


Cuidador de ldosos

A profiss@o de cuidador de idosos sempre existiu, mas so foi regulamentada h&a
alguns anos.

Com a qualidade de vida melhorando e a longevidade de populacéo brasileira
aumentando, existe um grande nimero de pessoas que estdo na terceira idade
e que precisam de algum cuidado especial.

Assim, foram surgindo cada vez mais cursos de especializacdo na area de
cuidados com idosos e muitas pessoas escolhem seguir essa profissao.

Para exercé-la, entretanto, é necessario ter alguns conhecimentos basicos e

um determinado perfil para conseguir se sair bem.

O que faz um cuidador de idosos?

De forma geral, a principal funcdo do cuidador de idosos é auxiliar a vida de
uma pessoa da terceira idade.

Existem diversos motivos que levam uma familia ou alguém contratar esse
profissional.

Muitas vezes a familia ndo tem como ficar o dia todo com o idoso ou é
necessario que haja uma companhia constante pela seguranca e auxilio nas
tarefas domeésticas e, por isso, contratar uma pessoa para ajudar e
acompanhar o idoso se torna a melhor opc¢éo.

Atribuicoes:

As atribuicbes variam dependendo do local de trabalho ou do contrato, mas,
geralmente, é necessario que o cuidador de idosos:

— Faca companhia

— Seja responsavel por dar os remédios de acordo com a prescricdo médica

— Auxilie o idoso em tarefas domeésticas

— Auxilie o idoso durante a higiene pessoal

— Prepare e sirva as refei¢cdes

— Mantenha contato com a familia e avise se algo acontecer

— Busque distrair o idoso e melhorar sua qualidade de vida



— Auxilie no trabalho de cuidado de diversos idosos quanto atuar em clinicas e
locais especializados

Quais sdo as caracteristicas essenciais a um cuidador de idosos?

Infelizmente, de vez em quando nos deparamos com noticias sobre idosos que
sofreram severos maus tratos, por terem sido confiados a supostos cuidadores,
gque sem o preparo e o perfil adequados para esse tipo de trabalho,

protagonizam crueldades contra aqueles que ndo podem se defender.

Nem todas as pessoas envelhecem da mesma maneira. Se alguns idosos
alcancam uma idade avancada com muita saude, bom humor e disposicéo,
outros presenciam o avanco dos anos com muito pesar, sofrendo por conta de
inimeras doencas e limitacdes — o0 que pode refletir em seu modo de ser e de

interagir com 0 mundo.

Assim, antes de se lancar de cabeca na profissdo de cuidador de idosos, €
importante ter consciéncia dos desafios impostos por esse trabalho. Cuidar de
idosos exige dos profissionais uma série de caracteristicas, capazes de
melhorar significativamente a qualidade de vida do paciente e a relacdo entre

guem cuida e quem esta sendo cuidado.

A seguir, vocé vai conhecer alguns dos mais importantes atributos para quem

pretende se iniciar nessa carreira. Veja so:
Paciéncia

Com o passar dos anos, € natural que o ser humano possa sofrer modificacdes
intensas, seja fisica, emocional ou cognitivamente. O tempo faz com que nosso
corpo nao seja mais tao rapido, agil e flexivel quanto quando éramos jovens.
Nossos reflexos se tornam mais lentos, nossa visdo se modifica, e fazer tarefas

comuns pode ser um enorme desafio.

Assim, a paciéncia € uma caracteristica importante ao cuidador, para que ele
possa ser compreensivo com as limitagdes do idoso, auxiliando-o da melhor

maneira possivel.



Empatia

A menos que morramos antes de envelhecer, todos nos tornaremos idosos. E,
se nos colocarmos no lugar do idoso, entenderemos o quanto pode ser dificil

lidar com certos obstaculos trazidos pela idade.

A empatia ajudara o cuidador a tratar o idoso do modo que gostaria de ser
tratado se estivesse em uma situacdo de fragilidade, fornecendo o tratamento

gue gostaria que seus pais ou avos recebessem, por exemplo.

Os idosos sdo seres humanos como todos oS outros e tém sentimentos,
anseios e dores. A Unica diferenca € que viveram mais tempo do que nés.

Pensar nisso pode ajudar a entendé-los melhor.

Atencéo

E tarefa do cuidador fornecer ao idoso as medicacées corretas, nas doses e
nos horarios adequados, além de cuidar de sua alimentacéao, higiene,

seguranca, conforto e bem-estar.

Imagine ministrar a um idoso determinado remédio na dosagem incorreta ou
gueimar sua pele na hora do banho por ndo estar atento a temperatura da
agua? Terrivel, ndo é? Por isso, a atencdo € uma das caracteristicas

fundamentais do profissional, capaz de prevenir acidentes e infortanios.

Conhecimentos especificos ha conhecimentos especificos que facilitam o
trabalho do cuidador de idosos. Existem técnicas especificas para dar banho
no idoso, para lidar com idosos acamados, com dificuldades de mobilidade e
com outros problemas relacionados a saude. Por isso, € importante que o
cuidador de idosos, além do perfil adequado, apresente conhecimentos

especificos, que o ajudem a exercer seu trabalho com mais seguranca.

Para exercer a profissdo, ndo é obrigatério ter titulo superior, mas apenas um

curso de qualificacéo especifico, de carater livre.

Contudo, certos cursos superiores podem ajudar o cuidador, a medida que

fornecem conhecimentos importantes no desempenho da profisséo.



Como Cuidar Da Higiene De Um Idoso

A higiene é um dos fatores mais importantes para o asseio, conforto e
qgualidade de vida de uma pessoa. No caso de um idoso, uma ida a casa de
banho/banheiro pode ser uma dificuldade enorme, no entanto, nunca deve
estar comprometida e deve ser feita regularmente. Saiba como cuidar da
higiene de um idoso e garanta-lhe o bem-estar necessério para a obtencao de
uma vida saudavel.

Em muitos casos, com o avancar da idade, o idoso deixa de ter forcas e a
capacidade para cuidar de si e da sua propria higiene. Para que isso nao
aconteca, é necessario ajudar a cuidar de um idoso, de modo a que ele se
consiga aproximar e relacionar com outras pessoas e tenha uma boa vida.
Para cuidar corretamente da higiene de um idoso, deve cumprir com oS

requisitos seguintes:

O Banho Do Idoso

O banho € um dos aspetos de limpeza mais importantes no cuidar da higiene
de um idoso, uma vez que um bom banho evita as irritacdes de pele e previne
0 corpo contra o aparecimento de infecdes futuras.

No final do banho, é aconselhavel a colocacdo de cremes hidratantes nos pés
e nos bracos para fortalecer e tornar a pele mais resistente.
Por norma, a casa de banho/banheiro comum €é pouco funcional e a ma
concecdo dos equipamentos balneares obriga a realizacdo de esforcos
suplementares por parte do cuidador e do proprio idoso. Para que o banho ndo
se revele um tormento, o ideal seria adaptar a casa de banho/banheiroas
necessidades e a condicdo do idoso, assim o banho estaria sempre

assegurado e sem qualquer esforco adicional.



A Localizag&o Da Sanita E Do Lavatorio

Ao cuidar de um idoso deve ter em atencéo onde estéo situados a sanita e o
lavatério, pois estes sao elementos fundamentais para a satisfacao das
necessidades basicas de um idoso.

