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RESUMEN

Introdugdo: A criagdo de guias que unificam as demandas clinicas prevalentes em consultas de
enfermagem gerontoldgica e, das suas respectivas intervengdes, se faz presente, devido a
heterogeneidade das patologias emergentes no processo de envelhecimento, que irdo precisar de
cuidados.

Objetivo: Identificar as demandas clinicas em consultas de enfermagem gerontolédgica e, as
intervencdes implementadas pelos(as) enfermeiros(as).

Método: Revisdo integrativa de pesquisas originais, publicadas entre 2018 e 2022, em inglés, espanhol
e portugués, disponiveis nas bases de dados Scopus, MEDLINE/PubMed,
BIREME/LILACS/BDENF/IBECS/BVS, SciELO e Google Scholar, pelos descritores DeCS/MESH: “ldoso”;
“Enfermagem no Consultério”; “Enfermagem Geridtrica” e “Geriatria”. O Rating System for the
Hierarchy of Evidence for Intervention foi usado para determinar o nivel de evidéncia da amostra final.
Foram excluidos editoriais, estudos de revisao e artigos duplicados. A analise dos dados se deu pela
leitura analitica e interpretativa, guiadas por um checklist.

Resultados: Oito artigos foram selecionados e trouxeram demandas clinica tais como: o déficit no
autocuidado para banho; autonegligéncia; fadiga; risco de integridade da pele prejudicada;
desesperanca; tristeza e depressdo. As intervencdes se relacionaram ao incentivo ao autocuidado;
otimizacdo dos medicamentos; estimulo a atividade fisica; cuidados com a pele; aconselhamento;
musicoterapia e reabilitacdo psicossocial.

Conclusdao: Demandas clinicas atendidas nas consultas de enfermagem gerontoldgica possuem
grande variacdo, com prevaléncia no dominio atividade/repouso, tais como intervengdes voltadas
para o tratamento e prevencao de doencas e acdes visando a promoc¢ao da saude, tendo o dominio
comportamental mais expressivo.

Palavras-chave: Enfermagem Geriatrica; Enfermagem no Consultdrio; Geriatria; Idoso.

RESUMEN

Demandas Clinicas e Intervenciones de Enfermeria en Consultas Gerontolégicas: Una Revision
Integrativa

Introduccidn: La creacién de guias que unifiquen las demandas clinicas prevalentes en las consultas de
enfermeria gerontoldgica y sus respectivas intervenciones es necesaria, debido a la heterogeneidad de
patologias emergentes en el proceso de envejecimiento que requeriran cuidados.

Objetivo: Identificar las demandas clinicas en las consultas de enfermeria gerontolégica y las
intervenciones implementadas por el personal de enfermeria.

Método: Revision integrativa de investigaciones originales, publicadas entre 2018 y 2022, en inglés,
espafiol v portugués, en las bases de datos Scopus, MEDLINE/PubMed,
BIREME/LILACS/BDENF/IBECS/BVS, SciELO y Google Scholar. Se utilizaron los descriptores DeCS/MESH:
“Idoso”; “Enfermagem no Consultorio”; “Enfermagem Geriatrica” e “Geriatria”. Para determinar el nivel
de evidencia de la muestra final, se usé el Rating System for the Hierarchy of Evidence for Intervention.
Ademas, se excluyeron los editoriales, los estudios de revision y los articulos duplicados. Los datos se
analizaron mediante lectura analitica e interpretativa, guiada por una lista de verificacién.

Resultados: Se seleccionaron ocho articulos que aportaron demandas clinicas como déficit en el
autocuidado para el bafio, autodescuido, fatiga, riesgo integridad de la piel perjudicada; desesperanza,
tristeza y depresion. Las intervenciones estaban orientadas al fomento del autocuidado, la optimizacion
de la medicacién, el fomento de la actividad fisica, el cuidado de la piel, el asesoramiento, la

musicoterapia y la rehabilitacion psicosocial.
2 .
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Conclusion: Las demandas clinicas atendidas en las consultas de enfermeria gerontolégica son muy
variadas, con predominio en el dominio actividad/reposo, como intervenciones dirigidas al tratamiento
y prevencion de enfermedades y acciones dirigidas a la promocién de la salud, siendo mas expresivo el
dominio conductual.

Palabras-clave: Enfermeria Geriatrica; Enfermeria de Consulta; Geriatria; Anciano.

ABSTRACT

Clinical Demands and Nursing Interventions in Gerontological Consultations: An Integrative Review
Introduction: The creation of guidelines that unify the prevalent clinical demands from gerontological
nursing consultations and their corresponding interventions are necessary due to the heterogeneity of
emerging pathologies in the aging process that will require nursing care.

Objective: To identify clinical demands in gerontological nursing consultations and the interventions
implemented by nurses.

Method: An integrative review of original research published from 2018 and 2022, in English, Spanish,
and Portuguese, in Scopus, MEDLINE/PubMed, BIREME/lilacs/BDENF/IBECS/VHL, SciELO, and Google
Scholar databases, using the DeCS/MESH descriptors: "Elderly”, "Nursing in the Office", "Geriatric
Nursing", and "Geriatrics". The Rating System for the Hierarchy of Evidence for Intervention was used to
determine the level of evidence of the final sample. Editorials, review studies, and duplicate articles were
excluded. The data were analyzed by analytical and interpretative reading, guided by a checklist.
Results: Eight articles were selected that showed clinical demands such as deficits in self-care for bathing,
self-negligence, fatigue, risk of damaged skin integrity, hopelessness, sadness, and depression.
Interventions were related to encouraging self-care, medication optimization, encouragement of
exercise, skin care, counseling, music therapy, and psychosocial rehabilitation.

