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INTRODUCAO

Os coronavirus humanos (HCoVs) sdo considerados
virus respiratérios comumente associados com doencas
do trato respiratério, que variam em termos de gravidade,
podendo inclusive ser fatal. Ha sete tipos de coronavirus
humanos conhecidos, dentre eles 0 SARS-CoV-1 (que causa
sindrome respiratéria aguda grave) e o SARS-CoV-2 (virus
que causa a doenca COVID-19)".

O primeiro caso do novo coronavirus (SARS-CoV-2) foi
notificado em Wuhan, China, em dezembro de 2019. O
aumento significativo no nimero de casos, bem como das
mortes e dos paises afetados, motivou em 30 de janeiro
de 2020, a Organiza¢ao Mundial da Saude (OMS) declarar
Emergéncia de Saude Publica Internacional e em 11 margo
de 2020, foi assumido como pandemia® No Brasil, o pri-
meiro caso positivo foi anunciado em 26 de fevereiro de
2020 e o primeiro ébito em 17 de margo de 20203, sendo
declarado Emergéncia de Saude Publica Nacional em 3
de fevereiro de 2020%

A presenca do virus circulante e auséncia de imunidade
prévia na populagdo humana, aliada a inexisténcia de va-
cina contra SARS-CoV-2, fez com que o nimero de casos
aumentasse exponencialmente®. O risco de morrer por
COVID-19 aumenta com a idade, principalmente para os
idosos com doenca crbnica, com destaque para aqueles
com hipertensdo arterial e diabetes mellitus. A prevaléncia
maior em idosos se da devido aimunossenescéncia’, que
induz a diminuicdo da eficacia do sistema imunoldgico®,
caracterizando essas pessoas como uma populacao de
risco. Reforca esta preocupacao os dados epidemiolégicos
que apontam incidéncia de mortalidade em 14,8% dos
idosos com 80 anos ou mais infectados, 8% de 70 a 79
anos e 8,8% dos idosos com 60 a 69 anos?, intensificando
as apreensdes com essa populagao.

Dessa forma, diversos esforcos foram desenvolvidos
pelas organizacdes de salde e poder publico para conter o
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avanco da disseminacdo do SARS-CoV-2. Dentre os planos de contingéncia de diversos paises, destacaram-se
medidas para limitar a propagacao do virus no ambito local, nacional e internacional, como: distanciamento
social, triagem dos doentes suspeitos, restricdes de viagens, vigilancia, quarentena dos casos suspeitos, an-
tecipacédo de vacinacédo da Influenza, suspensao de aulas e atividades comerciais e laborais®.

O distanciamento social, de modo especial, para as populacdes de risco, trata-se de tentativa para proteger
os vulneraveis (em relacdo a contaminagao pelo SARS-CoV-2), envolvendo idosos saudaveis, que devem per-
manecer em seus domicilios, porém com preservacao da autonomia e independéncia. No entanto, é sabido
que o distanciamento social, como medida preventiva, pode desencadear problemas de ordem fisioldgica,
psicoldgica e social neste momento pandémico.

Diante da importancia e necessidade do distanciamento social versus saide multidimensional do idoso,
emergiu o desejo de refletir sobre o assunto, a luz da literatura atual, tecendo consideracbes sobre as possi-
bilidades e desafios a serem enfrentados junto aos idosos saudaveis, familias e enfermagem gerontoldgica.

OBJETIVO

Refletir sobre o distanciamento social do idoso saudavel provocado pela pandemia COVID-19, tecendo
consideragdes a respeito dos desafios e possibilidades para o idoso, a familia e a enfermagem gerontolégica.

METODO

Trata-se de texto tedrico-reflexivo que versa sobre os desafios e possibilidades, oriundos do distanciamen-
to social, para o idoso e seus familiares durante a pandemia da COVID-19, assim como para a enfermagem
gerontolégica.

As reflexdes foram embasadas em artigos internacionais e nacionais relacionados ao tema, bem como nas
vivéncias das autoras. Assim, as consideracdes foram categorizadas em trés grandes pilares: 1) repercussées da
pandemia para o idoso, incluindo a vulnerabilidade deste; 2) desafios que o distanciamento social apresenta
para os idosos saudaveis; 3) possibilidades de acdes para os idosos sauddveis (sem diagnéstico de COVID-19)
em distanciamento social, envolvendo a familia e a enfermagem gerontoldgica.

