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RESUMO

Objetivo: compreender o significado do cuidado na perspectiva de idosos residentes, familiares e profissionais
de Instituicbes de Longa Permanéncia para Idosos.

Método: estudo do tipo descritivo e exploratério, com abordagem qualitativa, desenvolvido com 14 idosos
residentes, 35 familiares e 41 profissionais de Instituicbes de Longa Permanéncia para Idosos, localizadas
na cidade de Florianépolis, Brasil. Os dados foram coletados entre maio de 2017 e janeiro de 2018, sendo
organizados através do software para analise de dados qualitativos Atlas.ti e analisados segundo o método
de analise de conteudo proposto por Bardin, a luz da Teoria das Representag¢des Sociais.

Resultados: para os idosos, o cuidado esteve vinculado a trés dimensdes principais: o cuidado técnico
relacionado a instituicdo, o cuidado familiar e o cuidado de si. O significado de cuidado na perspectiva de
familiares esteve relacionado ao momento vivido com a institucionalizagdo do familiar idoso, caracterizado
principalmente pelas dimensdes do cuidado afetivo, ao prover conforto e cuidado técnico. Para os profissionais,
o cuidado técnico esteve relacionado ao carater afetivo.

Conclusao: o cuidado pode ser compreendido de formas distintas, sob 6pticas diferentes, mas que também
possibilitou a identificagdo de pontos de sincronia entre os participantes.

DESCRITORES: Idosos. Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos. Familia. Habitagéo para idosos.
Assisténcia a idosos.
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MEANING OF CARE FOR RESIDENT OLDER ADULTS, FAMILY MEMBERS AND
PROFESSIONALS WORKING IN LONG-TERM CARE INSTITUTIONS

ABSTRACT

Objective: to understand the meaning of care from the perspective of resident older adults, family members
and professionals from Long-Term Care Institutions for Older Adults.

Method: a descriptive and exploratory study with a qualitative approach, developed with 14 resident older
adults, 35 family members and 41 professionals from Long Term Care Institutions for Older Adults, located in
the city of Florianopolis, Brazil. The data were collected between May 2017 and January 2018, being organized
through the Atlas.ti software for the analysis of qualitative data and analyzed according to the content analysis
method proposed by Bardin, in the light of the Theory of Social Representations.

Results: for the older adults, care was linked to three main dimensions: technical care related to the institution,
family care, and self-care. The meaning of care from the perspective of family members was related to the
moment experienced with the institutionalization of the aged family member, mainly characterized by the
dimensions of affective care, when providing comfort and technical care. For the professionals, technical care
was related to the affective character.

Conclusion: care could be understood in different ways, from different perspectives, but it also made it
possible to identify points of synchrony among the participants.

DESCRIPTORS: Older adults. Long-Term Care Institutions for Older Adults. Family. Housing for older
adults. Assistance to older adults.

SIGNIFICADO DE LA ATENCION A ADULTOS MAYORES RESIDENTES,
FAMILIARES Y PROFESIONALES DE INSTITUCIONES DE LARGA ESTADIA

RESUMEN

Objetivo: comprender el significado del cuidado desde la perspectiva de los adultos mayores residentes,
familiares y profesionales de las Instituciones de Atencion de Larga Estadia para el Adulto Mayor.

Método: estudio descriptivo y exploratorio, con abordaje cualitativo, desarrollado con 14 adultos mayores
residentes, 35 familiares y 41 profesionales de Instituciones de Atencion de Larga Estadia para Adultos
Mayores, ubicadas en la ciudad de Florianépolis, Brasil. Los datos fueron recolectados entre mayo de 2017
y enero de 2018, la organizacion de los mismos se llevo a cabo a través del software de analisis de datos
cualitativos Atlas.ti y el analisis mediante el método de analisis de contenido propuesto por Bardin, a la luz de
la Teoria de las Representaciones Sociales.

Resultados: para el adulto mayor, la atencién se vinculd a tres dimensiones principales: atencion técnica
relacionada con la institucion, atencion familiar y autocuidado. El significado del cuidado desde la perspectiva
de los familiares se relacioné con el momento vivido a partir de la institucionalizacién del familiar anciano,
caracterizado principalmente por las dimensiones del cuidado afectivo, al brindar confort y cuidado técnico.
Para los profesionales, el cuidado técnico estaba vinculado con el caracter afectivo.

Conclusién: el cuidado pudo entenderse de diferentes formas, desde diferentes perspectivas, sin embargo,
fue posible identificar puntos de sincronia entre los participantes.

DESCRIPTORES: Adulto mayor. Instituciones de Larga Estadia para Adultos Mayores; Familia; Geriatricos;
Asistencia a adultos mayores.

Texto & Contexto Enfermagem 2021, v. 30:20190066 2/14

7 ISSN 1980-265X DOI https://doi.org/10.1590/1980-265X-TCE-2019-0066 .



INTRODUGAO

O Brasil vivencia, nas ultimas décadas, dindmica demografica marcada pelo envelhecimento
populacional, caracterizado pelo aumento da expectativa de vida e reducéo da taxa de natalidade.
A expectativa de vida atual € de 72,2 anos para homens e 79,4 anos para mulheres, estimando-se
que, em 2060, um quarto da populagao esteja com mais de 65 anos de idade.’

