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RESUMO: Objetivo: conhecer as tecnologias empregadas pelos enfermeiros na promocao
da salde de idosos com doencas cronicas na Atencao Primaria a Saude. Método: pesquisa
exploratoria, com abordagem qualitativa e de carater descritivo, realizada em uma cidade
da regiao do Cariri, sul do Ceara, Brasil. Foram incluidos os enfermeiros da atencao
primaria que empregavam tecnologias para idosos com doenca cronica. Utilizou-se
entrevista semiestruturada para coleta de dados nos meses de julho e agosto de 2014, com
analise de conteudo tematico. Resultados: emergiram duas categorias: Tecnologias
empregadas na promocao da saude de idosos com doencas cronicas e Estratégias para
emprego de tecnologias no grupo de idosos na Atencao Primaria a Satde. Destacaram-se as
tecnologias leves (acolhimento humanizado e vinculo) e duras (glicosimetro, tensiometro e
outras), que foram escolhidas pelos profissionais para as atividades de promocao da saude.
Conclusdo: nao existe clareza no conceito de tecnologias de saude, especialmente no
emprego das tecnologias leve-duras.

Descritores: Tecnologia; Promocao da saude; Doencas cronicas; Idoso; Enfermagem.

ABSTRACT: Aim: to know the technology adopted by nurses in health promotion for
elderly people with chronic diseases in Primary Health Care. Method: this is an
exploratory research, with qualitative and descriptive approach, held at Cariri, south of
Ceard, Brazil. Nurses who adopt technologies for the older adults with chronic were
included. Semi-structured interview was used for data collection during July and August
2014, using thematic content analysis. Results: from the analysis, two categories
emerged: Technologies used in health promotion of elderly people with chronic diseases
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and Strategies for the use of technologies in the elderly group in Primary Health Care.
Light technologies stood out (humanized host and bond) and hard (glucose meter,
tensiometer among others). They were chosen for health promotion activities by
professionals. Conclusion: there is no clarity on the concept of health technologies,
especially in the use of soft-hard technologies.

Descriptors: Technology; Health promotion; Chronic disease; Aged; Nursing.

RESUMEN: Objetivo: conocer la tecnologia empleada por las enfermeras en la promocion
de la salud para ancianos con enfermedades cronicas en la Atencion Primaria de Salud.
Método: investigacion exploratoria, cualitativa y descriptiva, realizada en Cariri, ciudad
del sur de Ceard, Brasil. Se incluyo enfermeras de atenciéon primaria que emplean
tecnologias para ancianos con enfermedades cronicas. Fue utilizada para la recoleccion de
datos una entrevista semi-estructurada realizada entre julio y agosto 2014. Resultados: a
partir del andlisis de las categorias surgieron: tecnologias empleadas en la salud para
ancianos con enfermedades crénicas y estrategias para el empleo de tecnologias para
ancianos en la Atencién Primaria de Salud. Se destacaron las tecnologias leves (anfitrion
humanizado y bonos) y severas (medidor de glucosa, tensiometro y otros) que fueron
elegidas para actividades de promocion de la salud por los profesionales. Conclusion: no
hay claridad sobre el concepto de tecnologias de la salud, especialmente en el uso de
blandas-duras.

Descriptores: Tecnologia; Promocion de la salud; Enfermedad cronica; Anciano;
Enfermeria.

INTRODUCAO

A populacdao mundial esta envelhecendo de forma gradual, com o aumento da
expectativa de vida, elevando os riscos de adoecimento por Doencas Cronicas Nao
Transmissiveis (DCNT). Em 2010, o Brasil apresentava uma populacdo de 190.755.799
habitantes, dos quais 20.590.599 eram considerados idosos (idade > 60 anos),
correspondendo a 10,8% da populacéo brasileira." Esses dados apontam que o pais caminha
para um perfil demografico mais envelhecido, caracterizado por uma transicao
epidemiologica e demografica, em que as DCNT ocupam lugar de destaque, em detrimento
das doencas infecciosas e contagiosas.’

