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RESUMO

Objetivo: refletir acerca do planejamento da alta hospitalar de idosos a luz da teoria de Afaf Meleis. Conteudo: trata-se de um
estudo tedrico-reflexivo, fundamentado na Teoria das Transigdes, envolvendo também a analise critica dos autores, acerca da
aplicagdo dessa teoria no contexto do planejamento da alta hospitalar de idosos. Quanto as dimensdes analiticas, versa acerca
da continuidade do cuidado, sobretudo no contexto da alta hospitalar de idosos, ressaltando a importancia do planejamento
da alta e a atuagdo do enfermeiro nesse processo, tendo em vista a Teoria das Transigdes de Afaf Meleis. Considerag6es finais: a
aplicagdo da Teoria das Transi¢cdes no contexto pode contribuir para que este processo ocorra de forma efetiva, garantindo a
transi¢do e continuidade do cuidado de forma segura, sobretudo no que diz respeito a alta hospitalar da pessoa idosa, tendo o
enfermeiro no centro desse processo.

Descritores: Teoria de Enfermagem; Saude do Idoso; Alta do Paciente.

ABSTRACT

Objective: to reflect on hospital discharge planning for older adults in light of Afaf Meleis’s theory. Content: this is a theoretical-
reflective study grounded in the Transitions Theory, also involving the authors’ critical analysis of the application of this theory
to the context of hospital discharge planning for older adults. Regarding the analytical dimensions, it addresses the continuity
of care, particularly in the context of the hospital discharge of older adults, highlighting the importance of discharge planning
and the role of nurses in this process, drawing on Afaf Meleis’s Transitions Theory. Final Considerations: the application of the
Transitions Theory in this context may contribute to an effective process, ensuring the safe transition and continuity of care,
particularly with regard to the hospital discharge of older adults, with the nurse at the center of this process.

Descriptors: Nursing Theory; Health of the Elderly; Patient Discharge.

RESUMEN

Objetivo: reflexionar acerca de la planificacidn del alta hospitalaria de ancianos a la luz de la teoria de Afaf Meleis. Contenido:
se trata de un estudio tedrico-reflexivo, fundamentado en la Teoria de las Transiciones, que también incluye el analisis critico
de los autores acerca de la aplicacion de dicha teoria en el contexto de la planificacion del alta hospitalaria de ancianos. En
cuanto a las dimensiones analiticas, aborda la continuidad del cuidado, especialmente en el contexto del alta hospitalaria de
ancianos, destacando la importancia de la planificacion del alta hospitalaria y la actuacidon del enfermero en este proceso,
considerando la Teoria de las Transiciones de Afaf Meleis. Consideraciones finales: la aplicacion de la Teoria de las Transiciones
en este contexto puede contribuir a que este proceso ocurra de forma efectiva, garantizando la transiciéon y continuidad del
cuidado de manera segura, especialmente en lo que respecta al alta hospitalaria de la persona anciana, teniendo al enfermero
en el centro de este proceso.

Descriptores: Teoria de Enfermeria; Salud del Anciano; Alta del Paciente

INTRODUCAO

Desde os primordios, o0 mundo tem passado por constantes transformagdes decorrentes dos mais variados
fatores, sejam eles politicos, sociais, econdmicos ou relacionados a saude. O que tem levado os seres humanos a
passarem por sucessivos periodos de transi¢do, podendo ou ndo se adaptarem a tais transformacdes?.

No caso do processo de envelhecimento, os individuos enfrentam uma série de limitagdes, sendo elas fisicas,
psicolégicas, assim como condi¢cdes de adoecimento, principalmente no caso das doencas cronico-degenerativas?. Essa
etapa da vida é permeada por demandas intrinsecas que necessitam ser identificadas, examinadas e atendidas por
profissionais qualificados?.

O Censo Demografico mais recente aponta que a populagdo de idosos residente no Brasil correspondia a
32.113.490 individuos, indicando um acréscimo de 56% quando comparado ao censo de 2010%. O aumento progressivo
da populagdo idosa acarreta um panorama diferente dos padrdes de cuidados em salde, o que aponta a necessidade
de um olhar mais direcionado a esta populac¢do?.
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Desse modo, as politicas de saude destinadas a atencdo ao idoso necessitam considerar as diversas demandas
dessa populagdo, assim como as singularidades do sistema de saude. A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa
(PNSPI), por exemplo, visa disponibilizar o atendimento e cuidados de saude adequados, contudo, ainda ha muitos
desafios a serem superados de modo a aprimorar a atengdo a salde do idoso no pais. Sendo um dos principais entraves
a caréncia de estratégias efetivas em cuidados da transi¢do®.

