V\, ISSN 2318-0854
(6 ' E' , Yl!:tce‘:.';?éecsig’nm da Centro de Convengdes Raimundo Asfora

Envelhecimento Humano Campina Grande - PB

ENVELHECIMENTO BASEADO EM EVIDENCIAS: www.dieh.com.br
TENDENCIAS E INOVACOES

CUIDADOS AO IDOSO COM ALZHEIMER: REVISAO INTEGRATIVA

Ingrid Bergmam do Nascimento Silva *
Brenda Feitosa Lopes Rodrigues

Maria Amanda Pereira Leite ®

Anna Claudia Freire de Arajo Patricio *

RESUMO

Com o envelhecimento populacional e 0 aumento da expectativa de vida, nota-se mudancas no que diz
respeito ao perfil epidemiol6gico da populagdo, havendo um crescimento em relacdo a incidéncia das
doencgas cronico-degenerativas, dentre estas destacam-se as deméncias, sendo a doenca de Alzheimer
(DA) mais prevalente. Com o aumento da expectativa de vida no Brasil e no mundo, o presente estudo
objetivou descrever os cuidados ao idoso com Alzheimer. Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura realizada no periodo de fevereiro a abril do ano 2020. As bibliotecas utilizadas foram
PUBMED/ Medical Literature Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE) e a Biblioteca
Virtual em Salde nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde
(LILACS), indice Bibliografico Espafiol en Ciencias de la Salud (IBECS), Banco de Dados de
Enfermeria (BDENF), Base de dados de literatura médica cubana (CUMED), INDEX PSICOLOGIA
PERIODICOS, The PAHO Institutional Repository for Information Sharing (IRIS) (PAHO-IRIS).
Encontrou-se que os cuidados destinados aos idosos com Alzheimer estdo divididos naqueles
relacionados as necessidades humanas basicas, como: fisioldgicas (alimentacdo, medicamentos, sono,
cuidados com a retina, prevenir e tratar diabetes e hipertensdo, entre outros); seguranca (evitar quedas,
tragar rotinas, adaptacGes ambientais); sociais (atengdo, paciéncia, participacdo da familia, estimular
desenho, contar historias); estima (estimular recordagdo, auxiliar a memoria); pessoal (proporcionar
bem-estar, praticar atividade fisica). Desta forma, os profissionais e familiares que cuidam de idosos
devem proporcionar uma assisténcia destinada a prevencao e estabilidade ao idoso diagnosticado com
Alzheimer, considerando as préticas elencadas nesta pesquisa.

Palavras-chave: Idoso, Alzheimer, Assisténcia em Saulde.

INTRODUCAO

De acordo com o Estatuto do ldoso no Brasil os individuos sdo considerados
idosos com idade igual ou superior a 60 anos (BRASIL, 2004). A populacdo brasileira tem
tido um crescimento consideravel e representa atualmente cerca de 15,4% da populacéo total,
segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2010).

Com o envelhecimento populacional, e aumento da expectativa de vida, nota-se
mudangas no que diz respeito ao perfil epidemiologico da populagdo, havendo um

crescimento em relacdo a incidéncia das doencas crbnico-degenerativas, dentre estas
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destacam-se as deméncias, sendo a doenca de Alzheimer (DA) a mais prevalente entre os
idosos (CARDOSO, 2015).

No mundo em 2011 as estimativas indicavam 24 milhdes de pessoas acometidas pela
DA, prevendo que, até o ano de 2030, esse numero serd de 72 milh6es (MENDES, 2016).
Né&o existem muitos dados a respeito da incidéncia da DA no Brasil, entretanto, estima-se que
um milh&o de pessoas sofram desta doenca no pais.

A DA ¢ caracterizada como uma doenca degenerativa de inicio lento e insidioso, que
causa comprometimento da memdria, habilidades fisicas, motoras e intelectuais dos pacientes,
frequentemente acompanhadas de disturbios comportamentais como apatia, agressividade e
depressdo, podendo ser classificada em maior ou menor grau, desenvolvendo-se
continuamente, e consequentemente aumentando a demanda de cuidados continuos
(CAETANO, 2017).

A presenca de um parente com DA tem um enorme impacto na vida da familia,
afetando diretamente o cuidador, que necessita cumprir as atividades da vida diaria do idoso,
principalmente no estagio grave, adquirindo sobrecarga fisica e emocial (SILVA, 2019).

