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RESUMO

O envelhecimento demografico em Por-
tugal é uma realidade incontornavel, posi-
cionando o pais como o quarto mais enve-
Ihecido da Unidao Europeia. Este cenario im-
poe desafios acrescidos as Estruturas Resi-
denciais para Pessoas ldosas (ERPIs), espe-
cialmente no que respeita a qualidade dos
cuidados prestados e a adaptacdo dos/as
utentes ao contexto institucional. As ERPIs
tém a responsabilidade de assegurar o
bem-estar, a dignidade, a autonomia e a
privacidade dos/as residentes, tornando
imprescindivel a implementagao e o cum-
primento de boas praticas profissionais.
Neste enquadramento, o presente artigo
apresenta um Manual de Boas Prdticas
concebido como instrumento técnico de
apoio aos/as colaboradores/as das ERPIs. O
Manual destaca a importancia da qualifica-
¢do e da capacitagdo continuas dos/as pro-
fissionais, assegurando a exceléncia na
prestacdo de cuidados e promovendo um
envelhecimento digno e humanizado.

Palavras-chave: Boas praticas no cuidado;
Envelhecimento; Estrutura Residencial
para Pessoas ldosas; Institucionalizacao;
Pessoa idosa.

ABSTRACT

Demographic aging in Portugal is an un-
deniable reality, positioning the country as
the fourth most aged nation in the Euro-
pean Union. This scenario presents signifi-
cant challenges for Residential Care Facili-
ties for Older Adults, particularly regarding
the quality of care provided and the resi-
dents’ adaptation to the institutional envi-
ronment. These facilities are responsible
for ensuring residents’ well-being, dignity,
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autonomy, and privacy, making implement-
ing and adhering to best practices by pro-
fessionals essential. This article presents
the development of a Best Practices Man-
ual designed as a technical support tool for
residential care staff. The Manual empha-
sizes the importance of continuous profes-
sional training and qualification, ensuring
excellence in care provision and promoting
dignified and humanized aging.

Keywords: Aging; Best Practices in Care; In-
stitutionalization; Older Adult; Residential
Care Facility for Older Adults.

INRTODUCAO

O envelhecimento populacional é uma
realidade global com repercussdes signifi-
cativas em diversos paises, incluindo Portu-
gal, que, nas ultimas décadas, tem passado
por profundas transformag¢des demografi-
cas. Este fendbmeno deve-se, em grande
parte, ao aumento da longevidade e a cres-
cente proporgao da populagdo idosa (Faria
et al., 2020). Segundo dados do Instituto
Nacional de Estatistica (INE), em 2023,
aproximadamente 24,1% da populacao re-
sidente em Portugal tinha 65 anos ou mais,
uma percentagem que tem vindo a crescer
de forma consistente ao longo dos anos.

O envelhecimento populacional consoli-
dou-se como uma das mudancas mais
significativas na sociedade portuguesa, re-
presentando uma transformagao marcante
das ultimas décadas. O indice de envelhe-
cimento registou um crescimento acentu-
ado, passando de 127,8% em 2011 para
182,1% em 2021. Nesse ano, Portugal foi
classificado como um dos paises mais en-
velhecidos da Unido Europeia, apresen-
tando uma taxa de envelhecimento de
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175,8%, o que o posicionou como o se-
gundo pais mais envelhecido do continente
(Pordata, 2021).

O envelhecimento é uma manifestagao
natural e universal, inerente a todos os se-
res humanos (Carvalho & Duque, 2021).
Compreende-se como um processo conti-
nuo e comum a todos os seres vivos, no
gual a velhice é considerada a fase final do
ciclo vital, sendo a velhice o culminar desse
processo (Neto & Corte-Real, 2013). Este
fendmeno ocorre ao longo de todo o ciclo
de vida, sendo acompanhado por diversas
alteragdes biopsicossociais que impactam
a saude, a independéncia e a autonomia
dos individuos (WHO, 2015). Embora o en-
velhecimento seja Unico para cada pessoa
e apresente variacdes substanciais, é am-
plamente reconhecido que ele implica mo-
dificagdes significativas, especialmente nas
funcbes cognitivas. Estas incluem "a dimi-
nui¢do da capacidade de memdria de tra-
balho, a redugéo da velocidade de pensa-
mento, as dificuldades de concentragéo e o
decréscimo das habilidades visoespaciais"
(Moraes et al., 2010, p.13).

Sequeira (2010) associa o envelheci-
mento a alteragdes corporais que influen-
ciam claramente a dimensdo psicoldgica,
repercutindo-se em mudangas de atitudes
e comportamentos, manifestando-se no
envelhecimento psicoldgico. Nesse con-
texto, Carvalho e Duque (2021) sublinham
gue, a medida que envelhecemos, é natu-
ral observar um declinio ndo sé das capaci-
dades fisicas, mas igualmente das mentais,
consequentemente associadas ao estilo de
vida adotado pelo individuo.

