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RESUMO

Estudo de revisdo sistematica com o objetivo de discorrer sobre a qualidade de vida dos cuidadores de
Idosos com Alzheimer e suas possiveis implicagfes na qualidade do cuidado a partir de publicagbes de
periodicos online, entre 2009 a 2014. Os dados foram obtidos, em meio eletrénico nas bases de dados da
SciELO e LILACS, utilizando como descritores: doenca de Alzheimer, cuidadores, idoso e qualidade de
Vida. Foram selecionados 17 estudos. Os resultados mostraram que o cuidado ao paciente idoso com
Alzheimer demanda de cuidados ndo apenas para o paciente, mas também, para o cuidador. Identificou-
se, que o cuidado prestado apresenta repercussdes na vida dos cuidadores, havendo sobrecarga fisica e
mental e, algumas vezes, interferindo na vida social. Foi evidenciado também, que maior parte desses
cuidadores é algum membro da familia e que geralmente, o papel é exercido por mulheres. Faz
necessario mais conhecimento sobre a patologia e suporte profissional no desenvolvimento de
estratégias que minimizem as dificuldades impostas pela doenca, de maneira que essa sobrecarga seja
distribuida para outros membros da familia, evitando assim, um déficit da qualidade de vida deste
cuidador.

Palavras-chave: Doenca de Alzheimer, Cuidadores, Idoso, Qualidade de Vida.

ABSTRACT

Systematic review study in order to discuss the quality of life of elderly caregivers with Alzheimer's and
their implications for quality of care from online journal publications between 2009 to 2014. The data were
obtained in electronic form in databases of SciELO and LILACS, using descriptors such as: Alzheimer's
disease, caregivers, elderly and quality of life. 17 studies were selected. The results showed that care for
elderly patients with Alzheimer demand care not only for the patient but also for the caregiver. It was
identified that the care provided has repercussions in the lives of caregivers, with physical and mental
overload and sometimes interferes in social life. It was also evident that most of these caregivers is a
family member and that generally, the role is played by women. Still need more knowledge about the
pathology and professional support in developing strategies that minimize the difficulties imposed by the
disease, so that this overhead is distributed to other family members, thus avoiding a deficit in the quality
of life of the caregiver

Key-words: Alzheimer's Disease, Caregivers, Elderly, Quality of Life.

INTRODUCAO

O crescimento da populagéo de idosos é um acontecimento mundial e Qg

edentes. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS
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de 2025 o sexto pais em contingente de idosos, atingindo o nimero de aproximadamente 32
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milhdes de pessoas desta faixa etéria .

Este cenario demografico se configura no aumento expressivo de Doencas Crbnicas
N&o Transmissiveis (DCNTSs) e, consequentemente, de diversos fatores de risco e agravo para a
saude. Entre as DCNTs que acometem as pessoas na fase do envelhecimento, as deméncias se
destacam por terem caracteristicas que nao afetam apenas o individuo doente, mas se
estendem a toda estrutura familiar e a sociedade, causando nelas um grande impacto
psicossocial e econdmico @©,

Dados epidemiologicos indicam que mais de 24 milhdes de pessoas sofrem de
alguma deméncia no mundo e que esta estimativa pode ultrapassar 80 milhdes em 2040. Nesse
contexto, a Doenca de Alzheimer (DA), se destaca como o principal tipo de deméncia em grupos
etarios mais avancados, sendo responsavel por 50 a 70% do numero total de casos, e atingindo
aproximadamente 5,3 milhdes de pessoas no mundo .

Ao longo da doencga, o dano neurodegenerativo vai avancando, resultando em um alto
grau de dependéncia do idoso para com seu cuidador. O doente torna-se uma pessoa
extremamente necessitada de cuidados cada vez mais complexos e ha maioria desses casos 0S
cuidados passam a ser responsabilidade de um ou mais familiares®.

