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Resumo

Objetivo: Identificar na literatura a produgéo cientifica sobre as intervenges educativas utilizadas por enfermeiros na promogdo da salde do
idoso.

Métodos: Revisdo integrativa de literatura realizada nas bases de dados LILACS, MEDLINE, CINAHL e Web of Science, entre 2007 e 2017, em
portugués, inglés e espanhol, utilizando os descritores: “aged”; “aging”; “aged, 80 and over”; “health services for the aged”; “nursing”; “clinical
trial”; “technology/ED”; “educational technology”; (health education AND technology”); “health promotion”, combinados por meio dos operadores
booleanos “AND” e “OR”.

Resultados: Foram incluidos 22 estudos. As intervengdes educativas utilizadas por enfermeiros na promogdo da satde do idoso foram:
orientagdes pedagdgicas durante a consulta de enfermagem (50%), acompanhamento domiciliar (27,8%), aconselhamento com dindmicas
motivacionais (11,1%) e sessdes educativas com estratégias ludicas (11,1%).

Conclusdo: O Enfermeiro desempenha papel fundamental na promogéo da satide por coordenar o plano de cuidados pelo vinculo que estabelece
com os usuarios, familiares e cuidadores a partir de agdes educativas capazes de modificar atitudes e proporcionar satide. As ages educativas
promoveram satde por oportunizar a maior adogéo de habitos saudaveis, acompanhamento terapéutico e bem estar.

Abstract

Objective: To identify in the literature the scientific production on educational interventions used by nurses for the health promotion of the elderly.
Methods: Integrative literature review performed in the LILACS, MEDLINE, CINAHL and Web of Science databases between 2007 and 2017, in
Portuguese, English and Spanish by using the following descriptors: ‘aged’; ‘aging’; ‘aged, 80 and over’; ‘health services for the aged’; ‘nursing’;
‘clinical trial’; ‘technology/ED’; ‘educational technology’; (health education AND technology); ‘health promotion’, which were combined with ‘AND’
and ‘OR’ Boolean operators.

Results: Twenty-two studies were included. The educational interventions used by nurses for the health promotion of the elderly were pedagogical
guidelines during nursing consultations (50%), home monitoring (27.8%), counseling with motivational dynamics (11.1%) and educational
sessions with ludic strategies (11.1%).

Conclusion: Nurses play a fundamental role in health promotion by coordinating the care plan because of the bond established with users, family
members and caregivers from educational actions that can change attitudes and provide health. The educational actions promoted health by
favoring the greater adoption of healthy habits, therapeutic monitoring and wellbeing.

Resumen

Objetivo: Identificar en la literatura la produccion cientifica sobre las intervenciones educativas utilizadas por enfermeros en la promocion de la
salud de los ancianos.

Métodos: Revision integrativa de la literatura tuvo lugar en las bases de datos LILACS, MEDLINE, CINAHL y Web of Science entre 2007 y 2017,
en portugués, inglés y espafiol, utilizando las palabras clave: “envejecido”; “envejecimiento”; “envejecido 80 y més”; “servicios de salud para las
personas de edad”; “enfermeria”; “ensayo clinico”; “tecnologia / ED”; “tecnologia educativa” (educacion de la salud y tecnologia); “promocion de
la salud”, combinados por medio de los operadores booleanos “AND” y “OR”.

Resultados: Se incluyeron 22 estudios. Las intervenciones educativas utilizadas por enfermeros en la promocion de la salud del anciano fueron:
orientaciones pedagdgicas durante la consulta de enfermeria (50%), acompafiamiento a domicilio (27,8%), asesoramiento con dindmicas
motivacionales (11,1%) y sesiones educativas con estrategias Iudicas (11,1%).

Conclusion: El enfermero desempefia un papel clave en la promocion de la salud mediante la coordinacion del plan de cuidados por el vinculo
que se establece con los usuarios, familiares y cuidadores a través de acciones educativas capaces de modificar actitudes y proporcionar salud.
Las acciones educativas promovieron salud por oportunizar la mayor adopcion de habitos saludables, acompafiamiento terapéutico y bienestar.

