Research, Society and Development, v. 10, n. 3, 16610313122, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i3.13122

Cuidados de enfermagem a idosas com transtornos mentais em uma instituicéo de

longa permanéncia

Nursing care for the elderly women with mental disorders in a long-term institution
Cuidado de enfermeria para las mujeres ancianas con trastornos mentales en una institucion a

largo plazo

Recebido: 19/02/2021 | Revisado: 28/02/2021 | Aceito: 03/03/2021 | Publicado: 11/03/2021

Viviane Segabinazzi Saldanha
ORCID: https://orcid.org/0000-0001-5102-5636
Universidade Federal de Santa Maria, Brasil
E-mail: vivissaldanha@gmail.com

Margrid Beuter

ORCID: https://orcid.org/0000-0002-3179-9842
Universidade Federal de Santa Maria, Brasil
E-mail: margridbeuter@gmail.com

Leila Mariza Hildebrandt

ORCID: https://orcid.org/0000-0003-0504-6166
Universidade Federal de Santa Maria, Brasil
E-mail: leilahildebrandt@yahoo.com.br
Marinés Tambara Leite

ORCID: https://orcid.org/0000-0003-3280-337X
Universidade Federal de Santa Maria, Brasil
E-mail: tambaraleite@yahoo.com.br

Rafael Beuter Nishijima

ORCID: https://orcid.org/0000-0002-5402-6121
Universidade Franciscana, Brasil

E-mail: rafaelnishijima@gmail.com
Carolina Backes

ORCID: https://orcid.org/0000-0002-2504-9105
Universidade Federal de Santa Maria, Brasil
E-mail: karolbackes@hotmail.com

Francine Feltrin de Oliveira

ORCID: https://orcid.org/0000-0002-5105-7053
Universidade Federal de Santa Maria, Brasil
E-mail: francinefeltrin@uol.com.br

Resumo

O estudo teve como objetivo conhecer a vivéncia dos profissionais de enfermagem de uma instituicdo de longa
permanéncia para idosos, no cuidado de idosas com transtornos mentais. Trata-se de uma pesquisa qualitativa,
descritiva realizada em uma instituicdo de longa permanéncia, na regido sul do Brasil. A coleta de dados ocorreu de
novembro de 2016 a janeiro de 2017 por meio de entrevista semiestruturada com 20 profissionais de enfermagem. Os
dados foram analisados de acordo com a proposta operativa de Minayo. Os resultados mostraram a dificuldade dos
profissionais ao lidar com idosas com transtornos mentais. O comportamento agressivo das idosas repercutiu no medo
dos profissionais em relacdo as agressdes. Condi¢des institucionais - falta de pessoal e sobrecarga de trabalho - foram
relatadas como fatores deletérios ao cuidado as idosas com transtornos mentais. Conclui-se que hé desconhecimento
dos profissionais sobre 0s transtornos mentais quanto a suas abrangéncias e complicacfes. Salienta-se a importancia
de outros profissionais para suprir as necessidades das idosas.

Palavras-chave: Idoso; Equipe de enfermagem; Instituicdo de longa permanéncia para idosos; Transtornos mentais.

Abstract

The study aimed to know the experience of nursing professionals of a long-term care institution for the elderly, in the
care of elderly women with mental disorders. This is a qualitative and descriptive research conducted in a long-term
institution from the southern Brazil. The data were collected between November 2016 and January 2017 through
semi-structured interviews with 20 nursing professionals. The data were analyzed according to Minayo's operative
proposal. The results showed the difficulty faced by professionals while dealing with the old women with mental
disorders. The aggressive behavior presented by the elderly women had repercussions as fear in the professionals.
Institutional conditions - lack of staff and work overload - were reported as deleterious factors in the care of the
women with mental disorders. The professionals show ignorance about mental disorders and mostly on regards of
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their scope and complications. The need for professionals from other fields, who are able to attend the the necessities
of the elderly women, cannot be stressed enough.
Keywords: Aged; Nursing team; Homes for the aged; Mental disorders.

Resumen

El estudio tenia como objetivo conocer la experiencia de los profesionales de enfermeria de una institucion de
cuidados a largo plazo para los ancianos, en el cuidado de mujeres de edad avanzada con trastornos mentales. Se trata
de una investigacion cualitativa y descriptiva realizada en una institucion a largo plazo en el sur de Brasil. La
recopilacién de datos se produjo de noviembre de 2016 a enero de 2017 a través de entrevistas semiestructuradas con
20 profesionales de enfermeria. Los datos fueron analizados de acuerdo con la propuesta operativa de Minayo. Los
resultados mostraron la dificultad de los profesionales al tratar con las ancianas con trastornos mentales. El
comportamiento agresivo de las ancianas tuvo repercusiones en el miedo de los profesionales en relacién con las
agresiones. Las condiciones institucionales - falta de personal y sobrecarga de trabajo- fueron reportadas como
factores nocivos para el cuidado de las mujeres con trastornos mentales. Se concluye que hay ignorancia de los
profesionales sobre los trastornos mentales con respecto a su alcance y complicaciones. Se hace hincapié en la
importancia de otros profesionales para satisfacer las necesidades de las ancianas.

