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RESUMO

O cuidar do idoso com deméncia no dia a dia torna-se uma tarefa muito dificil quando ndo se tem
suporte e orientagdo. Foi pensando neste aspecto que se criou 0 PRO-CUIDEM, um grupo de
orientacdo ao cuidador. Sendo parte do Projeto de Extensdo a Enfermagem no Programa
Interdisciplinar de Geriatria e Gerontologia (EPIGG), realizado na Universidade Federal Fluminense
(UFF), em Niterdi-RJ. Este grupo tem o objetivo de acolher esse cuidador e orienta-lo sobre a melhor
forma de atender as necessidades, principalmente de autocuidado do idoso com essa doenca,
minimizando os transtornos a ambos. Ao mesmo tempo, contribui para uma troca de experiéncia
entre os cuidadores, amenizando os conflitos e conhecendo diferentes formas de cuidar diminuindo o
estresse. Trata-se de um relato de experiéncia sobre o grupo, onde séo realizados quatros encontros
mensais, com duragdo de aproximadamente duas horas cada. Esses encontros ocorrem uma vez por
semana e sdo coordenados por enfermeiras docentes com participacdo dos alunos da enfermagem.
Deste estudo conclui-se que os cuidadores necessitam principalmente nos dias de hoje, de uma
atencao maior e é através desse grupo que suas duvidas sdo esclarecidas e faz com que eles se
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sintam menos ansiosos, mais dispostos a cuidar do idoso com compreensao e principalmente cuidar
da sua propria saude.

RESUMEN

El cuidar del anciano con demencia en el dia a dia es una tarea muy dificil cuando no se tiene
soporte y orientacion. Pensando en este aspecto se cre6 el PRO-CUIDEM, un grupo de orientacion
al cuidador que forma parte del Proyecto de Extension a Enfermeria en el Programa Interdisciplinar
de Geriatria y Gerontologia (EPIGG), realizado en la Universidad Federal Fluminense (UFF), en
Niter6i-RJ. Este grupo tiene el objetivo de acoger a este cuidador y orientarlo sobre la mejor forma de
atender las necesidades, principalmente de autocuidado del anciano con esa enfermedad,
minimizando los trastornos a ambos. Al mismo tiempo, contribuye a un intercambio de experiencias
entre los cuidadores, minimizando los conflictos y aprendiendo diferentes formas de cuidar
disminuyendo el estrés. Se trata de un relato de experiencia sobre el grupo, realizdndose cuatro
encuentros mensuales, con duracion aproximada de dos horas. Estas reuniones tienen lugar una vez
por semana y son coordinadas por enfermeras docentes con participacién de alumnos de enfermeria.
De este estudio se concluye que los cuidadores necesitan hoy principalmente de una atencién mayor
y es a través de este grupo que sus dudas son aclaradas lo que hace que se sientan menos
ansiosos, mas dispuestos a cuidar del anciano con comprensién y principalmente cuidar de su propia
salud.

ABSTRACT

The daily care of the elderly with dementia, becomes a very difficult task when there is no support and
guidance. Based on this aspect, a group to support the carers was created (PRO-CUIDEM). This
Program is part of the Extension Project: the Nursery in the Interdisciplinary Program of Geriatry and
Gerontology (EPIGG) at the Universidade Federal Fluminense (UFF), in Niter6i-RJ. This group was
set up to receive carers, to guide them in the best way to care for the needs of the elderly and
principally to take care of themselves and minimize disturbances to both. At the same time, this
program contributes as an exchange of experiences among the carers, brightening up the conflicts
and learning about different ways of how to take care of them, so reducing stress. It is an experience
report about the group, based on meetings that are held four times a month, with a duration of
approximately two hours. These meetings occur once a week and are coordinated by teaching nurses
with the participation of nursing students. It can be concluded that through these meetings, carers can
clarify doubts, become less anxious and more willing to take care of themselves and the elderly.

INTRODUGCAO

Hoje no Brasil, estima-se que existam, cerca de 17,6 milhdes de idosos®”). Com o
envelhecimento populacional e 0 aumento da expectativa de vida, quando se resiste ao
envelhecimento fisioldgico, hd o aparecimento das doencas cronico-degenerativas, dentre
elas, as mais conhecidas s&o as deméncias®.

Para Filho & Netto® a deméncia é entendida como uma sindrome que compromete o
raciocinio, a memoria, a percepcédo, a atencdo, a capacidade de conhecer e reconhecer, a
linguagem e a personalidade. Eles ainda confirmam que “a prevaléncia de deméncia duplica
a cada cinco anos apos os 65 anos, resultando em aumento exponencial com a idade.”

