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RESUMO

Objetivos: identificar os focos da pratica de enfermagem e construir enunciados de diagnésticos e resultados
da Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE’) para a pessoa idosa institucionalizada.
Método: pesquisa metodolégica com base na teoria de Horta, realizada em uma instituicao de longa
permanéncia para idosos (ILPI), utilizando a técnica de mapeamento cruzado e Validacdo de conteudo,
com a participacao de 83 idosos. Resultados: foram identificados 192 focos da prética de enfermagem e
a construcao de 129 enunciados de diagnésticos e resultados. Evidenciou-se pelo mapeamento cruzado
que 60 enunciados eram constantes e 69 nao constantes na CIPE versao 2013. Conclusao: os 192 focos da
prética de enfermagem que se identificaram na avaliacao de sauide das pessoas idosas institucionalizadas
permitiram a construcdo de 129 enunciados de diagndsticos e resultados. Essses achados tornam possivel
a implementacédo do processo para sistematizar a pratica de enfermagem nesses ambientes.

Descritores: Enfermagem; Idoso; Instituicdo de Longa Permanéncia para I[dosos; Diagnostico de Enfermagem.
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INTRODUCAO

Para obter o éxito da manuntencao da satide
e bem-estar dos individuos, a assiténcia de enfer-
magem deve estar solidificada em a¢des sistemati-
cas que visem o atendimento integral, humanizado
e individualizado do ser cuidado, com a pratica
da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem
(SAE) por meio do processo de enfermagem(,

Neste contexto, acredita-se que o cuidar
de enfermagem com o idoso institucionalizado
deve ser realizado por meio de a¢des sistem-
atizadas utilizando o processo de enfermagem,
direcionando as acdes de cuidado as neces-
sidades afetadas com o respaldo teérico das
teorias de enfermagem e o uso de sistemas de
classificacao!-2.

A assisténcia de enfermagem pautada na
atencao integral a saude da pessoa idosa institu-
cionalizada deve estar direcionada a identifica-
¢ao dos focos da pratica de enfermagem. Neste
estudo, os focos conceituam-se como necessi-
dades humanas basicas afetadas e indentificadas
por meio do levantamento de dados empiricos
do histérico de enfermagem?®.

O raciocinio clinico dos focos de enferma-
gem possibilita a construcao de diagnésticos
utilizando Sistemas de Padronizacao de Lingua-
gem - neste caso, a Classificacdo Internacional
para a Pratica de Enfermagem (CIPE"). A CIPE’
apresenta-se como uma terminologia de lin-
guagem universal que teve seu marco inicial em
1989, e possibilita a construcao de enunciados
de diagnésticos, intervengdes e resultados de
enfermagem para populagdes especificas®.

Contudo, percebe-se que a pratica de
sistematizar as agdes de enfermagem nas in-
stituicoes de longa permanéncia para idosos
(ILP1) é incipiente e/ou pouco utilizada, o que
pode acarretar um cuidado sem continuidade
e alcance de metas, podendo comprometer a
salde da pessoa idosa institucionalizada.

Assim sendo, este estudo é relevante por
propor um recurso tecnolégico que objetiva a
implementacao do processo de enfermagem
e trard um cuidar individualizado e integral
na perspectiva de um envelhecimento ativo e
saudavel dos idosos institucionalizados, bem
como propor uma assisténcia solidificada em
conhecimentos cientificos e uma pratica au-
tonéma.

Diante disso, a pesquisa pretende respond-
er os seguintes questionamentos: quais os focos
da prética de enfermagem que se identificam na
avaliacdo a saude das pessoas idosas residentes
em ILPI? que enunciados de diagnésticos e re-
sultados podem-se construir a partir dos focos
da pratica de enfermagem?

A presente pesquisa teve como objetivos
identificar os focos da pratica de enfermagem
na avaliacdo a saude da pessoa idosa institucio-
nalizada e construir enunciados de diagnésticos
e resultados da CIPE" para a pessoa idosa insti-
tucionalizada.

