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RESUMO

CUIDADOS DE ENFERMAGEM UTILIZADOS COM IDOSOS DIAGNOSTICADOS
COM A DOENCA DE ALZHEIMER: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

Simoni Amanda Inacia da Silva Souza?
Daniele Garcia de Almeida Silva?

Embasados na legislacéo brasileira, o individuo que possui 60 anos ou mais € considerado
idoso e acompanhando uma tendéncia mundial, nos Ultimos anos, constatou-se que a
populacdo idosa no pais vem aumentando consideravelmente. Observou-se nesse estudo
que existem consideraveis fatores associados ao processo de envelhecimento e cada um
ocorre de maneira diferente, em tempo variado e com o passar dos anos aparecem as
doencas senis, dentre elas o Alzheimer. Uma doenga neurodegenerativa progressiva, que
afeta principalmente o cognitivo e a memdéria do paciente, que perde sua autonomia o que
acaba afetando toda familia. Visando amenizar esses aspectos desvelou-se a importancia
dos cuidados assistenciais dispendidos pelo enfermeiro ao idoso diagnosticado com a
Doenca de Alzheimer e seus cuidadores buscando melhoria na qualidade de vida de todos.
Diante disso, esta pesquisa de cunho bibliografico objetivou identificar e descrever os
principais cuidados de enfermagem utilizados com idosos diagnosticados com a doenga
de Alzheimer. E ao final do estudo, foi possivel concluir que que os cuidados de
enfermagem sdo de suma importancia desde que planejados atendendo as necessidades
primordiais do paciente, considerando os aspectos psicologicos, fisicos e cognitivos,
procurando otimizar a autonomia, zelando com responsabilidade do tratamento
medicamentoso e cuidados essenciais, além de estimular habitos que proporcionam
conforto quanto a evolucéo e ao tratamento da enfermidade.

Palavras-chave: Idosos; Envelhecimento; Doenca de Alzheimer; Cuidados de
Enfermagem.

1 Académica — Orientanda do Curso de Graduagdo em Enfermagem — UNIPAR
2 Docente — Orientadora do Curso de Graduagdo em Enfermagem — UNIPAR



ABSTRACT

NURSING CARE USED WITH ELDERLY PEOPLE DIAGNOSED WITH
ALZHEIMER'S DISEASE: A BIBLIOGRAPHICAL REVIEW

Simoni Amanda Inacia da Silva Souza?
Daniele Garcia de Almeida Silva?

Based on Brazilian legislation, an individual aged 60 or over is considered elderly and
following a global trend, in last years, it has been found that the elderly population in the
country has been increasing considerably. It should be realized in this study that there are
considerable factors associated with the aging process and each one occurs differently, at
different times and over the years they appear as senile diseases, including Alzheimer's. A
progressive neurodegenerative disease, which mainly affects the patient's cognitive and
memory, which loses their autonomy and ends up affecting whole family. Aiming to alleviate
these aspects, the importance of the care provided by nurses to the elderly reported with
Alzheimer's Disease and their care seeking to improve everyone's quality of life was
revealed. Therefore, this bibliographic research aimed to identify and describe the main
nursing care used with elderly people diagnosed with Alzheimer's disease. And at the end
of the study, it was possible to conclude that nursing care is of paramount importance as
long as it is planned to meet the patient's primary needs, considering the psychological,
physical and cognitive aspects, seeking to update autonomy, taking care of the
responsibility of drug treatment and essential care, in addition to encouraging habits that
prevent comfort regarding the evolution and treatment of the disease.

Keywords: Elderly; Aging; Alzheimer's disease; Nursing care.

1Académica — Orientanda do Curso de Graduacao em Enfermagem — UNIPAR
2Docente — Orientadora do Curso de Graduagdo em Enfermagem — UNIPAR
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1. INTRODUCAO

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), todo individuo
com idade igual ou superior a 60 anos para paises em desenvolvimento ou 65 anos,
no caso de nacgdes desenvolvidas é considerado idoso (FIOCRUZ, 2022).

Ja na legislacdo brasileira, a pessoa que possui 60 anos ou mais é
considerada idosa (BRASIL, 2020). Os direitos dessa populacdo especifica estéo
inseridos na Politica Nacional do Idoso (Lei Federal 8.842), de 1994, que garantem
os direitos sociais, a saude, ao trabalho, a assisténcia social, a educagéo, a cultura,
ao esporte, a moradia e aos meios de transportes, promovendo condi¢cdes para sua
autonomia, integracao e participacdo ativa na sociedade. Outra Lei que fomenta
todos esses direitos, as pessoas com 60 anos ou mais ao atendimento preferencial
em estabelecimentos publicos e privados e prioridade na formulacdo e na execugao
de politicas sociais publicas especificas € o Estatuto do Idoso (Lei 10.741), inserido
em 2003 (FIOCRUZ, 2022).

Esse segmento da populacdo apresenta um crescimento consideravel nos
altimos anos, acompanhando a tendéncia mundial e segundo a Empresa Brasileira
de Comunicacdo — EBC (2021), apresentando os dados obtidos em uma pesquisa
realizada pelo (Dieese) Departamento Intersindical de Estatistica e Estudos
Socioecondmicos, somos 210 milhdes de brasileiros, e dentre essa populagéo, 37,7
milhdes sdo pessoas idosas, ou seja, que tém 60 anos ou mais.

O processo do envelhecimento acontece para todos, inicia-se no momento
da concepcéao e consiste em uma passagem do tempo no calendario e idade como
ndmeros em anos, meses, semanas ou dias (CARVALHO, et al, 2020).