Como citar:
Carvalho KM, Silva CR, Figueiredo ML, Nogueira LT, Andrade EM. Intervencdes educativas para promogdo da salde do idoso: revisao
integrativa. Acta Paul Enferm. 2018; 31(4):446-54.
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Introducao

O crescimento tecnoldgico e cientifico favoreceu
diretamente a transi¢io demogréfica e o aumento
da expectativa média de vida ao nascer, tendo como
efeito o envelhecimento populacional. Segundo
estatisticas mundiais, o ndmero de pessoas idosas
deverd aumentar de 900 milhées em 2015 para 2
bilh6es em 2050, representando aumento de cerca
de 10%.0

Este panorama implica novas demandas sociais
na prestagao de servicos de saide. Dentre elas, se
destaca a assisténcia de satde integral ao idoso, a
qual deve englobar modificagoes biopsicossociais
proprias do envelhecimento, como fatores predi-
tores de capacidade funcional e qualidade de vida.
Neste contexto, as a¢des de promogao da saide sio
fundamentais para o envelhecimento ativo, objeti-
vando atenuar o risco de fragilidade e vulnerabilida-
de, por meio da participa¢io, controle social e agoes
integradas e ampliadas frente & multidimensionali-
dade do idoso.?

Dentre as agdes utilizadas para promogio da
saide destacam-se as intervencgoes educativas, as
quais representam fatores predisponentes de adesio
ao tratamento e reabilitagio, bem como estimulo
para atitudes positivas do usudrio para o autocuida-
do. Esta facilita a compreensao dos sujeitos envol-
vidos, ampliando as facetas da educagao formal e
propiciando a construgio de novos espagos de saber,
seja interno ou externo ao ambito assistencial por
meio das relagdes educativas e dialégicas, as quais,
por sua vez, transformam a prdtica dos profissionais
que passam a ver a pessoa e sua relagio com o mun-
do e nao apenas com o envelhecimento.”’

No contexto da Enfermagem o cuidado educa-
tivo tem utilizado ferramentas que favorecem a me-
diagdo de processos de ensinar e aprender na pritica
da educa¢io em satide com a comunidade e para
educagio permanente de Enfermeiros e estudantes
de Enfermagem. Entretanto evidencia-se ainda pre-
dominancia de modelo de ensino e atuagao prepon-
derantemente curativa, o que diverge da complexi-
dade das agbes de promogio de saiide necessdrias
aos idosos que exige amplo espectro de informagio,
bem como agées multidisciplinares.”
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Este estudo emerge diante do atual panorama
epidemioldgico que requer competéncias e habili-
dades especificas do enfermeiro para lidar com o en-
velhecimento e instrumentalizar seu papel de edu-
cador e facilitador nos diversos cendrios de atencao
A satde. Ademais, advém da necessidade de identifi-
car evidéncias para operacionalizar a construgao da
tese de doutorado em Enfermagem: “Efeito de tec-
nologia educacional na qualidade de sono de idosos:
estudo randomizado-controlado”, da Universidade
Federal do Piaui, a qual se fundamenta na atuagio
de educador e facilitador do enfermeiro nos diversos
cendrios de atencio a satde.

Diante das consideragoes apresentadas e ten-
do em vista a limitada visibilidade de intervencoes
especificas de Enfermagem, o crescimento da po-
pulagao de pessoas idosas no contexto nacional e
internacional, bem como sua vulnerabilidade para
doengas cronicas niao transmissiveis (DCNT), ob-
jetivou-se identificar na literatura a produgao cien-
tifica sobre as intervengoes educativas utilizadas por
enfermeiros para a promogio da satde do idoso.

Métodos

Revisao integrativa de literatura realizada em seis
etapas: elaboragio da questdo norteadora; definicio
das bases de dados e dos critérios de inclusio e ex-
clusao das pesquisas primdrias da amostra; defini¢io
das informacoes a serem extraidas dos estudos sele-
cionados; avaliacio dos estudos incluidos na revi-
sao integrativa; interpretagao dos resultados e, por
tltimo, apresentagao da revisio/sintese do conheci-
mento produzido.”

A questio de pesquisa foi elaborada com a apli-
cagido da estratégia PICo (P-populagao/paciente:
idosos; I- Intervencao: intervengao de enfermagem;
Co- Contexto: promogao da satide), o que resultou
na seguinte questao norteadora: quais sao as inter-
vengdes educativas realizadas por enfermeiros para
promogio da saide do idoso?®

Os artigos foram identificados por busca bi-
bliografica realizada no periodo de junho de 2017
nas seguintes bases de dados: Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Sadde
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(LILACS), consultada pela Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), e Cumulative Index to Nursing
and Allied Health Literature (CINAHL), Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE), via PubMed; e Web of Science, via
Colecio Principal (7homson Reuters Scientific), aces-
sadas pelo Portal CAPES.