O envelhecimento da populagado exige que sejam projetadas politicas sociais publicas
que atendam as especificidades dessa parcela populacional. A longevidade n&o é sinbnima de
envelhecimento saudavel: pelo contrario, este processo envolve alteragbes progressivas nos aspectos
funcionais, biolégicos, imunolégicos, emocionais, sociais, bioquimicos e psicolégicos, demandando
servicos mais especializados, que contemplem acolhimento e acompanhamento.?3

As Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI) demonstram tendéncia de aumento
na demanda por esses servigos?®, considerando, especialmente, a modificacdo nas estruturas
familiares, com aumento de mulheres no mercado de trabalho e diminuicdo de cuidadores familiares
que poderiam realizar o cuidado de idosos no domicilio.

Sugerido pela Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG), o termo ILPI decorreu
da necessidade de que as instituicoes deixassem de fazer parte apenas da rede de assisténcia
social e integrassem rede de assisténcia a saude. A oferta de servigos pode variar de acordo com
a natureza juridica das instituigcdes: nas ILPI privadas, predomina a assisténcia médica, segundo a
necessidade de idosos mais dependentes.®

De acordo com a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI), os cuidados prestados as
pessoas idosas devem contemplar abordagem global, interdisciplinar e multidimensional, considerando
a grande interacgao entre os fatores fisicos, psicolédgicos e sociais que influenciam a saude de idosos
e importancia do ambiente no qual esta inserido.®

Apesar da regulamentacéao legal existente, percebe-se a auséncia de modelo de cuidado
especifico que contemple as areas de conhecimentos e os atores envolvidos na institucionalizagao.
Desta forma, o modelo biomédico é presente nas instituicbes, como evidenciado em estudo em trés
instituicdes que relataram realizar o planejamento da rotina diaria de cuidados, embora o modelo
seguido se baseasse na medicalizagao curativista, direcionado pelo profissional médico.”

Indubitavelmente, as ILPI se caracterizam como local de relagdes e interacbes que permeiam
o viver coletivo entre os idosos, as relagdes familiares e a assisténcia prestada por profissionais de
diversas areas. As caracteristicas das instituicdes podem sugerir vasto campo de simbolismo, de
tal maneira que a forma de cuidar e perceber o cuidado podem ser compreendidos de maneiras
distintas.®®

Viver em ILPI possibilitou a um grupo de idosos o0 atendimento de suas necessidades basicas,
assim como a possibilidade de socializagdo através do convivio em grupo, estabelecendo novas
relagcdes familiares com os préprios membros das instituicdes.' Para um grupo de idosos, a adaptagéo
e a permanéncia nas instituicbes estiveram relacionadas a forma que ingressam neste ambiente e
a manutengao do vinculo familiar."

A manutencao das relagdes entre familiares e idosos residentes demonstra sinais de fragilidade,
visto que a institucionalizagdo ainda carrega estereétipos de abandono familiar e, de fato, alguns
estudos evidenciaram que ILPI podem favorecer mudancas decorrentes de isolamento pela auséncia
familiar, perda de referéncias e escassez das visitas, com o passar do tempo.'?

Entretanto, a institucionalizagcao nao precisa significar ruptura dos lagos familiares. A manutengéo
desses vinculos familiares € imprescindivel para o bem-estar de idosos, visto que, € na familia que
o idoso constroi as relagdes afetivas e € dela que espera o apoio e a seguranga necessarios para
velhice.
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Ao considerar a complexidade entre as relagdes e os diversos fatores que podem interferir nos
sistemas de cuidado, destaca-se a importancia de compreender e desvelar significados, colaborando
para construir rede de apoio integrada entre instituicado e familia. Assim, objetivou-se compreender
o significado do cuidado na perspectiva de idosos residentes, familiares e trabalhadores de ILPI.

METODO

Estudo de abordagem qualitativa, do tipo exploratério descritivo, realizado em trés ILPI privadas
na cidade de Florianopolis-SC, Brasil, tendo como referencial tedrico a Teoria das Representagoes
Sociais (TRS), proposta por Serge Moscovici, na tese de doutorado La Psychanalyse, son image,
son public, publicada em 1961."3

Como participantes, foram incluidos 90 individuos: 14 idosos, 35 familiares e 41 profissionais.
Os critérios de inclusao adotados foram: idosos residentes que estivessem institucionalizados no
minimo ha trés meses e cognigao preservada, avaliada pelo Mini Exame do Estado Mental (MEEM);
familiares com idade superior a 18 anos e que visitavam regularmente o idoso; profissionais com
atividades laborais que convivessem e interagissem com idosos e familiares e que trabalhassem,
no minimo, ha trés meses na ILPI. Desta forma, foram também incluidos profissionais de servigos
gerais, que diariamente realizavam a limpeza e organizagédo dos quartos dos idosos, interagindo
com eles em suas atividades.