Diante disso, pode-se identificar varias altera¢cdes que acontecem com 0s
idosos relacionados aos aspectos fisioldgicos, psicolégicos e sociais, além da
possibilidade do acometimento de algumas doencas como a Depressdo, a
Deméncia, o Parkinson e a Doenca do Alzheimer (DA), sendo esse o foco do
estudo.

Estudos apontam que essa doenca tem grande relacdo com o
envelhecimento, ou seja, com o passar dos anos que vivemos, aumenta-se 0 risco
da enfermidade. Como a realidade atual no Brasil € o aumento da expectativa de
vida (longevidade), € necessario redobrarmos nossa atencdo sobre esse tema
(ROSAS, et al, 2020).
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A DA em termos gerais, faz parte da grande familia das “deméncias”, cujo
termo médico esta diretamente ligado a reducéo progressiva da memoria, assim
como das habilidades intelectuais interferindo na realizacéo das atividades diarias
do individuo. O Alzheimer representa cerca de 60 a 70% dos casos de deméncia
diagnosticados (POIRIER; GAUTHIER, 2016)

A DA, se caracteriza como uma deméncia neurodegenerativa que possuli
déficits cognitivos e funcionais gradativamente progressivos. Sao pessoas
acometidas de alteragbes comportamentais, relacionadas também ao acumulo da
proteina beta amiloide no cérebro. Os sintomas comuns s&o 0s cognitivos, como o
déficit na memoria de curto prazo, viso espacial, disfuncéo executiva e praxis. E
gue a maioria dos casos é acometida em individuos com idade superior a 60 anos
de idade, ou seja, idosos (SILVA, et al, 2021).

Dessa forma, o papel do enfermeiro, na prestacdo da assisténcia da
enfermagem é muito importante nos cuidados com os idosos que sofrem dessa
enfermidade seja por meio da realizacao de orientacdes, apoio familiar, execucao
de técnicas visando a melhoria da qualidade de vida do paciente, ja que muitas das
vezes, os familiares ndo tém o conhecimento necessario para agir com as situacdes
gue aparecem no cotidiano do idoso e da familia (CASTRO, 2022).

Objetivo deste trabalho visa identificar e descrever os principais cuidados
de enfermagem utilizados com idosos diagnosticados com a doenca de Alzheimer.
Fundamentar as principais caracteristicas, causas, sintomas e evolucdes da
doenca de Alzheimer; averiguar quais sdo 0s principais mecanismos de diagndéstico
e tratamento para o Alzheimer; identificar a importancia do enfermeiro no
acompanhamento e cuidados ao idoso com a doenca de Alzheimer; e descrever
quais os principais cuidados podem ser dispensados pelo enfermeiro a esse
paciente.

Sabe-se da necessidade em ofertar assisténcia adequada ao individuo
acometido com Alzheimer, principalmente devido ao crescente nimero de idosos
portadores de DA que encontramos na atualidade, demonstrando assim a
importancia na prestagéo de uma assisténcia profissional qualificada. Diante disso,
esse estudo se justifica no que diz respeito a identificar e desvelar os principais
cuidados assistenciais dispendidos pelo enfermeiro ao idoso diagnosticado com a

doenca de Alzheimer.
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2. METODOLOGIA

A metodologia utilizada para realizacdo desse estudo foi a de carater
bibliografico tendo como fonte de pesquisa livros, artigos, revistas cientificas,
Trabalhos de Conclusdo de Curso, Dissertacdes, Teses. Utilizou-se também como
recurso de pesquisa os buscadores cientificos online nas bases de dados
eletronicas, PUBMED, BVS / Ministério da Saude, BDENF, MEDLINE, SCIELO,
LILACS, GOOGLE ACADEMICO, dentre outros, buscando pelos termos “Doenca
de Alzheimer”, “Cuidados de Enfermagem”, “ldoso” e “Doencas do
Envelhecimento”, do periodo de 2018 a 2023.
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3. REFERENCIAL TEORICO

3.1 O PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

O total de idosos no mundo tem se tornado muito expressivo, de forma que
o envelhecimento da populacdo é indicado como uma tendéncia significativa do
século XXI. Uma sociedade que ndo da valor aos seus idosos e ao seu passado, é
considerada uma sociedade sem consciéncia da propria histéria; quando nao se
tem consciéncia da sua propria histéria, torna-se uma sociedade alienada e sem o
direito de apropriar-se de sua ancestralidade. Uma sociedade sem memoria
coletiva produz individuos que ndo se tornam sujeitos, sdo seres humanos sem
identidade individual e social (BEAUVOIR, 2018).

Uma das mais relevantes transicdes demograficas, esta relacionada com o
processo de envelhecimento. Um dos maiores desafios da atualidade esta ligado
ao aumento da expectativa de vida das pessoas, sobretudo entre os paises em
desenvolvimento. Constata-se que o0 crescimento da populagédo idosa vem
acontecendo rapidamente e consequentemente dificultando a promocao de
servigcos sociais, previdenciarios e de saude publica (BARBOSA e FERNANDES,
2020).

O envelhecimento é visto como um processo gradual, universal e
irreversivel, que provoca perda funcional progressiva no organismo das pessoas
(NAHAS, 2017). Para ele diversas alteracdes caracterizam esse processo, por
exemplo: a reducdo do equilibrio e da mobilidade, das capacidades fisiologicas,
além de modificacbes psicologicas (provocando maior propensao a depressao).

