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RESUMO

A Doenca de Alzheimer (DA) é uma enfermidade neurodegenerativa progressiva que
compromete a memdria, a linguagem e outras fungbes cognitivas, interferindo na
autonomia e qualidade de vida do individuo. Embora ndo exista cura, o tratamento
interdisciplinar, com destaque para a atuacdo da Enfermagem, tem mostrado resultados
significativos no manejo dos sintomas e no suporte aos cuidadores. Este estudo teve
como objetivo analisar a importancia da atuacdo do enfermeiro no cuidado e na
reabilitacdo cognitiva de pacientes com Doenca de Alzheimer. Foi realizada uma
pesquisa bibliografica de carater descritivo e qualitativo, baseada em publicacbes
cientificas dos Ultimos dez anos, obtidas nas bases SciELO, PubMed e Google
Académico. Utilizaram-se como descritores “Doenca de Alzheimer”, “Cuidados de
Enfermagem” e “Qualidade de Vida”. Os resultados apontaram que o acompanhamento
de enfermagem é essencial para o planejamento de cuidados personalizados, promocao
da reabilitacdo cognitiva, prevencdo de complicacbes e apoio emocional a familia.
Conclui-se que o enfermeiro, por meio de intervencdes clinicas e educativas, contribui
diretamente para a melhora funcional e emocional dos pacientes, além de fortalecer o
vinculo entre equipe multiprofissional, paciente e cuidadores. O investimento continuo
na capacitacao desses profissionais é fundamental para o enfrentamento dessa doenca
em uma populacdo cada vez mais envelhecida.

Palavras-chave: Doenca de Alzheimer. Enfermagem. Reabilitacdo Cognitiva. Cuidados.
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ABSTRACT

Alzheimer's disease (AD) is a progressive neurodegenerative disorder that affects
memory, language, and other cognitive functions, significantly impacting autonomy and
quality of life. Although there is no cure, interdisciplinary care particularly nursing
interventions has proven effective in managing symptoms and supporting caregivers. This
study aimed to analyze the importance of nursing care and its role in cognitive
rehabilitation for patients with Alzheimer's disease. A descriptive and qualitative
bibliographic research was conducted using scientific publications from the last ten years,
retrieved from SciELO, PubMed, and Google Scholar databases. Keywords such as
‘Alzheimer’s Disease,” “Nursing Care,” and “Quality of Life” guided the search. The
results revealed that nursing support is essential for planning personalized care,
promoting cognitive rehabilitation, preventing complications, and providing emotional
support to families. It is concluded that nurses, through clinical and educational
interventions, directly contribute to patients’ functional and emotional improvement and
strengthen the connection between the multidisciplinary team, patients, and caregivers.
Continuous investment in nursing education is crucial to address the growing impact of
this disease in an aging population.
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INTRODUCAO

A Doenca de Alzheimer (DA) é uma enfermidade neurodegenerativa progressiva
e irreversivel, caracterizada pela deterioracao gradual das funcdes cognitivas, incluindo
memodria, linguagem, atencao, raciocinio e comportamento. E considerada a forma mais
prevalente de deméncia no mundo, representando cerca de 60 a 70% dos casos de
deméncia entre idosos, segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2021). Seu
impacto ultrapassa o ambito biolégico, afetando intensamente as dimensdes psicoldgica,
social e emocional do paciente e de sua rede de apoio. Com 0 aumento da expectativa
de vida e o envelhecimento populacional, a DA tornou-se um dos maiores desafios
contemporaneos para os sistemas de saude, exigindo uma abordagem interdisciplinar e
continua de cuidado (Gongalves e Lima, 2020).

A progressao da doenca leva a perda de autonomia e a dependéncia crescente
para a realizacdo das atividades de vida diaria, o que impde sobrecarga fisica e
emocional aos cuidadores, em especial os familiares. Diante disso, a Enfermagem tem
papel essencial na promocao de cuidados humanizados, no monitoramento da evolucao
clinica e na aplicacdo de estratégias terapéuticas nao farmacolégicas voltadas a
estimulacdo cognitiva e a preservacao das capacidades funcionais. O enfermeiro, ao
atuar de forma préxima e continua, torna-se o elo entre o paciente, a familia e a equipe
multiprofissional, desempenhando funcbes assistenciais, educativas e de apoio
emocional (Silveira Lima e Santos Maia, 2022).

As intervencdes de enfermagem direcionadas a pacientes com Alzheimer devem
contemplar ndo apenas o tratamento clinico, mas também estratégias que favorecam a
qualidade de vida e a adaptacao as limitacbes impostas pela doenca. Dentre essas
estratégias, destaca-se a reabilitacdo cognitiva, um conjunto de praticas nao
farmacologicas que visam estimular as funcdes mentais preservadas e retardar o declinio
cognitivo. Essa abordagem pode incluir exercicios de memoria, leitura guiada,
musicoterapia, atividades manuais e dinamicas de socializacdo, adaptadas conforme o
estagio da doenca e o perfil do paciente (Theofanidis et al., 2021).




