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0 objetivo deste trabalbo foi mapear a rede de suporte bessoal de idosos hospitalizados, utilizando os pressupostos da Teoria das Relagoes
Interpessoais de Peplau. Trata-se de um estudo exploratério-descritivo com abordagem quanti-qualitativa, que teve como sujeitos 60 pesso-
as idosas hospitalizadas em servigos da rede do Sistema Unico de Saiide, da cidade de Recife-PE. Utilizou-se um formuldrio adaptado do
questiondrio BOAS, no periodo de 06/11 a 17/12/96. Gomo resultado obteve-se que as pessoas mais significativas para os idosos pesquisados
$40 05 amigos e vizinhos, referidos por 19 (31,6%) e que estes constituem o mapa de suporte. A finalidade de mapear a rede de suporie de
idosos € prevenir o isolamento social, cabendo a enfermeira a identificagio da rede no momento da relagio interpessoal e discutir estas
relagdes, suas qualidades de forma a alargd-las.
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This study aimed to map the personal support network of hospitalized old patients using the Peplau’s theory presupposes about interpesonal
relations. An exploratory and descriptive design was adopled under a quantitative and qualitative approach. The sample was constuttuted
by 60 hospitalized old patients from the public bealth system o f Recife-PE. We used a form which was adapted from the BOAS’ questionnaire
during the period of 6.11.1996 to 12.17.1996. The findings indicated that the most important persons for old people are their neighbors
and friends (31,6%). Thus, it is the nurses’ responsibility to identify this network support group for old people in order to prevent the
social isolation.
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El objetivo de este trabajo fue el de mapear la red de soporte personal de ancianos hospitalizados, utilizando los presupuestos de la Teoria
de las Relaciones Interpersonales de Peplau. Se trata de un estudio exploratorio y descriptivo con un abordaje cuanticualitativo, que tuvo
como sujetos a 60 personas ancianas hospitalizadas en los servicios de la red del Sistema Unico de Salud de la ciudad de Recife-PE. Se
ulilizé un forrnulario adaptado del cuestionario BOAS, en el periodo del 06/11 al 17/12/96. Como resultado se obtuvo la informacion de que
las personas ms significativas, para los ancianos a los que se les realizd la encuesta, son los amigos y los vecinos, referidos por 19 (el 31,6
%.) y que estos constituyen el mapa del soporte. La finalidad de mapear la red de soporte de ancianos es para prevenir el aislamiento social
ycabe a la enfermera la identificacion de la red en el momento de la relacién interpersonal asi como también discutir estas relaciones, sus
cualidades, de manera que permita extenderlas.
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INTRODUCAO

Verificamos que no Brasil estd ocorrendo um aumento
de crescimento populacional de pessoas idosas, fato este
correlacionado ao decréscimo das taxas de natalidade e mortali-
dade e aumento da taxa de expectativa de vida, ocorridas nas
altimas décadas.

Segundo a apuragdo preliminar da pesquisa do universo
do Censo Demogrifico, em 1991, esta populagdo era de aproxi-
madamente 10,7 milhdes de habitantes, o que ji mostrava a
importancia deste contingente populacional (Veras, 1995). Para
Farias (1991) as estimativas indicam que no ano 2025 0 nosso
pais deverd ter um contingente de 34 milhdes de idosos, repre-
sentando 15% da populagao total. O Instituto Brasileiro de Geo-
grafia ¢ Estatistica (IBGE) estima que o Brasil terd a 6* populago
idosa do mundo nesta mesma época.

Cresce no pais uma preocupacio em termos de politica
geral para a pessoa idosa, pois junto a este nimero aumentado
de maiores de 60 anos teremos sérias conseqiiéncias econdmi-
cas, sociais e epidemioldgicas e principalmente no setor de sail-
de. Estas conseqiiéncias obrigam os profissionais de saide, em
particular as enfermeiras, tomada de consciéncia destas trans-
formagdes demogréficas e epidemioldgicas, para que tenhamos
condicdes de agir adequadamente, voltados a melhor assistir as
pessoas idosas.

