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RESUMO 

O envelhecimento da população brasileira é uma realidade que vem sendo percebida há algumas 

décadas e que tende a se tornar ainda maior com o passar dos anos. Quando o envelhecimento 

resulta em senilidade, muitas vezes os familiares precisam abrigar os idosos em Instituições de 

Longa Permanência (ILPIs), nas quais pode ocorrer a perda da singularidade dos indivíduos. Nesse 

contexto, é de grande importância que os enfermeiros conheçam a realidade do idoso, a partir de 

seu próprio ponto de vista. Objetivo: Compreender os sentimentos e as percepções apresentados 

por idosos residentes em duas ILPIs do oeste do estado de São Paulo. Método: Pesquisa descritiva, 

exploratória, com abordagem qualitativa. Os sujeitos da pesquisa foram sete idosos residentes em 

duas ILPIs do oeste do Estado de São Paulo. Os dados foram coletados por meio de entrevistas 

gravadas e transcritas, que foram posteriormente analisadas de acordo com a análise de conteúdo 

temática, levantando duas categorias temáticas: 1) Sentimentos relacionados à história pessoal e 
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2) Impressões sobre os relacionamentos na ILPI. Resultados: Os sentimentos identificados nos 

discursos foram especialmente de perda, solidão, inutilidade e culpa. Em relação às LTCFs, 

emergiram sentimentos de satisfação e insatisfação. Considerações finais: As percepções advindas 

da análise dos resultados podem promover reflexões nos profissionais e gestores das LTCFs. 

Também é importante que as equipes de trabalho possam ser compostas por diversos profissionais 

capazes de atender às necessidades enfrentadas pelos idosos institucionalizados. 

 

Palavras-chave: Serviços de saúde para idosos, Idoso, Percepção, Enfermagem. 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

O envelhecimento é uma característica biológica que ocorre desde o momento do 

nascimento e, com o passar dos anos, traz consigo alterações psíquicas e físicas. Essas alterações 

podem ser distinguidas em duas categorias: senescência, que resulta em um envelhecimento 

natural com perda de funcionalidade, mas não acompanhado de situações patológicas; e senilidade, 

que é o envelhecimento acompanhado de um processo patológico (PORTH, 2010). O que 

determina qual tipo de envelhecimento ocorrerá é o estilo de vida, as condições socioeconômicas 

e as características biológicas de cada pessoa (FECHINE; TROMPIERI, 2012).  

A população idosa é classificada em idosos jovens (65-74 anos), idosos médios (75-84 

anos) e idosos (acima de 85 anos) (PORTH, 2010). No Brasil, o número de idosos vem aumentando 

a cada dia. Estima-se que o número de idosos na cidade de São Paulo dobrará em relação ao 

número de adolescentes no período de 2010 a 2030. A proporção de idosos para adolescentes em 

2010 era de 6 idosos para 10 adolescentes, esse número dobrará em 2030, sendo 12 idosos para 

cada 10 adolescentes. Isso se deve à queda na taxa de fertilidade de 3,2 para 1,7 filhos por família 

de 1980 a 2010 (MACIEL, 2015). 

Especialmente quando o processo de envelhecimento resulta em senilidade, os membros 

da família enfrentam diversas dificuldades de natureza socioeconômica e cultural. Por isso, muitas 

vezes recorrem a locais onde podem deixar os idosos, que há muito tempo são chamados de asilos. 

As primeiras formas de asilos surgiram no século VI, quando o Papa Pelágio II transformou sua 

casa em um hospital para idosos, chamado de gerontocomium. Mesmo com a evolução das 

sociedades, os asilos sempre tiveram um caráter beneficente, com o objetivo de atender às 

necessidades básicas de alimentação e moradia dos idosos. No entanto, com a dificuldade de se 

manterem de forma filantrópica, muitas instituições se tornaram privadas (NEUMANN; 

PAZZINI, 2017). 
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Atualmente, o termo utilizado para substituir a nomenclatura asilo é Instituição de Longa 

Permanência para Idosos (ILPI), regulamentada em 2005 (ANVISA, 2005). As ILPIs podem ser 

definidas como: 

instituições governamentais ou não governamentais, de caráter residencial, destinadas à 

moradia coletiva de pessoas com idade igual ou superior a 60 anos, com ou sem suporte familiar, 

em condições de liberdade, dignidade e cidadania (Agência Nacional de Vigilância Sanitária apud 

PAULA, et al.; 2018, p. 1054) 

Desde então, vem se tentando superar o preconceito quanto aos cuidados prestados, pois a 

institucionalização do idoso ainda é vista como símbolo de abandono, falta de higiene, pobreza, 

maus-tratos e cuidados desumanos (ALVES-SILVA; SCORSOLINI-COMIN; SANTOS, 2013). 

