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RESUMO

Introdugdo: O envelhecimento € um processo natural, onde ocorrem quedas das fungdes organicas,
sejam elas fisioldgicas (Senescéncia) ou patoldgicas (Senilidade). Um dos sistemas acometidos é o
tegumentar, onde a pele fica mais fina, fragil, desidratada e com queratose, aumentando
progressivamente as chances de lesfes tegumentares. Método: Foi realizada uma revisao integrativa
com a finalidade de avaliar os cuidados prestados por enfermeiros a idosos. Foram utilizados sete artigos
de 2014 a 2019, encontrados na Base de Dados Especifica da Enfermagem (BDENF) e Scientific
Electronic Library Online (SCIELO), disponiveis em portugués e que tratassem da tematica.
Resultados: Dentro e fora do ambiente hospitalar, uma abordagem multidisciplinar e intersetorial entre
os diferentes profissionais ligados a satde publica, podem propor ferramentas de controle e prevencao.
Nesse contexto, o Enfermeiro deve fazer avaliacdo criteriosa ao idoso, evitando complicacGes e
minimizando as internagdes, sendo necessario o conhecimento sobre o sistema tegumentar a fim de
identificar lesGes cutaneas e selecionar as coberturas adequadas. Outros fatores que podem alterar as
caracteristicas da pele sdo: idade, hidratacdo, exposi¢do aos raios solares, tensoativos (sabao), nutricéo,
tabagismo e medicamentos. Conclusdo: Entende-se neste estudo que a agdo de cuidar do enfermeiro
perpassa pelo agir, sendo indispensavel na manutencdo da integridade da pele da pessoa idosa, assim
como a importancia da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem na recuperacao e tratamento de
lesBes de pele. O atendimento ndo se limita ao técnico-assistencial, implicando numa relacéo social entre
profissional e individuo.
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INTRODUCAO

O processo de envelhecimento é um percurso progressivo que ocorre durante a vida
afetando todos os organismos, resultando em alteracdes dos padrdes fisiologicos de um
individuo, em uma relacdo mutua de fatores sociais, culturais, bioldgicos e psicologicos. O

conceito de envelhecer pode ser entendido como algo subjetivo e de transformacdes
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biopsicossociais que modificam aspectos comuns em individuos saudaveis, levando-os a novas
percepcdes de enfrentamento da vida (CANCELA, 2017).

O envelhecimento pode ser compreendido como um processo natural, de diminuicao
progressiva da reserva funcional dos individuos — senescéncia - o0 que, em condi¢des normais,
ndo costuma provocar qualquer problema. No entanto, em condic¢Ges de sobrecarga como, por
exemplo, doencas, acidentes e estresse emocional, pode ocasionar uma condicao patologica que
requeira assisténcia - senilidade. Cabe ressaltar que certas alteragcdes decorrentes do processo
de senescéncia podem ter seus efeitos minimizados pela assimilacdo de um estilo de vida mais
ativo (BRASIL,2006).

No que se refere a pele, compreende-se as condi¢des fisicas e psicoldgicas, e suas
funcdes, incluem a protecdo, excregéo, regulacdo da temperatura, percepcéo sensitiva e imagem
corporal. Portanto, manter a pele integra é fundamental para que o organismo possa se defender
contra alteragdes diversas, traumatismo mecanicos, térmicos, quimicos, radiacdo, ou situacdes
maultiplas a que o ser humano esta exposto durante toda sua vida (RESENDE, 2006).

Durante o processo natural de envelhecimento a pele sofre algumas alteragcbes como a
perda progressiva das caracteristicas estruturais e funcionais, apresentando sinais classicos do
envelhecimento da pele como: afinamento, fragilidade, aparecimento de linhas de expresséo,
rugas, queratose (lesdo vermelha e escamosa) e xerose (desidratacéo); essas mudancas levam o
individuo a ter uma pele fragil, podendo ser acometida com mais facilidade por lesbes, doencas
dermatoldgicas e infeccdes oportunistas.

Segundo Resende (2006), a idade avancada é acompanhada de alteracBes no turgor da
pele e diminuicdo da funco imunoldgica. A medida em que a pessoa envelhece, aumentam os
riscos de aparecimento de lesGes no tegumento, j& que este se torna mais fino, mais fragil, além
da perda de gordura subcutanea. Além disso, ha uma diminuicdo da sensibilidade ao tato,
pressdo, vibracdo, calor e frio, assim, um dos aspectos sistémicos mais importantes, como
cofator de risco tanto para a lesdo como para a sua manutencdo, é a idade, 0 que gera um
profundo impacto no funcionamento de todos os sistemas fisiologicos corporais. A capacidade
do corpo de manter a homeostasia torna-se progressivamente diminuida com o envelhecimento
celular, a pele torna-se mais vulneravel as irritagdes, menos tolerante a extremos de temperatura
e exposic¢do ao sol.