Alguns avangos ji comegaram a despontar no sentido de
melhorar a qualidade de vida das pessoas idosas. Entre estas
citamos a Lei n.° 8.842 de 4 de janeiro de 1994, a qual dispoe
sobre a Politica Nacional do Idoso e cria o Conselho Nacional do
Idoso (Brasil, 1994). Esta Lei foi regulamentada em 03 de junho
de 1996, através do Decreto n.° 1948 e enfatiza, nas dreas de
educagdo e satide, recomendacdes para os orgaos formadores
de recursos humanos habilitem seus futuros profissionais a se
capacitarem 2 assisténcia 2 satide de pessoas idosas. Atendendo
estas recomendagdes e a Portaria n.° 1721 de 15 de dezembro
de 1994, que fixa os nimeros de contetido e duragdo do curso
de graduagdo em enfermagem (Ribeiro et al, 1996), as institui-
coes de ensino superior de enfermagem jd organizam/ministram
disciplinas ou médulos dentro de disciplinas voltadas a Enfer-
magem Gerontol6gica e Geridtrica.

Sendo a enfermeira um elemento da equipe inter-
disciplinar de saide, é necessdrio que se habilite e se integre a
todo este processo transformador voltado 2 melhoria da quali-
dade de vida das pessoas idosas. Para isto, ¢ mister procurar
conhecer estas pessoas idosas e as pessoas significativas para
elas, ou seja, sua rede de suporte para que possamos saber com
quem interagir quando precisarmos ajudar uma pessoa com 60
anos ou mais.
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A rede de suporte, segundo Berger & Mailloux-Poirier
(1996) é um recurso muito importante para a prevengao do
isolamento social de pessoas acima de 60 anos. A enfermeira
deve ajudar o idoso a construir seu mapa de rede de suporte,
pois no momento da interacdo enfermeira e pessoa idosa,
eles discutem as relagdes sociais do idoso e a qualidade des-
tas relagdes. A rede de suporte tanto pode ser para pessoas
significativas quanto para servigos de sadde que o idoso te-
nha acesso ou nao.

Temos como justificativa deste estudo a solicitacio da
Disciplina Enfermagem na Atencdo i Satide do Adulto, ministra-
da no 2° semestre de 1996, no Mestrado de Enfermagem em
Satide Piblica da Universidade Federal da Paraiba. Além do inte-
resse da autora principal em se adentrar nas questoes das pes-
soas idosas, j4 que é a temdtica do seu trabalho de dissertagao e
sua preocupagio maior, desde a proposta de pesquisa entregue
na selegio do mestrado, a melhoria da qualidade de vida de pes-
s0as com 60 anos ou mais.

0 objetivo deste trabalho foi mapear a rede de suporte
pessoal de idosos internados em hospitais piblicos de Recife —
PE, a partir dos pressupostos da Teoria das Relagdes de Peplau.

A IMPORTANCIA DA RELACAO INTERPESSOAL
ENFERMEIRA E PESSOA IDOSA

Vimos como de primordial importincia a utilizagao dos
pressupostos basicos da Teoria das Relages Interpessoais em
Enfermagem nas inter-relagdes com as pessoas idosas. Esta teo-
ria surgiu em 1952, pela Doutora Hildegard Elizabeth Peplau e
enfoca o potencial terapéutico do relacionamento da pessoa-para-
pessoa, mostrando que o principal modo como a enfermeira in-
fluencia diretamente no cliente € quando faz uso de si mesma,
enquanto lida com ele em interagdes individuais (Taylor, 1992).

Para Peplau (1988) a enfermagem ¢é uma relagdo huma-
na entre um individuo que estd doente ou necessitando de servi-
¢os de satide e uma enfermeira preparada para reconhecer e
para responder as necessidades de ajuda do cliente. A terica
define enfermagem como um instrumento educativo, com o ob-
jetivo de promover movimento de personalidade avancando na
direcdo da criatividade, construtividade e produtividade pessoal
e comunitdria.

Para atender 2 assisténcia de enfermagem Peplau desen-
volveu uma série de passos que seguem determinado padrio
terapéutico e em cujo centro estd a relagio da enfermeira com o
cliente, as quais sdo flexiveis, estdo baseadas nos principios ci-
entificos e aquisicio de papéis. Ela identifica quatro fases
seqilenciais nas relagoes interpessoais, que so: orientacao, iden-



tificado, exploracao e resolugdo, as quais se superpdem e se
interrelacionam a medida que o processo evolui na direcio de
uma solugio (George et al, 1993).

As quatro fases da teoria de Peplau se sobrepoem e sio
assumidos diferentes papéis profissionais durante estas fases,
que so: papel de pessoa estranha, papel de pessoa recurso, pa-
pel de professor, papel de lider democritico, papel de substituto
¢ papel de conselheiro.