A sanita

A posicdo baixa em que a sanita se encontra € uma dificuldade extraordinaria
para um idoso e pode conduzir a desequilibrios fisicos. Para que isso néo
aconteca, junto a sanita, devem existir barras de apoio bilaterais, caso

contrario, o idoso precisara de ajuda para se conseguir por de novo em pé.

O lavatorio

O lavatorio & também um dos elementos centrais numa casa de
banho/banheiro, pois permite que um idoso faca a sua higiene oral. Ele deve
estar embutido na parede para que o idoso se apoie sem correr o risco de cair.

Por outro lado, deve estar atento ao estado das torneiras do lavatério e verificar
se elas sédo as mais adequadas para a condicao do idoso. Por exemplo, se a
pessoa sofre de artrite reumatoide, terd grandes dificuldades em conseguir
abrir e fechar uma torneira de agua e até mesmo pegar no sabonete para lavar

as maos.

O cuidador deve ter em atencéo todos estes fatores que condicionam a agao
dos idosos e deve descobrir novas estratégias que garantam a sua autonomia
e independéncia.

Higiene Oral

A manutencdo da saude oral é de extrema importancia para a saude geral de

um idoso. Uma esta relacionada com a outra e o segredo para que as duas



estejam em sintonia passa por uma boa alimentacdo e pela visita regular ao

dentista.

A aplicacdo do flior € muito importante na prevencao das caries e na protecao
dos dentes. A limpeza da boca é assim fundamental para todos os idosos,
inclusive para os que utilizam placa dentéria, pois podem estar mal instaladas,
0 que faz com que o resto dos alimentos permaneca indevidamente no espaco

gue se encontra em torno da mesma.

O Vestuario

sobre a sua higiene pessoal. Muitas vezes, os idosos tém dificuldade em
levantar os bragos, em dobrar-se ou inclinar-se, mas isso ndo quer dizer que
sejam desleixados na sua maneira de vestir. A melhor opcdo passa por
selecionar roupas mais largas, mais praticas e mais confortaveis para a

prossecucao das suas atividades e exercicios diarios.

O conforto que o vestuario proporciona pode ser dividido em trés categorias
distintas:A forma como um idoso se veste diz muito sobre a maneira como se

trata e

1. O Conforto Fisico: Refere-se a utilizacdo de roupas que protegem um
determinado individuo da humidade, do calor, do frio e ajuda-o a sentir-se

fisicamente confortavel e seguro;

2. O Conforto Psicoldgico: O vestuario € uma forma de identificacdo pessoal
e espelha um traco da personalidade de um individuo. O conforto psicologico
do vestuério esta associado ao bem-estar de um individuo e a forma como
se apresenta perante a sociedade, podendo elevar a sua autoestima e

autoconfianca.



3. O conforto social: Uma pessoa sente-se confortavel ou desconfortavel ao
utilizar um determinado tipo de roupa num determinado evento ou
acontecimento social. E normal que uma pessoa queira deixar uma boa

impressao através do vestuario que utiliza e os idosos ndo sao excecgao.

Algumas Dicas a Ter em Conta na Casa De Banho/Banheiro de um Idoso
Com o intuito de cuidar corretamente da higiene de um idoso deve seguir as
dicas seguintes:

Opte pela colocacdo de portas de correr, assim 0 acesso a casa de
banho/banheiro é mais pratico;

Privilegie o espaco da sua casa de banho/banheiro. Caso exista a necessidade
de retirar um movel, deve-o fazer para obter um espago mais funcional e
alargado;

Certifique-se que as toalhas, o sabonete, a esponja e o champd estdo
guardados em locais de facil acesso;

Instale aparelhos de emergéncia que estejam situados em locais de facil
acesso como, por exemplo, um intercomunicador. Este tipo de aparelhos
garante uma maior seguranca ao idoso;

llumine as paredes se estas forem coloridas;

Armazene na casa de banho/banheiro uma quantidade minima de roupas e
coloque-as num local de facil acesso;

Suavize todos os cantos para reduzir as hipoteses de ferimentos resultantes de
uma queda;

Utilize sabonetes liquidos para lavar as maos, pois estes sdo mais praticos do
gue as barras de sabéo;

Coloque barras de apoio para ajudar um idoso a movimentar-se e reforce as
saboneteiras e o corrimdo das toalhas para que eles possam atuar como
suporte;

Disponha os acessorios para o banho num local de facil acesso. Essa é uma
maneira de garantir uma certa independéncia e autonomia ao banho de uma
pessoa idosa.

Alimentacéao do Idoso



Variar a alimentacdo conforme a idade € fundamental para manter o corpo forte e

saudavel, por isso a alimentacéo do idoso deve ter:

e Vegetais, frutas e cereais integrais:sao uma boa forte de fibra, Gtil para a
prisdo de ventre, doencas cardiovasculares e diabetes.

e Leite e seus derivados: tém célcio e vitamina D, que fortalecem ossos e
articulacdes, bem como proteinas, potassio e vitamina B12.

e Carnes: preferencialmente magra, sdo boas fontes de proteinas e de ferro,
assim como 0S 0vos.

o Pa&o: enriquecidos com fibras, cereais, evitando-se o pao branco, podendo
acompanhar as refeigcdes assim como o arroz e o feijao.

e Leguminosas: como feijao e lentilhas, possuem um alto teor de fibras sem
colesterol e sao ricos em proteinas.

o Agua: de 6 a 8 copos por dia, seja em forma de sopa, suco ou chas. Deve-se

beber mesmo sem sentir sede.

Outras dicas valiosas s&o: ndo comer sozinho, comer de 3 em 3 horas e adicionar
temperos diferentes a comida para variar o paladar. Ao longo da vida acontecem
muitas mudancas no organismo e elas devem ser acompanhadas de habitos
alimentares corretos para evitar doencgas.

Bons Habitos Alimentares na Terceira ldade

A dieta alimentar na terceira idade é, em geral, bastante diferente das demais
etapas da vida. O processo de envelhecimento vem acompanhado de uma
série de mudancas na funcdo hormonal, no metabolismo energético e na
atividade diaria, o que afeta a necessidade de nutrientes. Nessa fase, olfato e
paladar ficam progressivamente comprometidos. E comum o idoso se
desinteressar por doces e salgados. A producao de saliva também é reduzida e
aparecem as dificuldades no processo de mastigacdo e degluticdo, que
causam impacto significativo na quantidade e qualidade da ingestdo do
alimento. Além disso, a presenca de doencas cronicas pode levar a restricdes
dietéticas, que associadas ao uso de diversos medicamentos (polifarmacia),

reduzem o apetite ou interferem na absorgcédo de vitaminas e minerais. Tudo
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isso se soma as alteracdes naturais nos mecanismos de defesa que tornam a

pessoa idosa mais suscetivel a infec¢bes alimentares.

Outro fator de atencao € a reducdo da mobilidade que dificulta a compra e o
preparo de alimentos e, as vezes, até o ato de se alimentar. Todas essas
alteracoes requerem cuidados especiais com a alimentacdo na terceira idade.
Os cuidados devem comecar na aquisicdo dos alimentos, observando o prazo
de validade, o armazenamento e a conservagcao adequados. Ainda no preparo
das refeicbes, o processo de higiene pessoal e do ambiente, incluindo os

utensilios a serem utilizados, reduzem o risco de contaminacdes.

Alergia, intolerancia e intoxicagdo alimentar: qual é a diferenga?