A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa — PNSPI,® incorpora o cuidado familiar,
como modelo fundamental nos cuidados a salde desse grupo populacional. Nesse contexto, o
cuidador familiar de idosos retorna como parte importante das agdes de manutencao da
autonomia, integracdo e participacdo do idoso na sociedade, além de ser determinante para o
sucesso das diretrizes das politicas publicas "

Dessa forma, assumir a responsabilidade de um idoso dependente dos cuidados resulta
na execucdo de tarefas exaustivas. O que de fato acarreta na sobrecarga do cuidador familiar,
como em certas restricbes que podem afetar negativamente na sua saude e, co

consequéncia, interferir na qualidade do cuidado prestado ao idoso portador da Doen

Alzheimer®.

Reconhecer a qualidade de vida do cuidador familiar e os agravante
erir na qualidade do cuidado prestado é imprescindivel, uma vez g
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acOes de saude dos cuidadores de idosos possam minimizar os possiveis efeitos negativos
provenientes da sobrecarga de trabalho enfrentada por estes®(19,

Tendo em vista o reconhecimento do cenario demografico vigente e prospectivo do Brasil
e a preocupacdo com a qualidade de vida dos cuidadores familiares que ndo recebem a devida
assisténcia para exercer a sua funcéo, o objetivo deste estudo € discorrer sobre a qualidade de
vida dos cuidadores de Idosos com Alzheimer e suas possiveis implicacfes na qualidade do

cuidado a partir de publicacbes de periédicos online, entre 2009 a 2014.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo sistematica, que consiste na integracdo de informacdes
provenientes de um conjunto de estudos realizados separadamente que se tratam da mesma
tematica®™. E um tipo de pesquisa que necessita da utilizacdo da literatura como fonte de
dados, ndo sendo diferente de outros tipos de estudos®?,

O levantamento das producdes cientificas ocorreu nas bases de dados da Scientific
Electronic Library Online (SciELO) e LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude). Foram utilizados quatro descritores: “Doenca de Alzheimer”, “Cuidadores”,
“Idoso” e “Qualidade de Vida”. Os estudos foram acessados no dia 10 de julho de 2015 e apenas
com o emprego dos descritores, foram encontrados 107 estudos no banco de dados da LILACS,
destes 16 em inglés, 71 em portugués, 15 em espanhol e 5 disponiveis tanto em inglés como em
portugués, ja na SciELO foram encontrados 13 estudos, destes 5 se encontravam disponiveis
em portugués e inglés e 8 em portugués, inglés e espanhol.

Como critérios de inclusdo foram utilizados: peridédicos publicados entre 2009 e 2014; no

idioma portugués; textos disponiveis em versdo completa. Aplicados os filtros, ficaram 10
publicacdes na SciELO e 41 na LILACS. Apés realizada leitura seletiva dos titulos e dos
resumos para sele¢cédo dos estudos mais relevantes, ficou 16 estudos na LILACS e 7 na SciELG
Foram excluidos da amostra publicacdes repetidos em ambos e publicagdes que ndo ating
tematica desejada. Resultando em um numero de 17 artigos utilizados para o deseg

o trabalho.
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Desse modo, na perspectiva de melhor compreender o material empirico encontrado,
realizou-se uma leitura exploratoria, permitindo definir quais estudos seriam relevantes para a
construcdo das discussfes a respeito da tematica. Portanto, esta pesquisa usou como

fundamento o respeito as normas éticas e legais, exigidas no Art.86, Cap. Ill da resolucéo
COFEN 311/2007.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para melhor compreensédo da tematica em estudo, os resultados seréo apresentados em
dois momentos: no primeiro momento serd realizada uma analise dos dados quanto as
caracteristicas dos estudos selecionados; no segundo momento, sera discutido de forma
descritiva a relacdo do cuidado e do cuidador do doente de Alzheimer e suas implicacBes na

qualidade de vida.

Caracteristicas dos estudos selecionados sobre a cuidador familiar de pacientes com
Alzheimer

O estudo foi constituido por dezessete publicac6es, distribuidas quanto por autor, titulo,
objetivo, periédico, tipo de estudo e ano, conforme caracterizacao explicitada no quadro 1.

Quadro 1 — Distribuicbes das publicacdes selecionadas entre os anos de 2009 a 2014, quanto
as caracteristicas de producéo.

