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Resumo

A enfermagem tem o papel essencial no cuidado do idoso promovendo o bem-estar fisico e mental, ainda assim
enfrenta desafios diarios no acompanhamento. O objetivo, é compreender as dificuldades da enfermagem no ambito
do cuidado do idoso. Trata-se de um estudo de campo, descritivo com revisdo de literatura, com as dificuldades de
enfermagem no ambito do cuidado dos idosos, o estudo foi conduzido por meio de uma entrevista e de questionario,
realizado em uma associagdo situada Manau-AM, Brasil, os dados coletados revelam os cuidados prestados e os
procedimentos adotados. Os principais resultados mais relevantes indicaram que a enfermagem desempenha um papel
crucial na assisténcia em orientar a pratica de atividades fisicas, como danca e hidroginastica, melhora a saude fisica,
cognitiva e social dos idosos, promovendo autonomia e bem-estar. Seguir recomendacdes de exercicios reduz riscos
de doengas e potencializa a funcionalidade, mesmo com limita¢des, quando hd acompanhamento multidisciplinar.
Seguir alimentagdo adequada e consumo controlado de alcool favorecem prevengdo de doencgas e qualidade de vida.
Os idosos desejam respeito, paciéncia e participagdo nas decisdes sobre sua propria saude. A atengdo as necessidades
fisicas, emocionais e sociais complexas ¢ o acompanhamento rigoroso de medicamentos sdo essenciais, o enfoque
centrado no paciente valoriza didlogo, cuidado integral e seguranga nas atividades. O planejamento de alta hospitalar e
o refor¢o da rede multiprofissional garantem orientagdo e suporte continuo na comunidade. Conclui-se que a
enfermagem enfrenta obstaculos ao prestar cuidados ao idoso nas diversas circunstancias domiciliares.
Palavra-chave: Percepcdes; Idoso; Enfermagem.

Abstract

Nursing plays an essential role in elderly care, promoting physical and mental well-being, yet faces daily challenges in
its care. The objective is to understand the challenges nursing faces in elderly care. This is a descriptive field study
with a literature review addressing nursing challenges in elderly care. The study was conducted through interviews
and questionnaires at an association located in Manaus, Amazonas, Brazil. The data collected reveal the care provided
and the procedures adopted. The results highlight the importance of nursing in identifying challenges in the healthcare
process, such as limited access and lack of information, and emphasize the need for measures to promote health and
well-being. The conclusion is that nursing faces obstacles when providing care to elderly individuals in various home
settings.

Keywords: Perceptions; Elderly; Nursing.
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Resumen

La enfermeria desempeiia un papel esencial en el cuidado de las personas mayores, promoviendo el bienestar fisico y
mental, sin embargo, enfrenta desafios diarios en el seguimiento. El objetivo es comprender las dificultades de la
enfermeria en el contexto del cuidado del anciano. Se trata de un estudio de campo descriptivo con revision
bibliografica, con dificultades de enfermeria en el contexto del cuidado del adulto mayor, el estudio se realizo a través
de una entrevista y un cuestionario, realizado en una asociacion ubicada en Manau-AM, Brasil, los datos recolectados
revelan los cuidados prestados y los procedimientos adoptados. Los resultados destacan la importancia de la
enfermeria en la identificacion de desafios en el proceso de salud, como el acceso limitado y la falta de informacion,
ademas de enfatizar la necesidad de medidas que promuevan la salud y el bienestar. Se concluye que la enfermeria
enfrenta obstaculos al brindar cuidados al anciano en diversas circunstancias domiciliarias.

Palabra clave: Percepciones; Ancianos; Enfermeria.

1. Introducao

A medida que as pessoas envelhecem, o contexto de cuidados ao bem-estar é significativamente atingido pela ampla
carga de doengas que surgem e afetam diariamente a satide populacional. Nessa situacdo, os habilitados de saude precisam
estar preparados para tratar os idosos de forma a proceder, com ateng@o detalhada as necessidades e condigdes apresentadas,
sem deixar de lado a premissa da integridade (Elisangela et al., 2024; Brasil, 2024).

Segundo Brasil (2024), com o envelhecimento, ocorre um declinio natural das fungdes fisiologicas, o que exige uma
atencdo especial para a prevengdo e o tratamento de doengas como hipertensao, diabetes, osteoporose e deméncias. O cuidado
a saude do idoso ¢ uma questdo de extrema importancia, pois essa populagdo esta mais suscetivel a diversas condi¢des cronicas
e degenerativas que podem comprometer significativamente sua qualidade de vida.

O Censo Demografico de 2020, realizado pelo IBGE, trouxe dados atualizados sobre a populacdo idosa no Brasil.
Segundo esse censo, em 2021, o Brasil contava com cerca de 30 milhdes de idosos, e a projecdo para 2030 é que esse nimero
chegue a cerca de 41 milhdes. Essa tendéncia de aumento da populagdo idosa reflete o envelhecimento populacional, que se
intensifica nas proximas décadas.Com o aumento da expectativa de vida e o aumento da populagdo idosa observada nos
ultimos anos, torna-se evidente que € essencial garantir ao idoso um envelhecimento bem funcional em diferentes contextos
sociais, seja na familia, na comunidade ou na sociedade. Levando em conta o crescimento da expectativa de vida no Brasil,
torna-se essencial entender mais profundamente o envelhecimento e o processo de envelhecimento (Tahan et al., 2020).

Além disso, aspectos como a deficiéncia fisica e a maior propensdo a quedas fazem com que sejam cruciais um
acompanhamento médico constante ¢ a criagdo de politicas publicas focadas na promo¢do de um envelhecimento saudavel.
Nao considero essa realidade afetando ndo apenas a satide dos idosos, mas também sobrecarregar o sistema de saude e
diminuir a habilidade da sociedade em atender as demandas dessa crescente parcela da populacdo (Silva et al., 2021).