A transicdo é um conceito comum em teorias de desenvolvimento e, também, em teorias de estresse e adaptacao,
abrangendo continuidades e descontinuidades. Sendo que a experiéncia da transicdo tem seu inicio quando uma
mudanca é antecipada, e s30 varios os processos que a envolvem?. No contexto da internac¢io, por exemplo, e mesmo
apos a alta hospitalar, o idoso encontra-se mais vulneravel a riscos, tanto em decorréncia de comorbidades, possiveis
fragilidades resultantes do periodo de internacdo, quanto do processo inerente ao envelhecimento®.

Para tanto, é papel do enfermeiro auxiliar o paciente e a familia a lidar com as diversas altera¢Ges enfrentadas,
sendo por vezes necessario se adaptar aos desafios que os cuidados de longo prazo exigem?! e a alta hospitalar é um dos
processos em que o enfermeiro exerce um papel de maior destaque, como facilitador da transi¢do hospital-domicilio.

Vale ressaltar que, quando ha alteragdo do nivel de autocuidado por parte da pessoa idosa, ainda que nao haja
perda da funcionalidade, necessita-se de auxilio. Pois, no hospital hd uma equipe que presta a devida assisténcia, e ao
retornar ao domicilio, ha um periodo de adaptacdo a nova rotina, podendo surgir demandas que vdo desde o uso
medicamentos, cuidados com dispositivos, a realizacio de curativos, dentre outras’. Embora toda a equipe
multiprofissional esteja inserida nesse processo, a enfermagem se configura como uma agente crucial ao proporcionar
0 suporte necessario, orientagdes precisas, assim como a promogao da autonomia quando possivel.

Para tanto, a enfermagem necessita estar devidamente capacitada, de modo a prestar uma assisténcia adequada
a populagdo idosa, proporcionando qualidade de vida e melhores condi¢cdes de satde. Sendo importante ponderar
sobre a alta hospitalar enquanto um processo de transicao que afeta esses individuos, e como deve ser o preparo para
enfrentd-lo.

A literatura descreve a caréncia de estudos a respeito da funcionalidade da pessoa idosa, sobretudo no contexto
da transi¢do hospital-domicilio. Pesquisas abordando essa tematica possuem potencial para nortear servigos de saude
de modo a promover um planejamento adequado da alta hospitalar, com ag¢des que estimulem a funcionalidade,
promovendo uma assisténcia apropriada a pessoa idosa’.

Faz-se necessario, portanto, a elaboragdo de estratégias para assegurar a continuidade do cuidado apds a alta
hospitalar®, sendo o objetivo do presente estudo refletir acerca do planejamento de alta de idosos a luz da teoria de
Afaf Meleis.

De modo a direcionar esta reflexdo, o texto foi organizado nas seguintes sec¢des: transicdo e continuidade do
cuidado, redes de atengdo a saude e cuidados de transi¢cdo, planejamento do cuidado e planejamento da alta, e a
importancia do enfermeiro na transi¢ao do cuidado e planejamento da alta. Tendo em vista a Teoria das Transi¢cdes de
Afaf Meleis.

Referencial teérico

O ser humano passa por varias experiéncias de transi¢cdo no decorrer da vida. Sobretudo no contexto das doengas
cronicas e a constante busca pelo bem-estar, ocorre uma série de transices que demandam intervengbes de
enfermagem em etapas diversas®. Meleis se dedicou a pesquisar acerca do que ocorria quando os individuos que
possuiam doengas cronicas nao realizavam transi¢cGes saudaveis, assim como as intervengdes de enfermagem utilizadas
de modo a preparar os pacientes para realizarem uma transicdo adequada®.

A aplicacdo da Teoria das Transicdes considera a esséncia da transicdo e suas particularidades, o que ird
fundamentar o planejamento e o processo de transi¢do a partir das singularidades do paciente e sua vivéncia do
processo de adoecimento?®.

Inicialmente, a Teoria esteve focada nas intervencdes realizadas, e posteriormente passou a ponderar acerca das
experiéncias humanas de transi¢des e como o individuo tende a interpretar suas experiéncias. Passando a enxergar,
entdo, a experiéncia de transicdo enquanto um conceito. Enfatizando que a transi¢do envolve transformacgdes tanto de
identidade, quanto de papéis e também padrdes de comportamento. Foram, entdo, definidos alguns conceitos, como:
transi¢Ges saudaveis, transi¢cdes insalubres, insuficiéncia de papel e suplementac¢do de papel. As transi¢Ges sauddveis
estdo ligadas a aquisicdo de novos papéis de forma positiva, sem que o processo seja problematico. J4 no caso das
transicdes insalubres, o processo ocorre de forma ineficaz, levando a insuficiéncia de papel®.

