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RESUMO

Objetivo: identificar se a Avaliacdo Geriatrica Ampla é utilizada como instrumento pelos enfermeiros da
triagem geriatrica. Método: estudo descritivo e observacional com abordagem quantitativa, utilizando um
questionario aplicado a 15 enfermeiros plantonistas no servico de triagem da Emergéncia no Hospital Geral do
Estado de Alagoas, Brasil. Os dados foram analisados com auxilio do software Excel e o programa “Action”.
Resultados: identificou-se que a metodologia de triagem adotada na Instituicao é o Manchester, contudo, nao
é utilizado instrumentos norteadores de apoio permitindo que cada enfermeiro classifique a prioridade de
atendimento por meio de escolhas préprias, o que impacta no tempo e qualidade da avaliacao inicial do idoso,
interferindo na prioridade do atendimento e influenciando no agravamento do estado geral do idoso.
Conclusdo: a utilizacdo da Avaliacdo Geriatrica Ampla como instrumento padronizado permite a priorizacao
dos casos, intervencao na decisdo terapéutica e efetividade da triagem. Descritores: Avaliacdo Geriatrica;
Enfermagem Geriatrica; Assisténcia de Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to identify if the Geriatric Assessment is used as a tool by nurses of the geriatric sorting. Method:
a descriptive and observational study with a quantitative approach, using a questionnaire applied to 15 nurses
on duty in the service of sorting the emergence in the General Hospital in the State of Alagoas, Brazil. Data
were analyzed with the aid of Excel software and the program "Action”. Results: it was found that the
methodology for screening adopted at the institution is the Manchester; however, it is not used in guiding
instruments of support allowing each nurse please rate the priority assistance through their own choices,
which impacts the time and quality of initial evaluation of the elderly, interfering in the priority of care and
influencing the deterioration of the general condition of the elderly. Conclusion: the use of Wide Geriatric
Assessment as standardized tool allows the prioritization of cases, intervention in the therapeutic decision-
making and effectiveness of screening. Descriptors: Geriatric Assessment; Geriatric Nursing; Nursing Care.

RESUMEN

Objetivo: determinar si la evaluacion geriatrica es utilizada como una herramienta por enfermeras de la
clasificacion geriatrica. Método: un estudio descriptivo y observacional con un enfoque cuantitativo,
mediante un cuestionario aplicado a 15 enfermeros de guardia en el servicio de clasificacion de la aparicion
en el Hospital General en el Estado de Alagoas, Brasil. Los datos fueron analizados con la ayuda de software
de Excel y el programa “Accion”. Resultados: se encontré que la metodologia adoptada para el cribado en la
institucion es el Manchester, sin embargo, no se utiliza en instrumentos rectores de apoyo permitiendo que
cada enfermera valore la asistencia prioritaria a través de sus propias decisiones, lo cual repercute en el
tiempo y la calidad de la evaluacion inicial de los ancianos, interfiriendo en la prioridad de atencion y que
influyen en el deterioro de la condicion general de los ancianos. Conclusién: el uso de la evaluacion geriatrica
amplia como herramienta estandarizada permite la priorizacion de los casos, la intervencion en la toma de
decisiones terapéuticas y la eficacia del cribado. Descriptores: Valoracion Geriatrica; Enfermeria Geriatrica;
Cuidados de Enfermeria.
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INTRODUCAO

A utilizacdo da Avaliacdo Geriatrica Ampla
(AGA) pelos enfermeiros da emergéncia € o
objeto desse estudo. O estimulo partiu do
interesse em diminuir o tempo de espera no
atendimento do idoso e a importancia de
realizar uma assisténcia de triagem eficaz,
visto que os idosos consomem mais dos
servicos de saude, suas taxas de internacoes
sao bem mais elevadas e o tempo médio de
ocupacao no leito € muito maior quando
comparados a qualquer outro grupo etario.!
Estes fatores exigem uma maior habilidade do
profissional em  definir  técnicas de
dimensionamento e escolhas nas tomadas de
decisoes.

Profundas mudancas vém ocorrendo na
estrutura etaria da populacdo, caracterizada
pela acentuada longevidade atribuidas as
melhores condicées de vida das pessoas no
que se refere ao acesso as novas tecnologias
de atendimento a saude.?