As populagdes envelhecem em consequéncia de um processo conhecido
como transicdo demografica (processo de diminuicdo de taxas de mortalidade e
natalidade), sendo que a primeira diminui mais rapido que a segunda, causando
um periodo de aumento do crescimento vegetativo e, portanto, de grande
acrescimo populacional, no qual ha uma mudanca de uma situacédo de mortalidade
e natalidade elevadas, com populagbes predominantemente jovens, para uma
situagcdo com mortalidade e natalidade baixas, com aumento da propor¢cao de
idosos (COSTA et al., (2019). Ou seja, o quadro da taxa de natalidade, com relacéo
a taxa da populacédo de pessoas idosas vém diminuido, no que, tem-se mais

pessoas idosas do que 0 aumento da populacao.
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3.2 PRINCIPAIS CARACTERISTICAS E TRATAMENTO PARA A DOENCA DE
ALZHEIMER

O nome Doenca de Alzheimer, origina-se por meio de uma homenagem ao
médico psiquiatra alem&o Aloysius Alzheimer, que foi o precursor em estudar e
descrever a doenca no ano de 1906. Ele se dedicou e estudou com obstinacéo o
caso da paciente Auguste Deter, uma mulher saudavel com 51 anos de idade, que
desenvolveu sintomas progressivos de disturbio de linguagem, perda de memodria,
desorientacéo e algumas dificuldades em se expressar e compreender o ambiente
na qual fazia parte. Aos 55 anos de idade, ela faleceu e o Dr. Alzheimer se prop6s
a examinar seu cérebro, e pdde descrever as alteracfes que ele descobriu e na
atualidade caracterizam a enfermidade que leva seu nome. (FREIRE, et.al., 2022).

Comeca mais ou menos assim: repete-se 0 mesmo questionamento varias
vezes. Existe também certa dificuldade para acompanhar dialogos e se pronunciar.
Tarefas simples, como sair do carro por exemplo, viram pesadelos ja que encontrar
o caminho ndo é mais um tanto quanto natural em se realizar. Comportamentos
como esses que evidenciam, a perda da memoria recente, distinguem o primeiro e
mais caracteristico sintoma da Doenca do Alzheimer, pois
as células cerebrais morrem, e como consequéncia disso, capacidades como
mem©éria, orientacdo e raciocinio sdo prejudicadas. Com o progresso da
enfermidade, aparecem problemas mais graves, como desorientagdo no espaco,
irritabilidade e perda da autonomia (ABRAZ, 2019).

Mesmo sendo tema de varios estudos, ainda ndo se pode afirmar com
certeza por que a DA acontece, porém ja é possivel caracterizar algumas lesdes
cerebrais dessa enfermidade. Duas de suas principais corrup¢des ocorrem em suas
placas senis devido a concentracdo da proteina beta-amiloide, produzida fora da
normalidade, e os emaranhados neuro fibrilares, oriundos da hiper fosforilagdo da
“proteina tau”. Outra disfuncdo encontrada é a diminuicdo da quantidade dos
neurdnios e das sinapses, e por consequéncia da reducéo progressiva do volume
cerebral. Evidencia-se ainda que provavelmente essas adulteracdes cerebrais ja
estariam alojadas precocemente ao aparecimento de sintomas da deméncia, desse
modo, quando essas apari¢des clinicas sédo perceptiveis do diagndstico, afirma-se

gue se iniciou a etapa demencial da doenca (ROSAS, et. al., 2020)
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O Sistema Nervoso Central (SNC) possui atributos singulares para sua
protecdo imunoldgica, que funcionam como barreiras que bloqueiam a entrada de
grandes moléculas e outras células circulantes. Face ao exposto, o SNC é
acometido por uma inflacdo, ocorre uma resposta inflamatoria diferenciada das
realizadas por outros 6rgaos, e essa resposta resulta na degeneracdo e morte das
células nervosas, causando as doencas denominadas neurodegenerativas
(DNDGS). Estudos comprovam gque a doenca neurodegenerativa mais comum no
mundo todo é a Doenca de Alzheimer, onde apenas 10% dos casos apresentam
sintomas antes dos 65 anos; e em sua grande maioria tem relagdo com a genética,
com hereditariedade autossémica dominante e penetrancia entre 92 a 100% dos
portadores (RIBEIRO, et. al., 2021)

Nos Estados Unidos o Alzheimer é a terceira principal causa de mortalidade
entre os idosos e ainda esta em crescimento percentil, enquanto que outras
doencas mais comuns, como a cardiopatia, o cancer e o AVC por exemplo,
encontram-se em queda (BREDESEN, 2021)

A doenca de Alzheimer é considerada uma sindrome que provoca
alteracOes na capacidade das pessoas (em geral idosos), de aprender informacgdes
novas ou também de recordar informacdes antigas, ou seja, compromete memoria
do individuo. Geralmente esta ligada a um dano em pelo menos, uma das funcdes
cognitivas, interferindo também no comportamento social e ou profissional da
pessoa. Geralmente, o inicio do declinio cognitivo parece leve, mas pode ser ou
tornar-se grave e perigoso. (OKAMOTO; BATISTA, 2022).

E considerada uma doenca neurodegenerativa, progressiva e que ainda
nao tem cura. A grande maioria dos casos sdo encontrados em pessoas acima de
65 anos de idade, afetando a memoria, a linguagem e a socializacado do idoso.
Também proporcional alteracdo no comportamento, na personalidade e no humor
do paciente, sendo considerada uma doenca progressiva, dividida em trés “fases”:
1- LEVE (falhas de memodria e esquecimentos constantes; dificuldades em realizar
tarefas mais complexas; 2 — MODERADA: (precisa de auxilio para completar
tarefas simples do dia a dia, como se vestir) e 3 — AVANCADA (necessita de ajuda
para executar qualquer atividade, como comer, tomar banho e cuidar da higiene
pessoal), (BRASIL, 2022a).