Outros conceitos citados por Peplau incluem crescimen-
to, desenvolvimento e comunicagdo. Para Boniean, citada por
Santos & Nobrega (1996), a comunicagdo € um processo de so-
lugao de problema usado pelo enfermeira na relagio com o cli-
ente. Este processo € colaborativo, no qual a enfermeira pode
assumir muitos papéis para ajudar o cliente no atendimento de
suas necessidades e desta forma colaborando com o seu cresci-
mento e desenvolvimento.

Peplau descreve ainda as quatro experiéncias psicoldgicas:
necessidades humanas bsicas, frustracio, conflito e ansiedade.
Estas experiéncias proporcionam energia que é transformada em
alguma forma de acdo e base para a formacio de objetivos e inter-
vengoes de enfermagem (Tomey, 1989).

Na teoria de Peplau no hd referéncia direta quanto a
sociedade e ambiente, ela na verdade estimula o profissional
de enfermagem a levar em conta a cultura e os costumes do
cliente. Em relagdo a pessoa idosa percebemos que o ambien-
te mais propicio para si ¢ o seu ambiente familiar. Concorda-
mos com Costa & Madeira (1994, p.85) quando referem que
“nenhuma instituigdo substituird a familia no cuidado da pes-
soa de terceira idade”.

Utilizamos os pressupostos da Teoria de Peplau para
interagir com os sujeitos do estudo, no caso pessoas idosas, e
acreditamos que esta abordagem conceitual nos proporcionou
facilidade na aplicagdo do instrumento e por conseqiiéncia,
nos permitiu conhecer melhor as pessoas idosas hospitaliza-
das para as pessoas significativas para elas, mapeando, entio,
sua rede de suporte para assim podermos assisti-las com me-
Ihor qualidade.

METODOLOGIA

Este € um estudo exploratério-descritivo com abordagem
quanti-qualitativa, realizado em trés hospitais publicos
conveniados com o Sistema Unico de Satide — SUS e que rece-
bem alunos em priticas, localizados em Recife — PE.

Trata-se de um estudo realizado a partir de dados secun-
ddrios retirados de formuldrios aplicados a 60 pessoas idosas
hospitalizadas, pelas alunas do 4° grupo da pritica da disciplina

Enfermagem na Sadde do Idoso, do 5° periodo, 96 — 2°, da Fa-
culdade de Enfermagem N.S. das Gragas, da Universidade de
Pernambuco. A disciplina Enfermagem em Satide do Idoso tem
a autora principal como docente responsivel.

Para a coleta dos dados foi utilizado um formuldrio adap-
tado do questiondrio multidimensional, denominado Brazil old
Age Schedule —BOAS (Veras, 1994), aplicado pelas alunas refe-
ridas acima. Estas foram devidamente orientadas para aplicd-
los e correlacionar estas aplicabilidades nos pressupostos basicos
da Teoria das Relagdes Interpessoais em Enfermagem. Para
viabilizar a coleta dos dados as alunas utilizaram a entrevista
estruturada e a observagdo assistemitica e foram alertadas quan-
to a considerar os aspectos éticos presentes na resolucio n.® 196/
96, que aprova as diretrizes e normas regulamentadoras de pes-
quisa envolvendo seres humanos (Brasil, 1996).

A orientagdo e discussao do instrumento do estudo, a
coleta dos dados, o levantamento bibliografico e a elaboragio
do relatério parcial da pesquisa aconteceram do dia 06/11/
96 ao dia 13/12/96, quando a enfermeira, pesquisadora e
professora, juntamente com as alunas de enfermagem e
pesquisadoras interagiram, refletiram, criticaram e cresce-
ram profissionalmente, sempre buscando conhecer as pes-
soas idosas hospitalizadas.

Apos os dados terem sido analisados pela autora prin-
cipal e as alunas participantes do estudo, percebemos que
uma questao do formuldrio ndo havia sido analisada, que foi
a questdo de n.° 4.6 — os melhores amigos das pessoas idosas
entrevistadas.

As alunas ficaram muito preocupadas pois ji estivamos
por demais atrasadas para encerrar a disciplina e elas nio ti-
nham mais condicdes fisicas e psicolégicas para analisar tal ques-
ta0. A autora principal e docente aceitou a justificativa das alunas,
porém ficou muito curiosa quanto a saber quem sio os'melho-
res amigos das pessoas idosas pesquisadas, vindo a analisar in-
dividualmente os 60 formuldrios aplicados e apresentar esta
andlise através de uma tabela e de um mapa da rede de suporte
pessoal dos idosos hospitalizados