Esta havendo uma inversao de piramide
etaria sem o planejamento adequado, o que
acaba gerando altas taxas de admissoes,
hospitalizacoes e prolongada permanéncia
hospitalar decorrentes de processos
degenerativos do envelhecimento
fisiopatologico, muitas vezes diagnosticado
tardiamente, 0 que acabam exigindo
assisténcia das equipes multidisciplinares
permanentes e intervencées continuas de
saude?, presentes desde a sua chegada na
rede hospitalar até a sua saida, por isso ha
necessidade de investigar formas de atuacao
para otimizar a assisténcia qualificada e
humanizada.

O desconhecimento das particularidades do
processo de envelhecimento pode gerar
intervencdes capazes de piorar o estado de
salude da pessoa idosa - a iatrogenia, que
representa todo o maleficio causado pelos
profissionais da area da saude.* A
preocupacao com a velhice, apesar de
constituir-se em questao antiga, vem
aumentando no mundo todo, nos ultimos
decénios, devido a constatacdao do aumento
da média de vida da populacdo.’

A Avaliacao Geriatrica Ampla (AGA), vem
como um instrumento direcionado para o
atendimento da triagem do publico idoso. Essa
avaliacao comecou a ser utilizada no Reino
Unido, no final da década de trinta e
posteriormente difundiu-se de forma que seu
conceito, parametros e indicacbes foram
motivos para inUmeras publicacbes em
revistas especializadas.® Desenvolver a funcao
de promover uma assisténcia eficaz de
agilidade nos casos que aparecem nas
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unidades de Emergéncia, como sendo aquela
ocorréncia imprevista de danos a saude, que
implicam em risco de morte iminente,
exigindo tratamento médico imediato,” e tem
como objetivo determinar as fragilidades do
idoso, principalmente com relacdo a sua
capacidade funcional.®?

A adequada assisténcia a saude é inerente
a confianca e ao vinculo do paciente com o
profissional constructo no acolhimento e em
todo o processo do cuidar. Este
gerenciamento deve ser iniciado na porta de
entrada e acompanhar o paciente durante
toda a participacdo do usuario no sistema de
salde’, uma vez que este sistema ndo esta
estruturado para atender a demanda
crescente desse grupo etario. Com isso, os
resultados que se desejou obter com essa
pesquisa foi melhorar a assisténcia e promover
um acolhimento mais eficaz desses
profissionais na triagem de urgéncias e
emergéncias dos pacientes idosos.

Diante do exposto, o objetivo desse estudo
€ identificar se a Avaliacao Geriatrica Ampla é
utilizada como instrumento pelos enfermeiros
da triagem geriatrica.

METODO

Estudo de transversal, descritivo e
observacional, de abordagem quantitativa,
realizado no Hospital Geral do Estado (HGE),
centro de referéncia para atendimentos de
Urgéncia e Emergéncia do Estado de Alagoas.
Utilizando como critérios de inclusao, todos os
enfermeiros plantonistas presentes no servico
de triagem de urgéncia e emergéncia que
assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) e que aceitaram participar
da pesquisa; e como critérios de exclusao
todos os enfermeiros que se opuseram a
assinar o TCLE e aqueles em férias, licenca
médica e/ou licenca maternidade, durante a
realizacao da pesquisa.

Diante dos procedimentos, o primeiro passo
do presente estudo foi a realizacao de um
levantamento bibliografico para analise da
relevancia do assunto abordado, bem como
para definicdo da proposta do trabalho e
direcionamento para selecao de artigos
académicos que forneceram subsidios a
pesquisa de forma critica e cientifica.

Para pesquisa dos referidos artigos, foram
consultadas a SCIELO, PUBMED/MEDLINE,
BIREME, UPTODATE, neles foram analisados
textos com assuntos referentes a pesquisa, em
seguida, foi solicitado autorizacao da
Instituicao Hospitalar- Hospital Geral do
Estado Prof. Osvaldo Brandao Vilela (HGE),
apos consentimento foi submetido ao Comité
de Etica e Pesquisa (CEP) - Plataforma Brasil -
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e, apos aprovacao, foi iniciada a coleta de
dados, no periodo de marco a abril do
corrente ano, com enfermeiros ativos do
quadro funcional da unidade de urgéncia e
emergéncia do Hospital referido.