A doenca de Alzheimer é considerada uma reagao defensora a diferentes

ataques como o de microbios e outros inflamdgenos, aversao a insulina, toxinas e
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reducgéo de apoio dos nutrientes, hormonios e fatores de crescimento. Acredita-se
que a reducdo cognitiva pode ser prevenida e até mesmo revertida tratando
exatamente os fatores que contribuem para esse desequilibrio causado pela
enfermidade. (BREDESEN, 2021.)

Muitas pessoas confundem os sintomas iniciais da DA com 0 processo
natural do envelhecimento. E trivial que os sintomas iniciais da Doenca de
Alzheimer sejam confundidos apenas como uma caracteristica do processo de
envelhecimento. Isso se da pelo adiamento da busca por acompanhamento médico
e por esse motivo muitas vezes o diagnéstico da D. A. ocorre tardiamente. Portanto,
€ de suma importancia que os familiares recorram aos profissionais e servicos de
salude especializados quando os primeiros sinais forem identificados, para que
ocorra um diagndstico precoce no estagio inicial da doenca. Geralmente o inicio
dos sintomas é lento (meses ou anos), gerando um agravamento progressivo das
funcdes cerebrais. Exames de sangue e de imagem, como tomografia ou,
preferencialmente, ressonancia magnética do cranio, devem ser realizados para
excluir a possibilidade de outras doengas. (BRASIL, 2022a).

Infelizmente nos dias atuais, para que se tenha 100% de certeza do
diagnoéstico da DA, s6 pode ser obtida apds seu falecimento pois é preciso realizar
um exame microscopico do tecido cerebral do doente. Com o paciente ainda em
vida, esse exame ndo é indicado, pois pode apresentar riscos ao paciente. Hoje o
diagnéstico da Doenca de Alzheimer, depende de uma avaliacéo clinica realizada
por um médico, que analisando exames e por meio do relato da historia do paciente,
evidenciard a hipotese que mais se equipara na causa da deméncia (ABRAZ,
2019).

No Brasil, as pessoas ainda encontram dificuldade para que seja efetivado
o diagnéstico da doenca, fato que se agrava com a caréncia de politicas publicas
gue sejam eficazes, eficientes e que realmente promovam um suporte adequado
pés diagnostico, uma vez que, muitas pessoas ndo conseguem ter acesso a
tratamentos e apoio de que necessitam (ABRAZ, 2022).

Estima-se que 50 milhdes de individuos no mundo todo sejam portadores
de deméncia e segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), cerca de
aproximadamente 70% dos casos de deméncia seja de Doenca de Alzheimer. E

guando levantamos esses dados no Brasil, 0 nimero de pessoas vivendo com
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deméncia deve triplicar até o ano de 2050, de acordo com a prépria OMS e o0s
diagnosticados com DA deve aumentar em proporcdo semelhante (ABRAZ, 2019).

Os sintomas caracteristicos dessa doenca acometem o paciente em suas
funcbes fisioldgicas (sentidos primarios de sobrevivéncia), como também no seu
cognitivo responsavel pelas emocdes, lembrancas, afeto e convivéncia em
sociedade. Por isso é importante que o tratamento do Alzheimer, busque propiciar
a autonomia, a independéncia e 0s conceitos que envolvem a relacdo e cuidado
dos envolvidos com o enfermo visando um tratamento adequado que proporcione
qualidade de vida desse idoso (FREIRE, et. al., 2022).

Importante destacar que os avancos da medicina tém permitido que os
pacientes tenham uma sobrevida maior que a esperada antigamente e por
consequéncia uma melhor qualidade de vida, mesmo quando o individuo esteja na
fase grave da doenca. Isso se da principalmente devido as pesquisas que tém
prosperado na compreensdo das estruturas que causam a enfermidade e no
desenvolvimento das drogas farmacoldgicas para o tratamento da mesma. Os
tratamentos visam aliviar os sintomas, estabilizando-os ou, que pelo menos,
permitam que o paciente obtenha uma progressdo mais lenta da Doenga de
Alzheimer, alcancando a independéncia na execucao das atividades da vida diaria
por mais tempo. Atualmente, os tratamentos indicados podem ser classificados em
ndo farmacolégico e farmacologico (ABRAZ, 2019).

Nos dias de hoje, o tratamento ndo farmacoldgico esta cada vez mais em
alta e inclui aromaterapia, fototerapia, fisioterapia, tratamento fonoaudidlogo,
musicoterapia, terapia com animais e atividades sociais. Estudos demonstram
também que o exercicio fisico tem sido muito benéfico sobre a funcéo cerebral,
reduzindo o risco de deteriorac&o cognitiva e capazes de adiar o aparecimento de
deméncia. (REIS; SIQUEIRA, 2023).

Estudos apontam que o primeiro farmaco testado foi a fisostigmina, ha mais
de 30 anos, e mesmo auxiliando na melhoria da memdria apresentava muitos
efeitos colaterais. Em larga escala, foi a tacrina, mas acabou saindo de cena pela
dificuldade na utilizacdo e pelos riscos de complicacOes e efeitos contrarios. O
tratamento por medicamentos tradicionais (farmacos) visa principalmente o
equilibrio dos comportamentos cognitivos que impedem os individuos portadores
de DA a realizarem suas atividades normais cotidianas, com o minimo de efeitos

adversos. No Brasil principalmente nos casos de deméncias (leve e moderada), os
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farmacos mais utilizados sdo: a rivastigmina, a donepezila e a galantamina. Mais
de 244 drogas foram testadas nos Estados Unidos entre os anos de 2002 e 2012,
e a memantina especificamente foi a que obteve resultados mais significativos para
o tratamento de pacientes com Doenca de Alzheimer nas fases moderada a grave.
(FREIRE, et. al., 2022).

