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PESQUISA

O impacto da atuacdo dos enfermeiros na perspectiva dos cuidadores de idosos com deméncia
The impact of nurses’ performance in the view of the caregivers of elderly with dementia

El impacto de la ejecucion de las enfermeras en vista de los cuidadores de personas mayores con
demencia

Mirian Da Costa Lindolpho ', Jaqueline Burlandi De Oliveira 2, Selma Petra Chaves Sa 3, Ana Karine Brum *,
Geilsa Soraia Cavalcanti Valente >, Thiara Joanna Pecanha Da Cruz ®

* ABSTRACT *

Objective: describing the opinion of the people who are taking care of seniors with dementia about the
actuation of the nursing in their benefit and identifying the results of the nursing aid in the opinion of the
people who are taking care of seniors with dementia. Method: it is an exploratory and descriptive research with
a qualitative approach. The subjects are the people who are taking care of senior with dementia enrolled in the
“Nursing Outreach Program in Health Care of the Elderly and Their Caregivers”, Niterdi-Rio de Janeiro/Brazil. In
this study was used a semi-structured interview. Results: it was submitted to a content analysis and there were
constructed eight categories: the quality of the nursing service in the opinion of the people who are taking care
of senior with dementia; they teach to taking care; they inform about the disease; the importance of the
relationship between the professional and people who are taking care; change of feelings; change of
experiences; the patience as essential element in taking care and acceptance of the disease. Conclusion: it was
concluded that through the relationship between nurses and the people who are taking care of those seniors, the
life perspective of those people and the seniors with dementia can change positively, improving their quality of
life. Descriptors: dementia, people who are taking care, senior, nursing care.

L, 4

Objetivo: descrever a visao dos cuidadores de idosos com deméncia sobre a atuacdao da enfermeira em seu
beneficio e identificar os resultados desta assisténcia. Método: consiste numa pesquisa exploratoria, descritiva,
de campo com abordagem qualitativa. Os sujeitos foram os cuidadores de idosos com deméncia, inscritos no
Programa de Extensao “A Enfermagem na Atencao a Saude do Idoso e Seu Cuidador”. A pesquisa foi realizada em
Niter6i-Rio de Janeiro/Brasil. Utilizamos a entrevista semiestruturada, submetida a analise de conteldo.
Resultados: foram construidas oito categorias: A qualidade do atendimento da enfermeira na visao dos
cuidadores; Ensinam a cuidar; Informam sobre a doenca; A importancia da relacdo profissional-cuidador;
Mudanca de sentimentos; Troca de experiéncias; Paciéncia como elemento essencial no cuidar e Aceitacao da
doenca. Conclusdo: através da relacdo enfermeira-cuidador a perspectiva de vida do cuidador e do cuidado do
idoso com deméncia pode mudar positivamente, melhorando a qualidade de vida do mesmo. Descritores:
demeéncia, cuidador, idoso, cuidado de enfermagem.

Objetivo: describir la vision de los cu en el labor de las enfermeras en su

beneficio y para identificar los resultados de esta ayuda. Método: consiste en una investigacion exploratoria,
descriptiva, de campo con un enfoque cualitativo. Los sujetos fueron los cuidadores de ancianos con demencia
matriculados en programas de extension “La Enfermeria en la atencion a la salud de las personas mayores y sus
cuidadores”. La investigacion se realizo en la ciudad de Nitero6i-Rio de Janeiro/Brasil. Hemos utilizado la
entrevista semiestructurada, objeto de analisis de contenido. Resultados: fueron construidos ocho categorias: la
calidad de la atencion de la enfermera en la vision de los cuidadores; ensefan el cuidado; Informar acerca de la
enfermedad; la importancia de relacion profesional/tutor; cambio de sentimientos; el intercambio de
experiencia, paciencia como un elemento clave en el cuidado y la aceptacion de la enfermedad. Conclusiones:
a través de la relacion enfermera y cuidador, la perspectiva de la vida del cuidador y el cuidado de los ancianos
con demencia pueden cambiar positivamente, mejorando la calidad de vida de los mismos. Descriptores:
gemencia, anciano, atencion de enfermaria. .
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INTRODUCAO

