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INTRODUCAO: No Brasil, a Doenca de Alzheimer é a principal causa de deméncia entre a populacdo
idosa. Ela tem inicio gradual e vai comprometendo a memdria até afetar todas as fungdes cognitivas. A
medida que a doenca avanca, a autonomia do idoso € interferida e ele deixa de fazer atividades simples que
antes eram realizas normalmente no seu dia a dia, o que acaba comprometendo sua qualidade de vida. Sendo
assim, torna-se necessario, portanto, pensar em medidas que proporcionem qualidade de vida ao
idoso com Doenga de Alzheimer. OBJETIVO: Identificar fatores que contribuam para a qualidade de
vida do idoso com Doenca de Alzheimer. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura realizada em marco e abril de 2016 na base de dados Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Sadde. Os dados foram coletados a partir de trés cruzamentos com os seguintes descritores/ MeSH Terms:
Sauide do Idoso AND Doenca de Alzheimer; Idoso AND Doenga de Alzheimer; Doenca de Alzheimer AND
Qualidade de Vida. Os critérios de inclusdo foram: responder a pergunta de pesquisa, ptblico idoso (60 anos
ou mais), idioma em portugués, inglés e espanhol e artigos completos disponiveis na base. Os critérios de
exclusdao foram: dissertacoes, teses e editoriais. RESULTADOS: O estudo totalizou 267 artigos pré-
selecionados, resultando em 11 artigos para serem analisados na integra e compor o presente trabalho. A
partir da andlise evidenciaram-se cinco principais fatores que contribuem para a qualidade de vida do idoso
com Doenca de Alzheimer: praticar atividade fisica, ter interacdo com a familia e sociedade, participar de
programas assistenciais com equipes multiprofissionais que envolvam o idoso e seu cuidador, ocupar o
tempo do idoso com alguma atividade e ouvir musicas. Esses fatores propiciam bem-estar e melhora a
qualidade de vida do idoso com Doenca de Alzheimer. CONCLUSAO: O conhecimento dos fatores que
ajudam a melhorar a qualidade de vida do idoso com DA, se faz necessario para que seja possivel realizar
atividades que ajude o idoso e a familia a minimizar o impacto e as incapacidades provocados pela Doenca

de Alzheimer.
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1 INTRODUCAO

Dados do Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica (IBGE) mostraram que em 2000, a
taxa de fecundidade equivalia a 2,39%, e o ntmero de idosos representava 5,6% do total da
populagdo no pais, mas até 2030 a taxa de fecundidade representara 1,51% e a populacdo idosa
correspondera a 13,4% do total da populacao (IBGE, 2013).

Esses dados revelam que o processo de envelhecimento no pais tem sido cada vez mais
acelerado, e tal crescimento, também € resultados de investimentos na saude por parte do
Governo Federal junto ao Ministério da Satde (MS), que vem trabalhando com medidas de
promogao, prevencao e educacdo em saude, nos diferentes niveis de complexidade,
principalmente na Atencdo Primaria em Saude (BRASIL, 2012).

Deste modo, a Politica Nacional do Idoso, instituida na Lei n° 8.842 de 04 de janeiro de
1994, surgiu com o objetivo de assegurar os direitos ao idoso e garantir sua autonomia, integracao
e participacao real na sociedade. O estatuto do idoso disposto na Lei n° 10.741 de 01 de outubro
de 2003 regulamenta os direitos assegurados as pessoas com idade igual ou superior a 60
(sessenta) anos, garantindo o acesso universal e igualitario a satde, em conjunto articulado e
continuo de acles e servigos para prevencdo, promog¢ao, protecao e recuperacao da saude,
incluindo a atengdo especial as doengas que afetam preferencialmente os idosos.

Segundo Mendes (2011), as doencas cronicas degenerativas atualmente sao as que mais
atingem a populacao idosa, sendo as deméncias as de maior prevaléncia. A deméncia, segundo
Frota et al. (2011) é diagnosticada quando existe percepcdo de sinais de alteracoes
comportamentais e nas fungées cognitivas, afetando a capacidade de realizar as atividades bésicas
da vida diaria.