Os critérios para inclusao dos estudos prima-
rios selecionados foram: artigos disponibilizados na
modalidade de artigo original, nos idiomas inglés,
espanhol e/ou portugués, publicados no periodo de
janeiro de 2007 a junho de 2017, realizados com
pessoas de 60 anos ou mais e que versassem sobre
intervencoes educativas de Enfermagem para pro-
mogao de satde. A delimitagio do tempo do es-
tudo teve como marcos a Carta de Promocgao da
Satde adaptada na 62 Conferéncia Mundial sobre
Promocio da Satide (2005) em Bangkok e a Politica
Nacional de Promogao da Satde, as quais ressaltam
a necessidade de capacitagao e prdticas sustentdveis
no controle dos determinantes de satide.”

Na realizagio das buscas utilizaram-se os se-
guintes descritores presentes no Medical Subject
Headings (MeSH), Titulo CINAHL e Descritores
em Ciéncias da Sadde (DeCS): “Aged”; “Aging’;

“Aged, 80 and over”; “Health Services for the Aged”;
“Nursing”;  “Clinical Trial”; “Technology/ED”;
“Educational Technology”; (Health Education
AND Technology); “Health Promotion”. Ainda
foram utilizados os descritores niao controlados
e descritores de assunto utilizados para indexagao
dos artigos nas bases de dados, a saber: “Elderly”;
“Senescence”;  “Technology, Educational”; “Elderly
Health”; “Seniors’ Health”; “Health of the Elderly’;
“Promotion of Health”. Os descritores foram com-
binados por meio da combina¢io dos operadores
booleanos “AND” e “OR”.

Na busca inicial, realizada por dois revisores
independentes e com protocolo padronizado para
utilizacdo dos descritores e cruzamentos nas bases
de dados. Encontrou-se um total de 2.255 publica-
coes. Apds a identificacio dos estudos pré-selecio-
nados e selecionados, seguiu-se a leitura dos titulos
e resumos, excluindo-se estudos que nao atendiam
aos critérios de inclusio e/ou ao tema proposto.
Desses, foram selecionados 137 artigos para leitura
na integra visando a averiguagdo das intervencoes
realizadas exclusivamente por enfermeiros, e, conse-
quentemente, defini¢io da amostra final da reviso
(Figura 1).

Total de artigos da estratégia de busca: 2255
Medline via Pubed — 785
CINAHL — 852
LILACS via BVS - 110
Web of Science - 508

IDENTIFICAGAO

Artigos restantes (n=303)

SELEGAO

Artigos duplicados excluidos (n=1512)

Artigos excluidos cujo publico-alvo

Artigos completos avaliados
para elegibilidade (n= 137)

ELEGIBILIDADE

ndo sdo idosos (n=166)

Artigos de revisdo ou que ndo se

Artigos incluidos na
revisdo (n=22)

INCLUSAO

relacionavam com o tema (n=115)

Figura 1. Fluxograma do processo de busca e sele¢do dos estudos
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Para favorecer a validagao da sele¢io das publica-
¢oes para andlise e maior consisténcia, os resultados
foram comparados e as discordancias solucionadas
por consenso entre os revisores ou com a inclusio de
um terceiro revisor, quando necessdrio. Identificou-
se um total de 3 discordancias (13,6%) entre os revi-
sores na selegao final da amostra e, ap6s reavaliagao,
estes artigos foram excluidos por nio apresentarem
intervencgoes exclusivas da Enfermagem.

As publicagées foram analisadas e os dados in-
terpretados de forma organizada e sintetizada por
meio de um quadro sinéptico com a descrigio
dos seguintes aspectos: ano, pais, desenho, nivel
de evidéncia, estratégia e intervengoes educativas
encontradas. A qualidade dos estudos foi avaliada
com base na classificacao do nivel de evidéncia fo-
ram realizadas da seguinte forma: nivel I - evidén-
cia obtida do resultado de metandlise de estudos
clinicos controlados e com randomiza¢io; nivel 11
- evidéncia obtida em estudo de desenho experi-
mental; nivel III - evidéncia obtida de pesquisas
quase-experimentais; nivel IV — evidéncias obtidas
de estudos descritivos ou com abordagem metodo-
légica qualitativa; nivel V - evidéncias obtidas de
relatérios de casos ou relatos de experiéncias; nivel
VI - evidéncias baseadas em opiniées de especialis-
tas ou com base em normas ou legislagao.®

A seguir, procedeu-se com a leitura aprofun-
dada dos artigos, visando organizar os dados em
categorias temdticas conforme a similitude de ob-
jetivos, resultados e conclusdes dos artigos sele-
cionados, mediante abordagem descritiva. E, para
a interpretagio dos resultados e apresentacio da
revisdo, optou-se em discutir os achados a partir
de avaliagao critica dos temas convergentes sobre a
questao norteadora do estudo.

