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ARTIGO ORIGINAL

Atencdo domiciliar ao idoso na viséo do cuidador: interface no processo de cuidar

Home care attention to elderly in caregiver’s vision: interface in the process of care.

Carla Mendonca de Aradjo®, Marilia Costa Silva®, Larissa da Silva Siqueira®, Selma Maria da

Fonseca Viegas*, Robson Figueiredo Brito®

RESUMO

Trata- se de um estudo de caso qualitativo cujo objetivo foi compreender a aten¢do domiciliar ao idoso, na viséo
do cuidador, no contexto da assisténcia privada a salde. Os sujeitos de pesquisa foram os cuidadores de idosos.
Esses idosos sdo atendidos por equipe multiprofissional de uma Empresa de Assisténcia Domiciliar Privada em
Saulde. Os resultados salientam o quanto é importante, confortavel, cdmodo e favoravel poder cuidar dos idosos
no domicilio. Os significados expressos na analise de conteldo tematica referem-se a vivéncia do cuidador de
idoso no domicilio, apontando as atividades realizadas por esse cuidador e suas dificuldades no cotidiano do
cuidar; a visdo que ele tem do cuidado que presta; aos sentimentos vivenciados por esse cuidador. Ao serem
interrogados sobre o que compreendem por atencdo domiciliar, os informantes apresentam uma interface nesse
processo de atencdo a salde. A visdo do informante é expressa no real e refere-se a atencdo domiciliar baseada
nos cuidados que ele presta ao idoso e, ndo aos cuidados prestados pela equipe de salde contratada para essa
atencdo em domicilio. Dessa forma, o entendimento simboliza sua funcdo de cuidar. Porém, alguns informantes,
percebem os profissionais de salde nesse processo de atencdo a salde e sua relagcdo com o idoso, aplicando-se o
entendimento 18gico dessa interface. Apesar dos cuidadores apresentarem descri¢des positivas sobre a atengdo
domiciliar contratada, os resultados apresentam, também, situagdes e condi¢Bes negativas dessa atencdo.
Descritores: Servicos de salde para idosos; Assisténcia domiciliar; Assisténcia a salde; Idoso; Envelhecimento
da populacédo; Cuidadores.
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This is a qualitative case study which aimed to understand home care to elderly in the caregiver’s vision in the
context of private health care. The study subjects were elderly caregivers. The elderly are helped by a
multiprofessional team of a health home care assistance private company. The results highlight how important,
comfortable, convenient and conducive can be to take care of elderly at home. The meanings expressed in the
thematic content analysis refers to the experience of caregivers of elderly at home, pointing out the activities
performed by those caregivers and their difficulties in daily care; the caregivers” vision about care provided; the
feelings experienced by them. On being questioned about what home care is, the informants present an interface
in the process of health care assistance. The informant’s vision is expressed in real and refers to home care based
on care that is provided to the elderly, and not the one provided by health care staff hired for attention at home.
Thus, understanding their function symbolizes caring. However, some informants perceive health professionals
in health care process and its relationship with the elderly applying the logical understanding of this interface.
Although the caregivers present positive descriptions about home care attention, the results also showed negative
situations and conditions of it.

Descriptors: Health care services for seniors; Home care assistance; Assistance to health; Elderly population
aging; Caregivers.

INTRODUCAO nossa  sociedade demograficamente

transicional, leva ao aumento da demanda
No Brasil, o envelhecimento da por acBes nos cotidianos dos servicos de

. . saude.
populacédo assume caracteristicas

. . mpr micili m
peculiares pela rapidez com que vem O emprego do domicilio como

- - ] ambiente de cuidado a salde expandiu-se
ocorrendo a transigdo demografica. O pais P

ja pode ser considerado estruturalmente mundialmente a partir da segunda metade

envelhecido, ja que o percentual de idosos do século XX. Como espago de cuidado, 0

acima de 65 anos é de 7.4%. ambiente domiciliar vem contribuindo para

. ~ minimizar os custos com os atendimentos
No envelhecimento, as alteracOes

oo : hospitalares e intervir  frente  as
funcionais que, embora variem de um P

e « dificuldades dos servicos de salde para
individuo para outro, sdo encontradas em