Conclusion: There are many different clinical demands in gerontological nursing consultations, especially
associated with the domain of activity/rest. These include interventions to treat and prevent diseases,
and actions aimed at health promotion, in most cases associated with the behavioral domain.
Keywords: Geriatric Nursing; Office Nursing; Geriatrics; Aged.

|NTRODUCAO especificidades heterogéneas, que implicam em
cuidados integrais e continuos acompanhados

pela equipe de saude.?

Nesse sentido, enfermeiros(as) se destacam,
pelo comprometimento com praticas e modelos
cuidativos para estas demandas, visando
contribuir para a qualidade de vida e bem-estar
do publico que envelhece.* No caso dos idosos, a
maioria das necessidades em saude estao
relacionadas a agravos cronicos que repercutem
na capacidade funcional, independéncia e
autonomia dessas pessoas.’

Intervencdes de Enfermagem, por sua vez, sdo
conceitos implementados por um conjunto de

.

Demandas clinicas sdo compreendidas como
um conjunto de necessidades apresentadas por
um grupo de pacientes, que podem gerar
fragilidades biopsicossociais, caso ndo sejam
controladas ou solucionadas.! Seu conceito esta
muito préximo das proposicdes tedricas dos
diagnésticos de enfermagem, em relacdo a
atividade de julgamento clinico sobre uma
resposta humana indesejavel ou mesmo a
susceptibilidade a essa resposta,? além dos
diagndsticos médicos.

A populagdo idosa, apresenta uma variedade
de demandas clinicas a longo prazo, com
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atividades da equipe de enfermagem, que visam
aresolutividade de problemas reais ou potenciais
de cuidado em saude. Portanto, toda demanda
clinica/resposta humana indesejavel
manifestada pela pessoa idosa, vai necessitar de
intervencdes/atividades de enfermagem,
especificas e resolutivas.®

Nesse sentido, é necessario desenvolver novas
propostas norteadoras para a pratica do cuidado
com idosos(as), ou fortalecer as existentes, com
base em pesquisas de dados empiricos, que
podem contribuir para a reestruturagao de
modelos de atencdo em gerontologia,
especialmente em paises em desenvolvimento e
expostos a transicdo demografica acelerada.?

A consulta de enfermagem gerontoldgica, se
destaca nesse campo das propostas cuidativas,
pois visa a manutengdo das habilidades
intrinsecas do(a) idoso(a), afetadas ou nao.
Ademais, nesse trabalho, profissionais de
enfermagem atuam enquanto agentes de cura,
cuidadores, educadores, defensores e
inovadores;* seguem um método tedrico
baseado nas necessidades humanas bdsicas;’
oportunizam a deteccdo precoce de agravos e
permitem o didlogo sobre cuidados em saude
com o paciente.?

Porém, esse modelo de cuidado requer
atualizagdao continua com vistas a integralidade
da assisténcia e melhores indicadores em saude,
pois trata-se de uma clinica permeada nao sé de
problemas organicos, mas também de
subjetividades acerca dos valores pessoais dos
idosos.2 Em adi¢do, inumeros problemas de
salde emergiram e/ou se potencializaram na
vida dos mais velhos, ao longo da pandemia do
Coronavirus, carecendo de conhecimento por
parte dos profissionais especialistas em
gerontologia.>10

A luz dessas consideracBes, este estudo tem
como objetivo: identificar as demandas clinicas
em consultas de enfermagem gerontolégica e, as
intervencgdes implementadas pelos(as)
enfermeiros(as).

METODO

Trata-se de revisdo integrativa da literatura
que, segundo Souza et al,'! apresenta as
seguintes etapas: 1) formulacdo da questdo
norteadora; 2) busca literaria nas bases de dados;
3) coleta de dados dos estudos; 4) analise critica
dos estudos selecionados; 5) analise e discussdo
dos resultados e 6) apresentacdo da revisdo
integrativa. Optou-se por esse método, por ele
permitir uma andlise de estudos com
delineamento metodolégico diverso, com
potencial para apoiar a Pratica Baseada em
Evidéncia (PBE) pela Enfermagem.

Esse estudo é oriundo de um Trabalho de
Conclusdo de Curso de especializacdo em
Enfermagem Gerontoldgica, da Universidade
Federal Fluminense (UFF), em parceria com o
Programa de Pds-graduacdo em Enfermagem e
Saude, da Universidade Federal da Bahia
(PPGENF/UFBA).

Na etapa um, a elaboracdo da questdo de
pesquisa se deu através do acrénimo PCC,
conforme Polit & Beck:*?> Populacdo — pessoas
idosas; Conceito — demandas clinicas e
intervengdes e Contexto — consulta de
enfermagem gerontoldgica, a saber: quais sao as
demandas clinicas atendidas em consultas de
enfermagem gerontolégica e as intervengdes
implementadas pelos(as) enfermeiros(as)?