Os dados foram coletados entre maio de 2017 e janeiro de 2018, por meio das seguintes
técnicas: observacéao passiva, busca de informag¢des em prontuarios e entrevistas semiestruturadas
individuais. A observacgao passiva foi a primeira atitude tomada pela pesquisadora, para reconhecer
as instituicdes e conhecer as rotinas adotadas, as relagcdes existentes e, também, aproximar-se dos
possiveis participantes. Esta etapa foi desenvolvida em periodo anterior ao inicio das entrevistas,
estendendo-se a todos os momentos de permanéncia nas instituicdes, sendo anotadas as caracteristicas
das ILPI, as interagbes e ocorréncias percebidas, no diario de campo da pesquisadora.

A coleta de dados nos prontuarios teve por objetivo conhecer o perfil sociodemografico dos
idosos residentes e a historia clinica de cada um e medicamentos de uso rotineiro, com instrumento
desenvolvido pela pesquisadora.

As entrevistas semiestruturadas foram realizadas individualmente, em espacos reservados
das instituicdes, sendo utilizado instrumento com questdes norteadoras da pesquisa e que permitiram
tracar o perfil sociodemografico dos participantes. As entrevistas tiveram duragdo média de uma hora
para idosos e familiares e de 30 minutos para profissionais. A gravacéao foi realizada em aparelho
telefénico celular, com devido consentimento dos participantes, sendo, posteriormente, as falas
transcritas na integra.

Os dados foram submetidos a analise de conteido proposta por Bardin. Para organizacao
dos dados, foi empregado o software para analise de dados qualitativos Atlas.ti (versao 8). Assim, a
pré-analise compreendeu a organizagao dos dados, selecionando os documentos e inserindo-os no
software, através de documentos individuais, resultando em 90 documentos, total de participantes,
analisados a partir de trés grupos: idosos, familiares e profissionais. A exploragdo do material consistiu
na codificagdo das entrevistas, através da criacao de quotations (fragmentos importantes) que na
sequéncia receberam os codes relacionados a cada fragmento. O tratamento dos resultados foi
realizado a partir da analise e compreensao dos codes e respectivas quotations.

A analise resultou na construgao de trés grandes eixos tematicos, provenientes dos grupos
entrevistados de idosos, familiares e profissionais, sendo os seguintes: percepc¢des do idoso sobre
0 processo de institucionalizagao e o viver em ILPI; Percep¢des de familiares sobre o processo
de institucionalizagao e as relagdes de cuidado familiar; Percep¢des de profissionais sobre a
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institucionalizacao e as relagoes de cuidado familiar. Assim, neste estudo, foi analisada a categoria
Significado do cuidado, presente nos trés eixos tematicos.

A pesquisa foi desenvolvida com a prévia autorizacao das ILPI participantes, tendo sido também
submetida ao Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos, da Universidade Federal de Santa
Catarina. Foram respeitados os preceitos éticos, legais e morais ditados pela Resolugao 466/12 do
Conselho Nacional de Saude, que dispde sobre a realizagao de pesquisas com seres humanos. A
fim de preservar o anonimato dos participantes, os mesmos foram identificados da seguinte maneira:
idosos, sigla |., seguida por denominacéo de flor e idade verdadeira; Familiares, sigla Fam., seguida
por numeracao arabica, de acordo com a entrada na pesquisa e grau de parentesco; Profissionais,
sigla Profis., acompanhada por numeracao arabica, de acordo com entrada na pesquisa e categoria
profissional.

Aos participantes, foi lido e explicado o termo de consentimento livre e esclarecido; dirimidas
as duvidas, este documento foi assinado em duas vias, ficando uma com cada participante e uma
com a pesquisadora.

RESULTADOS

Os idosos residentes participantes da pesquisa eram 12 mulheres e dois homens, com idades
entre 77 e 93 anos, média de 86 anos. Os idosos apresentavam alguma doenga crénica, predominando
a Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) e o Diabetes Mellitus (DM), seguidas por Cardiopatias,
Doenca de Alzheimer, Osteoporose, Sequela de Acidente Vascular Cerebral (AVC), Hipotireoidismo,
Dislipidemia, Depressao, Bipolaridade e Doencga de Parkinson. Os idosos com diagnésticos de Doenga
de Alzheimer em fase inicial que foram incluidos no estudo foram aqueles que atingiram a pontuacgéo
igual ou maior a 25 pontos, conforme avaliagao realizada pela escala de MEEM.

Os familiares participantes mantinham rotina de visitas periédicas aos idosos: 17% visitavam
uma vez por semana; 57% de uma a duas vezes por semana e 26% mais de duas vezes. Dentre os
35 familiares, 30 eram mulheres e cinco homens, com idades entre 49 e 73 anos, cujos principais
vinculos eram de filhas (0s), sobrinhas(os), noras, netos e esposa.