Os 15 profissionais participantes da
pesquisa foram indicados pelo ¢drgao
responsavel da Unidade de Estudo, decorrente
do quadro funcional atual da Instituicao, apds
serem levados em consideracao, folgas,
licencas médicas, afastamento por gestacao,
férias entre outros anteriormente
mencionados no critério de exclusao.

No intuito de ampliar o universo da amostra
foram considerados ambos os géneros, com a
faixa etaria de 25 a 60 anos, nos seus
respectivos turnos de trabalho. Eles
responderam a um questionario estruturado,
aplicado em salas reservadas, determinada
pelo préprio enfermeiro do servico, de forma
que nao atrapalhou a assisténcia de
enfermagem prestada aos pacientes da
Unidade de Emergéncia, nem expuseram de
alguma forma os entrevistados.

Nos momentos em que o voluntario mostrou
interesse em participar e revelou que nao
gostaria de deslocar-se para uma sala do
servico, foi dada a oportunidade do mesmo
responder o questionario em um momento
posterior e reservado, preservando sempre a
confidencialidade da pesquisa.

Uma limitacao encontrada no trabalho foi a
pequena diversidade de profissionais indicados
para realizar a entrevista pela Instituicao
prestadora de Servico de Urgéncia e
Emergéncia analisada.

A andlise e interpretacao dos dados deram-
se pela coleta de dados via questionario
estruturado dividido em trés partes: a
primeira referente aos dados de identificacao,
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no setor e a terceira visa registrar o
conhecimento individual desses profissionais
sobre a AGA.

Os dados coleados foram inseridos em
planilha de Excel e trabalhadas em um
suplemento do programa “Action”, para uma
maior precisao da investigacao proposta,
tendo como norte os parametros estatisticos
de pesquisas referenciadas.

Apés analise critica de cada fase
independente uma da outra, os dados foram
cruzados da primeira parte do instrumento
com a segunda, posteriormente da segunda
parte com a terceira, e de todos os dados
foram tracados perfis, identificando o objeto
da pesquisa de forma minuciosa e
aprofundada.

Consubstanciando o conteido do estudo,
foi realizada a analise simultanea e
interligada dos resultados com os artigos
académicos pré-selecionados, construindo um
viées de pesquisa fundamentado em
parametros existentes no meio académico e
cientifico.

RESULTADOS

Na primeira etapa do questionario aplicado
foi registrado informacdes importantes para
caracterizacao do perfil dos profissionais
envolvidos na triagem da populacao analisada.

A amostra da pesquisa analisada é
relativamente jovem, possuindo 73% faixa
etaria de 24 a 39 anos.

Em um comparativo entre o tempo de
atuacao e o impacto no tempo de avaliacao do
paciente na triagem da Unidade de
Emergéncia foi analisado que 40% conseguem
realizar a triagem no tempo maximo
preconizado no Sistema Triagem Manchester
(STM), e deste total, 90% tem um ano ou mais

a segunda a atuacao do enfermeiro presente de experiéncia na triagem.
FE TA (anos) TT (minutos)
<30 anos 03 05
<30 anos 0,6 15
<30 anos 01 05
<30 anos 05 10
<30 anos 0,8 05
<30 anos 02 05
<30 anos 0,5 15
30 - 39 anos 02 20
30 - 39 anos 0,6 15
30 - 39 anos 03 15
30 - 39 anos 0,75 10
40 - 49 anos 02 05
40 - 49 anos 5,3 10
2 50 anos 6,8 05
> 50 anos 11 15

Figura 1. Distribuicao da faixa etaria dos enfermeiros, seu tempo
de atuacao no setor e o tempo de triagem ao idoso. Maceio- AL.

mar-abr. 2016.

Legenda: FE= faixa etaria; TA= tempo de atuacdo; TT= tempo de

triagem.

Na segunda parte do questionario aplicado
foi analisada a atuacao dos profissionais

entrevistado no servico de referéncia. Sendo
solicitado que expusessem qual a metodologia
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de triagem utilizada por cada um dos
voluntarios, 90% afirmaram utilizar o STM e
apenas 10% nao respondeu a pergunta.