Além da assisténcia direta, a enfermagem atua de forma educativa junto aos
cuidadores, promovendo orientacdes sobre manejo comportamental, nutricdo, higiene e
seguranca, além de oferecer suporte emocional. Essas acdes contribuem para reduzir a
sobrecarga do cuidador e aumentar a adesdo as estratégias de cuidado domiciliar,
refletindo em melhor qualidade de vida para ambos. Estudos recentes indicam que a
implementacdo de planos de cuidados individualizados e baseados em evidéncias
melhora a funcdo cognitiva e o bem-estar geral dos pacientes (Liu et al., 2019).

Nesse sentido, a Enfermagem se consolida como um pilar fundamental na
atencdo a pessoa com Alzheimer, promovendo uma pratica pautada na empatia, na
escuta ativa e na integralidade do cuidado. O enfermeiro, ao aplicar seus conhecimentos
técnicos e cientificos aliados a sensibilidade humana, desempenha papel crucial na
reabilitacdo cognitiva e na promocao da autonomia e dignidade do paciente.

Assim, o presente estudo tem como obijetivo analisar a participacdo do enfermeiro
na reabilitacdo cognitiva de pacientes com Doenca de Alzheimer, identificar as principais
estratégias de intervencado utilizadas, descrever os beneficios dessa atuacdo e
compreender como a pratica de enfermagem contribui para a manutencdo das funcdes
cognitivas e da qualidade de vida. Essa reflexdo busca fortalecer o reconhecimento da
Enfermagem como ciéncia e profissdo essencial no enfrentamento dos desafios
impostos pela Doenca de Alzheimer, tanto no ambito clinico quanto social.

MATERIAL E METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa bibliografica de natureza
descritiva e abordagem qualitativa. Essa metodologia permitiu a coleta e analise de
informacdes ja publicadas sobre a tematica, proporcionando uma visao ampla acerca da
atuacao da Enfermagem no cuidado a pacientes com Doenca de Alzheimer. A busca dos
materiais foi realizada nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO),
PubMed e Google Académico, entre os meses de marco e junho de 2025.

Foram utilizados os descritores: “Doenga de Alzheimer’, “Cuidados de
Enfermagem’, “Reabilitagdo Cognitiva” e “Qualidade de Vida”. Os critérios de inclusdo
abrangeram artigos cientificos, dissertacdes e livros publicados nos Ultimos dez anos
(2015-2025), em portugués e inglés, disponiveis na integra e que apresentassem
relevancia cientifica para o tema. Foram excluidos trabalhos duplicados, revises sem
embasamento empirico e materiais fora do recorte temporal.

ApoOs a triagem inicial, procedeu-se a leitura dos titulos e resumos, seguida de
uma andlise critica do conteudo integral dos textos selecionados. As informacodes
extraidas foram organizadas em fichamentos, possibilitando a identificacdo dos
principais conceitos, intervengdes e resultados relacionados a atuacéo do enfermeiro no
tratamento da Doenca de Alzheimer.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

A DA ¢é uma condicdo neurodegenerativa progressiva que acomete,
principalmente, idosos e se caracteriza por deterioracdo das funcdes cognitivas,
comprometendo a memoria, a linguagem, o pensamento abstrato e as habilidades
funcionais. Segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS, 2021), estima-se que mais
de 55 milhdes de pessoas vivam com deméncia no mundo, sendo a DA responsavel por
cerca de 60% a 70% dos casos.

Com o aumento da expectativa de vida da populacédo, cresce a demanda por
cuidados especializados voltados a manutencdo da funcionalidade e da qualidade de
vida dos individuos acometidos pela doenca (Silva e Santos, 2019).

O Alzheimer é caracterizado pela presenca de placas senis, emaranhados
neurofibrilares e perda sinaptica, afetando progressivamente a fungdo cerebral (Brucki




et al., 2011). Os sintomas geralmente se iniciam de forma discreta, com lapsos de
memoria, dificuldade de concentracao e alteracées no comportamento. Com o passar do
tempo. o paciente perde aradativamente sua capacidade de realizar atividades simples
do dia a dia, tornando-se totalmente dependente de cuidados (Cunha et al., 2018).

Segundo Nitrini et al., (2013), a avaliacao precoce dos sintomas € fundamental
para a adocao de estratégias terapéuticas que possam retardar a progressao da doenca.
Dentre essas estratégias, destaca-se a reabilitacdo cognitiva, que visa estimular as
funcbes mentais remanescentes, promover a adaptagcdo do paciente a realidade e
melhorar a qualidade de vida.