RESULTADOS

As pessoas idosas pesquisadas compreendiam a faixa
etdria entre 60 a mais de 80 anos de idade, sendo que 37 (61,6%)
delas estavam entre 60 a 69 anos. Quanto a0s dados de identifi-
cagao da populagio do estudo verificamos que 42 (70%) sio do
sexo masculino, e 18 (30%) sdo do sexo feminino. Em relagio
a0 estado civil, no sexo masculino predominou a condicio de
casado, presente em 29 (60,4%) de idosos, e no sexo feiinino,
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predominou a condigao de vitva, 09 (50%) de mulheres idosas.
Em grau de instrugdo encontramos, para 0 $exo masculino a
condigdo de ler e escrever em 18 (42,8%) pessoas entrevistadas,
e para o sexo feminino verificamos que a situacdo que prepon-
derou foi a de ser analfabeta, respondida por 11 (61,1%) mu-
Iheres idosas entrevistadas.

A partir da apresentago destes dados podemos compro-
var que os homens enviuvam porém casam novamente e as
mulheres enviuvam e continuam vidvas. Segundo Veras (1994,
p. 45) casar-se apds os 60 anos nao € comum, porém os ho-
mens tém mais probalidade de fazé-lo apds esta idade do que as
mulheres “... as mulheres tém menor chance de casar-se com
um conjuge mais jovem”. No estudo verificamos esta comprova-
¢ao através do depoimento de uma pesquisada que diz: os ve-
lhos néo querem casar com as velbas, querem é menina moga.

0s homens do estudo apresentavam uma condigao de
instrugdo melhor, aprenderam a ler e escrever para consegui-
rem empregos e formarem-se “pai de familia”, porém as mu-
Iheres ndo tiveram acesso 4 educagio pelas dificuldades de vida
enfrentadas, ou por ignorancia dos pais, pois como refere uma
mulher entrevistada meu pai ndo queria que nds, as mulhe-
res da casa, estudassem, porque ia aprender o que ndo pres-
fa. Concordamos com Veras (1994, p. 49) que aponta ser 4

diferenga de alfabetizagio enlre os sexos para a populagao
idosa um reflexo da organizagao social do comego deste sé-
culo, quando a educagdo era em grande parte resirila a uma
elite social e mais disponivel para os homens do que para
as mulberes.

Verificamos na Tabela 01 que como pessoas significati-
vas, com as quais 0s idosos hospitalizados podem contar sem-
pre, estdo os amigos/vizinhos referidos por 19 (31,6%) dos
pesquisados. No grupo de pessoas, com as quais oS idosos po-
dem contar caso precisem, estdo os filhos e os amigos/vizinhos,
descritos por 12 (27,2%) dos inquiridos, no entanto os idosos
que ndo contam se precisarem, sio referidos os filhos por 12
(37,5%) dos respondentes.

Percebemos que os amigos e vizinhos §ao as pessoas
mais importantes para as 60 pessoas idosas pesquisadas. Es-
sas pessoas sio até mais importantes do que 0s filhos, con-
tradizendo o conceito que citamos como ambiente propicio a
estas pessoas, o seu ambiente familiar, a sua familia. Diver-
50s autores abordam a importincia do relacionamento fami-
liar para a pessoa idosa. Costa & Madeira (1994) afirmam
que as relacdes das pessoas de terceira idade com sua fami-
lia, estando 0 mesmo em casa ou em instituigao, é fato crucial
para a sua vida.

TABELA 01
CAR\CTERIZAGAQ DAS PESSOAS QUE 05 IDOSOS HOSPITALIZADOS CONTAM SEMPRE, CONTAM SE PRECISAR E NAO CONTAM SE PRECISAR. PERNAMBUCO, 1996.

Pessoas que podem | Pessoas que podem Pessoas que N80

Chsiclestzaio conar senpre contar se predsar contamse predsar
N° % N° % N° %

AmigosMznhos 19 316 ® 204 10 312
Hlhos 11 183 12 272 12 375
Eposa o7 116] & 113 - -
Des{kss o7 11,6 - - - -
Irmréos 6 100 - - - -
Sohxirtos 06 50 a7 159 0§ 93
Cerros 023 33 05} 68 @ 62
Qrieds @ 33 - - - -
Netos - - @ 45 ® 62
Aninal = - - 01 31
Quiros ( patro, @3 50 (03] 11,3 02/ 62
afillad,
cuidador,
corpedre,
mino)
TOTAL 80 100,0 44 100,0 32 1000
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FIGURA 1
MAPA DA REDE DE SUPORTE PESSOAL DE IDOSOS HOSPITALIZADOS

