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Sistematizacao da assisténcia de enfermagem
em instituicao de longa permanéncia para
idoso: limites e possilidades

RESUMO | Objetivo: Analisar as principais limitacdes para a implementacao da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem em
instituicdo de longa permanéncia para idosos. Método: Pesquisa de natureza descritiva e exploratéria de abordagem qualitativa,
realizada com quatro enfermeiros de instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos. Foram entrevistados 4 enfermeiros.
Resultados: Emergiu-se duas categorias centrais: Percepcdes sobre a importancia da atualizacao para pratica da sistematizacao
da assisténcia de enfermagem em saude do idoso e dificuldades e condicdes de trabalho enfrentados pelos enfermeiros na
implantagdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem em Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos. Conclusao:
deve-se haver estimulacao institucional, através de medidas que subsidiem a implantacdo da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem, parceria e treinamentos para a equipe de enfermagem, proporcionando a melhoria da qualidade da assisténcia a
sua clientela e a satisfacao profissional.

Palavras-chaves: Processo de enfermagem; Envelhecimento; Instituicdio de Longa Permanéncia para ldosos; Assisténcia de
Enfermagem.

ABSTRACT | Objective: To analyze the main limitations for the implementation of the Nursing Assistance Systematization in a
long-term care institution for the elderly. Method: Research of a descriptive and exploratory nature with a qualitative approach,
carried out with four nurses from Long-Term Care Institutions for the Elderly. Four nurses were interviewed. Results: Two central
categories emerged: Perceptions about the importance of updating for the practice of systematizing nursing assistance in
the health of the elderly and the difficulties and working conditions faced by nurses in implementing the Nursing Assistance
Systematization in a Long-Term Care Facility for the Elderly. Conclusion: there must be institutional stimulation, through measures
that subsidize the implementation of the Nursing Assistance Systematization, partnership and training for the nursing team,
providing an improvement in the quality of care to its clientele and professional satisfaction.

Keywords: Nursing process; Aging; Long-term care Institution for the Elderly; Nursing Assistance.

RESUMEN | Objetivo: Analizar las principales limitaciones para la implementacion de la Sistematizacion de la Asistencia de
Enfermeria en una institucion de atencién de larga duracién para el adulto mayor. Método: Investigacion de caracter descriptivo
y exploratorio con abordaje cualitativo, realizada con cuatro enfermeras de Instituciones de Atencién de Larga Duracion para el
Adulto Mayor. Se entrevisté a cuatro enfermeras. Resultados: Surgieron dos categorfas centrales: Percepciones sobre laimportancia
de la actualizacion para la préctica de sistematizar la asistencia de enfermeria en la salud del adulto mayor y las dificultades y
condiciones laborales que enfrentan los enfermeros en la implementacién de la Sistematizacion de la Asistencia de Enfermeria en
una Institucién de Atencion de Larga Duracién para el Adulto Mayor. Conclusién: debe existir un estimulo institucional, a través
de medidas que apoyen la implementacién de la Sistematizacion de la Asistencia de Enfermeria, asociacién y entrenamiento
para el equipo de enfermeria, proporcionando una mejora en la calidad de la asistencia a su clientela y satisfaccion profesional.
Palabras claves: Proceso de enfermerfa; Envejecimiento; Institucién de atencion de larga duracion para el adulto mayor;
Asistencia de enfermeria.

INTRODUCAO

Fabiano Fernandes de Oliveira

Enfermeiro graduado pelo Centro Univer-
sitario Teresa D'Avila — UNIFATEA — Lorena
— Sa&o Paulo. Docente no Curso de Gradu-
acao e Enfermagem da Escola Superior de
Cruzeiro - ESC - Cruzeiro — Sao Paulo e
no Curso de Enfermagem do Centro Paula
Souza — Sdo Paulo. Mestrando em Enfer-
magem no Programa Pés-Graduacdo, Cur-
so de Mestrado Académico, da Universi-
dade Estadual Paulista -UNESP- Botucatu,
Sao Paulo- Brasil.

ORCID: 0000-0001-6768-4257

Recebido em: 30/10/2020
Aprovado em: 20/10/2020

5082 Revista Nursing,

Dalva Irene Rodrigues de Lima

Enfermeira graduada pela Escola Superior
de Cruzeiro. Cruzeiro —ESC, Cruzeiro - Sao
Paulo - Brasil.