Na etapa dois foi realizada a busca das
producdes cientificas entre novembro de 2021 e
abril 2022. Para isso, utilizou-se descritores
cadastrados na plataforma Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS) e na Medical Subject
Headings (MeSH), combinados pelos operadores
booleanos AND e OR, em bases de dados
selecionadas, nos idiomas inglés, portugués e
espanhol, conforme demonstrado no Quadro 1.

,
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Quadro 1

Componentes do acrénimo PCC, cruzamento entre descritores utilizados na pesquisa e bases de dados,

Salvador-BA, Brasil, 2022.

B
Acronimo Cruzamento de descritores LS
dados
Scopus
MEDLINE
5. PubMed
P Popu.ldagao. ("Office Nursing") OR ("Geriatric Nursing") AND (Geriatrics) OR
Eesscia:c;i:;?s (Aged) AND (YEAR 2018 TO 2022) AND BIREME
B : LANGUAGE"English"_"Portuguese"_"Spanish"
demandas clinicas e ( S — e ~"Spanish”) e
- BDENF
Intervencgoes IBECS
C — Contexto:
BVS
consulta de
enfermagem
gerontoligica (Enfermagem no Consultdrio) OR (Enfermagem Geridtrica) AND SGELO
(Geriatria) OR (Idoso)
Enfermagem no Consultério, Enfermagem Geriatrica, Geriatriae  Google
Idoso Scholar®

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

Aplicou-se os critérios de inclusao: artigos de
pesquisas originais, de abordagens variadas, com
pessoas idosas e/ou prontudrios na amostra, nos
idiomas inglés, portugués e espanhol, publicado
nos ultimos cinco anos (2018, 2019, 2020, 2021 e
2022 até a data de interesse). E, como critérios
de exclusdo: editoriais, estudos de revisdo e
artigos duplicados. As buscas ocorreram de
forma cegada e independente, por dois
pesquisadores e os eventuais conflitos foram
resolvidos por um terceiro pesquisador.

Na etapa trés, a amostra foi organizada com o
auxilio do Software Mendeley® que identificou
artigos duplicados e criou um banco de dados,
caracterizando-a. Na quarta etapa, ocorreram as
leituras analitica e interpretativa, ambas guiadas
por um formulario, do tipo checklist, proposto
por Silva et al,'* contendo os seguintes itens:
titulo, autores, ano de publicacdo, periédico,
base de dados, caracteristicas metodoldgicas,
nivel de evidéncia, objetivos e principais
resultados, conforme a questao de pesquisa.

Na leitura analitica, foi possivel a organizacao
das produgdes selecionadas, possibilitando o
acesso das informagdes mais objetivas da
caracterizagdo do problema. Sequencialmente, a
leitura interpretativa proporcionou o]
entendimento das informacgdes, que os autores
afirmam como possiveis solugdes. Essa fase
contou com uma abordagem organizada por
critérios rigorosos quanto a apuragdo da validade
metodoldgica, dos resultados e na determinagao
da utilidade dos estudos na pratica de
Enfermagem.!*

O fluxo de selecdo dos artigos foi norteado pelo
Preferred Reporting Items for Systematic
Reviewand Meta-Analysis (PRISMA).*> O nivel de
evidéncia foi classificado conforme o Rating
System for the Hierarchy of Evidence for
Intervention/Treatment Question.'®

Na quinta etapa, ocorreu a leitura
interpretativa dos resultados, com base na
categorizagao das demandas clinicas e das
intervengdes, de acordo com a NANDA-I e a

.
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Classificacdo das Intervencdes de Enfermagem
(NIC), respectivamente, junto da comparacdo
dos dados com o conhecimento tedrico sobre a
tematica.

A NANDA-l é uma taxonomia norteada,
teoricamente, pelo modelo de Padrdes de
Resposta do Corpo Humano, que classifica e
categoriza os diagndsticos de enfermagem.? A
NIC é uma classificacdo abrangente que organiza,
sistematicamente, os tratamentos (intervencdes,
cuidados ou  prescricoes) que  os(as)
enfermeiros(as) realizam.®

Na sexta etapa, é apresentada uma sintese da
revisdo do conhecimento, através do
agrupamento dos resultados analisados,14
considerada como um guia das atividades das
consultas de enfermagem gerontoldgica. Por se
tratar de um estudo bibliografico do tipo revisao
integrativa e nao envolver seres humanos, o
parecer do Comité de Etica em Pesquisa foi
dispensado. Os artigos que compuseram a
amostragem final foram identificados pela sigla
Al, A2 até A8.

RESULTADOS

As buscas iniciais resultaram em 184 artigos,
que durante as etapas seguintes, atingiu uma
amostra com oito artigos, sete quantitativos e
um qualitativo. O processo de selecdo estd
explicitado na Figura 1.

Durante a leitura dos titulos e resumos, artigos
foram excluidos, pois ndo apresentavam termos,
nem expressdes relacionadas a pergunta ou
objetivo da pesquisa. Ressalta-se que todos os
artigos selecionados inicialmente da Scopus
foram excluidos, pois estavam repetidos em
outras bases de dados. A inclusdao do Google
Scholar® ocorreu posteriormente a busca em
outras bases para complementar. A sintese dos
dados obtidos na leitura analitica, pode ser
visualizada no Quadro 2.