No Brasil, em 2009, foram calculadas 3548 ILPIs, onde vivem cerca de 83.870 idosos. Elas estão 

presentes em 28,8% dos municípios brasileiros (ALVES-SILVA; SCORSOLINI-COMIN; 

SANTOS, 2013).  

As ILPIs buscam reduzir os danos que os idosos estão mais propensos a desenvolver, 

garantindo-lhes um cuidado integral, defendendo sua dignidade e seus direitos.  

Como ocorre frequentemente em instituições fechadas, as ILPIs possuem regras e rotinas, 

muitas vezes historicamente determinadas e reafirmadas pelo processo de trabalho da equipe, que 

podem condicionar seus residentes a reduzir ou perder suas singularidades e história de vida 

(OLIVEIRA; ROZENDO, 2014). É preciso considerar que os idosos, uma vez institucionalizados, 

precisam se adaptar à nova rotina, à equipe e às pessoas que já vivem no local. Também enfrentam 

desafios como a ausência de familiares e amigos e a percepção da própria finitude (CORRÊA; 

OLIVEIRA; BASSANI, 2018). Assim, é necessário investir no conhecimento e na compreensão 

dessas instituições, como forma de melhorar suas práticas e seu funcionamento, transformando-as 

em locais dignos para os idosos passarem seus últimos anos. 

Quanto aos profissionais, Paula, Rodrigues e Santana (2018) relatam que a maioria das 

ILPIs não possui trabalhadores com qualificação profissional. Os autores também afirmam que há 

divergências na legislação quanto ao dimensionamento da enfermagem para o trabalho nas ILPIs, 

porém, é fato que o cuidado profissional da equipe de enfermagem proporciona maior segurança 

ao idoso. E, de acordo com a Lei do Exercício Profissional de Enfermagem, é obrigatória a 

supervisão de enfermeiros em locais onde a assistência é prestada por técnicos e auxiliares de 

enfermagem (CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 1986). Assim, a figura do 

enfermeiro torna-se indispensável, bem como a compreensão desse profissional sobre as ILPIs e 

o processo de envelhecimento pelo qual passam os idosos. 
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Esta pesquisa apresenta sua relevância ao oferecer material de reflexão para enfermeiros e 

outros profissionais de saúde, para que possam planejar seu cuidado considerando os aspectos 

pessoais, individuais e subjetivos dos idosos que vivem em ILPIs. Como pergunta de pesquisa, 

temos: "Qual é o sentimento do idoso ao ser institucionalizado?", com a hipótese de que a 

institucionalização desperta sentimentos negativos, os quais podem ser minimizados com o 

trabalho do enfermeiro. 

 

2 MÉTODO 

Trata-se de uma pesquisa descritiva e exploratória, com abordagem qualitativa para análise 

dos dados. A pesquisa foi realizada em duas ILPIs, sendo uma filantrópica, composta por 23 idosos 

residentes - 13 homens e 10 mulheres, com idades entre 62 e 104 anos; e uma particular, 

caracterizada por 17 idosos residentes - 7 homens e 10 mulheres, com idades entre 62 e 92 anos. 

Ambas as instituições estão localizadas em dois municípios distintos da região oeste de São Paulo. 

Os participantes da pesquisa foram idosos residentes nessas instituições. Foram utilizados 

os seguintes critérios de inclusão: tempo mínimo de três meses de permanência na ILPI e 

capacidade de responder às perguntas, utilizando o Mini Exame do Estado Mental (Anexo 1), com 

pontos de corte propostos por Bertolluci et al. (1994). Os participantes não incluídos foram aqueles 

que não atenderam aos critérios mencionados acima. Todos os participantes elegíveis foram 

convidados a participar da pesquisa, totalizando 8 sujeitos. Inicialmente, todos concordaram em 

participar, assinando o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE - Anexo 1), mas um 

desistiu, totalizando 7 participantes no final. Esses foram identificados pelas abreviações P1 a P7. 

