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A enfermeira no cuidado ao idoso na estratégia satide da familia:
sentidos do vivido

The nurse in the care to the elderly in the family health strategy: meanings of
the lived experience

La enfermera en el cuidado al anciano en la estrategia salud de la familia:
sentidos del vivido

Amanda Mariza Souza de Oliveiral; Tania Maria de Oliva Menegzes!

RESUMO: A estratégia satide da familia (ESF) deve realizar um cuidado comunitério e integral a pessoa idosa, diante do
aumento dessa populagdo. Este estudo objetivou compreender os sentidos do vivido da enfermeira no cuidado a pessoa
idosa na estratégia satde da familia. Estudo descritivo, qualitativo e fenomenolégico pautado em Martin Heidegger. Foram
entrevistadas 11 enfermeiras da ESF de um municipio da Bahia, em julho de 2012, apés aprovacio pelo Comité de Etica da
Escola de Enfermagem da Universidade Federal da Bahia, protocolo n° 36768/12. Destaca-se a unidade de significacao - O
cuidado a pessoa idosa: necessidade de capacitagdo. As enfermeiras da ESF precisam direcionar o cuidado ao ancido, pois
se sentem inseguras na consulta, por atenderem idosos especificamente no Programa HIPERDIA. Evidencia-se a necessidade
de capacitacdo das enfermeiras da ESF para o cuidado a pessoa idosa de forma ampliada e ndo apenas curativa.
Palavras-Chave: Enfermagem geriatrica; idoso; atencdo primaria a sadde; filosofia em enfermagem.

ABSTRACT: In face of the increasing elderly population, the family health strategy (FHS) must conduct full and community
care for that segment of the population. This study aims at understanding the meanings of the lived experience by the nurse in
the care to the elderly person in the family health strategy. A qualitative descriptive and phenomenological study anchored in
Martin Heidegger’s thinking. We interviewed 11 nurses in FHS at a municipality in Bahia, Brazil, in July 2012, after approval
by the Ethics Committee of the School of Nursing UFBA, protocol n° 36768/12. We highlight the unit of meaning - Caring for
the elderly: the need for training. Nurses in FHS must target the elderly because they usually feel unsure in the consultation as
they see the elderly specifically on HIPERDIA Program. Results point to the need for the training of nurses in FHS to provide
the elderly with broad, not just curative care.

Keywords: Geriatric nursing; aged; primary health care; philosophy in nursing.

RESUMEN: La estrategia salud de la familia (ESF) debe realizar un cuidado comunitario e integral al anciano, delante del
aumento de esa poblacién. Este estudio objetivé comprender los sentidos del vivido por la enfermera en el cuidado al anciano
en la ESF. Estudio descriptivo cualitativo y fenomenolégico seglin Martin Héidegger. Fueron entrevistados 11 enfermeras de
la ESF en un municipio de Bahia — Brasil, en julio de 2012, después de aprobacién por el Comité de Etica de la Escuela de
Enfermeria de la Universidad Federal de Bahia, protocolo n° 36768/12. Se destaca la unidad de significacién- El cuidado al
anciano: necesidad de capacitacion. Las enfermeras precisan direccionar el cuidado al anciano, ja que se sienten inseguras
en la consulta, por atender ancianos especificamente en el programa HIPERDIA. Se evidencia la necesidad de capacitacion
de las enfermeras de la ESF para el cuidado al anciano de forma ampliada y no solo curativa.

Palabras Clave: Enfermeria geritrica; anciano; atencion primaria de salud; filosofia en enfermeria.

INTRODUCAO

O aumento da populagio idosa é uma realidade
na sociedade de diversos pafses, principalmente os
mais desenvolvidos. O Japao, por exemplo, convive
com esse perfil demografico ha alguns anos, ja que
nesse pafs a expectativa de vida ao nascer era de 79
anos em 1990, e em 2009, esse indicador foi para 83
anos, enquanto os brasileiros, nesse mesmo ano, ainda
possufam 73 anos de expectativa de vida'.