A analise do envelhecimento sob uma
perspetiva social destaca as representa-
¢oes e os discursos que lhe atribuem
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conotagdes negativas. A imagem do idoso
é frequentemente desvalorizada, sendo as-
sociada a improdutividade, ao declinio, as
incapacidades, a morte, a dependéncia e
ao sofrimento, tanto para quem envelhece
como para aqueles que fazem parte do seu
circulo social (Teixeira et al., 2018).

Estas perceg¢bes resultam de constru-
¢Oes psicossociais que influenciam a iden-
tidade das pessoas idosas e moldam as pra-
ticas sociais e institucionais que Ihes sao di-
rigidas. Neste ambito, importa distinguir
entre envelhecimento demografico e enve-
Ihecimento da sociedade (Rosa, 2012). O
envelhecimento demografico refere-se ao
aumento da proporg¢ao de pessoas idosas
na populagao, resultante da combinagdo
da longevidade crescente e da redugao da
natalidade, sendo medido por indicadores
como a idade jovem, ativa e idosa. Ja o en-
velhecimento da sociedade reflete as
transformagdes sociais e culturais associa-
das a este fendmeno, que podem gerar
sentimentos de ameaca e inseguranga face
as mudangas estruturais e a necessidade
de adaptacdo a uma nova realidade social.
Trata-se de um processo que coloca desa-
fios significativos a coesao social e a orga-
nizagdo das respostas sociais face as neces-
sidades emergentes da populacdo idosa.

A Pessoa Idosa e a Institucionalizagdo —
A realidade Portuguesa

O envelhecimento demografico tem im-
pulsionado um aumento significativo na
procura por servigos prestados pelas Estru-
turas Residenciais para Pessoas ldosas (ER-
Pls). Em Portugal, de acordo com os dados
dos Censos de 1991 e 2001, aproximada-
mente 100.600 pessoas idosas residiam em
instituicdes, das quais 65,5% estavam
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alojadas em lares de idosos. A Carta Social
de 2000 evidenciou um crescimento das
respostas sociais, com a criagao de 226 no-
vos lares e um acréscimo de 929 vagas
(12%), resultando num total de 55.835 va-
gas e 54.361 utentes (15%). Entre 2000 e
2021, verificou-se um aumento de 53% nas
respostas sociais destinadas a populagao
idosa, destacando-se a expansdo das ERPIs
(178%) e do Servico de Apoio Domiciliario
(SAD) (171%), consolidando-se como as
principais alternativas na atualidade (Carta
Social, 2000, 2021).

As ERPIs, regulamentadas pela Portaria
n.2 67/2012, de 21 de margo, alterada pela
Portaria 349/2023, de 13 de novembro,
destinam-se a pessoas com idade igual ou
superior a 65 anos que, devido a fatores
como dependéncia funcional, isolamento
social, inseguranca ou auséncia de suporte
familiar, ndo possuam condigdes para per-
manecer nas suas residéncias. De acordo
com a legislagao vigente, as ERPIs podem
igualmente acolher, em situagdes excecio-
nais, pessoas com idade inferior a 65 anos
ou disponibilizar alojamento temporario
para descanso do cuidador.

Ainstitucionalizagao, no contexto do en-
velhecimento, tende a ocorrer quando se
verifica uma combinagao de fatores que
comprometem a autonomia da pessoa
idosa, nomeadamente a progressao de do-
encas crénicas — como diabetes, demén-
cias ou hipertensdo —, a presenca de limi-
tagOes funcionais e a auséncia de uma rede
de suporte familiar e social (Carvalho &
Dias, 2011; Reis & Almeida, 2024; Moreira,
2020). Esta realidade reflete, por um lado,
dificuldades crescentes no autocuidado e,
por outro, o agravamento do sentimento
de soliddo e isolamento. Para muitas
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familias, a institucionalizacdo ndo é uma
escolha, mas antes a Unica alternativa via-
vel, condicionada por limitagdes financei-
ras, emocionais ou logisticas que impedem
a prestacdo de cuidados no domicilio (Car-
valho & Dias, 2011).