Sao varios os tipos e causas de deméncia. Por isso é importante o diagndstico precoce para
a escolha do melhor tratamento. Algumas séo reversiveis como: toxidade de medicamentos,
depressao, infeccdao do sistema nervoso, hematomas subdurais, tumores cerebrais
primarios, hidrocefalia de pressdo normal, envenenamento organico e metalico, disfun¢des
g;d tiredide e paratiredide, e deficiéncias nutricionais como B12, B6, tiamina e &cido félico ¥
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Outras séo irreversiveis, como a deméncia vascular, deméncias dos corpos de Lewy, as
deméncias frontotemporais -especificamente a doenca de Pick- e a doenca de Alzheimer,
sendo esta ultima considerada o tipo de deméncia mais frequiente (de 50 a 65%dos casos)
entre os idosos. Sdo estas que necessitam de cuidados continuos ¥ & ©

A perda progressiva da memoéria é uma caracteristica ha deméncia, além disso, a sindrome
demencial inclui pelo menos um dos seguintes prejuizos cognitivos: afasia; agnosia; apraxia
e perturba%éo nas funcbes de execucdo, como planejamento, organizacdo, sequéncia e
abstracao ©.

De acordo com o grau de evolucédo da deméncia, a perda das capacidades funcionais (déficit
de memoria, percepcdo e coordenacdo motora), € o que mais afeta o individuo,
comprometendo principalmente suas condicfes para realizar o autocuidado.

Para Sa et. al."”? o0 idoso com deméncia “desenvolve uma relacdo extrema de dependéncia
com seu cuidador” o que gera angustia, pois ele perde autonomia para realizar determinadas
atividades, “além de ser algo que requer grande confianga e seguranga” no outro.

Por tornarem os idosos cada vez mais dependentes, os transtornos demenciais “podem
provocar sofrimento tanto para os idosos quanto para seus familiares, que séo obrigados a
se reorganizarem para viabilizar os cuidados a pessoa que adoece”.

Como essa confianca s existe com pessoas que ja se conhece a um bom tempo, em que
ha uma relacdo de companheirismo, amizade e respeito, na maioria das vezes quem
assume os cuidados com o idoso € o membro mais proximo da familia. Porém mesmo com
tamanha afinidade que essa pessoa possua com o idoso, ela ndo se sente preparada para
assumir os cuidados diretos ao doente.

Quando o diagnostico € um fato, os profissionais da saude visam proporcionar condi¢des
para que os cuidadores possam enfrenta-la e, o primeiro passo € informar aos mesmos,
caracteristicas basicas da doenca. Ao obterem informacdes sobre a doenca, sua evolucao,
os diversos tipos de enfrentamentos, das dificuldades e os desafios, este sofrimento é
reduzido®. E para isso, a ajuda de profissionais especializados, em varios niveis de
atencdo, é categorica para a determinacdo do bem-estar do cuidador e da qualidade dos
cuidados prestados aos idosos com deméncia®.

E nesse sentido, as oficinas terapéuticas e grupos de orientacdo sdo de extrema valia, que
de acordo com Sa et al.”?, é preciso estimular os cuidadores a participarem das oficinas e
reconhecer a importancia do apoio social formal e informal. Isto também contempla o ambito
da acao do grupo de apoio.

O cuidador, de acordo com a portaria n° 1395/gm de 10/12/1999, é toda pessoa, membro ou
ndo da familia, que, com ou sem remuneracdo, formal ou informal (cuidador formal é todo
aquele que é profissional e utiliza as técnicas aprendidas no cuidado ao idoso e cuidador
informal é aquele que ndo é profissional, geralmente sdo os familiares, amigos e
companheiros), presta cuidado ao idoso que depende de auxilio em suas atividades diarias,
como: alimentacéo, higiene pessoal, medicacdo, acompanhamento aos servicos de saude,
servicos de bancos ou farmécias entre outros®?.

Dessa forma a Portaria também afirma que “essas pessoas deverdao, também, receber
atencdo medica pessoal, considerando que a tarefa de cuidar de um adulto dependente é
desgastante e implica riscos a satde do cuidador®®.”
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Contudo em todas as areas em que o idoso é atendido, vé-se o crescimento do numero de
idosos com deméncia. Com isso, a necessidade da formacéo de mais espacos informativos,
como 0s grupos de apoio para orientacdo das pessoas que cuidam destes idosos com
deméncia. Tal fato, nos remete a lembrar da importancia do enfermeiro nessa atencéo,
tendo como primordial, a busca por alternativas e maneiras capazes de minimizar o impacto
desta doenca na vida da familia/cuidador.