A ABS é um conjunto de agdes de saude
individuais, familiares e coletivas que envolvem

promogdo, prevengdo, protegdo, diagndstico,
tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos,
cuidados paliativos e vigilancia em saulde,
realizadas por uma equipe multiprofissional e
dirigida a populagdo em territério definido.?> O
SAD funciona ofertando assisténcia domiciliar
aos pacientes mais complexos e foca na
prevencdo de internacGes desnecessarias e
sempre dad suporte a ABS.2® Ambos fazem do
Sistema Unico de Saude (SUS) brasileiro.

A UnaTl é um programa vinculado as
universidades brasileiras, que desenvolve
atividades de extensao interdisciplinar e atua no
ensino, pesquisa e extensdo, tendo como
finalidade a promogao e o incentivo a agdes que
visam a melhoria da qualidade de vida das
pessoas idosas, mediante oferta de atividades
tais como oficinas, visitas culturais, cursos e
conferéncia nas dreas social, educacional,
artistica, cultural, de lazer e de saude.?°

O cenario multiplo de um artigo envolve a
regido de Ontario, no Canada, que atende
usuarios de varias localidades, e o outro estudo,
abarca ambientes diferentes no Brasil e em
Portugal. Os estudos analisados tendem a excluir
pessoas idosas com fungdao mental e cognitiva
reduzida, em geral, avaliada pelo Miniexame do
Estado Mental (MEEM).

Informagdes da leitura interpretativa e de
interesse dos oito estudos incluidos na revisdao
estdo sintetizadas no Quadro 3, que apresentam
dados de identificacdo, autores, titulo, objetivo,
método, nivel de evidéncia, demandas clinicas e
as intervengdes implementadas, juntas de seus
dominios taxondmicos, durante as consultas de
enfermagem gerontoldgica, como principais
resultados dos estudos. Os destaques em negrito
dos titulos e objetivos, referem-se as expressdes
gue mais se aproximam do objeto em
investigacgao.

No que se refere ao nivel de evidéncia dos
artigos constatou-se que quatro foram nivel 4
(evidéncias de estudos descritivos ndo
experimentais, estudos de caso-controle ou de

. I
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Figura 1
Fluxograma de selegdo e incluséo dos artigos na revisdo, Salvador-BA, Brasil, 2022
Fonte: dados da pesquisa, 2022.

| Identificacao de estudos via base de dados ‘

)
! Registros identificados:
§ MEDLINE/PubMed: 17; Registros removidos antes da
& BVS/BIREME/BDENF/IBECS: R triagem.
= 57; SciELO: 13; Google Scholar: | Registros duplicados removidos
[ -
@ 89 (n=32)
=2 Base de dados (n = 184)
)
Regist cluid 5s leitu
. . eqistros excluidos apés leitura
Reg&ﬁtfﬁ gg?dos e do titulo e resumo
(n=122)
Reglsg;segﬁjc#a;geggdos € > Registros ndo recuperados
g (n = 30) (n=00
B l
-
[
Registros avaliados como . i L
elegiveis 3| Relatérios excluidos apés leitura
(n=30) completa do texto, por ndo
atenderem ao objetivo e ndo
trazerem respostas a questdo
norteadora
(n=22)
—

Estudos incluidos na revisao
(n=108)

Inclusdo




Quadro 2

Revista Enfermeria Actual en Costa Rica. Edicion Num. 46 (2024)

Caracterizag¢do dos artigos selecionados para a revisdo. Salvador-BA, Brasil, 2022

Pais de Ano de Publicagcao
vi
desenvolvimento do 2018 2019 2020 2021 2022
estudo
Brasil A1 e A5 A3 e A8 - A4 A2?%2
Espanha A7% - - - -
Canada - - - - A6%*
Portugués Espanhol Inglés
Idioma A1Y7, A2%2, A3Y®
’ ’ ’ A723 A624
A4l A518 @ A0
- - Estud
Periddicos de Periddico studos
. e envolvendo
Enfermagem interdisciplinar .
S idosos
Publicacao ALY A2 A3
A4%' A58 AG%e A7%3 Todos
A820
» ABS SAD UnATI Cenario " bulatério
Cenario de estudo multiplo
A1Y7, A222 e A3 A4 A58 ¢ A8 A% A73

Legenda: Atencdo Basica em Saude (ABS); Servico de Atendimento Domiciliar (SAD) e Universidade Aberta da

Terceira Idade (UnATI).

Fonte: dados da pesquisa, 2022.




Quadro 3

Revista Enfermeria Actual en Costa Rica. Edicion Num. 46 (2024)

Sintese de evidéncias dos estudos incluidos na reviséo. Salvador-BA, Brasil, 2022

ID/AUTORES/TITULO

OBIJETIVO

METODO/AMOSTRA
NIVEL DE EVIDENCIA (NE)

DEMANDAS CLiNICAS (DC) E
INTERVENCOES DE
ENFERMAGEM (IE)

Dominios NANDA e NIC

Al: Teston et al.l” Efeito da
consulta de enfermagem no

conhecimento, qualidade de vida,

atitude frente a doenga e
autocuidado em pessoas com
diabetes

A2: Nava et al.22 Monitoramento

avangado de enfermagem:
pacientes de risco
na atengdo primaria

A3: Ribeiro et al.1® Sindrome do

idoso fragil em idosos com
doengas cronicas na Atengao
Primaria

Verificar o efeito da consulta de
enfermagem fundamentada no
autocuidado em pessoas com
diabetes mellitus tipo 2