Esses dados revelam que, nos paises em desen-
volvimento, como é o caso do Brasil, o envelhecimento
populacional é algo recente e reflexo da redugio nas
taxas de fecundidade e aumento da expectativa de vidaZ®.

Diante do aumento da populagio idosa, surge a
necessidade de direcionamento das agdes dos profis-
sionais de diversas dreas para atender as especifici-
dades desse grupo. Os profissionais de satdde tém essa
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realidade do envelhecimento refletida nas demandas
dos servicos em que atuam, onde os idosos estdo cada
vez mais presentes, em qualquer que seja o nivel de
complexidade.

Dentre esses niveis assistenciais, a atencio basica
¢ tida como o ponto crucial para a reformulagio do
modelo de assisténcia vigente, pois, através dela,
pode-se romper com o modelo hospitalocéntrico,
reorganizando o fluxo assistencial e a demanda, a
fim de reduzir a sobrecarga hospitalar e por servigos
especializados’.

Nesse contexto, surge a estratégia saide da
familia (ESF), que deve configurar-se como norteadora
dessa reformulacéo, abrangendo agdes de promogio
da satde e prevengido de doengas. Nesse ambito, o
cuidado comunitério a pessoa idosa deve pautar-se na
valoriza¢do do vinculo com a familia e com as unidades
de satide da familia, garantindo o vinculo da pessoa
idosa com o sistema de satde.

Na atencfo a saide da pessoa idosa, a capaci-
tagio de profissionais de saide na ESF € insuficiente,
sendo necessério investir no desenvolvimento de
competéncias para lidar com o desafio do envelheci-
mento, abrangendo a prevencio, reabilitagio e melhor
compreensido dos determinantes socioambientais do
processo satide/doenca*.

No tocante 2 assisténcia de enfermagem, as en-
fermeiras da ESF ainda tém atendido a pessoa idosa
seguindo apenas as normas de atendimento geral de
qualquer usudrio, sem considerar as particularidades
da idade’®, necessitando maior investimento no sen-
tido de aprofundar as especificidades desse saber,
para que possam qualificar o cuidado a este segmento
populacional.

Nesse contexto, o estudo objetivou compreender
os sentidos do vivido pela enfermeira no cuidado a
pessoa idosa na ESE A identificagio e compreensio
das vivéncias da enfermeira da ESE suas possibili-
dades e limitacoes cotidianas sdo fundamentais para
redefinir a assisténcia de enfermagem a pessoa idosa
nesse nivel, de modo que garanta o seu espaco de e
permita a abordagem do processo de envelhecimento.

REVISAO DE LITERATURA

A ESF configura-se, atualmente, em uma pos-
sibilidade de mudanga do modelo assistencial e re-
orientacgio dos servigos de sadde, a partir da atengio
bésica, além de aumentar as possibilidades de expansio
do conceito de satide da familia nesses servigos®.

Para que isso seja possivel, a ESF deve utilizar a
interdisciplinaridade e a abordagem integral e humani-
zada, com base na realidade local e identificacdo das
necessidades da populagio, além das agdes coletivas
na comunidade, atividades de grupo e participagio
das redes sociais dos usudrios’.
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No que se refere a assisténcia de enfermagem
na ESE esta engloba desde a coordenacio da equipe
de enfermagem e de agentes comunitarios de satide
(ACS), atividades gerenciais até o cuidado ao individuo,
através da consulta de enfermagem, visita domiciliar e
atividades na comunidade. O cuidado é direito de todos,
quer sejam doentes, supostamente sadios e/ou sadios®.
Todas as fases do desenvolvimento humano devem ser
contempladas pela assisténcia de enfermagem, o que
inclui a atencéo a satide da pessoa idosa.

Entretanto, as enfermeiras da ESF enfrentam os
desafios decorrentes do envelhecimento populacional,
com o aumento de idosos na unidade de satde, com
caracteristicas especificas do processo de senescéncia
e senilidade, competindo por atengio com criangas,
mulheres gestantes ou em idade fértil e homens, num
contexto onde coexistem doengas cronicas no trans-
missiveis, infecciosas e agravos, como a violéncia*.