Mesmo ainda ndo tendo cura, é possivel amenizar os transtornos ao
paciente com a Doenca de Alzheimer, utilizando tratamentos (farmacolégicos e
ndo-farmacoldgicos). Mas, em geral, essa patologia afeta também a familia e com
a evolucdo da doenca, é frequente que o cuidador familiar busque auxilio
especializado de um enfermeiro para ajuda-lo no dia a dia (ROSAS, et al, 2020).

Setembro é o Més Mundial de Conscientizacdo da D. A., e o0 intuito dessa
data é promover o conhecimento acerca enfermidade, destacando a importancia

de apoio apos o diagndstico dos pacientes e de seus cuidadores (ABRAZ, 2022).

3.3 CUIDADOS DE ENFERMAGEM COM O PACIENTE IDOSO COM
DIAGNOSTICO DE DOENCA DE ALZHEIMER

No Brasil, aproximadamente 1,2 milhdo de individuos possuem alguma
forma de deméncia e cerca de 100 mil novos casos sao identificados por ano. A
nivel mundial, esse numero chega a 50 milhdes de pessoas. Segundo estimativas
da Alzheimer’s Disease International, o nUmero de portadores dessa enfermidade,
podera chegar a 74,7 milhdes em 2030 e a 131,5 milhdes em 2050, principalmente
pelo envelhecimento da populacéo. Esse cendrio mostra que a doenca caracteriza
uma crise global de saiude que deve ser enfrentada por toda sociedade, mas em
especial pelos pacientes, seus familiares e cuidadores (BRASIL, 2022a).

Embora ainda haja muito a se fazer quanto ao trabalho e formacéo
(conhecimento) de profissionais da saude (principalmente enfermeiros) para a
adequada atencéao e cuidado aos pacientes com Alzheimer, acredita-se que se esta
no caminho correto para isso, uma vez que, tanto os profissionais quanto os
cuidadores (familiares) estdo bem mais atentos e atuantes com relagao aos fatos

clinicos, terapéuticos, sociais e politicos desta enfermidade ja frequente no Brasil,
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podendo se potencializar no futuro proximo, principalmente pelo envelhecimento da
nossa populacdo (ROSAS et al., 2020).

A doenca de Alzheimer é muito complexa, por isso, visando uma facilidade
na interacdo entre médico-cuidador-paciente a equipe precisa ser multidisciplinar
para que essa abordagem ocorra de forma integral. Sozinho, o médico €é incapaz
de resolver varias questfes relacionadas a doenca. Sendo assim, as atuacfes
multidisciplinares podem auxiliar de maneira positiva no tratamento,
proporcionando melhoras significativas de dificuldades comuns como a depressao
(DUARTE et. at., 2016).

Por conta de uma variedade de problemas de incompreensdo sobre o
Alzheimer, o choque do diagnostico da doenca para o idoso pode ser bem
desanimador, gerando muitas incertezas aos familiares que convivem com o
paciente sobre o que fazer diante dessa nova situagdo (DEMBERG, 2020).

Com a evolucdo da doenca, o portador da DA perde cada vez mais sua
autonomia na execucdo de suas tarefas diarias mais basicas inclusive, e isso
acarreta em uma completa alteracdo de toda familia, ou seja, o paciente acaba
necessitando de cuidados complementares regularmente de familiares, cuidadores
e a equipe multiprofissional, em destaque aos cuidados de enfermagem (ALVES et
al., 2020).

Muitas vezes os familiares (por falta de informacéo ou até mesmo negacao
ao diagnéstico) ndo tém o conhecimento necessario para lidar com situacdes
pertinentes ao Alzheimer como a falta de memoaria, confusdo mental dentre outras,
e nesse momento se faz importante e se enaltece a relevancia em se executar uma
assisténcia especializada, promovendo todo o diferencial, ja que isso ndo afeta
apenas o idoso portador da doenca, mas também seus familiares. Dessa forma, o
auxilio e a atuacédo do enfermeiro, torna-se primordial por meio da realizacdo de
orientacdes, apoio familiar, execucdo de técnicas especificas e necessarias
visando a melhoria da qualidade de vida ndo sé do paciente, mas também de toda
familia que convive com o mesmo (CASTRO, 2022).

E notdério que a Doenca de Alzheimer afeta a familia, os amigos, a
comunidade na qual o paciente (geralmente idoso) esta inserido e é mais comum
do que se pensa que, ao receber o diagnéstico, tanto o paciente, quanto seus
familiares enfrentem varios sentimentos negativos como a negacao da enfermidade

e desespero pelo que esta por vir, sendo assim, destaca-se a importancia da busca
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pelo auxilio de uma assisténcia de enfermagem qualificada, para suprir esses
anseios e angustias (ROSAS, et al., 2020).

Com isso, enaltece-se o0 papel importante do enfermeiro tem na assisténcia
e cuidados ao idoso com doencga de Alzheimer, pois através das orientacdes e
apoio familiar, controle dos medicamentos e exames, a sua atuacao pode fazer a
diferenca na melhoria da qualidade de vida ndo s6 do paciente, mas também de
todos os (familiares) envolvidos. (DEMBERG, et.al., 2020)

Nesse sentido, salientamos a importancia do conhecimento que o
profissional enfermeiro deve ter sobre a evolugcédo da doenca de Alzheimer, para
gue ele possa desenvolver acdes preventivas, e assim, criar um plano de cuidados,
buscando impedir e ou adiar complicacGes originarias da DA, buscando sempre
promover uma melhoria na qualidade de vida ndo s6 ao paciente, mas também a
todas as pessoas que auxiliam na prestacéo desse cuidado, inclusive no contexto
da familia (DEGAN, et.al., 2022).