O relatdrio da Organizacdo Mundial da Satide (OMS) de 2012 destacou que a deméncia
atualmente tem afetado mais de 35 milhdes de pessoas em todo o mundo, e até 2030, esse niimero
dobrara, e em 2050, triplicara.

No Brasil, a Doenca de Alzheimer (DA) é a principal causa de deméncia entre a
populacdo idosa, ela tem inicio gradual e vai comprometendo a memoria até afetar todas as
fungdes cognitivas (AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION,2014).

A Portaria de n.° 703, de 12 de abril de 2002, criou o Programa de Assisténcia as pessoas

com a da Doenca de Alzheimer, que tem a finalidade de produzir agoes que permitam organizar
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melhor a assisténcia as pessoas com doenga de Alzheimer.

No entanto, por ser uma doencga que requer demandas de cuidados, como refere Pinto et
al. (2009) muitas vezes, a qualidade de vida do idoso é comprometida, pois a medida que a
doenca avanca, a autonomia do idoso é interferida e ele deixa de fazer atividades simples que
antes eram realizas normalmente no seu dia a dia. Neste caso, a saude do idoso com DA ¢ afetada,
e torna-se necessario pensar em medidas que proporcionem qualidade de vida.

O conceito de qualidade de vida segundo a Organizacdo Mundial de Satde (OMS) é a
percepcdo que o individuo tem com relacdo ao mundo em que ele vive, como suas expectativas,
preocupacoes, padroes, objetivos, e principalmente o papel que ele exerce no contexto cultural o
qual esta inserido.

Dessa forma, a realizacdo deste trabalho, justifica-se pela importancia de se identificar
fatores que contribuem para a qualidade de vida do idoso com DA, afim de auxiliar na criagdo de
novos modelos assistenciais capazes de identificar demandas, criar servicos, estabelecer redes
intersetoriais e gerenciar a assisténcia cronica de forma integrada ao idoso (PILGER, MENON e
MATHIAS, 2012).

Portanto, a tematica do estudo é relevante porque assim como as demais areas do
conhecimento contribui para promocao do idoso, a enfermagem exerce um papel fundamental na
orientacdo aos cuidadores e familiares dos idosos com DA. Logo, temos como objetivo desse estudo
identificar as evidéncias disponiveis na literatura sobre os fatores que contribuem para qualidade de

vida do idoso com Doenca de Alzheimer.

Para responder ao objetivo proposto escolhemos como método a revisdo integrativa da
literatura, que é a sintese de estudos ja realizados sobre um tema, tendo a finalidade de verificar o
que ja foi produzido, e trazer uma discussao do que ainda pode ser tratado (BOTELHO, CUNHA e
MACEDO, 2011).

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. A pesquisa seguiu criteriosamente as seis
etapas do método da revisdo integrativa, como mostrado em Botelho, Cunha e Macedo (2011)
quais sejam: 1° Etapa: identificacdio do tema e selecdo da questdo de pesquisa; 2° Etapa:
estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusdo; 3°. Etapa: Identificagdo dos estudos pré-
selecionados e selecionados; 4°. Etapa: Categorizacdo dos estudos selecionados; 5. Etapa:

Analise e interpretacdo dos resultados; 6°. Etapa: Apresentacdo da sintese do conhecimento.

g .
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Neste estudo, propomos uma revisdo integrativa norteada pela seguinte questdo: quais 0s
fatores que contribuem para a qualidade de vida do idoso com Doenga de Alzheimer? A busca foi
realizada em marco e abril de 2016 na base de dados eletronica Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Satide (LILACS). Os dados foram coletados a partir de trés cruzamentos
com os seguintes descritores/ MeSH Terms: Saude do Idoso and Doenca de Alzheimer; Idoso and
Doenca de Alzheimer; Doenca de Alzheimer and Qualidade de Vida. Os critérios de inclusdao
estabelecidos foram: responder a pergunta de pesquisa, publico idoso (60 anos ou mais), idioma em
portugués, inglés e espanhol e artigos completos disponiveis na base. Os critérios de exclusao

foram: dissertacoes, teses e editoriais.
3 RESULTADOS

A estratégia de busca identificou 267 estudos. Os artigos pré-selecionados para andlise
ocorreu através da leitura dos titulos e resumos, que buscou verificar se estes respondiam a
questdo de pesquisa. A amostra desta revisao integrativa totalizou 11 artigos para serem

analisados na integra e compor este trabalho.