METODO

Trata-se de uma pesquisa metodolégica
resultante de uma dissetacdo de mestrado com
a utilizacao da técnica de mapeamento cruzado
e da validacao de conteudo por especialistas.
O estudo foi desenvolvido em uma instituicao
de longa permanéncia para idosos no mu-
nicipio de Natal/RN. A pesquisa foi realizada no
periodo de maio a junho de 2014 com o uni-
verso de 83 pessoas idosas institucionalizadas,
seguindo os critérios de inclusdo e exclusao
rescpectivamente. Como critérios de inclusao,
ser institucionalizado com 60 anos ou mais e
residentes na ILPl em estudo. J4 para exclusao,
nao ser institucionalizado ou individuo com
idade inferior a 60 anos,ndo ser residente na
instituicdo local de estudo.
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A pesquisa foi desenvolvida em quatro
etapas:

12: identificacdo dos focos da pratica de en-
fermagem nos idosos residente na ILPI; 22:
construcao dos enunciados de diagndsticos
e resultados;

3a: mapeamento cruzado dos conceitos cons-
truidos com a CIPE" versao 2013;

42; validacao de conteudo dos enunciados de
diagnosticos e resultados de enfermagem
por especialistas.

A 1° etapa consistiu na implementacao do
histérico de enfermagem. Utilizou-se um instru-
mento de avaliacdo da satide do idoso institucio-
nalizado validado® e adaptado. Apés a utilizacao
detrés testes-piloto, identificou-se a necessidade
de adequacao do instrumento a realidade insti-
tucional e de saude dos individuos pesquisados.
Esta etapa foi realizada em 20 encontros com
0s 83 idosos em um tempo médio de uma hora
por cada histérico implementado. Os dados para
complementar a investigacao foram buscados
nos prontudrios das pessoas idosas pesquisadas,
bem como, diretamente com a equipe de enfer-
magem do local e a assisténcia social .

Os dados empiricos colhidos dos idosos
foram organizados em quadros no software de
edicdo de texto Microsoft Word, e feito o ma-
peamento dos focos da pratica de enfermagem
pertinente a cada pessoa idosa. Utilizou-se a
categorizacao dos focos baseando-se nas neces-
sidades humanas basicas do modelo conceitual
de Horta®.

A 20 etapa se efetivou pela construcédo dos
diagnésticos utilizando os indicadores empiricos
e a CIPE" versdo 2013 publicada em janeiro®.
Inicialmente foram feitos os raciocinios clinicos
dos histoéricos de enfermagem individualizados
em relacao as necessidades humanas basicas
afetadas.

Depois disso, foram construidos os enun-
ciados de diagndsticos tomando por base as

recomendag¢des da Norma ISO 18.104/03 e as
diretrizes adotadas pelo CIE” - que utilizou um
termo do eixo “Foco” e outro termo do eixo “Jul-
gamento” -, e também em alguns enunciados,
quando necessario, a utilizacao de termos de
outros eixos.

Neste estudo, a denominacao“diagnéstico
e resultado de enfermagem” foi utilizada como
uma Uunica expressao para os dois elementos
da pratica de enfermagem, pois os enunciados
para serem construidos adotam as mesmas
recomendac¢des da Norma ISO 18.104/03 as
diretrizes adotadas pelo CIE. A diferencao entre
os enunciados de diagnosticos e resultados esta
presente no julgamento do raciocinio clinico
pelo enfermeiro diante do estado do cliente,
problemas e/ou necessidades (diagndstico),
ou se é a resposta apds a implementacao das
intervencoes (resultados)”.

Para finalizacao da etapa, foi construida
uma planilha de conceitos pré-combinados
de diagnésticos de enfermagem no software
Microsoft Excel (Office 2007). Os diagndsticos
construidos foram ajustados quanto a grafia,
tomando por base os enunciados ja constantes
na CIPE" versdo 2013.

Na 3° etapa, realizou-se 0 mapeamento
cruzado com os conceitos pré-combinados da
versdao 2013 da CIPE'®, utilizando a exportacao
dos dados. O mapeamento foi feito com a expor-
tacdo da lista dos enunciados de diagnésticos e
resultados criada no Microsoft Excel (Office 2007)
para o programa Microsoft Acess for Windows.
Dos resultados da técnica de mapeamento
originaram-se duas listas e os enunciados foram
classificados como constantes ou ndo constan-
tes na CIPE".

Os considerados ndo constantes foram
julgados pelos critérios proposto por Leal®: si-
miliares (com significacédo igual o da CIPE’, mas
escrita diferentes); mais abrangentes (significado
mais amplo que o conceito pré-combinado
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existente na CIPE’); mais restritos (significado
menos amplo que o conceito pré-combinado
existente na CIPE’); ou nédo existe concordancia
(divergentes dos conceitos pré-combinados
existente na CIPE’).