Seima; Relacdo no cuidado | Interpretar a relacdo no cuidado | Rev Bras | Estudo 2014
Lenardt; entre o cuidador | entre cuidadores familiares e | Enferm. guantitativo de
Caldas familiar e o idoso | idosos com DA, alicercada na corte transversal
com Alzheimer. dialética concreta da participacao e qualitativo
segundo os quatros preceitos de — descritivo.
Gabriel Marcel.
Inouye; Implicacdes da | Comparar a percepc¢éo geral e de | Cad. Saude | Estudo 2010
Pedrazzan; | doenca de | cada dimensdo de qualidade de | Publica gquantitativo de
Pavarini Alzheimer na | vida, de um grupo de cuidadores corte transversal
gualidade de vida | de idosos com doenca de e descritivo
do cuidador: um | Alzheimer com um grupo de néo-
estudo cuidadores, mostrando em que a
comparativo. DA pode afetar na qualidade de
vida desses cuidadores.
Cuidar de | Discutir o papel dos cuidadores | Psicologia
familiares  idosos | familiares de idosos com a | em Estudo,
com a doenca de | doenca de Alzheimer (DA) e suas
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Alzheimer: uma implicagbes no contexto
Reflexdo sobre | psicossocial, trazendo a tona uma
aspectos reflexdo pautada na literatura
psicossociais. psicogerontoldgica.
As Repercussfes | Investigar as repercussfes do | Saude Soc. Estudo 2012
Caldana; do Cuidado na Vida | cuidado na vida do cuidador epistemolégico
Oliveira do Cuidador | familiar de idoso com deméncia qualitativo
Familiar do Idoso | de Alzheimer.
com Deméncia de
Alzheimer
Qualidade de vida | Avaliar a qualidade de vida do | Rev Enferm | Estudo 2014
Bagne; do cuidador do | cuidador do portador da Doenc¢a | UERJ guantitativo,
Gasparino | portador de Doenca | de Alzheimer e sua relacdo com o descritivo e
de Alzheimer. nivel de independéncia funcional transversal
do portador.
Avaliacéo da | O presente estudo objetivou | Rev Min | Estudo 2013
Santos; qgualidade de vida | conhecer a qualidade de vida de | Enferm. guantitativo,
Gutierrez de cuidadores | cuidadores informais de idosos descritivo,
informais de idosos | portadores da doenga de transversal e de
Portadores da | Alzheimer e verificar se existe campo.
doenca de | diferenca nos aspectos
Alzheimer. biopsicossociais que interferem
na qualidade de vida desses
cuidadores.
A perspectiva do | Compreender os saberes e |R. pesq.: | Estudo 2013
Silva; cuidador frente ao | praticas de cuidadores de idosos | cuid. fundam. | descritivo e
Aquino; idoso com a | sobre a doenca de Alzheimer | online qualitativo.
Barbosa; doenca de | (DA).
Silva; Alzheimer.
Gomes
A sobrecarga do | Identificar o nivel de sobrecarga | Textos & | Estudo 2011
Seima,; cuidador familiar de | do cuidador familiar do idoso com | Contextos quantitativo de
Lenardt idoso com | Alzheimer de uma comunidade. corte
Alzheimer. transversal.
A condicdo de | Objetivou-se avaliar a condicdo | Colomb Med. | Estudo 2011
Lenardt; salude e satisfacdo | de saude e satisfagdo com a vida guantitativo
Willig; com a vida do |dos cuidadores familiares de descritivo de
Seima; cuidador familiar de | idosos com Alzheimer, usuarios corte
Pereira idoso com | de um Centro de Referéncia em transversal.
Alzheimer. Atendimento em Doenca de
Alzheimer (DA).
Pinto; Qualidade de vida | Avaliar a qualidade de vida de | Acta Paul | Estudo 2009
Barbosa; de cuidadores de | cuidadores de idosos com doenca | Enferm. transversal, do
Ferreti; idosos com doenca | de Alzheimer e relaciona-la ao tipo quantitativo
Souza; de Alzheimer. indice de Katz dos pacientes e ao e descritivo
Fram; escore do Inventario de
Belasco Depresséo de Beck  dos
cuidadores.
Perfil de cuidadores | Objetivou descrever variaveis | Texto Estudo
de idosos com | sociodemograficas e de saude | Contexto :
doenca de | dos cuidadores de idosos com | Enferm,
Alzheimer Alzheimer, associando 0s
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associado a | cuidados realizados a resiliéncia.

