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O objetivo deste artigo foi identificar e analisar a producdo cientifica sobre o processo de avaliacdo
dos cuidadores de idosos com deméncia de Alzheimer promovidos pelos terapeutas ocupacionais.
Foi realizada a revisdo integrativa, considerando o periodo de 2006 a 2016, nos idiomas inglés,
portugués e espanhol e, com os descritores: “cuidadores” combinados com “doenca de Alzheimer”,
“terapia ocupacional” e, "avaliacdo". As fontes de informacao consideradas foram: Scopus, Web of
Science, MEDLINE/PubMed, CINAHL, PsycINFO®, LILACS, SciELO, OTseeker e PEDro. Foram
identificados 16. Os resultados mostram que os artigos eram voltados para identificar as
percep¢des dos cuidadores sobre o cuidar e sobre os servicos que os idosos recebem, as
dificuldades enfrentadas no dia-a-dia, sobre a qualidade de vida, as estratégias adotadas e/ou as
necessidades para desempenhar a tarefa do cuidado. Os achados trazem contribuicées para a
elaboracdo de intervencdes terapéuticas ocupacionais direcionadas ao estabelecimento de
suportes para os cuidadores.

Descritores: Terapia ocupacional; Doenca de Alzheimer; Idoso; Cuidadores.

The purpose of this article was to identify and analyze the scientific literature on the evaluation
process of caregivers of elderly people with Alzheimer's dementia promoted by occupational
therapists. We carried out an integrative review, considering the period from 2006 to 2016, in
English, Portuguese and Spanish with the keywords: “caregivers” combined with “Alzheimer's
disease”, “occupational therapy”, and “evaluation”. Information sources considered were: Scopus,
Web of Science, MEDLINE /PubMed, CINAHL, PsycINFO ®, LILACS, SciELO, OTseeker and PEDro. 16
were identified. The results show that the articles were intended to identify caregivers’ perceptions
about caregiving and about the services the elderly receive, the difficulties faced in daily life, on the
quality of life, the strategies adopted and/or the needs to perform the task of care. The findings
bring contributions to the development of therapeutic interventions to establish occupational
supports for caregivers.

Descriptors: Occupational therapy; Alzheimer disease; Aged; Caregivers.

El objetivo de este articulo fue identificar y analizar la produccion cientifica sobre el proceso de
evaluacion de los cuidadores de ancianos con demencia de Alzheimer promovidos por los
terapeutas ocupacionales. Fue realizada una revision integrativa, considerando el periodo de 2006
a 2016, en los idiomas inglés, portugués y espafol y, con los descriptores: “cuidadores” combinados
con “enfermedad de Alzheimer”, “terapia ocupacional” y, "evaluacion". Las fuentes de informacion
consideradas fueron: Scopus, Web of Science, MEDLINE/PubMed, CINAHL, PsycINFO®, LILACS,
SciELO, OTseeker y PEDro. Fueron identificados 16. Los resultados muestran que los articulos
buscaban identificar las percepciones de los cuidadores sobre el cuidar y sobre los servicios que los
ancianos reciben, las dificultades enfrentadas en el dia a dia, sobre la calidad de vida, las estrategias
adoptadas y/o las necesidades para desempefiar la tarea de cuidado. Los descubrimientos traen
contribuciones para la elaboraciéon de intervenciones terapéuticas ocupacionales dirigidas a
establecer soportes para los cuidadores.

Descriptores: Terapia ocupacional; Enfermedad de Alzheimer; Anciano; Cuidadores.
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INTRODUCAO
deméncia de Alzheimer (DA) - mais
prevalente em idosos esta, desde 2012,
entre as prioridades da satude publical,
pelo impacto que desencadeia na vida dos
acometidos e seus familiares, nas relacdes
com a sociedade e no sistema de saude2.

0 idoso doente apresenta
gradativamente dependéncia em atividades,
das mais complexas as mais simples, devido as
alteracbes cognitivas e comportamentais
especificas da doencga3. Fato este, denota a
necessidade de um cuidador para assisténcia
e/ou para realizar tarefas para o idoso*.

O processo do cuidar pode ocorrer
entre  familiares,  profissionais  e/ou
instituicdes de saude ou de protecdo social>. O
cuidado no convivio familiar é a modalidade
adotada pela maioria das familias que
possuem um idoso com deméncia®’, assim

esse papel ¢é assumido, quase que
exclusivamente, por parentes do sexo
feminino®.

Ao assumir o papel de cuidador, ha
uma necessidade de reorganizar a rotina de
quem presta e de quem recebe os cuidados,
estabelecendo-se, diariamente, as prioridades
de cada um.

Essa organizagdo ira levar em conta o
tempo em que o idoso precisa de cuidados, as
atividades de interesse proprio do cuidador, a
necessidade de alteracbes na dinamica
familiar do cuidador, a rede de suporte que o
cuidador estabelece, as necessidades de
alteracdes no ambiente fisico, a exigéncia de
abrir mao de um trabalho remunerado e as
dificuldades para executar determinadas
atividades para o idoso doente?-12,

A necessidade de fornecer cuidados de
forma ininterrupta, planejar o futuro, lidar
com o estresse e conflitos, administrar
medicamentos, dar suporte financeiro e legal,
e manejar situagcoes comportamentais
inadequadas sao situagcdes que irao fazer
parte do dia-a-dia do cuidador, que pode ter
afetada sua qualidade de vidal2,

As responsabilidades aumentam com o
desenvolvimento da doenga, com a tendéncia
para o aumento do desgaste e sobrecarga do
cuidador1314,

Embora seja de grande beneficio para o
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idoso dementado, esse cuidado, para o
familiar, muitas vezes, pode afetar as
interacbes sociais, a sadde fisica e/ou
psiquica, as financas e a qualidade de vidal4-16,

Frente as necessidades e desafios do
cuidado, diversos tipos de sentimentos -
muitas vezes ambivalentes - afloram nesse
relacionamento diariol’. Em situa¢des em que
a presenca de sentimentos negativos
sobrepde aos positivos, o cuidador precisa
buscar ajuda ou mudar a forma como esta
oferecendo o cuidado.