. « L nder m lev man
todos os idosos e sdo proprias desse atender a uma elevada demanda da

lacdo i incremen
processo natural de envelhecer, podendo populagdo idosa e ao incremento  das

. . - o doencas e agravos n&o transmissiveis®.
acarretar maior predisposi¢do do individuo ¢ 9

. - A Além de contribuir com a
ao surgimento de condicdes cronicas de

. . - 2 minimizacdo dos custos em salde, o
salde e possiveis sequelas debilitantes®, o

N X s emprego do domicilio como lugar de
que implica atencdo a saude para controle e preg g

. atencdo e cuidado é um modo de a familia
acompanhamento dos agravos acometidos. ¢

. . estar mais préxima e participar do cuidado
Com isso, surge a necessidade de P P P

novas modalidades de prestagio de do idoso.

e , A atencdo domiciliar desenvolve-se
assisténcia a salde para acolher essa ¢

A nos niveis secundario e terciario do
populacédo idosa que se expande e que, em
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subsistema privado de atencdo a saude,
sendo realizada por equipe
multidisciplinar. ~ Caracteriza-se  pela
transferéncia da assisténcia ao paciente do
ambito hospitalar para o domicilio. A
atencdo domiciliar enfatiza as habilidades
funcionais do idoso, deixando-o exercer
sua autonomia”.

Destarte, o cuidado no domicilio
precisa ser exercido em contexto natural,
bem como presumir fatores que
justifiquem tal implementacdo®. Visa
promover qualidade de vida ao manter o
idoso em seu lar e em convivio com 0s
seus”.

A participacdo da familia no
cuidado ao idoso é uma influéncia positiva,
ndo s6 do ponto de vista clinico, mas
também do psicolégico. Porém, muitas
vezes, 0 cuidador ndo é um familiar; pode
ser um vizinho ou um amigo da familia, ou
ainda um empregado contratado cujo papel

principal é cuidar do idoso®.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de estudo de caso
qualitativo adequado para a problematica
colocada que se refere a visdo do cuidador
sobre a atencdo domiciliar ao idoso no
contexto da assisténcia privada a satde. Na

abordagem qualitativa, o que se pretende,

V. 16. N° 02. .Maio/Ago. 2013

Atuacdo do enfermeiro na monitorizagdo...

Sendo assim, o cuidador é aquele
que estd mais proximo do idoso, cuidando
e ajudando-o no dia a dia, seja nas
atividades de vida diaria, seja para atender
aos cuidados prescritos por profissionais de
salde que sdo contratados para uma
atencdo domiciliar.

Considerando que a atencédo
domiciliar preserva o ambiente, a rotina e
as pessoas proximas do idoso, faz-se
pertinente compreendé-la na visdo do
cuidador.

Nesse contexto, na visdo do
cuidador, como é a atencdo a salde
prestada ao idoso em seu domicilio e meio
social?

Este estudo tem por objetivo
compreender a atencdo domiciliar ao
idoso, na visdo do cuidador, no contexto da

assisténcia privada a salde.

além de conhecer as opinides das pessoas
sobre determinado tema, € compreender
significados e praticas individuais e
focalizando

coletivas, crengas,

expectativas, valores, desejos,
conhecimentos e sentimentos’.

A analise qualitativa € valida para a
elaboracdo das dedugdes especificas sobre

um conhecimento ou uma Vvariavel de
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inferéncia precisa, e ndo para inferéncias
gerais®.

O estudo de caso nos permite uma
investigacdo para se preservar as
caracteristicas holisticas e significativas
dos acontecimentos da vida real, tais como
ciclos de vida individuais, processos
organizacionais e administrativos,
mudancgas ocorridas em regides urbanas,
relag0es internacionais e a maturagdo de
setores econdmicos”.