ORCID: 0000-0002-2666-8872

Eliziane Cristina da Silva Garcez

Enfermeira graduada pela Escola Superior
de Cruzeiro- ESC, Cruzeiro - Sdo Paulo -
Brasil.

ORCID: 0000-0001-8104-837X

debate a respeito do enve-

lhecimento populacional,

vem sendo um dos assuntos

mais discutidos mundialmente nos alti-

mos anos. Existem evidéncias, em varios

estudos, que, no Brasil, essa discussao ja

estd ampliada, visto que, segundo a Or-

ganizagdo Mundial de Salide (OMS), em

2050, teremos dois bilhdes de idosos no

mundo e, em 2025, o Brasil serd o sexto

maior pais em concentra¢do de popula-
¢do idosa™

Ao envelhecer, estamos susceptiveis



a desenvolver processo de vulnerabilida-
de, seja de natureza social, que implica
nos estigmas atribuidos aos idosos, ou
vulnerabilidade

familiar diante dos desarranjos impos-
tos pela perda da autonomia e do proces-
so de ser cuidado, quando acometido por
sindromes geriatricas ?

Nesse contexto, destacam-se as Ins-
tituicoes de Longa Permanéncia para
Idosos (ILPI), as quais vém passando por
um consideravel aumento na procura por
parte das familias, que as veem como uma
das opgdes de assisténcia de qualidade
aos idosos, tornando-as uma boa opgao
para esse tipo de cuidado. No entanto, as
préprias ILPI ndo tém acompanhado essas
mudangas, visto que ndo tém uma agenda
estratégica voltada aos processos de enve-
lhecimento, bem como de producdo de
tecnologias, as quais possam atender as
necessidades dessa clientela .

Nessa perspectiva e considerando
que o contexto do cuidado familiar cons-
titua grandes beneficios, sendo, portanto,
dominante, ainda assim observa-se au-
mento na busca por cuidado formal em
ILPI. Essas instituicdes devem acolher as
necessidades dessa populagdo, conside-
rar sua trajetéria de vida e conservar sua
autonomia e independéncia, promoven-
do a compreensao sobre o processo de
envelhecimento e de institucionalizacdo,
tornando-os protagonistas do seu proces-
so de cuidar ©.

Nesse cendrio, a Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) tem
sido objeto de ampla discussdao na per-
formance do enfermeiro e é compreendi-
da como todo contelido que organize o
trabalho/acdo e que possibilite a opera-
cionalizagao do Processo de Enfermagem
(PE). Em linhas gerais, a SAE traz bene-
ficio e seguranca ao paciente, reconhe-
cimento da profissdo, otimiza o cuidado
de enfermagem e valoriza o profissional
frente a sociedade que tem dificuldade
de percebé-lo. 7

No tocante ao papel especifico do en-
fermeiro, entende-se que desenvolve suas
atividades por meio do processo de cui-
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dar, o qual consiste em olhar o paciente
considerando as dimensdes biopsicosso-
ciais e espirituais .

Embora haja sistematizagdes sobre a
atuagdo do profissional de enfermagem,
constata-se que ha lacuna e escassez de
estudos que discutem a interacdo entre a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfer-
magem no cenario da Instituicdao de Lon-
ga Permanéncia para Idoso. Diante dessa
necessidade, é imprescindivel desenvolver
pesquisas e capacitagbes concretas que
abordem a temdtica da sadde do idoso
institucionalizado, mas sobretudo que
essa associagdo seja um facilitador para
reduzir prejuizos a satde dos envolvidos
no processo de cuidar.

Diante disso, esse estudo se faz ne-
cessario e tem grande importancia por
discutir conceitos acerca dos cuidados de
enfermagem, ofertados aos idoso em ins-
tituicdo de longa permanéncia, uma vez
que podera demonstrar quais as possibi-
lidades e as limitagdes que o enfermeiro
enfrenta na realizagdo da sistematizacdo
da assisténcia de enfermagem, visando a
qualidade do atendimento ao idoso. Esse
atendimento deve ser de maneira humani-
zada e holistica, concebendo os processos
biopsicossociais e espirituais.