No contexto dos atores de saude que
podem intervir junto a pacientes com DA, o
terapeuta ocupacional é um dos profissionais
que entende a deméncia do tipo Alzheimer
como uma doenga familiar, que atinge nao sé
o doente como o seu entorno, que considera,
tais cuidadores como: “pacientes ocultos” da
doenga de Alzheimer.

Assim, é importante capacitar o
cuidador para o gerenciamento de estressels,
oferecer estratégias para lidar com as
alteragdes comportamentais do idoso
dementado??, além de buscar a diminui¢do
das comorbidades que afetam os familiares?20.

Nesse panorama, O objetivo deste artigo
foi identificar e analisar a produgéao cientifica
sobre o processo de avaliacdo dos cuidadores
de idosos com deméncia de Alzheimer
promovidos pelos terapeutas ocupacionais.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa?l, em que
o corpus do estudo é composto pela produgio
cientifica nacional e internacional, que
evidencia o processo de avaliacdo junto aos
cuidadores.

A questdo norteadora para a pesquisa
foi: A Terapia Ocupacional (TO) se preocupa
com quais aspectos relacionados ao cuidador
de idosos com Alzheimer? As finalidades
desse processo avaliativo favorecem na
elaboracdo de uma rede de suporte social a
essas familias?

O recorte temporal considerou o
periodo de janeiro de 2006 a janeiro de 2016,
da qual as buscas foram realizadas em
fevereiro e marco de 2016.

As fontes de informacdo selecionadas

foram: Scopus, Web of Science,
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MEDLINE/PubMed (via National Library of
Medicine), Cumulative Index to Nursing and
Allied Health Literature (CINAHL),
PsycINFO®, Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Scientific Eletronic Library on Line (SciELO),
Occupational Therapy Systematic Evaluation
of Evidence (OTseeker) e Physiotherapy
Evidence Database (PEDro).

Independente do livre acesso as
publicagdes, como critérios de inclusdo foram
considerados os artigos que abordavam: 1) a
DA em idosos; 2) a participacdo de terapeuta
ocupacional na autoria; 3) enfoque nas
avaliacdes com os cuidadores; e, 4) idiomas
portugués, inglés e espanhol. Como critérios
de exclusao, descartaram-se: 1) revisao de
literatura; 2) DA em idade inferior a 60 anos;

Terapia Ocupacional em Gerontogeriatria

e, 3) resumos de congressos, anais, editoriais
e notas prévias.

Os descritores considerados foram:
“cuidadores” combinados com “Doenca de
Alzheimer”, “Terapia Ocupacional”,
"Avaliacdo" e suas expressdes na lingua
inglesa e em espanhol, com os operadores
booleanos AND e OR.

RESULTADOS

Os detalhamentos acerca de fontes de
informacdo, descritores e resultados estdo na
Tabela 1. Os documentos foram exportados o
software on-line EndNote® Web para
armazenamento e organizacdo, para o
processo de selecao do corpus da pesquisa
estdo na Figura 1.

Tabela 1. Fontes de informacgao, expressdes de busca e resultados dos documentos

identificados. Marco de 2016.

Fontes d~e Expressoes de Busca Resultados
Informacao
("occupational therapy" OR "Occupational therapy/methods") AND
CINAHL with Full Text ("Alzheimer" OR "Alzheimer disease" OR "Alzheimer's disease")
(EBSCO) AND (“caregivers”) 27
AND (“assessment” OR “evaluation”) 32
LILACS "Alzheimer" [Palavras] and "occupational therapy" [Palavras] OR
"caregivers" [Palavras] and "Alzheimer disease" [Palavras] 132
(("occupational therapy"[All Fields] OR "Occupational
MEDLINE/ therapy/methods"[All Fields]) AND ("Alzheimer"[All Fields] OR
PubMed (via National "Alzheimer disease"[All Fields] OR "Alzheimer's disease"[All Fields]))
Library of Medicine) AND "caregivers"[All Fields] 47
AND ("assessment"[All Fields] OR "evaluation"[All Fields]) 63
("occupational therapy" OR "Occupational therapy/methods") AND
OTsecker ("Alzheimer" OR "Alzheimer disease" OR "Alzheimer's disease")
AND ("CAREGIVERS") 04
AND ("assessment" OR "evaluation") 04
Any Field: "occupational therapy” OR "Occupational
therapy/methods" AND Any Field: "Alzheimer" OR "Alzheimer disease" OR
PsycINFO "Alzheimer's disease"
AND Any Field: "caregivers" 67
AND Any Field: "assessment” OR "evaluation” 105
PEDro “Alzheimer” OR “dementia” 31
Scielo Tépico: (occupational therapy) AND Tépico: (Alzheimer disease) OR 01
Tépico: (CAREGIVERS) ANDTépico: (Alzheimer disease) 94
TITLE-ABS-KEY ( "Occupational Therapy"” OR "Occupational
therapy/methods" ) AND TITLE-ABS-KEY ( "Alzheimer" OR "Alzheimer
Scopus disease" OR "Alzheimer's disease" )
AND TITLE-ABS-KEY ("CAREGIVERS") 75
AND TITLE-ABS-KEY ("assessment" OR "evaluation" ) 79
Tépico:("occupational therapy"” OR "Occupational therapy/methods") AND
Web of Science Tépico: ("Alzheimer” OR "Alzheimer disease" OR "Alzheimer's disease")
AND Tépico: ("CAREGIVERS") 25
AND Tépico: ("assessment” OR "evaluation") 23
Total de Busca de Artigos 809
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Figura 1 - Fluxo de selecdo e resultados dos documentos identificados. Mar¢o de 2016.