No instrumento de pesquisa fica exposto
que o publico alvo atendido nesta Unidade de
Emergéncia é predominantemente idoso, isto
foi retratado devido a 93% realizarem mais de
cinquenta atendimentos em idosos por turno
de trabalho.

Da amostra trabalhada foi visto uma
tendéncia de triagens realizadas com média
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superior a 10 minutos. Em relacao ao universo
amostral, observa-se que 33% da populacao,
as mesmas que utilizam a Unidade de
Emergéncia, encontravam-se na fase aguda de
uma patologia que provocou sua ida ao
servico. Outro dado que consta na entrevista é
que deste valor, 60% demora 10 minutos ou
mais para realizarem a classificacao neste
publico.

FP TT
AGUDA 20
AGUDA 05
AGUDA 05
AGUDA 10
AGUDA 15

Figura 2. Fase patologica, considerada de maior impacto no servico e o
tempo utilizado para realizar a triagem do idoso. Maceid (AL), Brasil,

2016.

Legenda: FP= Fase patoldgica; TT= Tempo de Triagem.

Para a tomada de decisao da classificacao
na triagem, os entrevistados nao utilizam
nenhum instrumento de apoio padronizado
para avaliacdo do publico idoso, cada um

10

9

[='e]

COMORBIDADES GRAVIDADE DAS INVENTARIO DE
DOENCAS MEDICAMENTOS

DEFICIENCIAS
SENSORIAIS

utiliza um conjunto de variaveis de forma
isolada ou em conjunto, baseadas em
condicoes médicas do paciente.

1

NAO DESEJO  LISTA OU MAPA
RESPONDER  DEPROBLEMAS

Figura 3. Distribuicdo das condigcbes médicas avaliadas pelos enfermeiros aos idosos durante a

triagem no servico. Maceio (AL), Brasil, 2016.

DISCUSSAO

O termo triagem, do termo francés trier,
significa “escolher ou selecionar”, deste
modo, um sistema de triagem devera
combinar destreza e competéncia para
realizar observacdes rapidas, bem como,
recolher toda a informacao pertinente acerca
do estado de salde do individuo. Sua eficacia
facilita a utilizacao dos recursos adequados,
levando a uma maior satisfacao na resolucao
dos problemas dos idosos, dado que, este
sistema ira coloca-lo no local certo, no
momento certo, para receber o nivel de
cuidados adequados.

Os primeiros artigos sobre a necessidade e
a importancia de uma avaliacdo geriatrica
especializada foram publicados pela médica
britanica Marjory Warren, que, por isso, é
considerada a mae da Geriatria."

O presente estudo teve como énfase um
processo de continuidade nos cuidados
voltados a este publico idoso, carregando
como principal autor no cuidado o profissional
enfermeiro. Diante disto, o mesmo foi
produzido com a pretensao de identificar se a
AGA estava sendo utilizada em algum
momento, como um instrumento norteador
diante de uma triagem. Sendo assim, foram
analisados o perfil dos enfermeiros que
realizam a triagem, perfil da Unidade e o
conhecimento da equipe sobre aspectos
especificos relacionados com o publico da
terceira idade.

Nesse trabalho pode ser observado que a
vivéncia de alguns profissionais com um ou
mais anos da atuacao profissional ajuda a
classificar os idosos de forma mais rapida,
porém necessariamente nao significa que os
profissionais compactuem a mesma
linguagem, o que pode acarretar em casos que
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sao avaliados sem critérios cientificos de
analise.

Observou-se no universo da pesquisa que
apenas 40% dos enfermeiros conseguiram
desenvolver uma triagem dentro do tempo
maximo de 5 minutos e destes, 90% possuiam
um periodo maior que um ano de servico no
mesmo setor. A idade nao interferiu nos
resultados. (Tabela 1)

Apesar da existéncia de iniciativas do setor
publico, observou-se a auséncia de modelos
que atendam adequadamente a este segmento
etariopb o que podem produzir efeitos
deletérios sobre a saude desses individuos e
do sistema.®

Faz-se importante salientar que quando se
pretende implementar um sistema de triagem
com éxito tem de se obter consentimento e
apoio das entidades diretivas e oficiais, como
também, realizar uma preparacao prévia dos
profissionais de salde, uma vez que se trata
de um processo dotado de grande
responsabilidade.