Os profissionais participantes eram 41 individuos, sendo 36 mulheres e cinco homens, com
idades entre 20 e 60 anos, distribuidos nas seguintes categorias profissionais: cuidadores de idosos;
técnicos de enfermagem; enfermeiras; auxiliares de servigos gerais; auxiliares de coordenagéo;
cozinheiras; fisioterapeutas; nutricionistas; coordenadora; fonoaudiéloga; psicologa; supervisora de
hotelaria. O tempo de atuac¢do dos profissionais variou entre quatro meses e 22 anos.

Para este manuscrito, foram analisadas as categorias: significado do cuidado, nas perspectivas
de idosos, familiares e profissionais. Para melhor compreensao, os resultados encontrados estédo
apresentados sob perspectiva de cada grupo de participantes.

O cuidado para idosos

Indagados sobre o significado de cuidado a partir da experiéncia de vida e do momento atual,
os idosos apontaram trés dimensdes principais: o cuidado técnico relacionado a instituicao, o cuidado
familiar e o cuidado de si.

O significado do cuidado foi relacionado a prépria instituicdo enquanto espaco que assegura
o suprimento das necessidades assistenciais de idosos. Essa perspectiva reforga o papel das ILPI
no cenario brasileiro, no que tange ao suporte aqueles que necessitam de cuidados prolongados e
com dificuldades para o desempenho das atividades basicas ou instrumentais da vida diaria, como
o controle na administracdo de medicamentos continuos, fornecimentos de alimentacao, auxilio para
realizagao do banho, dentre outras atividades.

Texto & Contexto Enfermagem 2021, v. 30:20190066 5/14

7 ISSN 1980-265X DOI https://doi.org/10.1590/1980-265X-TCE-2019-0066 .



Ainda, o cuidado relacionado a instituicdo se caracteriza pelas técnicas empregadas na
rotina diaria, especialmente pelos profissionais de enfermagem e cuidadores. Neste ponto, aspectos
emocionais e afetivos estavam relacionados ao procedimento técnico, sendo o carinho, a atencao
€ a paciéncia requisitos essenciais para pessoas que exercem o cuidado: [...] eu acho que cuidado
€ assim: atencdo, carinho. Isso é fundamental. Ver a necessidade do outro. Principalmente, estar
atento a pessoa (l. Petunia, 79 anos). [...] para quem tem que ser cuidado, que tenha uma pessoa
atenciosa, meiga, carinhosa e que trate bem a gente (l. Tulipa, 87 anos).

O significado do cuidado vinculado ao papel dos familiares se evidenciou através da participacao
no cotidiano dos idosos, seja no compartilhar de refeigdes, nas visitas periddicas ou pela inclusao em
atividades familiares, além dos espacos das ILPI, representando ao idoso sentimento de pertenca a
familia e possibilidade de manutengao dos vinculos afetivos: [...] eles vém me visitar, me levam para
passear, para almogar com eles, tudo isso é cuidado pra mim (1. Violeta, 77 anos).

Manifestagdes de preocupagdes por parte dos familiares foram muito significativas enquanto
relacdes de cuidado, pois extrapolam a dimensao do cuidado enquanto acéo, representando atitudes
de responsabilizagdo. A pessoa idosa institucionalizada, a preocupacdo é uma forma de perceber
que a familia se envolve junto as instituicbes, compartilhando as responsabilidades, refutando,
assim, o status de idoso abandonado: [...] o cuidado é a preocupag¢éo, comega por ai, em vocé se
preocupar (I. Amarilis, 88 anos). [...] a preocupag¢ao é muito grande [...] eu ndo tenho que pedir nada
(I. Margarida, 86 anos).

O cuidado de si, ainda que menos mencionado, esteve também nas falas de alguns idosos.
Atitudes como cortar e pintar o cabelo, manter cuidados com pés e maos, escolher a roupa que ira
vestir e sentir-se bem com a higiene, abrangem questdes também de autonomia da pessoa idosa
sobre o préprio corpo, expressando desejos e vontades sobre essas atitudes: [...] faco tudo, dos pés
a cabeca. Quando eu tenho compromisso, coisa para ir, eu vou |[...] eu ndo vou toda descabelada
nao, eu vou toda arrumada (l. Lavanda, 93 anos). [...] é cuidar da gente. A limpeza, a satde da gente,
é isso (l. Orquidea, 91 anos).

O cuidado para familiares

O significado de cuidado na perspectiva de familiares esteve relacionado ao momento vivido
com a institucionalizagao do familiar idoso, caracterizado principalmente pelas dimensées do cuidado
afetivo, ao prover conforto e cuidado técnico.

O cuidado enquanto dimensao afetiva foi expresso por palavras como amor, carinho, paciéncia
e dedicagao, mencionado por 14 familiares. Para alguns, este era o principal suporte a ser oferecido
a idosos que se encontravam, especialmente, em situacio de alta dependéncia, restritos ao leito
e com declinio cognitivo importante, como observado nas falas: [...] 0 que o lar oferece é o basico,
€ 0 que a mée precisa para sobreviver, mas a alma da mée precisa de amor, de carinho (Fam.10,
Filha). [...] olha acima de tudo, primeiramente eu acho que é amor, cuidado ndo é sé coisas que a
gente tem que fazer, é passar amor, carinho, e eu acho que é isso que vale (Fam.11, Filha). [...] o
cuidado eu acho que é a gente dar carinho, dar amor para ela, entdo, era o que a gente ja fazia la
em casa, porque néo faltava nada para ela (Fam.24, Nora).