PsycINFO: 172
PEDro: 31

Sciclo: 95

Scopus: 154

Web of Science: 48

Selegdo por titulos,
autoria e resumos:

- CINAHL:59
Total de artigos LILACS:132
identificados: PubMed:110
809 OTseeker: 08
Duplicados:
384

425 Atenderam aos
Excluidos: | critérios de inclusdo:
279 146
|
Selegio por texto
completo:
146 Atenderam aos
Excluidos: | critérios de
130 inclusio:
16
| Amostra final:
16
O numero total de documentos publicados.

identificados na primeira analise foi de 146.
Apbés a leitura na integra dos artigos
selecionados, 16 artigos atenderam a todo o
processo de selecdo. Dos 130 artigos excluidos
na segunda fase, 28 foram eliminados pela
metodologia utilizada; 63 eram publica¢des
que ndo envolviam o cuidador ou ndo
apresentava a parte avaliativa; 30 nao
focavam no idoso com DA e/ou na atuagao da
TO; 05 artigos nao estavam idiomas dos
critérios de selecao e 04 ndao apresentavam o
artigo completo.

Posteriormente, os artigos
submetidos a categorizacdo tematica.

Os artigos estdo apresentados na
Tabela 2, conforme titulo, autorias, ano de
publicacdo, local e os periédicos em que foram

foram
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A maioria das publicagdes, foram feitas
nos anos de 2010 a 2015, com 04 artigos em
cada ano. A maioria dos artigos possuia o
terapeuta ocupacional (TO) na autoria
principal (n=14). Quatro artigos sao
nacionais. Dos 16 periddicos utilizados nas
publicagdes, somente 06 siao especificos da
area da Terapia Ocupacional.

Por sua vez, a andlise das publicacdes é
apresentada na Tabela 3. Os artigos eram
voltados para identificar as percepg¢des dos
cuidadores sobre o cuidar e sobre os servicos
que os idosos recebem, as dificuldades
enfrentadas no dia-a-dia com os idosos, sobre
a qualidade de vida, as estratégias adotadas
e/ou as necessidades para desempenhar a
tarefa do cuidado.
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Tabela 2 - Corpus da pesquisa conforme titulo, ano, autores, periédicos e pais. Marco de 2016.

N2 Titulo Ano Autores Periddico Pais do Estudo
Living with a person with Alzheimer's ) Scandinavian
01 disease: Experiences related to everyday 2006 PERSSON, M Journal of Suécia
" ZINGMARK, K.22 Occupational
occupations
Therapy
Relationship between perceived burden of Occupational
caring for a family member with HWANG, J.L.E. et :
02 Alzheimer's disease and decreased 2009 al.23 Therapy in Health EUA
L : s Care
participation in meaningful activities
Percepgdo de qualidade de vida do idoso INOUYE. K. et Revista Latino-
03 com deméncia e seu cuidador familiar: 2009 al 2 Americana de Brasil
avaliacdo e correlagdo. ' Enfermagem
NOVELLI,
. . A M.M.P.C,; Revista de Terapia
04 C:;g?‘:ggfg de‘:so ‘féofff;eic;mac‘ggr;?;i%a' 2010  NITRINL R; Ocupacional da Brasil
p & p CARAMELLI, USP
p.11
The influence of neuropsychiatry and NOVELLI, .
. . e M.M.P.C,; Dementia & .
05 functional changes on quality of life in 2010 . Brasil
. - CARAMELLI, Neuropsychologia
Alzheimer's disease p2s
Qualidade de vida do idoso com doenga de INOUYE. K. et Revista Latino-
06 Alzheimer: estudo comparativo do relato 2010 al %% Americana de Brasil
do paciente e do cuidador ' Enfermagem
The power of the social environment in TEILELMAN, J; Physical & OT in
07 motivating persons with dementia to 2010 RABER, C,; yGeriatrics EUA
engage in occupation: Qualitative findings WATTS, ].27
The design of intelligent in-home assistive CZARNUCH, S.;
08 technologies: Assessing the needs of older 2011  MIHAILIDIS, Gerontechnology Canada
adults with dementia and their caregivers A8
Effects of cognitive function and Geriatrics &
depressive mood on the quality of life in CHAN, LW.P. et
09 : . R . .- 2011 Gerontology Hong Kong
Chinese Alzheimer's disease patients in al.29 .
International
Hong Kong
Quantitative analysis of  formal
caregivers'use (_)f_ .c01.m_nun1cat1.on WILSON, R. et ]ourn;l of )
10 strategies while assisting individuals with 2013 al.30 Communication Canada
moderate and severe Alzheimer's disease ' Disorders
during oral care
Indicators of perceived useful dementia Geriatrics and
11 care assistive technology: caregiver's 2014 MAO, HF. etal31 Gerontology Republica da China: Taiwan
perspectives International
Distance caregivers of people with British Journal of
12 Alzheimer's disease and related dementia: 2014 EDWARDS, M.32 Occupational EUA
A phenomenological study Therapy
. . ) . Alzheimer Disease
13 Anxu.aty_ in famlly_ caregivers of 2015 BOLTZ, M. et Association EUA
hospitalized persons with dementia al.33 :
Disorders
Exploring the need for a new UK
occupational therapy intervention for .
14 people with dementia and family carers: 2015 HYNEaSl’i'M' et Aglng;;lacitl}\l/lental Reino Unido
community occupational in Dementia '
(COTiD)
Spousal caregiver perspectives on a American Journal
p Elver persp HAN, A; RADEL,  of Alzheimer's
15 person-centered social program for 2015 . EUA
. - ].35 Disease & other
partners with dementia .
dementias
Family caregivers for people with Orc)?l}:s;ct?(l)r%al
16 dementia and the role of occupational 2015 EDWARDS, M.36 Thef‘)apy in EUA
therapy Geriatrics
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Tabela 3. Processo de avaliacdo terapéutica ocupacional direcionada a idosos. Marco de 2016.

