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INTRODUCAO

O processo de envelhecimento humano, com suas particularidades, estabelece uma
relagdo com as mais variadas transformac6es da capacidade funcional fisica, quimica, biolégica
e psiquica dos idosos, que se apresentam assim, simultaneamente com a decadéncia do corpo,
deterioracdo da mente e auséncia de papéis no meio social no qual estdo inseridos, por isso, ha
necessidade de formacdo em saude, para que haja a melhor prestacéo de cuidados a esse publico
em especial tendo como visdo geral a funcionalidade e as condigdes clinicas de cada individuo
(MORAES, 2016).

Logo, as associa¢Oes negativas que a sociedade remete aos idosos, ocorrem devido ao
as trocas de valores ocorridas, uma vez que potencializam o processo de longevidade, a fim de
proporcionar um envelhecimento digno e saudavel a populagdo, mas nega aos idosos a devida
valorizacdo merecida.

Assim, no florescer do século XXI, os esteritipos passaram a ser atribuidos pelos
proprios idosos, com a rejeicdo de sua autoimagem por acreditarem serem ultrapassados para
viver em uma sociedade contemporanea que enaltece apenas o que é novo, belo e autdnomo,
havendo de forma continua e acentuada, a marginalizacdo da pessoa idosa.

Nos Ultimos anos, a populacdo brasileira manifestou uma significativa tendéncia no
envelhecimento, uma vez que, atingiu cerca de 4,8 milhGes de idosos desde 2012, sendo
superado apenas pelo alcance de 30,2 milhdes no ano de 2017, de acordo com a Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios Continua, divulgada pelo IBGE. (PARADELLA, 2018)
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No ano de 2012, os individuos que se apresentavam com uma idade de 60 anos ou mais,
representavam 25,4 milhdes da populagdo, mas devido a um crescimento de mais 4,8 milhGes
de idosos, esse progresso passou a representar 18% do grupo etario em questdo, o que tornou o
processo de envelhecimento mais expressivo no territério brasileiro. Estimando-se que em
2060, Em 2060, um quarto da populacéo (25,5%) devera ter mais de 65 anos (EVARTTI, 2018).

Isso significa que as taxas de fecundidade nos presentes momentos se comparadas ao
passado, sofreram intensas transformacdes, visto que houve um declinio populacional tanto
referente ao nimero de nascimentos quanto ao nimero de mortalidade infantil. O que traduz as
0 crescimento significativo de idosos e a busca na melhoria da qualidade de vida dos mesmos,
além de representar as acentuadas mudancas nas configuracfes familiares brasileiras.

Em seu envelhecimento, conforme apontado anteriormente, surge na pessoa idosa
alteracdes neurologicas, que causam grande impacto devido consistir na perda parcial ou total
tanto de neurdnios quanto de dendritos, podendo desempenhar no aparecimento de patologias,
dentre elas, o Alzheimer, que além de resultar no retardo de desenvolvimento do idoso ainda o
torna dependente de cuidados de outrem.

Nessa perspectiva, 0 presente artigo busca responder a seguinte questdo norteadora:
Como se tem publicado cientificamente sobre a prestacdo de cuidados a idosos portadores
da Doenga de Alzheimer (DA) e o0s respectivos impactos ocasionados na vida de seus

cuidadores?

OBJETIVO GERAL
O objetivo geral tecer uma reflexdo tedrica sobre os métodos assistenciais aos idosos

portadores de Alzheimer e aos seus cuidadores para otimizagdo de boas praticas em saude.