Por conseguinte, questiona-se: Quais
as principais possibilidades e as limita-
¢bes que o enfermeiro enfrenta na apli-
cacdo da Sistematizagdo da Assisténcia
de Enfermagem em Instituicdo de Longa
Permanéncia para Idosos?

A presente pesquisa teve como obje-
tivo analisar as principais limitagdes e as
possibilidades da aplicagao da Sistema-
tizagdo da Assisténcia de Enfermagem
em Instituicdo de Longa Permanéncia
para ldosos.

METODO

Trata-se de uma pesquisa de nature-
za descritiva e exploratéria, de aborda-
gem qualitativa, desenvolvida em quatro
Instituicdes de Longa Permanéncia para
Idosos, com carater filantrépico, situadas
em trés cidades de pequeno porte, loca-
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lizadas na regido do Vale do Paraiba, no
interior do estado de Sao Paulo, Brasil.
Optou-se pelas ILPIs de forma intencio-
nal, por sua filosofia de trabalho dedica-
da a assisténcia aos idosos, sem distincdo
de qualquer natureza.

Nesse artigo utilizou-se o checklist
Consolidated Criteria for Reporting Qua-
litative Research (COREQ)(10), a fim de
seguir o rigor metodolégico necessario
para essa abordagem.

Foram convidados e aceitaram parti-
cipar do estudo quatro enfermeiros que
atuam em Instituicdo de Longa Perma-
néncia para Idosos e atenderam aos se-
guintes critérios de inclusdo: ser enfer-
meiro; atuar na ILPl por no minimo um
ano e que ter condigdes e tempo habil
de responder os questionamentos. Como
critério de exclusdo, consideraram-se
enfermeiros que estavam afastados do
servigo, seja por estar de férias ou de li-
cenga; e 0s que nao estiveram presentes
no servigo apds trés visitas consecutivas
do pesquisador a ILPI, durante o periodo
marcado para a coleta dos dados.

Para coleta de dados, aplicou-se, para
cada participante, um roteiro de entrevista
semiestruturado, elaborado pelos pesqui-
sadores. A entrevista foi composta por
questdes que englobam os aspectos so-
ciodemogréficos, tais como: idade, sexo,
tempo de experiéncia profissional; e por
questdes norteadoras que abordavam di-
retamente aos desafios encontrados pelos
enfermeiros na realizagdo da SAE em ILPI.

As entrevistas duraram um tempo mé-
dio de 30 minutos e ocorreram quando
0s participantes estavam no meio ou no
final do expediente. Foram realizadas
individualmente, em salas privativas, em
um Unico encontro previamente agenda-
do com os participantes da pesquisa. Fo-
ram feitas entre os meses de novembro e
dezembro de 2017.

Utilizou-se, como método para anali-
se dos dados, a técnica de andlise a partir
das recomendagdes de Minayo ", segun-
do as quais os resultados sao apresentados
em categorias tematicas. Foram avaliados:
a intensidade, a abrangéncia e a diversi-
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dade das informagdes coletadas, para al-
cangar o objetivo proposto da pesquisa.
As fases das analises do estudo podem
ser divididas em: Pré-Andlise: nessa fase,
organizou-se o material transcrito e proce-
deu-se a leitura exaustiva das entrevistas
para familiarizagdo do contetido e assimi-
lagao das principais ideias. A segunda fase
constituiu-se da exploragdo do material,
para tanto, o conteldo foi sintetizado a
partir das questdes geradas pelas entrevis-
tas e esse material constituiu o corpo da
analise. A terceira fase foi o tratamento
dos resultados obtidos e a interpretacdo,
momento em que se verificou a frequén-
cia das unidades de registros, assim como
a similaridade do significado consideran-
do o objetivo proposto. Foram codificadas
as palavras-chave e frases com os mesmos
sentidos as quais serviram de embasamen-
to para categorizagdo tematica.?

Ap6s o término das entrevistas, essas
foram transcritas e submetidas a analise
manual por um dos pesquisadores e vali-
dadas por um segundo com experiéncia e
formagao em operacionaliza-las, consoli-
dando, assim, a dupla analise seguindo os
passos do referencial metodolégico.

Atendendo a obrigatoriedade de garan-
tia do sigilo das identidades dos participan-
tes, para a apresentagdo dos dados, utilizou-
-se a letra “E” que se refere a Enfermeiro,
seguida pelo ndimero arabico corresponden-
te a ordem na entrevista (E1 a E4).