A reabilitacdo cognitiva inclui técnicas de compensacdo, exercicios mentais,
estimulacdo ambiental e atividades praticas que buscam preservar ou recuperar funcdes
prejudicadas (Silva e Santos, 2019). A pratica constante de tais intervencdes tem se
mostrado eficaz, sobretudo nas fases iniciais e moderadas da DA.

De acordo com Freitas et al., (2017), o enfermeiro é responsavel por identificar o
estagio da doenca, planejar cuidados personalizados e implementar atividades que
auxiliem na manutencdo da memoaria, linguagem, atencdo e raciocinio l6gico. Uma de
suas funcdes é aplicar instrumentos como o Mini Exame do Estado Mental (MEEM) e a
Avaliacdo Cognitiva de Montreal (MoCA), que ajudam na deteccao precoce dos déficits
cognitivos e no monitoramento da evolu¢cao do quadro.

Além da avaliacao, o enfermeiro pode conduzir sessdes de estimulacdo cognitiva,
utilizando jogos de memodria, leitura guiada, escrita de pequenos textos, musicoterapia,
arte-terapia e dinamicas em grupo (Brucki et al., 2011). Essas atividades devem ser
adaptadas as capacidades do paciente e realizadas em ambiente sequro e acolhedor.

Silva e Santos (2019) destacam que o vinculo estabelecido entre 0 enfermeiro e
0 paciente é um dos fatores mais importantes para a adesdo ao tratamento e ao processo
de reabilitacdo. O enfermeiro atua também como educador, orientando familiares e
cuidadores sobre as melhores formas de estimular a cognicdo no ambiente domiciliar e
prevenir complicacées como isolamento social, depresséo e agitacao psicomotora.

Outro ponto relevante € a Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE),
requlamentada pela Resolucdo COFEN n° 358/2009. Por meio da SAE, o enfermeiro
organiza o cuidado de forma cientifica e individualizada, garantindo continuidade e
coeréncia nas acoes de reabilitacdo cognitiva (Cofen, 2009).

As estratégias adotadas pelo enfermeiro no processo de reabilitacdo cognitiva
devem ser escolhidas com base na avaliacdo funcional, no estagio da doenca e nas
preferéncias individuais do paciente. Essa personalizacdo € essencial para garantir o
engajamento e a eficacia das intervencdes (Silva e Santos, 2019).

Entre as praticas mais utilizadas estdo os jogos de associacdo e memodria, que
contribuem significativamente para exercitar o reconhecimento de palavras, imagens e
objetos, promovendo a ativacdo de circuitos neurais e estimulando a neuroplasticidade
(Freitas etal., 2017).

Outra estratégia eficaz é a leitura compartilhada e a contacao de histérias. Essas
atividades favorecem o estimulo da linguagem, da atencdo e da memoaria afetiva, além
de fortalecerem os vinculos sociais e afetivos entre o paciente e o cuidador (Silva e
Santos, 2019).

Da mesma forma, atividades artisticas e musicais tém papel relevante na
estimulacdo cognitiva, pois proporcionam bem-estar emocional, incentivam a expressao
criativa e ativam areas do cérebro relacionadas a memoria e as emocdes (Cunha et al.,
2018).

A realizacdo de exercicios de rotina também é fundamental no processo de
reabilitacdo. Atividades simples do cotidiano, como preparar uma refeicao, dobrar roupas
ou organizar objetos, contribuem para o reforgco da autonomia funcional, especialmente




nas fases iniciais da doenca. Essas tarefas reforcam a sensacdo de utlidade e
pertencimento do paciente ao ambiente familiar (Brucki et al., 2011).

O uso de tecnologias assistivas tem se mostrado cada vez mais promissor no
apoio a pessoas com comprometimentos cognitivos. Aplicativos que oferecem exercicios
mentais, agendas eletrdnicas e lembretes digitais configuram ferramentas eficazes para
estimular a memdria e favorecer a organizacdo da rotina, desde que sejam
adequadamente ajustados as capacidades cognitivas do paciente. Esses recursos
contribuem para a orientacdo temporal e auxiliam na realizacdo das atividades diarias,
promovendo maior autonomia e qualidade de vida (Brucki etal., 2011).

E essencial que o enfermeiro esteja sempre atento & resposta do paciente as
atividades propostas. Mudancas de humor, sinais de frustracdo, desmotivacao ou
cansaco devem ser respeitados, de modo a evitar sobrecarga emocional e fisica. A
participacdo da familia € indispensavel nesse processo. O enfermeiro atua como elo
entre 0 paciente, os cuidadores e a equipe multiprofissional, promovendo uma
abordagem integrada e humanizada ao cuidado (Cunha et al., 2018).

A complexidade da Doenca de Alzheimer requer uma abordagem interdisciplinar
de cuidado, na qual o enfermeiro atua de forma decisiva, participando ativamente da
avaliacédo clinica e da implementacéo de estratéaias voltadas a reabilitacdo cognitiva e
a manutencao da qualidade de vida do paciente (Brucki etal., 2011).