A insuficiéncia de papel esta relacionada as dificuldades potenciais que podem surgir caso os individuos ndo
estejam devidamente preparados para enfrentar a transi¢ao, envolvendo tanto o déficit de conhecimento quanto a
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dificuldade em assumir novos papéis que sejam necessarios. A suplementagao de papel, por sua vez, esta relacionada
as intervengdes terapéuticas e preventivas desenvolvidas para preparar os individuos para este processo’.

Nessa conjuntura, é possivel notar a relagdo dessa teoria ao contexto do envelhecimento, processo este que é
inerente a vida. Pois, ao longo dos anos, a capacidade de adaptagdo ao estado de adoecimento ou a incapacidade de
viver com autonomia passam a regredir, em decorréncia do declinio lento e gradual da vidaZ2. E ao refletir acerca do
processo de alta hospitalar envolvendo a pessoa idosa, percebe-se que muitos sdo os desafios de modo a promover
uma transi¢cdo adequada hospital-domicilio.

Em sua teoria, Meleis elege quatro categorias principais de transi¢des, sendo elas: transi¢des de desenvolvimento,
situacionais, de saude-doenga e organizacionais. Nas transices de desenvolvimento ela discorre sobre o
desenvolvimento humano, como as transformagées que envolvem a maternidade, assim como as mudancas ligadas ao
processo de envelhecimento?.

As transi¢Oes situacionais sdo aplicadas a alteragdes geograficas, alta hospitalar e transferéncia para instituicdes
de reabilitagcdo ou de longa permanéncia para idosos, conhecidas como casas de repouso. Sendo importante que ocorra
um preparo dos pacientes para essa transi¢cdo, com destaque para o papel do enfermeiro nesse processo. As transi¢oes
situacionais envolvem ainda os processos de imigrac3o e educac¢do, n3o apenas o processo de alta e realocacdo?.

As transicdes de saude e doenga envolvem os aspectos relacionados ao processo de adoecimento, sendo aplicadas
ao contexto das doencgas crénicas, por exemplo, envolvendo o autocuidado e as intervengdes realizadas, assim como os
cuidados de fim de vida. No caso das transicOes organizacionais, temos o desenvolvimento pessoal e profissional a nivel
organizacional, como no caso de enfermeiros, envolvendo o processo de adaptagdo a mudangas de funcgles e
contextos!. Nota-se, portanto, uma aproximacdo entre os aspectos relacionados ao processo e planejamento de alta
hospitalar e a Teoria das Transi¢des, principalmente tendo em vista a alta hospitalar da pessoa idosa.

CONTEUDO

O presente estudo adota uma abordagem tedrico-reflexiva, fundamentado na Teoria das Transi¢des, envolvendo
também a analise critica dos autores. Estando centralizado no planejamento da alta hospitalar de idosos e a aplicagdo
da teoria de Afaf Meleis nesse contexto, abordando os aspectos inerentes ao preparo para a transicdo hospital-
domicilio.

Transi¢ao e continuidade do cuidado

O autor apresenta o modelo de cuidado transicional como padrio de escolha para pacientes idosos e individuos
com doengas cronicas, sendo o estabelecimento de ambientes de transi¢cdo favoraveis o quesito fundamental desse
processo’. Outros autores corroboram esta concepcado e salientam que a transicdo do cuidado envolve a atuagdo da
equipe multiprofissional ndo apenas de forma pontual, na alta hospitalar, mas também durante o periodo de internagéo,
incluindo atividades de educacdo em saude®.

Os cuidados de transicdo sao efetivos sobretudo para idosos, podendo contribuir para a reducdo de reinternagGes
e atendimentos em servicos de urgéncia e emergéncia, promog¢do da adesdo ao tratamento medicamentoso, melhora
da funcionalidade, diminuicio de quedas, assim como as despesas relacionadas ao cuidado®. Para tanto, nota-se a
necessidade de um plano de alta hospitalar que inclua a capacidade fisica do individuo”’.

Sendo importante envolver o paciente na tomada de decisdo ao atender as suas necessidades, e esclarecer o papel
deste no processo salide/doenca, o que promove maior compreensido quanto aos cuidados pds-alta, facilitando assim
esse processo1011,

Com destaque para a inclusdo dos familiares e/ou cuidadores de forma precoce no planejamento e orientacbes
de alta hospitalar, de modo a prepara-los para executar os cuidados ao paciente, tornando possivel a transicdo do
cuidado®®. Pois o preparo adequado promove uma percep¢do positiva do todo o processo, melhorando assim a
adaptacdo a nova realidade®?.