Nesse contexto, a promocao da saude consiste em desenvolver mudancas e praticas
saudaveis para o individuo e deve ser incorporada na assisténcia continua dos profissionais
da saude, evitando possiveis agravos. A promocao da salde pode ser definida como o
conjunto de medidas destinadas a ter uma boa saude, promover a qualidade de vida,
reduzir vulnerabilidades e riscos relacionados aos seus determinantes e condicionantes -
modos de viver, condicées de trabalho, habitacao, ambiente, educacao, lazer, cultura,
acesso a bens e servicos essenciais.’

As medidas preventivas que estao na proposta de promocao da saude distinguem-se
em quatro niveis: primario, secundario, terciario e quaternario. Nos quatro niveis, podem
ser utilizados quatro tipos diferentes de abordagens tecnologicas para efetuar intervencoes
preventivas, a saber: aconselhamento ou mudanca de estilo de vida, rastreamento,
quimioprevencao (uso de drogas que, comprovadamente, reduzem o risco de doencas e/ou
suas complicacées) e imunizacéo.*

Entende-se como tecnologia o resultado de processos firmados, que devem ser
verificados e controlados sistematicamente, pelas experiéncias do cotidiano e da pesquisa, pelo
desenvolvimento de um conjunto de conhecimentos cientificos para a construcao de produtos
materiais, ou ndo, com o objetivo de provocar intervencées sobre uma situacao pratica.’
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Ainda, segundo a Portaria 2.510/GM de 19 de dezembro de 2005, podem ser
consideradas tecnologias em salude os sistemas organizacionais, educacionais, de
informacdes e de suporte, programas e protocolos assistenciais, por meio dos quais a
atencao e os cuidados com a saide sdo prestados a populacéo.®

A tecnologia faz-se presente no processo de cuidar de enfermagem em todos os
aspectos. Ademais, a mesma se apresenta como se estabelecem as relacées entre os atores
e na forma como se da o cuidado em saude, sendo este compreendido como um trabalho
vivo em ato.’

Existem diferentes métodos para se caracterizar as tecnologias, entretanto a
classificacao mais difundida é aquela que considera tecnologias leves, nas quais se
visualiza claramente que a implementacao do cuidado requer o estabelecimento de
relacdes (vinculo, gestdao de servicos e acolhimento); tecnologia leve-dura, quando lanca
mao de saberes estruturados (teorias, modelos de cuidado, processo de enfermagem); e
tecnologia dura, que utiliza instrumentos, normas e equipamentos tecnologicos.® Essa
classificacao aborda a tecnologia de forma abrangente, desde o processo de vinculo entre
profissional e cliente até o produto final do cuidado, por isso foi adotada como referencial
para este estudo.

O enfermeiro tem papel fundamental no acompanhamento de idosos com doencas
cronicas seja na promocao, protecao e recuperacao da saude. Em virtude disso, faz-se o
seguinte questionamento: quais as tecnologias empregadas pelos enfermeiros na promocao
da salde de idosos com doencas cronicas na Atencao Primaria a Saude (APS)?

O assunto em questdo foi escolhido devido a importancia do desenvolvimento de
estratégias de promocao da salde para aumentar o nivel de conhecimento das pessoas, a
fim de que elas busquem solucionar problemas e complicacdes futuras. Essa situacdo é
ainda mais presente nos idosos que, por condicdes fisiologicas e sociais, sdao mais
suscetiveis ao adoecimento.

Ademais, a tematica torna-se importante, pois delimitar as tecnologias empregadas
por profissionais de salde que atendem idosos com doencas cronicas pode ser um
indicativo de quais estratégias sao mais efetivas para o cuidado prestado a esse individuo.
Ainda, fornece aos gestores indicativos da necessidade de capacitar os profissionais nessa
area. Salienta-se que poucos estudos que abordam as tecnologias foram identificados na
literatura, apesar de sua importancia para a estruturacao da atencao primaria ao idoso
diagnosticado com doencas cronicas.

