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RESUMO

Obijetivo: identificar o cuidado familiar prestado a idosos institucionalizados, percebido por
profissionais de Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos.

Método: estudo do tipo descritivo e exploratério, com abordagem qualitativa, desenvolvido com
41 profissionais. Dados coletados de maio de 2017 a janeiro de 2018, com entrevistas individuais
semiestruturadas. Para organizagao do processo de analise dos dados, utilizou-se o software Atlas.
ti, cujo conteldo foi submetido a anélise de discurso de Bardin.

Resuitados: as percepgoes que emergiram das falas dos profissionais participantes sobre a
institucionalizagao tiveram origem nas experiéncias atuais e vivenciadas. A presenca ou auséncia da
familia estava ligada as relagdes de cuidado, havendo distingdo de percepgoes entre os profissionais
das diferentes instituicoes.

Conclusao: percebeu-se que o cuidado familiar, enquanto experiéncias pessoais para os profissionais,
foi significativo para construir as percepgdes acerca da institucionalizacdo de idosos e do familiar
como cuidador.

DESCRITORES: Idosos; Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos; Familia; Habitacdo para
|dosos; Assisténcia a ldosos.

INSTITUCIONALIZACION DE ANCIANOS Y CUIDADO FAMILIAR: PERSPECTIVAS DE
PROFESIONALES DE INSTITUCIONES DE LARGO PLAZO

RESUMEN:

Objetivo: identificar el cuidado familiar con ancianos en centros de cuidado, bajo la percepcién de profesionales de
Centros de cuidado a largo plazo para Ancianos. Método: estudio del tipo descriptivo y exploratorio, con abordaje
cualitativo, desarrollado con 41 profesionales. Datos obtenidos de mayo de 2017 a enero de 2018, con entrevistas
individuales semi estructuradas. Para organizacién del proceso de anélisis de los datos, se utilizé el software Atlas.
ti, cuyo contenido se sometié a anélisis de discurso de Bardin. Resultados: las percepciones que resultaron de
las entrevistas a los profesionales sobre la institucionalizacién se asocian a sus experiencias actuales y vividas. La
presencia o ausencia de la familia se asocia a las relaciones de cuidado, habiendo distincién de percepciones entre los
profesionales de las diferentes instituciones. Conclusién: se noté que el cuidado familiar, de acuerdo a las experiencias
personales de los profesionales, fue significativo para construir las percepciones acerca de la institucionalizacién de
ancianos y del familiar como cuidador.

DESCRIPTORES: Ancianos; Instituciéon de Largo Plazo para Ancianos; Familia; Centro para Ancianos; Asistencia a
Ancianos.
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O envelhecimento populacional é uma realidade instalada e em progressao no Brasil,
evidenciada pela rapida transicdo demografica. Em virtude dos decréscimos nas taxas de
fecundidade, observa-se a alteracdo quanto a estrutura etéria da populagdo, sendo o pais
marca<(3|)o pelo aumento de adultos e idosos e pela diminuicao na proporgao de criangas e
jovens(.

Conforme projecdes da populagao, o Brasil ultrapassou a marca de 28 milhdes de
individuos acima de 60 anos de idade?. Concomitantemente com a transicdo demografica,
ocorreu importante alteragdo no panorama familiar brasileiro, marcado especialmente
pela diminuicdo do numero de filhos; pelo aumento de lares uniparentais; pela insercao da
mulher no mercado de trabalho; e pelo aumento da longevidade®. Esse cenario demanda
organizacao de servigcos publicos especializados, através do planejamento de politicas
pl]%licas sociais que possam assegurar a linha de cuidados para condigdes cronicas
e promover o envelhecimento saudavel®, a fim de suprir as necessidades de cuidados
requeridas pelos idosos.

As Instituicoes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI) viabilizam a prestacdo de
cuidados de longa duracao a referida populagdo. Ainda que seja antiga modalidade de
cuidar da pessoa idosa, nao é a primeira opgao para grande parcela das pessoas idosas e
respectivos familiares, considerando os esteredtipos gas ILPI que, muitas vezes, vinculam-
nas ao distanciamento familiar e abandono®.