DESENHO LIMITACOES DO
o L~
N AUTORES OBJETIVOS METODOLOGICO DESFECHOS ESTUDO
1) Levam uma vida de ajustamentos no
planejamento, organizac¢do e desempenho da
rotina Pequena
Pesquisa qualitativa. 2) O apoio de colegas, vizinhos e parentes é de amostra
Descrever como
grande valor.
as esposas que . o . .
PERSSON; . Participantes: 8 3) Percebem alegria, dignidade quando ajudam A subjetividade
cuidam de seus . .
01 ZINGMARK, arceiros com DA €5P0sas o dementado. do pesquisador é
200622 percebem suas Coleta de dados: 4) Aimportancia de fazer coisas sem o doente parte do
Eidas Entrevistas narrativas funciona como um espago para respirar e processo de
’ individuais descansar, relaxar e quebrar com a rotina. interpretacdo
5) As mudangas na personalidade dos idosos, dos resultados.
geram nos os cuidadores sentimentos de perda,
aflicdo, abandono e solidéo.
Estudo Descritivo
transversal.
Investigar, entre Participantes: 54 1) A drea menos impactada: autocuidado Questionario
cuidadores cuidadores. 2) 0 aumento da sobrecarga reduz sem validade e
familiares de Coleta dos dados: engajamento do cuidador em atividades confiabilidade.
02 HWANG et pessoas com DA, 0 questionario com significativas. Pequena
al,, 200923 a correlagdo Percepgdo da 3) A sobrecarga do cuidar est4 associada a amostra
entreo cuidarea  sobrecarga diminuicdo das oportunidades, restri¢cdo do Néo se sabe o
participacdo em participa¢do em tempo pessoal e liberdade e falta rede de estagio da
atividades. atividades suportes. doenga
significativas, dados
pessoais/demograficos
Avaliar a Estudo: Exploratério 1) .Percep(;ao da qualidade .de vida: os o
~ o cuidadores encontram maior grau de satisfagdo
percepgao de descritivo, transversal : .
) . L nos relacionamentos sociais.
qualidade devida  Participantes: 53 2) Todos cuidadores consideravam suas
INOUYE et do idoso com idosos e 53 cuidadores . Néo foram
03 A familias como boas ou excelentes, com bom
al., 200924 deméncia e seu Coleta de dados: . apresentadas
. e o casamento e amizade.
cuidador familiar ~ Escala de Avalia¢do da . . - . =
. . . ) 3) Nos cuidadores, a insatisfagdo era a situagdo
e identificar qualidade de vida na . . , .
~ . financeira, satide e vida geral.
correlacdes doenga de Alzheimer
1) Arede de suportes é formada por familiares,
Conhecer o perfil . mulheres (cultura), que estdo envelhecendo. O
. e Estudo Descritivo . - s
sociodemografico conhecimento da doenca se restringem as
dos cuidadores tran.sv.ersal. informagdes médicas (fase inicial), folhetos e
NOVELLI; . Participantes: 50 . !
de idosos com . o internet =
NITRINI; cuidadores/ familiares . . Ndo foram
04 DA. - 2) O numero de horas gastas com o cuidado
CARAMELLI, i de 2 ambulatérios - relatados.
Identificar aumenta com a progressdo da doenga e o
201011 - Coleta de dados: .
dificuldade na avaliacio criada com nimero gasto com lazer se reduz.
tarefa didria de s o 3) 75,6% dos cuidadores relatam sentimentos
. base nos objetivos . PR . L
cuidado. negativos, com indice maior na fase inicial da
doenca (fase da adaptacdo).
Tipo de estudo: O uso do
. Transversal. 1) QDV na deméncia moderada é menor que a desenho
Avaliar a . PR .
A Participantes: 60 deméncia inicial, tanto para idoso como para transversal
influéncia dos . - . .
. cuidadores informal, cuidador. (deveria ser
NOVELLI; sintomas da DA . ~ 12 ~ N
) 60 idosos com DA. 2) Nio ha correlagdo entre QDV e danos longitudinal).
05 CARAMELLI, naqualidade de . .
. Coleta de dados: QOL- cognitivos. Outras variaveis podem ter Tamanho da
201025 vida (QDV) de . . - = .
- AD; Physical and influéncia ( alteracdo comportamentais, amostra.
pacientes e ~ .
cuidadores Instrumental- Self depressao) S6 focou no
Maintence Scale; NPI; estagio inicial e
GDS e CSD moderado.
Tipo de estudo: " L m oA "
P 1) "memdria"” e "vocé em geral” mostram
Exploratério - ; ‘e
Comparar o s disparidades estatisticas
descritivo, de corte ~ . R,
relato do 2) Nao apresentaram divergéncia significativa:
. transversal, com . PR 1
paciente e do N moradia, lazer, saude fisica, familia, casamento,
) amostra ndo : . .
respectivo robabilistica capacidade de fazer tarefas, amigos e a vida
INOUYE et cuidador familiar ~ Pr°P2 ' 3) Familia, casamento e moradia foram Nao foram
06 Participantes: 53 . .
al,, 201026 sobre a . . superestimados e pode ser relacionado ao apresentadas
. idosos e 53 cuidadores s .
percepgdo geral e rimarios membro da familia se considerar bom para o
de cada P ) idoso.
. ~ Coleta de dados: P . o .
dimenséo de QV o 5) Saude fisica, disposicdo e capacidade de fazer
. Escala de Avaliagio da A o
do idoso com DA . ) tarefas sdo idénticas. Os demais itens parecem
qualidade de vida na . e
) ser subestimados pelo familiar
doenga de Alzheimer
100 ISSN 2318-8413 http://www.seer.uftm.edu.br/revistaeletronica/index.php/refacs REFACS (online) 2018; 6(1):95-108
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Pesquisa qualitativa.
Mostrar se Participantes: 02 1) O ambiente social é o indicador para o
TEILELMAN; ambiente socialé idosas com DA engajamento em ocupagdes.