Considerando os aspectos mencionados, o presente estudo teve como objetivo
conhecer as tecnologias empregadas pelos enfermeiros na promocao da saude de idosos
com doencas cronicas na APS.

METODO

O estudo representa uma pesquisa exploratoria com abordagem qualitativa de
carater descritivo. Foi realizado com enfermeiros da APS de um municipio de pequeno
porte da regiao do Cariri, sul do Ceara, Brasil.

Os participantes da pesquisa foram nove enfermeiros que atuam nas Unidades
Basicas de Saude (UBS) do referido municipio. O cenario do estudo constituiu-se por duas
UBS da zona urbana e sete UBS da zona rural.

Os critérios de inclusdao para participacdo na pesquisa foram os enfermeiros que
empregam tecnologias de promocao a saude no cuidado a idosos portadores de doencas
cronicas trataveis na APS. A presenca desse critério foi determinado pela pesquisadora
durante a entrevista, quando identificou que todos os enfermeiros empregavam algum tipo
de tecnologia no cuidado ao idoso. Assim, todos estavam aptos e participaram da pesquisa,
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portanto ndao foi necessario o estabelecimento de critérios de exclusdo. A pesquisa foi
desenvolvida durante os meses de julho e agosto de 2014.

O instrumento de coleta de dados adotado foi uma entrevista semiestruturada na
qual o entrevistador tem liberdade para direcionar a situacao como considerar adequada,
podendo explorar mais amplamente a questdo.’ Os entrevistados foram os enfermeiros da
APS. As entrevistas foram agendadas e realizadas nos locais de trabalho dos mesmos. Foi
utilizado gravador digital e, posteriormente, feita a transcricao e a digitacao das falas.

Antes da entrevista, foi realizada a leitura e a assinatura da autorizacao individual
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). E importante esclarecer que para
zelar pela identidade dos participantes e pelo sigilo absoluto das informacdes prestadas,
foram utilizados codigos como a letra E (Enfermeiro) e numeros de identificacao 1, 2... 9.
Duas questdes nortearam a entrevista, o conhecimento acerca das tecnologias € como as
mesmas eram empregadas na atuacao profissional dos entrevistados.

Utilizou-se a técnica de analise de conteldo tematico a qual é dividida em trés
etapas: a pré-analise, que corresponde a escolha do material a ser utilizado; exploracao do
material, que consiste na operacao de codificacao; tratamento dos resultados obtidos e
interpretacao, que coloca em relevo as informacdes obtidas, propde inferéncias e realiza
interpretacées previstas no seu quadro teorico.™

Durante a analise de conteudo tematico dos dados emergiram duas categorias, a
saber: tecnologias empregadas na promocao da saude de idosos com doencas crénicas e
estratégias para emprego de tecnologias no grupo de idosos na APS.

O projeto foi encaminhado ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade
Federal do Ceara, obedecendo a resolucao n°® 466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS),
que rege as pesquisas envolvendo seres humanos'', obtendo parecer favoravel (protocolo
n° 660.902/2014).

RESULTADOS E DISCUSSAO

No perfil dos entrevistados, a faixa etaria situou-se entre 24 e 34 anos,
configurando-se adultos jovens em atuacdo. Em relacao ao sexo, foi possivel observar que
a maioria era composta pelo sexo feminino. O tempo de trabalho foi superior a dois anos
de servico pela maioria dos enfermeiros. No tocante a titulacdo, a maioria dos
participantes respondeu que possuia pos-graduacao. Vale destacar que a area de escolha
foi variada, sendo que apenas um entrevistado possuia em saude da familia.

A seguir, sao apresentados os trechos das entrevistas que contemplam as duas
categorias e a discussao com a literatura pertinente.