Tabela 1. Pré-selecao e selecdo dos estudos selecionados na base de dados LILACS, 2016.

Fluxo de localizacdo de trabalhos Quantidade

Artigos pré-selecionados de acordo como os
critérios de (inclusao e exclusao) 267

Artigos excluidos por repeticao 6

Artigos excluidos por nao responderem a

pergunta norteadora 261
Total de artigos excluidos 250
Artigos selecionados para a pesquisa 11

Fonte: elaborado pelos autores




p=—=
- '.%‘gﬁ CONGRESSO NACIONAL
'Fiél%‘" “ENVELHECIMENTO

HUMANO

Tabela 2. Caracteristicas dos estudos selecionados para a pesquisa.




Base de Titulo de Autores Consideracoes dos artigos
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. Vital et al.
LIL%;S‘ HUCM AN 2010 O estudo mostrou que ndo ha consenso

sistematizada e em relacdo aos beneficios do exercicio
sintomas de ao o idoso com DA, existindo
depressao na controvérsias em relacdo ao melhor
demeéncia de tipo de exercicio, intensidade e duracao
Alzheimer:  uma para que se possa reduzir os sintomas
revisao sistematica. depressivos em pacientes com DA.
LILACS Atividade fisica | Garuffietal. | “O Programa de Cinesioterapia
para promocao da 2011 Funcional e Cognitiva em Idosos com
saide de idosos Doenca de Alzheimer” (PRO- CDA)
com doenca de que busca interferir nos sintomas
Alzheimer e seus progressivos da doenca, através da
cuidadores. pratica de Atividade Fisica, contribui

com melhora e diminuicdo dos
sintomas progressivos da DA, assim
como a melhora da satide e qualidade
de vida dos cuidadores.

Efeitos de um Hernandez O estudo mostrou que a atividade
LILACS programa de etal. 2010 fisica pode representar uma

atividade fisica importante contribuicao nao

nas funcoes farmacolégica no sentido de atenuar

cognitivas, a taxa de declinio cognitivo e motor

equilibrio e risco diante da progressao da DA.

de quedas em

idosos com

deméncia de

Alzheimer. Inouve Os resultados desse estudo mostram
LILACS Influéncia da P edra;,z::m que idosos com DA apresentam

doenca de . medidas de QV inferiores,

Alzheimer na Pavarini, sugerindo que a DA influencia

percepcao de 2010 negativamente sua percepgao.

qualidade de

vida do idoso. .
LILACS Qualidade de Borghi et O estudo ressaltou a importancia da

al. 2011 necessidade de uma assisténcia que
beneficie ndo s6 o doente, mas
também o cuidador, uma vez que
este estando com uma QV
satisfatoria garantira melhor

vida de idosos
com doenga de
Alzheimer e de
seus cuidadores

assisténcia ao idoso e

consequentemente uma

melhoria em sua QV.
Efeitos de um Groppo O estudo mostrou que um programa

LILACS programa de et al de exercicios fisicos generalizados,

atividade  fisica 20 12' realizados de maneira regulare
sobre os sintomas sistematizados, por um periodo de
depressivos e a seis meses, é uma alternativa possivel,
qualidade de vida de baixo custo e eficaz na reducao de
de idosos com sintomas depressivos de idosos com
demeéncia de DA.

Alzheimer

LI%ACS La ocupacion Castro, 2014 O estudo evidenciou que a

/ como factor ocupacao é um fator preventivo ao
)T 'W'
\ :

protector de la idoso com DA.
B ] - el

L ' demencia por
enfermedad de
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Tabela 3. Fatores que contribuem para qualidade de vida do idoso com Doenca de
Alzheimer (DA).