07 RABER; fator potente na residente de uma casa  2) Cuidadores precisam ser conscientes que suas  Nao foram
WATTS, facilitagao do de apoio. atitudes e comportamentos modelam o ambiente  relatados.
201027 engajamento de Avaliagoes: Mini- social e contribui para a motivagao dos clientes

pessoas com DA. Mental e entrevista para se engajar em ocupagoes.
com staff e familiares.
1) Os cuidadores acham que os idosos com
. . demeéncia tem capacidade parcial para
Avaliar quais . ~ .
) completar algumas AVD bésicas, mas ndo para ~ Amostra deveria
AVD desafiam o o .
idoso, quais $30 Estudo: Descritivo AIVD. ser maior.
P Transversal. 2) Cuidadores finalizam a maioria das AVD e
CZARNUCH; dificeis para o . PPy . -
. . Participantes: 106 AIVD (é facil), mas vestir, banho, lavar maos, Focou no
08 MIHAILIDIS, cuidador auxiliar, . ~ . . . -
cuidadores escovar dentes sdo mais desafiantes para cuidador e ndo
201128 qual o papel da - .
. Coleta de dados: ajudar. questionou
TA e quais L . - . . .
P questiondrio online. 3) Os produtos assistivos poderiam reduzir a idosos com
caracteristicas . A
sobrecarga do cuidador e aumentar a deméncia
devem ter . N . .
independéncia dos idosos, mas o design e
interfaces devem ser faceis de usar.
1) Nao ha diferengca no QOL-AD entre pacientes
. e cuidadores.
Tipo de e : 5 e
po de estudo 2) Moderada correlagdo foi observada em entre
Transversal. - . o
. os pacientes e cuidadores, nos dominios de
. Participantes: 111 e X . ~ .
Investigar os . saude fisica, humor, condi¢des de vida, relagio Sé foram
. ~ pacientes com DA e 65 e . . R ;
efeitos da fungdo . familiar, conjugal, amizade, eu, dinheiro e vida recrutados
e cuidadores. .
09 CHAN etal,, cognitiva e do Avaliacio: entrevista no geral. pacientes de
201120 humor lagao: 3) Para os cuidadores, ha também associagdo ambulatério e
. semiestruturada, Jo . an
depressivo na . significante entre QOL-AD e Mini-Mental e que viviam na
. . tomografia = . . .
qualidade de vida . escala de depressao dos pacientes e numero de comunidade.
computadorizada e e .
: doengas cronicas dos cuidadores.
Cantonese Chinese 4) A severidade do dano cognitivo afeta a QDV
QOL-AD, GDS, MEEM. ; 1o COgMILIvo
na perspectiva do paciente, mas ndo na
perspectiva do cuidador.
1) O DA moderado com maior capacidade
. Amostra
funcional do que avangado. equena
. 2) 85% das estratégias de comunica¢do eram bequena.
Examinar as . L . Nio foi feita os
P Estudo: Observacional  focadas na tarefa, 10% em estratégias sociais e o
estratégias de L . testes de visdo e
comunicaco e transversal. 5% em estratégias mistas. audico
¢ Participantes: 13 3) Nas estratégias de comunica¢do com DA cugao.
usadas por . . Além disso, a
. residentes com DA e severa: uso de uma proposi¢do no tempo (uma -
cuidadores - P - o reatividade pode
. 15 cuidadores. direcdo, instrucdo, uma ideia do tempo), uso do ;
WILSON et formais enquanto . P . ocorrer, pois os
10 . Coleta de dados: ADCS- nome do residente, comentarios encorajadores, .
al,, 201330 assistiam aos - ~ cuidadores
. ADL-SIV. uso de repeticdo parafraseada, uso de questdes
residentes com A podem alterar
Frequéncia: cerca 6 fechadas. "
DA (moderada ou - . seu tipico
sessoes de 4) Para os DA moderados, os cuidadores
severa) durante a - . . comportamento
< escovagdo/paciente, usavam: uma proposi¢do no tempo, uso de .
escovagdo de ~ o de rotina quando
por 2 semanas. questdes fechadas, uso de repeti¢io .
dentes. e esta na presenca
parafraseada e uso de 2 proposi¢des e uso de de um
questdes de verificacdo e comentarios .
) pesquisador.
encorajadores, nessa ordem.
. s Per: i
1) Na perspectiva dos experts, a alta utilidade erspect va do;
. - . e - ) doentes nio foi
Estudo: Descritivo inclui permitir prevencdo de acidentes, .

. . R - pos representativa,
Investigar, a transversal. interface intuitiva, ser familiar, de facil uso e 0is o
percepgdo dos Participantes: 75 simplificar as atividades, e o indicador de baixa p L

. . . o . ~ . questiondrio era
cuidadores e diades foram avaliadas  utilidade foi sugestdes ao cliente. o e
. . muito dificil de

experts sobre na fase 1. 2) Cuidadores preferem tecnologias que .

MAO etal., R . ;i N ser respondido
11 201431 utilidade dos Na fase 02, 7 previnem acidentes sobre aquelas que or eles

produtos cuidadores familiares informam sobre a ocorréncia de um acidente ou r(l)s cuida.dores

assistidos para e 14 profissionais somente como manejar as consequéncias. Se .

. . . P eram voluntarios
pessoas com (inclui TO e fisio) eram  preocupam com acessibilidade e custo e isso pode ter
demeéncia. compostos pelos 3) A preservagio da privacidade e da autonomia contriguido ara

experts também sdo essenciais para analisar produtos p
- uma melhor
assistivos. o
aceitacdo
Pesquisa qualitativa. . .
quisa g 1) cuidadores gastam muito tempo
Explorar a Participantes: 10 . .
A . monitorando e procurando por servigos para
experiéncia cuidadores (9 o
o . seu familiar doente. Isso demanda
vivida no cuidado  mulheres) moravam a . Amostra
a distancia e distancia compromisso. pequena
EDWARDS, . S 2) Cuidadores gostariam que os profissionais de '

