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RESUMO

A pessoa idosa com delirium na institucionalizacéo, apresenta alteracdo aguda e
flutuante do estado mental, reducdo da consciéncia e distirbio na atencdo que
ocorre em curto ou longo periodo de tempo. Objetivo: conhecer as potencialidades e
fragilidades dos profissionais de saude ao realizar o rasteio manejo e tratamento da
pessoa idosa com delirium na institucionalizacdo.Método: Pesquisa exploratéria e
descritiva com abordagem qualitativa desenvolvida com entrevista semiestruturada
com profissionais de saude de uma Instituicdo de Longa Permanéncia para ldosos.
Resultados: verificou-se que as potencialiades e fragilidades estédo relacionadas e
interligadas, principalmente quanto ao surgimento do delirium, em seu contexto
multifatorial relacionado a iatrogenia, fatores de risco, existéncia de uma doenca de
base e ao ambiente. Conclusédo: Ao conhecer as potencialidades e fragilidades
considera-se que para rasteio, manejo, tratamento adequado torna-se fundamental
0 conhecimento da equipe de saude, acerca dos fatores de risco, critérios para
avaliacdo e principalmente no que tange ao tratamento e a sua prevencao.
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1. INTRODUCAO

As pessoas idosas constituem 9,2% da populacdo brasileira, com projecdes

de que o numero de pessoas idosas, até o ano de 2060, atingird a faixa de 32,16%
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(BRASIL, 2018). Na longevidade, a heterogeneidade entre os idosos é marcante e
progressiva durante o processo de envelhecimento (MORAES, 2012). Os processos
sindromicos e as doencgas sao mais frequentes, e 90% dos idosos as tém, mas nem
sempre estao associadas a dependéncia funcional (MORAES, 2016).

Dentre esses processos, o delirium é considerado o distarbio neuroldgico
comportamental com comprovada associagdo para 0 aumento da
morbidade/mortalidade, sendo reconhecido como um problema de saude publica
(BARR et al., 2013; DESSAP et al, 2015; MEHTA et al., 2015).

Diante disto, o processo de envelhecimento individual apresenta estreita
associacdo com o0 surgimento de agravos transmissiveis como a covid,19,
sindromes geriatricas, e de doencas com manifestacdes complexas como o delirium,
gue podera comprometer os sistemas funcionais do idoso e ocasionar dependéncia
de cuidados, fragilizacao, institucionalizacéo e a hospitalizacdo (MORAES, 2014).

De tal modo, uma pessoa idosa com delirium quando institucionalizada,
podera apresentar uma alteracdo aguda e flutuante do estado mental, com reducao
da consciéncia e distarbio da atencdo, que ndo pode ser atribuida a uma deméncia
previamente existente ou em evolucdo, pois ocorre em curto periodo de tempo,
geralmente de horas a dias, com tendéncia a flutuar ao longo do dia (BISINOTTO et
al., 2017).

Tendo em vista a problematica apresentada, questiona-se: Quais as
potencialidades e fragilidades dos profissionais de salude ao realizarem o rasteio,
manejo e tratamento da pessoa idosa com delirium na institucionalizacdo? E,
objetiva-se conhecer as potencialidades e fragilidades dos profissionais de saude ao
realizar o rasteio manejo e tratamento da pessoa idosa com delirium na

institucionalizacéo.

2. METODOLOGIA
Pesquisa exploratdria e descritiva com abordagem qualitativa, que em sua
abrangéncia, considera na realidade investigada, comportamentos, historicidade,

relacdes, representacdes, crencgas, percepcdes, opinides, interpretacdes, atitudes e
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posturas das pessoas que a constituem, bem como as configuragdes dos aspectos
organizacionais, do seu cotidiano, do que sentem e do que pensam (BARDIN, 2016).

Este estudo é pertencente ao atendimento do objetivo secundario do projeto
de pesquisa de iniciacao cientifica PROBIC/UFN, denominado: Rasteio, manejo e
tratamento da pessoa idosa com delirium na institucionalizagdo aprovado pelo
Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da UFN, com o nimero 40736420.3.0000.5306
sendo que esta pesquisa permenece em vigéncia até o ano de 2022.

De tal modo, foi realizada uma entrevista semiestruturada (MARCONI,
LAKATOS, 2003), com sete profisssionais de salde, de uma Instituicdo de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPI). Elegeu-se como critérios de inclusdo: ser
profissional de salde com atuacdo de trés meses. Optou-se pela utilizacdo do
periodo de trés meses, por ser o tempo de estagio probatério do cargo. Foram
excluidos os profissionais de saude que estavam afastados de suas atividades
laborais, no periodo da coleta de dados, por motivo de natureza particular.

A Coleta de dados, foi realizada apds o esquema vacinal da covid 19, dos
participantes da pesquisa. Utilizou-se a Analise do Conteddo de Bardin (2016), a
gual consiste em um conjunto de técnicas de analise das comunica¢des visando
obter, por procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo do conteudo das
mensagens, indicadores que permitam a inferéncia de conhecimentos relativos as
condicBes de producao e de recepcao dessas mensagens.

Segundo a autora, € um método de tratamento da informacédo contida nas
mensagens que possibilita a criacdo de categorias relacionadas ao objeto de
pesquisa. A operacionalizacdo da andlise contemplou, trés momentos: pré-analise,
exploracdo do material, interpretacdo e tratamento dos resultados obtidos, para
conhecer as potencialidades e fragilidades dos profissionais de saude ao realizarem

o rasteio, manejo, e tratamento da pessoa idosa com delirium na institucionalizacao .