A dimensao vinculada ao prover conforto esteve relacionada a propria institucionalizagao,
uma vez que a grande maioria dos entrevistados considerava as ILPI o local mais adequado para
oferecer assisténcia aos idosos no momento da velhice. De igual maneira, os aspectos relacionados
a atengao se referem ao promover tudo o que for necessario, para que o conforto seja alcangado. Em
outras palavras, seria o “cuidar do cuidado”: estar presente na instituicdo, observando os cuidados
prestados pelos profissionais envolvidos, estando atendo as necessidades que, satisfeitas, possam
causar bem-estar e conforto ao idoso residente. Algumas falas ilustram claramente esses aspectos:
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[...] saber se ela esta sendo bem cuidada ja é um cuidado, mesmo sabendo que ela aqui tem 0s
cuidados necessarios, eu acho importante a gente estar sempre por perto para ver se realmente ela
esta sendo bem cuidada mesmo, se nao esta faltando nada pra ela (Fam.10, Filha). [...] primeiro é
vocé estar com o olho em cima para néo faltar nada; segundo, é vocé preservar o maximo possivel
aquilo que reconforta a ela, eu sou da teoria de que se ela gosta de feijjoada, esta com 93 anos, ela
tem mais é que comer, tem que morrer feliz, ndo em plena forma, esse negécio de cortar o sal, corta
isso, corta aqui... ndo produziu dor, produziu satisfacdo sem produzir dano ou agravar um dano: faz!
Isso para mim é cuidado (Fam.09, Filha). [...] o cuidado para mim é estar assim préximo e procurar
0 maximo atender a necessidade dela e deixa-la confortavel, é vocé estar disponivel para ouvi-la
dentro dos seus pedidos e das suas necessidades e tentar amenizar esse portal de saida que é
dificil para muita gente, entao, é isso (Fam.03, Sobrinha).

O cuidado relacionado a técnica foi também mencionado em algumas entrevistas; entretanto,
tal aspecto em nenhum momento foi abordado como elemento isolado, ao contrario: esteve sempre
atrelado a outra dimenséo. Ou seja, os familiares participantes, mesmo apontando o cuidado técnico
como algo relevante, demonstraram que ele ndo seria suficiente para suprir as necessidades nessa
etapa do envelhecimento, associando-se a aspectos afetivos, emocionais, de presencga e conforto: [...]
eu acho que ele passa pela parte dos cuidados basicos: de alimentagéo, de higiene, de medicagdo
[...] e atengéo, carinho, do jeito que lida, do jeito que fala. A presencga. Acho que a minha mée ainda
tem uma memodria afetiva, isso também faz parte do cuidado, para preservar isso dai (Fam.01,
Filha). [...] o cuidado passa por diversas areas e pela higiene e pela alimentagédo e pelos cuidados
meédicos, entdo, € uma preocupagdo bem constante, mas tém outros cuidados que ninguém pensa
que é o cuidado emocional; e o que essas pessoas que estdo aqui tém de diferente de mim e de
vocé? Nada. (Fam.11, Filha).

O cuidado para profissionais

Para os profissionais entrevistados, o cuidado nao foi identificado como acéo isolada, ou a
simples execucéao de técnicas. Quando citados aspectos do cuidar técnico, houve relagdo com o
carater afetivo, demonstrando a necessidade de a habilidade técnica estar atrelada a habilidade
emocional para prestar o cuidado adequado ao idoso, como evidenciado: [...] € o jeito que pega, o
Jeito que fala, o jeito que troca. Para mim tudo isso, fazer um curativo, tudo tem que ter cuidado. O
essencial para eles € o amor e o cuidado. Tratar com amor e com respeito, porque independente da
patologia que eles tém, eles séo seres humanos (Profis.01, Técnica de Enfermagem). [...] cuidar é
dar carinho, amor, deixar limpinho, sempre cheirosinho, atengdo, porque o idoso precisa de atengdo
(Profis.37, Cuidadora Instituic&o). [...] desde vocé dar a comida para eles e limpar o cocé. O cuidado
é tudo. Elogiar, dizer que esta bonito. Eu ndo consigo ver eles feios. Eu digo para eles que eles
estéo lindos. E ai eu vejo o brilho no olhar deles. Acho que o cuidado ¢é isso também. Cuidado é essa
transformacdo que vocé consegue ver no paciente (Profis.39, Técnica de Enfermagem).

Como visao dos idosos e familiares, a dimensao afetiva foi também evidenciada na fala dos
profissionais, sendo o amor, o carinho e o respeito os itens de maior destaque nas entrevistas. Ainda
se destacaram a postura atenta, a escuta e a paciéncia como elementos relevantes para estabelecer
as relagdes de cuidado entre profissionais e idosos institucionalizados.