12 examinar como Os cuidados eram P e . Somente um

201432 o . satde tivessem mais iniciativa para comunicar .
os profissionais dados presencialmente homenm foi
. - sobre o doente ;
de saude podem e, na maioria das . - - . entrevistado
. N 3) O declinio cognitivo os afeta. Os profissionais
ajudar melhor vezes, a distancia. , o ~
. . . de satde também sdo fontes de preocupagado e
esses cuidadores.  Eram cuidadores ha ~ = 3
. frustragdo por ndo confiar totalmente.
mais de 6 meses.
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Coleta dos dados: 2 4) A saude fisica dos cuidadores sdo impactados
entrevistas se eles ndo comem apropriadamente ou fazem
exercicios.
1) Cuidador: 30% com ansiedade moderada a Podem ter
Pesquisa qualitativa e severa. outros fatores
quantitativa 2) Sobre os dados qualitativos relacionados as que contribuem
Examinar os (Descritiva). experiéncias vivenciadas pelos cuidadores: para a ansiedade
fatores que Participantes: 50 aumento da tensdo na hospitalizagdo, interfere e que nao foram
BOLTZ et al contribuem para cuidadores. na rotina, no tempo, aumenta a demanda de mensurados, tais
13 20153 " aansiedade de Coleta dos dados do cuidados. como
cuidadores de cuidador: 3) Sobre as preocupagdes dos cuidadores: coma  personalidade,
dementados dados demogrificos, perda da funcgdo cognitiva e fisica, com quedas, estilo de
hospitalizados. Mutuality Scale; MSCI, com a ndo identificagdo de quadros de dor, com enfrentamento,
Hospital Anxiety and a alta; manter-se vigil; necessidade de ser satude dos
Depression Scale. escutado; capacitar os cuidadores diminuem a cuidadores
preocupacgio familiares.
. o 1) Trés temas foram destaques nos grupos
Pesquisa qualitativa . . P
Explorar como a - focais: perder e viver com a deméncia, como nos
. ~ Participantes: 39 . oA -
intervengdo ajudar e consisténcia e continuidade. -
. pessoas. . . . ~ Os participantes
COTiD . 2) Os cuidadores apoiam a implantagdo, mas
. 18 idosos e 21 . . . f falavam sobre
proveniente da . queriam que o COTiD fosse mais flexivel, . ~
cuidadores. . s . uma situacao
Holanda possa consistente e adequado as demandas existentes. s .
HYNES et al,, . Coleta dos dados: 3 . . h . hipotética, pois
14 servir para o E que incluisse cuidador como parceiro para a =
201534 grupos focal . ~ ndo tinham
contexto dos . ~ oferta da intervengao. .
. COTiD: Intervengao Lo . conhecimento
servigos A 3) A maioria sugere melhorias: abordagens
Al terapéutica . o « . aprofundado do
britanicos e como . mais flexiveis em relagdo a tempo e nimero de .
ocupacional ~ . . ~ que era o COTiD.
pode ser s sessOes, bem como os objetos da intervengdo
comunitaria para . ;
adaptado P nas necessidades especificas da pessoa com DA
deméncia .
e seu cuidador.
1) Rela.tam que o programa da. suporte as A pesquisa foi
. o necessidades e desejos dos cuidadores e h .
Explorar as Pesquisa qualitativa. o e . . feita muito
A - auxiliam na participagdo social da diade, bem .
experiéncias e o Participantes: 5 . L tempo apds o
. . como no engajamento em atividades P
impacto de um cuidadores. S término do
rograma de Frequéncia: 2 significativas. programa KUMC
HAN; pro . . ) o 2) O programa da oportunidade de se engajar,
atividade social atendimentos ao més - PAIRS e se fosse
15 RADEL, juntos ou separados do parente com DA, em . ;
(KUMC PAIRS) por 8 meses. c s s . feito mais cedo
20153 histérias familiares e interesses e relembrando .
para pessoas com  Coleta dos dados: boas memérias poderia capturar
demeéncia e seus Entrevistas em . ’ . . melhor os
. ) 3) Os cuidadores tem forte desejo em engajar .
cuidadores profundidade o . .. beneficios
. seus familiares em oportunidades sociais bem
familiares. P sustentados do
agradaveis com outros membros da rograma
comunidade. prog )
1) O cuidado leva a uma grande mudancga
pessoal e desafiante. 0 e
. . estudo foi feito
2) O cuidar leva a sentimentos de estresse,
. A PR em uma pequena
culpa e isolamento. H4 uma diminui¢do do . P
. o . s . area geografica
Explorar as Pesquisa qualitativa. tempo com os amigos, familiares, autocuidado e da Carolina do
experiéncias de Participantes: 10 lazer. “As mudangas alteram sua biografia e Norte. Todos os
cuidado (desafios  cuidadores. identidade”. articli antes
16 EDWARDS, e recursos) e Somente 2 idosos com 3) Grupos de apoio, educagdo, técnicas de Sram p
201536 como a terapia demeéncia residiam relaxamento, gerenciamento do estresse podem .
. . . . caucasianos. Os
ocupacional pode  com os cuidadores. ajudar os cuidadores <
. g, . . dados nao
ajudar aos Coleta dos dados: 5) Participantes vivenciam falta suporte de odem ser
cuidadores entrevistas amigos e membros familiares. Os suportes vém peneralizados
de um staff das institui¢cdes asilares, ou de locais gelo desenho do
de satde que frequentam, associagio de p
. - estudo adotado.
Alzheimer, grupos religiosos, colegas de
trabalho.
DISCUSSAO comunicacdo que eles adotam quando os

O cuidador é o maior apoio familiar para o
enfrentamento das limitagdes advindas da
doenca e impostas ao idoso3’. As agdes dos
cuidadores foram consideradas indicadores-
chave para motivar os idosos no engajamento
em ocupagoes?’,

Somente um estudo foi direcionado
parainvestigar especificamente os cuidadores
formais, procurando identificar estratégias de
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idosos desempenham tarefas de
autocuidado3°.

A maioria dos estudos investigou as
experiéncias dos cuidadores informais/
familiares, pois culturalmente, os cuidados
sempre foram providos dentro dos
domicilios®.

A opcdo por cuidar dos idosos no
convivio familiar também pode estar
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relacionado a necessidade de reducdo dos
custos, uma vez que a familia teria que
dispender muitos gastos para manter o idoso
em instituicbes de sadde ou lares3s. A
sociedade ainda vé a institucionalizagdo como
uma forma de abandono e descaso com o
idoso39. Dessa forma, a modalidade de
cuidados adotada pela maioria é a informal,
em que um familiar assume a maior
responsabilidade na prestacdo de cuidados.