Em uma revisdo sistematica rapida foi observado que dentre as principais estratégias adotadas para cuidados de
transicio em idosos, estdo o contato telefdnico, as visitas domiciliares e ferramentas educativas impressas®. Assim
como, dispor de uma equipe exclusiva para organizar o processo de alta®.

Vale ressaltar que a comunicagdo ineficaz, tanto entre a equipe multidisciplinar quanto entre a equipe e o paciente
e seus familiares, constitui um entrave na transi¢3o do cuidado®. Portanto, a fim de encarar o processo de transic3o, é
preciso que um profissional capacitado realize as devidas orientacdes e acompanhe o paciente nesse processo,
promovendo a confianga no tratamento terapéutico, assim como amparo na superacao dos desafios relacionados a
gestdo do autocuidado®.
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A equipe multiprofissional desempenha um importante papel nesse processo de capacitagdo do paciente e do
familiar e/ou cuidador, ao ofertar orientagdes durante a internagdo e antes da alta hospitalar, de modo a facilitar o
processo de transi¢do, contribuindo para o autocuidado, promogdo da saude e autonomia, tanto do paciente idoso,
quanto do familiar/ cuidador®*2,

Redes de atengdo a saude e cuidados de transi¢do

Um dos desafios da transi¢cdo do cuidado é que, por vezes, o acesso a rede de saude é dificultado, até mesmo por
fragilidades em atender as demandas da populac3o, além da insuficiéncia de politicas publicas apropriadas®.

E imprescindivel vincular o paciente as redes de atengdo & saude para um efetivo processo de transi¢cdo de
cuidados®. Pois, quando os servicos de salide atuam de forma efetiva na assisténcia prestada ao idoso, isso fortalece a
transicio hospital-domicilio e repercute na satisfacdo dos familiares e cuidadores??.

A disposigdo das Redes de Atencgdo a Saude (RAS) permite a aplicagdo de estratégias que tornem efetivos os
cuidados de transi¢do®. O direcionamento apropriado realizado pela equipe de gestdo de alta aos servicos de atencdo
primaria a salde, assim como o monitoramento dos pacientes realizado pelos Servigos de Atengdo Domiciliar (SAD)
pode tornar esse processo possivel®.

Para tanto, sdo sugeridas algumas a¢des, como aperfeicoamento da cooperagao entre os servigos de salde que
integram as RAS e prestam atendimento a pessoa idosa, a elaboragdo compartilhada de um plano terapéutico
individualizado na internagdo e apds a alta hospitalar, a responsabilidade compartilhada dos familiares no cuidado ao
idoso, além da capacitagdo para os cuidados de transicdo a partir de treinamento realizado pela equipe
multiprofissional®.

Faz-se necessdrio, portanto, o desenvolvimento de estratégias de aprimoramento da transicdo do cuidado,
enfatizando a importdncia da comunicagdo, assim como o planejamento do cuidado, e uma melhor integracdo do
hospital com os outros pontos da Rede de Atencdo a Saude, assegurando a continuidade do cuidado®®.

Planejamento do cuidado e planejamento da alta

O preparo precoce para uma mudancga favorece a experiéncia de transicao, em contrapartida, a auséncia desse
preparo pode prejudicar o processo. Sendo importante a compreensao acerca do que esperar durante o processo de
transic3o e quais estratégias podem ser utilizadas®.

O planejamento do cuidado e da alta hospitalar necessita ser iniciado na internagdo para que ocorra uma transi¢ao
efetiva do hospital para o domicilio. O que pode reduzir as reinternagdes por piora do quadro clinico, além de
proporcionar maior seguranca para aqueles que estiverem envolvidos nos cuidados prestados nesse contexto®.
Contudo, a construgao de um plano de cuidados que seja individualizado e permita a continuidade desse cuidado, ainda
n3o se constitui uma realidade abrangente no Brasil''.

Aponta-se a necessidade de elaborar estratégias para a alta hospitalar efetiva, a partir de um protocolo ou
instrumento sistematizado para constru¢do de um plano de alta individualizado®. Pois, o devido planejamento da alta e
o preparo adequado para a autogestdo em saude, promovem uma melhor transicio do cuidado do paciente!,

Sendo necessario que a equipe multidisciplinar realize a inclusdo do paciente e seus familiares ou cuidadores na
elaboracdo do plano de alta, apontando as particularidades da transicdo hospital-domicilio®. Sendo importante que a
enfermagem fagca um acompanhamento dos resultados do planejamento, apds a alta, além da comunica¢do adequada
com a atengdo primaria e a articulagdo de uma equipe multiprofissional®.

