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INTRODUCAO

A doenca de alzheimer (DA) é caracterizada histopatologicamente, pela crescente perda
da sinaptica e pela morte neuronal evidenciadas nas regides cerebrais responsaveis pelas
funcbes cognitivas’. Caracterizando-se como transtorno cerebral degenerativo, cronico e
progressivo que se acompanha de efeitos profundos sobre a memdria, a cognigdo?,
comprometimento desempenhar as atividades de autocuidado e tornam-se dependentes de
terceiros . Os portadores de DA precisam de assisténcia integral, pois dependem de cuidados
cada vez mais complexos, e esta atencdo quase sempre é realizada pelo cuidador em domicilio.
O que percebe-se € que a DA é uma das doencas que mais tem desafiado a Medicina nos
altimos anos. Diante as afirmacdes trazidas acima, surgiu o seguinte questionamento: Quais
seriam as maiores dificuldades encontradas pelos cuidadores que prestam a assisténcia ao

paciente portador de Alzheimer?

Mediante a vivéncia pessoal surgiu a necessidade de me aprofundar nos conhecimentos
sobre a doenca e de que forma os familiares encaram essa situacao, ressaltando a importancia

gque estes vao desenvolver no processo de assisténcia ao portador acometido pelo Alzheing

Diante do exposto, esta pesquisa justifica-se pelo fato de ser um estudo relevanjig

académicos e profissionais de saude como também de familiares e cuidadores sery

Aportante instrumento norteador para o cuidar do paciente com Alzheimer

Rietivo identificar as dificuldades vivenciadas pelos cuidadore
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Alzheimer, além de conhecer a rotina do cuidador, verificar a percepcado do cuidador sobre a

doenca, verificar se o trabalho realizado pelos cuidadores ao paciente portador do Mal de

Alzheimer atua de forma satisfatoria.

METODOLOGIA

Estudo de natureza exploratéria/descritiva, com abordagem quantitativa, realizado na
residéncia de portadores da DA com os cuidadores dos portadores dessa patologia. A populagéo
foi constituida por dezesseis cuidadores dos portadores da doenca de alzheimer cadastrados
nas cinco Unidades de Estratégia de Saude da Familia localizado no municipio de Pombal -
PB/Nordeste do Brasil.Para a producdo dos dados utilizou-se um questionario estruturado
contendo itens de caracterizacdo sociodemografica e as questdes fundamentadas na
caracterizacdo de analisar as dificuldades vivenciadas pelos cuidadores diante os portadores de
alzheimer. Quanto ao posicionamento ético, a pesquisa foi norteada pelos critérios estabelecidos
nas Diretrizes e Normas Regulamentadoras da Pesquisa Envolvendo Seres Humanos,

constantes na Resolucdo n° 466\2012 do Conselho Nacional de Satude (CNS) *.
RESULTADOS E DISCURSSAO

Tabela 1: Dados s6cio-demograficos

%
18,75
56,25

25

Variaveis Especificacbes
26 a 37 anos
Faixa etaria 40 a 55 anos
Acima de 60 anos
Masculino

25

Género

Feminino

Solteiro

Estado Civil Casado
Divorciado
Esposo(a)

Grau de parentesco Filho(a)

Outros

N&o alfabetizado
Ensino Fundamental Incompleto

Ensino Fundamental Completo
Ensino Médio Completo
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TOTAL - 16 100
Fonte: Dados da pesquisadora 2013

Nota-se nessa variavel que a maioria dos individuos possuem idade superior aos 35 anos,
nosso estudo assemelhasse com um estudo onde observou que a maioria da faixa etéria de sua
amostra eram composta por individuos com idades entre 35 e 55 anos, iSso mostra que mesmo
sem experiéncia de vida, o cuidador jovem possui mais habilidade e agllldade em algumas
atividades que exijam esforcos fisicos, tendo também mais paciéncia e dedlca(;ao

Em nosso estudo nota-se uma tendéncia relativa quanto ao género predominante do
cuidador evidenciamos que a maioria sdo mulheres (75%). A predominancia feminina é evidente
na relacdo entre cuidador e paciente, sob esse aspecto esta a associacdo entre o grau de
parentesco, proximidade fisica, considerando a convivéncia e proximidade afetiva, com destaque
para a relacdo conjugal e a relacdo parental. No que se refere ao estado civil nota-se uma
proximidade em percentual entre cuidadores solteiros e casados®.

Estudos mostram que a maioria das cuidadoras séo casados, isso geral um acumulo de
tarefas e atividades domeésticas contribuindo para a sobrecarga de trabalho nos dominios fisicos,
SOCIaIS emocional, espiritual contribuindo para o auto descuido e comprometendo a sua propria
saude’. Quando questionado sobre o grau de parentesco observou-se que 4 (25%) relataram
ser esposo (a), 7 (43,75%) filho (a) e 5 (31,25%) outros. Uma pesquisa revela que cuidadores
gue moram com o paciente, sdo mulheres e trabalham cuidando por muitas horas apresentam
um déficit na qualidade de vida significativo®. No que se refere ao nivel de escolaridade observa-
se que 1 (6,25%) declarou-se nao alfabetizado, 7 (43,75%) possuem o Ensino Fundamental
Incompleto, 2 (12,5%) disseram possuir o Ensino Fundamental completo e 6 (37,5%) informaram
possuir 0 Ensino Médio completo. Acreditamos que o nivel de escolaridade é importante para
que cuidados em saude possam ser satisfatérios, pois quanto maior for o conhecimento do
individuo melhor sera a os cuidados que este pode promover para o paciente acometido por
Alzheimer.