Segundo Oliveira et al. (2020), o enfermeiro é o profissional mais proximo do
paciente no cotidiano assistencial, 0 que o torna essencial na identificagcdo precoce de
alteracOes cognitivas, comportamentais e emocionais que demandem ajustes no plano
terapéutico.

Dentre os instrumentos que auxiliam na pratica do enfermeiro, destaca-se o uso
de escalas padronizadas como a Escala de Avaliacdo da Deméncia de Blessed, a Escala
de Katz e o Minimental State Examination (MMSE), que permitem mensurar o grau de
comprometimento coanitivo e funcional, além de subsidiar decisdes clinicas (Cunha et
al., 2018). Com base nessas avaliacdes, o enfermeiro pode definir quais atividades
cognitivas sdo mais apropriadas para cada fase da doenca, respeitando os limites e
potencialidades de cada individuo.

Segundo Lima et al., (2021), incentivar o paciente a participar de suas rotinas,
mesmo que com supervisdo, contribui para o fortalecimento da autoestima e a
preservacao da identidade. Atividades como higiene pessoal, alimentacdo, escolha de
roupas e organizacdo de objetos podem ser transformadas em oportunidades de
estimulo cognitivo e interacao afetiva.

Outro ponto relevante € o apoio emocional oferecido pelo enfermeiro aos
familiares e cuidadores, que muitas vezes enfrentam sentimentos de impoténcia,
estresse e luto antecipado. O enfermeiro, ao oferecer escuta ativa, orientacdes e
acolhimento, ajuda a fortalecer a rede de apoio e a reduzir os riscos de esgotamento
fisico e mental dos cuidadores (Pereira e Ferreira, 2019).

A integracdo entre avaliacdo clinica continua e intervengcdes ndo farmacoldgicas
mostrou-se determinante para reduzir declinios funcionais e comportamentais na
Doenca de Alzheimer, sobretudo quando o enfermeiro conduz planos individualizados
gue articulam estimulacéo cognitiva, educacao em saude e suporte ao cuidador ao longo
das fases da doenca (Goncalves e Lima, 2020).

Entre as estratégias priorizadas, destacam-se sessdes estruturadas de orientacao
de realidade, treino de memaria episédica e semantica, exercicios de atencao sustentada
e funcdes executivas, além do uso de rotinas visuais e pistas ambientais para favorecer
a autonomia nas atividades de vida diaria, medidas que a Enfermagem pode adaptar ao
perfil clinico e cultural do paciente (Theofanidis, Goutas e Papastavrou, 2021).

A atuacado educativa junto a familia inclui manejo de agitacao e distlrbios do sono,
organizacdo do ambiente domeéstico para seguranca, incentivo a comunicacao clara e




validacdo emocional, bem como planejamento do cuidado domiciliar com metas factiveis
e monitoraveis, praticas que reduzem sobrecarga e ampliam a adesdo as condutas de
longo prazo (Silveira Lima e Santos Maia, 2022).

Evidéncias apontam que intervencoes de Enfermagem “abrangentes” —
combinando acompanhamento clinico, treino cognitivo, prevencao de quedas e cuidados
de pele — podem melhorar escores cognitivos, indicadores de qualidade de vida e
satisfacdo da familia quando organizadas por protocolos e reavaliadas periodicamente
(Liu et al., 2019).

A escolha e o acompanhamento de instrumentos padronizados (p.ex., MEEM,
MoCA, Katz e Lawton) orientam a estratificacdo do risco, a priorizacdo de objetivos
terapéuticos e a avaliacdo de desfechos clinicos relevantes, oferecendo ao enfermeiro
parametros objetivos para ajustar a intensidade e o tipo das intervengdes ao longo do
tempo (Theofanidis, Goutas e Papastavrou, 2021).

No ambito do suporte ao cuidador, planos de educacdo em salde com linguagem
acessivel, encontros de orientacdo e telefonemas de follow-up estruturado demonstram
reduzir sintomas de estresse e melhorar a autoeficacia no manejo diario, compondo um
eixo de cuidado que a Enfermagem pode liderar na atencao priméaria e domiciliar (Silveira
Lima e Santos Maia, 2022).

A incorporacdo de tecnologias simples lembretes eletrbnicos, agendas digitais,
guadros de rotinas e aplicativos de treino cognitivo potencializa a manutencdo de
habilidades, desde que acompanhada por supervisdo de Enfermagem para garantir
usabilidade, seguranca e adaptacdo as limitacdes sensoriais e cognitivas do idoso
(Gongalves e Lima, 2020).