Nesta revisdao, as pesquisas que
descrevem o perfil dos cuidadores
destacaram: as mulheres (esposas e filhas)
majoritariamente, assumindo essa funcao,
confirmando outros estudos1140,

A escolha do cuidar por esse género se
da por questdes culturais, na qual a mulher
tinha maior disponibilidade de prover os
cuidados, pois ndo estavam inseridas no
mercado de trabalho#!. Contudo, ha uma nova
conformacdo familiar. Mesmo assim, ainda
sdo elas que ainda integram essa nova func¢ao
em suas vidas, associando a tarefa do cuidar
com suas atribui¢des corriqueiras: trabalho,
lazer, autocuidado, atividades domésticas e
cuidados da sua prépria familia.

Outro aspecto sobre o perfil2333, se
refere aidade das cuidadoras. Em sua maioria,
estdo na meia idade ou ja sdo idosas. Por essas
questdes e pelo processo normal do
envelhecimento, a insercdo de mais uma
obrigacdo para essas cuidadoras pode gerar
um desgaste fisico e emocionall* que
impactam em sua vida social, bem-estar e
saude.

Frente as necessidades e desafios do
cuidado, as experiéncias podem ser
vivenciadas de formas diversas. Alguns
estudos?z-2527.33,3437 exploram as vivéncias
dos cuidadores durante a producao do
cuidado. A percep¢do dos cuidadores esta
relacionada a ajustes na vida pessoal?2
restricdo para as atividades de trabalho e
lazer que pioram com o avangar da
doengal23.36,

Num estudo?3 os cuidadores somente
ndo relatam alteragdes em seu autocuidado,
pois o tempo disponivel é o suficiente para
realiza-las. As  experiéncias negativas
vivenciadas durante o cuidado estao
relacionadas a falta de suporte para os
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cuidadores, sentimentos de abandono,
reducdo das relagbes sociais, ao nimero de
horas gastas com o cuidado, grau de
sobrecarga, nimero de tarefas que precisam
realizar pelo idoso, pelas alteragoes de
comportamento dos idosos e redugdo do sono
reparadori1.22,23,36,

Para os cuidadores informais que ndo
residem proximo dos demenciados, o
monitoramento a distdncia e a organizagdo
dos servicos a serem prestados estavam
associados a cansago e desgaste32.

As experiéncias negativas podem
implicar reducdo da saude e bem-estar dos
cuidadores, pois eles precisam lidar com o
estresse, fornecer cuidados, dar suporte ao
familiar doente e manejar conflitos que
podem aparecer diariamentel2,

Os sintomas depressivos, ansiedade,
baixa autoestima, apatia e irritabilidade
emocional, bem como hipertensdo arterial,
desordens digestivas e doencas respiratorias
afetam a sadde dos cuidadores em
decorréncia da sobrecarga do trabalho*2.

Os disturbios do sono em cuidadores,
relacionados a sobrecarga ou a maior tempo
de vigilia necessario para a producdo de
cuidados com os idosos1®.

Apesar da maioria dos estudos ter sido
direcionada aos sentimentos negativos
atribuidos pela tarefa ardua e ininterrupta de
cuidar, um estudo?? apontou as experiéncias
positivas atribuidas ao cuidar.

Os familiares relatam alegria em ser
capaz de assumir essa funcdo, de ficar
proximo ao ente com DA e pela sensacao de
dignidade com o dever cumprido. O apoio de
vizinhos e parentes aparece como fatores que
auxiliam no planejamento e organizacdo dos
cuidados e contribuem de forma positiva para
0 bem-estar dos cuidadores?2.

A percepcdo sobre o cuidar esta
intimamente relacionada a avaliacdo sobre a
sua qualidade de vida!'237. Noutros
estudos?426 3 qualidade de vida era
considerada pelos cuidadores como boa por
considerar ter excelente familia, bom
casamento e pela amizade, mas a percepgdo
negativa associou a sobrecarga, situacao
financeira, problemas de saide e sentimentos
de impoténcia.
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Quanto mais avancada estiver a
doenca, pior é a qualidade de vida (QV), mas
essa relacdo ndo esteve associada aos danos
cognitivos. A ndo correlagdo nao implica que o
dano ndo afete a QV, mas outros fatores
podem ter mais influéncias. Os sintomas
depressivos, alteragdes comportamentais e
desempenho nas AIVD relacionavam a
percepcdo da qualidade de vida2s.

A mesma relagdo entre baixa qualidade
de vida e sintomas depressivos aparece em
outra pesquisa?z®,

Para amenizar o0s sentimentos
negativos e fortalecer as emoc¢des positivas no
relacionamento entre a diade, paciente e
cuidador observou-se as possiveis solucoes:
acesso as informacgodes sobre a doenga, grupos
de apoio, capacitagdo para lidar com o
idosos11.33.34-36) o acesso as tecnologias que
irdo capacitar os idosos a se engajarem mais
em ocupacgdes2831 ser reconhecido por serem
os maiores conhecedores da vida do paciente
e ter uma escuta diferenciada pelas suas
vivéncias2733, técnicas de relaxamento3¢ e,
participar dos programas de Terapia
Ocupacional?3.

Estas estratégias contribuem para o
entendimento do comportamento do idoso, a
escolha das possibilidades de manejo, a
diminuicido dos sentimentos negativos
perante o doente e a melhoria da qualidade do
cuidado oferecido!l.

Em outros estudos, as estratégias
psicoeducacional, psicossocial e
psicoterapéutica (intervencgodes ndo
farmacologicas) sao avaliadas como redutoras
da sobrecarga dos cuidadores, pois dao
suporte emocional e sdo capazes de capacitar
o familiar para as decisdes do dia a dia junto
ao dementado>43.