Fatores n° artigos %
Praticar atividade fisica de forma sistematica 7 44
Apoio e interacdo da familia e da sociedade 4 25
Programas de assisténcia com equipe multiprofissional que 3 19

atenda ao idoso e seu cuidador

Ocupar o idoso com alguma atividade como forma de 1 6
contribuir para sua autonomia

Ouvir musica como efeito terapéutico complementar 1 6
Fonte: elaborado pelos autores.

4 DISCUSSAO

A partir da analise dos artigos evidenciaram-se cinco principais fatores que contribuem
para a qualidade de vida do idoso com DA: praticar atividade fisica, ter interacdo com a familia e
sociedade, participar de programas assistenciais com equipes multiprofissionais que envolvem o
idoso e seu cuidador, ocupar o tempo do idoso com alguma atividade e ouvir musicas. Esses
fatores propiciam bem-estar e melhora a qualidade de vida do idoso com DA.

A pratica de atividade fisica é um fator que contribui para diminuicdo dos sintomas
progressivos da deméncia e estimula o desempenho fisico e cognitivo do idoso (GARUFFI et al.
2011).

No entanto, Vital et al. (2010) diz que ainda ha necessidade de novos estudos controlados
para que seja melhor comprovado os efeitos que a atividade fisica produz na diminuicao dos
sintomas depressivos. Ainda assim, muitos trabalhos tem reforcado a contribuicdo que a pratica
da atividade fisica propicia ao idoso com DA, pois, além disso, € um tratamento nao
farmacoldgico, e de baixo custo (HERNANDEZ et al. 2010).

A interacdo com a familia e com a sociedade é outro importante fator que contribui para a
qualidade de vida do idoso com DA, pois a falta de memoria causada pela DA provoca
sentimentos de impoténcia, fazendo com que o idoso tenha dificuldades no relacionamento
familiar, afetivo e social (ABREU, FORLENZA e BARROS, 2005)

Sendo necessdario, portanto, o reconhecimento da doenca por parte dos familiares e da
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sociedade, e a aproximacao desses, mesmo diante das suas limitacGes, pois esse apoio pode
produzir sensacdo de bem-estar e de aceitacao no idoso.

Do mesmo modo, os programas assistenciais com equipes multiprofissionais beneficiam
ao idoso, pois trazem uma abordagem integral no atendimento as suas necessidades, buscando
dessa forma, promover qualidade de vida tanto ao idoso quanto ao seu cuidador, a fim de reduzir
os sintomas progressivos da doenca e divulgar a populagdo o entendimento sobre a DA
(GARUFFT et al. 2011).

Outro importante fator beneficente é a ocupagao do idoso com alguma atividade, pois isso
estimula sua autonomia e faz com ele se sinta ttil, mesmo diante de suas limitagdes (CASTRO et
al. 2014).

O que evidencia que a qualidade de vida esta intimamente ligada na percepcao que o
individuo tem sobre seu papel no contexto em que ele vive.

E por dltimo, como um efeito terapéutico, a muisica, que auxilia no resgate a memoria e as
lembrancas da vida do idoso, influenciando nos aspectos cognitivos emocionais, psiquicos,
sociais e desempenhando um significativo papel que proporciona qualidade de vida ao idoso

(ALBUQUERQUE et al. 2012).
5 CONCLUSAO

Os resultados alcancados nesta revisdo mostram que fatores como pratica da atividade
fisica de forma sistematica, o apoio e a interacdao da familia e sociedade, entre outros, contribuem
para a qualidade de vida do idoso com DA, sendo esses de suma importancia para auxiliar na
criacdo de novos modelos assistenciais, pois o pais esta envelhecendo, e diante disso, é necessario
reconhecer as doencas mais comuns nos idosos, e as deméncias, em especial a Doenca de
Alzheimer.

O conhecimento dos fatores que ajudam a melhorar a qualidade de vida do idoso com DA,
se faz necessario para que o enfermeiro realize atividades que ajude o idoso e a familia a
minimizar o impacto e as incapacidades provocados pela DA.

E importante ressaltar ainda, que sdo necessarios mais estudos que investiguem fatores

que melhorem a qualidade de vida da pessoa com a DA.
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