Estudo demonstra que a institucionalizacao esteve relacionada a diminuicao do
vinculo familiar®. Contudo, também pode significar alternativa de amparo, protecdo e
seguranca, especialmente para os que nao tém familia e aqueles que vivem situacao de
conflito familiar®”.

Os principais motivos para institucionalizacdo da pessoa idosa estao relacionados
aos fatores demograficos, sociais, familiares e de saude®. A sobrecarga de cuidados, o
adoecimento, a diminui¢cdo da capacidade funcional e a caréncia de pessoa responsavel para
realizar o cuidado em domicilio foram os principais fatores associados a institucionalizagao®.

As ILPI mantém um quadro de profissionais de diversas areas assistenciais,
administrativas e sociais, o que traduz desafio para a organizacado de um modelo
integrado que consiga atender as necessidades das pessoas idosas, cada qual com
peculiaridades. Ainda que a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria reconheca as ILPI
em carater residencial'?, que exprimem também papel social no amparo a pessoa idosa,
esses espacos sdo fortemente marcados por necessidades de cuidados. Nesse contexto,
indiscutivelmente, cabe a equipe de enfermagem prestar a maioria dos cuidados diretos
aos idosos nas instituicoes.

Contudo, como em outras categoriais, ha escassez de profissionais especializados
em Gerontologia e Geriatria". De acordo com as percep¢des dos préprios profissionais
de enfermagem que atuam no cuidado de idosos institucionalizados, a caréncia de
recursos humanos e a necessidade de aperfeicoamento geronto-geriatrico para equipe de
enfermagem afetam diretamente o cuidado sistematizago e individualizado!?.

Assim, mesmo sendo modalidade assistencial conhecida e praticada ha décadas, ainda
ha longo caminho a ser percorrido para compreender a complexidade que pode envolver
as relacoes de cuidados institucionais. Por isso, intentou-se conhecer as percepc¢des acerca
da institucionalizacado, sob o olhar de profissionais, importantes atores nesse processo, que
ora atuam diretamente no cuidado, ora observam e vivenciam as relacoes familiares. Para
tanto, objetivou-se identificar o cuidado familiar percebido pelos trabalhadores de ILPI.
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Pesquisa qualitativa, realizada com 41 profissionais de trés ILPI privadas, localizadas
na cidade de Floriandpolis-SC, Brasil. A realizacao da pesquisa em instituicdes privadas
se justifica por considerar que o objetivo do estudo teve foco nas relagcoes familiares.
Previamente a coleta de dados, as pesquisadoras contataram dirigentes de algumas ILPI
de carater publico, dos quais recebeu-se a informacado que os idosos que residiam nao
mantinham muitos vinculos, nem contatos com respectivos familiares, sendo as visitas
esparsas e irregulares.

A amostragem ocorreu por conveniéncia, sendo incluidos profissionais cujas
atividades exigissem o contato direto com idosos e familiares, e que estivessem atuando
ha pelo menos trés meses na instituicdo, periodo considerado suficiente para o profissional
conhecer plenamente a rotina de trabalho da instituicao e vivenciar as relagcoes entre
idoso e familiares. Incluiram-se profissionais de todos os turnos de trabalho das seguintes
categorias: auxiliares de coordenacao (2), auxiliares de servigos gerais (4), coordenadora
(1), cozinheiras (2), cuidadores (10), enfermeiras (6), fisioterapeutas (2), fonoaudidloga (1),
nutricionistas (2), psicéloga (1), supervisor de hotelaria (1) e técnicos de enfermagem (9).

Os dados foram coletados de maio de 2017 a janeiro de 2018, com entrevistas
individuais semiestruturadas, guiadas por instrumento elaborado pela pesquisadora, que
contemplava a caracterizacdo dos profissionais e as questdes norteadoras da pesquisa,
pertinentes com o objetivo da pesquisa. Com duracdao média de 30 minutos, as entrevistas
foram realizadas em local reservado, nas dependéncias das ILPIl, durante a jornada de
trabalho, gravadas com auxilio de telefone celular e, posteriormente, transcritas na integra
para o computador, utilizando-se do editor de texto Word.