Porém, mesmo com grande experiéncia apresentada por essa pessoa em cuidar do outro,
nem sempre € o bastante para lidar com o idoso demenciado, até porque devido a fatores
emocionais, os familiares acabam por apresentar dificuldades com esse cuidado, ja que
inicialmente eles passam por um momento de aceitagdo da doenca. Assim, de acordo como
Néri & Carvalho,observa-se que “a ajuda de um profissional especializado,[...] € crucial para
a dete(rgr)ninagéo do bem-estar do cuidador e principalmente dos cuidados prestados aos
idosos™.”

A partir desta realidade, foi criado o Programa para Cuidadores de Idosos com Deméncia
(PRO-CUIDEM) dentro do Projeto de Extens&o “A Enfermagem no Programa Interdisciplinar
de Geriatria e Gerontologia da Universidade Federal Fluminense”- (EPIGG/UFF), com a
finalidade de oferecer informacbes, orientacdes e suporte aos cuidadores acerca da
patologia, terapéutica e seus cuidados. Assim, 0 objetivo deste artigo € descrever as
experiéncias realizadas ao longo das reunides do PRO-CUIDEM.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia sobre o grupo de orientacdo para cuidadores de idosos
com deméncia realizado no Projeto de Extensao EPIGG realizado na Universidade Federal
Fluminense (UFF) estado do Rio de Janeiro.

O PRO-CUIDEM

O PRO-CUIDEM surgiu através da articulacio entre uma docente de Enfermagem da
Universidade do Rio de Janeiro (UNIRIO), com lotacdo parcial no Programa Interdisciplinar
de Geriatria e Gerontologia da UFF com as docentes da Escola de Enfermagem da UFF que
ja desenvolviam suas atividades no EPIGG. O Projeto foi construido e encaminhado a Pro6-
Reitoria de Extensdo da Universidade Federal Fluminense, sendo contemplado com dois
bolsistas. Este programa complementou as atividades do EPIGG voltando-se para as
necessidades do cuidador.

O EPIGG/UFF é um projeto de extensdo que esté inserido no Programa Interdisciplinar de
Geriatria e Gerontologia da UFF. Este programa, com profissionais de diversas areas,
atende idosos saudaveis ou com doencgas cronicas e degenerativas, entretanto, é referéncia
na assisténcia ao idoso com deméncia e seus cuidadores.

Com o aumento consideravel de atendimento de idosos com deméncia e seus cuidadores no
EPIGG/UFF em consulta de enfermagem, as docentes observaram a falta de informacéao
sobre a doenca, o panico dos cuidadores diante do diagnodstico e o despreparo para o
cuidado com o idoso portador de deméncia. Assim, o PRO-CUIDEM foi elaborado, como
atividade aberta aos cuidadores de idosos com deméncia que sdo atendidos no programa da
universidade ou nao.
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Sao abertas mensalmente, 20 (vinte) vagas para inscricdo de cuidadores que desejam
participar do Pro-cuidem, que se caracteriza por 4 (quatro) encontros mensais, as segundas-
feiras, com duracdo de aproximadamente 2 horas cada. Esses encontros sdo semanais,
onde ocorrem palestras coordenadas por enfermeiras com a participacdo de bolsistas de
extensdo, de iniciacdo cientifica e alunos das graduacdo de enfermagem. A cada ciclo, o
grupo de cuidadores € formado por no maximo até 20 pessoas, como explicitado acima,
para que todos os participantes possam relatar suas experiéncias e assim, promover uma
maior interacdo uns com o0s outros e facilitar a intervengcédo do profissional quando houver
duvidas a serem esclarecidas.

O PRO-CUIDEM tem por objetivos: informar os cuidadores de idosos sobre as alteracdes do
processo demencial e da terapéutica recomendada; orientar os cuidadores de idosos com
deméncias sobre os cuidados diarios no domicilio; promover a satude do cuidador e do idoso
com deméncia frente as necessidades nos cuidados diarios e apresentar as medidas e
recursos possiveis para que haja uma estimulacdo cognitiva desse idoso no préprio
ambiente familiar.

Suas estratégias pedagdgicas sdo aulas dialogadas; dindmicas de grupo; folhetos
informativos e filmes.

