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Resumo

Este trabalho tem como objetivo avaliar o reflexo da atuagdo do enfermeiro, durante a pandemia de COVID-19, a
salde da populacdo idosa na Atencdo Primaria a Salde. Pelo método de pesquisa qualitativa, com carateristicas
exploratoria, realizado por meio de um instrumento semiestruturado com profissionais enfermeiros atuantes nas
unidades bésicas, analisado por meio da Técnica de Analise de Contelido de Minayo. Os resultados encontrados
emergiram duas categorias teméticas sendo “Salde da populagdo idosa em tempos de pandemia COVID-19” e “A
consulta de enfermagem em tempos de pandemia”. A pesquisa levou-nos a concluir que a pandemia de COVID-19 e
a medida de isolamento social adotado ocasionou um déficit no envelhecimento saudavel, diminuicdo do vinculo
entre a unidade de saude e o idoso, além do aumento das manifestagdes de ansiedade e depressdo. A Consulta de
Enfermagem manteve-se eficiente, e mostrou-se de suma importancia para controle da disseminacdo do virus. Mas
apesar disso, 0s entrevistados observaram um déficit no processo do envelhecimento saudavel.

Palavras-chave: Salde do idoso; COVID-19; Enfermagem de Atengdo Primaria; Envelhecimento.

Abstract

This study aims to evaluate the impact of nurses' performance, during the COVID-19 pandemic, on the health of the
elderly population in Primary Health Care. Through the qualitative research method, with exploratory characteristics,
carried out through a semi-structured instrument with professional nurses working in basic units, analyzed using
Minayo's Content Analysis Technique. The results found emerged from two thematic categories, “Health of the
elderly population in times of the COVID-19 pandemic” and “Nursing consultation in times of a pandemic”. The
research led us to conclude that the COVID-19 pandemic and the social isolation measure adopted caused a deficit in
healthy aging, a decrease in the bond between the health unit and the elderly, in addition to an increase in the
manifestations of anxiety and depression. The Nursing Consultation remained efficient, and proved to be of
paramount importance for controlling the spread of the virus. But despite this, respondents noted a deficit in the
healthy aging process.

Keywords: Health of the elderly; COVID-19; Primary Care Nursing; Aging.

Resumen

Este estudio tiene como objetivo evaluar el impacto de la actuacion de los enfermeros, durante la pandemia de
COVID-19, en la salud de la poblaciéon anciana en la Atencion Primaria de Salud, a través del método de
investigacion cualitativa, con caracteristicas exploratorias, realizada a través de un instrumento semiestructurado con
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profesionales de enfermeria que actdan en unidades basicas, analizados mediante la Técnica de Analisis de Contenido
de Minayo. Los resultados encontrados emergieron de dos categorias tematicas, “Salud de la poblacion anciana en
tiempos de pandemia por COVID-19” y “Consulta de enfermeria en tiempos de pandemia”. La investigacion nos llevo
a concluir que la pandemia de COVID-19 y la medida de aislamiento social adoptada provocaron un déficit en el
envejecimiento saludable, una disminucién del vinculo entre la unidad de salud y el adulto mayor, ademéas de un
aumento de las manifestaciones de ansiedad y depresion. La Consulta de Enfermeria se mantuvo eficiente y demostro
ser de suma importancia para controlar la propagacion del virus. Pero a pesar de esto, los encuestados notaron un
déficit en el proceso de envejecimiento saludable.

Palabras clave: Salud dela ciano; COVID-19; Enfermeria de Atencién Primaria; Envejecimiento.