Tecnologias empregadas na promocdo da saude de idosos com doencas cronicas

Considerando a classificacdo de tecnologias para a promocao da salde adotadas
para o estudo, a saber, leve, leve-dura e dura®, quando os enfermeiros foram indagados
quanto as empregadas na promocao da saude do idoso com doenca cronica foram citados
os trés tipos acima mencionados. A seguir sao apresentados os discursos dos enfermeiros
que utilizam as leves:

nosso trabalho s6 é possivel de desenvolver se tiver uma relacdo de
confianca e respeito, principalmente, com os pacientes idosos na hora
das orientacdes para mudancas de hdbitos na alimentacdo. (E1)
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o contato didrio na unidade de saude permite criar um vinculo com
os idosos e desenvolver um ambiente mais favordvel com
acolhimento humanizado. (E3)

Sabe-se que as tecnologias leves condensam em si as relacdes de interacao e
subjetividade, o que dinamiza o processo do cliente no grupo, de modo a facilitar a
aprendizagem. Ao se privilegiar o dialogo, a escuta e o envolvimento com a queixa do
outro, tem-se um acolhimento resolutivo, sendo imperiosa a corresponsabilizacao entre
profissionais de saide e cliente na procura pelo melhor cuidado.™

Pode estar associada ao uso das tecnologias leves a mudanca de habitos de vida,
que geram reducdo nas taxas de mortalidade por doencas cardiovasculares e respiratorias
cronicas. Essa diminuicdo esta associada possivelmente ao resultado do controle do
tabagismo e do maior acesso a APS. As DCNT sao um problema de saude global e uma
ameaca a saude e ao desenvolvimento humano. As doencas cardiovasculares, respiratorias
cronicas, renais, diabetes e canceres sdo atribuidos cerca de 70% dos 6bitos em 2007."

A APS esta organizada a partir das equipes da estratégia salde da familia (ESF) e
traz como proposta a multidisciplinaridade para atender a comunidade adstrita em seu
territorio. Tal estratégia tem como um dos objetivos a promocéo da salde e prevencao de
doencas. As intervencoes sobre a populacao que nao apresentam doencas, mas com fatores
de risco para adoecer, precisam ser direcionadas como suporte e apoio as mudancas de
estilo de vida e na incorporaciao de um modelo de vida saudavel.™

Entretanto, para que as equipes possam incorporar novas tecnologias nos processos
de trabalho, faz-se necessario superar o modelo assistencial existente nos servicos de
saude, de forma que os doentes possam ter acesso aos recursos disponiveis na rede
publica. Parte-se da premissa que o vinculo se constitui elemento fundamental e
estruturante das praticas de saude.”

Apesar da importancia das tecnologias leves para o controle das doencas cronicas
em idosos, alguns profissionais nao as citaram como relevantes, pois consideraram as
tecnologias que utilizam recursos materiais e palpaveis como mais empregadas. Assim, os
discursos dos entrevistados revelaram uma limitacao na classificacao de tecnologias leve-
duras quando citaram apenas os instrumentos nas atividades de educacdao em salde com
idosos. Logo, ndao conceituaram tecnologias leve-duras como a construcao de um saber
estruturado.

[...] palestras educativas, a caderneta do idoso, trabalhos em
grupos com producdo de cartazes e panfletos e pinturas que tém
participacdo dos profissionais do CRAS, prevencdo de quedas e
fraturas, alimentacgdo sauddvel e atividade fisica. (E3)

bom, no trabalho feito com os idosos na promocdo da saude nods
utilizamos basicamente palestras, dindmicas, rodas de conversa,
material audiovisual, pésteres, ilustracbées, panfletos informativos
e explicativos. (E1)

Um aspecto a ser considerado na utilizacao dos instrumentos citados nas falas dos
entrevistados € a sua correta adequacao, conforme as limitacoes fisicas, psicologicas e
sociais dos clientes, alcancando, assim, sua finalidade. As tecnologias leve-duras permitem
processar o olhar do profissional sobre o usuario, como objeto de sua intervencao, em um
processo de apreensao de seu mundo e de suas necessidades a partir de ponto de vista
construido por saberes bem definidos.®
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Foi possivel observar que os entrevistados citaram a participacao dos profissionais
do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) e do Centro de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS). Dessa forma, a promocao da atividade fisica e da nutricdo saudavel
possibilita rever crencas e valores em seus contextos de vida, que cada vez mais sao
limitados pela influéncia dos fatores econdmicos, politicos, sociais, culturais e a visao de
mundo das pessoas.l”’