Assim, acerca da assisténcia de enfermagem prestada ao idoso com
doenca de Alzheimer a partir dos diagndsticos de enfermagem para a doenca de
Alzheimer, as intervencdes consistem em: orientar quanto a higiene corporal, a
higiene oral, adotar medidas de prevencao de Ulceras por pressdo e mudancas de
decubito; administrar medicamentos conforme prescricdo médica; proporcionar
alimentacdo saudavel (frutas e legumes), em pequenas quantidades, varias
vezes por dia; estimular a ingestao hidrica, auxiliar e estimular o autocuidado, a
comunicacao verbal, a cognicdo e a memoria através de jogos, leituras e atividades
ldicas (para prevenir o avanco rapido das falhas de memoria); fazer
encaminhamentos segundo as necessidades, tais como ao dentista, ao
fisioterapeuta, ao psicologo; e auxiliar a familia no entendimento e enfrentamento
da patologia (DEMBERG, et. al. 2020).

Além disso, os autores referem que é fundamental estimular: a atividade
fisica e a fisioterapia (para evitar um avango maior das consequéncias da limitagcao
da amplitude das articulacbes, a marcha mais lenta e a concavidade lombar), as
atividades da vida diaria (para instigar o sono noturno), e a participacdo social,
através do incentivo e inclusdo nos eventos da comunidade. Outros aspectos a
serem implementados sao: a formacao e participagdo em grupos de apoio ao
paciente com Alzheimer e ao cuidador, e, em relacdo a promoc¢ao da seguranca
fisica, orientar pacientes e familiares quanto a adaptacdo do ambiente para evitar
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acidentes, além de adotar medidas preventivas, como colar adesivos coloridos nas
portas, evitar o uso de objetos no caminho e no corredor da casa, manter iluminacao
adequada, inclusive durante a noite. (DEMBERG, et. al. 2020).

As competéncias do enfermeiro que auxilia nessa assisténcia ao paciente
devem incluir extensdes tedricas e técnicas, sempre mantendo um dialogo franco
e especifico quanto aos cuidados que a familia deve respeitar sobre o portador de
DA considerando as dimensfes da cultura, os valores e crencas, conhecimento
sobre o processo, evolugao, impactos e desfecho a doenca (DEGAN, et. al., 2022).
Os autores classificam em trés categorias as competéncias do enfermeiro no
cuidado a pessoa idosa com DA no contexto familiar, sdo elas: 1- limites da familia
no cuidado com o paciente; 2- O idoso portador da doenca de Alzheimer na familia
e a equipe multiprofissional que o assiste e 3- A DA na agenda das politicas
publicas.

Nosso pais possui uma ampla estrutura legal que garante apoio ao
cuidador (enfermeiro) e a pessoa idosa que necessita de cuidados, embasados
principalmente no Estatuto do ldoso (Lei n°® 10.741 de 1° de outubro de 2003).
Sendo assim, € importante a concretizacdo das politicas de cuidados de longa
duracdo que ainda se apresentam amplamente escassas, dessa forma, é
imprescindivel garantir que os proprios idosos sejam inseridos nesse processo,
uma vez que eles sdo 0s que mais conhecem suas proprias necessidades
(DUARTE, et.al., 2016)

Somando ao fato que no ano de 2020 cerca de 69% dos individuos com
mais de 60 anos no Brasil, classificados como idosos, sobreviviam com até 2
salarios minimos recebidos mensalmente. Diante disso, foi proposto pelo
Legislativo nacional o projeto de lei n°® 990/2022 visando garantir acesso ao
atendimento domiciliar por cuidadores a idosos (principalmente os acometidos por
alguma doenca, como o Alzheimer por exemplo), assim como a capacitacdo desses
cuidadores que prestardo atendimento na casa desse individuo, incluindo os
procedimentos medicos, de enfermagem, fisioterapéuticos, psicolégicos e de
assisténcia social, primordiais ao cuidado integral dos pacientes em seu domicilio
(BRASIL, 2022b).
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4. CONSIDERACOES FINAIS

Ao final desse estudo, ap6s o0 encerramento da pesquisa de
fundamentacdo tedrica de cunho bibliografico, entendemos melhor acerca do
processo de envelhecimento e da Doenca de Alzheimer. Com isso, foi possivel
identificar os principais cuidados de enfermagem que devem ser utilizados no
acompanhamento de idosos diagnosticados com a doenca de Alzheimer e de que
forma estes devem acontecer, minimizando os transtornos, visando a qualidade de
vida do paciente e seus familiares.

Face ao exposto, conclui-se que os cuidados de enfermagem precisam ser
planejados de acordo com as necessidades primordiais do paciente, levando em
consideracao varios aspectos (psicoldgicos, fisicos, cognitivos) buscando melhorar
a autonomia, cuidando sempre dos medicamentos e cuidados essenciais, além de
estimular habitos que proporcionardo um maior conforto quanto a evolugéo e ao
tratamento da enfermidade.

Como futura enfermeira, ao me aprofundar nesse tema, pude desvelar a
importédncia de um profissional qualificado e dedicado tanto no cuidado
multidisciplinar ao idoso portador da Doenca de Alzheimer, quanto aos familiares
gue o cercam em seu convivio (dificuldades diarias), muitas vezes seus cuidadores,
proporcionando a melhoria consideravel na qualidade de vida de todos, uma vez
que os idosos em geral ja sdo individuos mais sensiveis e os acometidos com DA,
sdo mais fragilizados.