1. Introducéo

O envelhecimento populacional é um evento mundial, que segundo a Organizacdo Pan-Americana de Salde/
Organizacdo Mundial da Saide (OPAS/OMS) em 2019, no mundo, o0 nimero de pessoas com 65 anos ou mais corresponde
com 703 milhGes, sendo que este nimero esta projetado para dobrar para 15 bilhdes em 2050. No Brasil, atualmente, os
idosos apresentam 14% da populagdo em geral e segundo pesquisa, em 2043, um quarto da populagdo devera ter mais de 60
anos (World Health Organization, 2019; Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2019). Diante desse nimero somado a
necessidade da promocéo do envelhecimento saudavel, como forma de homenagem a Assembleia Geral das Nagdes Unidas
declarou como a Década do Envelhecimento Saudavel o periodo de 2020-2030 a fim de melhorar a vida das pessoas idosas
por meio de a¢des que estimulam as habilidades prestando cuidados integrados e de qualidade (World Health Organization,
2020).

O processo de envelhecimento é natural, progressivo e irreversivel, sendo que de acordo com a OMS (2015) depende
de associagOes multifatoriais como ambientais, fisicos e mentais para ser considerado saudavel, resultando em um processo de
desenvolvimento e manutencdo da capacidade funcional que permite o bem-estar na idade avancada. A visdo do
envelhecimento é relativa entre idosos e familiares que concebem o processo de envelhecer como uma maneira de realizacéo,
autonomia, independéncia e disposicdo para vencer as dificuldades diarias, mas também retratam o envelhecimento com
limitagdes inerentes a vida como a diminui¢do da capacidade funcional, aumento das doengas cronicas ndo transmissiveis, a
diminuicdo do rendimento no trabalho, os conflitos intergeracionais e o declinio cognitivo (Organizagdo Mundial da Salde,
2015; Colussi et al., 2019).

A populacéo idosa foi impactada nos Gltimos dois anos devido a pandemia causada pela doenca do coronavirus,
COVID-19 (sigla em inglés para Corona Virus Disease-19) foi reconhecida pela OMS no dia 11 de margo de 2020 (OMS,
2020). No Brasil, desde o primeiro caso, confirmado em 26 de fevereiro, foram registrados 616 mil dbitos atestados até 13 de
dezembro de 2021, sendo que trés a cada quatro morte eram de pessoas com mais de 60 anos (Conselho Nacional de
Secretarias de Salde, 2021). Para contencdo da propagacdo do virus e a inexisténcia de medidas preventivas e terapéuticas
especificas para COVID-19, a OMS recomendou diversas intervencdes ndo farmacolégicas individuais como a lavagem das
méos, uso de méscaras e principalmente isolamento social (Organizagcdo Mundial da Saude, 2020; Viana et al., 2020).

O isolamento social é a medida mais recomendada por autoridades e a mais efetiva para evitar a disseminagdo da
doenga, principalmente aos idosos que inicialmente foram a faixa etaria de maior prevaléncia de mortes acometidas pela
doenca e esses em grande parte apresentam alteracGes decorrentes da senescéncia ou senilidade. Devido a essas mudangas
somadas ao isolamento social os idosos tornaram-se vulnerdveis e propicios para o desenvolvimento de transtornos
psicolégicos, agravos de condigBes cronicas, imunodeprimidos e aumento das taxas de alcoolismo e obesidade
(Hammerschmidt, & Santana, 2020).

O impacto causado pela doenca e as medidas de restricdo social dificulta e desafia o processo de envelhecimento
saudavel, limitando a autonomia, a independéncia, devido a auséncia de elementos como comunicacdo, mobilidade, pratica de

atividade fisica e alimentacdo adequada. Com isso, é necessario intervencdes preventivas e medidas de promocéao da salde,
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voltados para a populacdo idosa como a intensificacdo da rede de apoio (Hammerschmidt, & Santana, 2020; Silva. et al,
2020).

Além da intensificacdo da rede de apoio é importante implementar um modelo de atencdo que vise a organizagdo e
integracdo da linha de cuidado ao idoso em estabelecimentos de salde, pois devido ao crescimento populacional somado ao
impacto causado pela COVID-19 e o processo de envelhecimento que sabidamente vem associado a perda funcional e também
muitas vezes em mais doencas cronicas e fragilidades, é notorio pensar na crescente demanda desse publico nesses
estabelecimentos, aumentando consequentemente o nimero de atendimento em UBS e internagdes hospitalares, comparado a
outras faixas etarias, sendo assim é importante 0 modelo de atencdo com foco nesse individuo e em suas particularidades
(Veras, & Oliveira, 2018).