Palabras clave: Anciano; Grupo de enfermeria; Hogares para ancianos; Trastornos mentales.

1. Introducéo

Os transtornos mentais geram modificacbes no cotidiano e produzem alteracdes de natureza orgéanica e psiquica nas
pessoas, incluindo os idosos, necessitando de cuidados amplos e especificos. Os transtornos mentais, especialmente os quadros
depressivos, representam uma das principais causas de incapacidades em nivel mundial, seguidos pelos transtornos bipolares,
esquizofrénicos e outros quadros psicéticos, deméncias, deficiéncia intelectual e transtornos relacionados ao desenvolvimento
(Organizagdo Pan-Americana de Sadde, 2021).

Considerando esse contexto, ressalta-se que a populacdo idosa apresenta diferentes condi¢des de adoecimento mental,
com énfase aos quadros depressivos e demenciais. Um estudo com 360 idosos atendidos em um Centro de Referéncia para
Assisténcia a Saude do Idoso identificou a prevaléncia de sintomas depressivos em 37,2% dessa populagdo (Silva, Aguiar,
Vieira, Costa, & Carneiro, 2019) e outra pesquisa com 260 idosos cadastrados em Unidades de Saude da Familia constatou que
25% deles possuiam sintomatologia depressiva (Abrantes et al., 2019). J4, uma investigacdo desenvolvida em uma instituicdo
de longa permanéncia para idosos verificou que 54,8% dos 42 residentes possuiam sintomas depressivos (Guimaraes et al.,
2019). Ainda, pesquisa em um ambulatério de memoria de uma universidade catarinense, a partir da analise de prontuarios de
idosos acompanhados nesse espaco, identificou prevaléncia de 16,72% deles com deméncia e 42,50% com depresséo (Santos,
Bessa, & Xavier, 2020).

O cuidado em saulde mental necessita ser considerado diante do envelhecimento populacional. O aumento do nimero
de pessoas idosas com transtornos mentais direciona para reflexdes e mudangas de atitude sobre o cuidado nessa area. Salienta-
se que o transtorno mental se constitui em uma sindrome caracterizada pela alteracdo dos processos cognitivos, que se traduz
em perturbagdes clinicas significativas em nivel emocional e de comportamento, refletindo na compreensdo da realidade e na
adaptacao as condi¢des da vida (American Psychiatric Association [APA], 2014).

O processo de envelhecimento produz uma série de modificagfes na pessoa, envolvendo aspectos fisicos, emocionais
e cognitivos. Nesse cenario, podem aparecer as deméncias que se caracterizam pelo déficit cognitivo, alteracbes de memoria,
discurso pobre e perturbagfes comportamentais (Sadock, Sadock, & Ruiz, 2017) que comprometem o viver da pessoa idosa.
Assim sendo, a atengdo a sadde do idoso representa um desafio para os servicos que atendem essa populagdo, em funcéo das
suas demandas que comumente sdo complexas e abrangentes, com o envolvimento do idoso, da familia, da sociedade e dos
profissionais da saude (Marin, Maftum, & Lacerda, 2018).

As Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos [ILPI] tém o papel de prestar atencdo integral aos seus moradores.

Nelas residem idosos com diferentes condi¢@es sociais, culturais e de sadde, incluindo aqueles com transtornos mentais. Desse
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modo, tais instituicfes enfrentam o desafio de fornecer cuidado adequado as demandas dessa populagdo. Dentre os
profissionais responsaveis pelo cuidado da pessoa idosa em uma ILPI estdo os da equipe de enfermagem: considerados
indispensaveis para desenvolver atividades diretas ao processo de cuidar (Medeiros, Oliveira, Lima, & Ndbrega, 2015).

Sao relevantes estudos que buscam entender como agir frente aos idosos com transtornos mentais, uma vez que ha
fragilidades na formacdo de profissionais em relacdo as particularidades do cuidado gerontologico (Damaceno, Chirelli, &
Lazarini, 2019) e de saide mental (Oliveira et al., 2020; Pereira, Duarte, & Eslabdo, 2019), especialmente em ILPI.

Neste contexto, os profissionais precisam ter uma visao capaz de discernir alteracdes nas condicdes fisica, psiquica e
cognitiva dos idosos. Assim, considera-se importante conhecer como profissionais de enfermagem de ILPI vivenciam o
cuidado a idosos com transtornos mentais, pois os achados permitirdo refletir sobre as praticas de cuidado aos idosos
institucionalizados.