Assim, os profissionais da ESF necessitam de
mecanismos que garantam dentro dessa extensa de-
manda pela assisténcia, a atengio a saide da pessoa
idosa. Para isso, é necessdrio que o nivel da atengio
bésica privilegie, principalmente, o carter educativo e
de protegio da vida e da satde, com foco na qualidade
de vida da pessoa idosa e de sua familia®. Dessa forma,
no cuidado a pessoa idosa, esta deve ser vista como um
sujeito histérico e social, articulado ao seu contexto fa-
miliar, a0 ambiente e A sociedade em que est4 inserido’.

Apesar das dificuldades enfrentadas, a Politica
Nacional de Satide da Pessoa Idosa prevé a relevancia
da ESF no cuidado aos idosos, através do enfrentamen-
to da escassez de estruturas de suporte qualificado para
esse grupo e seus familiares, destinadas a promover
intermediagio segura entre a alta hospitalar e a ida
para o domicilio, bem como, o ntimero insuficiente
de servicos de cuidado domiciliar geriatrico previsto
no Estatuto do Idoso, evidenciando-se a necessidade
de se estabelecer um suporte qualificado e constante
aos responsaveis por esses cuidados'®.

METODOLOGIA

Investigacdo de natureza qualitativa, com abord-
agem fenomenoldgica!! e referencial tedrico-metodoldgi-
co de Martin Heidegger'>". Os sujeitos do estudo foram
11 enfermeiras da ESE de um municipio do interior da
Bahia, com idades compreendidas entre 25 e 38 anos. Os
critérios de inclusdo foram: enfermeiras cadastradas na
ESF do municipio; que atuassem na Estratégia ha mais
de seis meses; e que aceitassem participar da pesquisa
ap6s assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Os critérios de exclusio foram: enfermeiras
que atuassem na ESF hd menos de seis meses.

A coleta dos depoimentos foi realizada no més de
julho de 2012, através da entrevista fenomenoldgica
com os sujeitos do estudo. Na pesquisa fenomenoldgi-
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ca, a coleta de depoimentos é o encontro entre o
sujeito que conhece e vivencia um fendmeno e o pes-
quisador que o desconhece!!. Através desse encontro
buscam-se os depoimentos que levardo a descricio e
posterior compreensio do fendmeno em estudo.

As entrevistas foram realizadas em local reser-
vado, nas unidades de satde, onde as enfermeiras
trabalhavam, e em horério previamente agendado,
através da Coordenagio da Atencéo Basica do munici-
pio. Foi utilizado um formul4rio, contendo questdes
objetivas de caracterizagdo do profissional e uma
questio aberta: Como vocé tem vivido o cuidado da
pessoa idosa na ESF?

Através da entrevista pode-se trazer a tona o
objeto de estudo, por meio do depoimento das en-
fermeiras. A fungio do discurso é tornar acessivel o
pensamento e as emogdes, possibilitando colocar a
vista o que antes estava oculto, encoberto!?. Assim, as
falas captadas durante as entrevistas foram transcritas
e realizou-se a leitura exaustiva das mesmas, proce-
dendo-se a andlise interpretagdes dos depoimentos.

A anilise e interpretacio seguiram 0s passos
propostos por Martin Heidegger, que se apresentam em
dois momentos: momento compreensivo e momento
da anilise hermenéutica. O momento compreensivo
busca apreender o fenomenal, através da compreensio
vaga e mediana daquilo que é expresso nas entrevistas,
constituindo as unidades de significacdo. Essas uni-
dades de significac@o passaram por uma compreensiao
profunda no segundo momento, a hermenéutica, que
re—presenta 0 movimento interpretativo®.

A compreensio interpretativa envolve o desvelar
do fendmeno, que nio se mostra diretamente, neces-
sitando ir além do dntico, a fim de manifestar-se o
sentido do ser!!"4.