O planejamento de ambientes, méveis e utensilios seguros, de facil higiene,
gue exijam minimo esforco fisico e previnam quedas sao parte integrante da
boa alimentacdo. A identificacdo dos alimentos com etiquetas de facil leitura,
com letras de tamanhos apropriados e codificacbes por cores também podem
contribuir para um ambiente alimentar seguro para o idoso. Para o consumo
dos alimentos, um ambiente agradavel, iluminado, arejado, limpo, com
facilidade para higiene das maos e mdéveis com cantos arredondados, que
estimule a companhia de outras pessoas e ndo ofereca muitas distracdes (TV,
por exemplo) tem um grande efeito no desfrute da refeicdo e na manutencao

de bom estado nutricional.

Buscando superar as eventuais dificuldades e estimular um envelhecimento
saudavel, o Ministério da Saude publicou, em 2010, um Manual de Alimentacéo
Saudavel para a Pessoa Idosa que sugere medidas simples para tornar o dia a
dia do idoso mais prazeroso, favorecendo a autonomia, o entrosamento social
e a seguranca alimentar e nutricional. Para facilitar, descrevo essa receita de

bons habitos em dez passos:

Outras Reportagens do Prémio Jovem Cientista

1° — Faca pelo menos trés refeicdes (café da manh&, almoco e jantar) e dois

lanches saudaveis por dia. Nao pular as refeicbes e comer devagar,
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mastigando bem os alimentos, é fundamental. Em caso de dificuldade para
mastigar alimentos sélidos como carnes, frutas, verduras e legumes, pode-se

picar, ralar, amassar, desfiar, moer ou bate-los no liquidificador.

2° — Ingira diariamente seis por¢des do grupo dos cereais (arroz, milho, trigo,
pdes e massas), tubérculos como a batata e raizes como o aipim. Dé

preferéncia aos gréaos integrais e aos alimentos na sua forma mais natural.

3° — Coma pelo menos trés porcdes de legumes e verduras como parte das
refeicobes e trés porcbes ou mais de frutas nas sobremesas e lanches.

4° — Garanta o feijao com arroz no prato de cada dia ou, pelo menos, cinco

vezes por semana. Esse prato brasileiro € uma combinacdo completa de

proteinas e da energia.

5° — Consuma diariamente trés porcdes de leite e derivados e uma porcao de
carnes, aves, peixes ou ovos. Retire a gordura aparente das carnes e a pele

das aves antes da preparacao.

6° — Limite Oleos vegetais, azeite, manteiga ou margarina a no maximo uma

porcéo por dia.

7° — Evite refrigerantes e sucos industrializados, bolos, biscoitos doces e
recheados, sobremesas doces e outras guloseimas. Limite esses alimentos a

no maximo duas vezes por semana.

8° — Diminua a quantidade de sal na comida. Para temperar e valorizar o sabor
natural dos alimentos utilize temperos como cheiro-verde, alho, cebola e ervas

frescas e secas ou suco natural de frutas, como liméao.

9° — Determine a ingestédo de pelo menos dois litros (seis a oito copos) de agua
por dia. O baixo consumo de agua pelo idoso, associado a uma série de
alteracbes nos mecanismos de controle de agua no organismo, leva muito
facilmente a desidratacdo. A reducdo da &gua corporal total do idoso é em

torno de 20%. Quem convive com idosos frequentemente escuta “nao sinto



sede”, “ndo gosto de agua”. Incentivar o consumo de agua € fundamental na

alimentacado saudavel de qualquer pessoa e especialmente do idoso.

10° — Pratique pelo menos 30 minutos de atividade fisica todos os dias e evite
as bebidas alcodlicas e o fumo.

Cuidados com Alimentacao dos ldosos

A terceira idade inicia-se em torno dos 65 anos de idade, mas muitos fatores
influenciam na velocidade e intensidade do processo de envelhecimento de
cada um. Dentre estes podemos citar a alimentacdo, o meio ambiente, estilo de
vida, o habito de fumar, a alimentacao, a pratica de atividade fisica, a

depressao, o stress, etc.

A escolha de alimentos e os habitos de alimentacdo dos idosos sao afetados
nao apenas pela preferéncia, mas também pelas transformacdes que
acompanham a experiéncia de envelhecer em nossa sociedade. Se as pessoas
vivem s6s, com familiares ou em institui¢cdes, tudo isso afeta o que elas

comem.

Exemplos de mudancas fisicas provocadas pelo envelhecimento que afetam a

nutricao:

e Trato digestoério: Os intestinos perdem for¢ca muscular, o que resulta em
motilidade retardada levando a constipacéo. Inflamacéao do estémago,
crescimento bacteriano anormal e grande reducéo do débito de acido
prejudicam a digestéo e absorcdo. As dores podem causar recusa de alimentos
ou ingestéao reduzida.

« Composicao corporal: Perda de peso e declinio da massa corporal magra
levam a necessidades diminuidas de calorias. Pode ser evitavel ou reversivel
com a pratica de atividades fisicas.

« Orgéos sensitivos: A diminuicdo dos sentidos do olfato e paladar podem
reduzir o apetite; visdo diminuida pode dificultar a compra e a preparacao dos

alimentos.



« Horménios: Por exemplo, o pancreas secreta menos insulina, e as células
tornam-se menos responsivas, causando metabolismo anormal de glicose. E

preciso cuidado para desenvolver um caso de diabetes.

O alimento é fundamental para a manutencdo de todos 0S NOSSOS Processos
vitais. Ele nos fornece a energia necessaria para a manutencdo destes
processos. Uma dieta adequada € aquela que assegura a ingestédo equilibrada
de todos os nutrientes, ou seja: as proteinas, as gorduras, as vitaminas, 0s sais

minerais, as fibras e também a agua.

Todo alimento possui varios nutrientes e estes nutrientes exercem diferentes
fungbes no organismo. Portanto os alimentos séo classificados em grupos de

acordo com a quantidade de nutrientes que possuem, e a funcédo que exercem.

Entao foi feita uma divisdo em trés tipos de alimentos que sédo importantes para
0 nosso corpo. As fungbes dos alimentos sdo classificadas em: energética,

construtora e reguladora.

Funcéo Energética

Uma das funcbes dos alimentos € a de fornecer energia que funciona como
combustivel para exercermos as mais diversas atividades (andar, falar,
respirar, para o coracao bater, etc.) Portanto os alimentos que mais fornecem

energia sao 0s que possuem quantidades elevadas de carboidratos e gorduras.

Alimentos Energéticos

Fontes de carboidratos: arroz, milho, centeio, pdo, macarrdo, batata, aveia,
cara, inhame, acucares, doces, mel, geléia, cevada trigo, aveia, etc.
Fontes de gorduras: creme de leite, améndoas, amendoim, banha, bacon,
manteiga, margarina,etc. Estes alimentos devem ser consumidos
moderadamente, devido 0 seu consumo excessivo estar associado a
incidéncias de obesidade, dislipidemias e hipertenséo arterial. E importante
ressaltar que a ingestao de alimentos ricos em gordura auxilia na absorcéo das

vitaminas lipossoluveis.


http://www.nutricio.com.br/emagreca-comendo-pao.htm

Funcéo Construtora

E a de fornecer “material” para construcdo e manutencdo das diferentes partes
do corpo e a reparagado dos tecidos que séo perdidos com maior frequéncia,
através de descamacdes, suor, cicatrizacdes, dentre outros. Os alimentos que
exercem esta funcdo sdo fontes de proteinas. As proteinas € que séo
responsaveis pela formagcédo dos anticorpos (protege contra as doencgas), e de

todos os 6rgdos do nosso corpo.