Diante do exposto, tem-se a questdo de pesquisa: como profissionais de enfermagem de uma ILPI vivenciam o
cuidado a idosas com transtornos mentais? E como objetivo do estudo, conhecer as vivéncias dos profissionais de enfermagem

no cuidado a idosas com transtornos mentais em uma ILPI.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo qualitativo e descritivo que busca conhecer a vivéncia dos profissionais de enfermagem de uma
ILPI, no cuidado de idosas com transtornos mentais. A pesquisa qualitativa é empregada no estudo das relagGes, das crencas e
das percepg¢des possibilitando a interpretagdo de vivéncias e sentimentos (Minayo, 2014). Enquanto a pesquisa descritiva
propde a descri¢do de fatos, fendmenos de determinada populagéo (Gil, 2017).

A pesquisa foi realizada em uma ILPI filantropica, na regido sul do Brasil, que atendia em torno de 190 idosas no
periodo da coleta de dados. A escolha deste cenario deu-se pelo fato da ILPI possuir uma ala psiquiatrica de acesso restrito e de
circulacdo controlada. Esse setor atende idosas com transtornos mentais que possuem algum risco de fuga da instituicdo e de
lesdo corporal a si mesma ou outras moradoras. Além disso, a ILPI possui idosas com algum tipo de transtorno mental em
outras alas sem restricdo de mobilidade. Assim, percebe-se que o transtorno mental ndo é um critério suficiente para o ingresso
na ala psiquiatrica, sendo os riscos de fuga e agressdo os motivos determinantes para o isolamento.

A coleta de dados ocorreu no periodo de novembro de 2016 a janeiro de 2017. Nessa ocasido a equipe de enfermagem
da institui¢do era composta por oito enfermeiros e 31 técnicos de enfermagem. Fizeram parte da pesquisa 20 profissionais entre
enfermeiros e técnicos. Como critérios de inclusdo, participaram profissionais da equipe de enfermagem da ILPI com vinculo
empregaticio hd pelo menos trés meses na institui¢do. Foram excluidos os profissionais afastados do trabalho no periodo de
coleta de dados por motivos de saude, férias ou licenca maternidade.

A entrevista foi norteada por um roteiro de pesquisa previamente formulado, composto pelas seguintes perguntas: o
que vocé entende por problemas mentais/transtornos mentais? Como é para vocé cuidar das idosas com problemas
mentais/transtornos mentais? Como vocé lida (atua, reage) em situacdo de crise (descontroles/surtos) das idosas com
problemas mentais/transtornos mentais? Quais as principais dificuldades que vocé enfrenta em cuidar de idosas com problemas
mentais/transtornos mentais? As entrevistas foram realizadas na propria instituicdo, durante o intervalo do horario de trabalho
dos participantes, gravadas em audio e transcritas.

Os dados foram analisados com base na proposta operativa de Minayo (2014), caracterizada por dois niveis de
interpretacdo. No primeiro nivel faz-se um mapeamento das determinagdes fundamentais da pesquisa e ocorre na fase
exploratoria da investigacdo. O segundo nivel denomina-se interpretativo, representa o encontro com os fatos empiricos, em
que € necessario procurar, nos relatos dos informantes, o sentido, a ldgica interna, as projecdes e as interpretagdes. Essa fase

apresenta duas etapas: a ordenacéo e a classificacdo dos dados.
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A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da instituicdo, sob o certificado de Apresentagdo para
Apreciacio Etica CAAE N° 59590216.1.0000.5346. A fim de preservar a identidade dos participantes do estudo, os discursos
foram identificados com as siglas ENF (Enfermeiro) e TEC (Técnico de enfermagem), seguidos de nimeros arabicos de forma

aleatoria.

3. Resultados

Participaram do estudo cinco enfermeiros e 15 técnicos de enfermagem. Destes, 18 eram do sexo feminino e dois do
sexo masculino. A idade dos participantes variou de 26 a 52 anos, em que 13 deles estavam na faixa etaria de 30 a 49 anos.

O tempo de servico na instituicdo variou de cinco meses a oito anos. Do total de profissionais, trés estavam na
instituicdo a menos de um ano. Verificou-se que seis profissionais possuiam outro vinculo empregaticio, tal como professor ou
cuidador particular de idosos. Nenhum profissional apresentava curso de especializacdo na &rea da gerontologia, entretanto,
dois relataram ter curso na area de saude mental.

A partir dos dados obtidos nas entrevistas, elaboraram-se trés categorias tematicas: “Transtorno mental na percepgao
dos profissionais de enfermagem”; “O cuidado dos profissionais de enfermagem em relagdo as manifesta¢des decorrentes do

transtorno mental”’; e “Condig¢des institucionais que interferem no cuidado de idosas com transtornos mentais”.

3.1 Transtorno mental na percepcéo dos profissionais de enfermagem
Os trabalhadores compreenderam que o transtorno mental esta associado a acontecimentos pregressos da vida,

relacionado aos traumas ou doencgas vivenciadas no passado da pessoa idosa.

Eu acho que vem de coisas passadas, de traumas, sabe? E isso fica na cabeca delas. Cada uma, eu acho que passou
por alguma dificuldade, por algum trauma antes de vir para ca e foi sé se agravando. Dai bagungou tudo de vez na
cabecinha delas (TEC 07).