A instituicao pode adotar uma metodologia
de triagem a ser seguida, porém sem o
envolvimento de todos os pares do processo, o
mesmo, estara fadado a ser ineficaz e gerar a
insatisfacao do publico assistido.

O resultado da pesquisa mostra que 90%
dos enfermeiros afirmam utilizar o STM,
porém ultrapassam a média estimada para
realizacao da triagem no idoso, o que retrata
deficiéncia de alinhamento e padronizacao
neste processo. Existem 52 fluxos fechados
para priorizacao de atendimento, neste
mesmo contexto, o tempo para realizar a
triagem deveria ser padrao e raramente
ultrapassar mais que 5 minutos.

Uma vez que essa faixa etaria necessita de
uma maior atencao por estar inserida como
um dos itens de escape (extremos de idade)
no funcionamento do STM, assim como alguns
sintomas atipicos na crise hipertensiva
assintomatica ou multiplas queixas e
limitacdes de classificacao quanto as doencas
coronarianas, Acidente Vascular Encefalico
(AVE) e Sepse', torna-se importante a
demonstracao de novos estudos para respaldar
novos estilos de triagens a estes grupos nao
contemplados.

Para atender as necessidades especiais
dessa parte da populacdo se torna
imprescindivel, a existéncia de um sistema de
triagem que assegure uma metodologia de
trabalho coerente com a demanda
apresentada, respeitando a boa pratica em
situacoes de Urgéncia e Emergéncia voltados
aos idosos, de forma fiavel, uniforme e
objetiva.
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A fase patologica de maior impacto no
servico, a considerada “aguda”, correspondem
a 33% dos atendimentos aos idosos que dao
entrada no servico, e dos enfermeiros que
definiram que esta fase era a mais frequente,
correspondente ao percentual de 60%,
apontam que demoram mais de 10 minutos
para realizarem a triagem. (Tabela 2)

Os enfermeiros que realizam as
classificacoes de atendimento, muitas vezes,
ao assistir seus pacientes, idosos ou nao, se
envolvem com a doenca e o dominio dos
recursos tecnoldgicos, nao priorizando o
aspecto humano e esquecem que os pacientes
possuem identidade, vivenciam problemas e
precisam ter direitos respeitados.

De acordo com a analise dos dados, ficou
perceptivel que a maioria dos enfermeiros
transcorrem a sua triagem se guiando na
revisao de algumas condicoes médicas do
paciente, predominantemente na gravidade
das doencas (Figura 1), entre outros, porém a
classificacao de risco dos pacientes nao deve
ser baseada em diagndsticos médicos ou de
enfermagem, mas deve utilizar uma
metodologia de tomada de decisao embasada
em prioridades clinicas.

Uma dificuldade encontrada na
classificacao na prioridade de atendimento
dos idosos pelo STM, é que o mesmo nao
possui fluxograma de apresentacao exclusiva
para esse publico especifico, deixando
pacientes com idades aos extremos muitas
vezes fora de fluxo que compreendam suas
necessidades reais, por isso os enfermeiros da
classificacao de risco devem ser atentos as
dificuldades inerentes aos idosos."

CONCLUSAO

O incremento de pesquisas clinicas na
geriatria enfatiza a sua importancia e passa a
direcionar condutas no cuidado e decisées no
tratamento dos pacientes idosos. Dados
recentes mostram que a AGA permite a
identificacao de problemas nao
diagnosticados, intervencdao na decisao
terapéutica, além de apresentar critérios
preditores de morbidade e mortalidade nesta
populacao, e apesar de dessa importancia, foi
identificado que a AGA nao estava sendo
utilizada como instrumento norteador pelos
enfermeiros da triagem geriatrica. Nos
momentos que foram averiguadas, as
metodologias de triagem adotadas pelos
mesmos nao coincidiam com a realidade
apontada como referéncia na instituicao pelos
enfermeiros do servico, sendo possivel,
apresentar a importancia da padronizacao na
metodologia de triagem, através da
divulgacao dos resultados da pesquisa.
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