Avaliar o efeito do monitoramento de
enfermagem avangado para
identificacdo do risco cardiovascular e
renal, adesdo medicamentosa e
pratica de exercicios

Avaliar o diagnéstico de Enfermagem
Sindrome do Idoso Fragil em idosos
com doengas cronicas

Ensaio clinico
randomizado e
controlado; 134 adultos e
idosos;

NE:2

Ensaio clinico sem
randomizagdo; 86 idosos;
NE:3

Estudo quantitativo,
descritivo e transversal; 78
idosos;

NE:4

DC:
Conhecimento deficiente
Autonegligéncia
Enfrentamento ineficaz
IE:

Incentivo ao autocuidado e
conscientizagdo do seu impacto
na qualidade de vida
Avaliagdo do conhecimento da
diabetes e das atitudes
psicoldgicas frente a doenga

Cuidado com os pés

DC:

Saude deficiente da comunidade

IE:

Monitoramento da adesio
medicamentosa
Mensurar a pressdo arterial/
medir glicemia capilar

Pratica de exercicios fisicos

DC:

Mobilidade fisica prejudicada

Fadiga

Percepgdo/cognicdo

Atividade/repouso

Enfrentamento/tolerancia
ao estresse

Fisiolégico basico

Comportamental

Promocgdo da saude

Fisiolégico complexo
Seguranga e Fisioldgico

complexo

Fisiolégico basico

Atividade/repouso

L 9



A4: Rodrigues et al.2! Teleconsulta
no servigo de atengdo domiciliar na
pandemia da COVID-19: estudo
transversal

Identificar as intervengoes de
enfermagem realizadas por

teleconsulta ao idoso e seu cuidador

Revista Enfermeria Actual en Costa Rica. Edicion Num. 46 (2024)

Déficit no autocuidado para
vestir-se

Intolerancia a atividade
Padrdo de sono perturbado
Diminui¢do do débito cardiaco
Sindrome do idoso fragil
Memodria prejudicada
Isolamento social
Desesperanca

IE:

Agbes com base na diversidade de
sinais e sintomas

Avaliagdo da forga muscular

Oferta de oficinas sociais e de
estimulagdo cognitiva

DC:
Integridade do tecido prejudicada
Integridade do tecido prejudicada

Lesdo por pressdao em adulto

Estudo quantitativo,
transversal; 140 idosos e
106 cuidadores;

NE: 4

DC:
Degluti¢do prejudicada
Confusdo

Tristeza

Déficit no autocuidado para
banho

Promocgdo da saude
Percepgdo/cognicdo
Conforto

Autopercepgao

Fisiolégico complexo
Fisiolégico basico

Comportamental

Seguranca/ protecdo

Nutricao

Percepgdo/ cognigdo

Enfrentamento/ tolerancia
ao estresse

Atividade/repouso
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IE:

Explicar a diferenca entre gripe e
Coronavirus e sobre a protegao
que a vacina oferece

Manter ambiente iluminado

Ensinar ao cuidador, estratégias
de manutengdo dos cuidados de
saude de modo a diminuir a
contaminagdo de infecgdes
Encorajar a independéncia e
auxiliar o paciente quando
necessario
Determinar a capacidade mental e
cognitiva do idoso e ensinar
estratégias de manutencgdo
Ofertar informacGes realistas aos
cuidadores sobre os aspectos do
cuidado ao idoso
Incentivar o didlogo entre
cuidador e familiares sobre os
cuidados

Encorajar a interagdo social online

Incentivar técnicas de
relaxamento como musicoterapia,
terapia de toque e manutengdo
de rituais

Estimular a cognicdo

Solicitar o apontamento de
necessidades de melhorias no
domicilio para compensagdo da
seguranga, higiene e da saude
ambiental
Orientar o cuidador quanto: a
ocorréncia de sinais e sintomas de
diarreia, constipagdo, impactagdo
e incontinéncia fecal

Cuidados orais

Seguranga

Comportamental

Comunidade

Fisiolégico basico
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A5: Olympio et al.18 Jogo de
tabuleiro: uma gerontotecnologia
na clinica do cuidado de
enfermagem

A6: Hakimjavadi et al.2 Electronic
Consultation by Advanced Practice
Nurses to Improve Access to
Specialist Care for Older Adults

Criar e implementar um jogo de
tabuleiro como gerontotecnologia
voltada a promogdo do
envelhecimento ativo e sauddvel.