Diferentemente das demais perspectivas, alguns profissionais utilizaram-se de palavras que
poderiam generalizar o significado do cuidado, na tentativa de ampliar e contemplar diferentes aspectos
nesse conceito. Desta maneira, palavras como “tudo”, “todos os setores da vida”, “integral”, “geral”,
“conjunto” destacaram-se nas falas dos entrevistados: [...] 0 idoso veio para ser cuidado integralmente,
tem que olhar todos os aspectos. E tem que respeitar na frente de tudo. Porque se nao respeita, ndo
ama. O idoso tem que ser respeitado na sua histéria de vida, nas suas lembrancgas afetivas, nas suas
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limitagbes fisicas e emocionais. Entdo, o cuidar, aqui, abrange muita coisa (Profis.04, Coordenadora).
[...] cuidado eu acho que deve ser geral. Desde dar banho, curar as feridas, machucados, conversar
com ele. [...] O idoso gosta muito de ser escutado. Eu acho que cuidado envolve muita coisa [...]
compartilhar o momento com ele, entender que os tempos deles sdo muito diferentes dos nossos
(Profis.23, Cuidador Instituicao).

Outro aspecto que se diferenciou nas entrevistas dos profissionais foi o cuidado associado
ao altruismo. Assim, palavras como vocagao, doagdo e amor ao préoximo foram citados por alguns
participantes, como: [...] cuidado para mim é ajudar o préximo. Olhar o préximo de forma mais humana
[...].- Todo mundo precisa do salario, mas dar um pouco de amor ao proximo néo vai te diminuir
(Profis.33, Enfermeira). [...] eu acho que é o bem-estar dela, é fazer o bem para ela, eu me vejo na
pessoa. Eu ndo vou maltratar uma pessoa, e depois acabarem fazendo algo bem pior para mim. O
cuidado é o amor ao proximo, fazer o bem, sem olhar a quem (Profis.34, Auxiliar servigcos gerais).

DISCUSSAO

Os resultados demonstraram que o significado do cuidado para os entrevistados estava
relacionado com o momento atual de vida do grupo a que pertence, seja dos idosos residentes,
familiares ou profissionais das ILPI. Entretanto, alguns pontos de convergéncia foram evidenciados
nas distintas perspectivas, especialmente nos aspectos relacionados as dimensdes afetivas, discutidas
adiante.

Ao considerar que as percepgdes sobre 0 mundo, as ideias e as atribuicbes sao respostas
a estimulos do ambiente em que se vive e essas respostas estao relacionadas a certa definigao,
comum a todos que pertencem a mesma comunidade'®, as representagdes e os significados dos
idosos residentes em ILPI estarao relacionadas as proprias histérias, ao senso comum e ao contexto
sociocultural institucional em que estao inseridos.™

Partindo, entao, do pressuposto de que as instituicdes de longa permanéncia se caracterizam
por espaco de interagdo humana, cujas representagdes poderdo ser criadas no decurso da cooperagéo
e da comunicagao, quando se busca atribuir significado a algo, traz-se para o campo da familiaridade,
em que tais representacdes poderao ser capazes de influenciar o comportamento do individuo
participante de coletividade.” Assim, quando se busca compreender o significado de um mesmo
objeto, mas a partir de perspectivas diferentes, percebe-se o0 movimento que as representagdes
podem ocasionar nos grupos.

Os idosos residentes significaram o cuidado como atividades realizadas nas ILPI, principalmente
quando precisavam de auxilio para alguma necessidade basica, como banho, alimentagao e
administracdo de medicamentos. Tais atividades de cuidado foram relacionadas, especialmente, a
equipe de enfermagem e a maneira como sao tratados por esses profissionais, sendo valorizadas
as atitudes de respeito, carinho e amor, expressos durante o cuidar.

Da mesma maneira, em pesquisa realizada sobre as representagdes do idoso asilado, atitudes
no ato de cuidado, como afei¢ao, atengao, dedicacao e preocupagao, exercidas pelos profissionais,
foram valorizadas pelos idosos, representado pelo “saber como lidar e saber como cuidar”. Ainda, o
cuidado foi significado por carinho, atengao e afeto.™

As ILPI expressam local onde o cuidado deve ser realizado, assim foi identificado por um grupo
de idosos, que caracterizam a instituicdo onde residiam pelo atendimento de necessidades basicas,
como alimentacgao, higiene, moradia, repouso e, também, espiritual.’® De forma semelhante, estudo
identificou que a ILPI significou a possibilidade de sentir os cuidados como forma de manutengéo da
vida e otimizagao do bem-estar, motivados pela busca de prote¢cao, amparo, seguranga e convivéncia
social.”
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Na perspectiva de familiares, o cuidado estava ancorado especialmente na atual realidade de
institucionalizagéo e condi¢des de saude do idoso. A dimensao afetiva se evidenciou especialmente
nos casos em que os idosos se apresentam em quadro avangado de debilidade e, desta forma, o
amor e o carinho significavam o ato de cuidar mais precioso que a familia poderia demonstrar. Em
alguns momentos, poder-se-ia inferir a existéncia de sistema de parceria com a ILPl, mesmo informal,
em que os cuidados técnicos providos pelos profissionais eram complementados pelos cuidados
afetivos prestados pelos familiares.