Este estudo foi submetido ao Comitê de Ética em Pesquisa da universidade proponente e 

aprovado sob o CAAE nº 2.950.637 de acordo com a Resolução nº 510 de 2016 (BRASIL, 2016). 

Os dados foram coletados por meio de entrevistas semiestruturadas (Apêndice 2) com a 

pergunta norteadora "como você se sente vivendo nesta instituição?". Outras perguntas poderiam 

ser feitas, conforme apresentado no Apêndice 2, se necessário para a obtenção dos resultados.  As 

respostas foram gravadas e posteriormente transcritas, e os áudios foram descartados após a 

transcrição.  

A análise dos dados foi realizada por meio da análise de conteúdo temático de Bardin 

(2011). Assim, o material transcrito seguiu as seguintes etapas: 

• Pré-análise: Nesta etapa, foram realizadas 10 leituras flutuantes, sendo 3 leituras para a 

escolha dos documentos, 3 leituras para a formação de hipóteses, objetivos e 

referenciamento dos índices e elaboração dos indicadores. 
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• Exploração do material: foram realizadas a codificação, a classificação e a categorização 

dos dados obtidos; 

• Tratamento dos resultados, inferência e interpretação das informações: os discursos foram 

separados e reagrupados para uma melhor descrição dos significados encontrados. 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Entre os participantes, 4 eram do gênero feminino e 3 do gênero masculino; o tempo de 

permanência variou de 1 a 10 anos de institucionalização; a média de idade foi de 72 anos; por 

outro lado, a escolaridade variou de analfabeto a ensino superior completo, com predominância no 

número de analfabetos (3); o estado civil diversificou-se entre casado, solteiro, viúvo e divorciado; 

a crença religiosa variou de ateísmo a cristianismo; três não tinham filhos e todos relataram receber 

visitas de familiares. 

Ao analisar os dados do perfil encontrado, o gênero com maior predominância nas ILPIs é 

o feminino, o que coincide com os dados desta pesquisa (GÜTHS et al., 2017). O mesmo pode ser 

afirmado em relação à média de idade, que, segundo dados de Borges et al. (2015), é de 72,4 anos. 

Um fato que pode contribuir para explicar a presença de analfabetos é que, no passado, os homens 

se dedicavam apenas ao trabalho no campo e as mulheres ao serviço doméstico devido às 

condições socioeconômicas, deixando os estudos em segundo plano. Em relação às visitas, os 

dados encontrados nesta pesquisa mostram que todos os idosos entrevistados as recebem 

regularmente, mas que não são os únicos que as recebem. et al (2017) mostram em sua pesquisa 

que a maioria dos idosos não recebe visitas nas ILPIs. Outra contradição nos resultados do presente 

estudo foi o fato de que a maioria deles tinha filhos e, segundo Güths et al., é relatado que a maioria 

dos idosos institucionalizados não os tem. Em relação ao estado civil, houve semelhança entre os 

dados da literatura e os coletados, que indicaram que a maioria dos idosos institucionalizados não 

tem um estado civil estável.  

Após a análise dos discursos transcritos, foram criadas duas macrocategorias: 1) 

Sentimentos relacionados à história pessoal e 2) Impressões sobre os relacionamentos na ILPI. De 

acordo com o Aurélio (2010), sentimento é a ação ou efeito de sentir; perceber por meio dos 

sentidos; emoção; capacidade de se impressionar ou se emocionar com algo ou alguém. 

 

3.1 SENTIMENTOS COM RELAÇÃO À HISTÓRIA PESSOAL 

Os discursos apresentaram sentimentos pessoais relacionados à sua própria existência, 

como sensação de perda, solidão, inutilidade, conformismo e culpa. A perda, ou seja, o fato de 

deixar de possuir ou ter algo, aparece nos depoimentos a seguir: 
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"Eu não tenho mais casa e é por isso que vim morar aqui" (P 6, 74 anos, homem, residente 

da LTCF há 10 anos) 
 

A partir dessa afirmação, percebe-se que esse participante, assim como outros, sente que 

perdeu as pessoas ou coisas que eram importantes para ele e, por sua vez, acaba relacionando essa 

perda ao fato de estar institucionalizado, como se a vida dependesse apenas do que ele tinha. O 

sentimento de perda destacado no depoimento acima é uma associação entre perda e 

institucionalização, mostrando que a institucionalização é uma consequência da perda. Afinal, 

quando se perde algo de grande importância, é de se esperar que haja dificuldade em se reorganizar 

(RAMOS, 2016). 