IDOSO COMO GRUPO DE RISCO PARA SARS-COV-2

A populagao idosa apresenta maior vulnerabilidade ao coronavirus. No Brasil, até o dia 16 de abril de 2020
foram registrados 1924 ébitos por COVID-19. Destes, 72% ocorreram em pessoas de 60+anos*. O processo
fisiolégico do envelhecimento incita a diminuicdo da eficacia do sistema imune, aumentando propensao a
morbidade e mortalidade de doencas infecciosas. As alteracdées da imunossenescéncia’ associadas a reducao
da expansibilidade tordcica, da eficiéncia das trocas gasosas e da forca dos musculos respiratérios'®, tornam
0s idosos mais suscetiveis e com mau prognédstico ao COVID-19. Além disso, idosos com comorbidades como
cardiopatia, diabete mellitus e doencas pulmonares tém maior chance de desenvolver graves e criticas condi¢des
dadoenca eisso implica em diversas internacdes nas unidades de terapia intensiva e alta taxa de mortalidade’.

A imunossenescéncia é processo natural do envelhecimento, que aumenta de modo geral, a incidéncia de
doencas infectocontagiosas em idosos como gripe, resfriados comuns e COVID-19. Deste modo, por exemplo,
as pessoas idosas residentes em Instituicdes de Longa Permanéncia sdo consideradas de alto risco para a
infeccdo pelo SARS-CoV-2 por, geralmente, apresentarem: doencas cronicas, idade avancada, dependéncia,
convivéncia em aglomerados e contato frequente com profissionais'2

Sendo assim se destaca que alguns municipios tém focado em a¢bes de estratificacao de risco e ressaltam
que tem sido fundamental para o enfrentamento da COVID-19, sendo planejada ndo apenas de acordo
com a idade do idoso, mas sim considerando o indice de vulnerabilidade clinico-funcional. Sendo assim, com
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base no risco de complicagdes que a COVID-19 representa para os idosos, particularmente os idosos frageis,
estes devem ser monitorados rigorosamente pela atencdo primaria a saude™.

DESAFIOS DO DISTANCIAMENTO SOCIAL PARA IDOSOS E FAMILIARES

A participacdo social e aintegracdo dos idosos sdo aspectos importantes para o envelhecimento saudavel.
Dentre os desafios que envolvem este envelhecimento, esté a soliddo do idoso, definida como reacdo emo-
cional de insatisfacdo provocada pela auséncia ou deficiéncia de relacionamentos significativos, que inclui
algum tipo de isolamento; trata-se de sentimento penoso e doloroso, de caréncia que faz referéncia aos ou-
tros. Nesse publico, a solidao pode propiciar declinio da saiide mental e sintomas indicativos de depressao,
consumo de substancias ilicitas e tentativas de suicidio™.

Além disso, nesse periodo pandémico, a solidao pode aumentar o desamparo do idoso, com percepcao de
exclusao da familia e da sociedade, sobretudo devido a exibicao vivida mediante afloramento das atitudes
de ageismo. No entanto, reforca-se que o distanciamento social ndo significa abandono ou desamparo, ao
contrario, acredita-se que esse pode ser momento em que o idoso necessita com maior énfase da rede de
apoio para sentir-se protegido e acolhido.

O abandono, o desrespeito e aamplitude de tempo no domicilio podem incitar a violéncia contra o idoso,
praticada por familiares, cuidadores e/ou desconhecidos. Desse modo, atencdo especial deve voltar-se aos
idosos durante o distanciamento social, principalmente para os que possuem fatores de risco a violéncia, que
incluem aqueles com: dependénciafisica, dificuldades para realizacdo de atividades de vida didria e declinio
cognitivo™. Pois, as consequéncias decorrentes da exposicdo a violéncia geram traumas e adoecimentos.
Estudos demonstram que esses danos podem gerar isolamento, transtornos psicolégicos e emocionais,
dependéncia para atividades, sentimentos de humilhagéo, vergonha e, até mesmo suicidio. Infelizmente,
essa tematica ainda é considerada estigma na sociedade, sendo relevante refletir sobre ela.

Nesse contexto, 0 medo também esta inserido, principalmente em situacdes de crise como na pandemia
COVID-19, o receio é fortalecido pela inseguranca, auséncia de alternativas para tratamento ou vacina,
diversidade de direcionamentos e informacoes, divulgacdo continua de dados sobre mortalidade, além de
dificuldades econémicas, sociais e relacionais. O medo da morte é de extrema significancia no contexto pan-
démico. Porém, ele nao se faz presente apenas na velhice, perpassa o processo de desenvolvimento humano
e esta presente no cotidiano da Pandemia, podendo gerar estresse'’.

Nesse sentido, em revisdo integrativa sobre o enfrentamento da morte, identificou-se que as situacoes estres-
santes podem ser provenientes de demandas internas ou externas. A primeira refere-se a situacdes relacionadas
com o limite da capacidade e de autoconceito, como o préprio envelhecimento e morte; e, a outra refere-se a
eventos traumaticos ou que apresentam ameacga ao bem-estar do individuo, como esse momento de pandemia.
As estratégias de enfrentamento dependem das experiéncias vividas pelos idoso podendo ser: favordveis, como
a aceitacdo, conforto espiritual, procura por suporte social; desfavordveis, como luto antecipado e isolamento™.