Com o envelhecimento, ha uma diminuicdo da sensibilidade sensorial, da capacidade

cognitiva e da acuidade visual, que aliado ao aumento da fragilidade cutanea, contribuem para

0 surgimento de lesdes de pele, principalmente em situagfes de hospitalizagdo ou
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institucionalizacdo. As lesdes de pele, podem ser originadas por diferentes causas, estando
diretamente relacionada com as doencas cronicas, estas por sua vez tém relacdo estreita com
complicagdes nos pés e, como exemplo, destaca-se o Diabetes Mellitus (DM): Uma de suas
principais complicacbes é o pé diabético. Contudo o desenvolvimento do processo de
incapacidade e dependéncia as altera¢fes nos pés dos idosos sdo causadas pelo proprio processo
de envelhecimento, mas tendem a se agravar quando associadas as doencas crénicas tais como
diabetes, osteoartrites, artrites, osteoporose e sobrepeso. (SILVA, 2017)

A Dermatite Associada a Incontinéncia (DAI), comum em idosos, é causada pela
exposicao da pele a umidade das eliminacdes vesicais e intestinais. O uso continuado de fraldas
descartaveis em idosos hospitalizados podem agravar a lesdo, principalmente na auséncia de
higiene adequada e de trocas frequentes das mesmas A enfermagem detecta precocemente a
leséo de pele a partir da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), englobando
cuidados diarios, da avaliacdo de risco na admissdo e durante a internacdo, na inspecédo da pele
e na escolha de produtos adequados para prevenir e tratar (STREHLOW, 2018).

Além de conhecer o idoso em toda sua particularidade, cada profissional precisa refletir
sobre sua prépria percepc¢do sobre o processo de envelhecimento (PILGER, 2013). Haja vista
que, a equipe de enfermagem possui como atribuicdo o cuidado do ser humano em todo o
processo de viver e morrer, incluindo a velhice, que € uma fase na qual as alteracdes fisicas e
bioldgicas no individuo como um todo vdo ser relevantes para sua condicdo de vida e
sobrevivéncia na sociedade. O objetivo do estudo é: buscar publica¢bes que contemplem os

cuidados de enfermagem com a pele do idoso.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura baseada em evidéncias cientificas atuais
sobre o fendbmeno especifico. As etapas que conduziram esta revisdo integrativa foram:
elaboracdo da questdo norteadora (Pergunta norteadora: Quais 0s cuidados do enfermeiro com
a pele do idoso?); definicdo das bases de dados e estabelecimento de critérios para incluséo e
exclusdo de estudos/amostragem ou busca na literatura; definicdo das informacgdes extraidas
dos estudos selecionados; avaliacdo dos estudos incluidos na reviséo integrativa; interpretacéo
dos resultados e, por ultimo, apresentacéo da revisao/sintese do conhecimento (SOUZA, 2010).

Os artigos foram identificados por busca bibliografica on-line realizada no periodo de

fevereiro a marco de 2019, nas seguintes bases de dados: Base de Dados Especifica da
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Enfermagem (BDENF), Scientific Electronic Library Online (SCIELO). Para a pesquisa foram

2 13

utilizados os descritores “enfermagem”,

2 (194

cuidados com a pele”, “idosos”, ¢ AND como
operador booleano. Critérios de exclusdo: ndo estar disponivel, ndo estar disponivel em lingua
portuguesa, publicacdes anteriores a 2013, artigos que ndo abordam os cuidados com a pele de
idosos, repetidos, teses. Essa pesquisa teve como principal critério de inclusdo, os artigos que

responderam a pergunta norteadora, ao final foram utilizados sete artigos para esta revisao.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Titulo do Artigo/Autor Cuidado de enfermagem com a pele

Reconhecimento dos aspectos tacésicos para o
cuidado afetivo e de qualidade ao idoso
hospitalizado/Schimidt TCG, Silva MJP.

Ficar atento a intensidade do toque que o
profissional usa para tocar o cliente, além da

frequéncia que o profissional toca o paciente.

Avaliacdo de pele em idoso: revisdo da
literatura/ Fortes TML, Suffredini IB.

