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INTRODUCAO

A Doenca de Alzheimer (DA) representa declinios cognitivos em adultos e idosos.
A idade se apresenta como principal fator de risco no desenvolvimento da DA. Na
progressdo da doenca, o paciente demonstra dificuldades no desempenho de tarefas
simples, como por exemplo, cuidar da propria higiene e alimentar-se. A gradativa perda
da autonomia torna fundamental a presenca de cuidador. A evolucao da doenca se da em
trés estgios, sendo eles: leve, onde h4d perda de memdria recente, desorientacao,

diminuicao do interesse por atividades e passatempos, entre outros.

Na fase moderada, as dificuldades em atividades do dia a dia se tornam mais
evidentes, ha uma piora na memdria dificultando assim o autocuidado e realizagdo de
atividades rotineiras; a forma grave é caracterizada por prejuizo gravissimo da memodria,
informacdes recentes e antigas sdo perdidas. Nesta ultima fase, em geral, o paciente

necessita de cadeiras de rodas ou fica acamado. Além das atividades funcionais

sociais, as habilidades linguisticas também s&o comprometidas.
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O acompanhamento de um idoso com doenca de Alzheimer produz desgastes
emocional, psicologico e financeiro para o cuidador familiar, pelo fato do tratamento ser
dispendioso e do paciente perder gradualmente suas funcdes cognitivas e evoluir para
guadros de total dependéncia.(1) Profissionais do cuidado também sao afetados pelos

mesmos danos dos familiares.

Nesse sentido, torna-se relevante a realizacao de estudo visando investigar as
abordagens académico-cientificas brasileiras sobre a linguagem na DA, de modo a
averiguar e discutir acdes de tais individuos para melhor assisténcia ao paciente com
Alzheimer, sem trazer 6nus aos cuidadores. Assim, resultando em qualidade de vida para

ambos.

METODOLOGIA

Trata-se de pesquisa qualitativa descritiva realizada por meio de revisdo da
literatura cientifica no banco de dados Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Revista SciELO,
com vistas a averiguar o fenbmeno em estudo, correspondendo aos periodos de
publicacdo de 2010 a 2015. Foram utilizadas como palavras-chaves “Doenca de

J

Alzheimer”, “Cuidador” e “ldoso”.
RESULTADOS E DISCUSSAO

O Brasil vive na atualidade um quadro de envelhecimento populacional. Isso
se da devido ao aumento da expectativa de vida, fruto de melhores condi¢cbes de salde e
fatores biopsicossociais favoraveis. O processo saude-doenca foi entdo alterado. Antes,
prevalecia a morbimortalidade por doencas infectocontagiosas, embora as mesmas nao

tenham sido erradicadas € notavel a transformacéo do quadro, devido ao surgimento

até preponderancia de doencas crbnicas nao transmissiveis, como diabetg

hipertenséao.
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Neste contexto, doencas crénico-degenerativas, tipicas da idade avancada, e das
mudancas que essa fase da vida traz consigo, como a Alzheimer, caracteriza-se por
apresentar alteracbes cognitivas e comportamentais constituindo uma sindrome
demencial adquirida. No entanto, a origem ndo é totalmente conhecida, em geral,

associada a fatores genéticos e de risco.

7z

Posto isto, € revelada a importancia de discussédo do tema proposto pelo
presente trabalho, com o objetivo de analisar os fatores que afetam os cuidadores do
idoso com Alzheimer. Pois a Doenca de Alzheimer (DA) & medida em que avanca nos
seus sinais e sintomas apresenta de forma cada vez mais exacerbada a dependéncia dos
acometidos por ela, ndo apenas fisicamente, mas psicologica e financeiramente. O sinal
mais proeminente é o esquecimento de fatos e acdes que fizeram ou fazem parte da sua
vida, tornando os idosos com Alzheimer estigmatizados e vulneraveis & humilhacgdes e
maus tratos. Lidar com estes pacientes exige paciéncia e qualificacdo, muitas vezes
escassos por parte dos cuidadores. E de suma importancia conhecer os sintomas e os
agravos desta doenca, a fim de que seja realizada a prestacdo de cuidados adequada,

sem gerar altera¢des no cuidador com estresse e outras doengas secundarias a ele.

Dos artigos encontrados e analisados que apontam dificuldades de cuidadores
em assisténcia aos idosos com DA, prevalece como problema nos mesmos o medo de
serem agredidos quando os pacientes ficam nervosos e agitados em virtude das
alteracbes de comportamento e personalidade do idoso. No tocante a sobrecarga de
trabalho, ocorre o aparecimento do estresse e sensacao de aprisionamento no cuidador

devido o nivel de dependéncia desses pacientes. Por ultimo, a ndo adequacdo do

ambiente aos idosos portadores de DA exige raciocinio l6gico e percepcao dos obstaculos

a serem vencidos pelo cuidador que precisa adaptar ao local o seu processo de trabalho.