Explorar como o uso do servico
champlain base™ eConsult pode
melhorar o acesso ao atendimento
especializado para idosos em uma
variedade de ambientes
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Pesquisa Convergente
Assistencial, exploratéria e
descritiva; 31 idosos;
NE: 6

Multiplos casos; seis
idosos; NE: 6

Posicionamento correto do idoso

Observagdo de pistas ndo verbais
de desconforto;
Mudanga de posigdo a cada duas
horas, protegendo proeminéncias
dsseas e evitando edema
Manter a cama/leito limpo, com
lengdis esticados para evitar
tensionamento em feridas e
cisalhamento por mobilizagdo
Orientar o paciente no tempo,
espago e pessoa
Comunicar a equipe de saude se
piorar os sintomas e sobre como
funciona a rede de saude,
facilitando o acesso ao servigo de
nutri¢do e fisioterapia

DC:

Disposicdo para letramento em
saude melhorado

IE:

Estimular a criatividade e a
sensibilidade para a promogao e
manutengdo do envelhecimento

ativo e saudavel

DC:
Dor cronica
Enfrentamento ineficaz

IE:
Realizagdo do contato com a
equipe médica (clinica e cirurgica),
de acordo com a especialidade,
com opgoes resolutivas de acesso

Discussdo do caso com familiares

Fisiolégico complexo

Sistema de saude

Promocgdo da saude

Comportamental

Conforto

Enfrentamento/tolerancia
ao estresse

Sistema de saude

Familia
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A7: Agud et al.2 Rol enfermero en
la valoracion de sindromes
geridtricos y estado funcional en
una consulta de geriatria

A8: Alencar et al.?° Consulta de
enfermagem gerontoldgica
associada a escala de adesdo
terapéutica

Avaliar o estado funcional dos
doentes atendidos na consulta de
geriatria hospitalar de um hospital
tercidrio; conhecer a prevaléncia das
principais sindromes geriatricas e
avaliar a percepgdo da qualidade de
vida

Identificar os principais diagnésticos e
intervengdes de enfermagem em um
grupo para terceira idade
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Estudo descritivo
retrospectivo; 260 idosos;
NE: 4

Pesquisa quantitativa,
descritiva, observacional e
longitudinal; 31 idosos;
NE: 4

Aplicagdo de nitrogénio liquido
conforme prescrigdo médica e
aconselhamento sobre
tratamento de ferida
Otimizagdo das medicagGes para o
Diabetes através da educagdo em
saude
Solicitagdo de orientagdo sobre a
dosagem da terapia antiepiléptica

DC:

Nutri¢do desequilibrada: menor
do que as necessidades corporais

Sobrepeso
Obesidade
Eliminagdo urinaria prejudicada

IE:

Medir perimetro do quadril e da
dobra cutanea tricipital
Ensinar técnicas e habilidades
para o autocuidado para melhor
compreensdo do processo de
envelhecimento e de condigGes
cronicas
Empoderamento do paciente e
fortalecimento para o
enfrentamento de situagdes
patoldgicas.

DC:

Risco de quedas

Risco de integridade da pele
prejudicada

Dentigdo prejudicada

Controle ineficaz da saude

IE:

Fisiolégico complexo

Nutricao

Eliminagdo/troca

Fisiolégico basico

Comportamental

Seguranga/protecdo

Promocgdo da saude
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Providenciar corrimdos e barras
de apoio para as mdos e
superficies antiderrapantes
Orientagdo sobre o uso de
calcados adequados

Seguranga

Consumir alimentos ricos em fibra

Aumentar a ingesta hidrica e
reduzir o consumo de agucar;
Realizar atividade de
fortalecimento muscular de
acordo com as limitagGes sob
supervisdo de profissional de L L.
educacado fisica, trés vezes por EfeliEE D fHEs
semana
Escovar os dentes com escova de
cerdas macias ap0s as refeigoes e
usar fio dental diariamente e
enxaguatorios orais sem alcool
Reduzir o consumo de sal
(temperos e condimentos)

Uso de hidratantes para e pele

Protetor solar e supervisdo da
pele quanto a vermelhiddo e
cisalhamento
Determinar o reconhecimento do
problema pelo idoso e o auxiliar
no estabelecimento de metas
mutuas e prazos realistas
Estabelecer rotina de sono e
evitar alimentos e bebidas na hora
de dormir que interfiram no sono
e ajustar os horarios de
administracdao de medicamentos
em apoio ao ciclo de sono/vigilia
Incentivar a participagao em
grupos de treinamento de
memdria

Fisiolégico complexo

Comportamental

L y
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coorte); dois nivel 6 (estudo Unico descritivo ou
qualitativo); um artigo nivel 3 (ensaio controlado
sem randomizac¢do) e outro, nivel 2 (um ou mais
ensaios clinicos randomizados).

DISCUSSAO

As demandas clinicas encontradas na revisao
voltam-se a Diagndsticos de Enfermagem (DE)
com carater multifacetado, caracterizados das
seguintes formas: desequilibrio na producao,
conservagao e gasto de recursos
energéticos;!’*%?! les3o fisica e danos ao sistema
imunolégico com perdas fisioldgicas que
comprometem a preservacdo da saude;?%?!
fragmentos das estratégias mantenedoras das
funcbes do organismo que comprometem o bem-
estar e a tranquilidade mental, fisica ou social;*®
202224 phaixo senso da percepcdo, alteracdes
cognitivas e confrontos no processo da
vida;17:19,21,24 desvios nutricionais;?%%3
desconscientizacdo sobre si'° e dificuldades no
controle de produtos residuais do organismo.?

Os DE sdo julgamentos clinicos a respeito de
uma resposta humana sobre as condi¢des de
salude, dos processos de vida, ou uma
suscetibilidade a essa resposta, que é
manifestado por um individuo, cuidador, familia,
grupo ou comunidade, capaz de fornecer a base
para a selegdo das intervengdes de enfermagem,
com foco no alcance dos resultados pelos quais
a(o) enfermeira(o) possui responsabilidade.?