resiliéncia.
Borghi; Qualidade de vida | Identificar a qualidade de vida | Rev Gaucha | Estudo 2011
Sassé; de idosos com | (QV) do cuidador e a do idoso | Enferm., exploratorio,
Matos; doenca de | com Doenca de Alzheimer (DA). descritivo do
Decesaro; | Alzheimer e de tipo quantitativo
Marcon seus cuidadores.

Sobrecarga de | Comparar a sobrecarga do | Rev. Latino- | Estudo 2013
Borghi; familiares cuidador familiar principal com a | Am. comparativo
Castro; cuidadores de | do secundario do idoso com | Enfermagem
Marcon; idosos com DA: um | doenga de Alzheimer e identificar
Carreira estudo qgqual dimensdo gera maior

comparativo. impacto.

Conhecimento e | Analisar de forma sistematica o | J Bras | Reviséo de | 2014
Leite; intervencao do | conhecimento da doenca de | Psiquiatr. literatura
Menezes; cuidador na DA: | Alzheimer (DA) e as estratégias
Lyra; uma revisdo da | adotadas pelo cuidador para lidar
Araujo literatura. com o0s sintomas apresentados

pelo idoso com DA.

Valim; A doenca de | Objetivo geral compreender o | Rev. Eletr. | Estudo de caso | 2010
Damascen; | Alzheimer na visado | significado atribuido pelo familiar | Enf.
Abi-Acl; do cuidador: um | na prestacdo do cuidado
Garcia, estudo de caso. domiciliar a um paciente portador
Fava de DA.
Almeida; Cuidadores Analisar os aspectos relativos a | Rev.  Eletr. | Revisdo de | 2009
Leite; familiares de | cuidadores familiares de | Enf. literatura
Hildebrandt | pessoas portadoras | pacientes portadores de DA,

de Doenca de | abordados em periédicos

Alzheimer: revisdo | nacionais, disponiveis em meio

da literatura. eletrdnico, periodo de 1999-2008.
Matos; Caracteristicas de | O objetivo deste trabalho foi | Rev. Eletr. | Estudo 2012
Decesaro idosos acometidos | caracterizar idosos acometidos | Enf. descritivo, com

pela DA e seus | pela doenca de Alzheimer e seus abordagem

familiares familiares cuidadores principais. quantiqualitativa

cuidadores

principais.

Como descrito no quadro 1, a producdo sobre a tematica abordada entre o periodo de
2009 a 2014 é bem diversificada e varios pesquisadores tem aprofundado seus estudos acerca
dos cuidados ao paciente com doenca de Alzheimer. Houve prevaléncia de publicagbes em
todos os periodos, com um total de 3 estudos por ano (2009, 2011, 2012, 2013, 2014). Apena

ano de 2010, apresentou publicagéo de 2 estudos.

om DA séo recentes e evidenciam, cada vez mais, a preocupagéo com a temaj

Isso mostra que estudos relacionados a aspectos atinentes aos cuidadores de

0 de estudos nesta area. A familia como centro do cuidado a_g
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considerando as peculiaridades do cuidado em ambiente familiar, ja que esse problema afetar
de forma direta a vida familiar e pessoal do cuidador.

No estudo feito por Pinto et al. (2009), cuidadores de pacientes com DA possuem maiores
chances de ter sintomas psiquiatricos, problemas de saude, maior frequéncia de conflitos
familiares e problemas no trabalho, se comparados a pessoas da mesma idade que nao
exercem esse papel. Até 60% dos cuidadores de pacientes com DA podem desenvolver
distarbios fisicos e psicolégicos, e 0os mais comuns sdo hipertensdo arterial, desordens
digestivas, respiratérias; propenséo a infeccdes, depressao, ansiedade e insonia®®.