Alimentos Construtores

Fontes de proteinas: ovos, feijdo, ervilha, lentilha, soja, grdo de bico, leite
iogurte, coalhada, carne, etc. O consumo de leite e derivados torna-se ainda
mais importante na terceira idade devido os ossos ficarem mais fracos e séo de

dificil cicatrizacao.

Funcéo Reguladora

Regular as funcdes do organismo, ou seja, facilitar a digestdo e absorcdo dos
nutrientes,fortalecer o sistema imunolégico, permitir o bom funcionamento
intestinal, proteger a visdo, pele e dentes. Os alimentos reguladores sao fontes

de vitaminas, minerais e fibras.

Alimentos Reguladores

Fontes de vitaminas, minerais e fibras: pepino, berinjela, abobrinha, chuchu,
cenoura, limao, laranja, goiaba, manga, caju, morango, mexerica, almeirao,

acelga, brocolis, escarola, mostarda, salsa, couve e cereais integrais.

Cuidado com a Pele na Horado Banho

7

O banho diario € uma etapa muito importante para o idoso e deve ser
considerado. Além de preservar a integridade da pele, o banho acalma, relaxa,
acalma as tensdes e melhora substancialmente o estado de humor do idoso.
Ele deve ser dado apds a efetivacdo de exercicios ou qualquer tipo mais

acentuado de movimentacgao.
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E importante que o cuidador dé preferéncia ao banho de chuveiro, no entanto,
caso nao seja possivel, o banho necessitara ser dado no quarto, sobre a cama.
E categoricamente notavel, em todos os aspectos, as melhorias adquiridas pelo
idoso, até mesmo na elevacdo da sua autoestima, apos o seu banho diario,
isso, além de incitar a circulacdo e remover sujidades. Dai a grande

importancia de transformar esse momento em especial.

Preparativos para o banho:

Encoste a porta e janelas do quarto, a fim de evitar correntes de ar ou frio;

Averigue a temperatura da agua. Agua muito quente, além de originar
gueimaduras, aumenta o ressecamento da pele;

Deixe separadas as roupas que serao vestidas no idoso apos o banho;

De Preferéncia o horario mais agradavel para o idoso;
Escolha um sabonete neutro para que a pele do idoso ndo seja agredida, assim

como para evitar cheiros muito fortes;
Lave bem as maos e os bracos;

Retire quaisquer acessorios que possam vir a machucar os idosos, como

pulseiras, anéis e relogios;

Etapas do banho realizado no quarto:

E importante lembrar que qualquer que seja a condicdo fisica do idoso, o
cuidador devera decorrer o banho por etapas e nunca podera passar a etapa
seguinte, sem antes enxugar e vesti-lo adequadamente. Neste caso, devera

proceder da seguinte maneira:

Levar para o quarto: jarros de agua morna, toalhas, bacia, bucha macia e

sabonete neutro;



Abrigue com uma toalha a area do corpo a ser lavada. As demais, enquanto
aguardam a sua vez, necessitardo estar cobertas por um lencgol ou cobertor,

caso esteja frio.

O cuidador, ao realizar o banho em um idoso, deverd adotar a seguinte

sequéncia: membros superiores, tronco, membros inferiores e as costas.

Principie o banho com a higiene oral, lavando-lhes suavemente a boca e o0s
dentes. Lave o rosto, orelhas, pescoco. Feito isso, seque cuidadosamente o
idoso, sem friccionar a toalha ao corpo;

Colocar a parte de cima do pijama ou camisola;

Colocar a comadre sob o idoso, proporcionando a luva de banho com sabonete
para que ele proceda a higiene intima. Concluida a higiene intima, oferecer a
toalha para que ele se seque. Caso o idoso esteja impossibilitado de se lavar,
sera o cuidador que o fard. Enxaguar, enxugar e desprezar, em seguida, tal

toalha.
Colocar as maos do idoso na bacia, lavar e enxugar.

Colocar os pés na bacia, lavar e enxugar, especialmente entre os dedos,
comprimindo ligeiramente a toalha para evitar atritos. Ao enxugar, o cuidador
devera utilizar uma toalha macia, que faca uma massagem no corpo,

impedindo a friccéo.

Colocar a parte inferior do pijama, pentear os cabelos, limpar e cortar as unhas

caso necessario.

Dicas:

A hidratacdo da pele e a massagem de conforto sdo essenciais para ativar a
circulacdo sanguinea e manter a elasticidade da pele, evitando lesdes.
Portanto, cuidadores, caso ndo saibam como proceder, busquem aprimorar
seus conhecimentos sobre esses assuntos, ja que sdo de fundamental

importancia para a saude dos idosos;



Quando o idoso for acamado, é aconselhavel que ele use blusas abertas nas

costas, para evitar a formagéo de Ulceras por presséao.

Ao vestir os idosos dependentes, o cuidador devera colocar primeiro o lado de
menor movimentacao. Ao despir, é o contrario. O cuidador devera despir o lado

de menor movimentag&o por ultimo.

Deve-se estimular sempre a independéncia do idoso, em todos 0s aspectos
possiveis, até mesmo para os cuidados pessoais, como escovar 0s dentes e

pentear os cabelos.

Cultive a vaidade em seus idosos, por meio do uso de adornos, roupas limpas

e cheirosas, perfumes, entre outros.

Na Terceira [dade o Cuidado deve ser Redobrado com a Hidratagéo da Pele.

Perda de elasticidade da pele, reducdo da camada de gordura e reducéo das
secrecOes sebaceas fazem parte do processo de envelhecimento. Por isso, a
hidratacdo da pele ndo pode ser esquecida por quem ja chegou nessa fase. A
pele acaba carecendo de uma hidratacdo melhor, que deve ser interna, por
meio de ingestdo de liquidos e alimentos, e também com uso de produtos que
podem ser cultivados na pele.

Ambos os tipos de hidratacdo tém recomendacbes especificas. Para se
hidratar “de dentro para fora”, é recomendado que os idosos consumam de 30
a 50 mililitros de liqguidos por quilo de peso por dia, mesmo sem sentir
sede, ja que a sensibilidade a sede abranda com o passar dos anos. Além de
agua, e recomendado a ingestdo de agua de coco, gelatina, chas e sucos,

além de frutas ricas em liquidos (citricas, principalmente).

Opcodes

Os cremes e logBes hidratantes vém para auxiliar a hidratar e manter a pele

sadia, colaborando também para uma sensagéo de bem-estar, pois a pele seca


http://www.residencialserenidade.com.br/wp-content/uploads/2017/08/idoso-agua-residencial-serenidade.jpg
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pode cocar ou descamar. Para regides mais secas, COmo 0s pés e as maos, 0S
especialistas aconselham o uso de cremes que contenham silicone e Oleos
vegetais e minerais, que conseguem a chamada hidratacdo por ocluséo
(reducdo da perda de &gua pela pele). Para regides mais delicadas, como o
rosto, a orientagdo é que se utilize produtos com ureia ou pantenol.

Alguns produtos, além de hidratar, auxiliam a restaurar a barreira lipidica da
pele, protegendo-a do ressecamento, e outros mais oleosos, sdo indicados
para quem sofre de alguma condi¢céo especifica, como a psoriase, que causa a
intensa descamacao da pele. Para determinar qual o melhor tipo de hidratacao
e o produto mais indicado para cada caso, porém, a indicacdo é que as

pessoas passem por uma avaliacdo médica.