A organizacao dos dados foi realizada por meio do software Atlas-ti, seguido pela
analise de conteudo de Bardin?.

Os achados foram discutidos a luz do referencial da Teoria das Representacoes
Sociais (TRS), proposto por Serge Moscovici, que diz respeito as representagdes sociais que
circulam, cruzam-se e sao construidas no encontro do cotidiano, que possibilita conhecer
0s comportamentos e a comunicacao entre os individuos.

O estudo foi autorizado pelos administradores das instituicoes e submetido ao Comité
de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de Santa Catarina,
que o aprovou conforme parecer n. 2.047.155, de 4 de maio de 2017. Para preservagao
da identidade dos participantes, identificaram-nos através da sigla Profis., seguida por
numeracao arabica, correspondente a entrada na pesquisa e categoria profissional.

Os participantes do estudo eram 41 profissionais nas fungdes: auxiliares de
coordenacdo, auxiliares de servicos gerais, coordenadora, cozinheira, cuidadores,
enfermeiras, fisioterapeutas, fonoaudidloga, nutricionistas, psicéloga, supervisor de
hotelaria e técnicos de enfermagem. A categoria mais representativa foi a enfermagem
(técnicos de enfermagem e enfermeiros); predominaram as mulheres, com idades entre 22
e 65 anos, e tempo de servico de trés meses a 22 anos.

A partir do eixo tematico “Percepcoes de profissionais sobre a institucionalizagdo e as
relacoes de cuidado familiar”, a primeira categoria analisada foi “O olhar dos profissionais
frente a institucionalizacdo”.
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As percepgoes que emergiram das falas dos profissionais sobre a institucionalizagao
tiveram origem nas experiéncias atuais e nas vivenciadas, ou até mesmo por representagao
imaginaria sobre essa realidade. De forma geral, as experiéncias anteriores estavam
associadas a aspectos negativos, como denominar de asilos os locais onde antigamente os
idosos nao eram bem cuidados, conforme as falas:

Néao é aquela coisa de maus-tratos que a gente ouve falar. Que antigamente deixava os
idosos la para morrer. Entao, mudou completamente a minha visdo. (Profis. 10, Enfermeira)

Esses lugares, para mim, eram até entao assustadores. Era essa a visdo que eu tinha. Ali,
quando eu vim, ndo conhecia ninguém, era tudo estranho. Eu fiquei aqui uma semana dia
e noite a pedido da familia, que era para eles terem certeza (...). Eu me surpreendi, sabe?
Claro que eu nédo sei se todos os lares sao assim. Mas, aqui, € muito bom mesmo, muito
bom. (Profis. 02, Cuidadora particular)

Antes, eu tinha a visdo de um idoso largado. Largado num sofd, numa poltrona, malcuidado,
cheio de xixi, tinha essa visdo. Mas, quando eu comecei a trabalhar aqui, eu mudei
completamente. (Profis. 15, Enfermeira)

Em relacdo a institucionalizagao, os entrevistados citaram aspectos positivos e
negativos. A estrutura fisica e o pessoal técnico-administrativo constituiram pontos
valorizados, destacando-se a organizacao do ambiente, a higiene, o conforto e a equipe
multiprofissional atuante. A prépria rotina pré-estabelecida, como o horario de alimentacao,
correta administracdo de medicamentos, dentre outras rotinas, foi apontada como fator
positivo.

Sobre os aspectos negativos, alguns profissionais consideravam que os idosos
residentes poderiam n&o ser felizes, como se evidenciam nas falas:

Eu nédo vi ninguém dizer que é feliz por morar aqui. (Profis. 07, Técnica de Enfermagem)

Todos desejam que se adapte bem, mas dizer: Ah, que bom, vim morar num lar de idosos.
Isso ndo existe, ndo existe. (Profis. 23, Cuidador da Instituicdo)

Reforga-se na fala a ruptura do vinculo familiar com a institucionalizacao.