Nesse contexto para as agGes de salde a essa populagdo idosa, 0 modelo de atencdo que atua como centro de
comunicacdo entre os diversos pontos de atencdo e que funciona como porta de entrada preferencial dos servigos de saide
atuando de forma proxima a comunidade de forma contextualizada a realidade vivenciada pelo idoso é a atencdo primaria a
salde, que responsabiliza-se pelo cuidado por meio de uma relacdo horizontal, continua e integrada mediante a pratica,
garantia dos direitos e o exercicio de diversas politicas publicas como a Politica Nacional do ldoso, o Estatuto do Idoso, o
Pacto pela Salde e a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (Tavares. et al, 2017).

Neste espaco e na aplicacdo de todas as acGes direcionadas a atengdo a salde do idoso sdo responsabilidade da equipe
de satde multiprofissional, mas considerando a maior prevaléncia dos profissionais de enfermagem neste local, destaca-se a
atuacdo frente do enfermeiro pois esse apresenta diversas atribuigdes ao cuidado a salde ao idoso que se consolidard
principalmente por meio da Consulta de Enfermagem (CE).

A CE é uma ferramenta privativa do enfermeiro, que utiliza o saber acumulado de disciplinas e visa identificar
problemas de salde-doenca da populacéo. Essa é capaz de executar a avaliar cuidados consolidando em préticas voltadas para
promocao, prevencao, protecdo da saudde, recuperagdo e reabilitacdo da atencdo dos idosos, garantindo agdes ndo sd voltados
para o comprometimento funcional, mas também para o melhor tipo de intervengcdo e monitorizacdo do estado clinico-
funcional, visando uma abordagem preventiva como a necessidade de auxilio e orientacfes de cuidadoe autocuidado, mesmo
diante desse momento pandémico (Da Costa. et al, 2020; Dias, 2017; Licia, 2018)

Assim, ao considerar 0 impacto negativo da pandemia na salde do idoso, diante do isolamento social e o crescente
nimero e demanda dessa populagdo pelos servicos de salide e a importancia da consulta de enfermagem, o presente artigo tem
como objetivo avaliar a percepcéo dos enfermeiros diante do impacto no envelhecimento saudavel ocasionado pela pandemia

de COVID-19 na salde da populagdo idosa na Atencdo Priméria a Sadde.

2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, exploratoria, realizado no municipio de Juiz de Fora- Minas Gerais, com
populagdo estimada de 577.532 pessoas (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2021). O cenario escolhido para
realizacdo do estudo foram as Unidades Basicas de Salde que possuem Estratégia de Satde da Familia no municipio existem
63 UBS, sendo que dessas 42 fazem parte da ESF (Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde, 2022).

A populagdo em estudo foram os enfermeiros que exerciam atividades em Unidades Bésicas de Saude que possuiam
Estratégia de Salde da Familia, foram abordados o total de 30 enfermeiros desses 10 participaram da pesquisa operantes em 09
Unidades Bésicas de Saude.

Foram critérios de inclusdo os profissionais enfermeiros atuantes nas Unidades Basicas de Salde administrados
exclusivamente pela prefeitura da cidade por meio da Secretaria Municipal de Saide (SMS) que concordaram em participar da

pesquisa ao receber o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e o critério de exclusdo adotado foram os
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profissionais que responderem parcialmente ou os que ndo responderam o instrumento até o prazo de 15 dias apds o envio do
instrumento.

A coleta de dados ocorreu no periodo de setembro a outubro de 2021, por meio do questionario semiestruturado
contendo questdes sobre o perfil sociodemografico dos enfermeiros e a percepcdo dos mesmos quanto as caracteristicas da
populacdo idosa e o atendimento realizado pelos enfermeiros inseridos na atencdo basica durante o periodo de pandemia. O
processo de coleta coletas dos dados contou com a ferramenta do formulario do Google Forms, como uma estratégia de
pesquisa, diante do isolamento social.