A 4° etapa tratou-se da validacao dos
diagndsticos e resultados de enfermagem
construidos. Utilizou-se a técnica de validacao
de conteudo por especialistas enfermeiros que
desenvolvem ou desenvolveram assisténcia
aos idosos institucionalizados. Participaram
desta etapa nove enfermeiros selecionados pela
analise curricular por meio da Plataforma Lattes.
Eles responderam um instrumento com uma
lista de enunciados construidos.

os diagnésticos e resultados de enferma-
gem foram validados utilizando o indice de
Validade de Conteudo (IVC)®, em relacao a
pertinéncia ou nao pertinéncia dos enunciad-
os para a utilizacdo da pratica de enfermagem
com idosos institucionalizados. Foram tidos
como validos os enunciados que atingiram
IVC >0.8.

Apés a validagao, os enunciados os que
obtiveram escore maior ou igual a 0.8, con-
siderados validos, foram submetidos a uma
nova revisao e analise em comparacao com
as sugestdes dos especialistas e dos pes-
quisadores envolvidos. Essa reanalise resultou
na eliminacdo e alteracao de alguns destes,
pois observaram-se algumas incoeréncias
textuais e a necessidade de troca por outros
diagndsticos de enfermagem julgados mais
abragentes.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité
de Etica em Pesquisa do Centro de Cién-
cias da Saude da Universidade Federal da
Paraiba, com o protocolo N° 081/14 e CAAE
27593814.1.0000.5188. Seguiu os tramites de
pesquisas envolvendo seres humanos, a fim de
preservar a integridade fisica, moral e social dos
sujeitos envolvidos"?.

RESULTADOS

Na caracterizacao das pessoas idosas insti-
tucionalizadas, conferiu-se que 74,8% estdo na
faixa estaria de 70 a 89 anos, 67,4% sdo do sexo
feminino, 47% sao solteiros, 82% apresentam
baixo grau de instrucao e 54% apresentam grau
de depedéncia lll. Esses dados estdo apresenta-
dos na tabela 1.

Tabela 01. Caracterizacao das pessoas idosas
residentes na Instituicdo de Longa Permanén-
cia para Idosos. Jodo Pessoa, 2014.

Caracterizacao N=83 %
Idade
60-69 anos 7 8,5
70-79 anos 31 374
80-89 anos 31 374
90-99 anos 13 15,7
100 e mais anos 1 1
Sexo
Feminino 56 674
Masculino 27 32,6
Estado civil
Solteiro 38 47
Casado 9 11
Divorciado 5 6
Viuvo 12 15
Nao informado 17 21
Grau de instrucao
Sem escolaridade 33 40
Fundamental 35 42
Ensino médio 11 14
Ensino superior 3 4
Grau de depedéncia
Grau 1 24 30
Grau 2 13 16
Grau 3 44 54

Fonte: autoria propria.

Na identificacdo dos indicadores impiri-
cos, foram extraidos 192 focos da praticas de
enfermagem, sendo 113 categorizados nas
necessidades psicobiolégicas, 74 nas necessi-
dades psicossociais e 5 nas necessidades psico-
espirituais. Observou-se que nas necessidades
psicobiolégicas em maior frequéncia (23,8%)
estavam os focos pertinentes a necessidades de
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seguranca e meio ambiente, e nas necessidades
psicossociais a categoria das necessidades de
amor, aceitacao e autorrealizacdo apresentou
maior frequéncia ( 25,6%). O grafico 01 apre-
senta esses dados.

O estudo resultou em 129 diagnésticos
e resultados de enfermagem construidos. Em
relacdo a técnica de mapeamento, dos 129
enunciados construidos de Diagnosticos e Re-
sultados de enfermagem, 59 foram classificados
como constantes e 61 como ndo constantes
na CIPE". Os 61 enunciados considerados ndo
constantes foram submetidos ao processo de
analise de similaridades e diferencas. Resul-
tado: 1 enunciado similar que, adequado a
terminologia, foi classificado como enunciado
constante com a versao CIPE"; 18 enunciados
considerados mais abragentes; 2 mais restritos;

e 49 sem concordancia. No total, 60 enuncia-
dos constantes e 60 nao constantes na CIPE®
versao 2013.

Dos 129 enunciados construidos, 86
foram validados, correspodendo a 67% dos
enunciados. Porém, com a reanalise feita em
relacao a semantica dos enunciados con-
struidos e a necessidade de englobar alguns
diagndsticos menos abragente nos mais
abragentes, foram eliminados 14 enunciados e
com um produto resultante de 72 enunciados
de Diagnésticos e Resultados de enfermagem
validos para a pratica de enfermagem com o
idoso institucionalizado. Categorizados 46 nas
necessidades psicobiolégicas, 26 nas neces-
sidades psicossociais. Assim como, descrito
no quadro 01.