Modelos de cuidado centrados na pessoa, com definicdo compartilhada de metas,
prevencdo de complicacfes (desidratacdo, imobilidade, Ulceras por pressédo) e vigilancia
de sindromes geriatricas, alcancam melhores resultados quando a Enfermagem
coordena a comunicacéo entre familia e equipe multiprofissional e documenta a evolugéo
por meio de registros padronizados (Liu etal., 2019).

A pratica baseada em evidéncias requer atualizacdo permanente do enfermeiro,
auditoria de processos (p.ex., uso da SAE, adesdo a protocolos) e avaliacdo de
indicadores de qualidade, reforcando a Enfermagem como eixo estruturante de um
cuidado ético, continuo e humanizado para pessoas com Doenca de Alzheimer e seus
cuidadores (Theofanidis, Goutas e Papastavrou, 2021; Goncalves e Lima, 2020).

RESULTADOS E DISCUSSAO

No entanto, apesar do prolongamento da nossa existéncia, ficamos mais
vulneraveis a acometimentos relacionados ao envelhecimento. Quando se aborda os
males ligados ao envelhecimento, é imperioso discorrer sobre a Doenca de Alzheimer.
Esta patologia, que é a principal causadora das disfuncdes cognitivas, representa uma
deterioracao primordial do sistema nervoso central (Alves et al., 2017).

Cerca de 15 milhdes de individuos tém 60 anos ou mais de idade. A Associacao
Brasileira de Alzheimer (ABRAZ) apresenta dados indicando que seis por cento desse
grupo padece de mal de Alzheimer. A nivel global, a cifra de pessoas afetadas pela
doenca alcanca os 15 milhdes, uma condicdo debilitante que inflige graves aflicbes as
vitimas. No contexto brasileiro, trés investigacdes foram conduzidas para avaliar as taxas
de prevaléncia e incidéncia dessa enfermidade (Guimaraes, 2018).

Esses estudos empregaram amostras de idosos da comunidade, além de critérios
diagnosticos contemporaneos. Ocorréncias de deméncia foram encontradas em 7,1% da
populacdo com mais de 65 anos, sendo que a Doenca de Alzheimer correspondeu a
55% desses casos. As taxas de incidéncia foram calculadas em 7,7 por 1.000 pessoas-
ano no estudo realizado em Sé&o Paulo e 14,8 por 1.000 pessoas-ano ha pesquisa do
Rio Grande do Sul. Com base na prevaléncia de deméncia no Brasil e considerando a




populacdo de idosos, que se aproxima de 15 milhdes, a estimativa para casos de
deméncia chega a 1,1 milhdo (Guimaraes, 2018).

Os especialistas em enfermagem necessitam manter-se atualizados e
acompanhar a evolucédo das novas abordagens. Por meio da utilizacdo do conhecimento
técnico e cientifico, a enfermagem tem a capacidade de identificar estratégias para
abordar certos diagnosticos de saude. Essas abordagens permitem a prescricao de
diretrizes valiosas tanto para o paciente como para sua familia. Elas se baseiam em
acOes simples, visando aprimorar o estado de saude, melhorar as previsoes, elevar a
gualidade de vida e prevenir complicacdes (Salles et al., 2012).

SAao escassas as pessoas que estao adequadamente preparadas para lidar com
0 compromisso e, consequentemente, a carga emocional associada ao cuidado de
alguém afetado por essa patologia. Isso torna ainda mais relevante o interesse e a
dedicacdo dos profissionais de enfermaagem em fornecer uma assisténcia aprimorada
em relacdo aos cuidados despendidos a esses individuos doentes (Silva et al., 2018).

A auséncia de informacdes relativas aos cuidados com os individuos portadores
de Doenca de Alzheimer exerce uma influéncia negativa sobre a evolucdo da doenca.
Nesse contexto, o entendimento adquirido pela enfermagem a respeito da natureza da
doenca e das praticas de cuidado especificas podera trazer vantagens e melhorias a
assisténcia prestada aos pacientes. Isso, por sua vez, resultarda em uma melhoria da
gualidade de vida tanto dos idosos quanto de seus familiares (Silva et al., 2018).

O papel do cuidador de uma pessoa com Doenca de Alzheimer exige uma
profunda adaptacdo ao modo de vida do paciente, 0 que representa um desafio
constante. Essa funcdo, muitas vezes, implica colocar as proprias necessidades e
identidade em sequndo plano, em favor do cuidado e bem-estar do outro, confiqurando
um processo de dedicacéao intensa e emocionalmente exigente (Leite etal., 2014).

Quando se introduz a abordagem de enfermagem para o cuidado, é
imprescindivel inicialmente agendar uma avaliacdo com o paciente para obter um
entendimento mais profundo de sua condicdo. Desta forma, ao adquirir uma
compreensao precisa de suas limitacdes reais, é possivel elaborar um plano de cuidados
personalizados (Silva; Silva e Ferreira, 2018).