Os principios éticos foram todos respeitados
durante o desenvolvimento da pesquisa, com base
na Resolucéo n° 196/96, do Conselho Nacion%l da
Satde®. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
da Escola de Enfermagem da Universidade Federal da
Bahia sob o protocolo n° 36768/12.

REsuLTADOS E DISCUSSAO

Das 11 enfermeiras entrevistadas, a maioria con-
cluiu a graduagio ha trés anos e possui pds-graduacio,
sendo trés relacionadas a satde da familia e satide
coletiva. O tempo de atuagdo na ESF variou de 6
meses a 4 anos.

Na compreensio vaga e mediana, as enfermei-
ras, ao falarem de seu cotidiano, fazem um retorno as
situagdes vividas e descrevem as suas dificuldades. O
sentido do vivido pela enfermeira no cuidado 2 pessoa
idosa na ESF revela a necessidade de direcionamento
para a especialidade tanto na consulta de enfermagem
quanto em capacitagao.

Oliveira AMS, Menezes TMO

Percebe-se que as enfermeiras da ESF precisam
de conhecimento especifico em cuidado a pessoa idosa,
pelo fato de, durante a consulta, ndo seguirem um
roteiro apropriado e terem a rotina mais voltada para
o Programa de Hipertensio e Diabetes (HIPERDIA),
no qual sdo assistidos individuos hipertensos e/ou
diabéticos de todas as faixas etérias.

Saide do idoso a gente fica meio perdido [...] (E4)

Porque sdo coisas mais particulares, e quando ndo é
wma coisa dssim rotineird, tem coisds que ds vezes foge
da cabeca. Eundo tenho aquela coisa toda direitinha,
articulada, do roteiro de tudo. Porque, a gente fica tao
preso ao HIPERDIA que aquelas outras avaliacoes
ficam um pouco esquecidas. (E3)

Eu tenho contato com o idoso, com a satide do idoso
mais no HIPERDIA, aqui na unidade. A minha vivén-
cia maior do idoso é essa. (E11)

O cotidiano das enfermeiras da ESF, no que tange
a satide da pessoa idosa, estd restrito ao atendimento
no programa HIPERDIA, ou seja, a visdo do ser-idoso
estd voltada apenas aos idosos que apresentam uma
patologia e, por conta disso, procuram a unidade de
sadde. O Programa HIPERDIA est4 estruturado para
atender hipertensos e diabéticos, que podem ser idosos
ou ndo. Apesar de o maior piblico ser de pessoas
idosas, ndo existe um direcionamento para a satde
do idoso, justamente por nio ser o foco do programa.
Dessa forma, como as enfermeiras prestam atendi-
mento 2 pessoa idosa basicamente nesse programa, nao
existe uma assisténcia voltada para as especificidades
da satide da pessoa idosa na ESE

Sobre essa dificuldade em prestar uma assisténcia
direcionada as especificidades do envelhecimento, elas
também reportam, como fator influente, o conheci-
mento ainda incipiente da graduacio.

Eundo tenho muita experiéncia em satide do idoso. Na
faculdade, savide do idoso foi pouca coisa. O contetido

da faculdade é pouco. (E6)

No meu caso, acho que amatéria foi [...] poucas horas.
Uma visita técnica é totalmente diferente de vocé estar
na prdtica o tempo todo com esses pacientes. (E1)

A experiéncia da graduacfo restrita ao compo-
nente curricular Enfermagem na atencéo a satide do
idoso, com carga hordria reduzida, e com poucas opor-
tunidades de assisténcia pratica, leva a inseguranga
dessas profissionais no cuidado a pessoa idosa. Apesar
de demonstrarem interesse em uma abordagem mais
direcionada, indo além do atendimento de hipertensos
e diabéticos, as enfermeiras encontram na capacitagio
insuficiente, uma barreira a essa assisténcia mais
especifica.

Os contetidos de geriatria e gerontologia nos
cursos de graduagio devem ser valorizados como parte
de um projeto politico-institucional e ndo apenas
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como questdo pedagdgica, diante das repercussdes
do crescente envelhecimento populacional para a
sociedade como um todo'®.