O cenario deste estudo foi uma
Empresa de Assisténcia Domiciliar Privada
em Salde, por meio da qual conseguimos
0s contatos de cuidadores de idosos para
serem recrutados para a pesquisa. Essa
Empresa comecou a atuar, em Belo
Horizonte, em 2002, com o objetivo de
promocdo da saude e identificacdo de
problemas, de prevencdo dos riscos e
agravos, de tratar e reabilitar paciente
portador de patologia(s) com o
compromisso de oferecer um atendimento
de qualidade com transparéncia, em
consonancia com a necessidade do cliente.

Os sujeitos da pesquisa foram
cuidadores de idosos, que recebem atencdo
domiciliar por uma equipe ou profissional
da Empresa Privada, cenario deste estudo,
e gque aceitaram participar voluntariamente
do estudo. Esses cuidadores foram
recrutados, pelas pesquisadoras, por meio
de acompanhamento dos profissionais de

saude em visitas, atendimentos e
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assisténcia em domicilios de idosos que
tém planos de salde da referida Empresa.

Foram considerados 0s seguintes
critérios de inclusdo desses sujeitos: o
idoso estar inserido no programa de
Atendimento Domiciliar; o cuidador ter um
tempo minimo de trés meses de
convivéncia diaria com o idoso; o cuidador
ter conhecimento e acompanhamento da
atencdo domiciliar prestada por um
profissional ou equipe ao idoso que ele
acompanha.

O estudo teve como evidéncia, para
a producdo dos dados, a entrevista
individual fundamentada em um roteiro
basico com questbes abertas. O sigilo da
identidade dos entrevistados foi respeitado
pela adocdo de pseudbnimos por eles
escolhidos. A coleta dos dados ocorreu nos
meses de maio, junho e julho de 2012.

A anédlise dos dados obedeceu as
fases da Andlise de Conteldo Tematica
proposta por Bardin®. Assim, foi realizada
transcricdo das entrevistas na integra,
leitura flutuante e globalizada das mesmas.
Efetuou-se a codificagdo por meio da
agregacdo e da enumeracdo dos dados,
permitindo atingir uma representacdo do
conteudo ou de sua expressao.

Em seguida & codificagdo, foi
realizada a categorizagdo por critério
semantico. Os dados foram organizados
em trés categorias tematicas: Atencao

domiciliar ao idoso na visdo do cuidador:
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interface no processo de cuidar; Atengéo
ao idoso no domicilio: papel, visdo e
sentimentos do cuidador; Prontos para o
atendimento na atencdo domiciliar: o
enfermeiro frente ao cuidado prestado.

Os resultados do estudo foram
interpretados, discutidos e fundamentados
conforme a literatura pertinente e o
objetivo do estudo. Este artigo abordara
duas dessas categorias.

A coleta de dados iniciou-se apos a

aprovacdo do projeto pelo Comité de Etica

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os significados expressos na
andlise referem-se a vivéncia do cuidador
de idoso no domicilio, apontando as
atividades realizadas por esse cuidador e
suas dificuldades no cotidiano do cuidar; a
visdo que ele tem do cuidado que presta;
aos sentimentos vivenciados por esse

cuidador.

3.1 Atencdo ao idoso no domicilio: papel,

visdo e sentimentos do cuidador.

A rotina do cuidador foi declarada
pelos informantes em dupla funcéo, a dos
procedimentos basicos em salde e a dos

cuidados domésticos.
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em Pesquisa da PUC Minas, Parecer
CAAE 0409.0.213.000-11. A pesquisa foi
desenvolvida segundo as diretrizes e
normas regulamentadoras de pesquisa
envolvendo seres humanos, conforme a
Resolugdo CNS 196/96. Essa Resolugdo
possui referéncias da bioética: autonomia,
beneficéncia, ndo maleficéncia e justica
sempre com o olhar sobre o individual e o
coletivo, assegurando o0s deveres e 0S
direitos da populacdo cientifica, aos

sujeitos da pesquisa e ao Estado™®.

A preocupacdo € a de estar dando
uma boa qualidade de vida pra ela,
com relagho a alimentacdo,
preocupacdo também com  0sS
horarios dos medicamentos (Flor de

Lis).