Barreiralipidica da pele

O manto natural de lipidios protege a pele do ressecamento, o qual, aléem de
envelhecer, pode causar rachaduras e fissuras por onde micro-organismos
podem entrar na pele, causando infec¢des. Por isso, os cuidados para a

manutencao dessa barreira sdo essenciais.

Desidratacdo cronica

A proporcéo do peso de um idoso que corresponde a agua € menor do que a
de criancas e adultos, por isso ele tem uma necessidade um pouco menor de
liquidos. Por outro lado, isso facilita o processo de desidratacdo, ja que a

reserva de liquido dos idosos € menor.

Segue mais Dicas

Hidratante:o melhor momento para passa-lo é logo depois do banho, quando
0s poros ainda estdo dilatados e o produto € absorvido.

Banho quente:deve ser evitado, porque promove perda hidrica. O melhor &
gue a agua permaneca morna ou fria.

Sabonete:escolher por sabonetes neutros, sem desengordurantes (exceto se a

pele for oleosa), e ndo exceder no uso do produto.



4. Esponja de banho:além de colaborarem para a remocédo da barreira natural
da pele, as esponjas podem machucar peles mais velhas, que sédo mais finas e

delicadas, entdo a orientacao é evita-las.

A Identidade do Idoso Brasileiro

7

O conceito de identidade € demasiadamente complexo. Na verdade, a
identidade é relacional, ou seja, a identidade se constréi e reconstroi naquelas
identidades ja existentes, por isso elas sdo abertas a mudancas. Elas se
formam a partir de trés questdes principais: a escolha de uma ocupacéo; a
adocao de valores os quais acreditar e viver; e o desenvolvimento de uma
identidade sexual satisfatoria. No comeco do século XXI, com a crescente
globalizacdo, as tecnologias disponiveis a populacdo, possibilitaram melhor
gualidade de vida para as pessoas de modo que essas foram envelhecendo de
maneira mais segura e saudavel. No ambito de alcancar a velhice bem
sucedida, as pessoas frequentemente planejam novas ocupacdes para suas
vidas pos-aposentadoria. Essa nova busca proporciona uma transicdo para
uma identidade diferente daquelas visadas ha alguns anos atras. Preconceitos
sobre o envelhecimento Em nosso pais, hoje em dia, vivemos um periodo de
muitas conturbacbes. Sao varios o0s problemas econdmicos e sociais que
envolvem os campos da saude, mercado de trabalho e educacional. Dentre
todos esses problemas, a questdo do idoso brasileiro € um de dificil solugcéo, o

gual vem sendo um grande desafio.

O envelhecimento pode ser entendido como um processo multiplo e complexo
de continuas mudancas ao longo do curso da vida, influenciado pela integracdo
de fatores sociais e comportamentais. A idéia pré-concebida sobre a velhice
aponta para uma etapa da vida que pode ser caracterizada, entre outros
aspectos, pela decadéncia fisica e auséncia de papéis sociais. Cada vez o
brasileiro esta vivendo mais, pois hoje, no pais, os idosos ultrapassam o
namero de 15 milhdes, correspondendo a 8,6% da populacdo total do pais.
Segundo projecbes demograficas, iremos ser a sexta populacdo mundial de
idosos, e isso é alentador. Muitas vezes o idoso € visto pela sociedade como
um individuo “inutil” e “fraco” para compor a forga de trabalho, que por valores

sociais impedem a participacdo do mesmo em varios cendrios da sociedade.



De acordo com Mercadante (1996), na nossa sociedade, ser velho significa na
maioria das vezes estar excluido de varios lugares sociais. Um desses lugares
densamente valorizado € aquele relativo ao mundo produtivo, 0 mundo do

trabalho.

A nova imagem do idoso A imagem que possuimos dos idosos vem mudando
devido ao avanco das tecnologias na area da saude proporcionando uma
elevacdo da expectativa de vida, o “novo idoso” € influenciado por habitos
saudaveis. Ndo é apenas com a saude fisica que o idoso do século XXI esta
mais cuidadoso. Ciente de que o corpo e a mente estdo muitos associados,
eles buscam manter ambos em atividade, como voltar a estudar, fazer cursos
de informatica, hidroginastica, teatro, jardinagem, etc. Os chamados
“programas para a Terceira ldade”, oferecem diferentes propostas para o lazer
e ocupacédo do tempo livre, s8o espacos nos quais o convivio e a interacao
com e entre os idosos permitem a construcdo de lagcos simbolicos de
identificacdo, e onde € possivel partilhar e negociar os significados da velhice,
construindo novos modelos, paradigmas de envelhecimento e construcao de
novas identidades sociais. Mercadante (1996) afirma ainda que, (...) a
identidade de idosos se constréi pela contraposicédo a identidades de jovens,
como consequéncias, se tém também a contraposicdo das qualidades:
atividade, forca, memoria, beleza, poténcia e produtividade como
caracteristicas tipicas e geralmente imputadas aos jovens e as qualidades

opostas a esta Ultima, presentes nos idosos.

Os direitos do idoso Conforme o Estatuto do idoso, que entrou em vigor no dia
primeiro de outubro de dois mil e trés: Art. 10 § 2° O direito ao respeito consiste
na inviolabilidade da integridade fisica, psiquica e moral abrangendo a
preservacdo da imagem, da identidade, da autonomia, de valores, idéias e
crencas, dos espacos e dos objetivos pessoais. Os direitos do idoso séo
garantidos por lei federal e cabe a cada um de ndés também poder dar sua
contribuicdo, incentivando-os e apoiando-os sem qualquer distincdo deste.
Idosos, criativos, produtivos, estimados, ... Sdo inUmeros os exemplos de
pessoas que continuam a ter uma vida produtiva e criadora mesmo apos terem

entrado no estagio da vida em que sdo consideradas idosas. Em muitos casos,



€ neste periodo que se da a sua contribuicdo mais significativa para a
sociedade.

Séo exemplos que mobilizam uma mudanca da visdo do idoso em nossa
sociedade !!! Conferir entre outras algumas destas biografias: Cora Coralina;
Dalai Lama; Fernanda Montenegro; Jorge Luis Borges; Liu Pai Lin; Madre
Teresa de Calcutd; Oscar Niemeyer; Pablo Picasso; Paulo Autran; e tantos

outros...

Saude na Terceira Idade

Se ha alguns anos envelhecer era uma palavra temida, estigmatizada, que
significava quase que o término da vida, hoje chegar aos 65 anos significa
aproveitar a vida com mais qualidade, descobrir novos caminhos para o amor,

novos talentos e novos destinos.

Mas para aproveitar a vida na maturidade € preciso permanecer ativo, nao so
fisicamente, como também adotar uma alimentacdo balanceada, preencher o
tempo ocioso com atividades recreativas, interagir com a familia, amigos e
cuidar da saude, como um todo. Ou seja, passar pelo processo de

envelhecimento de forma ativa e saudavel, priorizando a qualidade de vida.

Alimentacédo na Terceira Idade

Seguir uma alimentacédo balanceada ao longo da vida é muito importante para
afastar doencas como diabetes, obesidade, pressao alta, etc. Depois dos 60
anos, ocorrem alteracgdes fisiologicas proprias do envelhecimento, que afetam a

alimentacéao e a digestao.