As enfermeiras reportam também a descontinui-
dade do estudo nessa 4rea, durante a sua pratica profis-
sional, uma vez que a atengio bésica oferece cursos
sobre planejamento familiar, satde da mulher, satdde
da crianca, porém, nada voltado para a capacitagio
em satide da pessoa idosa.

Essas capacitagdes, bem como a padronizacio de
instrumentos direcionados para o atendimento dessa
populagio idosa, sdo fundamentais para a melhoria
da assisténcia e desenvolvimento de um cuidado
preventivo, sendo, inclusive, solicitadas pelas enfer-

meiras da ESE

Acho que seria bom com um especialista da drea, pra
falar tudo direitinho. Faz falta. [ ...] capacitacdo mesmo
de saride do idoso ndo tive ainda. (E9)

Eu jd tive curso sobre planejamento familiar, né? Sobre
saide da mulher, saride da crianca. Agora eu vou ter
sobre o teste do pezinho, mas saride do idoso a gente
ndo tem... Sempre perguntam o que a gente quer, ld, na
secretaria. A, sempre eu digo saride do idoso, porque
pouca coisa eu sei. Pouquissima. (E6)

Os gestores devem atentar para a necessidade
expressa pelas enfermeiras de serem capacitadas para
outras 4reas assistenciais, ampliando para além da
satde da mulher e satde da crianga, que sdo duas
dreas de atuagio importante do enfermeiro na at-
engio priméria, mas, nio abrangem a assisténcia na
totalidade, j4 que a estratégia visa o cuidado da familia
como um todo.

Dessa forma, fica evidente a necessidade dos
gestores refletirem e otimizarem a operacionalizagio
das politicas piblicas de satde voltadas para a pessoa
idosa, programando e realizando treinamentos direcio-
nados e especificos para o cuidado na terceira idade e
ampliando os recursos financeiros a fim de melhorar
as acOes nessa area'’,

Além de promover um maior conhecimento
sobre a satde da pessoa idosa, as capacitacdes sdo
ferramentas tteis para a mudanga do perfil de idosos
atendidos pela ESE na medida em que estimulam
nova visao dos profissionais sobre o que vem a ser o
cuidado ao ser-idoso.

O que eu tenho observado é que a gente tem se pren-
dido muito & questao do idoso hipertenso e diabético,
principalmente... Basicamente isso, eu ndo vejo um

olhar de outra forma. (E3)

A visdo da pessoa idosa doente faz parte do
vivido dessas enfermeiras na ESE e repercute no cui-
dado prestado, ja que o ser-doente necessita de uma
assisténcia curativa, deixando a preventiva para um
segundo plano. A mudanca dessa perspectiva é fun-
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damental, e, para isso, capacitacdes na drea geronto-
geridtrica sdo imprescindiveis, pois o conhecimento
incipiente torna a visdo dessas profissionais restrita
ao ser-idoso doente.

E possivel observar nos depoimentos que as
proprias enfermeiras reconhecem a importancia da
capacitacdo na mudanca do olhar ao ser-idoso, e,
consequentemente, no tipo de cuidado prestado.

A gente fex uma capacitacdo. A Secretaria disponibilizou
para gente, para aprender o idoso em si, independente da
doenca. Porque, na verdade, o que a gente tinha antes aqui
era o idoso como hipertenso, como diabético, como um
doente mesmo. Al, depois a gente teve essa capacitacdo,
e comegou a ver, a introduzir a savide do idoso. (E2)

E através do conhecimento que se promove uma
mudanca no olhar dessas profissionais, que se torna
possivel outro tipo de atendimento a pessoa idosa na
ESE Um atendimento baseado nas alteragdes préprias
do processo de envelhecimento, e que valoriza a pre-
vencdo como uma estratégia fundamental na garantia
de um envelhecimento saudavel e da qualidade de vida
tdo almejados nessa etapa do curso da vida.