Ao examinar o modelo de assisténcia a satide do idoso, observe que as questdes de fragmentagdo dos sistemas de
saude vigentes e a falta de coordenacdo do cuidado podem ser solucionadas por meio de modelos de cuidado integrados.
Portanto, é essencial reorganizar os niveis de atencdo para garantir uma educacdo solida, promocdo da saude e prevengdo de
doencas, estabelecendo um percurso de assisténcia que promova a flexibilidade do idoso e os cuidados paliativos (Xavier;
2019). Como questdo central do estudo, pergunta-se: Quais s@o os obstaculos enfrentados pela Enfermagem no cuidado com o
idoso?

Em termos cientificos, justifica-se que as a¢des de saude incluem acdes que promovem, previnam lesdes, protegem e
restauram a saude das pessoas que residem na area da unidade de saude domiciliar ou em outras instituicdes sociais
(Fernandes; Caldas; Soares; 2022). Além disso, deve-se levar em conta socialmente as dimensdes bioldgicas, psicologicas,
sociais, econdmicas, culturais e politicas do envelhecimento, oferecendo uma variedade de respostas as necessidades reais dos

idosos e de suas familias, dando destaque aos cuidados oferecidos em variados contextos (Silva et al., 2021).
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Este trabalho destaca a relevincia do enfermeiro em considerar a demanda por cuidados do idoso, definindo
prioridades no atendimento, desenvolvendo novos diagnodsticos de enfermagem, elaborando planos e implementando
instrucdes de enfermagem adaptadas e personalizadas as particularidades individuais, sociais e culturais dos idosos e seus
cuidados, incluindo os cuidadores informais, que também chamam a atengao.

Tem como objetivo geral compreender as dificuldades da enfermagem no dmbito do cuidado do idoso. E, como
objetivos especificos discutir as conexdes entre a autonomia ¢ os processos de satide-doenca-cuidado do idoso no dia a dia da
atengdo basica a satide; compreender a situagdo do envelhecimento no Brasil e dados que embasam a necessidade de
desenvolver estratégias para gerenciar o crescimento acelerado da populacdo idosa, especialmente aqueles que perdem sua
independéncia fisica, cognitiva, emocional e social; e, relatar o cuidado e os desafios da enfermagem ao idoso, com énfase na

promocao e prevencao da saude, para prevenir o sobrecarregamento do sistema de satde.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo de campo, descritivo com revisdo de literatura. Realizou-se uma pesquisa social em idosos e
enfermeiros respondentes (Pereira et al., 2018) numa investigagdo de natureza qualitativa ¢ quantitativa e com emprego de
estatistica descritiva simples com uso de graficos de setores (ou pizza), classes de dados em relagdo aos idosos, valores de
frequéncia absoluta em quantidade e frequéncia relativa em porcentagens (Shitsuka et al., 2014).

As dificuldades da enfermagem no ambito do cuidado dos idosos. Segundo Gil (2002), o estudo de campo, estuda-se
um unico grupo ou comunidade em termos de sua estrutura social, ou seja, ressaltando a interagdo entre seus componentes.
Segundo Silva e Menezes (2020), uma pesquisa quantitativa acredita que tudo pode ser quantificado, o que implica transformar
opinides e informagdes em numeros para classifica-las e analisa-las. A pesquisa descritiva tem como objetivo descrever as
caracteristicas de uma populacdo em momento especifico. Exige o emprego de ferramentas e métodos estatisticos (Prodanov e
Freitas, 2013).

A amostra do estudo foi dividida em duas etapas, a primeira com 15 idosos com idade entre 59 e 79 anos e na segunda
com 10 enfermeiros atuantes na satide do idoso.

Os aspectos metodologicos usados na coleta de dados foi um questionario com 14 perguntas aos idosos:

. Vocé pratica regularmente atividades fisicas? Que atividade(s) realiza?

*  Sobre seu condicionamento fisico, pode-se dizer que vocé é?

*  Sobre sua condigdo natatoria, pode-se dizer que vocé é?

. Em relagdo a sua flutuabilidade, vocé consegue se manter no meio aquatico, durante 10 minutos, sem nenhum

suporte, apoio ou auxilio, com a cabeg¢a elevada e o corpo na posi¢do vertical?

. Se ocorre um teste hoje, para avaliar o seu condicionamento fisico, vocé preferiria, correr ou caminhar?

. Possui Historico familiar de doenca(s)? Caso afirmativo, qual(is) doenca(s) e grau de parentesco (aplica-se o

avo, avo, pai, mde, irmdos)?

*  Faz uso continuo e regular de algum tipo de medicagdo? Caso afirmativo, qual?

. Fez uso recente, nos ultimos 10 dias, de algum medicamento? Caso afirmativo, qual?

*  Faz uso constante ou fez uso recente, nos ultimos 30 dias, de algum tipo de alimento para praticante de

atividades fisica (aminodcidos, whey protein, creatina etc.), energéticos, termogénico (substancia para reduzir a
gordura corporal), esteroides ou anabolizantes? Se afirmativo, qual(is), em que época e por quanto tempo?

. Quanto a ingesta de bebidas alcodlicas, assinale o que mais se aproxima do seu hadbito. Sua frequéncia de uso

é?


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v14i9.49536

Research, Society and Development, v. 14, n. 9, €5514949536, 2025
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOLI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v14i9.49536

*  No momento vocé tem alguma restri¢do de saude para a pratica de atividade fisica? Qual(is)?
*  Ja teve alguma restri¢do a prdtica de atividade fisica? Caso afirmativo, qual e quando ocorreu?
. Quantas horas, habitualmente, vocé dorme por noite?