O apoio da familia, em momentos de fragilizagdo da pessoa idosa, é fundamental para
manutengao do bem-estar e da qualidade de vida desta. Estudos, na perspectiva das representagbes
sociais, apontam a familia como elemento relevante para constituicido da representacéo da velhice,
sendo importante suporte para idosos mais dependentes, assim como para o enfrentamento das
perdas ocorridas na velhice.'®""

Devido aos sentimentos que podem estar envolvidos no momento da institucionalizagao,
€ necessario estabelecer relagdo de confianga entre familia e ILPI, permitindo que sentimentos
negativos sejam minimizados e esse processo seja bem-sucedido. Assim, ha possivel fragilizacdo
na participacao dos familiares em atividades relacionadas ao cuidado, uma vez que alguns familiares
podem transferir para instituicdo a responsabilidade do cuidar, afastando-se da convivéncia com o
idoso.™®

Em relacao aos familiares que significaram o cuidado como prover conforto, os relatos
evidenciaram a necessidade de estar constantemente na instituicdo. Observou-se, também, através
das rotinas institucionais, que alguns familiares adotavam postura frente a ILPl como prestador de
servigo assistencial, e ndo participante de rede integrada entre idoso-familia-instituicdo, como era
de esperar.

Estudos evidenciaram fragilizagdo nas relagdes entre familia e instituicdo. A prépria rotina
estabelecida de cuidado demonstrou ser fator excludente de participagao familiar, uma vez que o
modelo biomédico predominante adotado valoriza a realizagdo de técnicas pelos profissionais.'®
Mesmo em grupo de familiares participantes do cuidado direto em idosos residentes, houve situagbes
em que os profissionais restringiram ou delimitaram a atuag¢ao da familia, especialmente em tomadas
de decisobes relativas as condigdes de saude.?®

Na percepc¢ao de trabalhadores de ILPI as familias pouco frequentavam as instituicées, sendo
mais presentes nas datas comemorativas, evidenciando até mesmo situagdes de abandono. Assim,
para estes profissionais, se tornam imprescindiveis a manutencgao e fortalecimento dos vinculos
familiares com a pessoa idosa, visando seu bem-estar.?!

Sob o olhar dos profissionais, o significado do cuidado distinguiu-se do significado de outros
achados, uma vez que foi compreendido como a¢des ampliadas e integradas. Em estudo que analisou
as concepgdes de cuidado por cuidadores formais de idosos institucionalizados, identificou-se que
os cuidadores apresentavam visao fragmentada, dissociando o cuidado como a execugao de tarefas
destinadas ao atendimento das necessidades basicas da pessoa idosa, da vertente do cuidado
referente a atengao, ao carinho e afeto.?

Ainda sobre as representagdes de cuidado na perspectiva dos profissionais, identificou-se
segregacao do cuidado, vendo-o como ato de amor, carinho e ateng¢ao, ndo vinculado a capacidade
e ao conhecimento técnico. Dois modelos de gestdo permearam as representacdes dos profissionais:
o0 modelo baseado na caridade e 0 modelo biomédico. Entretanto, ambos convergem para pratica,
em que profissionais assumem para si, pessoalmente, a responsabilidade por todas as ag¢des que
dizem respeito aos idosos, sem que estes possam participar das decisdes sobre as proprias atividades
diarias.®
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Quando os profissionais mencionaram palavras que buscavam ampliar e abranger o significado
do cuidado, expressa-se a necessidade de incorporar dimensdes além da técnica, no cuidado ao
idosos institucionalizado. Nas ILPI estudadas, observou-se a atuagao de profissionais de formacoes
distintas, mas todos, em processos de trabalho, convergiram para integra¢do do cuidado.

Em estudo realizado sobre a pratica do cuidado a idosos institucionalizados na percepg¢ao dos
profissionais, o cuidar se caracterizou pela fragmentacao e sistematizagéo, ainda que reconhecessem
a importancia do cuidado humanizado, considerando as necessidades basicas dos idosos. Destaca-
se, ainda, a importancia da formacao e qualificagao profissional especifica na area da Geriatria e
Gerontologia, contribuindo para que esses profissionais de saude tenham melhor preparo para
enfrentar os atuais desafios.?*

Ainda corroborando esses resultados, outro estudou destacou a relevancia de valorizar todas
as areas de conhecimentos envolvidas no cuidado, estimulando a equipe a um olhar mais amplo e
responsavel, considerando a complexidade e multidimensionalidade do ser idoso, integrando-o no
contexto familiar, cultural, histérico e social.®

As ILPI caracterizam-se pelas relagdes humanas que as compdem, com idosos, familiares
e profissionais, cujas geragdes de significados se constroem ou desconstroem nos encontros ou
desencontros. Ao ponderar as especificidades desse ambiente, no qual os grupos constroem e
compartilham conjunto de conhecimentos, conceitos e explicagdes sobre determinado fato ou tema,
durante as conversacgdes interpessoais que estabelecem no cotidiano, compreende-se a semelhanga
encontrada no cuidado enquanto objeto de representagao.®