De fato, o cuidador principal experimenta um rompimento em seu modo de vida,
caracterizado, por exemplo, pela inexisténcia de limites entre sua vida e a do paciente, havendo,
assim, menos tempo para lazer, vida social, familiar e afetiva e, em alguns casos, dificuldades
econdmicas. Tudo isso interfere no autocuidado, qualidade de vida e podem surgir sentimentos
de depressao, angUstia, raiva, tristeza, medo, culpa e frustracdo™?.

Em relacdo ao periddico que mais publicou sobre a temética no periodo selecionado, a
Revista Eletronica de Enfermagem teve destague com 3 publicacdes selecionadas para esse
estudo. A area de concentracdo que teve maior énfase foi a Enfermagem, com 11 publica¢des;
Saude publica e Coletiva, 4 publicagfes; Medicina 1 e Psiquiatria 1 publicagéo.

As producdes na area de enfermagem tem ganhado grande destague no cendrio nacional
por discutir as teméticas, ndo sobre a 6tica do senso comum que se baseia no cuidado como
caritativo, mas, na tentativa de discutir o cuidado de forma holistica, que sejam capazes de
melhorar o contato humano entre o profissional e paciente, e sua atencao integral.

Quanto ao tipo de estudo, usado no delineamento da pesquisa, os estudos transversais,

do tipo descritivo, com abordagem quantitativa foram os mais utilizados. Também, houve

estudos qualitativos e quantiqualitativos, coorte, estudo de caso, revisdo de literatura,

comparativo e epistemologico.

As informacdes referentes aos objetivos e principais resultados serdo anali

onjunto, apresentando as implicacdes desse cuidado para a saude e qualidg

ador familiar do paciente com Alzheimer.

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

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



10l

CONGRESSO INTERNACIONNL DF
ENVELHECIMENTO HUMANO

20 A 2 06 STRYERD I 2015

Relagdo entre cuidado e cuidador do paciente com Alzheimer e suas implicagdes na
qgualidade de vida

A Doenca de Alzheimer (DA) ndo possui uma causa definida, porém ela é diretamente
relacionada com o envelhecimento, por isso é proporcional com o aumento da idade*®. O idoso
portador da DA pode passar por trés estagios da doenca: o primeiro é caracterizado por formas
leves de esquecimento, perda de memoria e apresentacdo de dificuldades em executar
atividades comuns do seu cotidiano, sendo necessaria a supervisdo de um cuidador. J&4 no
segundo estdgio ocorre 0 aumento das perdas cognitivas como a dificuldade de reconhecer
individuos, prejuizo de lembrancas do passado, diminuicdo do raciocinio l6gico. Nesta fase o
idoso ja necessita apoio de um cuidador. E no terceiro estagio ocorre perda de peso, delirios,
mutismo e irritabilidade extrema. Lidar com o paciente que tem DA, requer preparo, pois a
progresséo leva a perda da autonomia e independéncia do paciente*®.

O capitulo Il, artigo 4°, da Politica Nacional do Idoso® considera que o atendimento ao
idoso deve ser priorizado através de suas proprias familias. E, juntamente com o Estatuto do
Idoso, ressalta a familia como a responsavel na prestacdo de assisténcia e cuidado que
atendam as necessidades dos idosos em domicilio*®®),

As relacdes familiares possuem suas historias e estruturacdes especificas. Cada familia
tem seus recursos proprios e, consequentemente, maneiras de atuar diante dos desafios
advindos da DA. Em sintese, a literatura revisada destacou que os familiares dos idosos reagem
de maneiras diversas diante do diagnostico de deméncia. Alguns ficam chocados ao saberem a
noticia, outros rejeitam e negam a ideia de que o idoso esteja doente. Muitas dessas reacdes
estdo ligadas a vivéncia de perda da pessoa idosa e do lugar que esta ocupa na familia. O fato é
que o portador de DA progressivamente assume um novo modo de ser, embora, 0s tragos
fisicos permanecam®.