Eu venho de segunda a sexta na
parte da manha e fico até meio dia.
Quando eu chego aqui a que passou
a noite ja deu banho e ela ja esta
tomando o café, nove horas é o
remédio. Ai, faco o almoco, arrumo
tudo aqui, quando a outra chega ao
meio dia, ela da o almogo (Azaleia

Branca).

Ao chegar, eu olho a glicemia dela,
dependendo do resultado eu a deixo

dormir até um pouco mais tarde. Se
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a glicemia estiver muito baixa, ai eu
tomo minhas providéncias, dou em
seguida o café da manhg, ai a deixo
em observacdo. Depois comeco a
rotina, dou o banho, os cuidados,
ela € uma paciente que ela anda
segurando, mas ela depende muito

do cuidador (Orquidea).

Nos relatos, “o cuidar mostra-se
como uma tarefa complexa, que deve
atender as fragilidades do paciente e
permitir a dindmica ¢ o conforto do lar”
11:02.

O cuidador é fundamental para
agenciar cuidados diarios demandados pelo
idoso e atender as recomendagdes médicas
e de outros profissionais de sadde®".

Ao estabelecer essa rotina, 0s
cuidados domiciliares aproximam-se das
regras de atencdo a salde em ambiente
hospitalar, pois ha um plano de cuidados
que deve ser seguido pelo cuidador. As
acOes sao planejadas pelos profissionais de
salde que acompanham o idoso no
domicilio.

Além do acompanhamento do
idoso, o cuidador atua como articulador da
equipe de saude para cuidados nas

intercorréncias.

Sempre que eu preciso eles estdo
prontos para me ajudar. Se eu ligo

para a enfermeira, ela me ajuda, me
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explica, fala comigo. A mamée teve
que internar, a enfermeira ligou
para 0 hospital, ela chamou a
ambulancia, entdo, assim, ela
resolveu praticamente tudo pra

mim, entendeu? (Margarida)

O cuidador é o elo entre a pessoa
cuidada, a familia e a equipe de salde, o
que proporciona o direcionamento das
acOes da equipe multidisciplinar para
conduzir as atividades seguras no
acompanhamento do idoso. Destarte, 0
cuidador é fundamental porque, além de
passar a maior parte do tempo com a
pessoa idosa, ele €é capaz de dar
continuidade ao cuidado segundo as
prescrigdes dos profissionais de saude.

Os cuidadores salientam o quanto é
importante,  confortavel, cébmodo e
favordvel poder cuidar dos pacientes sem

sair de casa:

Esse cuidado é tdo importante e €
muito bom! Estamos satisfeitos
com essa atencdo, principalmente
no caso dela que é dificil pra poder
sair com ela, é o risco, vocé vai
para 0 hospital, e geralmente
hospital € complicado, tem espera,
tem um monte de fator que
dificulta. Até o meio de locomocao,
como que eu saio com ela, entdo

assim o fato de ter o plano, assim é
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uma seguranca pra gente, é uma

tranquilidade (Amor Perfeito).

Eu gosto muito, desde que a minha
mée entrou [plano de atengéo
domiciliar] para mim foi uma
tranquilidade. Deixa-la em casa,
acho que ela fica mais confortavel,
porque no hospital, por melhor que
seja, nunca € igual a casa da gente
(Flor de Lis).

Eu entendo que € uma preocupagdo
de quererem o0 Dbem-estar do
paciente em casa, € ndo no hospital
[...], eles s6 internam quando ndo
tem jeito mesmo de eu cuidar dele
em casa. Eu prefiro que ele fique

em casa (Amarilis).

A atencdo no domicilio com

enfoque gerontolégico beneficia,
principalmente, aqueles comprometidos
em sua independéncia. Objetiva a
educacdo do paciente e de sua familia para
alcancar metas de saude, possibilitar
condigdes para reintegracdo do idoso em
seu seio familiar ou de apoio,
proporcionando assisténcia humanizada e
integral, visando & qualidade de vida™.
Portanto, as limitagdes funcionais
do idoso se manifestam e se expressam na

dependéncia por cuidados:

V. 16. N° 02. .Maio/Ago. 2013

Atuacdo do enfermeiro na monitorizagdo...