Importancia do enfermeiro na transi¢cdo do cuidado e planejamento da alta

A transi¢do do cuidado exige um planejamento ponderado, devendo-se compreender as condi¢des facilitadoras e
inibidoras desse processo, avaliar os padrdes de feedback dos pacientes idosos e seus familiares/ cuidadores, a fim de
determinar a atribui¢do da enfermagem e as intervengdes terapéuticas a serem aplicadas no processo?®?.

Segundo Meleis, durante o periodo de transicdo, o enfermeiro é o profissional que se encontra na posi¢do mais
propicia para determinar as demandas psicossociais do paciente e prover as intervencdes essenciais fundamentadas
em suas necessidades oriundas da transi¢do de papéis®.

E fundamental que tanto o planejamento quanto a transicdo do cuidado, ocorram de forma compartilhada,
envolvendo toda a equipe multiprofissional, o paciente e seus familiares, proporcionando uma adaptacdo adequada ao
processo®.

Assim sendo, a enfermagem desempenha um papel imprescindivel no planejamento da alta hospitalar, assim
como no gerenciamento e continuidade do cuidado, o que contribui para a seguranca do paciente, sobretudo no caso
de individuos idosos, assim como cuidadores e familiares envolvidos no processo de cuidado®®.
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Pois os processos de salde e doenga, as mudangas situacionais, assim como as fases de desenvolvimento

acarretam importantes alteracdes de papéis'. E como agente ativo desse processo, o enfermeiro estd diretamente
ligado aos processos de mudangas de papéis, perdas ou obtencdo de novos papéis, direcionando estratégias de auxilio
a autogestdo do paciente, a partir da observacdo de suas reais necessidades™°.

Ap0s elencar os elementos presentes no processo de transi¢cdo, o enfermeiro é capaz de realizar o planejamento

terapéutico, envolvendo as vivéncias e experiéncias individuais, assim como as capacidades dos familiares, unindo os
recursos disponiveis no ambiente comunitério, objetivando uma transi¢do adequada e qualidade de vida??.

E nesse contexto que entra em cena o denominado, por Meleis, como transicio de papel, o que exige que o

individuo absorva novos conhecimentos e modifique seu comportamento, moldando também sua concepgdo acerca do
seu préprio papel. Sendo a comunicagdo a ferramenta que possibilita a incorporagao das estratégias e corrobora com a
suplementacdo de papéis’.

As orientagOes sao ofertadas de forma continua antes que a transicdo de papéis ocorra, e logo no inicio do

processo de transi¢cdol. Quando ent3o, esse individuo se torna capaz de assumir os cuidados que antes eram prestados
por um profissional, est4 preparado para enfrentar o processo de transicdo e desempenhar a autogest3o do cuidado™®.

Limitagoes do estudo

O presente estudo possui limitagdes por ter abordado apenas o planejamento da alta hospitalar de idosos. Sendo

que é possivel perceber que a tematica do planejamento de alta hospitalar abrange os mais variados contextos e perfis
de pacientes. Além disso, a caréncia de mais estudos que abordem o tema também foi um fator limitante.

CONSIDERAGOES FINAIS

Foi possivel refletir como a aplicagdo da Teoria das Transi¢cdes de Afaf Meleis no contexto do planejamento da alta

hospitalar pode contribuir para que este processo ocorra de forma efetiva, garantindo a transi¢cdao e continuidade do
cuidado, sobretudo no que diz respeito a alta hospitalar da pessoa idosa. Podendo direcionar a elaboragdo de protocolos
ou diretrizes, de modo a instrumentalizar esse processo, e promover praticas assistenciais adequadas.

Assim, essa reflexdo apresenta implicagdes para a area da saude e da enfermagem por envolver aspectos

importantes relacionados ao processo de alta hospitalar, sobretudo para o planejamento adequado e efetivo. Além
disso, pode contribuir para uma assisténcia adequada a pessoa idosa e promover a continuidade do cuidado,
envolvendo também a aplicagdo da Teoria das Transicdes de modo a fundamentar esse processo.

Embora toda a equipe multiprofissional deva estar envolvida nesse planejamento, o enfermeiro desempenha um

papel fundamental. Pois, é necessario que ocorra um preparo tanto do paciente quanto dos familiares e/ou cuidadores
envolvidos. Portanto, o presente estudo pode contribuir para fortalecer a atuag¢do do enfermeiro enquanto um agente
ativo no planejamento da alta hospitalar, assim como promover a continuidade do cuidado da pessoa idosa na transi¢cao
hospital-domicilio.
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