Segundo Gongalvez e Lima (2020), esse entendimento direciona a formulacao
das diretrizes de enfermagem, que orientam a assisténcia de maneira individualizada,
fomentando praticas de alimentacdo saudavel, incentivando o autogerenciamento,
facilitando a manutencédo da comunicacgao verbal, fortalecendo a cogni¢céo e estimulando
a memoria por meio de atividades ludicas. leituras e terapias.

As afirmac0des anteriores sdo endossadas por Leite etal., (2020), que concordam
com o ponto de vista mencionado, visto que eles destacam que as intervencdes
conduzidas por profissionais de enfermagem, combinadas com avaliacées de cognicao,
tém o efeito de aprimorar a condi¢ao global dos pacientes com Alzheimer.

Tais praticas incluem atividades que envolvem o reconhecimento de imagens e
objetos, familiarizacdo com ambientes, empreendimentos manuais como bordado e trico,
bem como enaaiamento em atividades recreativas como danca, caminhada e esportes.
Adicionalmente, Sousa et al., (2021) oferecem perspectivas sobre a aplicacao de testes
cognitivos, como o Mini Exame do Estado Mental, a Escala de Lawton, o Teste do
Desenho do Relégio, a Escala de Katz e o Teste de Fluéncia Verbal.

Segundo Cruz, Lindolpho e Caldas (2015), entre os testes mencionados, a
implementacdo do Mini Exame do Estado Mental (MEEM) demonstrou ser
particularmente eficaz, registrando melhorias na cognicdo. Eles também enfatizam a
importancia da colaboracdo dos cuidadores para compreender a relevancia de manter
uma continuidade nas acoes.

Em estagios avancados da doenca, a intervencdo de enfermagem assume uma
necessidade ainda maior, demandando a adocao de tecnologias de cuidado inovadoras.




Isso pode incluir a utilizacdo de colchdes apropriados e revestimentos adequados para
prevenir Ulceras de pressao (como placas de hidrocoloide), medidas de prevencao de
duedas. e arealizacdo de movimentagdes que visem evitar a atrofia muscular e a rigidez
nas articulacdes (Cipolli et al., 2017).

Conforme indicado por Goncalves e Lima (2020), a enfermagem adota
determinadas estratégias e acdes que desempenham um papel fundamental na
reestruturacdo e compreensao do dinamismo que permeia o ndcleo familiar. Entre essas
praticas estao a organizacdo de reunides e tomadas de decisao coletivas a respeito dos
cuidados, a estimulacdo da pessoa com Alzheimer por meio de jogos que envolvem
pontuacdo e prémios, a gestdo das oscilacbes comportamentais sem atribui-las a
motivacdes pessoais, 0 acompanhamento rigoroso do tratamento medicamentoso, a
busca por ndo contrariar o paciente, a manifestacdo de paciéncia diante de lapsos de
memodria, além da valorizacéo da identificacdo do paciente por meio de crachas contendo
informacdes basicas como nome, endereco e telefone.

Tais estratégias tém como alvo as principais dificuldades enfrentadas pelos
cuidadores e devem ser construidas e adaptadas de maneira colaborativa e participativa,
visando aprimorar a interacao entre os cuidadores e os profissionais de enfermagem. No
contexto brasileiro, sdo disponibilizados servicos e iniciativas destinados a fornecer
atendimento aos idosos afetados por essa condicdo. Entretanto, devido a elevada
demanda, essa oferta frequentemente ultrapassa a capacidade de suprimento por parte
das autoridades publicas, o que acaba comprometendo o cuidado essencial aos
necessitados (Bulla et al., 2011).

A operacionalidade atual exiae despesas substanciais, sendo imperativo realizar
uma analise minuciosa do cenario especifico antes de encaminhar o servico. (Bulla et
al., 2011).

O ato de cuidar transcende uma mera acao; ele envolve um comprometimento
gue estabelece um laco afetivo. O profissional de enfermagem desempenha o papel de
coordenador do cuidado, possuindo o entendimento das fases e das consequéncias
envolvidas, o que lhe permite conceber e executar uma variedade de intervencdes para
atender tanto ao idoso como ao paciente e seus familiares. Nesse sentido, para oferecer
0 suporte necessario, é recomendavel que o enfermeiro compreenda 0 comportamento
peculiar dos idosos com Doenca de Alzheimer, antecipe as reacdes gque os cuidadores
poderdo ter diante desses comportamentos e avalie a intensidade das diversas fases da
doenca (Soares et al., 2014).

Com base nesse conhecimento, ele pode desenvolver estratégias que auxiliem os
cuidadores no tratamento do paciente, realize acdes de promocao da saude por meio da
educacao, e trabalhe em conjunto com os cuidadores. (Soares et al., 2014).