Os aspectos éticos foram respeitados
e a pesquisa seguiu as recomendagdes
estabelecidas pela resolugao 466/12 do
Conselho Nacional de Satde para pesqui-
sas realizadas com seres humanos. Tam-
bém foi apreciada pela diretoria das ILPIs
pesquisadas, assim como o projeto foi
aprovado pelo Comité de Ftica e Pesqui-
sa do Centro Universitario Teresa D’ Avila-
-(UNIFATEA), sob parecer n®2.339.089 e
CAAE 78851417.2.0000.5431, de 27 de
outubro de 2017.

RESULTADOS

Foram entrevistados quatro enfer-
meiros que desenvolvem suas ativida-
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des profissionais em instituicao filan-
tropicas e de longa permanéncia para
idosos. Essas instituicoes estdo localiza-
das em trés cidades do interior paulis-
ta que acolhem uma média de 20 a 30
idosos institucionalizados.

Observou-se que 100% dos pesquisa-
dos eram do sexo feminino, mesmo que,
a priori, esse ndo fosse um critério de in-
clusdo. Em relagdo a idade, variou de 22 a
55 anos com tempo de formagao entre 5 a
20 anos. Dessas, apenas uma afirmou ser
pos-graduada (Especialista) em salde do
idoso. Sobre o tempo de trabalho das en-
fermeiras no local, apresentou uma média
entre 2 e 15 anos de atuagao profissional.

Apresentamos abaixo as categorias
que emergiram ap6s a andlise dos dados
coletados:

Categoria 1: Percepcodes sobre a impor-
tancia da atualizagao para pratica da sis-
tematizacao da assisténcia de enferma-
gem em satde do idoso.

Foi identificado que somente uma das
participantes realizou curso sobre sistema-
tizacdo da assisténcia de enfermagem, nos
dltimos 5 anos. A maioria relatou contato
com o processo de enfermagem somente
durante o periodo de graduagao.

Em relagdo a realizagdo do exame
fisico, que é considerado uma das pri-
meiras etapas do processo de enferma-
gem, juntamente com a coleta de dados,
percebeu-se que todas as participantes
disseram realizar anamnese frequente-
mente, porém nao conseguem fazer isso
todos os dias, apresentando uma variavel
temporal entre quando o idoso é admi-
tido na instituicdo, ou quando apresenta
alteragdo percebida ou até mesmo sema-
nalmente ou duas vezes na semana e/
ou somente quanto ha possibilidades de
encaminhamento para servigos de sadde
especializados como urgéncia. Isso pode
ser evidenciado em relatos como:

“[...] Somente quando se faz ne-
cessario” E2

“[...]JO exame fisico é realizado
assim que o idoso € institucionali-

zado e quando percebem alguma
alteracdo” E1

“...] Os exames fisicos também
sdo realizados na internagdo, po-
rém, também sdo feitos duas vezes
por semana.” E3

“[...]Fago o exame fisico quando s
idoso € institucionalizado e quan-
do for necessario.” E4

Sobre a prética do processo de enfer-
magem, a qual engloba a sistematizagao
da assisténcia de enfermagem, 3 (75%)
enfermeiras afirmaram que aplicam a SAE
na instituicdo. E duas (50%) disseram ter
impresso préprio em forma de checklist
para realizar essa atividade.

Quando interrogadas sobre qual fase
do processo de enfermagem enfrentam
maior dificuldade para aplicagdo, trés
participantes (75%) destacaram a fase da
evolugdo de enfermagem como um fator
limitante, apontando executar essa fase
do processo semanalmente, conforme
vemos nos seguintes relatos:

“[....] duas vezes por semana”. E1
e E4

Categoria 2: Dificuldades e condi¢des de
trabalho enfrentados pelos enfermeiros
na implantacao da Sistematizacao da As-
sisténcia de Enfermagem em Instituicao
de Longa Permanéncia para Idosos.