Os quatro encontros de cada ciclo de orientagbes possuem 0s seguintes contetdos
programaticos:

e NocOes basicas do processo demencial: nesse moédulo sdo apresentados os tipos de
deméncia, os 10 sinais mais comuns da deméncia, as patologias que cursam com
deméncia, a doenca de Alzheimer, os estagios da deméncia.

e Nocdes béasicas de medicacdes: sdo apresentados os tipos de farmacos utilizados,
suas finalidades, as administracfes, reacdes adversas mais comuns e 0s cuidados
bésicos.

e Cuidados diarios frente aos desafios do processo demencial, onde sao fornecidas
orientacdes acerca do cuidado ao idoso no domicilio, nas vestimentas, no banho, na
higiene, na promocao do autocuidado, as alternativas encontradas e sugeridas para
melhor convivéncia desse idoso, nunca esquecendo da seguranca fornecida pelo
ambiente.

e Nocdes basicas da estimulacdo cognitiva: diante da necessidade de manter a mente
do idoso ativa e retardar o avanco da deméncia, nessa aula, sdo fornecidas
sugestbes de como estimular o idoso em seu domicilio. Instrumentos comuns do
nosso dia-a-dia sdo apresentados e explicados como devem ser utilizados na
situacao de ter um idoso em processo demencial em casa.

Antes de iniciar os encontros, a sala € preparada e as cadeiras sdo arrumadas de acordo
com a tematica (ou em circulos ou de frente para o local que serd projetado a aula). Ao
primeiro encontro, a enfermeira docente, juntamente com as académicas bolsistas, realizam
uma roda de conversa pergunta como foi a semana com o idoso, como ficaram sabendo do
PRO-CUIDEM. Nesse momento, os cuidadores tém a oportunidade de contar as
experiéncias, dificuldades e satisfacdes vividas na ultima semana. A partir dai, ocorrem as
outras atividades programadas.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Ao final, realizamos trinta e oito encontros, formando nove grupos no total no periodo de
marco a dezembro de 2008. As expectativas de cada integrante do grupo foram emergindo e
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os cuidadores se identificando, apontando as semelhancas e o que reconheciam no seu
idoso no cotidiano. Os lapsos de memdria, comportamentos inadequados sdo 0s pontos
mais comentados. Com a troca de experiéncias, um cuidador passa para 0 outro,
intermediado pela docente, as suas frustracdes, desafios, alegrias e sugestbes para o
enfrentamento da doenca e das situacbes que surgem com ela.

Outro ponto também observado € que os cuidadores na maioria dos grupos eram
predominantemente do sexo feminino, “a mulher evidencia-se como ‘grande cuidadora”, ja
gue sempre foi atribuido esse papel de cuidar do filhos, do marido, dos doentes e
conseqiientemente dos “velhos®V.”

Ha também uma porcentagem consideravel de idosos cuidando de idosos, o que limita a
gualidade do cuidado prestado ao idoso demenciado, pois este idoso/cuidador ja ndo se
encontra em condi¢des fisica e até mesmo emocionais de assumir o cuidado desse outro
idoso.

Foi observado uma caréncia muito grande nesses cuidadores de informacoes,
principalmente aquelas que estdo relacionada a fase de descoberta da doenca, sobre o
tratamento mais indicado e quais sao as melhores estratégias para lidar com esse tipo de
idoso no dia-a-dia.

Cada encontro € iniciado com uma roda de conversa, buscando dos participantes quais sao
seus principais questionamentos, avaliando qual o nivel de informacédo que cada cuidador
possui diante a doenca e cuidados essenciais que se deve ter com 0 idoso em questao.

Nesse momento h& uma riquissima troca de experiéncias, onde os cuidadores e familiares
ouvem e falam de suas vivéncias com o idoso em processo demencial, de suas angustias e
dificuldades no cuidar, sendo uma demonstragao rica de solidariedade e de compaixdo com
as dificuldades de cada um.

Assiduidade e grande aceitacdo dos temas sugeridos em cada encontro foi observado em
todos os grupos que passaram pelo PRO-CUIDEM.

A participacdo dos cuidadores no grupo de orientacdo, segundo relatos desses préprios,
diminui a sensacéo de sentirem-se sozinho, vivenciando essa situacdo embaracosa.