A partir da leitura e andlise realizada nos artigos selecionados, foi realizado recortg

alguns artigos referentes as implicagfes do cuidado e a relagdo com a qualidade de

cuidador familiar, como descrito no quadro 2.
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Quadro 2 — Distribuicdo das principais contribuicdes dos resultados dos estudos selecionados e

suas implica¢bes na qualidade de vida.

PRINCIPAIS CONTRIBUICOES

IMPLICACAO DO CUIDADO NA QUALIDADE DE VIDA

- Existe uma relagdo entre cuidadores familiares e
idosos com DA que envolve o amor, a fidelidade e a
presenca, mas com a evolucdo da doenca, ndo tem
possibilidade de manter a relacdo de reciprocidade e
comunicacdao dialégica com o portador.

- N&o existe cuidado consigo mesmo™?.

- Os cuidadores familiares apresentam-se
sobrecarregados e exaustos, em virtude da intensidade
de cuidados exigidos pelo idoso com DA.

- Um dos grandes problemas é a privacédo da vida social,
que se mostra fragil e de dificil acesso, além de interferir
nas relacdes sociais e de lazer™”.

- Os resultados apontaram que a doenca de
Alzheimer ainda é um problema desconhecido, e isso,
configura-se como um problema que atinge
especialmente a vida pessoal e familiar dos
cuidadores®.

- Os resultados apontaram para o fato de algumas
vezes haver influéncia desfavoravel na convivéncia
com a doenca de Alzheimer™® 9,

- Muitos cuidadores ainda sofrem com a falta do apoio de
profissionais especializados;

- A sobrecarga e sintomas psiquiatricos dos cuidadores
comumente ocorrem devido a falta de apoio dos
familiares, além das questBes familiares, psicolégicas e
fisicas™®;

- Os cuidadores informais tendem a enfrentar diversas
dificuldades financeiras e sociais durante o processo de
demeéncia®®®.

- Cuidadores de pacientes com DA possuem maiores
chances de ter sintomas psiquiatricos, problemas de
saude, maior frequéncia de conflitos familiares e
problemas no trabalho, se comparados a pessoas da
mesma idade que ndo exercem esse papel™?.

- Morar com o paciente, ser mulher e cuidar por muitas
horas na semana foram variaveis que se correlacionaram
com pior qualidade de vida dos cuidadores™®.

- Os resultados da pesquisa mostram que o0s
cuidadores principais de idosos com DA apresentaram
maior sobrecarga do que os cuidadores secundarios,
principalmente, ao se considerar as atividades
relacionadas a assisténcia do cotidiano, jA que os o
cuidador secundario limita-se as  atividades
complementares e a prover recursos financeiros™?.

- A sobrecarga do cuidador pode acarretar doencas
agudas e crbnicas e, consequentemente, 0 uso de
diversas medicaces, tornando-o tdo doente quanto o
idoso com Alzheimer™®.

- Cuidar de um idoso com Alzheimer constitui um
grande desafio, pois causa um desgaste e se torna
um  exercicio de paciéncia, dedicacdo e
compreensdo®.

- A doenga faz com que o cuidador mude seu modo de
vida, fazendo-o sentir-se como um estranho em seu
mundo. Esta modificagdo acarreta um estado angustiante
e de fragilidade, a medida que assiste o desmoronar de
seu cotidiano®.

- O cuidado dispensado ao idoso doente torna-se
muito complexo, pois a familia se percebe envolvida
em sentimentos dificeis de manejar, que acabam por
Ihes impor certo isolamento nas atividades do
cuidado, abalando profundamente os sistemas
emocionais, acarretando em priva¢cdes e modificacdes
no estilo de vida para incluir as novas necessidades
de seu membro doente®”.

- Os cuidadores vivenciam momentos de impaciéncia,
sentimento de culpa, e muitas vezes, essa impaciéncia é
mostrada na dificuldade de manter o autocontrole.

- Foi identificado que ha muitas renuncias por parte dos
cuidadores familiares, muitos tém a clara percepcdo do
que deixou e deixa de fazer na sua vida particular,
profissional e social em fungéo do cuidado ao idoso.

- Para alguns cuidadores, a responsabilidade pelo
cuidado os impede de casar e construir a sua proprj
familia®".