Gréfico 1: Distribuicdo da amostra em relacdo ao conhecimento da doenca de Alzheimer .
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Fonte: Dados da pesquisadora 2013

Quando questionado se tinham conhecimento sobre a doenga 11 (68,75%) inforrg
que conhecem sobre a doenca, porém 5 (31,25)%) relatou desconhecer. Os dados obtig
variavel possuem grande relevancia, pois quando o cuidador tem conhecimeni
gpresentacdo da doenca torna-se mais facil tracar um plano de cuidados qug
lar satisfatorio e de qualidade.
doenca de Alzheimer é o tipo mais comum de deméncia, a_p
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degeneracdo cerebral primaria de etiologia desconhecida, com aspectos neuropatologicos e
neuroquimicos caracteristicos. Acomete 1% ou um pouco mais de 6% da populac&o, a partir dos
65 anos, atinge valores de prevaléncia superior a 50% em individuos com 95 anos ou mais. Em
projecdes tém-se dados de que oito milhGes de pessoas seréo acometldos por esta doenca no
ano de 2040, o que ocasionara um impacto econémico consideravel®.

Grafico 2 — Distribuicdo da amostra quanto ao recebimento de algum curso ou orientacao
paralidar com o portador de Alzheimer

|5im
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Fonte: Dados da pesquisadora 2013

Quanto a capacitacao para cuidar de um portador de Alzheimer observamos no grafico 2
que 11 (68,75%) relataram ter recebido algum tipo de orientacéo, ja 5 (31,25%) informaram néo
ter sido capacitado. Acreditamos que a capacitagéo voltada para o cuidador de um portador de
Alzheimer é fundamental e facilita o atendimento dos mesmos, porque conhecendo sobre a
patologia o individuo sabera as formas mais adequadas para lidar com o portador.

O cuidador de idosos dependentes necessita da orientacdo de varios profissionais como
médico, enfermeiro e outras modalidades de capacitacdo e supervisdo continuas, para que ele
consiga uma eficacia melhor nas atividades. O investimento na educacdo e nas intervencdes
psicoeducacionais direcionadas a familia também merecem destaque, uma vez que 0s papeéis
familiares costumam ser trocados em funcdo da perda da autonomia que ocorre com a doenca.
Além disso, a familia necessita se preparar para o luto do paciente em vida, e para questbes
relativas ao planejamento dos cuidados oferecidos™®

Grafico 3 — Distribuicdo da amostra quanto ao fator que levou a serem cuidadores de um

idoso portador de Alzheimer

mECVoluntario (a) ¢ cuida
6,25% 12,50% porafinidade

m Porque os demais
parentes se negam a

cuidardo idoso

W Porque simplesmente
posta da pessoa que cuida

m Outros

Fonte: Dados da pesquisadora 2013

Quando questionados sobre o que levou a ser cuidador de idoso portg
) informou que é voluntario e cuida por afinidade, 2 (12,5%) pQL
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se negam a cuidar do idoso, 11 (68,75%) porque gosta de cuidar e 1 (6,25%) outros.E comum
observarmos que residéncias onde existe um individuo acometido por Alzheimer ter como
cuidador um anico familiar. Observamos que a maioria dos individuos questionados nessa
variavel relatou gostar da pessoa que cuida, tal aspecto mostra um gesto de amor e humanismo
para com o proximo, isso é relevante e essencial para ser um cuidador sobretudo que quer
exercer os cuidados de forma satisfatéria e digna.Nossa fala é reforcada por um estudo, onde
destacaram que em outros estudos realizado com cuidadores de portadores de DA, foi
evidenciado que a designacao de um unico familiar cuidador, se torna extremamente cansativo e
estressante. A doenca impde ao cuidador um rompimento do seu modo de vida, fazendo-o
sentir-se como um estranho em seu mundo, situacdo esta, por ele ndo escolhida. Esta
modificacdo acarreta um estado angustiante e de fragilidade, a medida que assiste o
desmoronar de seu cotidiano™.

Gréfico 4- Distribuicdo da amostra quanto a existéncia de algum trabalho junto a
comunidade para esclarecimento sobre a Doenca de Alzheimer

6.25%
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Fonte: Dados da pesquisadora 2013

Em relacdo a algum tipo de trabalho realizado na comunidade sobre a doenca 1 (6,25%)
informou que hé trabalho referente a isso, em contrapartida 15 (93,75%) disseram que ndo ha
trabalho educativo sobre a patologia na comunidade. Acreditamos que a nivel de informacéo,
acOes educativas poderiam ser feitas na atencdo basica ou seja no PSF buscando a
disseminacédo de informacéo sobre a doenca tendo em vista que ainda se trata de uma patologia
desconhecida por muita gente. Dessa forma cabe ao enfermeiro, educador por exceléncia,
realizar a educacdo em saude e promocdo do cuidado com base em sua clientela e realidade
social.

CONSIDERACOES FINAIS

Acreditamos que é importante a participagdo do profissional enfermeiro no rastreamento g
acompanhamento de pessoas acometidas pelo mal de Alzheimer, orientando familiare
cuidadores sobre aspectos que possam contribuir para a melhora da qualidade de vig
portador como também dos familiares e cuidadores. Sendo assim o estudo é dg
relevancia para o meio académico-cientifico, pois acreditamos que ele servira de ing
gue novos pesquisadores busquem informacdes que possam obter resultadgg
e a tematica em questao.
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