Mesmo ainda ndo possuindo cura, a maior parte do tratamento € realizado através de
medicacdes que controlam os sintomas, mas alguns cuidados sdo essenciais para uma melhor
qualidade de vida dos portadores de Alzheimer.

Com base no exposto e em decorréncia da doenga que vem crescendo,
significativamente, atrelada com o aumento da expectativa de vida no Brasil e no mundo, o

presente estudo objetivou descrever os cuidados prestados ao idoso com Alzheimer.
METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura definida por Botelho et al. (2011) como
método que propicia reunir o que ja existe na literatura sobre um determinado assunto, cuja
finalidade é propiciar uma compreensdo mais ampla sobre um determinado tema. Realizada
no periodo de fevereiro a abril do ano 2020. As bibliotecas utilizadas foram PUBMED -
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online base de dados (MEDLINE) e a
Biblioteca Virtual em Salude nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Satde (LILACS), indice Bibliografico Espafiol en Ciencias de la Salud (IBECS),
Banco de Dados de Enfermeria (BDENF), Base de dados de literatura médica cubana
(CUMED), INDEX PSICOLOGIA PERIODICOS, The PAHO Institutional Repository for
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Information Sharing (IRIS) (PAHO-IRIS). Os descritores utilizados para a PUBMED foram
do vocabulério Medical Subject Headings (MeSH) of U.S. National Library of Medicine
(NLM) e para BVS Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS).

Como critérios de elegibilidade utilizou-se: artigos disponiveis na integra, primarios,
com humanos, sem custo para acesso, com resumo disponivel, que abordassem cuidados ao
idoso com Alzheimer, publicados nos idiomas portugués, inglés ou espanhol entre os anos
2018-2020 (fevereiro de 2018 a fevereiro 2020).

Foram excluidos artigos de revisdo, metanalise, estudos repetidos, com custos para
acesso, que nao abordassem a temética, ndo englobassem idosos.

Os DeCS/MeSH controlados utilizados foram: Idoso/Aged AND Doenga de
Alzheimer/Alzheimer Disease.

As bases de dados foram acessadas por dois pesquisadores, a0 mesmo tempo, e em caso
de divergéncia na triagem dos artigos, eram feitas a leitura completa e a discussdo, buscando
um consenso sobre a selecdo ou ndo do referido artigo.

Posteriormente, ocorreu a triagem dos artigos selecionados através da leitura do titulo e
resumo buscando o atendimento aos critérios de inclusdo. Logo apos a selecdo dos artigos,
procedeu-se sua leitura na integra. Para a coleta de dados foi utilizado um questionario
validado (POMPEO et al., 2009). As variaveis investigadas nos artigos contemplados na
amostra foram: tipo e delineamento do estudo, ano e pais de publicacdo, formacdo do
primeiro autor, cuidados ao idoso com Alzheimer. As informacdes foram agrupadas e
dispostas em um quadro conforme artigos incluidos nesta revisao e discutidas com base na
literatura. Construiu-se um fluxograma prisma contemplando as fases da referida pesquisa.

Figura 1: Fluxograma Prisma com as fases da revisao realizada no presente estudo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 33 artigos selecionados para amostra do presente estudo, 36,36% eram do tipo
transversal, 18,18% controle randomizado, 18,18% coorte, 12,12% experimental, 9,09% caso
controle, 3,03% qualitativo e 3,03% ndo descrito no artigo. Ressalta-se que 30,3% dos estudos
foram realizados pela area da medicina, 24,24% ndo apresentavam esta informacao no artigo,
9,09% nutricdo, 6,06% enfermagem, 3,03% farmacia, 3,03% bioinformética, 3,03%
gerontologia, 3,03% saude publica, 3,03% servigo social, 3,03% psicologia, 3,03%
bioengenharia e 9,09% outros.

Ressalta-se que os cuidados ao individuo, no ambito da salde, devem seguir uma
ordem de prioridades, como estabelecido por Abraham Maslow através da Teoria das
Necessidades Humanas Bésicas que é subdividida em cinco categorias/necessidades,
conforme ordem de prioridades: fisioldgicas, seguranca, social, estima e realizacdo pessoal
(MASLOW, 1943; HENRICK, 2010).