perfil demografico do brasileiro tem mudado, principalmente

durante as ultimas décadas, havendo uma transicao demografica influenciada pela queda na
mortalidade, na década de 1940, e a queda da fecundidade a partir de 1960, sendo este o
fator realmente decisivo para a ampliacdo da populacdo mais idosa.’ Sendo assim, podemos
afirmar que houve um estreitamento progressivo da base da piramide populacional e um
alargamento do pico da mesma.

Esse crescimento mundial da populacao idosa gera maior probabilidade de ocorréncia
de doencas cronicas e, com isso, o desenvolvimento de incapacidades associadas ao
envelhecimento.?E uma delas, é a deméncia.

Deméncia € uma sindrome que se manifesta pela diminuicao global das funcoes
cognitivas, embora nao necessariamente de modo uniforme, associada a um estado
preservado da consciéncia.®

O padrao central da deméncia é o prejuizo da memoria. Além disso, a sindrome
demencial inclui pelo menos um dos seguintes prejuizos cognitivos: afasia; agnosia; apraxia
e perturbacao nas funcoes de execucao, como planejamento, organizacao, seqiiéncia e
abstracdo’, o que leva a uma progressiva dependéncia de alguém nas suas atividades
diarias, interferindo diretamente na qualidade de vida das familias envolvidas.

As manifestacdes da doenca geram multiplas demandas ao idoso, requerendo
cuidados especiais, pois, torna-se dependente. Nesse momento surge a figura do cuidador,
que na maioria das vezes € um membro da familia ou amigo proximo que auxilia este idoso,
de forma parcial ou integral nas dificuldades ou incapacidades para realizar as atividades de
vida diaria. Essa pessoa é denominada cuidador informal.’

Esse cuidado informal normalmente é reservado para a mulher. No entanto, a
estrutura familiar na realidade brasileira vem mudando e a mulher nao mais trabalha
exclusivamente no lar, ao contrario, engaja-se cada vez mais no mercado de trabalho.

O cuidado diario e permanente ao idoso dependente produz perturbacdes, que por
menor que sejam, afetam a vida familiar. Em funcao disso, alguns buscam outras
alternativas de cuidado como a contratacao de um individuo para prestar assisténcia ao
idoso. Esses individuos sao denominados cuidadores formais que nao raramente assumem
sozinhos a assisténcia ao idoso.’

E neste momento que a atuacdo da enfermeira faz-se necessaria na vida de um
cuidador de idoso com deméncia.

Além de atender o idoso, a enfermeira precisa buscar alternativas e maneiras para
promover a qualidade de vida do cuidador, visto que a partir do momento do diagnéstico,
este passa a ter a necessidade de cuidados peculiares, da mesma forma que o proprio
idoso.” Para isso é necessario uma boa relacio entre enfermeira e cuidador sendo

justamente esse o objeto do estudo.
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Em funcao disso, utilizamos e fundamentamos nossa pesquisa na Teoria de Peplau,
uma Teoria de Enfermagem que trata do processo interpessoal. Peplau centraliza-se numa
relacdo especifica enfermeiro-paciente.®

Ao longo de seu trabalho, Peplau identificou quatro fases sequenciais nas relacoes
interpessoais: orientacao, identificacao, exploracao e resolucao.

Essa relacao interpessoal possivelmente culminara em tratamentos mais adequados e
resultados positivos contribuindo com a qualidade de vida do cuidador.

Desta forma, € interessante conhecer qual a opiniao dos cuidadores de idosos com
deméncia em relacdo ao tratamento que estdao recebendo da enfermeira. Saber se
reconhecem a importancia das orientacées compartilhadas e se validam a pratica das
mesmas em suas vidas, mas principalmente, se ha realmente resultados positivos.