Porque a familia acaba tendo uma visdo de que traz o idoso para uma casa lar e pronto,
entao tudo bem, aqui tem tudo que precisa e o principal que € o contato, ndo tem. Acaba
cortando o vinculo familiar e se distanciando. E ai ele acaba sé participando quando tem
uma festinha, quando o idoso esta doente, mas o convivio familiar, o vinculo é rompido.
(Profis. 12, Auxiliar de Servicos Gerais)

Em algumas situacdes, os profissionais reconheceram diferenca nos casos em que
o proprio idoso opta por residir na ILPI, com melhor enfrentamento, do que quando a
decisao é tomada por familiares.

Muitos vém por conta prépria, por ndo querer dar esse trabalho aos filhos, aos familiares,
entdo, muitos idosos aqui estao bem, aqueles que vém por conta propria. Mas, muitos
ndo, eles vém por vontade dos filhos, e esses sofrem muito mais. (Profis. 05, Auxiliar de
Servicos Gerais)

Eu vejo que s6 quem veio aqui por vontade prépria — o que € muito raro — é feliz. A maioria
ndo. (Profis. 35, Enfermeira)

Quando questionados se colocariam um dos préprios familiares em ILPI, os
profissionais, em maioria, responderam ser local adequado, especialmente porque
assimilavam as experiéncias profissionais nas instituicoes em que trabalhavam. Entretanto,
para alguns, antes tentariam cuidar dos familiares no préprio domicilio.

A principio, a gente analisa a possibilidade de morar junto (...). Mas, se fosse num lugar
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como este aqui, que eu sei que eles véo ter todos os cuidados, alimentagdo, tudo certinho
(...). E, aqui, eu saberia que ndo tem horario para visitar. Os visitantes tém acesso livre.
E um dos motivos de familiares escolherem este lar para internar seus parentes idosos.
(Profis. 31, Fisioterapeuta)

A principio, eu tentaria cuidar, mas se ficasse muito dificil, eu colocaria. Acho que é confiavel.
Gosto do trabalho que é desenvolvido aqui. (Profis. 10, Enfermeira)

Para um grupo de profissionais, a experiéncia em atuar em ILPI transformou a maneira
como reconheciam esses locais e, por isso, consideraram opc¢ao adequada e segura para
os familiares viverem a velhice.

Eu dizia que ia sair do emprego, fazer alguma coisa (para cuidar da mae), mas nao ia deixar.
Hoje em dia, ndo. Hoje em dia, se fosse uma instituicdo boa, colocaria. Mas, eu iria ficar
presente. Nao ir Id uma vez ou outra. (Profis. 09, Cuidadora da instituicao)

Eu acho que ia preferir ficar com a minha mae em casa. Se fosse para colocar em uma casa
como esta, eu colocaria despreocupada, sabe? Mas, também seria bem presente, eu acho
que estaria sempre aqui, 0 maximo que eu pudesse. (Profis. 15, Técnica de Enfermagem)

Ha aqueles que ndo colocariam em ILPI por acreditar que a proximidade com a familia
no domicilio seria a melhor maneira de realizar os cuidados necessarios e o modo mais
concreto de transmitir carinho e amor. Expressaram também sentimentos de reciprocidade
do cuidado, uma vez que foram cuidados pelos pais, deveriam, por respeito e obrigacao,
retribuir o cuidado na velhice.

Eu ndo colocaria, eu cuidaria na casa. Porque é meio solitario. O idoso é dependente
de carinho. Por mais que tenha toda a assisténcia, medicagcao no horario, alimentacao,
médico, aqui eles tém tudo. Mas ndo tém uma equipe que vai sentar ali e conversar. (Profis.
20, Técnica de Enfermagem)

Eu nédo colocaria. De jeito nenhum, nao por ndo haver cuidado, alimentacao na hora certa,
tudo. Nao consigo nem pensar. (Proﬁs 02, Cuidadora particular)

Eu iria tentar cuidar dela (mae) até o meu limite. E o que ela tem feito por mim até hoje,
eu devo a ela esse cuidado. (Profis. 01, Cuidador particular)

