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RESUMO
No processo de envelhecimento, múltiplas mudanças ocorrem na pele do idoso, sendo necessário atentar-se para os cuidados indispensáveis para a manutenção da integridade da pele da pessoa idosa, principalmente aqueles em uso de fralda geriátrica. Diante disso, os aspectos nutricionais e de mobilidade estão diretamente relacionados como fatores de risco para quebra barreira cutânea. A pesquisa tem como objetivo analisar os fatores de risco para integridade de pele prejudicada em idosos em uso de fraldas com base na alimentação e mobilidade. Trata-se de uma pesquisa transversal. A amostra foi composta 32 idosos que atenderam aos critérios de inclusão. Os dados foram coletados por meio de observação do momento da troca da fralda e observação dos prontuários dos idosos para complementar as informações. A pesquisa atendeu aos preceitos éticos da Resolução 466/12 do Conselho Nacional de Saúde. O projeto foi encaminhado ao Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Estadual do Ceará para avaliação, tendo parecer favorável com nº 1.600.818 e CAAE 54617616.6.0000.5534. Participaram do estudo 32 idosos, sendo 50% do sexo masculino e 50% do sexo feminino, tendo como média de idade 76,88 anos. Em relação ao tipo de alimentação, identifica-se a predominância da alimentação oral principalmente entre os cadeirantes (56,25%) e alimentação enteral entre os acamados (9,375%). Os resultados mostraram que os fatores, alimentação e mobilidade, estão relacionados direta e/ou indiretamente para a integridade de pele prejudicada em idosos institucionalizados em uso de fraldas, tendo em vista o reflexo dos fatores citados como fator de risco para integridade de pele prejudicada. 

INTRODUÇÃO
Ao longo dos anos, mudanças demográficas vêm sendo observadas no cenário mundial, sendo caracterizadas por aumento da expectativa de vida e consequente ampliação da população acima dos 60 anos. O processo de envelhecimento submete o corpo humano a diversas mudanças que repercutem nas condições de saúde, sejam elas psicológicas ou físicas. 
Nesse cenário, a população longeva apresenta particularidades em relação às demais faixas etárias, exigindo uma investigação mais ampla em relação às funcionalidades e aos aspectos cognitivos, psíquicos, nutricionais e sociais, através de uma equipe multiprofissional capacitada para avaliar as necessidades de saúde e promover tratamento adequado, priorizando autonomia e independência. (FLUETTI, et al. 2018).
Além disso, as Instituições de Longa Permanência para Idosos (ILPI) são locais de assistência especializada para prestar atenção individual aos idosos residentes. Segundo a ANVISA (2005), são instituições, governamentais ou não, de caráter residencial, destinadas ao domicílio coletivo de pessoas com idade igual ou superior a 60 anos. Representam papel importante para idosos que não têm familiares ou aqueles cujas famílias não podem cuidar.
Com o processo de envelhecimento, múltiplas mudanças ocorrem na pele do idoso, dentre elas redução da espessura da epiderme e do número de melanócitos, além de alteração na estrutura de glândulas sudoríparas, que favorecem a desidratação da pele e perda de turgor e elasticidade (CAVALCANTI et al, 2018). 
Ademais, dentre os cuidados à pessoa idosa institucionalizada, requerem maior atenção aquelas em uso de fraldas, tendo em vista que essa tecnologia pode ser considerada um dos responsáveis pelo maior risco de integridade de pele prejudicada e exacerbação dos episódios de incontinência urinária por essa população, assim, a ausência de padronização no cuidado ao uso dessa tecnologia contribui para o desenvolvimento de problemas no tecido cutâneo (ALVES et al, 2016). 
Diante disso, faz-se necessária a atenção às necessidades dos idosos residentes em ILPI, de modo a avaliar as características da alimentação, que contribuem para a condição da pele, além dos prejuízos de mobilidade, considerando que ambos são fatores de risco potenciais para a quebra de barreira cutânea.
OBJETIVO
Analisar os fatores de risco para integridade de pele prejudicada em idosos em uso de fraldas com base na alimentação e mobilidade
METODOLOGIA
Trata-se de uma pesquisa transversal. O estudo foi desenvolvido em uma ILPI, localizado na cidade de Fortaleza, estado do Ceará. A coleta de dados ocorreu no período de novembro a dezembro de 2018.
A população do estudo é composta por 72 idosos residentes na ILPI. A amostra foi composta 32 idosos que atendam aos seguintes critérios de inclusão: idosos residentes com idade igual ou superior a 60 anos e em uso de fraldas no período da coleta. Serão excluídos os idosos que não fazem o uso contínuo da fralda. Os dados foram coletados por meio de observação do momento da troca da fralda e observação dos prontuários dos idosos para complementar as informações. 
A coleta ocorreu por meio do preenchimento de um formulário contendo informações dos dados sociodemográficos e as condições clínicas do idoso relacionados a alimentação e mobilidade. Em relação ao tipo de alimentação ofertada, foi observado se era via oral ou enteral. Sobre a mobilidade, se estava acamado, cadeirante ou se deambula com auxílio. 
Para organização dos dados obtidos pelo formulário foi utilizada a estatística por meio do software SPSS (Statistical Package for the Social Sciences), versão 20.0. A pesquisa atendeu aos preceitos éticos da Resolução 466/12 do Conselho Nacional de Saúde, que define padrões para o desenvolvimento de pesquisas envolvendo seres humanos, preservando os participantes da pesquisa no que diz respeito a não maleficência, autonomia e justiça. Um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi assinado pela responsável legal dos idosos da instituição. 
O projeto foi encaminhado ao Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Estadual do Ceará para avaliação, tendo parecer favorável com nº 1.600.818 e CAAE 54617616.6.0000.5534. 


