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A Doenca de Alzheimer é um dos principais tipos de deméncia, que afeta cada vez mais pessoas em todo 0 mundo e caracteriza-se pela degeneragéo cognitiva e da meméria,
acompanhada pela perda de autonomia e consequente impossibilidade no desempenho das atividades diarias, potenciando transtornos tanto para o doente como para o cuidador.
A humanizagao do cuidado deve estar presente nas intervengdes dirigidas aos cuidadores informais/familiares, garantindo assim um olhar de compreensé&o e respeito para com os mesmos e para

com os doentes em prol de um cuidado confortador promotor da qualidade de vida.

Identificar intervengdes promotoras da qualidade de vida dos familiares cuidadores da pessoa com doenga de Alzheimer.

Revisao Sistematica da Literatura

Quais as intervengdes de enfermagem (I) que podem ser mobilizadas para promover a qualidade de vida (O) dos familiares cuidadores da pessoa com doenga

de Alzheimer (P)?
Ebsco e B-ONline em qualquer um dos campos (titulo, resumo ou texto) — 2002 - 2016.
CINAHL Plus, PubMed/ MEDLINE, LILACS, °® L
Scielo, Web of Science, ScienceDirect, Cengage Learning, .. o ' - °
Academia Search Complete, Phsychology and Behavioral Nurs* ] Caregiver orai . !
Sciences Collection, John Wiley & Sons, SportDiscus, The Joanna interventions
Briggs Institute, U.S. National Library of Medicine, Directory of y Yy . W ¢
Open Access Journals, Springer Science & Business Media S
eRepository of Scientific Open Access of Portugal. 1° fase = 305 artigos > . 5::::::“]2:2 - 7 ingl"‘ufi':zjsoeS =p :rzr;ig;?se
Re ,‘,\"?U. 0S:
\,> v Constituem desafios para os cuidadores, sentimentos como soliddo, depresséo, comportamento imprevisivel do
‘iw@ 7 B doente, falta de conhecimento em relagéo aos cuidados e controlo da seguranga do doente (Reinhard et al, 2008;
g\ Almeida, Leite, Hildebrandt, 2009; Skinner, 2009; Pereira, 2011; Barbara et al, 2013; Vizzachi et al, 2015).
w M Este impacto psicoldgico para o familiar cuidador surge frequentemente, pois ndo esta preparado para assumir todo o
S cuidado e as responsabilidades que |he sdo exigidas, precisando ser devidamente preparado para assumi-las,
f/ “‘« necessitando ainda de apoio para desempenhar esse cuidado (Caramelli e Barbosa, 2002; Ferri et al. 2005; Corrada,
Brookmeyer, Berlau, Paganini-Hill e Kawas, 2008).
( &1 Planear o futuro Cada elemento da equipa de salde multidisciplinar é fundamental para responder as necessidades da familia
/ cuidadora assumindo uma perspetiva holistica e de cuidados de saude integrados (Melo, 2010; Costa, 2011;

C; Cald: Mend: , 2005; Pereira, 2011; Vil: L , 2012; L 4 4 e N
R NP e e e Biercewicz, Filipska, Kedziora-Kornatowska, 2016).

Massinelli, 2013; Biercewicz, Filipska, Kedziora-Kornatowska, 2016).

Concluséo:

Perante a intensa necessidade de reajuste sentida pelos cuidadores, cabe aos profissionais de saude
mobilizar recursos e para aprender e melhorar a Arte do Cuidar (Smeltzer, Bare, 2002), apresentar
alternativas, permitindo atingir os objetivos de cuidados, ampliando o vinculo do doente com o cuidador,
resultando na melhoria da capacidade do autocuidado, no aumento da autoestima, e na motivagéo.

O Enfermeiro ¢, sem duvida, um dos pilares da equipa com competéncia para promover os processos de

readaptagdo, educar, e ajudar a gerir melhor os recursos internos e externos ndo s6 da pessoa doente,

mas também da familia e comunidade (Melo, 2010; Costa, 2011; Bermejo-Pareja, Benito-Ledn, Vega,
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Desta forma, a interagdo humana do Enfermeiro com o cliente/sistema nunca se esgota, especialmente

nesta delicada misséo de cuidar de quem cuida da pessoa com doenga de Alzheimer.
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