Assim, o objetivo do estudo consiste em descrever a visao dos cuidadores de idosos
com deméncia sobre a atuacao das enfermeiras em seu beneficio e identificar os resultados

da assisténcia da enfermeira na visao dos cuidadores de idosos com deméncia.

Pesquisa exploratoria, descritiva, com abordagem qualitativa uma vez que
aprofunda-se no significado das acoes e das relacoes humanas, o que nao é perceptivel e
captavel em equacdes, médias e estatisticas.’

Os sujeitos sao os cuidadores de idosos com deméncia inscritos no Programa de
Extensao “A Enfermagem na Atencao a Saude do ldoso e Seus Cuidador” (EASIC/UFF), os
quais participam das oficinas para cuidadores e/ou do PROCUIDEM (Programa de Orientacao
aos Cuidadores de Idosos Com Deméncia - grupo de orientacao ao cuidador).

Os dados foram coletados junto a 20 (vinte) cuidadores no periodo de maio de 2009,
por meio de entrevista semi estruturada gravada e posteriormente transcrita, tendo como
questoes norteadoras: Ha quanto tempo vocé participa das oficinas para cuidadores de
idosos com deméncia e/ou do Procuidem? Como é sua relacdo com as enfermeiras que
participam das oficinas terapéuticas e/ou do Précuidem? Ha resultados da atuacao das
enfermeiras frente ao seu problema no cuidado do idoso com deméncia? Quais sdao esses
resultados?

Apos aprovacdo pelo Comité de Etica e Pesquisa da Faculdade de Medicina do
Hospital Universitario Antonio Pedro da Universidade Federal Fluminense, processo n°
044/09. Os cuidadores foram convidados a participarem do estudo. Depois de todos os
esclarecimentos solicitou-se que o cuidador de idoso com deméncia assinasse o Termo de
Concordancia Livre e Esclarecido.

8 sobre andlise de

Para analise dos achados utilizamos o referencial de Bardin
conteudo. Apds a construcao das categorias, utilizamos para subsidia-las e interpreta-las, a

Teoria de Peplau e outros autores que versam sobre a tematica.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Da analise dos dados provindos da entrevista com os cuidadores emergiram 8 (oito)
categorias: 1) A qualidade do atendimento da enfermeira na visao dos cuidadores de idosos
com deméncia; 2) Ensinam a cuidar; 3) Informam sobre a doenca; 4) A importancia da
relacdo profissional-cuidador; 5) Mudanca de sentimentos; 6) Troca de experiéncias; 7)

Paciéncia como elemento essencial no cuidar; e 8) Aceitacao da doenca.

1 - A qualidade do atendimento da enfermeira na visdo dos cuidadores de idosos com

deméncia

Observamos que 100% dos cuidadores entrevistados afirmaram possuir uma boa e/ou
excelente relacao com as enfermeiras que se relacionam com eles nas oficinas.

A enfermeira é a profissional mais requisitada nos 10 a 15 anos de progressao da
doenca’, orientando a adaptacdo dos cuidados a progressiva dependéncia do idoso; a
instrumentalizacao do familiar para o cuidado; e estimulando o autocuidado e a preservacao
da auto-estima no binémio idoso-familia.

A enfermeira hoje realiza um trabalho que apresenta uma relacao interpessoal

diferenciada.?

Acho fora de sério! O contato com as enfermeiras é muito melhor
que com os geriatras. O geriatra ndo faz exame nenhum, nem mede
a press@o. Ja as enfermeiras fazem o exame completo da cabeca aos
pés. Elas me perguntam mais, querem saber mais sobre mim e minha

familia, pra me ajudar. (C6)

Elas até ligam aqui pra casa pra incentivar minha mde a fazer certas

atividades e ir ao programa. (C4)

| Podemos identificar que ocorre uma aceitacao e proximidade da enfermeira e
cuidador com profissionalismo, que se estende do individual ao coletivo, conforme é
expresso na compreensao de Peplau, a enfermeira de hoje avalia muitos conceitos, como a
dinamica intrafamiliar, as forcas socio-economicas, as consideracoes do espaco social para

cada paciente.®
Sdo carismdticas e entregues a situacdo. (C10)

Sdo todas muito educadas, prestativas, procurando sempre ajudar e
orientar. (C13)
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Essas falas identificam a importancia dada pelos sujeitos da pesquisa ao modo como
sao recebidos e tratados. De acordo com eles a educacao e carisma sao pontos positivos em
um profissional da salude.