A pesquisa levou em consideragao os aspectos
éticos, respeitando a autoria das ideias, os concei-
tos e as defini¢bes presentes nos artigos incluidos
na revisao.

Resultados

Nesta revisio foram selecionados 22 artigos, dos
quais a maior parte estava indexada nas bases de
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dados Web of Science (50%) e CINAHL (31,8%),
com 90,9% na lingua inglesa. Os Estados Unidos
da América (EUA) foram responsdveis por 36,4%
do total de artigos, com registros também em ou-
tros paises, a saber: Suécia, Holanda, Japao e Brasil.

Houve maior concentragio de artigos nos ulti-
mos trés anos 2015 (22,7%), 2016 (13,6%) e 2014
(13,6%). Quanto ao desenho de pesquisa destaca-
ram-se os quase experimentos (27,3%), seguidos
dos ensaios clinicos randomizados controlados
(22,7%) e ensaios randomizados nio controlados

(18,2%) (Quadro 1).

Quadro 1. Sintese com os artigos segundo intervencoes
educativas e desfecho

n° Ano/Pais Desenho e’:ll:‘(liZL((l)iea
A19 2007/ EUA ECR Il
A200 2008/ Inglaterra ECR controlado |
A3 2008/ Holanda ECR controlado |
A402 2010/ EUA ECR I
A9 2010/ Brasil Descritivo %
Ag(1 2012/ Suica ECR I
A7 2012/ Brasil Pesquisa-agéo v
Ao 2013/ EUA Pré-clinico Il
A9 2014/ EUA Quase experimento Il
A1008 2014/ Holanda Quase experimento Il
A1109 2014/ China Quase experimento Il
A12¢0 2015/ EUA ECR I
A13@D 2015/ Germania ECR controlado |
A14@2 2015/ Suécia Quase experimento Il
A15@) 2015/ Coréia ECR Controlado |
A162 2015/ Brasil Descritiva %
A17@ 2016/ Republica da Quase experimento Il
Coréia

A18% 2016/ Canada ECR Controlado I
A19@7 2016/ EUA Pesquisa-agédo v
A20% 2017/ EUA Estudo de caso v
A2109 2017/ EUA Pré-experimento Il
A22¢0 2017/ Suécia ECNR I

As intervengoes de orientagoes pedagdgicas du-
rante a consulta de Enfermagem perfizeram um
total de 50%, seguidos de acompanhamento do-
miciliar 27,8%, aconselhamento com dinAmicas
motivacionais 11,1% e sessoes educativas com es-
tratégias ladicas 11,1%. No tocante as intervencoes
realizadas durante visita domiciliar, 60% dos estu-
dos apresentaram intervengao telefonica subsequen-
te para acompanhamento da agdo educativa, como
descrito no quadro 2.

Acta Paul Enferm. 2018; 31(4):446-54. m
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Quadro 2. Sintese com os artigos segundo intervengoes educativas e desfecho