. Doengas pre-existentes: Diabetes? Hipertensdo? Alergia? Cirurgia?

Foram coletadas as informagdes de 10 enfermeiros com as dificuldades da enfermagem no ambito do cuidado do
idoso. Os aspectos metodologicos usados na coleta de dados foi um questionario com 4 perguntas:

*  Desafios relacionados ao paciente, como: O idoso ndo adere ao tratamento? O idoso age com agressividade e
teimosia? O idoso esta em situacdo de vulnerabilidade social?

*  Desafios relacionados a familia, como: Falta de apoio familiar? Os familiares ndo ficam com os pacientes para
acompanha-los? Desafios relacionados a equipe, por exemplo, como a escassez de tempo? falta de profissionais
na equipe? Dificuldades financeiras/seguros? Falta de treinamento especifico?

*  Desafios relacionados ao cuidado, como: A complexidade das necessidades fisicas, emocionais e sociais dos
idosos? A necessidade de acompanhar rigorosamente o uso de medicamentos? A necessidade de uma
abordagem centrada no paciente?

*  Desafios relacionados a comunidade, como: O planejamento de alta hospitalar/Acompanhamento no cuidado

na comunidade? A necessidade de reforcar a rede multiprofissional?

O estudo foi conduzido na Associagdo a Grande Colheita para Idosos, composta por profissionais de enfermagem,
situada em Manaus/Am. A unidade em questdo é destinada a idosos e profissionais de enfermagem, tanto do sexo feminino
quanto do masculino, com idade igual ou superior a 60 anos, sendo financiada pelo governo e pela prefeitura.

O estudo foi realizado através da analise das informagdes apresentadas nos questionarios, entrevistas com 15 idosos
presentes. Informagoes sobre idade, género, tempo na associagdo, nivel de dependéncia, capacidade de locomogao, doengas
clinicas e psiquiatricas, medicamentos de uso continuo e procedimentos realizados durante o periodo aplicado que foram
coletadas. E os 10 enfermeiros de forma aleatéria e livre, que trabalham na satde publica e com satde do idoso.

Os critérios de inclusdo foram idosos acima de 60 anos que participaram ativamente na associagdo ambos 0s Sex0s
secundariamente. Artigos publicados entre os anos de 2019 e 2024 foram empregados. Os termos "dificuldades",
"Enfermagem" e "idoso". Os estudos foram continuos em bases de dados cientificos, tais como SCIELO e BVS. Além de
indicar lacunas ndo saber que precisam ser preenchidas através da realizagdo de novas pesquisas. Adotou-se também como
critérios de inclusdo artigos escritos em portugués e inglés; artigos completos que abordem o tema da pesquisa; e artigos
publicados e indexados nos bancos de dados referenciados nos ultimos cinco anos.

Os critérios de exclus@o foram os idosos com a idade abaixo de 60 anos ndo podem participar do programa. E, os
artigos que ndo atenderam a pergunta de pesquisa e os estudos duplicados foram eliminados. Os estudos localizados em
diversas bases de dados serdo levados em conta apenas uma vez. E entre as condicdes de exclusdo estdo que abordam o

cuidado de enfermagem a pacientes idosos.

Quanto aos aspectos éticos a pesquisa conta com a participagdo voluntaria de todos, foram informados sobre a
possibilidade de recusar a participacdo ou desistir a qualquer instante, de acordo com a Resolugdo no 466/12 do Conselho

Nacional de Satde (CNS), que estabelece as diretrizes ¢ normas para pesquisas com seres humanos. Os dados serdo
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preservados em segredo e usados exclusivamente para fins cientificos, seguindo os principios éticos que orientam a

investigagdo

3. Resultados e Discussao
Foram entrevistados 15 idosos sobre sua qualidade de vida, e 10 enfermeiros sobre as dificuldades enfrentadas no
cuidado do idoso, a coleta ocorreu entre margo e maio de 2025 no Associaciao a Grande Colheita.

No questionario com os 10 idosos entrevistados foram respondidos:

Quadro 1 - Pratica de Atividades Fisicos Regulares entre idosos.

Vocé prdtica regulamente Sim Nao Que atividade(s) | Frequéncia semanal Duracio diaria da(s)
atividades fisicas? realiza? atividade(s)
5 5 Danga 3 a5 vezes 30 a 45 minutos

Sobre seu condicionamento fisico,

pode-se dizer que vocé é: Sedentario Pouco ativo Ativo Muito ativo Atleta
1 6 0 4 0
Sobre sua condigdo natatoria, Nao sabe Nada com Nada com estilo Atleta
pode-se dizer que vocé é: nadar dificuldade
2 5 3 0

Em relacdo a sua flutuabilidade,

vocé consegue se manter no meio

aquatico, durante 10 minutos, Sim Nao
sem nenhum suporte, apoio ou
auxilio, com a cabeca elevada e o 0 10
corpo na posigao vertical?
Correr Caminhar
1 9

Fonte: Autores da pesquisa (2025).

Segundo Jacobus et al., (2024), as pessoas idosas se beneficiam significativamente na realizagao regular de exercicios
fisicos, que ajudam a melhorar, previr doengas cronicas, reduzindo risco de quedas e promovendo a saude mental. A danga,
particularmente, ¢ uma atividade fisica que oferece multiplos beneficios para os idosos. Estudos recomendam-se que a pratica
da danca pode melhorar o equilibrio, a coordenagdo motora, flexibilidade e a for¢a muscular.