As perdas são sempre difíceis de lidar, pois estão relacionadas às histórias de vida dos 

indivíduos, seus desejos, suas expectativas, suas angústias e motivações. Entretanto, a cultura 

ocidental não prepara o ser humano para as perdas, consequentemente, também não o prepara para 

a vida - já que as perdas fazem parte do viver e são inevitáveis (HERÉDIA, 2010). A autora afirma 

ainda que as perdas podem e devem se tornar oportunidades de lazer, não sendo um significado de 

finitude.  Estudos mostram que a internação em ILPIs aparece como condição de acesso a cuidados 

de saúde, suporte social e segurança, cabendo à equipe de enfermagem uma escuta atenta, 

utilizando o toque como terapia, visando à redução da ansiedade (DIAS, 2012) 

Os participantes também demonstraram sentimento de solidão, que, segundo o dicionário 

Aurélio (2010), é o estado de quem pensa estar ou se sente desacompanhado ou sozinho; 

isolamento. Você pode perceber isso dizendo: 

 

"As pessoas vão se afastar de mim se eu não continuar fazendo piadas [...]" (P 5, 66 anos, 

sexo masculino, residente de LTCF há 4 anos) 

 

Os participantes relatam claramente a presença da solidão em seu cotidiano. No discurso, 

é destacado que o participante não pode se sentir triste se não pode acabar afastando as pessoas e 

isso mostra uma coisa muito séria, pois todo ser humano tem sentimentos, tem momentos bons e 

ruins, não pode estar bem todos os dias e tem o direito de escolher como vai lidar com cada 

situação, seja ela positiva ou negativa.  Portanto, uma pessoa tem o direito de ser feliz ou triste e a 

decisão cabe a ela e não aos outros. 

A literatura indica que a solidão pode ser uma consequência do sentimento de perda, 

mencionado acima. Azevedo e Afonso (2016) afirmam que os idosos que já vivenciaram a perda 

têm maior probabilidade de se sentirem solitários, por isso a participação dos familiares é de suma 

importância durante a vivência desses idosos, para que eles se adaptem a essa nova realidade e não 
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se sintam excluídos da família. A enfermagem também desempenha um papel essencial na 

minimização da situação de solidão, tendo como principais funções: transmitir empatia, a fim de 

promover a verbalização de dúvidas, medos e preocupações por parte do idoso; criar um ambiente 

em que a expressão espiritual possa ser incentivada; ensinar o idoso a antecipar as experiências 

agradáveis de cada dia, como caminhar, ler ou outras que lhe deem prazer; comunicar a aceitação 

das diversas práticas e crenças espirituais, demonstrando atitudes de não julgamento; estar 

disponível para ouvir quando o idoso expressar suas próprias dúvidas, culpas ou outros 

sentimentos negativos, entre outros. (ANDRADE et al, 2005 apud SILVA JÚNIOR, PINHEIRO, 

2011, p.8) 

Por outro lado, a inutilidade - ausência, falta de utilidade, de serventia (AURÉLIO, 2010), 

foi observada nos depoimentos a seguir: 

 

"[...] eu fico triste quando estou perto deles (família) e não posso fazer nada e ainda dá 

muito trabalho, eles têm que me buscar, me colocar no carro, é muito chata essa situação 

[...]" (P 5, 66 anos, sexo masculino, residente em ILPI há 4 anos) 

 

É possível inferir que os participantes se sentem inúteis devido a vários fatores, como 

deficiências físicas e financeiras. No depoimento apresentado, a participante deixa evidente que 

se sente dependente das pessoas por não conseguir realizar atividades básicas sem a ajuda delas, 

trazendo o sentimento de inutilidade nessas situações, chegando a pensar que é um empecilho, e 

atrapalhando as pessoas em suas atividades toda vez que elas deixam de realizá-las para ajudá-la. 