PESSOAS QUE NAO PODE CONTAR SE PRECISAR
’7 PESSOAS QUE PODE CONTAR SE PRECISAR
PESSOAS MAIS SIGNIFICATIVAS QUE CONTA SEMPRE
4° ESPOSA T, 1° FILHOS
4° NETOS, Yinnos 1° FILHOS
CUNHADOS,
OUTROS
PESSOA
IDOSA
’_m 2° AMIGOS /
VIZINHOS
4°IRMAOS 2° FILHOS
3" SOBRINHOS 2° AMIGOS /
‘ VIZINHOS
3 ESPOSA
DEUS / JESUS

FONTE — Adaptado de Berger & Mailloux-Poirier, 1995:494

Neste trabalho tracamos um mapa de rede de suporte
pessoal (Fig. 01) das 60 pessoas idosas hospitalizadas
pesquisadas, a partir dos dados apresentados na Tabela 01, con-
siderando: no interior da rede de suporte a facilidade de conta-
to, ou seja, as pessoas que os idosos podem contar; no segundo
interior da rede de suporte a dificuldade de contato, isto é, as
pessoas que os idosos podem contar, caso precisem; no exterior
da rede de suporte as pessoas que os idosos ndo podem contar
se precisarem. Priorizamos os dados relativos ao primeiro, se-
gundo, terceiro e quarto lugar.

A partir da andlise da Fig. 01 percebemos que sio os
amigos e vizinhos as pessoas que os idosos pesquisados mais
contam. Para Peplau (1996, p. 14) :

as relagdes interpessoais entre familias e bons amigos geram
uma sensagdo de posse e frequentemente serve como uma rede
de ligagao social e um efetivo apoio em tempos de felicidade e
também em tempos de grande necessidade. Elementos estes
indispensdveis para uma boa qualidade de vida,

Entao nos cabe, durante a relagio interpessoal enfermeira
e pessoa idosa, procurar aumentar ou alargar este mapa de
rede de suporte; realizar visila domiciliar ou enviar corres-
pondéncia aos filhos ausentes para que visitem as pessoas

idosas internadas; procurar conversar com os filhos nos dias
de visila, para que se allernem, procurem 0s irmdos que
nao aparecem.

0 que temos verificado quando trabalhamos com pes-
soas idosas € que mesmo quando estas pessoas moram com
filhos e estdo cercadas de atengdes e cuidados especiais, elas
dizem se sentirem sozinhas e até isoladas. E como se a pessoa
idosa ndo conseguisse mais “entender” a linguagem dos filhos.
Costa & Madeira (1994) ressaltam que para se comunicar com
pessoa na terceira idade, € necessdrio saber ouvir, e que isso
nao exige apenas habilidade fisica, mas também atitude. Para
ser um bom ouvinte em relagdo a pessoa idosa deve-se ouvir
com o coragdo. Percebemos, entdo, neste estudo que os ami-
gos e vizinhos possuem mais estes atributos essenciais i co-
municagao com as pessoas idosas entrevistadas do que mesmo
a familia, os filhos.

E importante que nds, os profissionais da sadde, princi-
palmente as enfermeiras e sua equipe, desenvolvamos a capaci-
dade de comunicagio com as pessoas idosas, pois através da
comunicacdo eficaz poderemos adequar a assisténcia de enfer-
magem s reais necessidades destas pessoas, estejam elas em
instituicoes ou em seus domicilios.
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CONSIDERACOES FINAIS

Neste estudo procuramos mapear a rede de suporte
pessoal ¢ idosos hospitalizados e verificamos que estas pes-
soas idosas pesquisadas tém como pessoas mais significati-
vas e com as quais podem contar, sempre gue precisam, 05
amigos e vizinhos.

f, importante que a enfermeira elabore o mapa de supor-
te das pessoas idosas hospitalizadas, juntamente com elas, para
que juntos, possam discutir as relagdes sociais, a qualidade des-
as relagdes, a melhor forma de alargi-las, e de estendé-las.

Verificamos a facilidade na aplicagdo dos pressupos-
tos da Teoria das Relacoes Interpessoais de Peplau em tra-
balhos com pessoas idosas hospitalizadas. Esperamos que
outras enfermeiras comecem a elaborar, junto s pessoas
idosas hospitalizadas ou em domicilio, 0 mapa de suporte
pessoal destas pessoas, a fim de poder ajudi-las a melho-
rar as suas relacoes interpessoais, intensificando suas ami-
sades e estabelecendo suas relagdes com seus filhos, com
sua familia, contribuindo assim para a melhoria da sua
qualidade de vida.
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