Como mostra no Quadro 1, a danga, além de proporcionar beneficios fisicos, também favorece o bem-estar social e
mental, auxiliando na saude cognitiva e emocional dos idosos. Em relagdo a frequéncia e duracdo, estudos indicam que sessoes
de danga realizadas de 3 a 5 vezes por semana, com sessoes de 30 a 45 minutos cada, durante um periodo de 3 a 5 meses, sdo

eficientes para melhorar a funcionalidade em idosos debilitados (Fontes et al., 2024).
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De acordo Brito et al., (2024), idosos que ndo praticam qualquer exercicio fisico por pelo menos 10 minutos
constantes durante uma semana. Este comportamento esta ligado a um risco elevado de doencas cardiacas, diabetes tipo 2,
certos tipos de cancer e perda cognitiva. E para os idosos que praticam exercicios fisicos de maneira irregular, sem cumprir as
recomendagdes minimas de periodo regular ou duracéo.

Apesar de ser superior ao sedentarismo, esse nivel ainda ndo oferece as vantagens completas da pratica regular de
exercicios fisicos. Idosos que seguem as recomendagdes de pelo menos 150 minutos semanais de exercicios fisicos moderados
ou 75 minutos de exercicios intensos. Esse nivel esta ligado ao aprimoramento da capacidade funcional e a elevagdo da
qualidade de vida. Desenvolvimento fisico que ultrapassa as recomendagdes basicas, realizando atividades fisicas por mais de
300 minutos por semana (Cruz et al., 2023).

Segundo as pesquisas de Maia et al., (2023), este nivel estard ligado a vantagens extras, tais como aumento da
capacidade funcional e melhoria da qualidade de vida. Individuos idosos que costumam participar de treinos intensos e
competicdes esportivas. Este nivel necessita de orientacdo profissional para garantir a seguranca ¢ a efetividade das atividades
fisicas, além de trazer vantagens notaveis para a saide e o bem-estar.

Segundo Silva et al., (2024), uma das praticas incentivadas ¢ a hidroginastica, pois ela trara beneficios fisicos. Na
associagdo os idosos praticam, porém, alguns apresentam dificuldades iniciais. Este nivel de flutuabilidade simboliza pessoas
que ndo dominam o ambiente aquatico. Eles podem demonstrar recebimento, incerteza ou nunca tiveram experiéncia com a
natagdo formal. Nesta fase, o objetivo ¢ melhorar a adaptagcdo ao meio aquatico, o controle da respiragao, a flutuabilidade e a
autoconfianga. Essas pessoas tém capacidade de se locomover na agua, porém com restricdes técnicas ou resisténcia fisica
diminuida. Eles podem executar movimentos basicos, porém sem a complexidade necessaria ou com cansago rapido.

A acdo neste nivel visa aprimorar a eficacia dos movimentos ¢ a independéncia na agua. Nadar com estilo exige que o
idoso domine pelo menos um dos nados formais (crawl, kles, peito ou borboleta) com habilidade técnica adequada, mesmo
sem inten¢do de competi¢do. E um indicativo de alta funcionalidade em condicionamento fisico adequado para a prética
regular de esportes (Santos et al., 2024).

De acordo Lima et al., (2021), a capacidade de flutuar em idosos, particularmente em situagdes de permanéncia
prolongada na agua (como 10 minutos), ¢ um sinal significativo de independéncia, seguranca e adaptacdo ao ambiente
aquatico. Essa competéncia vai além da técnica de nadar, abrangendo elementos como equilibrio corporal, controle da
respiracdo, forga muscular e, principalmente, seguran¢a no meio aquatico.

O idoso capaz de flutuar de maneira auténoma por 10 minutos, mantendo uma postura vertical e a cabega elevada,
mostra um grau avangado de adaptagdo funcional a agua. Esta aptiddo esta ligada a: Boa percepcdo corporal e equilibrio
hidrostatico; Controle de alta eficiéncia (inspira¢do e flutuacdo pulmonar); Auséncia de medo ou tensdo no meio aquatico;
Maior seguranga para situagoes de risco, como quedas acidentais em agua. Esse nivel de habilidade ¢ considerado fundamental
para a promogdo da autonomia aquatica, principalmente em programas voltados para prevengao de afogamentos e reabilitagao
(Christofoletti et al., 2025)

A Percepcdo corporal apurada e estabilidade hidrostatica. Gestdo eficaz da respiragdo (inspiragdo e flutuagdo
pulmonar). Nao ha medo ou tensdo no ambiente aquatico a o aumento da protecdo para situagdes de risco, como quedas
acidentais na agua. Este grau de competéncia ¢ visto como crucial para o estimulo da independéncia aquética, especialmente
em programas destinados a prevencao de afogamentos e reabilitacdo (Margal et al., 2021).

Segundo Silva et al., (2024), ao avaliar a avaliagdo fisica em idosos, ¢ crucial levar em conta ndo apenas o

desempenho fisico, mas também a sensagdo subjetiva de seguranga, prazer e independéncia na atividade selecionada. A
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decis@o entre andar ou correr em um exame de exigéncia fisica indica varios graus de funcionalidade e autoconfianga (Quadro
2).

Simboliza um grau mais alto de exigéncia fisica e autoconfianga. Pessoas que escolhem participar de provas fisicas
costumam: Possuem melhor capacidade cardiorrespiratoria e resisténcia muscular; apresentamos nivel de atividade fisica
regular e estruturada, muitas vezes acima da média para sua faixa etaria; tem maior disposi¢do para desafios fisicos, podendo
até integrar grupos de corredores ou participar de provas de rua; tem uma capacidade cardiorrespiratoria aprimorada e maior
resisténcia muscular. Possuem um nivel de exercicio fisico regular e estruturado, muitas vezes superior 2 média para sua idade

(Mellado et al., 2023).