Desta forma, os cuidados com idosos diagnosticados com Alzheimer também devem
seguir esta ordem de prioridades. Sendo assim, construiu-se a Figura 2 demonstra os cuidados

e a porcentagem dos estudos incluidos nesta revisdo integrativa.que o afirmam.

Figura 2. Cuidados destinados ao idoso com Alzheimer conforme as necessidades humanas
bésicas.

- Proporcionar bem estar, satisfagdo pessoal com sua vida (6%):
PESSOAL — - Estimular a autonomia e independéncia (3%):
- Desencorajar o uso do cigarro (3%);
Praticar atividade fisica (12,12%).

- Estimular a recordagio, reconhecimento (3%);
ESTIMA =———p A. oy e

Auxiliar a memoria, aprender a reaprender (3%).
, ap! p

- Ofertar atengdo, paciéncia, incentivar participagdo da familia (9%);
SOCIAIS ——)p - Passear (3%);

Estimular o desenho, contar historias (3%).

daptagdes ¢ alertas ambientais (3%);

ragar rotinas (3%): auxilio nas atividades de vida diaria com defini¢do de horarios (3%);
itar quedas (6%);

volver um sistema para localizar idosos(3%).

- Ofertar alimentacio (3%);
FISIOL()GIC AS - Trftamenm farmac'o!dgi'co com inibidpres da acetilcolil_wstcrase (A(“’hEIs) cloridratfa ’dc donep:':zil
(6%), tartarato de rivastigmina e bromidrato de galantamina ¢ o cloridrato de memantina, antagonista
— dos receptores N- metil- D- asparticos (3%) ¢ adesivo transdérmico de rivastigmina (3%), Terapia
celular intratecal (3%) naproxeno (3%), utilizar hipnoticos sedativos com cautela (3%);

- Reduzir a quantidade de medicagdes utilizadas (3%);

- Consumo de macronutrientes e vitamina do complexo B (3%), realizar avalia¢do nutricional (3%),
ingerir vinho tinto (3%), reduzir o consumo de vinho branco (3%), reduzir o consumo de café (3%),
manter dieta saudavel (6%):

- Controle do sono (6%):

- Manter boas taxas de vitamina D (3%);

- Manter a retina saudavel (3%);

- Prevenir/tratar depressio (6%):

- Controlar pressio arterial (6%);

- Evitar lesdo cerebral traumatica (3%);

- Prevenir/tratar diabetes (3%);

- Prevenir anemia, manter bons niveis de globulos vermelhos, prevenir défict de ferro (3%).



V\, ISSN 2318-0854
W (fc ' E’ ’ ‘Ilgtce‘:";%ecsig,nal N Centro de Convengoes Raimundo Asfora

Envelhecimento Humano Campina Grande - PB

ENVELHECIMENTO BASEADO EM EVIDENCIAS: www.dieh.com.br
TENDENCIAS E INOVACOES

Cuidados relacionados ao idoso com Alzheimer no aspecto fisiologia

A oferta de alimentagcdo ao idoso com deméncia apresenta-se como uma das tarefas
executadas pelo cuidador, pessoa esta que tem o papel de assistir o individuo cuidado em
atividades, nas quais o cliente tenha dificuldade de realiza-las sem auxilio, podendo ser estas,
medidas de higiene, locomocao e atividades de lazer (NEUMANN; DIAS, 2013).

A administracdo de vérios medicamentos diferentes concomitantemente e em
tratamento prolongado encontra-se relacionada a diminuicéo da qualidade de vida associada a
salude (QVRS), assim como apresentou associagdo com a diminuicdo dos escores no que
concerne a saude fisica do individuo. O uso de multiplos medicamentos leva o cliente a ter
uma viséo negativa acerca do seu proprio quadro de saide (HARBOURN; ANKRI, 2001).

No Brasil, a depressdo tem uma prevaléncia de até 7% em idosos com deméncias. A
progressdo da DA compromete as funcBes cognitivas, emocionais e funcionais, interferindo
em todo o cenario biopsicossocial do portador, tornando-o mais vulneravel ao surgimento de
sinais e sintomas depressivos (FERREIRA, 2019). Diante do exposto, segundo o estudo de
Fukushima (2016) é possivel evidenciar que a estimulagdo cognitiva tende a atenuar sintomas
depressivos em idosos com Alzheimer, oferecendo uma melhor qualidade de vida.