A convergéncia nas falas das trés perspectivas — idosos, familiares e profissionais — refere-
se a aspectos afetivos ao cuidar, incluindo, principalmente, palavras como amor, carinho e respeito.
Tal dimensao afetiva tdo inerente ao ser humano e em suas relagées poderia ser compreendida,
tomando por base as reflexdes de Boff e a influéncia de Heidegger, em que o cuidar é representado
por atitude de ocupacéo, preocupacao, responsabilizagao e envolvimento afetivo com o outro. Indo
além, o cuidado seria a origem, anterior a atitude, “significa reconhecer o cuidado como um modo
de ser essencial’, fazendo parte da constituicdo do ser humano.?®

Na concepcgédo dos idosos, a afetividade esteve mais relacionada aos profissionais que
atuavam diretamente no cuidado técnico, enquanto na concepc¢ao da familia, relacionava-se com
presenca, preocupacao e suprir as necessidades materiais. Tal distingdo pode ser compreendida
justamente pela relagao do cuidado enquanto processo de trabalho, especialmente dos profissionais
de enfermagem. Em estudo realizado com trabalhadores de enfermagem de ILPI evidenciou que
a criagao de vinculos com idosos esteve relacionado com sentimentos de prazer nas relagdes de
trabalho, diferenciando-se de outros ambientes que ndo propicem essa interacéo.?

O estudo permitiu emergir das falas e das observagdes as relagbes de afeto estabelecidas
entre idosos e profissionais, assim como em pesquisa cuja criagdo de vinculos afetivos transcendeu
o relacionamento profissional para relagéo familiar.?”

O componente afetivo encontrado no resultado da presente pesquisa aproxima-se da Abordagem
Estrutural, proposta por Abric, na Teoria do Nucleo Central. Segundo essa perspectiva, a representagcéo
social se caracteriza por ser organizada em torno de um nucleo central, constituindo-se em um ou
mais elementos que dao significado a representagao. Considerando que o conhecimento estruturado
de uma representagao é determinado pela maneira como os individuos vém e reagem frente a
determinada realidade, as cargas afetivas irdo compor os elementos de uma representagao.?

As representacdes sdo marcadas por cargas afetivas, ndo apenas como meros constituintes,
nem tdo pouco de forma aleatéria na estrutura de representagao estudada, mas compdem estrutura
sociocognitivo-afetivo coerente com o objeto de estudo. Ainda, em objetos marcados socialmente
pela carga afetiva, como nesta pesquisa, que envolve questdes sobre o cuidado familiar de idosos,
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os elementos afetivos sao mais evidentes, reforcando a perspectiva de que as representacdes
ultrapassam os aspectos cognitivos, mas que possibilitam, também, o compartilhamento social de
emocdes.?

Dessa maneira, percebeu-se, nesta pesquisa, que os componentes afetivos estiveram
representados nas falas dos trés grupos de entrevistados, demonstrando influéncia nas relagées do
cotidiano que se constituem nos espacos de institucionalizagdo e como a compreensao do cuidado
se reflete na dimenséo inter-humana.

E, por fim, diante do apresentado, aponta-se como limita¢cdes do estudo o fato de ter sido
realizado somente em instituicbes privadas, mas considerando as fragilidades nos vinculos familiares
nas instituicdes publicas, optou-se por delimitar o estudo nas ILPI estudadas. De toda forma,
reconhece-se, também, a importancia da realizagao de estudos neste campo, em todas as realidades
que ofertam esses servigos a populagao idosa.

CONCLUSAO

Este estudo possibilitou construir o conhecimento acerca dos significados do cuidado nas
relacbes que permeiam as ILPI. Ainda que ndo busque a representagéo sobre o objeto do cuidado,
a Teoria das Representacdes Sociais permite compreender os individuos e a maneira de agir destes
ante as realidades com que se defrontam.

Como espaco de simbolismos e significados, a realidade das ILPI, na qual estao inseridos os
participantes da pesquisa, demonstrou que o cuidado pode ser compreendido de formas distintas,
sob oOpticas diferentes, mas que também possibilita pontos de sincronia, conforme se descreveu nos
resultados.

As ILPI se constituem como provedoras de cuidado técnico, especialmente vinculado a
profissionais que prestam cuidados direto aos residentes. Entretanto, destacou-se, nos resultados
encontrados, que a dimenséao técnica ndo estava isolada, sob nenhuma perspectiva, ao contrario,
vinculava-se a aspectos emocionais e afetivos. Tais resultados sao importantes para construir novo
olhar sobre a institucionalizagdo, ampliando a possibilidade para o cuidado mais humanizado e
solidario a idosos que, geralmente, encontram-se muito fragilizados.

Os profissionais buscaram trazer o cuidado para dimensao mais expandida, remetendo a
importancia da multidimensionalidade do ser idoso. Desta forma, foi significativo para pesquisa ndo
incluir somente profissionais de enfermagem, considerando que o cuidado ndo se concretiza como
elemento isolado, mas necessita de abordagem multiprofissional.
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