A taxonomia NANDA-I, organiza os DE em focos
(resposta humana), dominios (padr&es funcionais
de saude), classes (especificidades do
conhecimento) e titulos diagndsticos (defini¢do
do problema). Possui indicadores diagndsticos
como os fatores relacionados (causa/fator
contribuinte); fatores de risco (influéncias que
aumentam a vulnerabilidade); condi¢des
associadas (diagndsticos médicos) e
caracteristicas definidoras (sinais e sintomas) e,
categorias de promogao da saude, real com foco
no problema e de risco.? Nesse estudo, foram
encontrados todos esses tipos.17/1819-24

A NIC, possui ligagdes diretas com os DE da
NANDA-I, organiza as intervengdes de
enfermagem também por dominios e classes.6 Os
estudos apontaram cuidados que dado suporte ao
funcionamento psicossocial e facilitam mudangas
no estilo de vida;}’?%?%23 30 funcionamento
fisico;1"1923 3 regulacdo homeostatica;'°?%%* ao
suporte de protecdo contra danos;?%?? 3as
orientagdes sobre acesso aos  servigos
especializados e recursos disponiveis;??* aos
cuidados comunitdrios’® e na promoc¢do do
envolvimento da rede de apoio, visando o bem-
estar.?

A Glicemia e o Autocuidado s3ao focos
diagndsticos encontrados,!”2%23 que no dominio
de Nutricdo, um DE implicito, mas existente entre
os participantes de um estudo!’ é o Risco de
glicemia instdvel, pois ha uma suscetibilidade a
variagdo dos niveis séricos de glicose em relagao
a faixa normal que pode comprometer a saude,
por possuir, de maneira explicita, o fator de risco
de conhecimento insuficiente sobre o controle da
doenca.?

Em paralelo, a atitude negativa frente a
patologia encontrada, pode se relacionar com as
estratégias de enfrentamento ineficazes,
referente ao dominio de Enfrentamento/estresse
e, o DE Autonegligéncia torna-se um foco
relacionado a falha de atividades de autocuidado
em manter um padrdo de saude e bem-estar
socialmente aceito, a falta de adesao a atividades
de salude, além da higiene ambiental e pessoal
insuficientes, achados encontrados no estudo
analisado envolvendo pacientes com Diabetes
Mellitus (DM)Y’ e idosos atendidos pelo Servico
de Atendimento Domiciliar.?!

Os diagnodsticos médicos de Hipertensao
Arterial Sistémica (HAS), DM e
dislipidemia/hiperlipidemial’.1922 estdo
difundidos entre as condi¢es associadas dos DE
pertencentes ao dominio de Atividade/repouso, o
mais prevalente nos estudos, que levam ao risco
cardiovascular e ddo apoio a precisao na definicao
dos problemas de enfermagem. Tais patologias
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levam ao DE Risco de perfusado tissular cardiaca
diminuida, definido como a suscetibilidade a uma
reducdo na circulacdo cardiaca (coronariana) que
pode comprometer a saude e, ao DE Perfusao
tissular periférica ineficaz, que trata da redugao
da circulagdo sanguinea para a periferia, também
podendo comprometer a saude. DE de risco sao
compreendidos como um julgamento clinico a
suscetibilidade de um individuo, familia, grupo ou
comunidade para o desenvolvimento de uma
resposta humana indesejavel.?

Participantes apresentaram acidente vascular
encefélico,?? um diagndstico médico, que requer
uma compreensao mais integral do seu impacto
na saude dos individuos e seus familiares, em que
enfermeiros(as) avaliam outras perspectivas
como Dor crénica,?'?* Sentimento de impoténcia
e Confusdo aguda ou crdnica,?? DE pertencentes
aos dominios de Conforto,
Enfrentamento/tolerdncia ao  estresse e
Percepgdo/cognicdo, além de orientar as
intervengdes de enfermagem, para a obtencao de
resultados especificos para o paciente. Nesse
sentido, ha presenga de um ou mais problemas de
saude ou fatores que impedem o bem-estar ou
aumentam o risco de problemas de saude
vivenciados por um grupo.?

Idosos com alteracgdo na glicemia sanguinea,!”?2
dificuldade em se locomover,*® habitos etilicos,?3
funcdo cognitiva alteradal®2?12324 e histéria de
quedas,’® possuem o DE Risco de quedas,
determinado nos estudos,?®?®* fazendo uma
interlocucdo com demais estudos, que trouxeram
o DE Eliminagdo urinaria prejudicada, pois possuli,
como caracteristica definidora, a incontinéncia
urinaria,”® que também é um fator de risco para
quedas.? Revisdo sistematica?’ aponta que a
chance de queda é expressivamente superior em
idosos com medo de cair e, sugere o medo como
um fator de risco para quedas e que
enfermeiros(as) precisam investigar tal situacdo
para a promogdo de medidas preventivas.

Portanto, intervencdes do dominio Seguranca,
sao potenciais para controlar riscos por atividades

qgue visam a sua redugdo e mantém uma
monitora¢cdo ao longo do tempo, atuantes na
prevencdo de quedas?®??” aglém da manutencdo
de outros padrdoes como o monitoramento dos
sinais  vitais.?? Interven¢des do dominio
Comportamental também  precisam  ser
priorizadas juntamente, pois respostas humanas
do dominio Percepg¢do/cognicdo e de
Enfrentamento/tolerdncia ao estresse, se
associam as causas do risco em cair e pode causar
Isolamento social.?