Através da proximidade fisica e dos vinculos emocionais, 0 sistema

7

emocional da familia é profundamente abalado, passam a se impor privacog

modificagdes no estilo de vida para incluir as novas necessidades de seu membig

A familia se vé envolvida por sentimentos intensos e conflitantes, dificeis de

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

Anais CIEH (2015) - Vol. 2, N.1 www.cieh.com.br
ISSN 2318-0854.



10

CONGRESSO INTERNACIONAL DX
ENVELHECIMENTO HUMANO

2 A 26 IF SRERD I 2015

acabam por Ihe impor certo isolamento. (2) Ou seja, a doenca afeta todos aqueles que se
envolvem nos cuidados. O centro das atengbes passa a ser o idoso acometido por
Alzheimer. Nao é dificil compreender, portanto, a vulnerabilidade destes cuidadores a
doencas fisicas, doencas emocionais (como a depressdo), abuso de alcool e

medicamentos psicotropicos.

O género feminino é unanime entre as cuidadoras, na faixa etéria de 43 a 65 anos,
e, algumas sem condi¢des de saude e escolaridade favoraveis para cuidar com eficacia
do idoso com Alzheimer. (2) As percepcdes e principais dificuldades apontadas pelos
cuidadores podem contribuir para que seja fortalecido o processo de zelo com a qualidade
de vida do familiar. O comprometimento com a promocao da saude, em suas perspectivas
mais amplas, deve abarcar objetivos que ultrapassem a visdo simplista de acesso a
consultas meédicas e medicamentos. A qualidade de vida tem carater mais abrangente e
reconhece a importancia da participacdo em relagcdes sociais, econOmicas, culturais,
espirituais e civis por meio de um processo continuo de educacdo, crescimento,
atualizacdo e realizacdo pessoal que o0s permita continuar como membros ativos e
construtores da sociedade. Identificar o perfil dessa populacdo, bem como suas
especificidades, possibilita intervencdes direcionadas que poderdo contribuir para a
obtencéo de melhoria na qualidade de vida dos individuos e até mesmo levar a reducéo
de gastos publicos com cuidados. Integrar preservacédo e melhoria da sensacéo de bem-
estar de todos os coletivos deve ser alvo de reflexdo, questionamentos, discussdes e

planos de acdo em todas as esferas para que as Ultimas etapas da vida sejam

acompanhadas de satisfagéo tanto para o idoso como para aqueles que o cercam. (3)
CONCLUSAO

Observou-se através desta pesquisa que sdo varias as dificuldades e obstaculg
gue estdo diante dos que cuidam do idoso com DA, as quais se pode des

desconhecimento sobre os aspectos norteadores da doenca por parte de cuidz
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familiares, a incompreensao social e familiar, 0 alto custo do tratamento e ainda mais a

condicdo de aceitar que, atualmente, ndo se tem reversao do estado da deméncia. Tudo
isso associado gera um despreparo em como lidar com peculiaridades da doenca em um

paciente idoso.

A dificuldade com que as familias de uma forma geral, encontram em obter
informacdes que lhes possibilitem entender e enfrentar melhor uma situacéo de inforttnio
como o aparecimento da Doenca de Alzheimer. Muitas vezes uma consulta médica
centrada no modelo técnico e curativista contempla apenas aspectos intervencionistas da
doenca, como procedimentos e terapias farmacologicas deixando assim de valorizar
outras intervencbes e orientacbes que visam a compreensdo do cuidador e,
principalmente, dos familiares acerca do evento, uma vez que se considera que estas sao

tdo importantes quanto a terapia medicamentosa (5).

Visto isso, 0 apoio e a orientacdo ao cuidador e familiares é imprescindivel ja que
0 desgaste e exaustdo estdo presentes nos mesmos. Um apoio constante aos cuidadores
possibilita uma melhor qualidade de vida e trabalho. Capacitar o cuidador de idosos se
torna fundamental para seguranca nas repercussfes negativas da doenca. A definicdo e
clareza nos contratos de cuidadores possivelmente exima o profissional do estresse e
consequéncia. Acolher o maximo de informacéo da Doenca de Alzheimer no idoso podera
melhorar a qualidade de vida do cuidador. (6) O presente estudo pode contribuir para o
entendimento do enfrentamento da DA por parte dos cuidadores e para mostrar as
contribuicbes de técnicas jA empregadas a partir de outros trabalhos, sendo assim

importante também para fins teoricos.
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