n° Intervencdes Educativas Desfecho
A1 Educacao em salde e intervengdo Proporcionou melhor funcionamento fisico e tem potencial para reduzir os gastos totais de satide entre os beneficidrios de plano de satide
telefonica durante visita domiciliar. Medicare com alto risco para doengas cardiacas.
A200 Aconselhamento com dinamicas Efetiva no aumento de aspectos gerais e especificos de qualidade de vida. Apresentou-se como opgao vidvel em comparagéo com a
motivacionais. programagéo tradicional de exercicios.
A3 Orientagdes pedagogicas durante a Favoreceu a auto-eficacia na escolha de alimentos saudaveis e pratica de exercicios fisicos. A mudanca na auto-eficicia ndo se relacionou
consulta de enfermagem. as mudangas nos fatores de risco vascular em pacientes com alta propenséo de desenvolver (novas) doengas cardiovasculares.
A402 Aconselhamento com dinamicas Forneceu estrutura para intervir com as preocupagdes da memdria didria dos adultos mais velhos que se esforcam pela independéncia.
motivacionais. 0Os participantes melhoraram a medida de desempenho do status funcional, mas ndo houve mudanca significativa nos escores no final do
estudo.
A5 Sessdes educativas com estratégias Permitiu integrar a enfermagem a ciéncia do comportamento, identificando os fatores que influenciam comportamentos saudaveis.
lidicas - Oficinas Sociopoéticas. Apresentou-se como guia para explorar a motivagdo ou desmotivagdo de pessoas idosas em se engajarem em comportamentos
promotores de autocuidado no envelhecer saudavel.
A6 Educagao em saude durante visita Apresentou-se efetivo na redugdo de desfechos adversos a salde, tais como quedas,eventos agudos e hospitalizagdes.
domiciliar
A709 Sessdes educativas com estratégias Constituiu-se instrumento de libertagao nas falas, nos gestos, nas caras e bocas que 0s idosos criaram e recriaram em seus
lidicas - Uso de teatro personagens. A educacéo em salide, através da arte cénica, congregou conhecimentos tedricos praticos, que propiciaram a participacéo e
empoderamento dos sujeitos participantes do estudo.
Ao Orientagdes pedagogicas durante a Verificaram-se aumentos estatisticamente significativos em relagéo ao indice de satisfagdo da vida, perfil de estilo de vida e nos aspectos:
consulta de enfermagem nutricdo, responsabilidade da saude, auto-realizagéo, gerenciamento do estresse, apoio interpessoal e exercicio.
A9 Orientagdes pedagogicas durante a Envolveu pacientes, familias e equipe de enfermagem na promogao da recuperagao funcional e cognitiva em idosos hospitalizados. Os
consulta de enfermagem resultados mostram que programa pode melhorar o bem-estar dos adultos mais velhos dependentes de cuidados. Do ponto de vista
organizacional, o Fam-FFC oferece o potencial de evitar readmissdes hospitalares.
A1018 Educacao em salde durante visita Reduziu problemas no dominio psicossocial, especialmente a soliddo, a depressdo e as frustragdes no recebimento e aquisigéo
domiciliar de recursos e servicos adequados. Uma relacdo de confianga com os enfermeiros favoreceu o cuidado ao promover a partilha dos
sentimentos de soliddo e tristeza, ajudando a restaurar sentimentos de conexdo e acesso de pessoas mais velhas aos recursos da
comunidade.
A1109 Orientagdes pedagogicas durante a Apresentou melhoria do estilo de vida saudavel, dosagem de agucar no sangue em jejum, pressdo arterial e indice de depressao entre
consulta de enfermagem idosos. Seu baixo custo e a eficacia da incorporacdo de recursos multidisciplinares servem para ajudar idosos residentes em ambientes
rurais @ manter estilo de vida mais saudavel.
A1200 Orientagdes pedagogicas durante a Reduziu as despesas de assisténcia pessoal entre pessoas idosas com deficiéncia durante um periodo de 2 anos. Foi significativa em
consulta de enfermagem virtude da reducdo dos encargos financeiros destinados aos cuidados de longa duragéo.
A13e1 Educagdo em satde durante visita N&o apresentou beneficios diretos. Estudos adicionais sobre os efeitos das intervengdes de enfermagem educacional devem ser realizados
domiciliar utilizando diferentes conceitos e rigorosos métodos de pesquisa.
A14@2 Orientagdes pedagogicas durante a Verificou-se como opgéo para prevenir sintomas depressivos em pessoas mais velhas. Este método pode proporcionar uma oportunidade
consulta de enfermagem para pessoas mais velhas com sintomas depressivos de melhorar sua qualidade de vida, se realizada de forma continua.
A15@ Aconselhamento com dindmicas Benéfico para melhorar o bem-estar das pessoas que vivem na comunidade. E recomendavel pesquisar os efeitos a longo prazo da
motivacionais intervencéo e resultados de sade.
A16%4 Educagao em sadde em grupo de Representou momento terapéutico para idosos, servigo de apoio e fortalecimento no contexto social, tornando possivel o aprimoramento e
convivéncia desenvolvimento de habilidades e obtencéo de conhecimentos para promogdo da sadde.
A17@ Educagao em saude durante visita Eficaz na melhoria da auto-eficacia, nos comportamentos de salide e fatores de risco cardiovasculares modificaveis.
domiciliar e intervengdo telefonica de
seguimento
A18@0 Educagdo em satide durante visita N&o houve diferencas estatisticas ou significativas entre os grupos de intervencéo e de controle em qualquer dos resultados medidos.
domiciliar
A19@7 Orientagdes pedagogicas durante a Indicou aumentos em duas areas de conhecimento de satide oral: posigdo da escova de dente e frequéncia de escovagao. A auto-eficécia,
consulta de enfermagem no entanto, ndo mudou significativamente.
A20%8 Orientagdes pedagogicas durante a Consistiu em uma intervengdo segura e permitiu a participagdo do paciente, além de servir de apoio a equipe no entendimento de que
consulta de enfermagem mudangas de comportamento podem levar a problemas de satde.
A21@9) Orientagdes pedagogicas durante a Demonstrou resultados fisiolégicos positivos e um aumento na atividade fisica entre os adultos mais velhos. Os resultados do estudo tém o
consulta de enfermagem potencial de reduzir os fatores de risco associados a doenca cardiovascular e diabetes tipo 2 em adultos mais velhos. O HLWP (Projeto de
Bem-estar de Vida Saudavel) pode contribuir para o desenvolvimento de comportamentos saudéveis recém-aprendidos e de autogestao.
Os enfermeiros comunitérios e de saude publica sdo fundamentais na prevencao e gestdo da doenca cronica.
A2260 Orientacdes pedagdgicas durante a Tém o potencial de melhorar as experiéncias reportadas nos servigos de cuidados domicilidrios. Os resultados podem apontar o caminho
consulta de enfermagem para estabelecer um modelo centrado na pessoa e de promogao da satide com servigos de cuidados domicilidrios para idosos.
- ~ X _
Discussao No presente estudo, destacaram-se as intervencoes