O Sistema Unico de Saude (SUS), conforme ratificado na Politica Nacional de
Promocao da Salde, deve estimular e desencadear acoes que favorecam o compromisso da
sociedade e de seus dirigentes com a ampliacao da autonomia de sujeitos e coletividades,
fortalecendo sua capacidade critica de analise do seu contexto sociocultural e econdmico
e, consequentemente, propiciando e facilitando o acesso as escolhas mais saudaveis. "

As tecnologias duras também sao utilizadas como instrumentos de trabalho dos
profissionais, assim como as tecnologias para a prevencao de agravos, a exemplo das campanhas
de vacinacao e dos exames de rastreamento para monitorar, diagnosticar e tratar os idosos com
enfermidades cronicas, principalmente, hipertensos e diabéticos que representam a maioria
dessa clientela e possuem um maior contato com os profissionais da APS.

[...] também dentro do propdsito de promover saude, foco na
prevencdo e rastreamento com utilizacdo de verificacdo de glicemia
capilar com glicosimetro. Levo, também, o tensibmetro para
aferica@o da pressao arterial, a balanca para peso, calculadora para
fazer o IMC, fita métrica para medicdo da cintura, campanhas em
pracas publicas a respeito da fragilidade do idoso acometido pelas
doencas crénicas com énfase em diagndstico precoce e também
alertar para os perigos dessas comorbidades na velhice. (E4)

[...] realizo campanhas para prevencdo de complicacbes nos
pacientes hipertensos e diabéticos com utilizacGo de aparelho de
press@o e glicosimetro para medir a glicemia. (E6)

Os instrumentos de rastreio apresentam algumas vantagens: normalmente, sao de
facil e rapida aplicacao, de baixo custo, podem ser utilizados por profissionais de saude
nao especialistas, desde que esses sejam treinados e, ainda, apresentam boa aceitacao
tanto pela populacao avaliada quanto pelos avaliadores. Assim, esses instrumentos podem
ser adotados pela equipe de salde na APS como ferramentas para identificacao das
grandes sindromes geriatricas, facilitando a identificacdo dos casos e possibilitando a
intervencao precoce, o acompanhamento e o direcionamento racional do fluxo
assistencial.'®

Dessa forma, a literatura cientifica na area e as experiéncias de outros paises
destacam que as tecnologias mais efetivas para a reducao da carga de DCNT sao aquelas
que trabalham com os fatores determinantes e condicionantes da saude individual e
coletiva, elaborando politicas publicas orientadas pela otica da integralidade e adequadas
as realidades e necessidades de cada regido de saude."

Logo, percebe-se que os enfermeiros investigados afirmaram conhecer e utilizar os
diferentes tipos de tecnologias disponiveis para o cuidado dos idosos com doencas cronicas.
Entretanto, percebeu-se pelos relatos que essas estratégias nao sao direcionadas para o
cuidado individual de cada idoso. Ademais, nao foi possivel identificar a periodicidade das
acoes, apesar de acreditar-se que as mesmas nao sao realizadas de forma continua.
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Estratégias para emprego de tecnologias no grupo de idosos na aten¢do primaria a
saude

Os quatro grupos de DCNT de maior impacto mundial sao doencas cardiovasculares,
diabetes mellitus, neoplasias e doencas respiratorias cronicas. Tais grupos apresentam
quatro fatores de risco em comum: tabagismo, inatividade fisica, alimentacdo nao
saudavel e abuso de alcool.”’ A seguir, sdo apresentadas estratégias utilizadas pelos
enfermeiros para promocao da salde desses grupos predisponentes:

[...] as visitas domiciliares, busca ativa, os agentes comunitdrios de
saude ajudam na divulgacdo na comunidade das reuniées do grupo
de idosos hipertensos e diabéticos. (E3)

as estratégias s@o diversas, a abordagem direta as familias e ao
idoso como realizacGo de encontros dos grupos de idosos e toda
equipe da estratégia saude da familia. A equipe do NASF dad
bastante suporte e os profissionais do CRAS também colaboram nas
atividades dos pacientes idosos. (E2)

A atuacao das equipes de saude da familia é essencial para o fortalecimento das
acoes de promocao da saude no cuidado integral das DCNT, pois o desenvolvimento de suas
atividades tem como fundamentos a efetivacdo da integralidade, o estimulo a participacao
popular e ao controle social, as relacées de vinculo e responsabilizacao e, principalmente,
a promocéo da equidade.™

A partir dos discursos listados, observou-se que as estratégias sdao consideradas
importantes para os enfermeiros e para os membros da equipe de saude. Entretanto, nao
foram apresentadas acoes efetivas ou resultados concretos de sua execucao. Os grupos
compostos por profissionais e idosos com hipertensao e diabetes foi o Unico exemplo.
Acredita-se que acbes direcionadas para a educacdao em salude, abordando ndo sé os
assuntos mais recorrentes, hipertensao arterial e diabetes mellitus, como os ja citados em
atividades educativas e com uma periodicidade maior, abrangendo todos os segmentos da
populacado, alcancassem resultados mais eficazes e efetivos para a promocao da saude
desses idosos.

Reorientar os modelos de atencdo a saude requer a compreensao da situacao de
saude de determinado local para poder atuar na realidade de saide. Em se tratando das
DCNT, elas tém suas especificidades, especialmente no que diz respeito a qualidade de
vida das pessoas e de suas familias. Portanto, nessa perspectiva, ha de se destacar o
controle integrado e a tomada de decisao baseada em evidéncias cientificas. "

O trabalho dos profissionais de saude da APS, sendo o enfermeiro um agente
fundamental na construcao da salde, é fundamental para o desenvolvimento dessas
tecnologias.?' Sendo assim, é importante para a APS o uso das tecnologias na pratica
cotidiana do trabalho.

CONCLUSAO

Diante dos resultados obtidos pelo presente estudo, foi possivel conhecer as
tecnologias empregadas pelos enfermeiros na promocao da saiude dos idosos com doencas
cronicas na APS. Dentre as tecnologias, vale destacar as tecnologias leves (acolhimento
humanizado e vinculo) e duras (glicosimetro, tensiometro, balanca e fita métrica) que
foram escolhidas para as atividades de promocao da salde pelos profissionais. Em relacao
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as tecnologias leve-duras, os entrevistados direcionaram suas respostas para os
instrumentos como: palestras, dinamicas, rodas de conversa, material audiovisual,
posteres, ilustracoes, panfletos informativos e explicativos, apresentando um conceito
limitado sobre as mesmas.

Além disso, os entrevistados relataram empregar os trés tipos de tecnologias
segundo o conceito de Merhy. Esse fato ressalta que todas as tecnologias sao igualmente
importantes e devem estar inseridas nas diversas formas de trabalho da enfermagem bem
como na promocao da salde.

Ainda, o estudo limitou-se pela falta de conhecimento sobre a definicao de
tecnologias na salde por parte dos entrevistados, que pode ter influenciado a
interpretacao e a analise dos dados. Ressalta-se que, devido a flexibilidade da entrevista
semiestruturada, as definicbes foram fornecidas pelas pesquisadoras ao longo da
entrevista.

Assim, a pesquisa aponta a necessidade de novos estudos que aprofundem os
aspectos referentes as tecnologias em saude. Para o ensino, o estudo pode contribuir com
a formacao de profissionais de enfermagem mediante insercao da tematica na grade
curricular tanto no nivel de graduacdo como pds-graduacao. E para a pratica, podera servir
de guia para o emprego dessas tecnologias no cotidiano dos enfermeiros e da sociedade ou
dos usuarios do SUS.
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