Durante o processo de institucionaliza-
¢do, a pessoa idosa enfrenta uma duali-
dade de desafios: por um lado, o afasta-
mento do lar e a reduc¢do do contacto fami-
liar; por outro, a necessidade de adaptagao
a um novo ambiente, rotinas e relagdes in-
terpessoais. Embora a institucionalizagao
possa proporcionar oportunidades de soci-
alizacao, este processo pode intensificar
sentimentos de solidao e isolamento so-
cial, particularmente quando ha uma perda
significativa das redes de suporte (Neri e
Yassuda, 2018; Reis & Almeida, 2024). No
entanto, Neri e Yassuda (2018) salientam
que a literatura ndo apresenta um con-
senso absoluto sobre os impactos da insti-
tucionalizagao, uma vez que alguns estu-
dos destacam os aspetos positivos, nome-
adamente a promogao do envelhecimento
ativo, o acesso a cuidados especializados e
o suporte institucional na mitigacdo da so-
liddo.

Segundo a Organizagao Mundial da Sa-
ude, a qualidade de vida corresponde a
percecdo subjetiva do individuo em relacao
a sua posig¢ao na vida, no contexto cultural
e de valores no qual esta inserido, conside-
rando as suas metas, expectativas e preo-
cupagdes (WHOQOL Group, 1994). Deste
modo, torna-se essencial desenvolver es-
tratégias que promovam o bem-estar das
pessoas idosas, respeitando as suas neces-
sidades e assegurando um envelhecimento
humanizado e saudavel. Assim, com o au-
mento da esperanga média de vida
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evidencia-se cada vez mais a importancia e
a necessidade do envelhecimento bem-su-
cedido, estando este aliado ao conceito de
gualidade de vida e a importancia que a
mesma apresenta na pessoa idosa. Este
conceito é visto como um indicador essen-
cial a adaptagao da pessoa idosa a fase de
envelhecimento (Castro & Amorim, 2016).

Neste contexto, o presente Manual de
Boas Prdticas surge como um instrumento
técnico-pedagdgico destinado a reforgar a
gualidade e a eficiéncia dos servicos pres-
tados nas ERPIs. A sua elaboracdo res-
ponde a necessidade de apoiar os/as pro-
fissionais na superagdo dos desafios ine-
rentes a institucionalizagdo, contribuindo
para a melhoria continua das praticas insti-
tucionais. O Manual propde diretrizes cla-
ras e aplicaveis que visam promover a qua-
lidade de vida e o bem-estar das pessoas
idosas, assegurando uma intervencao cen-
trada na dignidade, autonomia e privaci-
dade dos/as residentes, em alinhamento
com os principios do cuidado humanizado.

METODOLOGIA

Este estudo adotou uma abordagem
mista, combinando métodos quantitativos
e qualitativos para obter uma compreen-
sao aprofundada da perceg¢ao dos utentes
das Estruturas Residenciais para Pessoas
Idosas (ERPIs) relativamente a qualidade
dos cuidados e servigos prestados. A meto-
dologia mista permite captar ndo apenas a
extensdo e a frequéncia de determinados
fendmenos, mas também explorar em pro-
fundidade as experiéncias subjetivas dos
participantes, proporcionando uma analise
mais holistica do fenédmeno em estudo
(Fortin, 2009).
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Instrumentos e Procedimentos

Na primeira fase, de natureza quantita-
tiva, foi aplicado um questionario sociode-
mografico juntamente com a Escala de
Qualidade de Vida para Utentes de ERPI
(Kane et al., 2003). A versdo portuguesa da
escala, originalmente adaptada por Pévoa
e Martin (2010), foi revista e adaptada pe-
los autores (2024), com autoriza¢do dos
responsaveis pela versdao portuguesa. A es-
colha deste instrumento justifica-se pela
sua validade na avaliacdo da qualidade de
vida em contexto institucional, permitindo
uma analise objetiva da percecdo dos/as
utentes sobre os servicos e cuidados pres-
tados (Kane et al., 2003). O questionario foi
aplicado como parte integrante do Manual
de Boas Prdticas, com o objetivo de forne-
cer um diagndstico inicial sobre as dimen-
sdes a melhorar nas praticas institucionais.
A amostra incluiu 15 utentes residentes em
ERPI, selecionados com base em critérios
de acessibilidade e disponibilidade para
participagao voluntaria.

A abordagem qualitativa, numa segunda
fase, foi realizada através da Assembleia de
Residentes, estruturada como um grupo
focal, permitindo uma exploracdo mais
aprofundada das percec¢des e experiéncias
dos idosos institucionalizados. A utilizagao
do grupo focal enquanto técnica de recolha
de dados é amplamente reconhecida na in-
vestigacao social e em estudos sobre enve-
Ihecimento, pois possibilita a interagdo en-
tre os participantes, promovendo a partilha
de experiéncias e a construgdo coletiva de
significados (Ferreira & Almeida, 2016).