Quadro 2 - Historico familiar de doengas.
Possui historico de doenca(s)? Sim Nao
9 1
Faz uso continuo e regular de algum tipo de Sim Nao
medicagdo?
9 1
Sim Nio
8 2
Sim Niao
0 10
Quanto ao uso de bebidas alcodlicas? Sim Niao
1 9

Fonte: Autores da pesquisa (2025).

De acordo Tobbin et al., (2021), o historico familiar de doengas é um fator crucial na prevencdo e gestdo de doencas
cronicas entre os idosos. A existéncia ou falta desse historico precisa ser levada em conta em avaliagdes clinicas e programas
de promogdo da saude, ja que pode impactar consideravelmente as taticas de monitoramento e intervengdo. Um historico
familiar favoravel, particularmente em relagdo a condigdes como hipertensdo, diabetes tipo 2, problemas cardiovasculares,
cancer e enfermidades neurodegenerativas (como Alzheimer e Parkinson), € um fator de risco significativo.

Segundo Colares et al., (2024), este tipo de registro ndo reflete apenas a heranga genética, mas também padroes
comportamentais ¢ ambientais compartilhados na familia, tais como alimentagdo, rotinas de sono, pratica de exercicios fisicos
e gestdo do estresse. A deteccdo antecipada desse fator permite intervengdes mais precisas e eficientes, tais como
monitoramentos constantes, alteracdo no estilo de vida e orienta¢do individualizada.

A falta de antecedentes familiares ndo descarta a possibilidade de surgimento de doencas, particularmente as ligadas

ao processo natural de envelhecimento, como osteoartrite, diminuigdo da massa 6ssea ou perda de capacidade cognitiva. No
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entanto, esta situacdo pode sugerir uma predisposi¢ao genética reduzida, o que pode ser vantajoso em termos de prevengao.
Mesmo sem antecedentes familiares, ¢ aconselhavel manter habitos sauddveis e monitoramento constante, ja que elementos
como sedentarismo, alimentacdo impropria e exposicdo ao meio ambiente influenciam significativamente a saude na terceira
idade (Muller et al., 2023).

Segundo Rocha et al., (2023), o uso continuo de medicamentos em idosos ¢ um elemento fundamental na
administracdo da saude, estando frequentemente ligada a existéncia de condi¢des cronicas, como hipertensdo, diabetes,
osteoporose, dislipidemia e doengas cardiacas. Ressaltam que a participa¢do, o monitoramento ¢ a supervisdo no uso de
medicamentos afetam diretamente a qualidade de vida e a independéncia do idoso. O uso de medicamentos ¢ habitual e
previsivel no processo de envelhecimento, contudo, requer cuidado especial com a adesdo ao tratamento, os horarios
adequados, interagdes medicamentosas e reagdes adversarias.

Muitos idosos fazem uso de polifarmacia (utilizagdo de cinco ou mais medicamentos), o que pode aumentar a
probabilidade de erros, esquecimentos ou interagdes. Sugira taticas como: Uso de recipientes semanais para comprimidos;
Orienta¢do de cuidadores analisar regularmente a prescrigdo para profissionais da satde, particularmente farmacéuticos e
geriatras (Silvia et al., 2022).

Idosos que ndo tomam medicamentos regularmente podem ter uma saude estavel, com boa capacidade fisica e
auséncia de doengas cronicas controladas com medicamentos. Contudo, isso ndo elimina a necessidade de acompanhamento
preventivo e a execucdo de exames periddicos, ja que algumas doencas cronicas podem ser invisiveis. Ressalta que essa
circunstancia deve ser apreciada como um sinal positivo, mas sem negligenciar a supervisao constante da satide (Rodrigues et
al.,2024).

De acordo com Santos et al., (2021), investigam o uso recente de medicamentos (por exemplo, nos ultimos 10 dias)
em idosos é essencial para a avaliagdo clinica, detec¢do de automedicagdo, reagdes adversas e possiveis interagdes entre
medicamentos. E essa informagdo auxilia em um monitoramento mais seguro ¢ eficiente da saide do idoso, até mesmo em
situagdes de uso continuo.

O uso recente de medicamentos, mesmo que ndo sejam de uso constante, pode indicar: Tratamento especifico para
sintomas agudos, tais como dor, febre, infeccdo, disturbios do sono e problemas digestivos. A automedicagdo, frequente entre
os idosos e que pode acarretar riscos significativos, especialmente quando associada a outros remédios ou condi¢des de saude.
Inicio recente de algum tratamento continuo, requerendo cuidado com a adesdo e possiveis efeitos colaterais iniciais. A
auséncia de uso recente de medicamentos pode sugerir uma boa condig@o de satde geral ou a falta de sintomas recentes, o que
¢ um sinal positivo (Guttier et al., 2024).

Contudo, se destaca que essa informagdo deve ser analisada com prudéncia, especialmente se o idoso tem uma
condigdo cronica que necessita de uso continuo de medicamentos. Nesse cenario, pode ocorrer falha na adesdo ou interrupgao
do tratamento, o que demanda uma investigacdo (Costa et al., 2021).

Segundo Moura et al., (2023) a alimentacdo correta é essencial para a preservacdo da satde, desempenho e
recuperacdo em idosos fisicamente ativos. A utilizacdo de suplementos alimentares ou substancias ergogénicas, tais como
whey protein, creatina, aminodcidos, termogénicos, esteroides, deve ser meticulosamente analisada, dado que os efeitos podem
diferir consideravelmente dependendo da idade, estado clinico e meta do idoso.