O crescimento da populagio idosa e a magnitude
das doencas cronicas nao transmissiveis aumenta-
ram gradativamente a necessidade e a inquietagio
dos Enfermeiros em relacao a adocio de acgoes edu-
cativas dinimicas, participativas e eficazes na pro-
mogao de melhores condigoes de satide e qualidade

de vida.
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educativas realizadas por enfermeiros para promogio
da satide do idoso em contexto internacional, ©-121416-30)
evidenciando que estudos brasileiros*'>*# acerca disto
sa0 escassos, tem baixo nivel de evidéncia cientifica e fra-
gil embasamento te6rico.®"

Verificou-se do uso do desenho experimen-
tal nos tltimos trés anos com tendéncia crescente

também para 2017. Este achado suscita a partici-



pacdo mais efetiva do Enfermeiro em estudos com
maior rigor metodoldgico, a exemplo da randomi-
zagio, que foi presente em nove dos estudos desta

9-121420.21,23.26) fayorecendo rigor cientifico e

revisio,
precisao dos resultados e estabelecimento da relagao
causa-efeito.?

Quanto aos locais de realizagao das intervencoes
educativas destacaram-se diferentes espacos de pres-
tagao do cuidado em satide, alternando entre o do-
micilio dos idosos com assisténcia durante visita do-

9,14,18,21,24-26)

miciliar, hospitais, centros de conivéncia

para idosos e servigo de atengdo primdria a satide na
Comunidade (10-13,15-17,19,20,22-24,27-30)
No tocante estratégia de intervengio emer-

metodolégicas  individua
12,13,15,16,19,21-24,27,29,30)

giu  intervengoes
is(9—11,14,17,18,20,25,26,28) e em grupo.(
A educagio grupal, como abordagem, possibilita
troca de conhecimentos, favorecendo a capacitagio
e a identificagio em pares. E visa também 2 pro-
mogio da saide no envelhecimento para a prdtica
de atividade fisica, alimentacio sauddvel, melhora
do padrao cognitivo e auto-eficicia do cuidado para
reduzir os fatores de risco cardiovasculares modifi-
cdveis. Grupos constituidos por pessoas idosas uti-
lizam estratégias de empoderamento e autonomia,
com mudangas positivas para todos os atores envol-
vidos no processo educativo.®?

Do mesmo modo, as intervengbes indivi-

duais também apresentaram resultado positivo."

IL14,17.1820.25.28) Ag acHes educativas promoveram vei-
culacio da informacio, reflexao critica e adogao de
comportamentos positivos para melhoria da quali-
dade de vida nos resultados observados nos artigos
explorados.

Assim, verifica-se a mudanca de paradigma do
conceito de saide e educagio nos tltimos anos, o que
oportuniza a ampliagio de a¢oes de “educagio para a
sadde”, em que o individuo aprende para cuidar de si
e evitar doengas, para “educagao em satide”, na qual
o individuo troca experiéncias e saberes entre si e com
os profissionais para cuidar de sua satde.®

A anilise dos artigos permitiu identificar que as
atividades educativas realizadas pelos Enfermeiros
auxiliam na ruptura do paradigma de transmissao
verticalizada de informacdes e geram co-participa-
¢ao na tomada de decisao, condigiao necessdria ao
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desenvolvimento de uma consciéncia reflexiva para
promocio e protegio da satde. Logo, reforga-se o
trabalho educativo do Enfermeiro como ferramenta
de operacionalizacio de saber cientifico que subsi-
dia pensamento introspectivo e motiva as familias
quanto aos riscos possiveis oferecidos a satide dos
idosos.