O grupo focal teve como objetivos: (i)
explorar as percegdes subjetivas de utentes
sobre a institucionalizagdo e a qualidade
dos servicos prestados; (ii) identificar
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aspetos positivos e desafios enfrentados
no quotidiano institucional; e (iii) sistema-
tizar sugestdes para a melhoria das praticas
em ERPI, incorporando a perspetiva de
utentes na constru¢dao do Manual de Boas
Prdticas.

A amostra do grupo focal foi composta
por, aproximadamente 30 utentes residen-
tes, apresentado uma maioria significativa
de residentes do sexo feminino, com ida-
des compreendidas entre os 50 e os 80
anos, selecionados de forma intencional
para garantir a participagao de individuos
com diferentes perfis etdrios, niveis de au-
tonomia e tempo de institucionalizagao. A
sessao foi conduzida por uma moderadora
experiente, seguindo um roteiro semies-
truturado, o que permitiu equilibrar a ori-
entacdo da discussdo com a flexibilidade
necessaria para captar elementos emer-
gentes. A sessao foi registada por uma ob-
servadora, para posterior andlise das tema-
ticas emergentes (Braun & Clarke, 2021).

Andlise de Dados

Os dados quantitativos recolhidos atra-
vés do questionario sociodemogafico (e.g.,
sexo, idade, estado civil e escolaridade) e
da escala de Qualidade de Vida para Uten-
tes de ERPI. Foram analisados estatistica-
mente utilizando medidas de tendéncia
central e dispersdao para identificar possi-
veis padrées (Mardco, 2021). A analise
gualitativa, baseada na andlise de conte-
udo dos grupos focais, seguiu os principios
da andlise tematica (Braun & Clarke, 2021),
permitindo identificar padrées emergentes
na percegao das pessoas idosos sobre a sua
experiéncia institucional.
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Consideragdes Eticas

A realizagao de pesquisas envolvendo
pessoas idosas exige uma abordagem ética
rigorosa, tendo em conta a potencial vulne-
rabilidade deste grupo. O presente estudo
fundamenta-se em principios essenciais,
como o respeito pela autonomia, digni-
dade e autodeterminagao dos individuos,
bem como pela sua rotina e dinamica insti-
tucional. A investigagao foi conduzida em
estrita conformidade com as normas éticas
vigentes, seguindo as diretrizes estabeleci-
das pelos cédigos de ética, de modo a asse-
gurar a protegao, o bem-estar e os direitos
dos participantes. Todos/as os/as partici-
pantes foram previamente informados so-
bre os objetivos da investigagdo e assina-
ram o termo de consentimento livre e es-
clarecido.

A participagao foi voluntaria, mediante
consentimento livre e esclarecido, garan-
tindo o direito a privacidade e a confiden-
cialidade das informagdes partilhadas. Ain-
vestigacao obteve parecer favoravel da en-
tidade responsavel pela gestdao da ERPI,
respeitando as normas éticas nacionais e
internacionais aplicaveis a investigagao
com pessoas idosas.

RESULTADOS

Qualidade de Vida para Utentes de ERPI
— Andlise Quantitativa

A anadlise quantitativa centrou-se na ca-
racterizagdo da amostra e na percegao da
qualidade de vida dos/as residentes. Parti-
ciparam 15 utentes, maioritariamente do
sexo feminino (73%), com uma média de
idades de 85 anos (DP = 9.03), refletindo
um perfil de populagdao muito envelhecida
e maioritariamente viuva (80%), o que, se-
gundo Moreira (2020), pode acentuar
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sentimentos de soliddo e influenciar a ex-
periéncia de institucionalizagdo. A maioria
apresentava baixos niveis de escolaridade
(47% com o 1.2ciclo), realidade comum nas
geracdes mais velhas em Portugal.

Na dimenséo conforto, a maioria nunca
sente frio (73%) nem se sente incomodada
por barulhos (67%), o que denota condi-
¢des ambientais adequadas. Contudo,
cerca de um ter¢o dos/as utentes mani-
festa algum desconforto ocasional.

Ao nivel das competéncias funcionais,
60% conseguem deslocar-se sozinhos/as
no quarto, mas 13% raramente o conse-
guem, o0 que evidencia a necessidade de
apoio na promocado da autonomia, funda-
mental para o bem-estar (WHO, 2015).

A privacidade revelou-se fragil, apenas
47% referiram que os/as funcionarios/as
batem sempre a porta antes de entrar, e
13% raramente conseguem realizar uma
chamada telefdnica sem supervisdo. Ainda
assim, 87% afirmaram conseguir estar a sés
com uma visita. Tal confirma o impacto
desta dimensdo na percecdo de qualidade
de vida (Castro & Amorim, 2016).