De acordo com Freitas e Haag (2009), quando o idoso deixa de realizar suas atividades 

cotidianas, ou seja, perde sua independência, surge um sentimento de inutilidade que causa 

diminuição da autoestima, desesperança e falta de motivação para a vida, além de interferir em sua 

vida social. De acordo com Deon e Goldim (2016), os desejos e vontades dos idosos 

institucionalizados são deixados de lado, assim como sua capacidade de realizar suas atividades 

rotineiras que seriam realizadas se estivessem em suas casas, o que acaba tornando-os mais 

dependentes dos outros. Por outro lado, o enfermeiro na ILPI desenvolve um processo de cuidar 

do idoso de forma integral, considerando os aspectos biopsicossociais e espirituais. Dessa forma, 

é possível promover uma vida saudável e ativa, por meio do aproveitamento das habilidades e 

condições de saúde do idoso, visando ao seu contínuo desenvolvimento pessoal (SANTOS, et al, 

2008). 

Também foi observado o sentimento de conformidade, que significa o "ato ou efeito de 

conformar-se, aceitar, concordar; conformação, concordância" (AURELIO, 2010) nas falas a 

seguir: 



  
 

 
International Seven Multidisciplinary Journal, São José dos Pinhais, v.2, n.5, p. 1051-1065, Set./Out., 2023 

 

 
1058 

 

"Ah, no começo eu me sentia abandonada, agora não me sinto mais, você se acostuma." 

(P 4, 71 anos, sexo feminino, residente de LTCF há 1 ano e 2 meses) 

 

No discurso apresentado pelo participante, destaca-se o sentimento de abandono em razão 

das visitas pouco frequentes e da ausência do sobrinho que foi para outro país. Assim, com a 

persistência desses fatos, o participante não viu outra solução a não ser se acostumar com a 

situação, criando um sentimento de aceitação. Também foi percebido em outros discursos que, 

após um período de permanência na instituição, há um certo conformismo com essa realidade.  

De acordo com Carvalho (2015), durante a institucionalização, há um conformismo com a 

nova forma de viver e não uma adaptação. Isso acontece porque o idoso acaba vivendo em um 

ambiente fechado, no qual há uma rotina em todas as áreas de sua vida, com hora marcada para 

fazer cada tarefa, que são sempre em grupo. Assim, é muito importante que a equipe de trabalho 

da LTCF possa promover a criação de novas oportunidades para os idosos, buscando superar o 

conformismo e auxiliando na conquista de novos objetivos, como a manutenção de uma vida ativa 

e autônoma, o desenvolvimento de novos atributos artísticos, musicais, artesanais, entre outros. 

Por fim, há uma relação com o sentimento de culpa, que é a responsabilidade pelo dano, 

pelo mal, pelo desastre causado por outrem (AURÉLIO, 2010). 

 

"Comecei a usar drogas... Aí o bicho pegou! Acho que fui eu que causei isso, foi a droga 

que causou esse derrame e é por isso que estou aqui." (P 5, 66 anos, sexo masculino, 

residente de LTCF há 4 anos) 

 

No discurso apresentado pelo participante, indica um sentimento de culpa relacionado ao 

uso de substâncias psicoativas, pois em sua concepção ocorreu um acidente vascular encefálico 

(AVE), levando à institucionalização. Acredita-se que a dependência química enfraqueceu os laços 

familiares e isso contribuiu para que esse idoso fosse levado para a ILPI. Percebe-se que o 

participante atribui sua institucionalização apenas a si mesmo, aumentando o ônus e colocando a 

institucionalização como uma punição por seu "mau comportamento". 

O idoso, segundo Silva (2015), tem uma capacidade maior de afeto com os outros, mas há 

uma vitimização muito grande de si mesmo e, quando associamos sua baixa autoestima, 

entendemos que sua atenção sempre se voltará para si mesmo, reforçando o sentimento de culpa 

existente. 

Essa categoria apresentou os sentimentos mais presentes nos discursos dos participantes e 

pode-se perceber que os sentimentos relacionados à própria vida têm uma conotação negativa. 
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O trabalho do enfermeiro com o idoso deve ser bastante minucioso ao realizar a consulta 

de enfermagem com foco no problema inserido ou no problema potencial e também avaliar as 

atividades realizadas pelo idoso antes da condição instalada, considerando sempre o seu 

envelhecimento e todas as mudanças que ocorrem. Cabe ao enfermeiro avaliar as atividades diárias 

praticadas e propor medidas para que esse idoso não se sinta inútil é de grande importância para 

uma melhor inserção desse idoso no ambiente da LTCF, podendo ser criadas tarefas diárias ou 

semanais para que os próprios residentes se voluntariem a realizá-las. Os enfermeiros devem ser 

capazes de promover atividades em equipe a fim de garantir a interação social entre os residentes 

para que eles não se sintam sozinhos. Trabalhar as causas da institucionalização é importante para 

que eles não guardem rancor e tirem esse preconceito que eles mesmos têm das instituições e não 

tentem esconder ou camuflar essa causa, mostrar que está tudo bem. 