O exame de pele detalhado, realizado pela
enfermagem durante o exame fisico, pode
diagnosticar alteracbes leves que com
cuidados simples como hidratacdo, ingesta
liquida ou mudanca na higiene pessoal, pode
prevenir complicacfes decorrentes da perda
de integridade da pele do idoso. Realizar

mudanca de decubito a cada duas horas.

Alteracdes nos pés do idoso hospitalizado: um
olhar cuidadoso da enfermagem/Silva JS,
Santo FHE, Chibante CLP

O enfermeiro deve fortalecer os vinculos
com os pacientes, realizando exame fisico
criterioso que possa elucidar possiveis riscos
para o0 desenvolvimento de problemas nos
pés e ainda estar capacitado para assistir a
esses problemas na sua base, evitando
maiores complicagdes e diminuindo as
demandas futuras de cuidado entre esses

pacientes.
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Risco De Lesdo Por Pressdo Em Idosos Com
Comprometimento  Na De
Atividades Diarias/Vieira VAS, Santos MDC,
Almeida NA, et al.

Realizagéo

O enfermeiro deve utilizar instrumentos
padronizados para identificar pacientes em
risco de desenvolver LP e propor medidas

preventivas.

Dermatite Associada a Incontinéncia em

Idosos Hospitalizados: Conhecimento
Autorreferido de Enfermeiros/Fortes VLF,

Amarante MV , et al.

Para a prevencdo da DAI, deve ser realizada
a higiene, limpando a pele apds cada episodio
de eliminacdo, com &gua e sabonete liquido,
utilizando toalha macia. Em um segundo
momento, emprega-se 0 creme barreira.
Manter a pele limpa e seca, usar p6 protetor
de pele quando a regido for extremamente

Umida.

Prevaléncia de fatores de risco para o0
desenvolvimento de pé diabético/Senteio JS;
Teston EF; Costa MAR; et al.

O enfermeiro desempenha

papel
fundamental na atencdo ao usuario com DM,
ja que lhe sdo atribuidos o cuidado integral e
holistico. Entre as fun¢des especificas,
destacam-se: 0 desenvolvimento de acGes
educativas, a consulta de Enfermagem,
priorizando a abordagem educativa e a
realizacdo de exame nos membros inferiores
para identificagdo de pe em risco. Nesse
sentido, avaliar e acompanhar 0s
comportamentos de cuidado com o0s pés, de
individuos com DM, é de grande importancia

para prevencao de lesdes.

Perfil
Comisséo Interdisciplinar De Tratamento De
Feridas/Dutra RM, Silva ML da, Coelho
MMFF et al.

De Pacientes Acompanhados Pela

A responsabilidade do tratamento e da
prevencdo de ferida vem sendo atribuida ao
enfermeiro, devendo este avaliar a leséo e
prescrever o tratamento mais adequado, além
de orientar e supervisionar a equipe de

enfermagem na execucao do curativo
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O Processo de Envelhecimento da Pele do
idoso:
Enfermagem/ Freitas LDO de, Waldman BF

Diagnosticos e Intervengdes de

Observar sinais de infeccdo na pelo,
Orientar/realizar higiene corporal, Aliviar
pontos de pressdo, promover aporte
nutricional, ingestao hidrica, e hidratacdo de

pontos com ressecamento.

O Cuidado Com A Integridade Tissular Do
Idoso/ Santos IC dos, Vercillo LA, et al.

E primordial um cuidado especifico para a
pele do idoso, e a enfermeira deve atentar
para as doengas cronicas como diabetes,
neoplasia, doencas vasculares dentre outras,
bem como o estado de desnutricdio e
desidratacdo que influenciam negativamente
na manutencdo da integridade da pele e

também na cicatrizacao de lesdes.

A Pele Na Pessoa ldosa/ Menoita E, Santos V,

et al.

Acolchoar equipamentos que possam causar
trauma - Evitar produtos adesivos e se se
utilizar pensos secundarios, dar preferéncia a
ndo aderentes ou com silicone (LEBLANC e
BARANOSKI, 2011);- Evitar a friccdo,
como modo de secagem da pele; - Néo
massajar a pele com risco de quebra cutanea;
- Utilizar emolientes hipoalergénicos, para
lubrificagéo da pele, pelo menos 2 vezes por
dia. Aplicar depois do banho com o corpo
ainda umido, mas ndo molhado (LEBLANC
e BARANOSKI, 2011); - Promover um
ambiente seguro, e remover provaveis causas
de trauma; Cumprir 0s principios de
transferéncias e mobilizacdes dos doentes,

minimizando as forcas de fricgéo e torcao;

(83) 33223222
contato@cieh.com.br
www.cieh.com.br




®\1
" and VI CONGRESSO
‘ INTERNACIONAL DE

ENVELHECIMENTO HUMANO

A enfermagem precisa aprimorar o cuidado junto ao idoso. Ao nomear condigdes que
requerem intervencbes de enfermagem, estabelecemos diagndsticos especificos para auxiliar
nos cuidados. Para rotuld-los de modo uniforme, dispde-se de varias taxonomias de
classificacdo de diagndsticos.