A pressdo arterial pode ser considerada um fator que prediz a piora da funcao cognitiva,
sabendo que entre os fatores de risco cardiovascular, a hipertensao arterial sistémica apresenta
alta prevaléncia na populacdo idosa, podendo estar associda a presenca de déficit cognitivo,
além da mortalidade por doencas cardiovasculares. Assim, se faz necessario o controle e
tratamento da pressdo arterial, tendo em vista sua capacidade de reduzir possiveis
complicacBes a saude e morbimortalidade dos idosos (MAGALHAES, 2015).

Ressalta-se que pessoas diabéticas apresentam maiores chances de deterioracao
cognitiva, apresentando maior susceptibilidade a deméncia, sendo duas vezes mais frequente
nestes pacientes quando comparados a populacdo em geral (FELICE; FERREIRA, 2014).

A maior parte dos diagnosticos de anemia em idosos podem ser solucionados através
da suplementacéo de ferro, vitamina B12 ou folato, sendo esta doenca um fator de risco para
distdrbios cognitivos e incidéncia de deméncia (JEONG et al., 2017).

No que tange a dieta dos portadores de Alzheimer estudos sugerem que os fatores
nutricionais, incluindo macronutrientes e micronutrientes, dentre eles vitaminas do complexo
B, podem modificar o risco ou atrasar a ocorréncia de deméncia (PEREIRA et al., 2018;
GREGORIO et al., 2019; CARDOSO; PAIVA, 2017). Uma reviséo da literatura identificou

que a vitamina B12, propicia melhora dos sintomas dos pacientes com Doenca de Alzheimer,
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em decorréncia da diminuicdo da homocisteina, resultando em melhora da memdria episddica
e da cognicdo, retardando a progressdo da DA de inicio tardio (CAETANO et al., 2020).
Cuidados relacionados ao idoso com Alzheimer no aspecto seguranca

Levando em consideracdo os cuidados de seguranca como agdes importantes no
contexto de um idoso com Alzheimer, no estudo de Cerqueira (2018) recomenda-se 0 uso de
objetos de referéncia como alertas ambiental, evitando o risco de quedas e auxiliando o idoso
a recordar-se de situacfes ou episodios de sua vida, bem como, sendo imprescindivel a ajuda
no desempenho das atividades de vida diaria e rotinas habituais desse idoso, ndo havendo
muitas alteracdes nas acdes do dia a dia, como horario de se alimentar, tomar banho ou
dormir, o que corrobora com os resultados obtidos nessa pesquisa.

A perda das fungbes cognitivas, em idosos com DA, geram também alteracbes do
equilibrio postural e coordenagdo motora, tendo como consequéncia 0 aumento do risco de
quedas, resultando em lesdes e fraturas. Todas essas mudangas estdo associadas a perda de
independéncia e qualidade de vida do idoso (JACK, 2015). Ressalta-se ainda que as quedas
sdo responsaveis por grande parte das limitagdes nas atividades de vida diaria, gerando
impacto na independéncia funcional dos idosos, além de gerar internacdes hospitalares que
culminam para acometimento do sistema musculoesquelético, lesGes por pressdo, entre outros
(SA; SANTOS, 2019).

A atividade fisica € uma ferramenta importante para prevenir e/ou minimizar déficits de
equilibrio em idosos, evitando desse modo um aumento do risco de quedas. (NASCIMENTO,
2018).

Cuidados relacionados ao idoso com Alzheimer no aspecto social

O cuidado a pessoa com DA requer habilidades emocionais e fisicas do cuidador. A
paciéncia deve permear todo o processo de cuidado, pois é natural que o idoso apresente
momentos de agressividade, perda de memdria, atitudes repetitivas e sem légica, dentre outras
(MENDES; SANTOS, 2016). Vale ressaltar que a participacdo da familia deve ser estimulada
durante esse processo, uma vez que desempenham papel relevante no processo terapéutico
desses pacientes, pois conhecem bem os pacientes e podem ofertar apoio emocional e social
(FOLLE; SHIMIZU; NAVES, 2016).