O tipo de pessoa que a enfermeira €, e vem a ser, tem uma influéncia direta sobre
sua habilidade no relacionamento terapéutico interpessoal.® Esta afirmacéo se confirma nas
falas citadas anteriormente em que os cuidadores mostram gostar delas em funcao de
determinadas caracteristicas que com certeza influenciam direta ou indiretamente na

obtencao de uma assisténcia de qualidade e que agradam aos usuarios.

Elas sGo muito boas, muito atenciosas, sGo pessoas que se preocupam
com a gente, com o doente, com os cuidadores. As enfermeiras sGo
muito bacanas, as meninas , estagidrias também... As meninas sdo
Otimas. A gente vai sentir falta delas quando elas sairem porque véo

se formar. (C7)

Aqui elas acolhem a familia, nGo sé o idoso. Acolhem todo mundo.
(C1)

Estabelece-se um vinculo entre a enfermeira e o paciente que continua a ser
fortalecido enquanto as preocupacées estao sendo identificadas.®E este vinculo é percebido
ao citarem “sentir falta”.

As falas apontam a qualidade da relacao que existe entre enfermeiro e paciente. A
boa interacao entre eles indica que as condutas dos profissionais estao sendo adequadas e
eficientes, pois, valorizam a boa relacao interpessoal.

A primeira fase do relacionamento interpessoal de Peplau (orientacao) relata que é
da maior importancia que a enfermeira trabalhe em colaboracao com o paciente e a familia
na analise da situacao, de forma que juntos possam reconhecer, esclarecer e definir o
problema existente.® Neste sentido, as enfermeiras mostraram-se capazes ao acolher toda a
familia do cuidador e do idoso oferecendo o apoio necessario e ajudando a encontrar as
solucoes pertinentes.

Esta sendo, portanto, aplicado na pratica um conceito teorico, proporcionando a
quebra de um paradigma, onde se falam que as teorias nao conseguem ser aplicadas na
pratica pela dicotomia entre teoria e pratica. Assim vemos que a aplicacao de uma teoria

na pratica assistencial € possivel e que pode proporcionar o alcance de resultados positivos.
2 - Ensinam a cuidar

Ensinam em como lidar com o doente se ndo a gente briga com ele o
dia todo (C2)

Pra mim as enfermeiras nos ddo muita explicacdo, agente sabe
melhor lidar, sabe o que tem que fazer em certas horas, gosto muito
de vir aqui, é muito bom. Ld em casa todo mundo notou. Ate a

médica dele que é geriatra notou. (C5)
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Esta categoria pode ser analisada através da segunda fase da Teoria de Peplau em
que ocorre a iniciativa do paciente apds as orientacées de cuidados especificos. O paciente
tem a sensacao de pertencer e reage seletivamente a quem pode preencher as suas
necessidades. Ocorre ainda o estabelecimento interdependente de metas.®

Notamos que apos receber as orientacoes sobre os cuidados, esses sujeitos passaram
a lidar melhor com a situacao.