Eu nao colocaria, porque a gente é pobre, e quem coloca aqui precisa ter dinheiro. Mas,
eu ndo colocaria porque minha mae tem 10 filhos e tem que ter algum dos filhos que va
cuidar dela. Entao, se algum dia precisar, eu peco demissao e vou cuidar da minha mae.
(Profis. 19, Cuidadora da Instituicao)

A anélise da categoria “Percepcoes sobre as relagdes de cuidado familia-idoso”
evidenciou que as percepgdes variaram entre as instituicoes: em duas ILPI, a familia foi
considerada, na maioria dos relatos, muito presente; e em casos mais espeaﬂcos, ausente.
Na terceira ILPI, ndao houve predominancia de presenca nem de auséncia nas falas dos
profissionais, percebeu-se divisao mais consistente das condicdes. E, ainda, a diferenca se
refletiu nas percepcoes da familia como cuidadora; a familia mais presente era vinculada a
maiores relacdes de cuidado com os idosos residentes, quando comparada aos familiares
ausentes.

Nas duas instituicoes em que a familia, de maneira geral, foi considerada presente e
proxima aos idosos, os familiares se caracterizaram, principalmente, por se interessar pela
rotina da vida institucional e participar na tomada de decisdes sobre a vida dos idosos.

Os familiares participam muito da vida deles aqui. Sempre tem algum familiar discutindo
um assunto ou outro a respeito da casa com a coordenagéo. (Profis. 31, Fisioterapeuta)

Tem familia que leva o final de semana para passear, tem familia que vem aqui para almocar
com eles, tem familia que esta aqui todos os dias com o residente... e, por isso, eu digo
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que sao bastante presentes. Traz neto, bisneto, é uma relacdo de familia mesmo. (Profis.
17, Enfermeira)

O cuidado da familia com o idoso foi evidenciado pelos profissionais nos seguintes
aspectos: atencao aos cuidados prestados pela instituicdo; contratacdo de cuidadores
particulares; a propria institucionalizacdo, especialmente pelo alto investimento financeiro;
compartilhamento de momentos durante as refeicoes; o respeito; a preocupagao com as
necessidades particulares; e o acompanhamento em consultas médicas.

A terceira instituicdo, em que a familia foi considerada em alguns casos presente e
em outros ausentes, os participantes exemplificavam as situacdes, havendo concordancia
nos casos citados.

Acho que tém uns que cuidam, uns que sim, se preocupam bastante, mas uns que... As
vezes, até quando vai para o hospital, as vezes, precisa de uma cuidadora, eles nao sao
capazes de ficar. (Profis. 19, Cuidadora da Instituicao)

Depende de qual idoso, depende de qual familia... a maioria tem relacdo de muito amor,
de muita proximidade (...) algumas relacées sdo especificas, é igual a dona (...) que te
contei. Ela, por nao ter criado os filhos, eles vém uma vez sé por més, naquele dia, trazem
tudo que ela precisa para o més, tanto uma mesada, quanto as medicagoes e uma visita,
um passeio e é isso. (Profis. 03, Enfermeira)

Da mesma maneira, nessa instituicdo, a auséncia familiar esteve relacionada as
condicoes de abandono, na visdo dos profissionais:

Sim, varios idosos reclamam da auséncia da familia, eles sentem a falta porque no fim eles
se sentem abandonados. (Profis. 18, Cuidadora Instituicao)

O idoso que se arrumou no Natal para ir para o filho, e o filho veio aqui de moto para
nao levar ele, o pai dele estava todo arrumado, se perfumou todo e ele nao levou. (...). Eu
acho triste, eu ndo ia querer isso para mim. Eu fico pensando: serd que eles ndo pensam
nisso? “ah, vou fazer para o meu pai porque la na frente, a gente nao sabe o que os filhos
vao fazer comigo”, eu vejo o abandono de alguns e acho triste. (Profis. 29, Técnica de
Enfermagem)