RESULTADOS E DISCUSSÃO
Participaram do estudo 32 idosos, sendo 50% do sexo masculino e 50% do sexo feminino, tendo como média de idade 76,88 anos. Dentre os fatores que contribuem para a integridade de pele prejudicada para o idoso em uso de fraldas, é o tipo de alimentação ofertada. Segundo um estudo de Cardoso, Olchik e Teixeira (2016), existe uma concordância que a institucionalização traz prejuízos na alimentação do idoso. Dessa maneira, faz-se necessário entender suas especificidades para que seja possível trabalhar as complicações das mesmas. Com isso, é possível identificar o perfil de alimentação dos idosos e relaciona-la com a mobilidade, tendo como reflexo a nutrição da pele do idoso. Pode-se observar no gráfico a seguir. 
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Fonte: IBM SPSS Statistics
	Gráfico 1 – Alimentação dos idosos distribuídos pelo tipo de mobilidade, Fortaleza, Ceará, Brasil, 2019 (n=32).
Em relação ao tipo de alimentação, identifica-se a predominância da alimentação oral principalmente entre os cadeirantes (56,25%) e alimentação enteral entre os acamados (9,375%). Ademais, no que diz respeito ao aspecto da eliminação intestinal, é possível relaciona-lo ao tipo de alimentação oferecido aos idosos. Observou-se que 87,5% com aspecto pastoso, 6,25% sólido e 6,25% ausente. 
A alimentação oral, geralmente ofertada em uma ILPI, não supre todas as necessidades fisiológicas requeridas pelo organismo do idoso institucionalizado, tendo em vista que são mais oferecidos papas, leite, biscoitos, sopas, dentre outros, tornando a pele do idoso mais delgada, frágil e susceptível a quebra da barreira cutânea. Assim, é necessário atentar-se quanto ao planejamento dos cardápios nas ILPI, salientando que as refeições oferecidas devem contemplar as necessidades fisiológicas do idoso, a fim de que não ocorra decréscimo do apetite (OLIVEIRA; DELGADO; BRESCOVIA, 2014). 
Além disso, como foi visto anteriormente, a demência é umas das doenças que mais acometem a população idosa institucionalizada e envolve o declínio cognitivo e alterações comportamentais, comprometendo as ABVD. Dessa forma, a demência é uma das principais doenças que causam incapacidades nos idosos e acarretam a diminuição da alimentação da pessoa idosa (PEREIRA; SOARES, 2015). 
Ademais, observou-se que os idosos com alimentação enteral tinham uma condição de integridade de pele melhor quando comparado a idosos em alimentação oral. Isso ocorre devido a composição da alimentação enteral oferecida, pois elas são compostas por uma união de nutrientes indispensáveis a nutrição do idoso, refletindo, assim, na integridade da pele do mesmo (OLIVEIRA; DELGADO; BRESCOVIA, 2014). 
Ademais, em situações que os idosos se encontram acamados ou cadeirantes, também ocorrem alterações neuromusculares, como a sarcopenia, atrofia das fibras musculares rápidas, e dinapenia, ou seja, diminuição da força muscular, redução da tolerância ao exercício e redução da velocidade da marcha. Essa condição leva o idoso a uma dependência total para realizar as Atividades de Básicas de Vida Diária (ABVD) (CERTO et al, 2016). 
Além disso, idosos cadeirantes, totalmente acamados e com dificuldades de locomoção são mais susceptíveis a alterações no tecido cutâneo devido a isquemia tecidual prolongada, geralmente causada pela fricção, cisalhamento e a pressão prolongada sob as proeminências ósseas. Além disso, a pele de idosos que utilizam fraldas e com dificuldade de movimentação, quando expostas a um longo período na mesma posição, sofrem alterações das enzimas presente nas fezes e urina. Assim, ocorrendo perda da hidratação e consequente formação de processos ulcerativos no tecido que podem levar a processos infecciosos, ocasionando grande prejuízo físico, emocional e financeiro aos idosos e a instituição (SOARES; ROCHA; HENRIQUES, 2016). Com isso, torna-se importante realizar cuidados direcionados ao cuidado com a pele do idoso. 

CONCLUSÃO
Os resultados mostraram que os fatores, alimentação e mobilidade, estão relacionados direta e/ou indiretamente para a integridade de pele prejudicada em idosos institucionalizados em uso de fraldas, tendo em vista o reflexo dos fatores citados como fator de risco para integridade de pele prejudicada. 
Assim, sabe-se que o conhecimento é incontornável. Com isso, recomenda-se a que outros estudo sobre a temática sejam realizados com vistas de identificar estratégias que melhores as condições de pele dos idosos em uso de fraldas. Que as inovações tecnológicas possam pensar em produtos absorventes que contribuirão para aumentar a proteção da pele do idoso em usa fralda, visto que o mesmo já tem a pele com alterações que facilmente podem comprometer. 
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