Mattos (2013) enfatiza diversos diagndsticos de enfermagem que sdo aplicaveis
a Doenca de Alzheimer. Entre eles, encontram-se riscos de lesado vinculados a falta de
atencdo aos perigos presentes no ambiente; persistente confusdo oriunda da
incapacidade de perceber a realidade, resultado da deterioracdo dos neurdnios
cerebrais; limitacdes na mobilidade fisica decorrentes da instabilidade na locomocao;
ameacas a dinamicas familiares alteradas, relacionadas aos efeitos da condicdo nas
interacdes, responsabilidades e situacéo financeira;

Além de dificuldades na manutencdo do ambiente doméstico, associadas a
incapacidade de cuidar de si mesmo e da residéncia ou a inacessibilidade do cuidador;
negligéncia unilateral em funcdo da patologia neuroldgica; déficits no autocuidado
ligados a perda de forca muscular; sobrecarga do papel do cuidador devido as multiplas
demandas de assisténcia e a insuficiéncia de recursos (Mattos, 2013).

Os profissionais de enfermagem conduzem intervencdes com 0 proposito de
conservar ao maximo a habilidade do paciente e alcancar o nivel mais elevado possivel
de funcionalidade em todas as etapas da doenca. O enfoque permanece na promocao




do bem-estar fisico e emocional do individuo acometido pela Alzheimer (Dias et al.,
2014). O enfermeiro empenhado em promover melhorias na qualidade de vida dos
portadores da Doenca de Alzheimer deve, em primeiro lugar, possuir qualidades de
paciéncia, empatia e, sobretudo, demonstrar respeito ao idoso paciente. Estabelecer um
relacionamento afetuoso e confidvel em relagdo aos cuidados prestados é fundamental
(Alves et al., 2017).

O papel do enfermeiro engloba uma participacdo direta nas iniciativas educativas
oferecidas a comunidade, desempenhando uma funcao de extrema relevancia dentro da
sociedade. Sua missao principal reside em capacitar 0s usuarios para que adotem uma
abordagem ativa no cuidado. buscando alternativas aue conduzam a acfes propicias
para alcancar um estado de saude abrangente (Silva et al., 2018).

As responsabilidades inerentes ao papel do enfermeiro abrangem diversos
aspetos e, para que possam ser exercidas eficazmente, o profissional deve manter-se
atualizado e renovar constantemente seus conhecimentos acerca dos cuidados
direcionados aos portadores de Doenca de Alzheimer (Rodrigues et al., 2007). O
enfermeiro desempenha um papel crucial no respaldo aos cuidadores de idosos afetados
pela Doenca de Alzheimer, proporcionando assisténcia tanto ao paciente como a sua
familia.

O enfermeiro também orienta a adaptacdo dos habitos de higiene e alimentacao,
oferecendo diretrizes para enfrentar as mudancas funcionais provocadas pelas doencgas,
bem como os impactos que recaem sobre o nlcleo familiar (Silva et al., 2018).

Portanto, as variadas analises conduzidas em distintas pesquisas proporcionaram
uma compreensao de gue ainda persistem limitacdes na compreensao da fisiopatologia
do Alzheimer por parte dos profissionais de enfermagem. Dessa forma, € de suma
importancia que os profissionais dessa area se engajem em uma formacéo continua,
adquirindo conhecimentos por meio de especializacdes, engajando-se em eventos
relacionados ao tema e interagindo com pacientes e seus familiares (Oliveira et al.,
2014).

A Enfermagem deve operar em colaboracdo com o paciente e seus familiares,
com o enfermeiro servindo como o intermediario entre eles. O foco do cuidado é fomentar
0 envolvimento do paciente e engajar a familia para promover o autogerenciamento, o
autocuidado, a garantia da seguranca fisica, e a reducdo da ansiedade e da agitacéo
(Soares et al., 2014).

Ao longo do tempo, a enfermagem acumulou uma vasta riqueza de conhecimento
e experiéncia tecnoldgica, e atualmente elabora teorias interconectadas na busca de
compreender esses fendbmenos dentro do contexto natural. O objetivo central da
enfermagem consiste em auxiliar os individuos a satisfazerem suas necessidades
fundamentais enauanto seres humanos. Isso forma o cerne da disciplina de enfermagem
(Alves et al., 2017).

Para garantir que a pratica enfermeira seja eficiente, é essencial desenvolver uma
abordagem de trabalho fundamentada em métodos cientificos. Essa abordagem, na
enfermagem, é denominada processo de enfermagem (Alves et al., 2017). O processo
desdobra-se através das sequintes fases: anamnese, identificacdo do diagndstico,
estruturacdo do plano de assisténcia, formulacéo das orientacdes de cuidado e avaliacao
do progresso (Aprahamian et al., 2009).