Quanto a dignidade, os resultados sao
positivos, 93% sentem-se sempre trata-
dos/as com respeito e 87% consideram que
os/as profissionais sdo cuidadosos/as. No
entanto, apenas 47% se sentem sempre
ouvidos/as, destacando a importancia da
escuta ativa (Pocinho & Santos, 2014).

A participagdo em atividades significati-
vas é limitada, 87% nunca saem da ERPI
guando querem e 80% referem escassez de
atividades ao fim de semana. Para 27%, os
dias parecem longos, o que potencia o risco
de isolamento social (Carvalho & Duque,
2021).
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Os relacionamentos sao pouco significa-
tivos, 40% dizem ter dificuldade em fazer
amigos/as e 33% raramente estabelecem
uma relagdo de proximidade com os/as
funcionarios/as, comprometendo a cons-
trugdo de redes de apoio informal (Car-
neiro et al., 2012).

Na autonomia, as limitacdes sao acentu-
adas, 67% ndo conseguem levantar-se a
hora que desejam e 40% ndo decidem
quando ir para a cama. Esta perda de con-
trolo sobre a rotina impacta negativamente
a autoestima e o bem-estar (Kalache,
2015).

Quanto a alimentagdo, apenas 7% con-
seguem comer os seus pratos preferidos
sempre, enquanto 40% raramente o fazem,
o que reforga a importancia de integrar as
preferéncias alimentares no cuidado
(WHO, 2015).

O bem-estar espiritual é valorizado, 53%
consideram as celebragdes religiosas muito
importantes, sendo esta uma dimensao a
integrar no planeamento institucional (Dia-
rio da Republica, 2024).

A seguranga é percecionada de forma
positiva, 73% sentem que os seus bens es-
tdo seguros e 87% afirmam ter acesso ra-
pido a cuidados de saude, traduzindo con-
fianga na resposta da instituicdo (WHO-
QOL, 1994).

Por fim, a individualidade é a dimensdo
mais fragilizada, apenas 20% consideram
que os/as profissionais conhecem bem as
suas preferéncias e 47% sentem que rara-
mente se interessam pela sua histdria de
vida. O desrespeito pela individualidade
compromete a identidade e agrava o senti-
mento de despersonaliza¢do (Dardengo &
Mafra, 2018).
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De forma geral, os resultados revelam
boas praticas nas dimensdes de dignidade
e seguranga, mas apontam fragilidades
significativas na privacidade, autonomia e
respeito pela individualidade. Estas areas
foram priorizadas no Manual de Boas Prad-
ticas, promovendo um cuidado humani-
zado e centrado na pessoa. A dinamizagao
de atividades e o fortalecimento das rela-
¢Oes interpessoais surgem como essenciais
para garantir que a pessoa idosa perma-
nece protagonista da sua vida (Carvalho &
Duque, 2021; WHO, 2002).

Assembleia de Residentes — Grupo Focal

O grupo focal integrou-se numa pratica
ja instituida pela ERPI — a Assembleia de
Residentes — uma sessdao mensal que visa
promover a participagdo ativa dos/as uten-
tes na reflexdao sobre a sua vivéncia institu-
cional. Esta iniciativa, realizada na ultima
quinta-feira de cada més com a duragdo de
uma hora, redne residentes, colaborado-
res/as e a Equipa Técnica, composta por
profissionais das areas do Servigo Social,
Animacdo Sociocultural, Educacdo Social,
Psicologia e Fisioterapia.

A Assembleia de Residentes constitui-se
como um espago privilegiado de dialogo,
onde sdo discutidas preocupacdes, suges-
toes e propostas de melhoria relativas aos
cuidados e servigos prestados. Para além
de permitir a partilha de inquietagdes, esta
atividade fomenta o reconhecimento das
satisfacdes e vontades dos/as residentes,
promovendo um ambiente de correspon-
sabilidade e participagao.

Esta pratica revela-se fundamental para
a valorizagdo da experiéncia e do saber
dos/as utentes, garantindo a sua inclusdo
nos processos de melhoria continua da
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gualidade dos servicos. Mais do que um
momento de auscultacdo, a Assembleia de
Residentes reflete um compromisso insti-
tucional com a transparéncia, a escuta
ativa e a humanizacao dos cuidados, reco-
nhecendo o direito dos/as residentes a par-
ticiparem nas decisdes que impactam dire-
tamente o seu quotidiano.

O grupo focal que integrou este estudo
decorreu a 30 de novembro de 2023 e con-
tou com a participagdo de aproximada-
mente 30 residentes, bem como de colabo-
radores/as de diferentes areas funcionais,
nomeadamente: responsavel pela confe-
¢do dos alimentos, auxiliar de acdo direta
responsavel pela sala, duas auxiliares da
area da higiene e quartos, além dos cinco
elementos da Equipa Técnica multidiscipli-
nar.