Ao final de cada grupo, € distribuido um formulario para que os participantes possam expor
sua avaliacdo e sugestdes acerca do conteudo, palestrantes e demais aspectos abordados.
Foram preenchidos apenas 54 formularios, porém calculamos ter em aproximadamente 108
participantes (média de 12 cuidadores em cada grupo), conclui-se que ha um namero inferior
de formularios preenchidos em comparacdo com o numero de participantes. Mas deve-se
salientar que a presenca desses participantes ndo era obrigatorio em todos os encontros, o
gue justifica a falta de formularios preenchidos.

Desses 54 formularios de avaliacdo preenchidos: 81,48% eram cuidadores do sexo
feminino, 9,25% do sexo masculino, 9,25% né&o responderam 0 sexo, 0O que comprova a
observagdo citada em paragrafo anterior sobre a predominédncia do sexo feminino. Em
relacdo ao contetdo: 87,03% consideraram o contetido OTIMO e 12,97% consideraram
BOM, e nenhum indicou o contedo REGULAR ou RUIM. Em relagdo aos professores que
ministraram as palestras: 90,74% consideraram os professores OTIMOS; 9,26% consideram
BOM, e nenhum indicou REGULAR ou RUIM. Sobre a forma de transmitir a informacao:
85,2% consideram OTIMO e 14,8% BOM. Em relacdo ao item que perguntava se 0s
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encontros atenderam as necessidades: 88,8% responderam que atendeu TOTALMENTE;
9,35% responderam que atendeu PARCIALMENTE e 1,85% nao responderam, e nenhum
respondeu que NAO ATENDEU.

CONCLUSAO

Como a populacao de idosos cresce cada vez mais, com ela também aumenta o nimero de
doencas cronicas e degenerativas como a deméncia, podendo tornar o idoso dependente,
necessitando do auxilio de cuidadores.

Sabe-se que para realizar esse cuidado, a pessoa deve obter informacdes suficientes acerca
da doencal/tratamento e um suporte emocional muito grande. Ha uma crescente
necessidade de orientar os cuidadores desses idosos a respeito da progressao da doenca,
as manifestacdes, as complicacdes e o que pode se esperar de um idoso com deméncia.

Assim foi possivel perceber como € importante o trabalho realizado pelo grupo de orientagédo
aos cuidadores de idosos com deméncia - PRO-CUIDEM. E um espaco em que ocorre troca
de saberes, tanto entre os profissionais, como do participante para o profissional e vice-
versa.

O PRO-CUIDEM conseguiu fornecer informagées acerca das caracteristicas peculiares da
deméncia e 0 que o cuidador precisa saber, mostrando que por detrds de um processo
demencial, existe um idoso que necessita de cuidados e que ndo pode ser considerado
como um empecilho. Além disso, fica evidente que por trds de um cuidador, existe um ser
humano com problemas, frustracdes, alegrias e incertezas como qualgquer outro no mundo.

Com este trabalho, muitos cuidadores puderam receber orientacfes e disseminar a outros
gue se encontram na mesma situacdo, melhorando a qualidade de vida dos cuidadores,
melhorando o cuidado prestado ao idoso e, acima de tudo, desmistificando a deméncia.
Contudo, divulgar as acfes executadas este programa € permitir que se mantenha em
discussdo a importancia de prestar um suporte aos cuidadores de idosos com deméncia,
pois contribui para amenizar os problemas e favorecer o bem-estar do cuidador e de quem
estd sendo cuidado. Dessa forma também contribui-se para uma qualidade no cuidado ao
idoso.

Como uma alerta para as politicas de atencdo aos idosos, desejamos que essa atividade
estimule a criacdo de mais espacos em diversas instituicdes, para a realizacdo desses
grupos. Permitindo a realizacdo de um trabalho multiprofissional, a assim abrangendo todas
as formas de tratamento para os participantes. Pois quando existem profissionais com
visOes diferentes sobre uma determinada situacéo, eles podem se mesclar e atender as
necessidades do individuo de forma mais completa.

Conclui-se que este programa € fundamental, pois proporciona uma forma do cuidador
compreender o0 que acontece com seu familiar e obter orientagdes para o cuidado ao idoso
com deméncia. Os cuidadores necessitam, principalmente, nos dias de hoje, de uma
atencdo maior e € atraves desse grupo que suas duvidas séo esclarecidas e faz com que
eles sintam prazer novamente em viver, mais dispostos a cuidar do idoso com compreensao
e principalmente cuidar da sua prépria saude e se inserir em grupos de cuidadores para que
possam prosseguir com um cuidado ao seu idoso com mais qualidade e tranquilidade além
de melhorar a sua trajetoria neste momento dificil que enfrenta.
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