Na perspectiva dos fatores que im-
pedem ou dificultam a implantacdo da
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfer-
magem na Instituicdo de Longa Perma-
néncia para ldosos, identificamos as se-
guintes situagoes:

“[..] Falta de lugar adequado
para realizagdo do exame fisico e
anamnese” E1

“[...] Alta demanda de rotina” E2
“I...] Resisténcia da Instituicio” E3
“[...] Fazer evolugao pois a grande
maioria dos idosos apresentam Al-
zheimer” E4

Sobre a forma com que as enfermeiras



utilizam a Sistematizagdo da Assisténcia
de enfermagem na ILPI, evidenciou-se nos
seguintes discursos:

“[...]JPara auxiliar a qualidade do
atendimento” E1

“[...] No subsidio das prescrigdes
dos cuidados e dos diagnésticos
de enfermagem” E2

“[...] A partir da entrada do idoso
na instituicao de longa permanén-
cia” E3 e E4

As 4 entrevistadas (100%) entendem
que a SAE tem impacto na qualidade do
atendimento aos idosos institucionaliza-
dos. Segundo as participantes, ha uma
vasta gama de diagnésticos de enferma-
gem que pode ser inserido no ambito dos
idosos institucionalizados. Sobre isso, ci-
tam que esses diagnésticos vao desde

“I...] risco de infeccdo” E1, “[...]
Integridade da Pele Prejudicada
e Risco de Queda” E3, que sao
diagnésticos mais comuns, até
“[...]diagnésticos para idosos com
doencas como o Alzheimer” E2

Ao analisar os depoimentos, depreen-
demos que todas reconhecem a importan-
cia da SAE, porém, das quatro, somente
uma a pratica de forma efetiva. Tendo em
vista as respostas sobre a questao: Vocé uti-
liza alguma teoria/teérica para desenvolver
a SAE? obtivemos os seguinte relatos:

“[...] Fago minha coleta de dados
baseada na teoria de enfermagem
das necessidades humanas basi-
cas, achei a mais indicada e tenho
como base Wanda Horta”. E2 e
“[...] Aqui uso com mais frequén-
cia a teoria de Wanda Horta”. E4

Portanto, dentro da perspectiva do
cuidado no processo de sistematizagao
da assisténcia de enfermagem aos idosos
institucionalizados, defendemos que cabe
ao enfermeiro uma atuacdo mais efetiva
a qual contribua para uma assisténcia in-
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dividualizada e com qualidade, mesmo
diante das dificuldades evidenciadas pe-
los enfermeiros.

DISCUSSAO

Como ja dissemos, houve predomi-
nancia da populagao feminina no estudo.
E sabido que, entre os profissionais de
enfermagem, é reconhecida essa dispo-
sicdo, uma vez que a area da salide tem
uma tendéncia a feminizagao, porém a
parcela masculina estd aumentando sig-
nificativamente %

Em relacdo a especializagdo, citada
por apenas uma das entrevistadas, en-
tendemos que essa informagdo alinha-
-se com o estudo® sobre o mercado de
trabalho na especializagdo de Geron-
tologia, pois, nos dltimos anos, a enfer-
magem tem se voltado para a produgio
do conhecimento sobre o processo de
envelhecimento, amparada pela mudan-
¢a demografica, que determinou a cres-
cente demanda de idosos nos servicos
de saide e ganhou expansdo em espe-
cialidades. Entre elas estdao a Geriatria e
a Gerontologia as quais avancaram na
pratica, no ensino e na divulgagao de leis
especificas de protegao aos idosos. Ainda
assim, alguns ndo compreendem que a
assisténcia integral ao idoso requer cui-
dado especializado "

A Enfermagem Gerontogeritrica é
uma especialidade fundamentada no de-
senvolvimento com bases nos processos
de envelhecimento. A principal condi¢ao
para o enfermeiro que trabalha em ILPI é
conhecer o processo de envelhecimento
entendendo, assim, as necessidades referi-
das e nao referidas pelos idosos, tentando
manter os principios de autonomia ®

Ressaltamos que o enfermeiro deve
fundamentar-se em um método que orien-
ta e documenta sua prética assistencial,
denominado Processo de Enfermagem.
Esse processo é combinado pelas seguin-
tes etapas: histérico obtido pela entrevista/
coleta de dados, pela anamnese e pelo
exame fisico; diagndstico; planejamen-
to; implementacao e avaliagdo. Portanto,
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o enfermeiro precisa ter conhecimento,
capacidade e sensibilidade em relagdo
a necessidade individualizada do idoso,
pois ha maior probabilidade de desenvol-
ver limitagdes para as atividades didrias e
manifestar as “Sindromes Geriatricas” 7.