A enfermeira da ESF deve perceber que o seu
papel no cuidado ao ser-idoso vai muito além da troca
de receitas e de orientagdes sobre os cuidados com a
alimentacfo, ambiente, pressio arterial e glicemia. Ela
deve buscar uma avaliacéo global desse individuo, e,
a partir daf, fornecer os cuidados e encaminhamentos
necessdarios. Entretanto, esse cuidado ampliado s6 é
possivel com capacitagdes na drea geronto-geridtrica.

Além de capacitagdes, as enfermeiras destacam
aimportancia de se utilizar instrumentos padronizados
de avaliaco da satide do ancifo. Na ESF do municipio
em que se realizou este estudo, 2 meses antes de iniciar
as entrevistas, as enfermeiras comegaram a utilizar um
questiondrio de avaliacio da acuidade visual, auditiva
e capacidade cognitiva da pessoa idosa. A respeito da
utilizagio desse questiondrio relatam:

Pelo menos a gente padroniza o que vai perguntar ao
paciente. Tem tudo anotadinho (E4).

Antes a gente ndo tinha o formuldrio, entdo, nem
sempre focava divetamente, a gente ia no automdtico.
Nao vou lhe dizer assim: ah, eu fazia toda a evolucao
preocupada com a parte do idoso. Nao. A gente fazia
toda a evolucdo como um adulto. (E1)

Tem aquele manual, e eu vou lhe dizer a verdade, ele foi
o tinico que eundo li. Ele foi o tinico que ew vim pegar no
dia que a gente fez a capacitacdo daquele formuldrio. (E6)

Apesar de existir um Caderno de Atencéio
Bésica com as orientagdes especificas para o atendi-
mento 2 pessoa idosa’, as capacitagdes e utilizagdo
de instrumentos padronizados de avaliacido ainda
sA0 necessdrias e fazem a diferenca no cuidado ao
ser-idoso na ESE
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Compreende-se, entdo, a necessidade de de-
senvolver estratégias de manutengio e ampliacio do
conhecimento sobre enfermagem geronto-geridtrica
na ESE de forma a favorecer a melhoria no cuidado a
este segmento populacional na comunidade.

Sentidos do vivido

Neste estudo, a enfermeira em seu cotidiano se
mostra numa relacio de cuidado a pessoa idosa, ela
é ser-com o idoso.

[...] A base desse ser-no-mundo, determinado pelo

com, o mundo é sempre o mundo compartilhado

com os outros. O mundo da presenca é o mundo
compartilhado [...]'%17.

A enfermeira na ESF compartilha com a pessoa
idosa que € o ente envolvente. “No ser-com e para
0s outros, subsiste portanto, uma relagio ontoldgica
entre presengas|...]"*181. Ela vive essa facticidade, ou
seja, estd lancada naquilo que estd determinado e que
nio pode escapar. “A expressio estar langado deve
indicar a facticidade de ser entregue a responsabilidade
[...]"51%, A enfermeira se mostra tal como ela é antes
de tudo e na maioria das vezes, em sua cotidianidade.

E um dos profissionais responsaveis pelo cuidado
a pessoa idosa no domicilio. A solicitude é uma forma
de se relacionar com o outro, de cuidar da existéncia
do outro, que s6 se faz possivel mediante uma relagio
envolvente e significante e tem como caracteristicas
basicas ter consideragfo para com o outro e ter pacién-
cia para com o outro".

No seu cotidiano, a enfermeira eventualmente
sente dificuldade de exercer o cuidar. Como elas nio
realizam um tipo de atendimento direcionado & pessoa
idosa, ou seja, o assistir se d4 da maneira geral, ndo ha
uma intencionalidade, como estrutura das experiéncias
vividas pela consciéncia, nfo ha um dirigir-se ao cuida-
do do ser-idoso. Intengfo significa dirigir-se-a, portanto,
toda vivéncia, todo ato da consciéncia é intencional®.

As enfermeiras, em sua prética, se encontram no
modo de ser da ocupagio.

O caréter ontolégico da ocupagio nio é préprio do

ser-com, embora esse modo de ser seja um ser para

os entes que vém ao encontro dentro do mundo

como ocupagio [...]"R177.