A sessdo foi orientada por um guido
composto por quatro questdes semiaber-
tas, concebidas para estimular a reflexao
critica sobre a experiéncia institucional: (1)
como é que tém corrido os dias aqui no lar;
(2) o que mais gostaram nas atividades re-
alizadas ao longo do més; (3) relativamente
a comida, tém gostado; e (4) se pudessem
sugerir alguma mudanga, qual seria. As res-
postas obtidas permitiram identificar ne-
cessidades, expetativas e percecBes dos/as
utentes, contribuindo para a sistematiza-
¢do de praticas e a construcdo de um Ma-
nual de Boas Prdticas direcionado aos/as
profissionais da ERPI.

De forma global, a Assembleia de Resi-
dentes revelou-se um instrumento estraté-
gico de participagdo social, refor¢ando o
envolvimento dos/as utentes na defini¢do
de agBes com impacto direto no seu bem-
estar. Esta dinamica promoveu o fortaleci-
mento da comunicagao entre residentes e
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equipa técnica, criando um espago de con-
fianca mutua e potenciando a construcao
de um ambiente institucional mais huma-
nizado e centrado na pessoa.

Projeto “O/a Cuidador/a de Amanhd” —
Manual de Boas Prdticas

O Manual de Boas Prdticas foi desenvol-
vido a partir das duas fases metodoldgicas
apresentadas anteriormente, assegurando
a integracdo dos dominios essenciais para
a qualidade de vida das pessoas idosas em
contexto institucional. Entre os eixos cen-
trais considerados, destacam-se o con-
forto, a privacidade, a seguranca, a autono-
mia, a dignidade e as atividades significati-
vas. Além disso, foram integradas as dire-
trizes propostas pela Organizagao Mundial
da Saude, através do World Health Organi-
zation Quality of Life Group, que define
gualidade de vida como a percecdo subje-
tiva do individuo sobre a sua posi¢cdo na
vida, no contexto cultural e no sistema de
valores em que estd inserido, em relacao
aos seus objetivos, expectativas e preocu-
pagdes (WHOQOL Group, 1994).

A literatura tem enfatizado que quali-
dade de vida em pessoas idosas institucio-
nalizadas é um conceito abrangente, multi-
dimensional e que deve ser analisado sob
diferentes prismas (Almeida, 2008). De
acordo com a WHO (1999), a qualidade de
vida pode ser avaliada a partir de dominios
distintos, nomeadamente o fisico, psicol6-
gico, nivel de dependéncia, relagdes inter-
pessoais, meio ambiente e espiritualidade.
Estes aspetos foram fundamentais para a
construcdo do Manual, assegurando uma
abordagem holistica e alinhada com as ne-
cessidades dos/as utentes.
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O Manual de Boas Prdticas tem como
propdsito central orientar os/as colabora-
dores/as das ERPI na prestagdo de cuida-
dos centrados na humanizagao e individua-
lizagao, garantindo a dignidade, autonomia
e bem-estar das pessoas idosas residentes.
O documento foi estruturado para: (1) pro-
mover a eficiéncia e a qualidade dos servi-
¢os prestados, assegurando que a assistén-
cia vai além das necessidades fisicas e in-
corpora dimensdes psicossociais funda-
mentais; (2) reforgar o respeito pela priva-
cidade e individualidade dos utentes, miti-
gando riscos de despersonalizagao, con-
forme apontado por Dardengo e Mafra
(2018); e (3) instruir os/as colaborado-
res/as na adocdo de boas praticas, tor-
nando a sua acdo mais eficaz, ética e base-
ada na evidéncia cientifica.

A elaboracdo do Manual nao se restrin-
giu a prescricdo de normas e diretrizes ins-
titucionais, mas sim a criacdo de um instru-
mento dindmico e orientador, que pro-
move a formacdo continua dos/as profis-
sionais e a melhoria progressiva dos servi-
¢os prestados. Como salientam Pocinho e
Santos (2014), a qualidade dos cuidados
prestados em ERPI deve ser avaliada nao
apenas pelos servigos oferecidos, mas pela
capacidade de promover um envelheci-
mento digno e significativo.

A criacdo do Manual foi conduzida em
quatro etapas, assegurando um processo
rigoroso e participativo, sdo elas: (1) levan-
tamento das necessidades dos/as utentes;
(2) planeamento e organiza¢do do conte-
udo; (3) desenvolvimento e sistematizacdo
do documento; e (4) validagdo e implemen-
tagao do Manual.