3. RESULTADOS E DISCUSSOES
Verificou-se, que uma das estratégias que configuram a potencialidade, se

relacionou com o conhecimento dos profissionais de saude, de que a pessoa idosa
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com delirium na institucionalizagdo, necesssita receber atendimento de suas
necessidades humanas basicas de vida identificando o delirium precocemente.

A ILPI tem entre suas fungbes promover o bem-estar, manutencdo da
funcionalidade, e melhoria da qualidade de vida no cotidiano, com monitoramento
constante que permita  auxiliar no melhor manejo clinico funcional do idoso
(PESSOA, et.al., 2019). Nesse contexto, reconhece-se que 0s profissionais de
salde assumem importante papel, no rasteio, manejo e tratamento da pessoa idosa
com delirium na ILPI, em garantia a manutencdo da sua funcionalidade, prevencéo
da hospitalizacao principalmente durante a pandemia de covid 19 e melhoria do seu
bem-estar.

A partir da pré analise do material, identificou-se como possibilidade de
efetividade do rasteio, manejo e tratamento da pessoa idosa com delirium na
institucionalizacao, a especializacdo do profissional de saude para o atendimento
geriatrico e gerontologico.

No momento da exploracdo dos achados investigados, para conhecer o
rasteio, manejo e tratamento da pessoa idosa com delirium na institucionalizacao,
realizado pelos participantes da pesquisa, foi possivel caracterizar os profissionais a

partir, da sua atuacado profissional, conforme as caracteristicas, apresentadas no

guadro 1
Quadro 1: Descricdo das caracteristicas da atuacédo profissional
Idade do participante: Entre 23 e 48 anos
Categoria profissional: Enfermeiros
Especializagbes trés participantes com especializacdo em: gestdo em enfermagem,
profissionais: urgéncia e emergéncia, enfermagem do trabalho e sistema publico de
saude.
Tempo de servico na|O tempo varia entre trés meses a nove anos.
ILPI:

Quadro 1: elaborado pela autora.

De tal modo, interprata-se de acordo com Moraes (2014), que o processo de
envelhecimento individual apresenta estreita associagdo com o0 surgimento de
agravos e manifestagcbes complexas como o delirium, que podera comprometer 0s

sistemas funcionais do idoso e ocasionar dependéncia de cuidados, fragilizagdo. O
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gue podera ocasionar na pessoa idosa que esta institucionalida a hospitalizacéo.

Assim percebe-se que a possibilidade de efetividade do rasteio, manejo e
tratamento da pessoa idosa com delirium na institucionalizacéo, a especializacao do
profissional de salde, para o atendimento geriatrico e gerontolégico como uma
fragilidade, porém com viabilidade de transformacdo desta realidade, de que os
participantes posssuem especilizacdo néo direcionada a atuagao profissional no
atendimento da populagéo idosa.

Apesar da notavel incidéncia do delirium no idoso institucionalizado, estudo
comprovou que profissionais de saude apresentam conhecimento limitado sobre
este tema, desconsiderando a gravidade do problema (CHRISTENSEN, 2014). A
condicdo de saude do idoso com delirium é relacionada a promocdo da sua
vitalidade com independéncia na institucionalizacdo, rastreio precoce da
vulnerabilidade, pois quanto maior a dependéncia de cuidados, maior € o risco e a
chance de fragilidade e hospitalizacdo (NUNES; MENEZES; ALCHIERI, 2010).

Quanto a compreensdo dos participantes da pesquisa, sobre a
potencialidade de identificar precocemente o delirium foi averiguado que sete
participantes demostraram sua compreensdo a cerca do delirium, com respostas
variadas entre: Perturbacdo Mental; alteracdo do estado mental em tempo e espaco;
alteracdo da capacidade cognitiva; confusdo mental. Além disso, a fragilidade foi
considerada perante o conhecimento adquirido somente durante a graduacéo, sendo
gue ao vivenciarem o delirium na ILPI, alegarm ser um desafio com um certo grau de
dificuldade e tranquilidade.

O delirium é multifatorial relacionado a iatrogenia, fatores de risco, existéncia
de uma doenca de base e ao ambiente (MORAES et al., 2019). Os fatores de risco
sdo divididos, de acordo com sua predisposicdo, sendo considerados néao
modificaveis e modificaveis (BISNOTTO et al., 2017).

Sao descritos como fatores de risco modificaveis, o ambiente, ruidos sonoros
e iluminacao artificial, mudanca de habitos, privacdo do sono, isolamento, o rodizio
de profissionais, contencéo fisica, dor, presenca de procedimentos invasivos como
tubos, sondas, ventilador mecénico, administragdo de medicamentos devido a dor

aguda, entre outros. Entre os fatores ndo modificaveis, destacam-se a idade
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avancada, hébitos pessoais, historia de tabagismo, comorbidades, doencas prévias
do sistema nervoso e caracteristicas genéticas (PITROWSKY et al., 2010).

4. CONCLUSAO

Considera-se que ao conhecer as potencialiades e fragilidades dos
profissionais de saude ao realizar o rasteio, manejo e tratamento da pessoa idosa
com delirium na institucionalizagdo € imprescindivel, relacionar com a necessidade
de conhecimento especializado da equipe de saude, acerca dos fatores de risco,
critérios para avaliacdo e principalmente, no que tange ao tratamento e a sua
prevencao.
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