Meu pai é mais tranquilo porque ele
ainda caminha. Entdo, a dificuldade
maior € mais com o banho mesmo,
ele fica muito prostrado, porque na
verdade ele fica um pouco
depressivo, por causa  das
limitacbes. Entdo, a gente acaba
tendo essa dificuldade, as vezes, de
tirar ele da cama, para almocar,
mais porque ele ndo quer do que
dificuldade de

locomocdo, tem uma dificuldade de

por falta/por

andar mas ele caminha (Lirio).

A resisténcia do idoso aos cuidados
¢ enfatizada pelo enfrentamento das
limitagcGes adquiridas. Desse modo, até a
realizacdo da higiene corporal solicita do
cuidador um conhecimento e a habilidade
emocional para lidar com situacGes
subjetivas inerentes a esse processo de
cuidar'®,

Sendo assim, o profissional que
atua na residéncia, além de ter atitudes
humanizadas, deve proceder eticamente e
realizar acoes técnico-cientificas
garantindo seguranga e conforto no
atendimento.

O ser humano ndo vive sem
cuidado. As ressonancias do cuidado
manifestam-se concretamente nas Vvarias
vertentes da existéncia humana e nos
determinantes e condicionantes do

processo salide-doenca™®.
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Considerando essa concretude da
existéncia humana, o papel do cuidador
ultrapassa o simples acompanhamento das
atividades diarias dos pacientes, pois se
trata de tarefa complexa rodeada de varios
sentimentos e abdicacoes.

Eu acho que ser cuidador tem uma
responsabilidade muito grande, em
primeiro lugar vocé tem que ter
muito carinho e gostar da sua
profissdo, gostar de idoso, tem que
ter toda atencdo e o0 dom
(Orquidea).

Uai, meu dia a dia, desde que
amanhece, é em funcéo dela, apesar
que eu trabalho em casa, mas estou
sempre  controlando,  olhando,
apesar do meu irmdo me ajudar a

cuidar (Flor de Lis).

Eu deixei de ter a minha vida pra

cuidar da minha mée (Margarida).

As abdicacOes e alteragdes na vida
dos cuidadores de idosos contrafazem seu
dia a dia e suas atividades e conferem-lhes
sentimentos. Os familiares cuidadores
tendem a distanciar-se da vida social a
medida que a dependéncia do idoso se
acentua. Geralmente ha uma sobrecarga

emocional e de atividades diarias gerando

V. 16. N° 02. .Maio/Ago. 2013

Atuacdo do enfermeiro na monitorizagdo...

uma modificacdo na vida daquele que se
propde a assumir o papel de cuidador™.

O desenvolvimento da competéncia
de cuidar é essencial para o
desenvolvimento do ser. Desse modo,
considerando a vivéncia dos informantes, o
cuidado acontece por um entusiasmo que
move a habilidade humana de cuidar®®.

O cuidado habitual pode levar ao
estreitamento de lacos afetivos, vinculos,
intimidade e reciprocidade entre quem
cuida e quem é cuidado. Dessa forma, essa
relacdo pode acarretar sentimentos de
opressdo, pesar, tristeza, entre outros.
Quando se trata de um familiar, o vinculo
pode tornar-se maior e a relacdo de
compaixdo e solidariedade faz com que o
cuidador fique sujeito a esse misto de
sentimentos diante dessa situagdo®”.

Com o passar do tempo, o cuidador,
sendo da familia ou ndo, identifica-se com
0 idoso e, apesar dos sentimentos
vivenciados, das abdicacdes conferidas em
sua vida, ele se torna o suporte no
domicilio e na vida desse idoso, como

mostraram os resultados.

3.2 A interface no processo de cuidar no
domicilio: cuidador versus profissional

de saude

Ao serem interrogados sobre o que

compreendem por atencdo domiciliar, 0s
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informantes apresentam uma interface
nesse processo de atencdo a salde.