De acordo Pereira et al., (2023), a alimentagdo correta € essencial para a preservagdo da saude, desempenho e
recuperagdo em idosos fisicamente ativos. O uso de produtos como whey protein, creatina ou aminoacidos pode ser vantajosa
quando: Recomendado por um nutricionista ou profissional de saude; ligado a pratica constante de exercicios fisicos. De

acordo com as necessidades particulares do idoso, como a manutengao da massa muscular ou o restabelecimento dos musculos.
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J4, o uso de esteroides anabolizantes ou termogénicos, uma vez que 0s perigos superam as vantagens na maioria das
situagdes, podendo resultar em efeitos colaterais severos como arritmias, mudancas hormonais, diminui¢do da imunidade e
perda Ossea. Praticas alimentares saudédveis, que incluem a ingestdo balanceada de nutrientes através da alimentag@o
tradicional.

Preocupacdo com os possiveis perigos ligados a utilizagdo impropria ou desnecessaria de suplementos. No entanto,
em determinadas situagdes, pode sugerir a auséncia de orientacdo profissional ou desconhecimento acerca das demandas
nutricionais elevadas que o exercicio pode provocar, particularmente em idosos que perderam massa muscular ou enfrentam
problemas alimentares (Cruz et al., 2023).

De acordo com Moura et al., (2023), o consumo de bebidas alcodlicas na velhice precisa ser meticulosamente
analisado, levando em conta os impactos fisicos, psicologicos e sociais do alcool no organismo em processo de
envelhecimento. O consumo de alcool entre os idosos ¢ um habito que pode impactar diretamente a saude funcional, a adesao
aos tratamentos ¢ a qualidade de vida, principalmente quando ocorre de forma recorrente ou exagerada.

Segundo Oliveira et al., (2023), o consumo de alcool entre os idosos pode ser ocasional, social ou constante, sendo
imprescindivel analisar a frequéncia, a quantidade e o contexto. O processo de envelhecimento modifica a maneira como o
organismo processa o alcool: Diminui¢do da massa muscular e do volume de dgua do corpo, o que eleva os niveis de alcool no
sangue; Aumento da sensibilidade aos efeitos do alcool, mesmo em quantidades tidas como minimas; Aumento do risco de
quedas, interagdes medicamentosas e piora de enfermidades cronicas.

E recomendado uma perspectiva educativa e ndo repressiva acerca do consumo. A Recomendagio para avaliagio
psicologica ou psiquiatrica, se for preciso, sugestdo para diminui¢do gradual, se o consumo for constante. Pois previne
interagdes medicamentosas em idosos que tomam varios medicamentos. Reduz o risco de complicagdes hepaticas,
cardiovasculares, cognitivas e motoras (Quadro 3).

Esta associado a melhor adesdo a tratamentos ¢ menor risco de acidentes (como quedas). A auséncia de consumo ¢
frequentemente associada a estilos de vida mais saudaveis e maior engajamento em praticas preventivas. Diminui o perigo de
complica¢des no figado, coracdo, cérebro e movimentos. Estd ligado a uma maior protecdo aos tratamentos e a um risco

reduzido de acidentes, como quedas etc. (Klein et al., 2024).

Quadro 3 - Limita¢Ges de saude em relagdo as atividades fisicas.

No momento vocé tem alguma restri¢cdo de saude para a pradtica de Sim Nao
atividades fisicas?
4 6
Jd teve alguma restri¢do a pratica de atividade fisica? Sim Nio
2 8
Quantas horas, habitualmente, vocé dorme por noite? Sim Nao
10 0
Doencas pré-existentes: Diabetes Hipertensao Alergias Cirurgia
6 5 5 1

Fonte: Autores da pesquisa (2025).
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Segundo Dalla Costa et al., (2022), ¢ crucial identificar limitagdes de satide para a realizagdo de exercicios fisicos na
terceira idade, para assegurar a seguranga, a customizacgdo das atividades e o estimulo a autonomia funcional. Destaca-se que a
analise prévia das condicdes clinicas deve ser realizada antes de qualquer prescri¢do de exercicios fisicos, particularmente para
pessoas idosas.

E importante identificar limitagdes de saude para a realizagdo de exercicios fisicos na terceira idade, para assegurar a
seguranga, a customizacdo das atividades e o estimulo a autonomia funcional. Destaca que a analise prévia das condi¢des
clinicas deve ser realizada antes de qualquer prescri¢ao de exercicios fisicos, particularmente para pessoas idosas (Antas et al.,
2024).

De acordo com Silva et al., (2024), a existéncia dessas condi¢des ndo impede a realizacdo de atividades fisicas, porém
requer: ajustes especificos em termos de tipo, intensidade e regularidade; Orientagdo multidisciplinar (professor de educagao
fisica, fisioterapeuta, médico); acompanhamento constante de indicios de cansago, dor ou desconforto. A falta de limitacdes
sinaliza um bom estado de satde e funcionalidade, possibilitando a pratica de exercicios fisicos com mais liberdade, sempre
em conformidade com os principios de progressdo e equilibrio corporal.

Embora ndo haja restricdes evidentes, é aconselhavel: exame médico periddico, prescri¢do personalizada de atividades
fisicas, considerando o histérico médico, o nivel de atividade anterior e as metas do idoso. Os idosos que praticam atividades
fisicas sem restricdes costumam colher beneficios mais rapidos, como aprimoramento da capacidade cardiovascular,
mobilidade, forga e autoconfianga (Nogueira et al., 2024).

De acordo com Moura et al., (2023), a ocorréncia de limitagdes ou restricdes a possibilidade de atividades fisicas em
individuos idosos ¢ frequente e deve ser vista como um componente natural do processo de envelhecimento. Contudo, a
existéncia dessas limitacdes ndo impede o idoso de praticar atividades fisicas, mas requer adaptagdes e supervisdo
especializada. As limitagdes podem surgir de: Lesdes ortopédicas, doengas cardiacas, respiratorias, neuroldgicas ou
musculoesqueléticas, entre outras condi¢des clinicas. As Restri¢des funcionais, tais como problemas de equilibrio, dores nas
articulagdes ou diminui¢ao da for¢a dos musculos.