METODOLOGIA
O estudo compreende uma revisdo integrativa da literatura, que consistiu em um
instrumento de compreensao para ricas e complexas teorias aplicadas ao individuo portador da
Doenca de Alzheimer e seu respectivo cuidador. Logo, o estudo apresentou como proposito
estabelecer uma espécie de integracdo entre a ciéncia e a pratica dos profissionais de salde em
seus respectivos ambitos de trabalho.
Os critérios de inclusdo foram artigos cientificos completos em lingua portuguesa por

recorte temporal de 2008 a 2019. A fim de um maior enfoque da tematica escolhida, descritores

como "Alzheimer, idosos e cuidados" foram utilizados. As buscas dos estudos foram realizadas
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atraves de bibliotecas virtuais como Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca
Virtual da Sadde (BVS) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE). Ao fim das pesquisas, foi definido que as fontes de andlise para o
desenvolvimento do trabalho seriam a SCIELO e a BVS, visto que apresentaram em seus artigos
uma maior riqueza em relagdo aos idosos que apresentavam Alzheimer e o impacto causado em
seus cuidadores. Dos quarenta e seis (46) artigos encontrados nas bibliotecas selecionadas, a
maioria ndo se tratava da tematica desejada e referiam-se a monografias e encontrava-se em
outros idiomas, que ndo a publicacdo brasileira. Apds a analise de cada artigo, foram filtrados
apenas oito (8) artigos os quais compuseram o corpus do estudo. A partir da lida meticulosa de
cada artigo, foi feita uma analise apurada sobre os objetivos, metodologia e achados de

resultados em relagéo a questdo norteadora proposta.

DESENVOLVIMENTO

A doenca de Alzheimer (DA) consiste em um distdrbio neurodegenerativo que se
processa de maneira lenta, gradativa e que se desenvolve durante anos. Sendo evidenciado pela
perda da capacidade cognitiva e de memdria do individuo, fator esse responsavel por limitar as
atividades comportamentais diarias do mesmo (DI TOMASO et al, 2016).

A doenca aloja-se a partir do momento em que a sintese e 0 processamento de proteinas
do sistema nervoso central sofrem uma desordem. Surgindo assim, fragdes das proteinas que
além se tornarem-se toxicas, passam a se depositar nos neurénios e nos espacos existentes entre
eles, ocasionando uma vasta toxicidade no hipocampo e no cértex cerebral.

O hipocampo refere-se a um pequeno 6rgdo localizado na regido interna do l6bulo
temporal central do cérebro, atuando no sistema limbico responsavel por conduzir as nossas
emoc0Oes. Além disso, exerce a fungdo de armazenar memorias, principalmente a longo prazo.
Logo, danos a essa area, sao capazes de induzir a perda da memoria e ainda dificultar o depdsito
de novas memodrias.

O cortex cerebral, por sua vez, apresenta como sendo sua estrutura 0s corpos neuronais,
que recebem a todo instante os impulsos nervosos que apds serem verificados, voltam como
resposta para o organismo. Atuando na producéo da fala e articulacdo de sons, compreensdo da
linguagem, percepcdo de informacdes tateis no corpo e desenvolvimento do raciocinio (DI
TOMASO et al, 2016).

Desta forma, as alteracfes bioquimicas e neuropatoldgicas expressam-se de dois moldes,

sendo eles, a partir de mutagdes nos neurotransmissores e em suas respectivas estruturas que
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compreendem as placas neuriticas e o0s enovelados neurofibrilares ou nos sistemas
neurotransmissores, que apresentam uma desordem patologica conforme os estagios da
doenca.

Os portadores da doenca de Alzheimer comecam a apresentar locais de depdsitos de
proteinas amiloidais que surgem a partir da Proteina Precursora Amiléide (PPA) e alojam-se
nas placas neuriticas. Logo, a presenca da proteina &-amildide nas paredes dos vasos sanguineos
originam uma espécie de placa amiloide que passa a acumular quantidades desequilibradas de
uma proteina denominada tau. (MINISTERIO DA SAUDE, 2017)

A proteina tau consiste em uma proteina citosdlica, isto €, estd situada no citoplasma
neuronal, apresentando-se em uma porc¢ao diretamente relacionada com o grau de gravidade da
doenca. Exercendo a fungdo juntamente com uma proteina globular denominada tubulin, de
conservar e estabilizar os microtibulos dos esqueletos axdnicos, por meio de processos como
as isoformas e a fosforilacdo. (MINISTERIO DA SAUDE, 2017)