A maioria das pessoas leigas desconhece praticas basicas que facilitariam
visivelmente a vida do cuidador e consequentemente, melhoraria a qualidade de vida do

mesmo. Nota-se tal ponto nas falas:

A orientacdo que recebo é técnica e é fundamental. Sem ela néo
chegamos a lugar nenhum e nds cuidadores de idosos, menos ainda.
(C15)

Eu fui cuidar, mas, eu ndo tinha certeza de nada. Coloquei mais

prdtica na maneira de trata-la. (C19)

Os dados oferecidos pelas falas sao sugestivos da necessidade de se oferecer
programas para cuidadores, que abordem a questao do cuidado para diminuir seu desgaste,
como é feito nas oficinas terapéuticas. Basta apenas que eles absorvam o que lhe é cabivel

e possivel, e ponham em pratica em seus lares como foi relatado:

Tudo o que aprendo quando venho melhora muito ld em casa e na

minha vida pessoal. (C14)
Fiquei mais ciente de como trata-la. (C4)

Percebemos através das falas que a atuacao da enfermeira promove mudancas na
vida pessoal do cuidador e no cuidado para com seu idoso demenciado.

Peplau fala sobre isso na Gltima fase dos relacionamentos interpessoais - Resolucao -
fase de definicao do problema, de selecao da assisténcia profissional adequada e uso da
assisténcia profissional para as alternativas de solucdo de problemas.® Ele descobre seu
problema, seleciona as orientacdes que lhe sdao necessarias, leva pra casa, pratica e adota

novos objetivos.
3 - Informam sobre a doenca

Na fase de Exploracdo o paciente procura ativamente e obtém conhecimento e
especializacdo de quem pode ajudar®, vimos que oferecer os conhecimentos sobre a doenca
€ de suma importancia para aquele que lida com ela diariamente.

A enfermeira possui os instrumentos necessarios para transmitir a informacao de
forma adequada. Peplau ainda diz que a enfermeira pode esclarecer os conceitos errados do

paciente,® e foi exatamente este o ponto referido pelos sujeitos.
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Me sinto mais segura entendendo a realidade da doenca. (C7)

Eu achava que ela fazia certas coisas porque queria, mas aqui vi que

nédo é porque ela quer, é da doenca. Tudo ficou mais facil. (C12)

Nota-se que a partir das orientacdes sobre a doenca eles se sentiram mais seguros
souberam como agir melhor e entenderam certas atitudes do idoso.

Uma das maneiras mais importantes de ajudar as pessoas € oferecendo-lhes
informacao. As pessoas que possuem informacao estao mais bem preparadas para controlar

a situacdo em que se encontram.’

4 - O contato profissional-cuidador
Aqui fazem perguntas pra mim... claro! quem cuida sou eu! (C9)
Elas nos ddo liberdade para falar. (C18)

Nesta categoria podemos retomar a primeira fase de enfermagem de Peplau -
Orientacdo. Pois segundo a teorica, durante a conversa entre o paciente, a familia e a
enfermeira, deve ser tomada decisées conjuntas. Eles trabalham juntos para reconhecer,
esclarecer e definir o problema existente.® Isso em troca diminui a tensdo e a ansiedade
associadas a necessidade sentida e ao medo do desconhecido.

Quando existem conversas e discussoes, os lacos de confianca vao se entrelacando,
se confirmando, fazendo com que a cada dia, a cada bate papo, a confianca aumente e os
resultados sejam melhores. Juntos, enfermeiro e paciente podem encontrar as melhores
solucdes para seus problemas.

As falas indicam que ha uma busca de acolhimento, de amparo e de valorizacao por
parte dos cuidadores. Eles precisam conversar, serem ouvidos e terem liberdade para falar
0 que desejarem. Este espaco existe nas oficinas de cuidadores com rodas de conversa e a

enfermeira exerce o papel de acolhedora.
5 - Mudanca de sentimentos
Aprendi a ter mais calma, era agitada e nervosa” (C16)

Aqui nos alegram e tenho trangiiilidade. A gente se sente bem. E

uma distracdo”. (C14)
Eu estou menos estressada. Minha mente esta mais light”. (C10)
De acordo com Peplau, ao esclarecer e definir o problema, o paciente pode

direcionar a energia acumulada de sua ansiedade para necessidades nao preenchidas,

comecando a trabalhar com o problema apresentado.®
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A atuacao da enfermeira nas oficinas ajuda o cuidador a discutir seus sentimentos e
emocoes, permitindo, muitas vezes, que ele abandone certas angUstias e adquira novas

forcas e amenizem sentimentos negativos.
Elas ensinam muita coisa pra gente ficar mais capaz. (C3)
Estou com mais forca e mais garra. (C3)