Entre as diferentes concepcfes sobre os transtornos mentais, os participantes os caracterizaram como fenémenos

relacionados aos aspectos bioldgicos, o que incorre nas atitudes fora dos padrdes éticos e sociais.

Né&o é igual a alguém que tem um discernimento, elas ndo tém. N&o entendem, ndo raciocinam direito, ndo tém
aquela ideia. Ela (idosa) ndo faz por gosto isso, dai ela ndo quer esquecer as coisas, € um probleminha que deu,

cerebral e vamos trabalhar isso ai... ¢ uma doenga (TEC 03).

Acho que é um problema neuroldgico, a pessoa ndo sabe o que esta fazendo. Eu acho que elas ndo sabem o que
fazem (TEC 09).

Seria ndo associar 0 que estad acontecendo, ndo saber o que est4 acontecendo ao redor. Com o transtorno mental ela

para no tempo (TEC 15).

O transtorno mental, no caso dessas v0s, acho que seria a degeneracao fisioldgica, bioldgica do préprio cérebro. E

elas ficam sem a capacidade de dar continuidade para o pensamento e essas coisas assim (TEC 13).
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3.2 O cuidado dos profissionais de enfermagem em relagao as manifestac6es decorrentes do transtorno mental

Condutas permeadas pela paciéncia sdo adotadas pela equipe de enfermagem no cuidado as idosas com transtorno
mental institucionalizadas no intuito de prevenir a agudizagdo dos sintomas. Associado a isso, os profissionais ressaltaram a
importancia de conhecer as caracteristicas de personalidade das idosas e suas preferéncias, para que esses elementos sejam

considerados no momento da intervencao nas situacdes de crise.

Tu tens que ter calma e visdo da situacéo e saber qual é a personalidade dela. Que ela ndo é s6 aquele surto, ela tem

também a personalidade dela quando ela esta boa, entdo tem que saber do que ela gosta (TEC 03).

Os profissionais aprenderam a identificar sinais, como alteracdo do comportamento, que caracterizam a agudizacéo

dos sintomas psiquiatricos e uma possivel antecipagéo da crise.

Eu conhego elas ja assim pelo olhar. Ela me d& um sinal que vai surtar. [...] elas desenvolvem uma agressividade na
fala, no olhar. Principalmente no olhar. Eu vejo muito o olhar. Porque elas tém um olhar... geralmente é um perdido,
um olhar fixo, mas quando elas ficam com aquele olhar que tu percebes uma raiva ou que vocé vé que ela esta, por
minimas coisas, aquilo est4 incomodando... (ENF 03).

A conversa, aliada a outros recursos, foi considerada uma das formas de intervencdo utilizada pelos profissionais de

enfermagem junto as idosas com transtorno mental, no momento da agudizagéo dos sintomas psiquicos.

Porque as vezes s de tu caminhar, conversar com elas, as vezes elas se acalmam, [...] na maioria das vezes eu tento
sentar e calmamente, de longe, chegando de mansinho para conversar, porque muitas vezes tu chega assim: “Fulana,

o0 que que aconteceu?” Ou se chegar muito euforica, isso deixa elas mais nervosas (ENF 02).

Se eu acho que da para controlar, eu tento conversar com elas. Pego um pouco de 4gua, tento acalmar e conversar

com elas, se eu acho que eu consigo (TEC 09).

Quando a abordagem por meio da conversa € insuficiente, a contencdo, social ou mecanica, é outro recurso utilizado

como forma de tentar controlar os sintomas do transtorno mental apresentado pelas idosas.

Ah... a gente tenta acalmar, leva para o corredor, senta ela no quarto, ou oferece alguma coisinha para comer... e ela
sempre aos berros. (...) E ali na ala X a gente as vezes contém, porque as vezes elas caem se quebram ou tiram a
sonda. (...) coloca assim, uma compressinha (mostra os punhos) e ata com lencol na cama. Dai elas ndo tém como se

machucar e ficam mais quietinhas (TEC 03).

A utilizacdo da medicacdo constitui-se em outra estratégia, utilizada por parte da enfermagem, para controlar ou

minimizar os sintomas agudos manifestados pelas idosas com transtornos mentais.

Quando elas entram em surto mesmo, que ndo tem como acalmar elas, a gente chama as enfermeiras, né. Que

geralmente tem que medicar, porque a gente ndo consegue acalmar elas (TEC 10).
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Os profissionais de enfermagem relataram a importancia de criar atividades para a idosa com transtorno mental, que

esta com os sintomas agudizados, para evitar crises, por meio da distracao.

Eu procuro acalmar elas, acalmar... achar alguma coisa que elas se ocupem - entendeu? Acalmar, respirar fundo, eu

procuro uma atividade para entreter ela, a mente dela, para desenvolver, outra para passar a crise (TEC 06).

Eu converso. Dai eu digo assim: Vamos sair? Se tu tomar teu remédio, se vestir, tal roupa, eu saio. Vamos passear,

vamos se arrumar pra nos passear, vou te levar em casa, depois vamos sair e passear no patio (TEC 12).