Entretanto, a realizacdo ineficaz ou
a caréncia do exame fisico do idoso
institucionalizado inviabilizam a carac-
teristica da assisténcia de enfermagem
especializada, uma vez que muitas das
dificuldades decorrentes do processo de
envelhecimento deixam de ser notados,
o que, por sua vez, atrapalha o planeja-
mento e a prdtica.

Nesse contexto, o predominio do
diagnéstico de risco de queda é condi-
zente com a literatura, devido as limi-
tacbes visual e auditiva, encontradas
nesses idosos os quais podem ficar sus-
cetiveis as quedas. Além disso, a idade
acima de 65 anos e a histéria pregressa
de osteoporose sdo os outros dois fato-
res que contribuem para o levantamento
desse diagnéstico de enfermagem. 9

Nessa perspectiva, as intervengdes de
enfermagem contra quedas no espago do
idoso despertam a necessidade de acom-
panhamento na decadéncia das fungdes
auditiva e visual, caracteristicas do enve-
lhecimento, bem como do estado nutri-
cional quanto a ingesta de calcio e a su-
pervisdo do uso de medicamentos. @

Todavia, as falas das participantes re-
velaram inaptiddes fundamentais na exe-
cucdo de uma boa consulta de enferma-
gem, como questdes ligadas a cognicao,
a memoria, a avaliagdo e a observagdo do
idoso, voltadas para as praticas das Ativi-
dades de Vida Diaria (AVD), bem como as
consideragdes acerca dos principais sinais
e sintomas associados as sindromes geria-
tricas, como a deméncia.

Diante disso, defende-se que a consul-
ta de enfermagem a esse idoso deve ser di-
ferenciada, com avaliagdes mais especifi-
cas. Deve-se atentar as relagoes familiares,
como se expressam os idosos e observar
seus aspectos comportamentais.

Teve-se, como limitagao dessa pesqui-
sa, a realizagdo da producao de dados em

5085



I envelhecimento

apenas um cendrio, no entanto foi possivel
evidenciar os aspectos qualitativos rela-
cionados com a pratica da sistematizagao
da assisténcia de enfermagem ao idoso.
Outros entraves foram: o baixo ndmero
de participantes; a impossibilidade de ge-
neralizagdes tendo em vista a abordagem
metodolégica escolhida; e a regionalidade
dos fatos ou da coleta, que, de alguma for-
ma, podem se diferir de grandes centros
urbanos e capitais.

Contudo, aconselham-se futuras in-
vestigacdes com ampliagdo do panorama
para o contexto estadual, quiga brasileiro,
com novas abordagens metodolégicas, no
sentido de compreender a realidade no
que tange a SAE em ILPI.

Isto posto, espera-se que esse estudo
contribua para compreender a atuagio
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do enfermeiro frente as necessidades as-
sistenciais ao idoso institucionalizado.
Acredita-se, ainda, que nossa pesquisa
possa mostrar que esse profissional tam-
bém pode integrar o processo por meio
de aperfeigoamento  tedrico-pratico,
possibilitando o desenvolvimento e a
implantagdo da sistematizagdo da assis-
téncia de enfermagem em Instituicao de
Longa Permanéncia para Idoso.

CONCLUSAO

O resultado desse estudo demonstra
que uma das principais limitagdes é a ndo
apropriagdo e incorporagao desse proces-
so pelos enfermeiros, os quais demons-
tram pouco entendimento sobre a SAE.

Com isso, potencialmente o plane-

jamento e a implementacdo da SAE nos
servicos de enfermagem promovem a
qualificagdo da assisténcia bem como
contribuem para seguranga do idoso ins-
titucionalizado.

Deve-se haver, para isso, a estimu-
lagdo institucional, com possibilidades
através de medidas que subsidiem a im-
plantagdo da SAE, a formagdo de parce-
rias e a realizacdo de treinamentos para a
equipe de enfermagem, proporcionando a
melhoria da qualidade na assisténcia a sua
clientela institucionalizada, bem como a
satisfacao do profissional.

Percebe-se que a maior dificuldade
para a implementagdo da SAE, nas ILPI,
vai além das estruturas fisicas e burocra-
ticas, referentes as préprias ILPl e ao im-
presso da SAE. %
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