A visdo do informante é expressa
no real e refere-se a atencdo domiciliar
baseada nos cuidados que ele presta ao
idoso, e ndo aos cuidados prestados pela
equipe de salde contratada para essa
atencdo em domicilio. Dessa forma, o
entendimento simboliza sua funcdo de

cuidar.

Eu acho que atencdo domiciliar é
aquela que vocé emprega no seu
trabalno com o paciente. O
cuidador ¢é tudo o que o paciente
precisa, ele precisa de vocé, entdo o
que eu entendo é isso, € cuidar
exclusivamente do
(Orquidea).

paciente

A percepcdo do cuidador volta-se
para o trabalho que ele faz, uma vez que
essa € a profissdo que ele assume, ou seja,
o0s cuidados cotidianos ao idoso.

A funcdo de cuidador seja ele um
profissional qualificado, ou um simples
voluntario que nunca teve qualquer tipo de
formacdo em saude, € uma profissdo que
demanda muita disposicdo, paciéncia,
atencdo e capacidade de entendimento por
parte de quem presta o servigo®’.

Gostar da profisséo e

principalmente gostar de cuidar de idosos €
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imperativo na visédo dos entrevistados. O

dia a dia faz-se em funcdo desse cuidar.

Primeiramente, 0 que eu acho mais
importante sdo os cuidados. Por
volta de nove e meia ela toma o
banho, tem 0S remedios,
alimentacéo, tudo o que é preciso a
gente vai fazendo no decorrer do
dia. A noite também é a mesma
coisa, trocas de fralda e o
cateterismo de 6/6 horas (Camélia

Branca).

Cuido dela 12 horas por dia. [Os
cuidados] sdo todos na hora certa:
tossiu, eu corro l& pra ver o que é,
se t& muito caladinha eu vou la ver
por que que ela esta muito
calada.[...] E esse o dia, todo dia, é
uma rotina que ndo muda,
entendeu? Agora, eu canso muito,
mais é a cabeca, o fisico mesmo
ndo, as vezes, viro-a sozinha, troco

ela sozinha (Girassol).

E despertar o carinho pelos idosos
e, a partir dai, é possivel realizar o cuidado
com satisfacdo. O maior pagamento que o
ancido pode oferecer a quem presta
cuidados é o olhar de alegria, suas
histérias, experiéncia de vida,
recomendacdes e 0SS gestos de

reconhecimento®’.
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No entanto, alguns informantes,
percebem os profissionais de salde nesse
processo de atencdo a saude e sua relagédo
com o idoso, aplicando-se o entendimento

l6gico dessa interface:

Importante... € o carinho que eles
[profissionais de saude] tem com
ele, isso pra mim vale tudo (Rosa
Branca).
E essencial um cuidado
humanizado, o profissional de salde se
torna muito préoximo da familia para
contribuir com a ampliacdo da clinica, em
vistas a qualidade de vida do idoso. Pois 0s
profissionais da equipe adentram a
residéncia no intuito de prevenir agravos,
tratar, recuperar e preservar a saude.
Humanizar é garantir o humano na
acdo e isso significa cuidado, porque s6 o
ser humano é capaz de cuidar no sentido
integral, ou seja, de maneira natural e, ao
mesmo tempo, consciente, combinando 0s
componentes  racionais e  sensiveis.
Humanizar a salde abrange o respeito a
individualidade de cada  pessoa,
personalizando a assisténcia™.
Apesar de 0S cuidadores
apresentarem descri¢cdes positivas sobre a
atencdo  domiciliar  contratada,  0s
resultados apresentam também situacdes e

condigdes negativas dessa atencao:
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Olha depende, tem pessoas que nédo
tém um pingo de educagcdo com o
paciente. [...] Mas tem outros que
sdo super educados, dao atencao
enorme pro paciente, isso é muito
importante. Igual, a nutricionista
que veio ano passado ficou de
voltar no fim do ano, mas até hoje
ndo veio. Nao deu uma satisfacéo,
isso € uma falta de respeito muito
grande com o paciente. Ela passou
um suplemento e a gente esta
continuando, ndo sei se é pra parar
ou ndo. Mas é muito bom atender o
paciente em casa. Mas tem falha,
acho que, as vezes, €& mais
vantagem ir no consultério, acho
que, as vezes, somos melhores
atendidos do que em casa, fica mais

bem servido (Tulipa Vermelha).