Pesquisa internacionais na area de
Terapia Ocupacional elenca acdes de
promo¢ao da saude e capacitacio dos
cuidadores, por meio de grupos de apoio
emocional, gerenciamento de estresse e
grupos de resolucdo de problemas. Essas
acoes tém se mostrado eficazes na diminuicdo
das comorbidades que afetam os familiares,
aumento dos lacos afetivos e diminuicao do
risco de institucionalizacao?20.

Entender as estratégias ja adotadas,
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bem como, a consciéncia dos cuidadores em
relacdo a influéncia de seu comportamento na
participagdo do idoso, contribui para a
elaboracdo de um plano de cuidados
adequados para a diade.

Essa compreensdao também reforca a
importancia da capacitacdo e outras
estratégias educacionais, pois elas sdo
potentes para a facilitagdo e engajamento de
idosos com deméncia em ocupagdes, bem
como atuam como amenizadores da
sobrecarga advinda da tarefa ininterrupta de
cuidados.

Nas avaliacbes voltadas para os
cuidadores ainda foram encontrados dois
estudos em que os terapeutas ocupacionais
investigavam a percep¢do dos cuidadores
sobre os programas oferecidos3435. Os
familiares relatam que os beneficios do
suporte dado a eles resultam em aumento dos
lacos entre os idosos e cuidadores,
recordacdes de boas lembrangcas e nova
interagdo  social  proporcionada  pelo
programa3S e contribuem para aumento das
habilidades dos idosos para o engajamento
em ocupacoes.

Ainda fazem parte das preocupacdes
de terapeutas ocupacionais que atuam junto a
idosos com deméncia e seus respectivos
cuidadores, as investigacoes de percepcao dos
cuidadores sobre as recomendacdes de
produtos assistivos para os doentes.

Os cuidadores percebem como uteis os
produtos faceis de usar, com design simples e
acessivel e de custo razoavel. Preferem
tecnologias que previnam acidentes a
tecnologias que informem algo apds um
acontecimento3l. Em conformidade com os
achados, Anjos e Regolin** informam que os
produtos de baixa e média tecnologia -
celular, crondmetro, agenda eletronica - tem
alta aceitacao, pois sdo faceis de adquirir e de
usar em pacientes com deméncia. A adesdo
aos dispositivos de auxilio para as atividades
de vida diaria ou para a cognicdo depende do
incentivo, apoio e auxilio dos cuidadores?2831,

Percebe-se, pelos estudos revisados,
que as mulheres sdo maior alvo de sobrecarga
e comprometimentos da saude pela fungao
que assumem. Ao mesmo tempo, ndo foram
apresentados estudos realizados com
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cuidadores homens para avaliar a sobrecarga
e analisar quais fun¢bes sdo assumidas por
eles. E importante relembrar que, pelas
mudangas no perfil dos nucleos familiares, o
tempo disponivel para o cuidado dos
adoentados esta cada vez mais escasso, seja
pelo ndmero reduzido de filhos ou pela
jornada de trabalho que essas pessoas
assumem*>.

Para o futuro préximo, parece que a
tendéncia é em direcdo a uma mudang¢a na
modalidade de cuidados ao idoso com
deméncia. Nesse sentido, reforca-se a
necessidade de se ter instituicbes de
acolhimento de idosos adequadas as
necessidades da pessoa com deméncia,
cuidadores formais capacitados para essa
populacdo especifica e/ou outras redes de
suporte para atender os idosos.

Ademais, é essencial investigar sobre a
tessitura da rede de cuidados para os idosos
que ndo tém familiares. Os idosos com
deméncia que residem sozinhos em suas
comunidades atribuem aos vizinhos mais
préximos e os amigos a funcdo de cuidador
primario#¢. Nesse contexto, foram apontadas
as preocupacgdes pelo tempo em que eles
permanecem sozinhos, sem assisténcia, com
riscos relacionados a seguranca domiciliar.

Ha de se pensar em aumentar o
numero de estudos que investiguem esses
cuidadores que nao sao os familiares, para
saber sobre o tempo disponivel para a
producdo do cuidado, as fung¢des que eles
conseguem assumir, as estratégias que
adotam e as percepc¢des sobre suas funcoes
que eles passaram a assumir.

Os terapeutas ocupacionais que atuam
junto a pessoas com deméncia de Alzheimer,
tem uma abordagem ampla de cuidado ao
idoso pela insercao do cuidador em seu plano
avaliativo.

Uma questao que fica para reflexdo é:
uma vez que a atencdo ao cuidador é uma area
interdisciplinar, quais seriam os pontos de
convergéncia e quais as diferencas entre a
atuacdo do TO e de outros profissionais de
saude? Ademais, permanece ainda a questao:
A atencao dada a esses cuidadores leva a uma
clareza suficiente para o tipo de cuidado a ser
executado? Em que condi¢cdes os lacos de
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sangue podem compensar a falta de uma boa
capacitacao?

Compreender os fatores estressores e
recompensadores decorrentes do processo de
cuidar, bem como as estratégias adotadas no
relacionamento diario e as necessidades para
obtencdo de saide e bem-estar dos
cuidadores, é essencial para pressionar em
direcdo a implementacdo de politicas publicas
que irdo promover o suporte social necessario
aos idosos doentes, seus familiares e a
sociedade, de forma que abarque
efetivamente o cuidado integral, humanizado
e universal aos idosos com doenca de
Alzheimer.

CONCLUSAO

Nas avaliagdes direcionadas aos cuidadores,
os terapeutas ocupacionais se preocupam
com a percepcao dos familiares sobre o
cuidar, com enfoque maior nos aspectos
negativos advindos da tarefa continua e
ininterrupta.

Essas reagdes influenciaram no
cuidado prestado, no préprio bem-estar e em
sua saude. Foram investigadas também as
estratégias adotadas pelos cuidadores para
diminuir a sobrecarga do trabalho.

O acesso as informagdes sobre a
doenca, grupos de apoio, rede de suporte e a
capacitacdo para lidar com os idosos
aparecem como fatores de protecdo para a
saude e para a qualidade de vida desses
trabalhadores informais.
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