Ja fui me adaptando melhor, fui ficando mais calma,

compreendendo mais e fui analisando. (C20)

Peplau afirma que através da autodeterminacdao, o paciente desenvolve,
progressivamente, a responsabilidade por si mesmo, a crenca nas suas potencialidades e a
adaptacédo dirigida a autocompeténcia e a independéncia.® Como resultado, desenvolvem
fontes de forca interior, que lhes permite encarar novos desafios.

Estes paciente comecam a estabelecer suas proprias metas visando a um melhor
estado de salde.® A enfermeira promove essa reflexdo e a busca do bem-estar pelos
proprios cuidadores. Aos poucos o trabalho mental vai conseguindo fazer com o cuidador
trace suas metas independentemente e consiga lidar melhor com seus sentimentos e

emocoes.
Vejo as coisas com outros olhos. (C7)
Hoje tenho outra viséo. (C16)

A interpretacao dos conteudos manifestos revelou que os cuidadores passam a ver e
analisar toda sua vida apds o diagnéstico de deméncia do idoso de forma diferente. As
enfermeiras ajudam na analise de tudo o que se passa com eles e assim muitas vezes, sua
visdo com relacao a doenca e suas conseqiiéncias em sua vida e na do idoso mudam. Essa
mudanca facilitara o cuidado para com o idoso e repercutira positivamente na saude do

cuidador.
Eles nos ajudam a ter uma vida social, ndo nos enterrar. (C8)

Através desta fala podemos compreender que o tratamento que recebem os permite
ver a necessidade de manter uma vida social ativa e nao se dedicar exclusivamente aos
cuidados do idoso demenciado esquecendo-se de si mesmo.

Os cuidadores necessitam de suporte do sistema oficial de saude, pois geralmente se
entregam ao cuidado do outro e nao percebem a necessidade de se cuidar, afastando-se do
convivio social, além de abandonar atividades de lazer."

Enfim, a enfermeira tem um papel primordial na recuperacao e manutencao da
saude emocional do cuidador de idoso com deméncia, pois segundo a tedrica Peplau ele

deve encorajar o paciente a reconhecer e explorar seus sentimentos, pensamentos,
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emocdes e comportamentos, proporcionando uma atmosfera sem criticas e um clima

emocional terapéutico.®
6 - Troca de experiéncias
Aqui uma passa experiéncia para a outra. (C1)

Vejo pessoas que passam um bom pedaco com seus familiares
também. Isso me conforta um pouco. Vejo que ndo estou sozinha
nisso. (C6)

Os relatos traduzem a solidao e uma identificacao com a situacao de abandono que
os cuidadores experimentam. Porém, o fato de estarem em contato com outros cuidadores
de idosos com deméncia revela que ha alguém com os mesmos problemas ou até maiores
que os seus e isso muitas vezes conforta o cuidador.

A enfermeira deve proporcionar uma atmosfera de aceitacao e apoio, em que a
pessoa possa tornar-se mais autoconsciente, comecando a usar seus pontos fortes para
minimizar as fragilidades.® Portanto, ela exerce um papel essencial ao proporcionar a
reuniao dessas pessoas com problemas semelhantes, direcionar o assunto e permitir que
haja entre todos os participantes uma troca de experiéncias, uma troca mutua de conforto
e forca.

Assim, “as oficinas terapéuticas surgem como um mecanismo de apoio, um ambiente
que fornece orientacoes, informacdes, além de ser um espaco que proporciona qualidade de
vida e troca de experiéncias entre os sujeitos”."

Estudo desenvolvido por Silva'? apresentou resultados semelhantes ao falar sobre a
sala de espera que contribui com a¢des de educacao e promocgao da salde, gerando atitudes
conscientes e intencionais das pessoas envolvidas, fortificando assim, a importancia dos

trabalhos grupais.