Sendo assim, devemos tratar o idoso portador da Doenca de Alzheimer
com amor, empatia, paciéncia e com o0 mesmo comprometimento que gostariamos

de ser tratados em nossa velhice também.
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ANEXO 2 — Diretrizes para autores

| - NORMAS PARA SUBMISSAO

A revista Arquivos de Ciéncias da Saude da UNIPAR publica trabalhos
inéditos nas areas das Ciéncias Biomédicas e da Saude.

Os artigos podem ser redigidos em portugués, em inglés ou em espanhol e
nao devem ter sido submetidos a outros periddicos. Os trabalhos devem ser
enviados por meio do Sistema Eletronico de Editoragdo de Revistas - SEER
(http://revistas.unipar.br/index.php/saude/login).

Os originais serdao submetidos ao Conselho Editorial e ao Conselho de
Consultores que se reserva o direito de avaliar, sugerir modificacGes para aprimorar
o contetdo do artigo, adotar alteracBes para aperfeicoar a estrutura, clareza e
redacdo do texto e recusar artigos. Todas as informacdes apresentadas pelos
autores sao de sua exclusiva responsabilidade.

Il - Apresentacdo dos originais

Os artigos devem ser digitados, utilizando-se o programa MS-Winword 7.0,
com fonte TNR 12, espaco 1,5, em folha tamanho A4, com margens de 2 cm,
indicando numero de pagina no rodapé direito. Os originais ndo devem exceder 25
paginas, incluindo texto, ilustracdes e referéncias.

A primeira pagina deve conter o titulo do trabalho, nome completo do(s)
autor(es), identificacdo profissional, endereco para correspondéncia, telefone e e-
mail.

Na segunda pagina deve constar o titulo completo do trabalho, o resumo e
as palavras-chave, em portugués e em inglés, omitindo-se o(s) nomes(s) do(s)
autor(es).

As figuras, quadros e/ou tabelas devem ser numerados sequencialmente,
apresentados no corpo do trabalho e com titulo apropriado. Nas figuras o titulo deve
aparecer abaixo das mesmas e, nos quadros ou tabelas, acima. Todas as figuras
devem apresentar resolucdo minima de 300 dpi, com extensao .jpg.

Todas as informagbes contidas nos manuscritos sdo de inteira
responsabilidade de seus autores. Todo trabalho que utilize de investigacéo
humana e/ou pesquisa animal deve indicar a se¢do MATERIAL E METODO, sua
expressa concordancia com os padrbes éticos, acompanhado da copia do
certificado de aprovacdo de Comissdo de Etica em Pesquisa registrada pela
CONEP, de acordo com o recomendado pela Declaragdo de Helsink de 1975,
revisada em 2000 e com a Resolucédo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude
do Brasil. Estudos envolvendo animais devem explicitar o acordo com 0s principios
éticos internacionais (International Guiding Principles for Biomedical Research
Involving Animals), bem como o cumprimento das instrugdes oficiais brasileiras que
regulamentam pesquisas com animais (Leis 6.638/79, 9.605/98, Decreto
24.665/34) e os principios éticos do COBEA (Colégio Brasileiro de Experimentacao
Animal).
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[l - Citagdes:

Todas as citacdes presentes no texto devem fazer parte das referéncias e
seguir o sistema autor-data (NBR 10520, ago. 2002). Nas citacdes onde o
sobrenome do autor estiver fora de parénteses, escrever-se-a com a primeira letra
mailscula e o restante minUscula e, quando dentro de parénteses, todas
maiusculas, da forma que segue:

1. Citac&o direta com até trés linhas - o texto deve estar entre aspas. Ex.:
Segundo Uchimura et al. (2004, p. 65) “ o risco de morrer por cancer de cérvice
uterina estda aumentado a partir dos 40 anos ”.

2. Citacao direta com mais de 3 linhas - deve ser feito recuo de 4 cm, letra menor
gue o texto, sem aspas. Ex.:

O comércio de plantas medicinais e produtos fitoterapicos
encontra-se em expansdo em todo o mundo em razdo a
diversos fatores, como o alto custo dos medicamentos
industrializados e a crescente aceitacdo da populacdo
em relacdo a produtos naturais. [...] grande parte da
populacdo faz uso de plantas
medicinais, independentemente do nivel de escolaridade ou
padrdo econémico. (MARTINAZO; MARTINS, 2004, p. 5)

3. Citacao indireta - o nome do autor € seguido pelo ano entre parénteses. EX.:
Para Lianza (2001), as DORT frequentemente s&o causas de incapacidade
laborativa temporaria ou permanente.

4. Citacao de citacao - utiliza-se a expressao apud., e a obra original a que o autor
consultado esta se referindo deve vir em nota de rodapé. Ex.: O envelhecimento é
uma realidade que movimenta diversos setores sociais (GURALNIK et
al. apud IDE et al., 2005)

5. Citacao com até trés autores deve aparecer com ponto e virgula entre os
autores, exemplo: (SILVA; CAMARGO)

6. A citacdo com mais de trés autores deve aparecer 0 nome do primeiro autor
seguido da expressao et al.

IV - REFERENCIAS

As REFERENCIAS devem ser apresentadas em ordem alfabética de
sobrenome e todos os autores incluidos no texto deverdo ser listados.
As referéncias devem ser efetuadas conforme os exemplos abaixo, baseados na
NBR 6023, ago. 2002. Para trabalhos com até trés autores, citar o nome de todos;
acima de trés, citar 0 primeiro seguido da expressdoet al.
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Janeiro: Guanabara Koogan, 1998. p. 16-17.