O enfermeiro, como profissional responsavel pelo cuidado técnico-cientifico, deve
fortalecer os vinculos com esses pacientes, realizando exame fisico criterioso que possa elucidar
possiveis riscos para o desenvolvimento de problemas nos pés e ainda estar capacitado para
assistir a esses problemas na sua base, evitando maiores complicacBes e diminuindo as
demandas futuras de cuidado entre esses pacientes.

Dentro e fora do ambiente hospitalar, uma abordagem multidisciplinar e intersetorial
entre os diferentes profissionais ligados a satde publica, podem propor ferramentas de controle
e prevencdo. Nessa Otica, os enfermeiros podem auxiliar na elaboragéo de cartilhas educativas
gue podem subsidiar o autocuidado do idoso com 0s seus pés, assim como auxiliar os demais
integrantes da equipe de salde quanto aos riscos a saude e necessidades desses pacientes
(SILVA,2017).

Diante do exposto o profissional deve estar atento a intensidade do toque que o
profissional usa para tocar o cliente, além da frequéncia que o profissional toca o paciente,
assim como a importancia de manter as unhas do profissional e do cliente aparadas. Os toques
repetitivos, sem necessidade, ou de forma incorreta, podem lesionar a pele do idoso, e causar
dor.

O exame de pele detalhado, realizado pela enfermagem durante o exame fisico, pode
diagnosticar alteragdes leves que com cuidados simples pode ser tratada ou prevenida. A
utilizacdo de instrumentos padronizados contribui para a prevencdo de lesbes de pele,
demonstrando a importancia da assisténcia sistematizada.

A escolha da cobertura ideal para cada tipo de lesdo inclui conhecimento do profissional
e o tratamento das feridas cuténeas é dindmico e depende, a cada momento, da evolugdo das
fases de cicatrizagdo hd uma necessidade. Atualmente sdo inimeras as op¢Oes de curativos
existentes no mercado, para que o profissional tenha dominio sobre as atualiza¢des € necessario
que este procure capacitacOes e novos conhecimentos, para ofertar a melhor assisténcia ao
idoso, garantindo um tratamento eficaz.

Inter-relacionar a enfermagem com o cuidar da pele do idoso, o cuidado e a tecnologia,

é entendé-la, ndo como uma pratica reducionista na acdo curativa e limitada, mas sim,

fundamentada na percepcao do ser humano, o idoso, como pessoa com seus valores, crencas e
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experiéncias.
Outros fatores que podem alterar as caracteristicas da pele sdo: idade, hidratacdo,
exposicdo aos raios solares, tensoativos (sabao), nutricdo, tabagismo e medicamentos. Como a
pele do idoso apresenta menor hidratacdo, sendo mais vulneravel ao aparecimento das lesdes,
devido a diminuicdo na defesa. Exemplo do risco da pele seca para 0 acometimento de lesdes é
a prevaléncia aumentada de les6es por fricgdo, ainda mais com associagdo de doengas como 0
diabetes.
CONSIDERACOES FINAIS

Entende-se neste estudo que a agdo de cuidar do enfermeiro perpassa pelo agir, pela
atitude da pessoa-enfermeiro, que séo delineados pelas vivéncias e experiéncias — valores — no
decorrer de sua trajetéria de vida e das necessidades de cada um. Desta forma pode-se
considerar o trabalho da enfermagem como indispensavel na manutenc¢édo da integridade da pele
da pessoa idosa, assim como a importancia da sistematizacéo da assisténcia de enfermagem na
recuperacao e tratamento de lesdes de pele.

Neste contexto, o conteldo da acdo de cuidar do idoso tanto hospitalizado como no
ambito do cuidado domiciliar aponta para suas necessidades, fisicas e ndo fisicas, representadas
basicamente pelo conforto fisico e 0 apoio emocional, respectivamente. Com este entendimento
a acao do enfermeiro ndo se limita aos procedimentos técnicos - assistir necessidades fisicas, o

que implica em uma relagao social entre o profissional e a pessoa-idosa.
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