Os resultados demonstraram que alguns profissionais usaram o termo asilo para
reportar experiéncias ou percepcoes anteriores sobre o processo de institucionalizacao,
emergindo caracteristicas estereotipadas, especialmente relacionadas ao abandono e
descaso no cuidado com a pessoa idosa. Ainda que os entrevistados distinguissem as ILPI
em que atuavam das experiéncias passadas, buscar as referéncias asilares pode evidenciar
resquicios da carga negativa que as instituicbes ainda conservam, como relatado em estudo,

no qual os profissionais relacionaram o |éxico asilar a alguns estigmas ainda presentes hoje
em [LPI1?,

Os esteredtipos negativos e os preconceitos estao incluidos na categoria da zona
muda das representacoes sociais, ou seja, sdao espacos de representagoes que, embora
sejam presentes e comuns a determinado grupo, podem estar velados nos discursos, durante
investigacao'®. Assim, manifestaram-se a referéncia de asilo nas falas dos entrevistados,
uma vez que essa denominagao se relaciona, além do abandono familiar, a situagdes de
maus-tratos por profissionais.

A institucionalizacdo foi reconhecida positiva e negativamente pelos trabalhadores
das ILPI investigadas. Por se tratar de instituicbes privadas e com grande tempo de
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atuacao na cidade, esses locais apresentam organizagdo estruturada, tanto pelos recursos
fisicos quanto humanos, transmitem seguranca, conforto e competéncia, por parte dos
profissionais envolvidos no processo de cuidado. Esse foi um dos principais aspectos
positivos apontados pelos entrevistados, especialmente quando comparavam experiéncias
anteriores, geralmente em instituicdes publicas, enaltecendo os servicos ofertados pelas
atuais instituicoes privadas.

Em pesquisa sobre as percepcdes de profissionais sobre a institucionalizagao,
aspectos positivos estavam relacionados a assisténcia emocional: apoio, seguranga, carinho
e possibilidade de socializacdo entre os idosos e, também, pela assisténcia fisica, através
dos cuidados especializados e acessibilidade!”.

Os aspectos negativos se relacionaram ao sentimento de tristeza dos idosos,
percebido pelos profissionais ao afastamento do convivio familiar. Do mesmo modo, em
outro estudo, os profissionais reconheceram os idosos como frageis pelo abandono famlllar
caracterizado pela tristeza e pelo isolamento que afetam a dignidade e a autoestima de
idosos residentes®

De maneira geral, as ILPI foram reconhecidas como local adequado para que o idoso
receba os cuidados necessarios. As falas também sinalizaram que os familiares tomaram
decisao acertada acerca da institucionalizacao, pois nao poderiam prestar os cuidados no
domicilio, mas estavam provendo a assisténcia necessaria.

Muitos profissionais hesitaram sobre a possivel institucionalizagdo dos proprios
familiares idosos. Um novo objeto provoca mudanca no universo das representagcdes dos
sujeitos, considerando o interesse e a relevancia deste para o grupo no qual esté inserido.
Entretanto, a elaboracao da representacao recorre nao somente ao contexto imediato,
mas também ao passado, e tece expectativas futuras'®. De fato, nas falas dos profissionais,
evidenciaram-se crencas culturais relacionadas ao cuidado domiciliar e familiar ao idoso.

Assim como em outro estudo, as relacdes familiares foram diversificadas, com
situacoes em que a familia era presente e mantinha o vinculo, e circunstancias em que a
institucionalizagdo significou o afastamento e até mesmo ruptura do elo, no caso de familia
ausente'?.

Em outro estudo, as percepgdes dos profissionais quanto & familia de idosos
institucionalizados evidenciou a auséncia dos familiares, em algumas circunstancias
caracterizando abandono familiar, pois nem sempre compareciam a instituicdo. Para esses
trabalhadores, o fortalecimento e a manutencao dos vinculos, através da participacao
familiar e do apoio emocional, poderiam contribuir para minimizar o sentimento de
abandono vivenciado por alguns daqueles idosos!'”. O cuidado prestado pela ILPI nao
substitui a atencdo familiar, sendo importante considerar a familia e a funcionalidade desta
como foco de atengao no planejamento assistencial de idosos®.