Grafico 01 - Distribuicdo dos Focos da Pratica de enfermagem por Necessidades Humanas Basicas.

Joao Pessoa, 2014.
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Fonte: autoria propria.
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Quadro 05 - Enunciados de Diagnosticos e Resultados de enfermagem construidos e validados
segundo as Necessidades Humanas Basicas. Jodo Pessoa, 2014.

NECESSIDADES HUMANAS
BASICAS (NBH)

NECESSIDADE PSICOBIOLIGICA

DIAGNOSTICOS E RESULTADOS DE ENFERMAGEM

Oxigenagao

Troca de Gases, Prejudicada;

Hidratacao

Ingestdo de Liquidos, Prejudicada;

Ingestao de Liquidos, Eficaz;

Nutricao

Baixo Peso;

Risco de Nutricao, Deficiente;

Obesidade;

Peso, Eficaz;

XN N A W=

Condicao Nutricional, Positiva;

Eliminacao

0

Incontinéncia Urinaria;

—_
o

. Risco de Infeccdo Urinaria pelo Uso de Sonda Vesical de Demora;

—_
Y

. Incontinéncia Intestinal;

—_
N

. Constipacao;

_
w

. Impactacao;

Sono e repouso

N

. Sono e Repouso, Prejudicado;

—_
%]

. Sono e Repouso, Eficazes;

Atividade fisica

—_
o))

. Mobilidade Fisica, Prejudicada;

—_
~N

. Intolerancia a Atividade;

—_
o]

. Deambulagéo, Prejudicada;

—_
o)

. Risco de Sindrome de Desuso;

N
o

. Comportamento de Atividade Fisica, Prejudicado;

N
_

. Deambulacao, Eficaz;

N
N

. Tolerancia Eficaz a Atividade;

Seguranca fisica e meio ambiente

N
w

. Abuso de Tabagismo;

N
N

. Risco de Queda;

N
w

. Risco de Ulcera por Presséo;

Cuidado corporal e ambiental

N
[o)}

. Capacidade para Executar o Autocuidado, Prejudicada;

N
~N

. Higiene oral, Prejudicada;

N
(o]

. Higiene, Prejudicada;

N
Nel

. Capacidade para Executar o Autocuidado, Positiva;

w
o

. Higiene, Eficaz;

Integridade fisica

w
—_

. Ulcera por Pressao;

w
N

. Ulcera Diabética;

w
w

.Risco de Ulcera Arteriovenosa;

w
NS

. Integridade da Pele, Prejudicada;

w
9]

. Fratura;

Regulacdo vascular

w
(o))

. Perfusao Tissular Periférica, Prejudicada;

w
~N

. Hipertensao;

w
[o0]

. Risco de Glicemia Instave;l

Regulacdo neuroldgica

w
e

. Cognicao, Prejudicada;

N
o

. Atividade Mental, Prejudicada;

Sensopercepgao

S
=

. Capacidade para Enxergar, Prejudicada;

N
N

. Dor Musculoesquelética;

N
w

. Dor Aguda;

44

. Dor, Crénica;

Terapéutica e de prevencéao

45

. Capacidade para Gerenciar o Regime Terapéutico, Prejudicada;

46

. Capacidade para Gerenciar o Regime Terapéutico;

NECESSIDADE PSICOSSOCIAL

Comunicagao

47

. Comunicacéo Verbal, Prejudicada;
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48. Afasia Expressiva;

49. Comunicacao Verbal, Eficaz;

50. Comunicacao, Eficaz

Gregdria 51. Isolamento Social;

52. Socializacdo, Prejudicada;

53. Solidao;

54. Processo Familiar, Prejudicado;

55. Socializacao, Eficaz;

56. Processo Familiar, Eficaz

Recreacdo e lazer

57. Déficit de Atividades de Lazer;

Seguranga emocional 58. Tristeza;

59. Risco de Depressao;

60. Medo;

61. Ansiedade;

Amor/ aceitacao

62.Vinculo Idoso-familia, Prejudicado;

63. Vinculo Idoso-cuidador, Prejudicado;

64. Negacéo ao Processo de Institucionalizacao;

65. Vinculo Idoso-familia, Eficaz;

Autoestima, autoconfianca e autores-

. 66. Baixa Autoestima;
peito

67. Autoestima, Positiva;

Liberdade e participacao

68. Enfretamento do Processo de Institucionalizacao, Positivo;

Orientagao tempo e espago 69. Desorientagao;

Educacao para saude e aprendizagem

70. Capacidade de Aprendizagem, Prejudicada;

71. Prontiddo para Aprender;

72. Conhecimento sobre Saude e Tratamento, Eficaz.

Fonte: autoria propria.