No que tange a procura por suporte social, a familia é a principal provedora de cuidado e apoio. Assim
sendo, deve-se considerar que seus membros também podem experienciar sentimentos de medo, preocu-
pacao, ansiedade e sobrecarga mediante ao cuidado de seu ente querido. Em arranjos familiares que coabita
oidoso, requer-se atencao redobrada, com implementacao de medidas preventivas da COVID-19. Ademais,
a coabitacéo e convivéncia continua pode gerar conflitos relacionais, causando aumento da tensao nesse
periodo de pandemia, como vimos, a violéncia.

O distanciamento social também estimula alteracdo da rotina por parte dos membros familiares, para
fornecer apoio ao idoso, como aquisicdo de alimentos, medicamentos ou outras necessidades. Em algumas
familias, além da auséncia do contato fisico com o idoso, também houve reducdo dos vinculos sociais, prin-
cipalmente devido as dificuldades de acesso as tecnologias de informacao (celulares e internet), incluindo
a inabilidade para manusea-las.
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Diante dos diversos desafios postos pela pandemia da COVID-19, é necessario vislumbrar estratégias de
enfrentamento e possibilidades para a¢ées junto aos idosos sauddveis e familiares. Nesse interim, a enfer-
magem gerontoldgica tem funcdo essencial e primordial.

POSSIBILIDADES DE ACOES PARA IDOSOS SAUDAVEIS:
CONTRIBUICAO DA ENFERMAGEM GERONTOLOGICA

O distanciamento social envolve a¢des individuais e coletivas, que remodelam comportamentos, com
prioridade para agdes de higiene constantes como: higiene das maos, uso de dlcool em gel, distanciamento de
outras pessoas, etiqueta respiratéria, uso de mascaras, distanciamento de aglomeragdes, cuidados ambientais
e emocionais.

Contudo, é preocupante a ndo adesao da populacdo as medidas propostas. Além disso, ha necessidade
de atencao e cuidado aos comportamentos que envolvem os idosos, a rede de apoio e os familiares com
contato junto a populagao de risco. Tendo em vista que a falta de adeséo pode estimular a disseminacao do
SARS-CoV-2, prejudicando outras pessoas, além de sobrecarregar o sistema de saude.

Estar em distanciamento social nao significa que o idoso precisa permanecer no domicilio sem
atividades. Muitas acdes podem e devem ser realizadas para beneficios fisicos, emocionais e sociais, com
vistas a melhorar a interacdo e possibilitar as acdes de lazer. Elencam-se como possibilidades acdes que
primariamente respeitem as preferéncias do idoso, incluindo: alongamento, caminhada, danca, leitura, es-
crita, contato telefénico com outras pessoas, realizacao de passatempos, pratica de jogos variados, criacao
de algo novo, desenho, costura, restauracao de objetos, bordado, pratica de instrumentos musicais, cantar,
ouvir musica, de preferéncia dentro do espaco da casa, conversar com outras pessoas mantendo a distancia
necessdria e evitando visitas domiciliares, rever fotos antigas, ter contato com animais domésticos, cozinhar,
rezar, meditar, orar, além de cuidados com a casa e com materiais sdo relevantes.

A pandemia COVID-19 instigou maior reconhecimento pelo poder publico das necessidades de conheci-
mento cientifico, profissionais capacitados, importancia da pesquisa cientifica e desenvolvimento de outras
formas de assisténcia em salide, como o telecuidado. O recolhimento das pessoas em suas casas tem gerado
novos habitos na populacdo, como os sistemas de telemonitoramento em saude e a utilizacdo de redes de
apoio para aqueles integrantes dos grupos de risco.

Algumas experiéncias tém ocorrido com intuito de diminuir o impacto emocional do distanciamento
social. Cita-se o Projeto Escuta Soliddria que foi idealizado por docente na Universidade Federal de Vicosa e
tem se expandido para outras universidades como: Federal do Tocantins, Estadual de Campinas e Federal
do Estado do Rio de Janeiro. Essa acdo presta apoio social a idosos, com escuta qualificada por meio de liga-
¢oes telefonicas. O grupo que conduz a acdo em Palmas (Tocantins) também tem acolhido os cuidadores de
idosos acamados, na perspectiva de auxiliar as familias tanto em aspectos emocionais quanto de cuidado.

A Universidade Federal do Parana (UFPR), por meio da campanha “Pergunte aos cientistas’, também dis-
ponibilizou canal de atendimento, para sanar duvidas da populacao, sendo desenvolvidas orientagdes para
aquelas mais prevalentes, auxiliando a aproximacgao do conhecimento cientifico da sociedade e evitando fake
news. Outra iniciativa relevante, envolvendo o Hospital de Clinicas e Departamento de Enfermagem da UFPR
é a criacdo da funcao de enfermeiras de ligacao, que atuam no planejamento de alta, educacdo em salide e
monitoramento pos alta na contrarreferéncia entre o ambiente hospitalar e atencdo primaria, promovendo
aintegralidade e continuidade do cuidado aos pacientes suspeitos ou confirmados com COVID-19.