Livro - Autor de capitulo dentro de um livro editado por outro autor principal

CIPOLLA NETO, J.; CAMPA, A. Ritmos biologicos. In: AIRES, M. M. Fisiologia.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1991. p. 17-19.

Teses, dissertacdes e monografias
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restauradores odontolégicos fotoativados por diferentes métodos. 2003. 106
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Paranaense, Umuarama, 1997.

Evento como um todo (em anais, periédico e meio eletrénico)

ENCONTRO DE INICIACAO CIENTIFICA E FORUM DE PESQUISA, 4., 2005,
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REUNIAO ) ANUAL DA SOC;IEDADE BRASILEIRA DE PESQUISA
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CONGRESSO DE INICIAC,‘AO CIENTIFICA DA UFPE, 4., 1996, Recife. Anais
eletrénicos... Recife: UFPE, 1996. Disponivel em:
http://www.propesg.ufpe.br/anais/anais.htm. Acesso em: 21 jan. 1997.

Resumo de trabalho apresentado em evento

VISCONSINI, N. J. C. et al. Grau de translucidez de resinas compostas micro-
hibridas fotopolimerizaveis: estudo piloto. In: JORNADA ODONTOLOGICA DA
UNIPAR, 10., 2005, Umuarama. Anais... Umuarama: UNIPAR, p. 8-11, 2005. CD-
ROM.
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Aguas de Lindoia. Pesquisa Odontoldgica Brasileira.v. 17, p. 235, 2003.
Suplemento 2.

Periddico on-line

KNORST, M. M.; DIENSTMANN, R.; FAGUNDES, L. P. Retardo no diagnéstico e
no tratamento cirdrgico do cancer de pulméo. J. Pneumologia, v. 29, n. 6, 2003.
Disponivel em : http://www.scielo.br/. Acesso em: 10 jun. 2004.

Entidade Coletiva

BRASIL. Ministério da Saude, Instituto do Cancer, Coordenacdo de Controle de
Cancer (Pro-Onco), Divisdo da Educacdo. Manual de orientagao para o “Dia
Mundial sem Tabaco”. Rio de Janeiro: Instituto Nacional de Céncer. 1994. 19 p.

Documentos de acesso exclusivo em meio eletronico

JORGE, S. G. Hepatite B. 2005. Disponivel em:
http://mwww.hepcentro.com.br/hepatite_b.htm. Acesso em: 15 fev. 2006.

BRASIL. Ministério da Saude. Datasus: informa¢des de saude. Disponivel em:
www.datasus.gov.br/tabnet/tabnet.htm. Acesso em: 10 fev. 2006.

Documentos juridicos

BRASIL. Lei no 10216, de 6 de abril de 2001. Estabelece a reestruturacdo da
assisténcia psiquiatrica brasileira. Diario oficial [da] Republica Federativa do
Brasil, Brasilia, DF, 10 abr. 2001.

CondigOes para submisséao

Como parte do processo de submisséo, os autores sao obrigados a verificar
a conformidade da submissdo em relagcdo a todos os itens listados a seguir. As
submissdes que néo estiverem de acordo com as normas serdo devolvidas aos
autores.
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1. A contribuicéo é original e inédita, e ndo esta sendo avaliada para publicacao
em outra revista.

2. Os arquivos para submisséo estdao em editor de texto Word for Windows ou
RTF.

3. Todos os enderecos "URL" no texto (ex: http://www.unipar.br) estéo ativos.

4. O texto estd com espacamento 1.5, fonte Times New Roman, corpo 12; em
pagina A4 com margens de 2 cm; empregado italico ao invés de sublinhar (exceto
em enderecos URL); com figuras e tabelas inseridas no texto.

5. O texto segue os requisitos de formatacao da revista segundo as Diretrizes para
o Autor.

6. O texto avaliado n&o apresenta o nome dos autores.

7. O nome do autor foi removido em "Propriedades do documento”, opcdo do
menu "Arquivo" do MS Word.

8. O endereco eletronico (e-mail) informado pelo Autor esta ativo.

Politica de Privacidade
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disponibilizados para outras finalidades ou a terceiros.
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ANEXO 3 - Declaracao de correcdo gramatical do resumo na Lingua Inglesa
DECLARACAO

Eu, Joelmari Buhler Marcante, portadora do RG 000 95 95 16 - MS, CPF
923.165.901-44, domiciliada a rua Juscelino Kubistchek, n° 394, em Itaquirai, Mato
Grosso Do Sul, graduada pelo curso de Letras, pelas Faculdades Integradas de
Navirai (FINAV) declaro, para os devidos fins, que procedi com a verificacdo e
traducdo do resumo para o abstract do Trabalho de Conclusdo de Curso da
académica Simoni Amanda Inacia da Silva Souza — RA 00204720 — graduanda no
curso de Enfermagem junto a Unipar — Universidade Paranaense, com o titulo
CUIDADOS DE ENFERMAGEM UTILIZADOS COM IDOSOS DIAGNOSTICADOS
COM A DOENCA DE ALZHEIMER: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA.

Declaro também, que o abstract se encontra bem redigido, na lingua
inglesa conciso e adequado, gramaticalmente correto, estando apto para o uso que

a referida instituicdo julgue conveniente.

Itaquirai - MS, 23 de outubro de 2023.

Ao (5. Moresss.

(/ Joelmari Biihler Marcante3

3 Curso de Graduac&o em Letras Portugués/Inglés e respectivas Literaturas, reconhecido
pela Portaria/MEC n° 1522, de 21-10-1993, DOU N° 202 de 22-10-1993 — fls. 15.789.
Faculdades Integradas de Navirai FINAV.