Visando o anonimato dos enfermeiros participantes, foi estabelecido enumeragdes para cada um, objetivando a
execucdo da andlise dos dados, realizada por meio da técnica de Andlise de Contelido de Minayo que tem como propdsito
trabalhar por meio das percepgdes e das opiniGes a subjetividade e significados, tornando-se possivel a categorizacdo e
interpretacdo dos conhecimentos e expressdes. Nesse sentido, Minayo corrobora com a anélise da pesquisa qualitativa, no qual
visa alcancar o pensamento do individuo por meio de uma percepg¢do transparente de linguagem, explorando uma realidade
que ndo pode ser interpretada pela pesquisa quantitativa (Minayo, 2012).

A pesquisa esta em conformidade com as questdes éticas e legais de pesquisas envolvendo seres humanos no pais e
foi aprovada pelo comité de ética em Pesquisa da Universidade Federal de Juiz de Fora (UFJF) sob o parecer 4.995.184. O
Termo de Consentimento Informado foi assinado eletronicamente pelos participantes e seu anonimato preservado através de

cddigos alfanuméricos.

3. Resultados e Discussao

Participaram do estudo 10 enfermeiros sendo oito (80%) do género feminino e dois (20%) do género masculino,
destes cinco com idade entre 30-39 e cinco entre 40-60 anos, o tempo de formagéo de 70% eram mais de 10 anos, sendo que
todos possuiam especializagdo na &rea de enfermagem, encontrando cinco (50%) em estratégia de satde da familia, um (10%)
em gestdo materno infantil, um (10%) em urgéncia e emergéncia, um (10%) em centro cirargico, um (10%) em enfermagem

em terapia intensiva e um (10%) em cardiologia e hemodinamica.

Tabela 1. Apresentacao dos resultados.

Género

Feminino 8 (80%)
Masculino 2 (20%)
ldade

30-39 anos 5 (50%)
40-60 anos 5 (50%)
Tempo de formagéo

<10 anos 3 (30%)
> 10 anos 7 (70%)
Especializacao na area de enfermagem

Estratégia de Salde da Familia 5 (50%)
Gestdo materno infantil 1 (10%)
Urgéncia e emergéncia 1 (10%)
Centro cirlrgico 1 (10%)
Enfermagem em Terapia Intensiva 1 (10%)
Cardiologia e hemodindmica 1 (10%)

Fonte: Autores (2022).
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A partir da analise dos dados dos discursos concebidos nas entrevistas semiestruturadas foi estabelecido duas
categorias tematicas sendo “Satide da populagdo idosa em tempos de pandemia Covid-19” e “A consulta de enfermagem em

tempos de pandemia”.

Saude da populacao idosa em tempos de pandemia Covid-19

De acordo com a OMS (2015) o processo do envelhecimento estd associado ao acumulo de danos moleculares e
celulares que associado com fatores psiquicos e sociais leva com o tempo uma perda no processo fisioldgico tornando o
organismo mais suscetivel em desenvolver diversas patologias. Esse processo € progressivo e irreversivel, mas para promogao
de um envelhecimento ativo e saudavel a OMS (2015) vem trazer também trés pilares, que compreende em participagao, salde
e seguranca (Organizagdo Mundial da Salde, 2015; Organizacdo Mundial da Sadde, 2005).

Em diversos momentos é observado um déficit de algum pilar na sociedade brasileira, como por exemplo 0s
resultados apresentados pelo Estudo Longitudinal da Salde dos lIdosos Brasileiros (ELSI) que mostram importantes
desigualdades sociais observadas em pratica de atividade fisica, saide oral, fragilidades no controle adequado da hipertensao
arterial e na subutilizacdo de medicamentos por motivos financeiros. Em decorréncia dessa desigualmente e vulnerabilidade ha
o0 surgimento de diversas doengas aumentando o consumo de medicamentos para tratamentos e também hé a cronificagdo
dessas, principalmente as doencas cronicas ndo transmissiveis que sabidamente sdo as mais prevalentes nos idosos sendo até
mesmo destacado por ELSI a Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) como doenca mais frequente em idosos no Brasil (Lima-
Costa, 2018).