Diante de situagGes quando é evidenciada a presenca de sintomas agudos em idosas com transtorno mental, a procura

e 0 apoio fornecido por outros profissionais foram considerados estratégias de intervencdo da equipe.

Naquele dia tinha o médico aqui, mas quando ndo tem, a gente liga pra psiquiatra e ela nos passa a conduta de
acordo com o ‘andar da carruagem’. [...] as vezes a gente acaba tendo que fazer varias ‘pontes’ pra poder conseguir

fazer um procedimento que néo seja tdo agressivo (ENF 03).

A gente comunica o enfermeiro, a gente tenta amenizar a situacdo da melhor forma possivel e depois tem que

encaminhar pro médico pra ver se precisa mudar o tratamento (TEC 07).

Se tivesse um profissional de educacéo especial, que € onde se trabalha com esse tipo de doenca e passasse um pouco

de orientacdo pra poder ajudar, seria melhor (TEC 08).

3.3 Condig0es institucionais que interferem no cuidado de idosas com transtornos mentais
Os participantes do estudo consideraram que o nimero de profissionais é insuficiente para atender as demandas de

todas as idosas — gerando sobrecarga no trabalho diério.

Na verdade, se a gente fosse cuidar realmente como a gente tem que cuidar delas, seria bem diferente. Mas é que
como somos poucos, dai fica dificil de suprir todas as necessidades delas. Porque a gente ndo tem tempo de sentar

com elas e conversar (TEC 12).

Os participantes abordaram a importancia da assisténcia multiprofissional para as atividades de socializacdo das

idosas da ILPI, o que carece na instituicdo l6cus da pesquisa.

Ter um psic6logo com maior carga horaria, ter mais atividades terapéuticas pra elas, ter outras equipes... terapia

ocupacional, outros profissionais que pudessem manté-las ocupadas por mais tempo (ENF 05).

A necessidade de formacdo dos profissionais para o cuidado com o idoso foi outro tema abordado pela equipe de

enfermagem.

Eu queria entender elas melhor. Eu queria, como € que vou te dizer — trés anos quase — de formada, as vezes eu tenho

vontade assim de pesquisar, de fazer algum curso a mais (TEC 01).
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E um maior treinamento pra gente, porque é como eu te disse, depois que eu comecei a trabalhar aqui no lar, eu nao
lembro da metade do meu curso. Eu ndo lembro de mais nada, porque o que basicamente a gente faz é trocar fralda,

¢ dar banho, é dar medicacéo que ja vem pronta e dar comida, mais nada (TEC 13).

4. Discussao

As dificuldades apresentadas pelos profissionais para atribuir um significado ao transtorno mental s&o justificadas
como consequéncia de um acontecimento traumatico vivido pela pessoa durante a trajetoria de vida — como uma situacéo fora
do controle do sujeito. As enfermidades mentais possuem um conjunto de causas que, articuladas entre si, podem desencadear
0 processo de adoecimento mental, relacionadas a fatores genéticos, organicos e psicossociais vivenciados no transcorrer da
vida (Damaceno, Chirelli, & Lazarini, 2019). Além disso, 0 Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais aponta
as questdes culturais como uma das causas de transtornos mentais: definidas em relacéo as normas e valores culturais, sociais e
familiares (APA, 2014). Estudo com idosos residentes em uma ILPI baiana identificou fatores associados a sintomas
depressivos vivenciados por essa populacdo no presente, como estar aposentado, possuir incontinéncia urinaria, ter
autopercepcao negativa de sua salde e apresentar qualidade ruim de sono, porém ndo apontou fatos vividos na sua vida
pregressa (Guimaraes et al., 2019).

Os participantes do estudo, ao atribuirem o adoecimento mental como uma alteracdo orgénica capaz de comprometer
a cognicdo das idosas, entendem que elas ndo tém controle sobre suas agdes e sdo isentas da capacidade de compreender
situacBes vividas no cotidiano. Pessoas com transtorno mental foram e ainda sdo vistas pela sociedade como incapazes,
perigosas e com dificuldades para o convivio social. Pesquisa com pessoas acometidas por enfermidade mental apontou
presenca de estigma e preconceito advindo de diversos contextos como: familiar, social, escolar, laboral, religioso e do préprio
espaco de tratamento — em fun¢do do diagnéstico que exacerbou o sofrimento psiquico (Silva & Marcolan, 2018).

Salienta-se que, em razdo desse entendimento, ainda, hd muitas instituicbes que utilizam espacos fechados para o
acompanhamento de pessoas que possuem algum distdrbio mental. Embora isso aconteca, nos dias de hoje, defende-se que néo
ha razéo para restringir a liberdade de uma pessoa com transtorno mental, considerando que alguns transtornos podem afetar
apenas habilidades de comunicacéo, de socializacdo ou de cuidado pessoal, sem comprometer a memoria, a aten¢do ou o
raciocinio (Basile, 2015).