As isoformas apresentam-se no cérebro de seis maneiras distintas, de acordo com a
presenca ou auséncia dos éxons 2, 3 e 10. Assim, enquanto trés isoformas possuem trés
dominios obrigatorios, as demais destacam-se por apresentarem quatro dominios,
gue encontram-se situados no C-terminal da proteina, ou seja, em uma das extremidades da
cadeia polipeptidica. (CORREA, 2013)

Por sua vez, a hiperfosforilacdo da proteina tau ocasiona a quebra dos microtabulos,
formando assim, consequentemente, os chamados emaranhados neurofibrilares que favorecem
0 progresso da Doenca de Alzheimer, devido haver a perda de neurdnios e iniciar-se um
processo inflamatorio das células da glia. (MANDAL, 2019)

Entretanto, quando a degeneracdo causada pela Doenca do Alzheimer ndo é discernida
precocemente, segundo o Ministério da Salde, o individuo tende a possuir uma sobrevida em
média de 8 a 10 anos e desenvolve durante esse tempo um quadro clinico que contém quatro
estagios, sendo eles:

e Estagio 1 (formainicial): alteraces na memdria, na personalidade e nas habilidades visuais e espaciais.

e Estagio 2 (forma moderada): dificuldade para falar, realizar tarefas simples e coordenar movimentos.
Agitacdo e insonia.

e Estagio 3 (forma grave): resisténcia a execucdo de tarefas diarias. Incontinéncia urinéria e fecal.
Dificuldade para comer. Deficiéncia motora progressiva.

e Estagio 4 (terminal): restricdo ao leito. Mutismo. Dor a degluti¢do. Infec¢des intercorrentes.
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Assim, sentimentos como amor, afeto e paciéncia tornam-se essenciais a fim de que haja
um relacionamento pacifico entre os idosos e seus cuidadores. Entretanto, € possivel identificar
que desencontros de valores e ideologias sdo os grandes responsaveis por romperem o elo,
impedindo assim, que o cuidado seja realizado de forma efetiva. (SILVA E SANTOS, 2012)

No que se refere as dificuldades enfrentadas pelo cuidador do paciente com DA, a sua
dindmica de vida muda por completo, uma vez que, além da atencdo e do cuidado intenso
devido a falta de autonomia do portador, apresentam uma sobrecarga fisica e emocional
anormal, o que potencializa o risco de doengas entre os cuidadores, dentre elas, o surgimento
da depressdo e da ansiedade. (ARAUJO, 2012)

Mas, apesar dos tamanhos desafios e impactos causados nas vidas dos cuidadores de
portadores de DA, ha possiveis chances dos mesmos alcancarem efeitos positivos, a partir de
conhecimentos aprofundados acerca dessa doenca, de Seus sintomas e Seu progresso
disponibilizados aos cuidadores profissionais e domiciliares. Resultando assim, em uma maior
capacidade de resiliéncia diante do aniquilamento gradativo da doenca. (GAIOLI E
FUREGATO, 2012)

RESULTADOS E DISCUSSOES

Os resultados analisados neste estudo referem-se aos cuidados direcionados aos idosos
portadores de Alzheimer e o impacto que a doenca é capaz de causar em seus cuidadores,
analisando assim, as cargas de trabalho, suas condicdes de saude e a capacidade de resiliéncia
dos mesmos. Sendo possivel ressaltar que fatores como condig¢fes socioecondémicas, auséncia
de profissionais, falta de conhecimento e habitos de vida potencializam as dificuldades fisicas
e psicoldgicas do cuidador.

Foi possivel verificar que o idoso portador da Doenca de Alzheimer cria um firme lago de
afeto e dependéncia com seu cuidador, o que resulta em uma intensa sobrecarga de trabalho e
conforme o quadro clinico da doenca apresenta uma progressdo, as responsabilidades
aumentam, fator esse responsavel por desencadear na vida do mesmo um desgaste tanto fisico
quanto emocional, provocando no individuo uma experiéncia traumatica ao vivenciar o
processo de morte gradativa do doente.