Diante disso, os profissionais de enfermagem atuantes na atencdo priméaria a salde observaram semelhancas a essas
questdes como vulnerabilidade e a prevaléncia de doencas inerentes ao processo de envelhecimento, em conformidade com
esse e demais estudos. Isso pode ser observador nas falas quando questionados quais s@o as principais doengas acometidas
pelos idosos atendidos.

Observa-se grande diversidade de perfis e rendas, sendo que muitos estdo em situacdo de vulnerabilidade e
apresentam poli patogenias e polifarmacias. (ENF 5)

Hipertensdo Arterial Sistémica, Diabetes Mellitus, depressdo, cardiopatias, doengas osteomusculares e doengas
respiratorias. (ENF 1; ENF 8)

Hipertensdo, diabetes, renal crénico, reumatismos, entre outras inerentes ao envelhecimento. (ENF 6)

Diante desse processo de envelhecimento e a senescéncia que altera a fisiologia do organismo como o aparelho
respiratorio, os idosos foram destaque de preocupacgdo diante da pandemia de COVID-19, uma vez que se tornam mais
vulnerdveis as complicagfes causadas por inflamagdes pulmonares ocasionadas pelo virus. Para isso, além do foco dos trés
pilares, outros estudos corroboram com os aspectos moduladores do sistema imunolégico que auxiliam o organismo a
combater a doenga como exemplos estdo a pratica de atividade fisica, a nutricdo adequada, qualidade do sono, exposi¢édo do
sol, espiritualidade e salide mental, que em especialmente este Gltimo trouxe como dificultador o processo de isolamento social
(Bezerra, 2021).

Diante desse dificultador, adotado durante o periodo pandémico estudos apresentam que independentemente de outros
fatores, esse isolamento que foi impulsionado pela baixa familiarizagdo com tecnologias de comunicagdo, indispensaveis em
tempos de pandemia, por parte dos idosos somado a inseguranga devido a condi¢Bes socioecondmicas e renda familiar e
também a interrupcdo das rotinas e atividades diarias, acesso alterado a servicos essenciais € capaz de influenciar
negativamente nos desfechos de salde, satisfacdo e bem-estar do idoso causando prejuizos para salde cognitiva e ampliacéo

dos riscos para depressdo e ansiedade. (Bezerra, 2020; Shankar, et al, 2013; Shankar, 2014).
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Nos chama a atencdo o impacto negativo do isolamento social a essa populagdo visto que 100% dos enfermeiros

entrevistados relataram que os idosos apresentaram quadro depressivo, corroborando com os estudos apresentados.

[...] Muitos devido as medidas de distanciamento social diminuiram muito o contato com seus entes queridos
ocasionando manifestacdo de ansiedade e sinais de depressdo. (ENF 3)

[...] Deram um salto os quadros de depressao, ansiedade e solidao. (ENF 7)

O aumento da soliddo e a reducdo das interagGes sociais, causados pelo isolamento social, sdo fatores de risco para os
aspectos biologicos e mentais. Somado a isso, é notorio observar diante dessas falas que as consequéncias da pandemia vao
além dos danos fisicos, mas também mentais para aqueles que direta ou indiretamente tiveram contato com o virus (Fiorillo &
Gorwood, 2020).

A consulta de enfermagem em tempos de pandemia

O cuidado integral ao idoso envolve toda a rede de atencdo, em especial a atencdo priméaria como ordenadora da rede
e do cuidado. Diante deste contexto o enfermeiro como profissional ativo na APS tem suas atribui¢des especificas ao cuidado
dessa populagdo, que além das préticas assisténcias oferece um atendimento sistematizado por meio da Consulta de
Enfermagem (CE) que atualmente é regulamentada pela Lei do Exercicio Profissional n.° 7.498/86 (Brasil, 1996).