E possivel observar nas falas dos profissionais de enfermagem um conhecimento tedrico insuficiente, visto que a
significacdo acerca dos transtornos mentais possui esteredtipos sobre a loucura, caracteristicos do saber manicomial. Em
algumas falas foram reconhecidos sentimentos e percepcfes estigmatizantes, o que prejudica as a¢fes de assisténcia oferecida
as idosas. E os profissionais reconhecem, em algum aspecto, essas barreiras provenientes de suas dificuldades que interferem
na oferta do cuidado adequado durante suas jornadas de trabalho.

Os idosos com transtornos mentais requerem cuidados condizentes com sua condigdo e, para tanto, é preciso
qualificar os profissionais de sadde no sentido de que possam ter habilidades para reconhecer as necessidades dessa populacéo
e reduzir o estigma e a exclusdo social. Também, construir meios de inserir concepcdes relativas ao atual modelo de atencdo a
salide mental, em que as pessoas possam ser assistidas nos seus locais de convivio e ter direito de ir e vir, sem restricbes de
liberdade.

A agudizacdo dos sintomas psiquiatricos caracteriza-se pela alteracdo de pensamentos, emogfes e condutas e pode
culminar em uma urgéncia ou emergéncia psiquiatrica. Tal situacdo requer intervencgdes no sentido de evitar prejuizos fisicos e

emocionais e minimizar possiveis riscos a vida da pessoa ou a de outros a sua volta (Quevedo, 2020).
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Assim, conhecer aspectos da personalidade e da subjetividade da idosa com transtorno mental foram considerados
importantes para intervir de maneira efetiva na situa¢do de agudizag&o dos sintomas. Tais conhecimentos permitem conduzir as
idosas as atividades de sua preferéncia a fim de desviar sua aten¢éo — evitando a crise.

Na convivéncia diaria, os profissionais de enfermagem percebem algumas mudancgas sugestivas a agudizacdo dos
sintomas psiquiatricos nas idosas. A principal mudanca é a alteracdo de comportamento da idosa: pela fala, jeito de olhar e
recusa para realizar as atividades de rotina. A equipe de enfermagem vale-se do didlogo a fim de atenuar ou dirimir a
agudizacdo dos sintomas psiquicos. Compreendem que, durante a conversa, se deve demonstrar afeto e calma para evitar uma
reacdo negativa da idosa a abordagem.

A intervencdo exige habilidades interpessoais que envolvem o dialogo, a escuta, o acolhimento e o vinculo
profissional junto a pacientes com transtornos mentais como no caso das idosas com essa enfermidade. Isto favorece a
promocdo da salde mental e pode colaborar na superacdo das crises psiquiatricas (Oliveira, Siqueira Junior, & Furegato,
2019). Por esse motivo, uma boa relacdo entre os profissionais de enfermagem e as idosas com transtornos mentais é
importante durante o processo do cuidado e da manutencéo da estabilidade psicoemocional das idosas.

H4& duas formas de contenc¢do efetuadas na instituicdo. Uma forma de contencéo aplicada é a social, para manter a
idosa com transtorno mental afastada do grupo por apresentar risco de agressdo, tanto para as outras idosas, quanto para a
equipe. Enquanto a contencdo mecénica € utilizada como forma de protecdo as idosas com comprometimento cognitivo mais
acentuado. Os profissionais valem-se desta técnica por entender que sdo inibidos eventos causados por quedas ou retirada dos
dispositivos de alimentacéo.

A contengdo acompanha a histéria da psiquiatria, remete-se as antigas instituicbes manicomiais, caracterizadas pela
exclusdo social, isolamento e coercédo, reconhecidas como violagdes dos direitos humanos e sociais da pessoa com transtorno
mental. Nos dias de hoje, mesmo com o Movimento da Reforma Psiquidtrica, as restrices fisicas ou mecénicas sdo ainda
frequentes. Todavia, a contencdo mecénica deve ser utilizada quando outros recursos se tornarem insuficientes, a exemplo da
abordagem verbal, com a finalidade de proteger o paciente e a equipe, evitar lesGes, traumas e quedas. Ela deve ser um recurso
terap@utico e ndo repressivo, além de ser executada de forma respeitosa, com vistas a garantir a seguranca do paciente (Del-
Bem et al., 2017; Maximo, Santos, Santos, & Silva, 2019). Em situa¢cdes em que a comunicacdo terapéutica é considerada
ineficiente, se aposta na imposicdo de limites por meio da restricdo de espaco e/ou a contencdo fisica quando a pessoa com
disturbios mentais oferece risco para si e a terceiros — como a equipe que a atende (Silva & Marcolan, 2018).

Participante relata que, em casos especificos, uma vez que a escuta terapéutica ou o isolamento social ndo foram
efetivos, é necessario o uso de medicagdes para minimizar os sintomas psiquicos apresentados pela idosa. A administracdo de
medicacOes psicotrépicas deve ser considerada uma das Ultimas alternativas com o objetivo de tranquilizar o paciente —
reduzindo o risco de agressao para si ou a outros envolvidos — para possibilitar a continuidade da abordagem terapéutica (Del-
Bem et al., 2017).