Como descrito no Quadro 2, existe distintas opinides dos autores acerca d

[dadores familiares em relagéo ao cuidado. No entanto, todas convergem pg

inio, ressaltando a sobrecarga e os impactos na vida dos cujd
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identificar as dificuldades que os cuidadores familiares possuem para realizar a prestacdo do
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cuidado ao familiar acometido pela Doencga de Alzheimer.

Desta forma, o acompanhamento do idoso com doenca de Alzheimer requer uma
mudanca na dinamica familiar, pois o cotidiano de todos os familiares sera redimensionado
devido as implicagBes causadas pelas novas necessidades do idoso portador de DA. Por existir
uma relacao intima entre o cuidador familiar e o idoso, o préprio cuidador altera seu modo de
viver devido a essa mudanca. Durante a pesquisa dos estudos, foi verificado que nem sempre a
escolha de prestar esse cuidado é consentida pelo cuidador, gerando uma situacao conflitante
que venha a interferir na qualidade do cuidado prestado e a qualidade de vida do
cuidadort*®®8),

A extrema exigéncia de cuidados direcionados ao idoso com DA, podem gerar
sobrecargas que interferem nos aspectos fisicos, emocionais e até financeiros do cuidador, uma
vez que, a maioria deles ndo recebe o suporte necessario e tendem a passar por algumas
situacdes, como por exemplo: renuncia de emprego e exclusao de relagbes sociais. Esses
fatores podem resultar no aparecimento de doencgas agudas e crdnicas, consequentemente, se
tornardo tdo doentes quanto o préprio idoso® Y,

A tensdo resultante da sobrecarga sentida pelos cuidadores podem levar a uma
assisténcia desequilibrada, consequentemente, os resultados seréo insatisfatérios. Sendo assim,
o cuidador deve ser visto como uma pessoa que também, necessita de atencdo por parte de
profissionais, visto que é importante que ele esteja bem para assistir dignamente o idoso com
DA®:(22)

Os estudos pesquisados identificaram a prevaléncia de mulheres assumindo o papel de

cuidadoras, decorrente da predominancia cultural e atribuicdo aguardada pela sociedade®®-18),

Os estudos apontaram a existéncia de dois tipos de cuidadores: o principal que detém a

maior parte dos cuidados prestados no ambito domiciliar e o secundario responsavel pelo auxilj

em algumas atividades complementares. Sendo assim, dependendo do estagio em que 0§

se encontra, essa condicao e a falta de empenho por parte de outros membros familig

acarretar sobrecarga fisica e psicologica naqueles responséaveis pelo cuidado pri

gravar devido a dedicacdo exclusiva e sem remuneracdo ao pgQ
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desgastes conduzem a um quadro de estresse e exaustdo extremos causando um déficit na
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qualidade de vida desses cuidadores™® 3.

A importancia do papel dos cuidadores familiares € indiscutivel, porém estudos
demonstram que boa parte deles necessitam de suporte e informacdes para realizar o cuidado,
pois a realizacdo de um cuidado ndo especifico podera levar a uma progresséo indesejada da
doenca. Entdo, para enfrentar a manifestacdo da DA se faz necesséario que o cuidador tenha
informacdes a respeito da enfermidade, visto que, ele deve se sentir seguro dos seus cuidados e
possa garantir uma assisténcia qualificada, contribuindo para o desenvolvimento de acdes

eficazes que satisfacam as necessidades do idoso portador de DA®4®)(3),

CONCLUSAO

A demanda imposta ao cuidador familiar pela assisténcia ao idoso portador de DA, remete
a uma sobrecarga que resulta na alteracdo da qualidade de vida deste cuidador. Tendo em vista
essa realidade, observamos que a qualidade vida do cuidador estando satisfatoria garantira
melhor assisténcia ao idoso.

Com isso, se faz necessarias acdes direcionadas ao cuidador familiar que auxiliem no
conhecimento da patologia e sua evolugcdo, no desenvolvimento de estratégias que minimizem
as dificuldades impostas pela doenca e maneiras que essa sobrecarga seja distribuida para
outros membros da familia, evitando assim um déficit da qualidade de vida deste cuidador.
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