A interface entre o logico e o real
vem exposta no relato sobre a atencdo dos
profissionais de saude e na reflexdo sobre a
importancia de uma atencdo domiciliar
humanizada, como também, na
insatisfacdo perante o servi¢o prestado ao
idoso, contextualizando falhas que podem
implicar em danos ao idoso.

Eu acho que, as vezes, o plano de

saude falha muito, nessa questdo de

mandar o profissional s6 nas datas
corretas. Igual, por exemplo, desde

que a nova enfermeira entrou, até

Rev. Enfermagem Revista 107



Araujo CM. Silva MC. Siqueira LS. et al.

hoje ndo apareceu um médico aqui
e, antes dela vir ja ndo estava
vindo, entdo isso falha muito.
Porque isso fica muito vago, fica s6
na mdo da enfermeira, ela é uma
profissional e tanto, mas e se néo
fosse? O paciente também quer ser
avaliado por um medico pra ver se
esta tudo correto, se 0 que a
enfermeira fala estd batendo. Por
isso eu acho que falha um
pouquinho (Tulipa Vermelha).
A relevancia da  atengdo
interdisciplinar é descrita pelos
informantes, como também, o respeito aos
direitos do idoso que contrata 0 servico
para ser avaliado em suas necessidades
que, muitas vezes, dependem das acbes de
varias disciplinas.

O trabalho do enfermeiro no
contexto domiciliar incide em cuidar,

ajudar, orientar e encaminhar. Suas

CONSIDERAGOES FINAIS

A atengdo domiciliar foi qualificada
como importante, confortavel, uma
comodidade, o que torna favoravel poder
cuidar dos idosos no domicilio.

A alusdo a dupla funcdo nas

atividades realizadas pelos cuidadores de
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competéncias e habilidades e o vivenciar
nesse contexto mediante as situacles e
condicbes do idoso possibilitam ao
enfermeiro definir o agir considerando a
singularidade. N&o ha como calcular uma
rotina de atendimento sem conhecer a
dindmica de cada domicilio. Isso exige do
profissional capacidade de readaptacédo
constante, criatividade e carater
interdisciplinar.

Enfim, apesar de o enfermeiro ser o
profissional que estd a frente do cuidado,
no contexto em estudo, os resultados
apresentam que a demanda dos idosos
requer acdes dos demais profissionais da
equipe. Demonstram também que essa
interface no processo de cuidar, cuidador
de idoso/profissional de saude, promove
acOes corresponsabilizadas visando o
compromisso de uma atencdo domiciliar

humanizada e qualificada.

idosos referentes a rotina doméstica e aos
procedimentos béasicos de higiene e
medicacdo demonstram uma realidade
peculiar na vivéncia do cuidador, como
enfatizam alguns estudos referenciados
neste trabalho.

Os informantes aludem a suas
dificuldades no cotidiano do cuidar; a

visdo que eles tém do cuidado que prestam;
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aos sentimentos que vivenciam, 0 que
expressa a complexidade do cuidar nesse
contexto. Dessa forma, na compreensdo da
atencdo domiciliar, na visdo desses
cuidadores, os resultados apresentam uma
interface nesse processo de atencdo a
salde. A visdo dos informantes é expressa
no real e refere-se a atencdo domiciliar
baseada nos cuidados que prestam ao idoso
e ndo aos cuidados prestados pela equipe
de salde contratada para a atencdo em
domicilio. Dessa forma, o entendimento
simboliza sua funcao de cuidar.

No entanto, alguns informantes,

percebem os profissionais de saude nesse
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