Os profissionais da enfermagem buscam desviar o aparente foco da situacdo desencadeadora da agudizacdo dos
sintomas psiquiatricos. Assim, enquanto a idosa com transtorno mental estiver envolvida com atividades que lhe proporcione
prazer ou entretenimento, como um passeio, podera ser evitado o agravamento dos seus sintomas. A realizagdo de atividades
lidicas e de socializagdo colaboram para diminuir ansiedade das idosas. Estudo com idosos de uma ILPI identificou que a
pratica de atividades fisicas e ludicas colaborou para a integracdo entre os residentes, promoveu mudancas positivas com maior
interagdo e comunicacao, fortaleceu vinculos e diminuiu o isolamento. Ainda, esse mesmo estudo pontuou que tais atividades
estimularam memaria remota e recente, possibilitaram a expressao de emogdes e desejos e melhoraram autoestima dos idosos

(Guimaraes, Dutra, Silva, Vieira-Silva, & Maia, 2016). Embora esta pesquisa ndo se reporte especificamente a idosos com
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transtornos mentais, compreende-se que atividades dessa natureza também possam ser benéficas para estas pessoas, com
resultados positivos na minimizagdo dos sintomas psiquiatricos.

Os relatos dos participantes demonstram que é necessaria a intervencdo de outros profissionais para oferecer o
cuidado apropriado as idosas com transtornos mentais. Tal intervencdo tem a intencdo de qualificar o atendimento fornecido
pelos profissionais de enfermagem, para que possam agir de maneira adequada — evitando provocar complicacdes e sintomas
no atendimento as idosas — durante o enfrentamento de situacBes em que os sintomas psiquiatricos estejam presentes ou
possam ser suscitados.

Na exacerbagdo dos sintomas psiquiatricos, o individuo manifesta suas angustias e sofrimentos, impassivel as
constrigdes sociais e normas de conduta esperadas, por vezes, saindo da realidade comum e perdendo-se na propria realidade
interna. Portanto, para o atendimento da crise, € ideal que exista uma equipe multidisciplinar qualificada que encontre formas
de prestar cuidado adequado para acolher o sofrimento e sentimentos do individuo (Ministério da Saude, 2003).

Denota-se que os participantes somente reconhecem como sintomas psiquiatricos quando ha agudizacdo: em
momentos de agitacdo, hiperatividade e agressividade. Percebeu-se 0 ndo reconhecimento por parte dos profissionais de
alteragcBes comportamentais de carater apatico - como sinais de exacerbacéo dos sintomas psiquiatricos —, sendo que elas estdo
inclusas entre os sinais de agudizacdo dos sintomas de alguns quadros psiquiatricos (Sadock, Sadock & Ruiz, 2017).
Provavelmente isso se deva ao pouco conhecimento relativo a area da salde mental por parte dos profissionais de enfermagem
vinculados a ILPI.

Embora em cenario diferente, estudo com enfermeiros vinculados & Estratégia de Salde da Familia e Centro de
Atencdo Psicossocial de um municipio mineiro, que assistiam pessoas com transtornos mentais, identificou caréncia de
conhecimentos acerca da area da salide mental, inseguranca e medo que repercutiam negativamente na atencao as pessoas com
enfermidades mentais (Almeida et al., 2020).

As condigbes institucionais sdo elementos que interferem direta ou indiretamente no cuidado as idosas com
transtornos mentais. Esses elementos sdo considerados fundamentais para a melhoria da assisténcia, ndo s6 das idosas com
transtornos mentais, como para as demais moradoras da institui¢&o.

O trabalho de enfermagem prestado na ILPI foi considerado extenuante pela sobrecarga — devido ao elevado nimero
de idosas a serem atendidas. O relato apontou que, se houvesse maior nimero de funcionarios, a equipe poderia permanecer
mais tempo com elas e oferecer uma assisténcia mais qualificada. Tal problematica é provocada pelo ritmo acelerado da rotina
do trabalho frente as demandas do cuidado na ILPI e pelo nimero insuficiente de profissionais (Mariano, Baldissera, Martins,
& Carreira, 2015).

Investigagdo sobre o dimensionamento de pessoal de enfermagem em ILPI, desenvolvida no Rio de Janeiro, indica
falta de enfermeiros e técnicos de enfermagem: estando em desacordo com o recomendado pela legislagdo vigente. A
investigacdo salienta que ha necessidade de as ILPIs realizarem célculo de dimensionamento de pessoal especifico para
instituicBes dessa natureza (Paula, Rodrigues, & Santana, 2018). Destaca-se que o reduzido namero de profissionais provoca
sobrecargas e pode comprometer a assisténcia das idosas com transtornos mentais, em funcdo de que as demandas dessas
pessoas tém especificidades e exigem habilidades interpessoais como paciéncia, didlogo, escuta, acolhimento, vinculo por
parte da equipe, 0 que pode contribuir para a superagdo da crise psiquica (Oliveira, Siqueira Junior & Furegato, 2019).