Um dos sentidos mais afetados com o passar dos anos é o paladar, que tem
papel fundamental na qualidade de vida na terceira idade. Os sabores doce,
salgado, azedo ou amargo sédo sentidos na lingua, por estruturas chamadas
papilas gustativas. A partir dos 65 anos de idade, essas estruturas séo

afetadas e diminuem a sensibilidade do paladar.



Com isso, as pessoas idosas tendem a comer mais sal, mais aglUcar e perdem
0 apetite, pois a comida, infelizmente, comeca a perder o carater prazeroso.
Outros fatores influenciam como a perda de dentes, 0 uso de préteses, céries e
dificuldades na digestdo, pois o esvaziamento gastrico fica mais lento, assim

como ha uma menor motilidade no intestino, o que favorece a prisdo de ventre.

Outra dificuldade é a adequada absor¢cdo de nutrientes pelo intestino. Isso
porque, ao longo da vida, a ingestdo de alimentos refinados como farinhas
brancas, paes, bolachas, acucares, medicamentos, café, acumulo de
agrotéxicos e de metais pesados, prejudica a absor¢cdo de nutrientes,
debilitando o organismo e favorecendo o desenvolvimento de doencgas cronico-

degenerativas.

O que é Incontinéncia Urinaria

A perda involuntaria da urina afeta pessoas de ambos 0s sexos em
diferentes faixas etarias. A incidéncia aumenta progressivamente com a idade,
sendo que um em casa trés individuos idosos apresenta algum problema de
controle com a bexiga. Saiba mais sobre a disfuncdo, como trata-la e algumas

dicas de como lidar com a incontinéncia sem perder qualidade de vida.

O que é Incontinéncia Urinaria?

Incontinéncia Urinaria € a perda involuntaria da urina pela uretra. Afeta pessoas

de ambos os sexos em diferentes faixas etarias.

A incidéncia aumenta progressivamente com a idade, sendo que um em cada
trés individuos idosos apresenta algum problema com o controle da bexiga. As
mulheres, contudo, tém trés vezes mais chances de sofrerem incontinéncia,
principalmente por causa do esforco fisico causado pela gestacdo e por uma
gueda nos niveis de estrogénio depois da menopausa. A perda involuntaria de
urina € uma condicdo constrangedora e tem conseqiéncias na qualidade de
vida, causando muitas vezes marginalizacdo do convivio social e frustracdes

psicossociais. Em virtude do medo de algum "acidente" muitas pessoas evitam



a prética de esportes e atividades sociais. Até mesmo atos corriqueiros como
tossir, espirrar ou dar risada pode acarretar em perda de urina e colocar o

incontinente em uma situacdo desconfortavel.

Sistema de Controle Urinario

Os rins produzem constantemente urina, que € armazenada na bexiga. A parte
mais baixa da bexiga esta circundada por um musculo (o esfincter urinario) que
permanece contraido para manter fechado o canal que leva a urina para fora
do corpo (a uretra), de modo que a urina fica retida no interior da bexiga até

gue ela encha.

Quando a bexiga enche, estimulos séo transmitidos ao cérebro e o individuo
toma consciéncia da necessidade de urinar. Ele pode entdo, de modo
consciente e voluntario, decidir se ira urinar ou ndo. Quando a decisdo tomada
€ a de urinar, 0 musculo do esfincter relaxa, permitindo que a urina flua atraves
da uretra ao mesmo tempo em que 0s musculos da bexiga (musculo detrusor)
contraem para empurrar a urina para fora. Esta forca de expulsdo pode ser
aumentada com a contracdo dos musculos da parede abdominal e do assoalho

pélvico para aumentar a pressao sobre a bexiga.

O processo completo de retencéo e liberacdo da urina (miccéo) é complexo e a
capacidade de controlar a miccdo pode ser comprometida em diferentes etapas
do processo devido a varias anormalidades. O resultado dessas anormalidades

€ a incontinéncia urinaria (perda de controle).
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Escape de urina, habitualmente em
pequenos jatos, causado pelo aumento da
Incontinéncia por esforgo pressdo abdominal, o qual ocorre gquando o Leve a Moderado
individuo tosse, ri, faz forca, espirra ou
levanta um objeto pesado.

Incapacidade de postergar a micgdo por
Incontinéncia de urgéncia mais que alguns minutos apos sentir a Leve a Moderado
necessidade de urinar.

Acumulo de urina na bexiga gue se torna

muito grande para que o esfincter urinario

consiga reter. A urina escapa Intenso
intermitentemente, freqientemente sem

sensacio da bexiga cheia.

Incontinéncia por
transbordamento

Escape continuo, pois o esfincter urinario

Incontinéncia total = Intenso
nao fecha.
Incontinéncia mista Combinagio de mais de um fipo de Leve 3 Moderado
- incontinéncia.

Tratamento

Uma boa parte dos individuos com incontinéncia urinaria podem ser curados ou
melhorar consideravelmente o quadro de incontinéncia. O primeiro passo é

admitir gue ha um problema e procurar ajuda médica.

A incontinéncia urinaria pode ser tratada através do uso de medicamentos,
fisioterapia, cirurgia ou uma combinacdo entre essas modalidades. O
tratamento ideal depende da andlise minuciosa do problema de forma

individualizada e varia de acordo com a natureza especifica do problema.

Se os tratamentos médicos ou cirdrgicos ndo resolverem completamente, ha

alternativas para assegurar o bem estar e conforto para o incontinente.

Entre essas alternativas estao:

e Roupas intimas especiais para Incontinéncia Urinaria,
e Absorventes e fraldas descartaveis;
e Insercado de sondas para mecanicamente drenar a urina da bexiga;

e Uso de equipamentos externos para coletar urina.



Dicas para lidar com a Incontinéncia

Perca peso - carregar excesso de gordura na regido abdominal coloca
pressdo adicional na bexiga e aumenta o esforco dos musculos da pelve.

N&o fume - essa € outra razao para largar o cigarro: a nicotina pode irritar a
bexiga e, para fumantes excessivos, a tosse pode contribuir para a

incontinéncia de esforco.

Alivie-se antes de sair - tente esvaziar sua bexiga antes de viagens de uma

hora ou mais, mesmo que néo esteja sentindo vontade de ir ao banheiro.

Esvazie bem a bexiga - depois de urinar, levante-se e sente-se de novo. Ai,
incline-se para frente, o que vai comprimir seu abdémen e colocar presséo

sobre a bexiga para ajudar a esvazia-la completamente.

Use roupas faceis de tirar - roupas podem ser um problema, principalmente
para as que sofrem com incontinéncia de urgéncia. Macacdes, jardineiras e
maids podem atrapalhar quando vocé estiver com vontade de urinar porque
essas roupas devem ser tiradas de cima para baixo. E bom ter sempre uma
roupa extra com vocé, para que VOCé possa se trocar caso ocorra um
acidente. Se as suas roupas ficarem manchadas de urina, deixe-as de
molho por trés horas em uma mistura de quatro litros de agua e um copo de

detergente de cozinha.