Segundo o Capanema et al., (2021), sublinha a relevancia de: prescri¢do personalizada de atividades fisicas, levando
em conta o estado atual e o histdrico médico do idoso; orientacdo de especialistas (educadores fisicos, fisioterapeutas,
médicos); preservar um certo grau de atividade, mesmo que adaptado, para prevenir um declinio funcional rapido. Mantenha
niveis constantes de exercicio fisico durante toda a vida. A pessoa idosa possui boa independéncia e ndo possui comorbidades
que possam ser incapacitantes.

Esta envolvido em praticas diarias de autocuidado, prevengéo e supervisdo médica. No entanto, mesmo sem registo de
restri¢des, a sugestdes de exames regulares, atividades organizadas de maneira gradual, segura e monitorada. E a participagdo
ativa do idoso em atividades que promovam a preservagao da funcionalidade fisica e mental (Fernandes et al., 2024).

Segundo Migliaccio et al., (2022), trata-se de uma pergunta aberta destinada a avaliar a qualidade e a quantidade de

A"

sono durante a rotina noturna de idosos. Contudo, a utilizag@o de "Sim" e "N&o" no final da pergunta ndo € obrigatoria, ja que a
resposta esperada ¢ quantitativa. As consequéncias de uma noite mal dormida é: Reducao do tempo e da profundidade do sono;
Cresce a fragmentacdo (acordar varias vezes durante a noite); Diminui¢do da propriedade da melatonina e mudangas no ritmo
do dia.

De acordo com Silva et al., (2024), as condicdes de saude preexistentes mais frequentes entre os idosos, como
diabetes mellitus, hipertensdo arterial sistémica, alergias e historico de cirurgias cirtrgicas, sdo fatores de risco significativos

para a funcionalidade e a qualidade de vida. Elas sdo: Hipertensdo Sistémica; Hipertensdo Arterial Sistémica; Condigao

cronica com alta incidéncia entre os mais velhos. Pode ndo apresentar sintomas, mas apresenta um alto risco para AVCs,
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ataques cardiacos e insuficiéncias cardiacas. As reagdes alérgicas sdo um problema frequente e ¢ estdo incluidas reacdes a
medicamentos, alimentos, picadas de insetos, entre outras situagdes.

Em idosos, podem ser subdiagnosticados e confundidos com outras condi¢des respiratérias ou dermatoldgicas, €
importante que as alergias sejam claramente registradas no prontudrio e nos instrumentos de triagem, para evitar eventos
adversos. Sobre o historico de procedimentos cirurgico frequentemente conectado a dispositivos ortopédicos, corregdes
cardiovasculares ou abdominais. As cirurgias anteriores resultam em restrigdes funcionais ou cicatrizes internas, prejudicando
a realizac@o de exercicios fisicos (Colares et al., 2024).

Foram entrevistados 10 enfermeiros através da analise das informacdes apresentadas nos questionarios, no periodo de
fevereiro e margo de 2025. 100% (10) responderam as perguntas sobre o0 momento que vivenciam sobre as dificuldades da
enfermagem no ambito do cuidado do idoso.

Todos os enfermeiros responderam o questionamento 1 sobre “A enfermagem enfrenta varios desafios no cuidado a
idosos, como falta de apoio familiar, escassez de recursos e falta de treinamento especifico”, destas foram 3 (35%)
responderam “O idoso ndo adere ao tratamento”, 2 (15%) responderam “O idoso age com agressividade ou teimosia”, 5

(50%) disseram “O idoso estd em situag¢do de vulnerabilidade social” (Grafico 1).

Grifico 1 - Desafios relacionados pela enfermagem no cuidado ao idoso.

= Oidoso nao adere ao tratamento
= Oidoso age com agressividade ou teimosia
= Oidoso esta em situagao de vulnerabilidade social

Fonte: Autores da pesquisa (2025).

Segundo Silvia et al., (2021) relatam que, ndo € facil e as vezes os profissionais dizem para as pessoas idosas tomarem
remédio, irem ao médico. Muitas vezes eles se sentem invadidos, e pessoas a fora mandam neles como se fossem criangas e 0s
destratam. Ficam incrédulos, teimosos, porque querem ser ouvidos, ¢ ndo s6 mandado. E, nem sempre tem uma boa vida
financeira para custear os tratamentos. Além de que imploram por respeito ¢ um pouco de paciéncia.

Na pergunta 2 que aborda sobre “Aos desafios relacionados a familia”, destas foram 04 (16%) responderam “Falta de
apoio familiar”, 05 (70%) responderam “Os familiares ndo ficam com os pacientes para acompanhd-los”, 01 (14%) disseram
“Os desafios relacionados a equipe por escassez de tempo, falta de profissionais na equipe, dificuldades financeiras/seguros,

falta de treinamento especifico” (Grafico 2).
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Grafico 2 - Desafios relacionados a familia.

= Falta de apoio familiar
= Os familiares nao ficam com os pacientes para acompanha-los
= Os desafios relacionados a equipe

Fonte: Autores da pesquisa (2025).

De acordo com Félis et al., (2024), atualmente, os idosos lidam com diversos desafios, em casa, contam com o suporte
da familia nem sempre ¢ simples, cada um leva uma vida corrida e, por vezes, sente-se esquecido. No posto de satde, a
situagdo também ndo ¢é favoravel. Médicos, enfermeiros e outros profissionais de satde estdo em falta. Uma equipe que nio
esta local faz o que pode, mas ¢ insuficiente para a demanda.