 

3.2 IMPRESSÕES SOBRE AS RELAÇÕES NO LTCF 

A partir da pergunta norteadora da entrevista, foram encontrados sentimentos de satisfação 

e insatisfação em relação à institucionalização em ILPIs. 

 O sentimento de satisfação, ou seja, o ato ou efeito de satisfazer (a si mesmo); 

contentamento, prazer decorrente da realização do que se espera, do que se deseja, em relação ao 

atendimento prestado no local, ou na estrutura. 

 

"[...] Eles (técnicos de enfermagem) são muito bons, fazem tudo o que eu quero. (pausa) 

Isso aqui é uma família, né? (pausa)" (P 4, 71 anos, sexo feminino, residente de LTCF há 

1 ano e 2 meses) 

 

A participante 4, no início da entrevista, apresentou explicitamente o sentimento de 

abandono por parte de seus familiares e consequentemente a saudade, porém, no depoimento 

acima, ela se refere a ter criado vínculos familiares com os residentes e com a equipe, preenchendo 

o vazio criado pelo abandono, além de demonstrar gratidão pelo cuidado e carinho que recebe 

dentro da instituição, por parte da equipe de enfermagem. 

De acordo com Ferri etal (2018), a satisfação ocorre quando há reconhecimentos que 

podem ser relacionados a alguns requisitos presentes na institucionalização, como alimentação na 

quantidade e tempo certos em função de doenças crônicas como diabetes e hipertensão, atenção 

aos cuidados relacionados a medicamentos, cateteres e medidas preventivas para evitar quedas ou 

lesões. 

Por outro lado, também apareceu nos relatos que há insatisfação com a institucionalização, 

demonstrada por descontentamento, desprazer, incômodo e aborrecimento (AURÉLIO, 2010). 
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"Eu sofro muito nojo (pausa) porque desde que eu entrei aqui, em vez de me tratarem 

como alguém que está doente, que quer apoio e carinho, eu só brigo, só brigo, só tem 

briga aqui, não só comigo, com todos os idosos." (P 3, 82 anos, sexo feminino, residente 

em ILPI há 3 anos e 6 meses) 

 

Nesse discurso, a participante retrata uma situação mais delicada em relação aos cuidados 

prestados na instituição. Entretanto, ao analisar a entrevista em sua totalidade, é possível perceber 

que a todo momento a participante demonstra carência relacionada às visitas curtas de seus 

familiares, além da necessidade de receber atenção constante e da dificuldade em compartilhar 

pertences com seus acompanhantes. Dessa forma, é possível inferir que a participante projeta sua 

insatisfação pessoal para a ILPI, pois deseja muito mais cuidados do que os que podem ser 

oferecidos. É importante destacar que esse depoimento foi o único apresentado com características 

negativas em relação aos cuidados prestados na instituição. 

Os discursos mostram que há insatisfação com a estrutura física das ILPIs e, de acordo com 

Ferri et al (2018), a insatisfação pode ser um fator devido a elementos presentes ou ausentes na 

institucionalização, como a estrutura física que resulta em calor excessivo, o que pode não agradar 

aos idosos, pode ser um descontentamento interno em que não há um bom relacionamento com os 

trabalhadores da instituição. O início da LTCF pode levar a uma diminuição do estado geral do 

idoso - situação que tenderá a mudar se a LTCF oferecer condições favoráveis para que o idoso 

reveja sua nova condição, não como hóspede, mas como morador daquele novo endereço 

(SANTOS et al, 2008) 

As ILPIs necessitam de uma equipe multidisciplinar para garantir um atendimento integral 

e de qualidade ao idoso, para que ele possa manter uma qualidade de vida satisfatória. Esse cuidado 

está baseado em duas dimensões: uma relacionada ao atendimento das necessidades dos diferentes 

graus de dependência dos residentes, buscando reduzir as fragilidades e prevenir as doenças mais 

frequentes; a outra dimensão está relacionada aos vínculos e papéis sociais, tanto dentro das ILPIs 

quanto com a comunidade (SANTOS, et al., 2008). O desafio da equipe multidisciplinar é, 

portanto, trabalhar para alcançar essas duas dimensões presentes e necessárias na 

institucionalização do idoso. 