Um dos DE,?* volta-se ao padrdo de avaliacdo
invalida de estressores, com esforcos cognitivos
e/ou comportamentais, que falha em controlar as
demandas relativas ao bem-estar e se caracteriza,
pela incapacidade de lidar com determinada
situagao, pois relata o caso de um idoso migrante
com dificuldades no idioma da lingua inglesa e
com acesso insuficiente a apoio social.

Ha sinergia entre os problemas de enfermagem
fisicos e psicossociais, nisso, as Terapias
Cognitival®?! e Comportamental'”1819-21 foram
prevalentes. Tais agoes, promovem
comportamentos desejaveis ou alteram os
indesejaveis, em destaque, intervencbes de
educacdo em saude,!”18192%4 ytilizadas na
aprendizagem e melhoria da compreensdao da
saude, individual e coletiva e, cuidados que
reforcam o funcionamento cognitivo desejavel,
como a manutengdo de uma boa iluminagao do
ambiente domiciliar, que reduz contrastes agudos
e sombras e controlam eventos agudos da
deméncia,?®?? além dos cuidados de promoc3do
do conforto psicolégico, através de técnicas

especificas.?%?!
Houve também a Assisténcia no
Enfrentamento,?>> que sdo intervencbes que

auxiliam a pessoa idosa em seu fortalecimento,
adaptagao a mudangas de fungdes e no alcance
de um nivel mais alto de funcionamento pelas
habilidades sociais, além de fortalecer pontos
fortes dos pacientes.®

Uma categoria de DE é o de Sindrome,
determinado quando se agrupa diferentes
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diagndsticos em um unico julgamento clinico, sao
melhores tratados juntos por meio de
intervengdes similares e devem conter, dois ou
mais DE como caracteristicas definidoras,? sendo
possivel identificar idosos com DE dessa
categoria, contendo dois outros DE em estrutura
Unica e,” um DE,'® com mais sete DE em suas
caracteristicas definidoras.

Isso acarreta um estado dinamico de equilibrio
instavel, com deterioracdo dos dominios fisico,
funcional, psicolégico e social, com aumento da
suscetibilidade  para incapacidades.?  Tais
diagnésticos abarcam problemas de enfermagem
um uma pluralidade, exigindo cuidados de
diversos dominios. Um estudo transversal com
395 idosos brasileiros,?® aponta que essa
condicao sindromica pode ser prevenida quando
diagnosticada precocemente pelo(a)
enfermeiro(a) em seus niveis mais leves a
moderados de fragilidade, favorecendo um
processo de envelhecimento saudavel, através de
consultas de enfermagem na Atencdo Bdsica em
Saude.

Vale ressaltar que a consulta de enfermagem
gerontoldgica é uma pratica comum em diversos
paises como Brasil, /181922 Canada?* e Espanha.??
Esse modelo de cuidado tem mostrado altos
niveis de satisfagdo, por possibilitar a melhoria do
acesso aos cuidados especializados para a
populacdo idosa mais carente e vulnerdvel, capaz
de expandir o escopo da atuacdo dos(as)
enfermeiros(as) e resolver demandas inerentes
da gerontologia, utilizando, suficientemente,
recursos disponiveis para a sua promog¢do.??

Como potencialidades, a revisao integrativa
possibilitou a criagdo de um material norteador
para a consulta de enfermagem gerontoldgica,
apontando caminhos para essa pratica em
diferentes contextos. Implicagdes a enfermagem
gerontoldgica, voltam-se ao estimulo para a

atuagdo profissional em um modelo de cuidado
norteado por consultas baseadas em dados
empiricos, que irdo subsidiar o planejamento da
assisténcia, incluindo as intervencdes e as metas
a serem alcancadas. Como limita¢des, o estudo
ressalta o encontro de poucos estudos que
tiveram pessoas idosas como amostra e o nivel de
evidéncia dos artigos selecionados.

CONCLUSAO

As demandas clinicas atendidas nas consultas
de enfermagem gerontolégica possuem grande
variedade e sdo compostas por problemas de
enfermagem, principalmente nos dominios de
Atividade/repouso e Seguranca/protecao.

As intervengbes de enfermagem mais
prevalentes foram as do dominio
Comportamental e Fisiolégico bdsico, que se
voltam ao tratamento de doencas, na prevencao
de agravos e na promogdo da saude, com foco no
bem-estar e na melhoria da qualidade de vida das
pessoas idosas, sugeridas de acordo com o
problema identificado no momento da consulta.

As consultas de enfermagem gerontoldgica sdo
ancoradas no Autocuidado, o que vai ao encontro
aos focos diagndsticos e dominios das
intervengdes. Um grande desafio é trabalhar com
as subjetividades dos pacientes idosos para a
prevencao de complicacdes de problemas de
enfermagem ja instalados.

Mais estudos precisam ser desenvolvidos com
as pessoas idosas, pois é um grupo populacional
gue possui uma dinamica acentuada no padrao
de saude e de adoecimento.

CONFLITO DE INTERESSE

Nés autores, declaramos ndo haver conflito de
interesse.
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