Bebidas e alimentos que irritam a bexiga - algumas bebidas irritam o tecido
da bexiga e causam vazamentos. A cafeina e alguns componentes do café
podem irritar a bexiga. O cha € um diurético que promove a perda de
liquidos através da urina e também causa irritagdo na bexiga (para substituir
seu café ou cha, experimente outras bebidas quentes feitas com gréos que
podem ser encontradas em casas especializadas). Frutas citricas e sucos
como de pomelo e tomate também podem ser um problema. Refrigerantes

e bebidas gaseificadas séo irritantes também (exceto a agua com gas, que



tem quantidades menores de gé&s). Bebidas alcodlicas devem ser evitada.

e Prefira bebidas como suco de uva, amora, cereja e maca que nao irritam a

bexiga e podem ajudar a reduzir o odor da urina.

e Tente reduzir a ingestdo dos seguintes alimentos para ver se a sua
incontinéncia melhora: temperos fortes e comidas temperadas (como curry
e pimenta chili), comidas com tomate, aclUcares (como mel, xarope e

chocolates).

e Mantenha-se hidratado - parece logico: quanto menos vocé bebe, menos
quer urinar, certo? Infelizmente essa estratégia, além de ser prejudicial a
saude, ndo € muito eficaz. Privar-se de liquidos pode causar desidratacao,
gue pode deixa-lo com prisdo de ventre. Esse desagradavel problema pode
irritar os nervos que impedem a bexiga de vazar. Resultado: incontinéncia.
Ao invés de beber menos, beba regularmente durante o dia. Ingerir liquidos
em horarios determinados durante o dia vai impedir que sua bexiga fique
cheia demais ou vazia, e a irritacdo acontece justamente quando os niveis
de fluido estéo altos ou baixos demais. Uma bexiga normal suporta até dois
copos de liquido, enquanto bexigas com problemas suportam no maximo
meio copo ou até menos. Se vocé perceber que esta levantando com
freqiéncia durante a noite para ir ao banheiro, € bom tentar reduzir a
ingestdo de liquidos apds o jantar. Alguns especialistas sugerem uma

ingestdo de fluidos de seis a oito copos médios por dia.

e Procure ajuda profissional - ao sentir os sintomas de incontinéncia procure
um médico especializado para tratar corretamente o seu problema.
Exercicios e fisioterapia recomendados por profissionais costumam dar

bons resultados.

Medicamentos e Envelhecimento



Os medicamentos, a intervengdo médica mais comum, sdo uma parte
importante dos cuidados médicos para os idosos. Sem medicamentos, muitos

idosos funcionariam pior ou morreriam antes.

Os idosos tendem a tomar mais medicamentos do que as pessoas jovens
porque eles sdo mais propensos a terem distirbios médicos cronicos, como
hipertenséo arterial, diabetes ou artrite. A maioria dos medicamentos usados

pelos idosos para disfunc¢des cronicas sao tomados durante anos.

Outros medicamentos devem ser tomados apenas por um periodo curto de
tempo para tratar problemas como infec¢cbes, alguns tipos de dor e
constipacdo. Dentre as pessoas com 65 anos de idade ou mais, 90% tomam,
no minimo, um medicamento por semana, mais de 40% tomam, no minimo,
cinco medicamentos diferentes por semana, 12% tomam dez ou mais
medicamentos por semana.

As mulheres costumam tomar mais medicamentos que os homens. ldosos
fragilizados, hospitalizados ou em casas de repouso sdo 0s que tomam mais
medicamentos. Residentes de casas de repouso tém prescricdo de, em meédia,
sete a oito medicamentos diferentes para administracdo regular. ldosos
também tomam muitos medicamentos sem prescricdo (de venda livre). Muitos
medicamentos de venda livre sdo potencialmente perigosos para pessoas

idosas.

Beneficios e Riscos de Medicamentos com Prescricao
Muitas das melhorias na saude e no funcionamento dos idosos durante as

Ultimas décadas podem ser atribuidas aos beneficios dos medicamentos.

e As vacinas ajudam a prevenir muitas doencas infecciosas (como
influenza e pneumonia) que antes matavam muitos idosos.

e Os antibidticos sao frequentemente eficazes no tratamento da
pneumonia e muitas outras infec¢des sérias.

e Os medicamentos para controlar a hipertensdo arterial (anti-
hipertensivos) ajudam a prevenir acidente vascular cerebral e ataques

cardiacos.



Os medicamentos para controlar os niveis de agucar no sangue (insulina
e outros medicamentos anti-hiperglicémicos) permitem que milhdes de
pessoas com diabetes levem vidas normais. Esses medicamentos
também reduzem o risco de problemas nos olhos e nos rins que séo
causados pelo diabetes.

Os medicamentos para controlar a dor e outros sintomas permitem que

milhGes de pessoas com artrite continuem a funcionar.

No entanto, os medicamentos tém efeitos que nao sao esperados ou desejados

(efeitos colaterais). Comegando no final da meia-idade, o risco dos efeitos

colaterais relacionados ao uso de medicamentos aumenta. Os idosos sao duas

vezes mais suscetiveis aos efeitos colaterais dos medicamentos do que o0s

jovens. Também é mais provavel que os efeitos colaterais sejam mais graves,

afetando a qualidade de vida e resultando em visitas ao médico e

hospitalizagéo.

Os idosos sdo mais suscetiveis aos efeitos colaterais dos medicamentos por

varias razoes:

A medida que as pessoas envelhecem, a quantidade de agua no corpo
diminui e a proporcao de tecido adiposo aumenta. Portanto, nos idosos,
0s medicamentos que se dissolvem em agua alcancam concentracdes
mais elevadas, porque existe menos agua para sua dissolucdo, e os
medicamentos que se dissolvem em gordura se acumulam mais porque
h& relativamente mais tecido adiposo para armazena-los ( Distribuicdo
de medicamentos).

A medida que as pessoas envelhecem, 0s rins sd0 menos capazes de
excretar os medicamentos na urina, e o figado é menos capaz de
decompor (metabolizar) muitos medicamentos ( Metabolismo dos
medicamentos). Portanto, os medicamentos sdo removidos do corpo
mais lentamente ( Eliminacdo de medicamentos).

Os idosos tomam muitos medicamentos e tém muitos disturbios.

As pessoas que tomam mais medicamentos estdo em risco mais

elevado de interacbes medicamentosas.



e Poucos estudos tém sido feitos em idosos para ajudar a identificar as
doses de medicamentos apropriadas.

e Os idosos sdo mais propensos a apresentarem distlrbios médicos
cronicos que podem ser agravados por medicamentos ou que podem

afetar o modo como os medicamentos funcionam.

Devido a essas alteracOes relacionadas com a idade, muitos medicamentos
tendem a permanecer no corpo do idoso por muito tempo, prolongando o efeito
do medicamento e aumentando o risco dos efeitos colaterais. Por esses
motivos, os idosos devem tomar doses menores de certos medicamentos ou
até mesmo um namero reduzido de doses diarias. Por exemplo, a digoxina, um
medicamento as vezes usado para tratar certos distlirbios cardiacos, se
dissolve em agua e € eliminado pelos rins. Devido a reducdo de agua no corpo
e a funcdo menos eficiente dos rins com a idade, as concentrac¢des de digoxina
no corpo podem ser aumentadas, resultando em maior risco de efeitos
colaterais (como nausea ou ritmos cardiacos anormais). Para prevenir esse
problema, os médicos podem usar uma pequena dose. Ou, as vezes, outros

medicamentos podem ser usados como substitutos.