Os idosos enfrentam grandes desafios financeiros, principalmente devido aos altos gastos com medicamentos e
tratamentos de saude.Constantemente, eles dependem de aposentadorias fixas, que ndo conseguem cobrir todas as despesas,
resultando em decisdes complexas sobre quais medicamentos devem ser priorizados. Isso pode impactar a sua saude e o seu
bem-estar.

Além disso, os idosos frequentemente enfrentam dificuldades no atendimento profissional na rede publica de saude,
onde a escassez de recursos ¢ a alta demanda podem resultar em longos periodos de espera. Constantemente, esses pacientes
ndo recebem o cuidado individualizado que necessitam, o que compromete o tratamento de suas condigdes de saude. A
auséncia de um atendimento humanizado, que considere suas necessidades emocionais e sociais, pode agravar a sensagdo de

abandono e desamparo. Essa falta de atencdo ndo so prejudica a satude fisica dos idosos, mas também afeta o seu emocional

Enquanto, a pergunta 3 traz um questionamento sobre “Os desafios relacionados aos cuidados” destas foram 07
(63,4%) respondeu “A complexidade das necessidades fisicas, emocionais, e sociais dos idosos”, 2 (32,5%) “A necessidade de
acompanhar rigorosamente o uso de medicamentos”, 1 (41,1%) “A necessidade de uma abordagem centrada no paciente”

(Grafico 3).
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Grafico 3 - Desafios relacionado aos cuidados.

= A necessidade de acompanhar rigorosamente o uso de medicamentos
= Anecessidade de uma abordagem centrada no paciente
= A complexidade das necessidades fisicas

Fonte: Autores da pesquisa (2025).

Segundo Rozeira et al.,(2024), a quantidade que envelhecem, o corpo se enfraquece, surgem dores, doengas e tudo se
torna mais complicado. A mente também sente, hd dias em que a tristeza aperta, a soliddo pesa, e parece que ninguém
compreende. Precisam de atengdo, didlogo, de alguém que os vejam como individuos, ndo apenas como um conjunto de
problemas.

Os medicamentos sdo muitos, e as vezes, ndo lembram direito do que estd tomando e precisam de alguém que o
acompanham com cuidado, explicando tudo com clareza. O que mais desejam é serem ouvidos, que os tratem como um todo,
coracdo e sua historia de vida. E nfo apenas de tratar a doenga, mas também de cuidar de quem eles sdo como pessoa.

Todos os idosos na 4 pergunta responderam o questionamento sobre “Desafios relacionado a comunidade” destas
foram 06 responderam (98%) respondeu “O planejamento de alta hospitalar/acompanhamento do cuidado na comunidade”,

04 (2%) “A necessidade de refor¢ar a rede multiprofissional” (Grafico 4).

Grifico 4 - Desafios relacionado a comunidade.

Anecessidadede
reforgar a rede
multiprofissional

2%

= O planejamento de alta hospitalarfacompanhamento do cuidado na comunidade

= A necessidade de reforgar a rede multiprofissional

Fonte: Autores da pesquisa (2025).
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Segundo Klem (2021) quando pessoas idosas saem do hospital e retornam a sua residéncia, muitas vezes se sentem
meio desorientados. Em muitas situacdes mandam essas pessoas para casa e nem sempre esclarecem claramente o que devem
fazer depois. E necessario um acompanhamento, pela Atengcdo Bésica de Saude (APS). Um acompanhamento constante,

alguém que verifique se realmente estdo progredindo.

4. Consideracoes Finais

Diante da analise realizada, conclui-se que a enfermagem lida com varios desafios no atendimento ao idoso, que
abrangem desde a falta de recursos humanos e materiais até a exigéncia de formagdo continua e métodos humanizados. Esses
problemas afetam diretamente a qualidade do servigo oferecido, destacando a relevancia de politicas publicas efetivas,
reconhecimento profissional e investimentos em capacitagdo especializada. Portanto, ¢ crucial implementar estratégias que
intensifiquem o atendimento integral e respeitoso ao idoso, garantindo sua dignidade e bem-estar.

A falta de envolvimento familiar sobrecarrega os profissionais, afetando diretamente a qualidade do atendimento
oferecido.  Portanto, ¢ crucial promover iniciativas que incentivam a participagdo familiar, além de estratégias
interdisciplinares que apoiem a rede de apoio ao idoso, garantindo um atendimento mais humanizado e completo.

Considerando os obstaculos que a enfermagem enfrenta no atendimento ao idoso, particularmente em relagdo a
promocdo de exercicios fisicos, alimentag@o balanceada e tratamento de doengas preexistentes, conclui-se que ¢ crucial uma
perspectiva multidimensional ¢ humanizada para essa populagdo. Os desafios abrangem desde a escassez de recursos e
formacgao profissional até a resisténcia dos proprios idosos em seguir as instrugdes. Assim, destaca-se a relevancia de politicas
publicas, treinamento constante e estratégias interdisciplinares para melhorar a qualidade do cuidado e incentivar um
envelhecimento mais saudavel.

Em frente aos obstaculos que uma equipe de enfermagem enfrenta no atendimento ao idoso, torna-se clara a
necessidade de aprimoramentos estruturais, educacionais ¢ organizacionais que promovam um atendimento mais humanizado,
seguro e eficiente . E crucial investir em formagdo continua, ampliar os recursos a disposigdo e promover uma comunicagio
interdisciplinar eficaz para superar os desafios especificos. Portanto, a melhoria da assisténcia e a implementacdo de

intervengdes auxiliam na promog¢éo da satde e na melhoria da qualidade de vida dos idosos.
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