A anamnese compreende a coleta e a organizagcdo sistematica dos registros de
saude, enquanto o diagnostico de enfermagem envolve a identificacdo, formulacdo e
verificacdo das respostas do paciente frente a sua condicdo clinica. Os objetivos
esperados consistem na definicdo de metas personalizadas, direcionadas a melhora
funcional e emocional do individuo. A etapa de execucao refere-se a implementacédo do
plano de cuidados e a busca pelos resultados previamente estabelecidos, ao passo que




a fase evolutiva corresponde a analise comparativa entre as respostas do paciente e 0s
resultados esperados (Aprahamian et al., 2009).

A enfermagem dedica-se a oferecer assisténcia integral aos pacientes,
abrangendo dimensdes fisicas, emocionais e sociais, além de incluir o contexto familiar
e o papel dos cuidadores. A medida que a Doenca de Alzheimer avanca e o paciente se
torna totalmente dependente para a realizacdo de suas necessidades bésicas, a
relevancia do cuidado de enfermagem se intensifica. Nesse contexto, o enfermeiro
assume uma funcdo essencial ao auxiliar o paciente e sua familia no enfrentamento dos
desafios impostos pela doenca, desde o acompanhamento clinico em ambientes
especializados até o atendimento das demandas basicas de cuidado (Leite etal., 2014).

A analise das habilidades funcionais dos idosos por parte da equipe de
enfermagem e das equipes multidisciplinares tornou-se tdo importante quanto o proprio
diagnéstico clinico. O processo estruturado de assisténcia permite identificar
precocemente problemas, otimizar o planejamento das acdes, priorizar o apoio familiar
e implementar planos de cuidados individualizados. Essa avaliacdo realizada pela
enfermagem ultrapassa o0 aspecto puramente funcional, englobando as dimensfes
cognitivas e emocionais do paciente (Poltroniere et al., 2011).

O cuidado prestado aos pacientes com Doenca de Alzheimer é fundamental desde
o diagnéstico até os estagios mais avancados. Nos periodos iniciais, o enfermeiro tem o
papel de orientar a familia sobre praticas adequadas de cuidado, com o objetivo de
reduzir riscos e preservar a integridade do paciente. Nos estagios terminais, além das
orientagBes continuas, torna-se indispensavel a implementacdo de cuidados paliativos
gue garantam conforto e dignidade ao paciente (Salles etal., 2012).

O enfermeiro € o profissional capacitado para desenvolver intervencdes de saude
com carater resolutivo e sustentavel, superando a perspectiva de medidas pontuais. Tal
abordagem é especialmente relevante no atual modelo de atengcdo a saude, que
demanda estratégias voltadas as necessidades fundamentais do paciente e de sua
familia (Santo et al., 2013).

A atuacdo do enfermeiro vai além da dimenséo técnica, exigindo competéncias
interpessoais como paciéncia, empatia e sensibilidade frente ao sofrimento do paciente.
O profissional deve buscar atualizagdo continua e aprimoramento cientifico, de modo a
garantir cuidados de exceléncia e humanizagdo da assisténcia (Costa et al., 2008).

O foco principal da enfermagem néo reside apenas em assegurar cuidados
essenciais ao paciente, mas também em promover a qualidade de vida de toda a familia,
que frequentemente assume o papel de cuidadora. Nesse sentido, o enfermeiro €&
responsavel por oferecer suporte, orientacdo e protecdo aos cuidadores, fortalecendo o
vinculo terapéutico e reduzindo a sobrecarga emocional (Arruda et al., 2008).

O éxito no tratamento de individuos com Doenca de Alzheimer esta diretamente
relacionado a sensibilidade social e profissional diante da gravidade da condicédo, bem
como a compreensao das necessidades que envolvem a integracdo entre cuidadores,
familia e equipe de enfermagem. A partir dessa articulacdo, torna-se possivel elaborar
planos de cuidado mais eficazes, baseados em uma avaliacdo fisica, cognitiva e
emocional abrangente (Leite et al., 2014).

CONCLUSAO
Conclui-se que a Enfermagem exerce papel indispensével no cuidado a pacientes
com Doenca de Alzheimer, atuando de forma integral e humanizada. O enfermeiro é
responsavel por planejar e executar intervengfes voltadas a reabilitagdo cognitiva,
prevencdo de complicacdes e promocao do bem-estar fisico e emocional dos pacientes.
O suporte prestado aos familiares e cuidadores revela-se essencial para reduzir a
sobrecarga emocional e garantir a continuidade do tratamento domiciliar. A enfermagem,




ao adotar praticas educativas e empaticas, fortalece o vinculo terapéutico e amplia a
eficacia das estratégias de cuidado.

Portanto, € imprescindivel o investimento em capacitacao e formagéo continuada
de profissionais de enfermagem, a fim de aprimorar o cuidado prestado e ampliar a
compreensao sobre a complexidade da Doenga de Alzheimer, promovendo qualidade de
vida e dignidade aos pacientes e suas familias
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