Desta forma, para haver ruptura completa deste
paradigma hierarquizado da comunicagao e edu-
cagio em satde ¢ necessdrio que haja mudanca de
comportamentos ¢ atitudes em relagao a satde indi-
vidual e coletiva, tanto dos profissionais quanto dos
individuos.®¥

No que tange a atuagio da Enfermagem, faz-
se necessdrio compreender que a premissa bédsica do
cuidado particularizado é a compreensio do idoso
como sujeito ativo em todo processo de cuidar, fa-
vorecendo a construgao de vinculos deste com a co-
munidade e o fortalecimento da relagao interpessoal
favordvel, que permita a identificagio das necessi-
dades, demandas e imprevisibilidades dos diferentes
contextos ambientais, culturais e sociais.®”

Na andlise dos estudos, percebeu-se que a atua-
¢ao do enfermeiro configura-se na articulacio de
saberes técnicos e populares que proporcionam re-
flexao e hébitos de vida sauddveis em prol do enve-
lhecimento ativo. E, nesse contexto, a prdtica refle-
xiva e a utilizagao de estratégias educativas em satide
propiciam a motivagdo, compreensio e assisténcia
frente as diferentes demandas cognitivas, sociais,
psicoldgicas e comportamentais necessdrias na aten-
¢a0 ao idoso.

Salienta-se que as ag¢oes desenvolvidas por en-
fermeiros nos seus diversos contextos se configuram
na utilizagao de diferentes abordagens educacionais,
a saber: orientacoes pedagdgicas durante a consulta

de enfermagem,"1¢17:19:20:2227:30) 3companhamento

domiciliar,® 14182124200 3conselhamento com dina-
micas motivacionais®!>?? e sessoes educativas com
estratégias ladicas.*!

Na presente revisao, as orientagoes educativas
realizadas durante a consulta de enfermagem foram
as mais utilizadas, 1617192022730 yma vez que a
consulta de Enfermagem pode ser delimitada como
marco na aten¢do e cuidado individualizado no

Programa de Atenc¢ao Bésica do Ministério da Satde
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do Brasil, visualizado como estratégia de atendimen-
to eficaz, digno e humanizado 4 populagao.®®
Destaca-se ainda 0 acompanhamento domiciliar

9,14,18,21,24-26) evi-

como estratégia educativa crescente,'
denciada pela possibilidade de interagao entre pa-
ciente e familia de maneira compreensivel e singu-
lar. A andlise dos artigos que utilizaram esta forma
de abordagem permitiu identificar que o papel do
enfermeiro no domicilio possui caracteristicas parti-
cularizadas e, consequentemente, o processo de tra-
balho ¢ influenciado pelo perfil dos pacientes e pelo
arranjo familiar e estrutural do domicilio.®”

As intervengoes no Ambito do domicilio confi-
guram uma oportunidade diferente de cuidado que
minimiza o processo doenga com suporte técnico-
cientifico em um espago extraunidade de satde.
Logo, a assisténcia domiciliar tem ganhado impor-
tincia como um modelo de aten¢ao complemen-
tar, que visa autonomia do paciente, autocuidado
e fortalece a enfermagem enquanto ciéncia. Assim,
o trabalho do enfermeiro no servico de internacao
domiciliar vai além da organizagao da assisténcia
de enfermagem, pois incluem também articulagoes
com os servicos de apoio e com outros profissionais
da equipe multiprofissional de satde, além do mais
lhe confere o papel de potencializar a construgao da
autonomia no contexto domiciliar que envolve pa-
ciente e familia.®”

E pertinente destacar, ainda, a incorporacio
do acompanhamento telefénico sequencial como
modalidade complementar de intervengio a visita

38.39) Nesse tocante, as in-

domiciliar efetiva e eficaz.’
terven¢oes combinadas apresentam-se ainda como
momento terapéutico para os idosos, servindo de
apoio e fortalecimento social e tornando possivel o
aprimoramento e o desenvolvimento de habilidades
e conhecimentos para a tomada de decisio e com
efeitos prolongados.“”