7 - Paciéncia como elemento essencial no cuidar
As enfermeiras ensinam a familia toda a ter paciéncia. (C18)
Aprendemos como é importante ter paciéncia. (C3)

Percebe-se no discurso dos cuidadores que eles valorizam a preocupacao das
enfermeiras em ensinar a ter tolerancia e paciéncia, respeitando seus idosos em sua
existencialidade.

E por ter sido uma qualidade muito citada pelos entrevistados (quase 100%
colocaram a paciéncia como uma caracteristica que aprenderam a ter ao frequentar as
oficinas), foi construida uma categoria so para ela.

A teoria de Peplau identifica as necessidades, as frustracées, os conflitos, a

ansiedade das pessoas que estao sob seus cuidados como situacées importantes que poderao
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interferir na sua condicao de saude-doenca e desta maneira o cuidador vivencia todos estes
sentimentos.® Ele precisa lidar com as alteracées de comportamento do seu idoso, equilibrar
seu cotidiano e ainda ter paciéncia para cuidar sem agredir, ou seja, ele precisa se
controlar, ser mais tolerante.

A partir do momento que a enfermeira faz parte deste processo e identifica a falta
de conhecimento do cuidador sobre a doenca, seu tratamento e explicita as alteracdes do
comportamento do idoso com deméncia, a enfermeira oferece o subsidio para a
compreensao do cuidador sobre processo de doenca que seu familiar vivencia, possibilitando

assim o desenvolvimento da paciéncia.

8 - Aceitacao da doenca

Elas me ajudaram a aceitar a doenca do meu marido. (C5)

Ndo estava conformada com as coisas, depois da convivéncia que

aceitei mais. (C9)

Através dessas falas percebe-se que o processo de negacao € muito comum, e a
recusa em entrar em contato com os sentimentos manifesta-se frequentemente através do
sofrimento psiquico. De acordo com Peplau na fase de orientacao € quando a enfermeira e o
paciente se encontram e ocorre a identificacao das necessidades ocorridas pelo paciente e
por isso ele busca o profissional.®

Mas nem sempre ele identifica esta necessidade, fato este que podemos relacionar a
dificuldade de aceitacao da doenca, sendo assim importante que a enfermeira auxilie o
cuidador e a familia a entenderem o que esta acontecendo com o idoso demenciado. A

enfermeira colabora com o processo de aceitacao da doenca pelo cuidador permitindo que o

cuidar se torne mais facil.

O que se mostrou é que a enfermeira € um elemento-chave para oferecer uma
assisténcia integral ao individuo cuidador de um idoso com deméncia. E que sua atuacao
influencia positivamente a vida dos mesmos.

Notamos que é através da boa relacao enfermeira-cuidador que a perspectiva de
vida do cuidador e do cuidado do idoso com deméncia pode mudar. E isso depende apenas
da decisao do préprio cuidador em valorizar o que recebe das enfermeiras.

Apesar dos bons resultados pautados pelos proprios cuidadores, vemos a necessidade
ainda do desenvolvimento de novas estratégias de intervencao que favorecam suas praticas
cotidianas. Felizmente, o presente estudo permitiu revelar questoes relacionadas aos

cuidadores as quais a enfermeira podera se basear para formular essas novas estratégias
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com intuito de garantir um tratamento integral e de qualidade a essa clientela. Isso mostra

a grande contribuicao da pesquisa na pratica da area gerontogeriatrica, e em especial na

enfermagem.

Enfim, ainda é necessaria boa formacao de profissionais de salde especializados
nessa area, implantacao de programas de orientacao e apoio ao cuidador que envolvam a
familia, a comunidade e o Estado além do desenvolvimento de mais pesquisas sobre
cuidadores no Brasil, pois quanto mais conhecemos nosso cliente, melhor poderemos trata-

lo. Lembramos que, quem cuida nao pode ficar sem cuidados!
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