DISCUSSOES

Ao andlisar os resultados, tem-se que o
perfil de caracterizacao das pessoas idosas desta
pesquisa coadunam com outros estudos!'''?
gue foram desenvolvidos em outras ILPIs. Con-
stata-se que os idosos institucionalizados sao
caracterizados como longevos e, além disso, é
perceptivel o fendmeno da feminizacao da vel-
hice. Em relacao ao estado civil, observa-se que
a maioria dos individuos sao solteiros, fato que
possivelmente seja decorrente da fragilidade
familiar, marcada pela familia nuclear.

Quanto a escolaridade, o baixo nivel de
instrucdo encontrado pode compromenter as
condicbes de autocuidado dos idosos, tornan-
do-os propensos a dependéncia.

Os idosos com pouca escolaridade podem
ter as atividades de vida didria comprometi-

das relacionadas ao autocuidado, podendo
torna-los necessitados de auxilios na execucgao
destas, classificando-os como dependentes de
cuidados?.

Os focos da prética de enfermagem apre-
sentaram em maior expressividade a necessi-
dade psicobioldgica com énfase na necessidade
seguranca fisica e meio ambiente. Esse achado
é corroborado pelas consideracdes propostas
pela piramide de Maslow, que tem em sua base
as necessidades fisioldgica e de seguranca como
as mais vitais ao ser humano e necessarias para
sanar outras precisdes com niveis de satisfacao
hierquicamente superior®.

Outros estudos também apresentaram
resultados semelhantes nas necessidades af-
etadas, sendo as psiobioldgicas referidas pelos
indicadores cuidado corporal, mobilidade,
eliminacdo, nutricdo, circulacao, regulacao
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neuroldgica, seguranca e integridade fisica. As
necessidades psicossociais também apresenta-
ram-se relevantes, com os indicadores de comu-
nicacao, de cognicao, de amor, de aceitacao, de
autorrealizacdo, de seguranca emocional e de
gregaria3),

Observa-se que os focos da pratica de en-
fermagem tornam perceptiveis as peculiaridades
do ser envelhecido, além das caracteristicas
daqueles que envelhecem em ambiente institu-
cionalizados. Essas especificidades traduzem-se
em desafios para o profissional enfermeiro, que
deve estd apto a interpretar, por meio da avalia-
cao global e do raciciocinio clinico, as singulari-
dades das condi¢des de salde da pessoa idosa
e as necessidades de cuidados embasados em
saberes gerontogeriatricos, para uma possivel
padronizacdo da linguagem de enfermagem no
cuidado ao idoso institucionalizado!.

Como resultado deste estudo, observa-se
gue as necessidades de eliminacao, atividade
fisica e integridade fisica foram as que apre-
sentaram maior numero de diagndsticos e
resultados de enfermagem construidos que,
possivelmente, quando identificados poderao
predispor o aparecimento de outros problemas
a serem identificados e formadores de novos
diagndsticos. Como exemplos, a mobilidade
fisica prejudicada, que se categoriza dentro da
necessidade de atividade fisica e torna o idoso
propenso a problemas de saide que venham de-
senvolver mais necessidades afetadas, levando
aos diagnosticos risco de quedas e capacidade
para executar o autocuidado prejudicada.

Além disso, estao concentrados nas ne-
cessidades psicobioldgicas, expressando-se em
necessidades de cuidado, que possivelmente
estdo atreladas a problemas decorrentes das
manifestacdes fisioldgicas e anatémicas do
processo de envelhecimento, como também
dos processos de senilidade que favorecem as
comorbidades.

Em relacao a necessidade de eliminagcao em
idosos, observa-se que estudos?'® direcionado
a construcao e/ou identificacdo de diagnésticos
apresentam a incontinéncia urindaria e intestinal
como um problema comum entre os idosos ins-
titucionalizados e que essa problematica reper-
cute na qualidade de vida e socializagao destes.