A primeira etapa baseou-se na aplicagao
da Escala de Qualidade de Vida para
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Utentes de ERPI (Kane et al., 2003), permi-
tindo identificar as areas prioritarias de in-
tervengao. Como apontam estudos prévios
(Castro & Amorim, 2016; Moreira, 2020), a
percecdo dos/as residentes sobre a sua ex-
periéncia institucional é um indicador es-
sencial para a qualificagdo dos servigos.
Através da analise dos resultados, foi possi-
vel delimitar os dominios mais vulneraveis,
tais como autonomia, privacidade, rela-
¢Oes interpessoais e oportunidades de par-
ticipagao ativa.

Com base nos resultados obtidos, na se-
gunda etapa, foram definidos os tdpicos
centrais do Manual (Figura 1), alinhando as
recomendagdes institucionais as boas pra-
ticas reconhecidas internacionalmente. A
metodologia adotada para a sistematiza-
¢do das orientagGes envolveu: (1) revisao
de literatura cientifica e técnica sobre boas
praticas em ERPI, incluindo manuais de re-
feréncia (e.g.,, o Manual publicado pela
Inspecdo-Geral das Atividades em Saude e
Manual do Instituto da Seguranga Social —
Um Guia para o Acolhimento Residencial
de Pessoas Mais Velhas, 2005); e (2) analise
de estratégias implementadas em contex-
tos similares, garantindo que as diretrizes
fossem adaptaveis a realidade local das ER-
Pls.
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Figura 1 — indice do Manual de Boas Praticas

Introdugao 3
Conforto 5
O D O AU i o e B S R R O RS it 5
Posicionamento nos Cadeirdes 6
Posicionamento nas Cadeiras:.............coocuriruriccinicininie s 6
Competéncias 8
Privacidade 10
Privacidade Individual ........ 10
Higiene intima 10
Problemas e Questdes Pessoais € Familiares..............cccococvueriniiiiniicncnnnns 1
Privacidade com a Familia............cccccoviniinnns 1
Dignidade 13
Atividades 15
Alividades Espintuals ... s 15
Relacionamento: 17

Relacionamento com superiores hierarquicos

Relacionamento colaboradores entre colegas ....... T T 4

Relacionamentos entre colaboradores/ idosos/ familias

Autonomia 19
AlIMENTAGAOD.......cueiiiiie ittt 21
Seguranga 23
Individualidade 25

ApOds a analise das evidéncias, os tépicos
foram organizados de forma clara e acessi-
vel na terceira etapa, assegurando que
os/as colaboradores/as pudessem facil-
mente compreender e aplicar as recomen-
dacdes no seu quotidiano profissional. A
estrutura do Manual contempla: (1) princi-
pios éticos e fundamentos do cuidado hu-
manizado; (2) diretrizes para a promoc¢ao
da autonomia e da participagdao ativa
dos/as utentes; (3) boas praticas na gestdo
da privacidade e da seguranca; e (4) estra-
tégias para a inclusdo de atividades signifi-
cativas e reforco dos lacos interpessoais (Fi-
gura 2).
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Figura 2 — Sec¢do Conforto do Manual de Boas Praticas

» Oferecer apoio para os utentes se sentarem e deitarem, garantindo que
estejam confortaveis e com a postura correta.

» Manter os espagos limpos e organizados, evitando a acumulagao de
objetos e facilitando a circulagao do utente.

» Questionar os utentes acerca do nivel de conforto do seu posicionamento
(Ex: se esta com dores; se precisa que ajuste a posicdo em que se
encontra...).

» Promover e garantir o conforto do utente no leito.

» Proporcionar areas de descanso adequadas nos quartos e areas comuns,
com mantas e almofadas de forma a promover o conforto do utente.

» Verificar de forma regular o conforto dos utentes que se encontram nos
cadeirdes e/ou na cama.

TEMPERATURA

» Regular a temperatura ambiente de acordo com as preferéncias
individuais dos utentes, levando em consideragdo as suas necessidades
de conforto térmico.

» Garantir que os ambientes se encontram adequadamente ventilados de
forma a proporcionar uma circulagéao
de ar adequada e prevenir a
sensacgao de falta de ar.

» Quando necessario utilize mantas

para ajustar o conforto térmicos do

utente.

Na quarta fase o Manual foi submetido
a aprecia¢do da equipa técnica e dos/as co-
laboradores/as das ERPI, assegurando que
as orientagdes propostas estivessem em
consonancia com a pratica real das institui-
¢Oes. O processo de validagao incluiu ses-
sdes formativas e workshops para adapta-
¢do das recomendacdes a realidade con-
creta dos servigos.