Ademais, verifica-se que os componentes da
prética de aconselhamento implicam na troca de
informagoes, avaliagio de vulnerabilidades/riscos
e apoio emocional como estratégias de aconselha-

mento com dinimicas motivacionais,1%122%

Logo,
se o aconselhamento se fundamenta na interacio
e na relagio de confianca que se estabelece entre o

profissional e o usudrio, as dinAmicas motivacionais
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facilitam a reflexao e a superagio de dificuldades,
adogdo de prdticas seguras e a busca da promocao
da qualidade de vida.“"

Entretanto no que se refere as sessoes educativas

(13,15 destaca-se a viabilidade

com estratégias ludicas
de promogio da saide a partir do uso do teatro,
hipermidia, dramatizagoes, jogos e midia"****¥ per-
cebe-se a necessidade da associagdo com estratégia
de intervengao de seguimento, como o uso de inter-
vengio telefonica para amenizar davidas e suscitar
diferentes pensamentos.

Nesse contexto, verifica-se que todas as inter-
vengdes centraram-se no uso da comunicagio atra-
vés de sessoes educativas e aconselhamento. E como
processo de compreender e compartilhar informa-
¢oes, a comunicagio exerce influéncia no comporta-
mento das pessoas envolvidas.“? Ademais, nos estu-
dos integrados na presente revisao, as intervengoes
trouxeram o paciente e sua esséncia para o centro
das orientagdes como forma de promover o autocui-
dado como uma opgao vidvel em comparag¢io com a
programacao tradicional de consultas e exames.

Essa evidéncia chama a reflexdo de que a promo-
¢ao da sadde pautada na orientagio deriva das ne-
cessidades e das preferéncias do préprio individuo e
nio das percepcoes do profissional, ou seja, é uma
prética da pessoa para si mesma e desenvolvida por
ela mesma. Nessa vertente, a melhoria das condigées
de vida e sadde dos idosos, por meio das intervengoes
educativas, s6 se tornard realidade na medida em que
as agoes educativas estejam direcionadas para a reali-
dade cultural dos sujeitos, pois os problemas sao tra-
balhados a partir do pensamento coletivo e da andlise
das crencas e valores culturais.®

O estudo também evidencia crescente interesse
pela ruptura da tradigao autoritdria e normatizado-
ra na prestacao do cuidado aos idosos realizada por
Enfermeiros, que assumem construgio comparti-
lhada de conhecimento a partir da convergéncia en-
tre o saber acumulado das ciéncias com o saber das
classes populares mediante suas vivéncias. Assim, as
intervencoes educativas em satide devem ser vistas
como um estimulo aos idosos para participar do
processo educativo e as acoes em satide devem ter
enfoque na liberdade, autonomia e independéncia
dos mesmos.



A presente revisio possibilitou a identifica¢io das
interven¢des educativas utilizadas por enfermeiros
para a promogao da saide do idoso. No total, 22 ar-
tigos preencheram aos critérios de inclusao, nos quais
se identificaram como acées do enfermeiro: orienta-
coes pedagogicas durante a consulta de enfermagem
(50%), acompanhamento domiciliar (27,8%), acon-
selhamento com dinAmicas motivacionais (11,1%) e
sessoes educativas com estratégias ladicas (11,1%).

Conclusao

Em relacio as lacunas de conhecimento, verificou-
se a baixa producio de estudos realizados no Brasil
e na América Latina com niveis de evidéncia fortes,
0 que retrata a baixa articulagio do enfermeiro nos
cendrios de pesquisa. Ademais, destaca-se ainda o
pequeno nimero de estratégias de intervengao ali-
nhadas aos servigos de atengdo primdria, o que re-
trata a desarticulagao entre os setores de assisténcia
a satde e atenua a integracio entre os profissionais
e a efetividade das intervengoes empregadas. Em
relagao ao enfermeiro reforca-se que este profissio-
nal desempenha papel fundamental na promogio
da saide por coordenar o plano de cuidados pelo
vinculo que estabelece com os usudrios, familiares
e cuidadores a partir de acoes educativas capazes
de modificar atitudes e proporcionar satide. Cabe
ressaltar que tais caracteristicas também podem ser
vislumbradas no trabalho em satide em diferentes
contextos. Acrescenta-se que as agoes educativas
realizadas por Enfermeiros foram consideradas efi-
cazes, pois apresentam resultados positivos na pres-
tagao de cuidados de enfermagem e promoveram a
satde, o empoderamento e a qualidade de vida das
pessoas proporcionando ambiente humano e segu-
ro. Além de promover a reflexdo dos idosos para au-
mento do conhecimento e capacitagio dos mesmos
para o autocuidado.
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