Foi reconhecida a importancia do trabalho de outros profissionais na assisténcia as idosas — levando em consideracao
a jornada sobrecarregada da equipe de enfermagem pelo nimero reduzido de integrantes. Destaca-se a relevancia da atuacdo da
equipe multiprofissional para a melhora do comportamento e do sedentarismo encontrados no dia a dia das idosas com
transtorno mental da ILPI. O trabalho em equipe produz resultados positivos na assisténcia a idosos com transtornos mentais,

como foi constatado em estudo de revisdo bibliogréafica acerca de acfes multidisciplinares/interdisciplinares na atengdo ao
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idoso com Doenga de Alzheimer, cujas evidéncias apontaram eficacia dos cuidados da equipe multidisciplinar no controle do
declinio cognitivo dos idosos e melhora da sua qualidade de vida e de seus familiares (Bertazone et al., 2016).

Alguns participantes do estudo relataram a tenuidade e, as vezes insuficiéncia, dos conhecimentos adquiridos durante
os anos de formacédo profissional. Assim, ndo é surpreendente que haja dificuldades em atender a populacdo idosa. Nessa
perspectiva, estudo reitera a necessidade de fortalecer discussdes entre instituices de ensino formadoras e servicos de satde na
perspectiva de construir, de forma coletiva, projetos pedagdgicos que norteiam a formacdo de profissionais de salde, cujas
discussdes sobre o envelhecimento e trabalho interprofissional, balizados pelos principios do Sistema Unico de Satide, possam

perpassar os referidos cursos (Lima, Vilar, Castro, & Lima, 2018).

5. Concluséao

O presente estudo possibilitou conhecer a vivéncia dos profissionais de enfermagem de uma ILPI no cuidado a idosas
com transtornos mentais, evidenciando a complexidade que permeia esse fazer, uma vez que os participantes relatam que ha
situagdes em que a equipe ndo se sente preparada para atuar com idosas acometidas por transtornos mentais.

Os relatos apontaram que os profissionais possuem conhecimento tedrico restrito acerca do transtorno mental.
Outrossim, observou-se em relatos de alguns profissionais percepcdes e sentimentos estigmatizantes sobre o transtorno mental,
baseadas no saber manicomial, o que pode repercutir em atitudes inadequadas a assisténcia dessas idosas.

Os profissionais de enfermagem relataram suas condutas frente & agudizacdo de sintomas que acometem as idosas
com transtornos mentais. Conhecer o comportamento das idosas e suas preferéncias foram fatores que potencializaram ou
permitiram atender a idosa e até interromper a agudizacdo. Para tanto, os profissionais valem-se de uma identificacdo dos
sinais caracteristicos da exacerbacdo dos sintomas psiquiatricos, sinais que aprendem a identificar pela préatica profissional na
ILPI. Para interromper a agudizagdo, os profissionais utilizam, primeiramente, o dialogo, e se ocorrer insucesso, procedem
para empregar a contengdo (social ou mecénica) — sendo que profissionais da equipe multiprofissional sdo acionados nesse
processo.

As condicdes institucionais, como a falta de pessoal e a sobrecarga do trabalho de enfermagem, foram relatadas como
fatores que dificultam o cuidado mais atento e dedicado as idosas com transtornos mentais na ILPI. E os profissionais de
enfermagem expressaram gque um maior nimero de funcionarios possibilitaria a oferta de assisténcia mais qualificada.

Ainda, foi identificada pelos profissionais a necessidade de assisténcia multiprofissional, cuja atuacdo poderia
contribuir com a melhora do comportamento e reducéo do sedentarismo no dia a dia das idosas com transtorno mental.

Também foi apontada a defasagem e/ou insuficiéncia dos conhecimentos adquiridos na formacéo profissional. E a
falta de acesso a cursos de atualizacdo ou aperfeicoamento na &rea da psiquiatria/ gerontologia foram relatados como fatores
que dificultam o cuidado as idosas com transtornos mentais.

Sobressaiu a necessidade de implantar programas de capacitacdo e sensibilizacdo dos profissionais quanto aos
cuidados das idosas com transtornos mentais. Fornecer uma capacitacdo adequada constitui um empoderamento do
profissional, possibilitando intervir nos problemas de salde da populacdo, seja ela idosa ou ndo, de posse do saber e da pratica
especificos para atender a complexidade da demanda.

Como contribuicdo deste estudo, conhecendo as dificuldades que interferem no trabalho dos profissionais de
enfermagem no cuidado as idosas com transtornos mentais na ILPI, pode-se elaborar estratégias ou desenvolver medidas para
melhorar a pratica da enfermagem — além de propender a reflexdo. Entretanto, a realizacdo da pesquisa em apenas uma
instituicdo constitui uma limitacdo ao escopo dos dados obtidos.

A partir dos resultados e frente a caréncia de estudos brasileiros, identifica-se a importancia de novos estudos

aprofundando a tematica sobre o cuidado de enfermagem a idosos com transtornos mentais residentes em ILPI.
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