A presenca ou auséncia da familia estava ligada as relagdes de cuidado, havendo
distincao de percepgoes entre as instituicoes; percebeu-se olhar mais homogéneo em
duas instituicoes, nas quais de maneira geral a familia foi considerada presente, enquanto
na terceira, a atencdo foi mais heterogénea, havendo evidente distingdo entre a?aml'lia
condsiglerada presente e cuidadora, e aquelas ausentes e que nao mantinham relagbes de
cuidado.

Outro fator considerado nas distingdes encontradas é o fato de que na terceira
instituicdo os idosos eram mais independentes, com cognicdo mais preservada, maior
interagao com os profissionais, e, assim, as queixas, os relatos e as manifestagoes de tristeza
eram percebidas de modo mais espeaﬁco, podendo influenciar no posicionamento dos
profissionais.

Os profissionais que atuam no cuidado constroem as representacdes na convivéncia
cotidiana e na prépria formagao técnica, que confere conhecimento cientifico®”. Assim,
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evidencia-se o movimento de trazer determinado objeto ao campo da familiaridade,
nomeando e definindo em conjunto os diferentes aspectos da realidade cotidiana®?.

Reconhecer como as representacées se manifestam é importante para identificar a
organlzagao das condutas e comunicagdes sociais frente as relagbes com o mundo e os
outros®?. Desta forma, quando uma representagao é criada por um grupo de profissionais,
como a que define o que seria um familiar cuidador, pode-se interpretar como falta
de cuidago a pessoa idosa o familiar que nao se enquadra nesse papel. Todavia, esses
papéis se definem por uma linha muito ténue, uma vez que as relagdes do passado entre
idoso-familia podem também influenciar na postura adotada no presente. Ha exigéncia
da sociedade para que a familia seja presente e nao abandone o idoso, respaldada até
mesmo em aspectos legais.

Em estudo internacional que avaliou a experiéncia de familiares no cuidado a
idosos institucionalizados, evidenciou-se que a participacdo da familia estava relacionada
a proximidade com a equipe, assim como a relacdo de confianca entre os mesmos, o
dialogo aberto sobre o idoso, ser convidado para concluir tarefas, respeitado pelo préprio
conhecimento e reconhecido pela equipe como parte do cuidado®. Nesta perspectiva,
a comunicagao da equipe com os familiares de idosos pode ser instrumento facilitador na
cooperagao e participagao familiar, assim como barreira, quando utilizada somente para
comunicar incidentes ou alteragoes clinicas, nao valorizando a familia como importante
colaborador das praticas de cuidado ou tomada de decisao®?.

De toda forma, a figura familiar foi muito importante e evidente nas entrevistas,
como familias presentes ou ausentes. Percebeu-se que o cuidado familiar, enquanto
experiéncias pessoais para os profissionais, foi significativo para construir a percepcao da
institucionalizacao de idosos e do familiar como cuidador.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo permitiu identificar que os profissionais estabelecem vinculos afetivos
durante o processo de trabalho nas ILPIs, refletindo também nas percepcdes sobre as
relacdes familiares vivenciadas. Ao mesmo tempo em que estes reconhecem a importancia
da presenca familiar no cotidiano dos idosos institucionalizados, agregam e aceitam as
relacbes de cuidado como constituidas entre familia-idoso, muitas vezes tornando-se
obstaculo para sua concretude.

As ILPI constituem complexo sistema de relagdes, que irdo se construir de maneira
muito individual, sendo necesséario repensar a assisténcia voltada para pessoas inseridas
no cotidiano especifico das instituicdes. Aponta-se como limitacdo do estudo a realizacédo
do estudo apenas em ILPIs privadas, destacando-se a necessidade de realizacdo de outros
estudos nesta area, a fim de colaborar com a construcdo de sistemas de cuidado que
considerem a individualidade do ser idoso institucionalizado, a insercdo da familia neste
contexto e o cuidado especializado.
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