Ao se ocupar da pessoa idosa, a enfermeira também
se preocupa. “Ocupar-se da alimentagio e vestudrio,
tratar do corpo doente é também preocupacio [...]" 317,

As enfermeiras também apresentaram preo-
cupagio deficiente, pelo fato de estarem presas ao
atendimento de criangas e gestantes preconizados por
manual, e ndo estio orientadas para o atendimento
da pessoa idosa.

Nés somos antes de tudo e, na maioria das

vezes, aquilo que determinam que a gente seja. A
convivéncia cotidiana mantém-se entre os dois

Oliveira AMS, Menezes TMO

extremos da convivéncia positiva: a substituicio
dominadora e a anteposicio liberadora [...] 7.

Assim, considerando a cotidianidade como o
modo de ser em que a presencga, de inicio e, na maior
parte das vezes, se mantém, ou seja, como “vive o seu
dia”?12, o ser-enfermeira da ESF mostra-se em uma
cotidianidade que nao abriga o cuidado ao ser-idoso
em sua totalidade, por deficiéncias na sua formagéo
universitaria, bem como depois que se torna profis-
sional. “Em seu ser fético, a presenga é sempre como
e o que ela ja foi. Explicitamente ou ndo, a presenga
é sempre o seu passado [...]”*57,

Ademais, a auséncia, no cotidiano, de cuidado
ao ser-idoso, independente de patologias, revela di-
ficuldades no atendimento, pois nfo é algo comum em
sua pratica. O ser af, em sua ocasionalidade, pode ser
visto e apresentado sob perspectivas muito diferentes'?.

E diante dessa possibilidade que a enfermeira,
em seu cotidiano, pode direcionar a atengio para o
ser-idoso sob diversas perspectivas: ser-doente; ser-
saudével; ser-com-incapacidade, entre outros.

O cuidado restrito ao ser-idoso doente reflete a
visdo da enfermeira sob uma determinada perspectiva
apenas, deixando de lado todas as outras possibilidades
deste ser mostrar-se, e limitando a assisténcia na ESF
a parcela da populagio idosa ja acometida por uma
patologia.

De uma determinada perspectiva, sé é possivel
visualizar um lado, um aspecto da coisa, que se funde
com os demais aspectos possiveis da sensibilidade;
em cada caso, um diferente aspecto se apresenta em
relac@o a posicio do observador!?.

Entretanto, a enfermeira ndo podera conhecer
este ser como um todo, sé as partes, os matizes. O todo
pode ser presumivel, imaginado, criado. Dessa forma,
a enfermeira da ESF deve estar aberta para as diversas
manifestagdes do ser, e, de acordo com a necessidade
expressa, ou oculta, desenvolver um cuidado ampliado
e integral a pessoa idosa na ESE

CONCLUSAO

Através dos depoimentos, pode-se compreender
que o sentido do vivido da enfermeira no cuidado
a pessoa idosa da ESF revela inseguranca, derivada
do conhecimento incipiente acerca da satde deste
segmento populacional, e de uma cotidianidade, na
qual o cuidado integral ao ser-idoso esta ausente, o
que limita a assisténcia a essa populagio ao programa
HIPERDIA, descaracterizando um dos principais
objetivos da ESF, que é a prevencio.

Evidencia-se, assim, a necessidade de capaci-
tacdo das enfermeiras da ESF para o cuidado a pessoa
idosa de forma direcionada as especificidades do pro-
cesso de envelhecimento, indo além da visdo restrita
do atendimento na dimensio curativa.

Rev enferm UERJ, Rio de Janeiro, 2014 jul/ago; 22(4):513-8. ¢ p.517



A enfermeira cuidando da pessoa idosa

Abranger de forma preventiva a satide da pessoa
idosa na ESF é um desafio que se coloca a essas profis-
sionais, e que pode ser superado a partir da capacitagio
e utilizagdo de instrumentos norteadores da assistén-
cia. Através dessas estratégias, as enfermeiras deverdo
se sentir mais confiantes e dispostas a realizarem o
atendimento 2 pessoa idosa em suas comunidades.
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