familiar existente. (Artigo 14)

Nessa perspectiva, uma atividade recorrente nos estudos tem sido as visitas
domiciliares realizadas pelos agentes comunitarios de salde, consideradas
um importante meio de aproximagdo do profissional com a realidade
vivenciada pelo usuario, favorecendo a construcao de relagbes de amizade e
confianca baseada no vinculo. (Artigo 8)

[...] as visitas domiciliares sdo benéficas, trazendo resultados positivos, pois
€, uma estratégia que viabiliza atender aqueles que possuem necessidades
especiais, como idosos com idade bastante avancada, acamados como
vitimas de acidentes e violéncia urbana, usuarios com necessidades
especiais como deficiéncia mental e motora. (Artigo 5)

A visita domiciliar € uma das ferramentas mais indicadas para a prestacédo de

cuidados a populacao. Caracteriza-se pela aproximacéo da realidade vivenciada pelo

usuario e sua familia, possibilitando aos profissionais de saude tracar um plano

assistencial efetivo que atenda as reais necessidades apresentadas. (GOMES et. al.,

2020)

A enfermagem dentro desse contexto deve se utilizar dessa ferramenta ao

cuidar de idosos e seus familiares. No momento da visita domiciliar, a equipe de

enfermagem torna-se capaz de reconhecer a realidade do idoso, sendo capaz de ser

um educador em saude, podendo mudar praticas e melhorar a qualidade de vida.

5 CONCLUSAO

A humanizacao na assisténcia ao idoso na APS torna-se fundamental, dentro

do contexto das atividades desenvolvidas nesse cenario do cuidar. Acredita-se que

através de uma assisténcia humanizada e integral ao idoso por parte dos profissionais
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de saude, em destaque a enfermagem, h& a possibilidade de atender as demandas

apresentadas por essa clientela e gerar qualidade de vida.

Os dados foram analisados nesse estudo a luz dos pressupostos da Teoria
Humanistica de Paterson e Zderad (1976), o que nos possibilitou reconhecer que 0s
cuidados de enfermagem junto a idosos na APS vao além de procedimentos técnico-
cientificos, mas envolve empatia, acolhimento, criacdo de vinculos e o respeito a

dignidade humana.

Os resultados da pesquisa nos permitiram concluir que os profissionais de
enfermagem ao cuidar de idosos na APS necessitam compreender as especificidades
dessa faixa etaria para realizar uma assisténcia individualizada e integral,

considerando as dimensdes biopsicossoais desses usuarios.

Foi possivel concluir ainda que as a¢des desenvolvidas pelos profissionais de
enfermagem na APS devem buscar acolher, ajudar e orientar efetivamente os

pacientes idosos e seus familiares, de modo que o cuidado seja de qualidade.

E concluimos por fim que a criacdo de vinculos entre os profissionais da APS,
idosos e seus familiares esta estreitamente ligada a humanizagéo da assisténcia. Que
a visita domiciliar constitui uma ferramenta significativa para cuidar de idosos na APS,
pois possibilita que a equipe de enfermagem se aproxime da realidade vivencida pelo
idoso, desenvolva educacdo em saude, podendo mudar praticas e melhorar a

gualidade de vida.
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