Em suma, a institucionalização é satisfatória para a grande maioria dos residentes, e a maior 

insatisfação se deve ao ambiente físico da ILPI, fato que pode ser minimizado pelo profissional 

enfermeiro no desenvolvimento de sua ação gerencial. Assim, de acordo com Santos et al (2008), 

o enfermeiro, para atuar em uma ILPI, deve conhecer profundamente a dinâmica do 

envelhecimento para oferecer um atendimento mais acolhedor, humanizado, com avaliação 

sistemática e abrangente. O objetivo é fazer com que a institucionalização seja uma nova realidade 
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para o idoso, uma realidade repleta de cuidados, conforto e dignidade para continuar sua trajetória 

no processo de envelhecimento. 

Nas instituições participantes da pesquisa, há a presença de técnicos e auxiliares de 

enfermagem prestando cuidados aos residentes. De acordo com a Lei do Exercício Profissional de 

Enfermagem (COFEN, 1986), é obrigatória a supervisão do Enfermeiro na atuação do Técnico e 

Auxiliar de Enfermagem, ou seja, mais uma justificativa para justificar o profissional Enfermeiro 

como responsável técnico nas Instituições de Longa Permanência. 

Cabe à ILPI tentar minimizar os sentimentos negativos, explorando áreas de atividades 

terapêuticas com o objetivo de socialização que possam devolver ao usuário o sentimento de 

capacidade, aumentando assim sua aceitação e satisfação. Para que isso ocorra, é necessário 

trabalhar de forma multidisciplinar, não só com profissionais da área da saúde, mas também com 

enfermeiro para gerenciar os cuidados prestados, psicólogos para atender às demandas emocionais, 

terapeutas ocupacionais para atividades terapêuticas que estimulem o sistema cognitivo e motor, 

além de minimizar os efeitos retrógrados da senescência, educadores físicos e/ou fisioterapeutas 

para estimular a prática de exercícios físicos, evitando assim atrofias musculares, entre outros 

profissionais que possam oferecer um atendimento mais digno e eficiente aos idosos 

institucionalizados. 

 

4 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Este estudo possibilitou compreender os sentimentos e as percepções dos idosos que vivem 

em ILPIs, identificando sentimentos como perda, solidão, inutilidade e culpa, bem como 

impressões de satisfação e insatisfação com a institucionalização. Foi possível perceber que os 

sentimentos negativos apresentados durante o estudo, em sua maioria, não se originam do 

tratamento oferecido pela ILPI, mas do distanciamento da família, da redução de tarefas que 

causam sentimentos de inutilidade e perda de função.  

É possível entender o enfermeiro como o profissional mais adequado para exercer a 

responsabilidade técnica das ILPIs, uma vez que recebe treinamento desde a sua formação para 

planejar, organizar, dirigir, controlar e coordenar as instituições e o seu próprio cuidado, podendo, 

assim, enxergar o indivíduo de forma integral, compreendendo e intervindo nas reais causas das 

queixas encontradas. 

O estudo teve como limitações um número reduzido de participantes, devido à necessidade 

de atingir a pontuação mínima do MEEM como critério de inclusão, o que limitou o número de 
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idosos aptos a participar da pesquisa, além da desistência de um participante durante a coleta de 

dados. 

É necessário transcender o preconceito relacionado à institucionalização dos idosos, pois 

isso representa receber cuidados em geral, que muitas vezes não eram possíveis de serem recebidos 

em suas casas. Para os residentes, o fato de estarem institucionalizados possibilita a criação de 

relações afetivas e de amizade com outros residentes, tornando a casa mais leve e descontraída. 

Vale ressaltar que, com o envelhecimento geral da população, todos nós estamos sujeitos à 

institucionalização. Portanto, ela não deve ser mascarada, mas conduzida com transparência, 

leveza e naturalidade, vivendo intensamente cada etapa de nossas vidas.  
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