O Manual de Boas Prdticas apresenta-se
como um recurso fundamental para a qua-
lificacdo dos servicos prestados em ERPI,
promovendo mudancgas estruturais e me-
todolégicas que garantam o bem-estar das
pessoas idosas. Para além de ser um instru-
mento técnico, assume um papel essencial
na formacdo e capacitacdo continua dos/as
profissionais, reforcando a necessidade de
um cuidado baseado na dignidade, autono-
mia e participagdo ativa dos utentes (Kala-
che, 2015; WHO, 2002).
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Ao integrar a avaliagao sistematica da
gualidade de vida com a revisdo das melho-
res praticas, este Manual propde uma
abordagem inovadora e adaptada as ne-
cessidades reais das instituicdes, assegu-
rando que a pessoa idosa permanega no
centro das decisdes e das praticas instituci-
onais. Deste modo, reforga-se um compro-
misso com um envelhecimento digno, res-
peitando a individualidade e promovendo
a qualidade dos servicos prestados.

CONCLUSAO

O projeto O/A Cuidador/a de Amanhd —
Manual de Boas Prdticas surgiu da necessi-
dade de reforgar a qualidade, a eficiéncia e
a humanizagao dos cuidados prestados nas
Estruturas Residenciais para Pessoas Idosas
(ERPI). A sua concecdo parte da compreen-
sao do envelhecimento como um processo
natural, multidimensional e complexo, exi-
gindo respostas sociais adequadas, orien-
tadas pelos principios da dignidade, auto-
nomia e individualizagdao dos cuidados.

A institucionalizagao, frequentemente
associada a perda de autonomia, a solidao
e ao risco de despersonalizagao, exige uma
reflexao critica sobre as praticas quotidia-
nas das ERPIs. Torna-se, assim, essencial
garantir que os servigos prestados vao
além da resposta as necessidades basicas,
assegurando o respeito pela privacidade,
histéria de vida, interesses e direitos da
pessoa idosa (Castro & Amorim, 2016; Dar-
dengo & Mafra, 2018; WHO, 2015).

Neste sentido, o Manual assume-se
como um instrumento formativo e orienta-
dor, especialmente dirigido aos/as no-
vos/as colaboradores/as, consolidando o
compromisso com a prestagdo de cuidados
humanizados e centrados na pessoa. A sua
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elaboracdo foi sustentada na aplicacao da
Escala de Qualidade de Vida para Utentes
de ERPI, permitindo identificar fragilidades
e potencialidades nas dreas do conforto,
privacidade, seguranga, autonomia, digni-
dade e atividades significativas.

A articulagdo entre evidéncias empiricas
e a revisdo das boas praticas nacionais e in-
ternacionais reforca o objetivo de capacitar
os/as profissionais para uma intervengdo
ética, reflexiva e qualificada. A aplicagao
pratica do Manual visa, assim, prevenir
praticas estandardizadas e despersonaliza-
das, promovendo o envolvimento ativo
dos/as utentes na construgdo do seu quoti-
diano institucional (Kalache, 2015; Pocinho
& Santos, 2014).

O compromisso subjacente é garantir
gue o envelhecimento em contexto institu-
cional decorra com qualidade de vida, res-
peito e dignidade, valorizando nao sé as
vulnerabilidades, mas também as potenci-
alidades da pessoa idosa. A formagdo con-
tinua dos/as profissionais emerge como
um pilar essencial para consolidar uma cul-
tura organizacional centrada no cuidado
humanizado e na promogao do bem-estar.

Importa reconhecer que este Manual foi
elaborado tendo por base a realidade de
uma ERPI especifica, o que constitui uma li-
mitacao a generalizagdao dos resultados.
Ainda assim, a metodologia adotada —inte-
grando a percecdo dos/as residentes, a
aplicagdo da escala e a analise das boas
praticas — permitiu sistematizar orienta-
¢cOes aplicaveis a outras realidades institu-
cionais.

Em sintese, este Manual de Boas Prdti-
cas constitui uma ferramenta estratégica
para a melhoria da intervengao social nas
ERPIs, contribuindo para transformar o
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espaco institucional num verdadeiro lugar
de acolhimento, protecdo e valorizacdo da
individualidade. Espera-se que a sua imple-
mentagao produza um impacto direto na
pratica profissional, promovendo uma in-
tervengdao mais qualificada, eticamente
fundamentada e realizada com maior cons-
ciéncia critica por parte dos/as colaborado-
res/as.

Ao promover a humanizagdo dos cuida-
dos, o respeito pela individualidade e a va-
lorizacdo da autonomia, o Manual reforga
a confianga entre profissionais e utentes,
contribuindo para a constru¢ao de ambien-
tes institucionais mais inclusivos e promo-
tores de bem-estar, onde cada pessoa
idosa seja reconhecida como sujeito de di-
reitos e protagonista do seu préprio enve-
Ihecimento.
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