A necessidade de atividade fisica no
idoso geralmente esta atrelada aos padroes
de comorbidades que limitam a capacidade
funcional e tornam os idosos mais propensos
a dependéncia de cuidados e ao processo de
institucionalizacdo. Para tanto, se faz necessaria
a pratica regular de exercicios de fortalecimento
dos musculos, com a finalidade de se alcancar
um envelhecimento ativo®.

Quanto a necessidade de integridade fisica,
um estudo apresenta que entre os diagnosticos
de enfermagem presentes nos idosos observa-
dos em outras pesquisas, as desordens na inte-
gridade cutaneo-mucosa apresentam-se entre
os problemas mais prevalentes. Isto é devido a
questdes comuns da estrutura fisica da pele do
ser que envelhece - diminuicao da elasticidade,
tugor e da capacidade da pele atuar como bar-
reira predispondo o surgimento de lesdes -, além
de outras caracteristicas fisicas do individuo:
baixo peso, proeminéncias dsseas, obesidade,
morbidades angiovasculares, entre outras"”.

Diante disso, observa-se que estudos
como este mostram os beneficios da pratica
da construcdo de diagndsticos de enfermagem
para areas especializadas do cuidar. Como re-
sultados de pesquisas que versam sobre essa
tematica em estudo, é perceptivel nos resultados
que o enfermeiro adquiriu respaldo cientifico
e documental das a¢des de enfermagem e a
maior visibilidade da enfermagem diante outras
profissées. Em relacdo ao ser assistido, pode-se
perceber um cuidarintegral e de qualidade. Para
tanto, pesquisas que desenvolvam essa prética
acumulam resultados que permitem a integra-
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¢ao destes, apoiando as tomadas de decisdes
do enfermeiro sobre os focos clinicos em areas
distintas e especificas!®'?,

A pesquisa sofreu limitagdes quanto ao
acesso as informacdes dos dados pessoais e de
salde de alguns idosos, pois quando nao era
possivel a identificacdo pela investigagao junto
ao idoso, recorria-se aos prontuarios e muitos
deles estavam incompletos nas informacgdes que
eram pertinentes, sendo necessario recorrer aos
membros da equipe de enfermagem do local e
a assisténcia social. Também houve problemas
no levantamento dos dados para a realidade
utilizada, fato que possivelmente restringiu
a identificacao de alguns focos da pratica de
enfermagem.

CONCLUSAO

A pratica de sistematizar as a¢des de
cuidado da enfermagem para a pessoa idosa
institucionalizada é possivel nos ambientes de
ILPI, e nesta pesquisa constatou-se que foram
identificados 192 focos.

Ainda assim, foi possivel a construcao de
129 enunciados de diagndésticos de enferma-
gem especificos para o idoso institucionalizado
com 72 enunciados validados. Esse dado pos-
sivelmente podera contribuir para a expansao
e o fortalecimento da terminologia, para uma
pratica com um cuidado integral e individual-
izado e para o respaldo cientifico das acdes de
enfermagem, autonomia e reconhecimento
profissional.

Com a maior predominancia das neces-
sidades psicobiologicas mais afetadas apre-
sentadas entre os resultados de identificacdo
dos focos da pratica de enfermagem e da
construcao de diagnésticos, entende-se que,
hierarquicamente, elas podem levar a um maior
compromentimento da saude do idosos insti-

tucionalizado, ja que se apresentam como mais
vitais para a homeostasia humana.

Portanto, é necessdria uma maior sensibili-
zacao da equipe de enfermagem para direcionar
as acbes com mais atencao de cuidado na pre-
venc¢do dos eventos adversos na promogdo da
salde, e reabilitacdo das necessidades afetadas
em busca de um envelhecimento saudavel e
ativo.

Ainda, acredita-se que o processo de cuidar
para a pessoaidosa institucionalizada deve estar
centrado em ag¢des sistematizadas embasadas
por conhecimentos gerontolégicos, mesmo
que a pratica seja permeada por obsticulos
e desafios. Percebe-se a necessidade de uma
assisténcia construida sobre pilares do saberes
tedrico-filoséfico da Enfermagem, envolvendo
recursos tecnolégicos e teorias para uma as-
sisténcia individualizada com qualidade, que
traz autonomia e cientificismo.

Espera-se que a proposta deste estudo
possa contribuir para a efetividade dessa pratica
organizada e pretende-se que, a partir destes
resultados em continuidade ao estudo, possa
ser construido um subconjunto terminolégico
da CIPE" para a area especializada do cuidar de
enfermagem para com a pessoa idosa institu-
cionalizada.
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