Cuidadores/familiares podem incluir os idosos em algumas das suas atividades diarias,
inclusive durante a pratica de atividades fisicas, dado que a atividade fisica desempenha papel
de grande relevancia em idosos com Alzheimer, respeitando sempre suas limitacGes. Leva-los

para passear/caminhar pode ser uma atividade que auxilia no processo terapéutico desses
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pacientes, uma vez que trabalha com aspectos relacionados a memdria e interacdo social
(CAMPOS et al., 2019).

Atividades que trabalhnam com a criatividade sdo importantes para pessoas com
alzheimer, pois podem propiciar melhora no funcionamento cognitivo, memoria, atencao e
realizacdo das Atividades de Vida Diéria (AVD). Contudo, estimular a prética de atividades
criativas que propiciam o aprender a reaprender torna-se de grande valia no processo de
cuidar da pessoa com alzheimer (NOREEN; MACLEOQOD, 2015).

Cuidados relacionados ao idoso com Alzheimer no aspecto estima

A DA é um disturbio neurodegenerativo, que causa deterioracdo das fungdes mentais,
em especial, a memoria. Progressivamente, o paciente apresenta lapsos de memoria, prejuizos
nas tarefas diarias e dificuldade em interagir por meio da linguagem (MIRA, 2019).

Declinios cognitivos sdo inerentes ao processo de envelhecimento, pois a velocidade
do processamento das informacfes tende a diminuir. Nesse cenario a estimulacdo cognitiva
vem ganhando destaque como terapia que busca desenvolver habilidades, visando a melhora
do desempenho psicomotor, integracdo  social, melhoria da atencdo, concentracgdo,
memoria, aprendizagem, velocidade de raciocinio, entre outros (OLIVEIRA; SILVA;
CONFORT, 2017).

Uma revisdo da literatura identificou que os tratamentos psicologicos, que propiciam
estimulacdo cognitiva, apresentam efeitos positivos nos pacientes com DA, dentre eles
destacam-se melhora da qualidade de vida, da memdria autobiogréafica, conhecimento
semantico, atencdo, funcbes executivas, memdria episodica verbal, habilidades de linguagem.
Ademais, demonstrou que seus resultados sdo perceptiveis em um curto periodo de tempo,
independente da frequéncia semanal da sua aplicacdo (FRONZA,; PILLAT, 2018).

Cuidados relacionados ao idoso com Alzheimer no aspecto pessoal

Torna-se importante que o idoso com Alzheimer sinta-se bem com sua vida pessoal que
possui correlagdo com o otimismo, esperanca e espiritualidade, contribuindo para reducéo da
depressdo (HASSOUN et al., 2019; PODERES et al., 2007).

Quanto a autonomia e independéncia funcional, o idoso com Alzheimer precisa ser
encorajado a executar agdes que proporcionem manutencdo das atividades de vida diaria, o
autocuidado, a capacidade de tomar decisdes (GASPAR et al., 2019). Estes aspectos refletem
na qualidade de vida do idoso.

O consumo de cigarro em idosos apresenta forte associacdo com a depressao como

afirma Cavalcanti et al. (2007) e fragilidade detectada por Chamberlain et al (2016), além de
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estd diretamente relacionado a doengas do sistema respiratério, podendo comprometer ainda
mais o idoso com Alzheimer.

A atividade fisica contribui para melhorar as fungdes cognitivas, afetivas e atividades de
vida diaria, propiciando prevencdo de deméncia em idosos e, consequentemente, melhor
qualidade de vida (HISHIKAWA, et al., 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo encontrou que os principais cuidados destinados ao idoso com Alzheimer
podem ser estabelecidos conforme as necessidades humanas bésicas no ambito pessoal,
estima, sociais, seguranca e fisioldgicas.

Dentre os principais cuidados estdo: oferta de alimentacdo, administracdo de
medicamentos, auxilio no desempenho das atividades de vida diaria e rotinas habituais do
idoso, inclusdo do mesmo na prética de atividades fisicas dos familiares ou cuidadores e
proporcionar atividades de lazer.

Sdo varios os desafios enfrentados pelos cuidadores de idosos com Alzheimer, diante
disto, faz-se necessario suporte de uma equipe multidisciplinar, assim como de redes de
apoio, visando orientar esses cuidadores acerca da doencga, impactando positivamente na
qualidade de vida dos mesmos, assim como do cliente.
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