Também iniciativas de solidariedade tém surgido em varios municipios. Dentre elas, citam-se os vizinhos
solidarios que sao pessoas do mesmo condominio, que se colocam a disposi¢cao dos idosos em distancia-
mento para auxiliar em compras de alimentos e medicamentos. Qutra iniciativa foi a abertura de aulas online
e bate-papo com dicas e atividades interativas além de uma programacao online relacionada a saude fisica
e mental utilizando tecnologia e socializacdo para a pessoa idosa.
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No ambito profissional, salienta-se as plataformas de educacao a distancia, com disponibilidade de di-
versos cursos online gratuitos sobre a tematica COVID-19, propostos por Instituicdes de Ensino Publicas e
privadas, assim como Governo Federal. Na enfermagem, a Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC) em
parceria com Conselho Federal de Enfermagem, promoverao oferta de 300 mil vagas para profissionais de
enfermagem realizarem cursos de atualizacao com foco em biosseguranca e assisténcia ao paciente critico
no contexto da COVID-19. Além disso, diversos periodicos cientificos abriram chamadas especificas para a
tematica e publicaram artigos com diversas vertentes que envolvem o periodo pandémico.

Também a Associacdo Brasileira de Enfermagem, por meio do Departamento Cientifico de Enfermagem
Gerontolégica, desenvolveu diretrizes, videos, orienta¢cdes, documentos técnicos, e jogos sobre o assunto.
Na mesma vertente, a Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia, disponibilizou lives sobre tematicas
envolvendo idosos e COVID-19, além de documentos técnicos e criacao de Comissdo Especial de Enfrenta-
mento da COVID-19.

Essas acoes fortalecem a enfermagem gerontolégica no contexto pandémico, promovendo atuacao rele-
vante e direcionadora para as demandas emergentes. Os profissionais de enfermagem comprometidos para
a promocéo da saude, investem esforcos desenvolvendo capacitacdes, possibilitando atuacdo qualificada e
atualizada, incluindo desenvolvimento de materiais criativos para orientagdes, interagdes, informacdes para
os idosos e familiares durante o distanciamento social.

CONSIDERAGCOES FINAIS

As adversidades impostas pela pandemia COVID-19 sao diversas, incluindo crises no ambito econémico,
social, de saude e relacional. Em tempo de pandemia o distanciamento social se faz necessario para proteger
de idosos e demais grupos de risco, achatar a curva epidemiolégica e, como consequéncia, evitar o colapso
no setor satide. Contudo, essa medida traz desafios e oportunidades.

As agdes de distanciamento social incitaram principalmente nos idosos solidao, desamparo, angustias,
medos e preocupacdes. Além disso, vivenciou-se diversos episédios que reforcaram o ageismo, assim como
a violéncia contra os idosos. Este momento, reforcou a necessidade da rede de apoio fortalecida do idoso,
assim como compreensao sobre acdes preventivas para evitar a disseminacdo do SARS-CoV-2.

Ao mesmo tempo que a pandemia trouxe conflitos, algumas mudancas reforcam possibilidades, como a
compreensao de que o distanciamento social perpassa ocupar o tempo com medidas sanitérias, atividades
fisicas, evidencia a preciosidade do toque, afeto, abraco, estar junto, ser apoio. Assim como, a relevancia do
conhecimento cientifico, a necessidade de profissionais capacitados e preparados para a assisténcia de en-
fermagem gerontoldgica, acdes pioneiras/inovadoras e co-responsabilidade envolvida no cuidado do idoso,
entrelagada pelo préprio individuo, sua familia e profissionais.

As diversas acoes exitosas desenvolvidas por instituicdes publicas e privadas em prol de melhorias durante
a pandemia, reforcaram as possibilidades e potencialidades, principalmente para capacitacao de profissionais,
despertando e reforcando a relevancia de compreender a heterogeneidade do idoso e a primordialidade da
enfermagem gerontoldgica na atencdo a saude.

A enfermagem gerontolégica, ao longo de sua historia, esteve junto aos idosos nos diversos cendrios e
contextos do envelhecimento. Nesse momento impar nao seria diferente. Juntos no propoésito e separados
pelo distanciamento, segue-se tecendo caminho de lutas, enfrentamentos, oportunidades e inovagdes. Ndo
se sabe qual serd desfecho dessa pandemia e do distanciamento social, mas acredita-se que as vivéncias
promoverao reflexao, respeito e dignidade para os idosos.
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