Outro aspecto apresentado foi a predominancia do sexo feminino quanto aos cuidadores,
compreendendo um percentual de 80% a 90%. Nesta percepcao, pode-se afirmar que isso ocorre

devido as proprias mulheres, desde o principio, assumirem a arte do cuidar como o maior

objetivo de sua existéncia. Prevalecendo também, pelo fato de que a populacdo feminina esta
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avancando cada vez mais e destacando-se na composicdo dos mais diversos territérios do
planeta.

A literatura retrata que a falta de conhecimento por parte do responsavel por cuidar da
pessoa idosa além de dificultar o enfrentamento com a doenca, o deixa mais suscetivel a ter a
sua qualidade de vida ameacada, podendo apresentar constantemente altos indices de cansaco,
estresse, sentimento de incapacidade e até mesmo desisténcias. Por outro lado, pessoas que
apresentam uma maior experiéncia acerca dos estagios da DA, tendem a se sentirem mais
Seguros.

Logo, foi possivel identificar que os cuidadores que recebem apoio social de educacgéo e
de profissionais para a execucdo dos devidos cuidados aos idosos, constroem conhecimentos
capazes de reorganizar a tamanha desordem ocasionada pela doenca. Dentre eles, é realizado
apos a orientacdo humanizada da enfermagem, um circuito de atividades que estimulam a
capacidade cognitiva do individuo, o que resulta no melhor desenvolvimento de exercicios
diarios e diminui o lago de dependéncia criado entre ambos.

Assim, a partir do momento em que ha mecanismos como orientacdes profissionais aos
cuidadores dos idosos sobre os estagios, gravidade e prognostico acerca da Doenga de
Alzheimer, o seu enfrentamento diante do transtorno e a sua aplicabilidade do cuidado na
higiene, alimentacdo, administracdo de medicacdo e seguranca, além de amenizar a
dependéncia e sofrimento do doente, ainda proporciona ao seu cuidador um fortalecimento e
uma maior confianca em dar continuidade as técnicas do cuidado. Tornando-se necessario que
no planejamento profissional haja uma assisténcia tanto para o idoso quanto para 0 seu
cuidador, a fim de que 0 mesmo possa realizar efetivamente uma melhor promocao de salde ao

portador de Alzheimer.

CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdo integrativa apresentou como objetivo geral analisar o tamanho impacto
que os idosos portadores da Doenca de Alzheimer causam em seus cuidadores desde o principio
até o seu estagio final, a fim de compreender acerca do nivel de conhecimento dos mesmos
sobre a doenca e os cuidados realizados. Sendo possivel observar que os cuidadores
apresentavam baixa qualidade de vida e menor capacidade de resiliéncia diante da doenga,
desenvolvendo assim, um desequilibrio tanto mental quanto fisico, fator esse que desfavorecia

completamente o processo do cuidar.
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Logo, concluiu-se que mesmo diante de tantas pesquisas e avangos tecnoldgicos, a

Doenca de Alzheimer permanece sendo um mistério no mundo da ciéncia, visto que apresenta
variados fatores causadores das desordens encefélicas, consistindo assim, em complexas
alteracdes neuropsicoldgicas. Tornando-se necessario que os cuidadores dos individuos com a
DA participem de programas educativos proporcionados pelo enfermeiro acerca dos cuidados
a serem realizados para que assim os mesmos desenvolvam uma melhor e maior capacidade de
adesdo e compreensdo acerca dos transtornos neuropsicolégicos da doenca.

Considerando assim, que a tematica exposta ressaltou a tamanha importancia de um
acompanhamento profissional tanto para o portador da doenca quanto para o seu cuidador,
torna-se essencial que haja o desenvolvimento de novas estratégias de cuidado aos idosos que
os proporcione um envelhecimento digno e uma melhor qualidade de vida aqueles que cuidam
dos mesmos. Havendo ainda, a necessidade de que a ciéncia realize estudos cada vez mais
profundos acerca da Doenca de Alzheimer com o propdsito de desenvolver conhecimentos

acerca da patologia e consequentemente de sua respectiva cura.

Palavras-chave: Alzheimer; idosos, cuidado
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