A CE como ferramenta do enfermeiro é realizada por meio do saber cientifico visando a elaboracdo de cuidados para
a promocao, prote¢do e recuperacdo da salde do idoso. Para isso a CE torna-se importante pois pautado em observar a salde
do idoso de maneira multidimensional, verificando as queixas relatadas, sinais vitais, realizacdo do exame fisico e até mesmo a
solicitagdo de exames e complementares, respaldado pela resolucdo do COFEN 195/1997, auxilia nas identificagdes de salde-
doenca, implementando medidas de cuidado de enfermagem eficazes no processo do envelhecimento. Sendo assim, o cuidado
prestado pelo enfermeiro a essa populacéo se torna resolutivo apresentando melhoria na assisténcia prestada, favorecendo o
envelhecimento ativo e a autonomia do usuario que ird repercutir no maior vinculo entre o estabelecimento de salde e o
cidaddo (Conselho Federal de Enfermagem, 1997; Machado & Andres, 2021; Fernandes, 2017).

Durante a pandemia a atuagdo do enfermeiro e consequentemente a CE ao idoso manteve-se, porém para minimizar os
impactos decorrentes do isolamento social, foi necesséria a realizacdo de agdes educativas voltadas para a prote¢do contra o
COVID-19 e também realizadas mediante protocolos diversos protocolos de biosseguranga, como por exemplo medidas
bésicas de prevencdo e controle de infeccdo como, uso de mascara, lavagem das méos, uso do alcool em gel a 70% no
momento da consulta. Diante disso, a fala de 100% dos enfermeiros entrevistados na pesquisa relataram corrobora com a

realizacdo da CE durante a pandemia.

[...] em minha UBS somos 3 equipes de ESF e nas trés temos enfermeiro entdo podemos dar boas atencéo e resolugéo
aos problemas da populacéo conforme os protocolos assistenciais e respectivos CAB. (ENF 2)

De prioridade essencial, é o diferencial no atendimento, acolhe, escuta, e procura resolver as demandas trazidas pelo
idoso. (ENF 7)

Procuramos manter de forma continua o atendimento a essa populagéo tanto na demanda daqueles que procuraram
a UBS diretamente ou através de atendimento no domicilio. (ENF 10)

Os enfermeiros, na condi¢do de profissional responsavel pelo cuidado, enfrentaram mudangas em seus papéis e
responsabilidades tiveram que ressignificar praticas e acdes para atender a populagdo idosa de forma qualificada e segura.
Esses, realizaram as atividades de avaliacéo, vacinacéo, aconselhamento e direcionamento do paciente na rede para o nivel de

atencdo a salde mais adequado. Essas acOes, corroborada pela fala dos enfermeiros, apresentou-se de suma importancia para
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controle da disseminacdo do virus realizadas por meio, principalmente, do acolhimento humanizado que facilita e resulta em

uma melhor CE (Silva, 2021). E o que podemos constatar nas seguintes falas:

Principalmente na orientacéo dos cuidados para evitar a transmisséo. (ENF 4)

Mesmo devido a sobrecarga de trabalho relacionado a vacinacdo de covid, procuramos manter a assisténcia de
enfermagem a essa populagéo no monitoramento e avaliacao das condic6es de salde dessa populagédo. (ENF 5)

Porém, com a condicdo do distanciamento social os enfermeiros relataram que ao serem questionados se acreditavam

que o periodo pandémico ocasionou déficit no envelhecimento saudavel, 100% dos enfermeiros afirmaram que sim.

Sim, pois a pandemia limitou diversas acoes e atividades promotoras de um envelhecimento saudavel. Por exemplo, a
socializagdo com outras pessoas ficou comprometida; pratica de atividade fisica; visita a templos religiosos e
atividades laborativas, dada as restri¢des dos 6rgaos trabalhistas e do préprio Estado. (ENF 9)

Muito. Devido & mudanga de tipo de atendimento nas UBS, que passaram a atender somente as condi¢des agudas, 0s
idosos ndo tiveram suas condigdes crbnicas acompanhadas do mesmo jeito e acabaram agudizando. O estado
emocional deles e a “reclusdo” devido o isolamento e distanciamento social também foram causas desta piora nas
condigBes cronicas. (ENF7)

Sim. Através da perda da autonomia, isolamento intenso agravando o emocional e com isso doencas psiquicas,
alteracdo do metabolismo refletindo na hipertenséo, diabetes descontroladas, maior dependéncia de cuidados pds
covid. (ENF 4)

Com toda certeza. Os 3 pilares do envelhecimento ativo foram muito prejudicados [...] as consultas por demandas
nas UBS passaram a ser apenas para os sintomaticos respiratdrios e isso perdurou até recentemente, acabaram-se as
consultas agendadas, por muito tempo s6 se faziam exames de rotina de urgéncia [...]. (ENF 1)

Diante disso, torna-se preocupante o impacto da pandemia na salide da populacéo idosa, visto que além do isolamento
social e consequentemente a diminuicdo do vinculo entre a Unidade de Saude e o idoso, acarretaram mudancgas nos estilos de
vida da populagdo, ocorrendo redugdo da atividade fisica e aumento do tempo sedentério, redugdo do consumo de hortalicas e
aumento de alimentos ultra processados, que sdo conhecidamente habitos de vida saudaveis para controle e prevencdo das
DCNT (Malta, 2021).

Perante o exposto, o enfermeiro deverd trabalhar em equipe, realizar atividades de educacéo e promocao a saide de
maneira intra e extramuros, visando a integralidade do cuidado para o enfrentamento do COVID-19 e principalmente das
consequéncias trazidas pela pandemia, , no que tange a saude da populagdo idosa o principal desafio de manter e preservar a
autonomia e independéncia dessas pessoas, ndo sendo possivel, evitar agravos, comprometimentos e intensificacdo da
capacidade funcional, configurando grande desafio e meta a ser alcancada, ndo apenas pelo profissional enfermeiro, mas
também por equipe da Estratégia Saide da Familia.

4. Consideracdes Finais

A salde da populagdo idosa ganhou destaque durante a pandemia de COVID-19 devido a vulnerabilidade e o risco
dos idosos com comorbidades adquirirem formas graves da doenca somado a acéo protetiva do isolamento social, adotado
durante a pandemia, que causou um impacto negativo com prejuizo para a salde como aumento de manifestacdes de ansiedade

e depresséo.
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O estudo aponta limitacdo referente a abrangéncia da coleta de dados, visto que devido a pandemia da COVID-19 foi
utilizado o recurso do envio do instrumento semiestruturado por e-mail impedindo assim que os pesquisadores conseguissem
aprofundar algumas respostas e assuntos abordados pelos participantes.

Diante disso, o enfermeiro assume um papel fundamental no processo da promocéo de um envelhecimento ativo e
consequentemente saudavel, e mesmo devido as limitacGes se vé de maneira essencial a realizacdo do mesmo e semelhantes,
visto que envolve um modelo de atencdo que objetiva uma linha de cuidado ao idoso que visa suas particularidades, para que
possam ser melhoradas a pratica e as consultas realizadas pelos enfermeiros.

Mediante protocolos de seguranca a CE ao idoso se manteve eficiente, mas teve que ressignificar suas acGes para
atendimentos com vista a prioridades, diminuindo intervencfes voltadas para a promogdo da salde. Diante disso, o reflexo
negativo desse momento pandémico ocasionou diminui¢do do vinculo entre a unidade de salde e o idoso e um déficit no
envelhecimento saudavel. Sendo assim, com presenca desse impacto foi necessario (re)definir as praticas do cuidado de
enfermagem ao idoso.
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