Os idosos sdo mais sensiveis aos efeitos de muitos medicamentos. Por
exemplo, os idosos tendem a sentir sonoléncia e sdo mais propensos a ficarem
confusos ao usarem medicamentos ansioliticos ou soniferos para tratar a
insdnia. Alguns medicamentos que reduzem a pressdo arterial tendem a
reduzir a pressao arterial de forma muito mais pronunciada em idosos do que
em pessoas mais jovens. Reducdes maiores da pressao arterial podem resultar
em efeitos colaterais como tontura, sensacdo de desmaio iminente e quedas.
Os idosos que apresentam esses efeitos colaterais devem conversar sobre

eles com seu médico.

Muitos medicamentos habitualmente usados tém efeitos anticolinérgicos. Esses
medicamentos incluem alguns antidepressivos (amitriptilina e imipramina),
muitos anti-histaminicos (como difenidramina, contido em soniferos de venda
livre, remédios para resfriado e medicamentos para alergia) e muitos
antipsicoticos (como clorpromazina e clozapina). Os idosos, especialmente o0s

com comprometimento da memdria, sdo particularmente suscetiveis a efeitos



anticolinérgicos, que incluem confuséo, visdo turva, constipacdo, boca seca e
dificuldade para comecar a urinar. Alguns efeitos anticolinérgicos, como
reducdo de tremores (como no tratamento da doenca de Parkinson) e a

reducdo de nauseas sdo desejaveis, ainda que a maioria ndo o seja.



Anticolinérgicos: O que isso Significa?

Os efeitos anticolinérgicos sdo causados por medicamentos que bloqueiam a
acdo da acetilcolina. A acetilcolina é um mensageiro quimico
(neurotransmissor) liberado por uma célula nervosa que transmite um sinal a
uma célula nervosa vizinha ou a uma célula situada em um mdsculo ou
glandula. A acetilcolina ajuda as células a se comunicarem umas com as
outras. A acetilcolina ajuda a memdria, a aprendizagem e a concentracdo. Ela
também ajuda a controlar o funcionamento do cora¢ao, dos vasos sanguineos,
vias aéreas, 0rgdos urinarios e digestivos. Os medicamentos que blogueiam os
efeitos da acetilcolina podem interromper o funcionamento normal desses

orgaos.

Muitos medicamentos habitualmente usados tém efeitos anticolinérgicos. A
maioria desses medicamentos néo foi concebida para apresentar esses efeitos

indesejaveis. Efeitos anticolinérgicos incluem os seguintes:

e Confusdo

e Visao turva

o Constipacao intestinal

e Boca seca

e Sensacao de desmaio iminente e perda do equilibrio
o Dificuldade para comecar a urinar

No entanto, os medicamentos anticolinérgicos também podem ter efeitos Uteis,

como controlar tremores e nausea.

Os idosos sédo mais propensos a sofrer efeitos anticolinérgicos, visto que, com
a idade, a quantidade de acetilcolina no corpo diminui. Consequentemente, 0s
medicamentos anticolinérgicos bloqueiam uma porcentagem alta de
acetilcolina, j& que o corpo ao envelhecer € menos capaz de usar a pouca
acetilcolina presente. Além disso, as células em muitas partes do corpo (como
o trato digestivo) tém menos lugares onde a acetilcolina pode atacar. Como
resultado, os meédicos normalmente tentam evitar usar medicamentos com

efeitos anticolinérgicos em idosos, se possivel.



Maximizando os Beneficios e Reduzindo os Riscos da Administracado de
Medicamentos.

Os idosos e as pessoas que cuidam de idosos podem fazer muitas coisas para
maximizar os beneficios e reduzir os riscos de tomar medicamentos. Qualquer
guestdo ou problema com um medicamento deve ser conversado com O
meédico ou farmacéutico. Tomar os medicamentos como indicado e se
comunicar com os profissionais de salde é essencial para evitar problemas e

promover a boa saude.

Conhecer os medicamentos e disfungdes sendo tratadas:

e« Manter uma lista de todos os medicamentos que estdo sendo tomados,
incluindo os de venda livre e suplementos, como vitaminas, minerais e ervas
medicinais.

e Aprender por que cada medicamento € tomado e quais sdo os efeitos que
deveria ter.

o Aprender quais efeitos colaterais cada medicamento pode ter e o que fazer
se um efeito colateral ocorrer.

e Aprender como tomar cada medicamento, incluindo a que horas do dia ele
deve ser tomado, se pode ser tomado com alimentos, se pode ser tomado na
mesma hora que os outros medicamentos, e quando parar de toma-los.

e Aprender o que fazer se uma dose € esquecida.

e Anotar as informac¢des sobre como tomar o medicamento e perguntar ao
médico, enfermeiro ou farmacéutico para anotar as indicacdes (essas

informacdes podem ser esquecidas facilmente).

« Manter uma lista de todas as disfuncdes presentes.

Usar os medicamentos corretamente:

e Tomar os medicamentos como indicado.
e Usar auxiliares de memadria, como um organizador de medicamentos, para
tomar os medicamentos conforme instruido.
e Antes de parar um medicamento, consulte o médico sobre qualquer
problema — por exemplo, se houver efeitos colaterais, se 0 medicamento nao

parece funcionar, ou se comprar o remédio for um problema.



o Descarte qualquer medicamento ndo usado de uma receita anterior, a
menos que indicado para nao fazé-lo por um médico, enfermeiro ou

farmacéutico.

e Ao descartar um medicamento, siga as instrucbes de descarte na bula,
verifigue as informagdes no website da Agéncia Federal de Alimentos e
Medicamentos, leve os medicamentos a um centro de descarte autorizado
(possivelmente uma farmacia ou centro de aplicacdo da lei local) ou misture o
medicamento com areia para gatos ou borra de café, embale firmemente em
um material plastico ou similar, coloque em um recipiente ou saco que possa

ser fechado ou vedado e descarte no lixo.

« Na&o tome os medicamentos de outra pessoa, mesmo se 0 problema desta

pessoa parece similar ao seu.

« Verifique a data de validade dos medicamentos, e ndo 0s use se a data

estiver vencida.

Mantenha o vinculo com o médico e o farmacéutico:

o« Compre todos os medicamentos na mesma farmacia, de preferéncia uma
farmacia que forneca servicos abrangentes (como a verificacdo de possiveis
interacbes medicamentosas) e que mantenha um perfil completo dos

medicamentos para cada pessoa.
¢ Leve todos 0s medicamentos as consultas com o médico, se solicitado.

e Converse periodicamente sobre a lista de medicamentos sendo tomados e a
lista de disturbios com o médico, enfermeiro ou farmacéutico para garantir que
0s medicamentos estdo corretos e que devem ser mantidos. Por exemplo, as
pessoas podem testar a si mesmas dizendo ao médico como deveriam tomar

todos os medicamentos e perguntando se o que elas disseram esta correto.

e Analise a lista de medicamentos com o médico, enfermeiro ou farmacéutico
todas as vezes que um medicamento for alterado (os médicos e farmacéuticos
podem verificar as interagdes medicamentosas).

o Certifigue-se de que o médico e o farmacéutico sabem sobre todos os
suplementos e medicamentos de venda livre que estdo sendo tomados,

incluindo vitaminas, minerais e ervas medicinais.



« Consulte o0 médico ou farmacéutico antes de tomar qualquer medicamento

novo, incluindo medicamentos de venda livre e suplementos.

 Relate ao médico ou farmacéutico qualquer sintoma que possa estar
relacionado com o uso de um medicamento (como sintomas novos ou
imprevistos).

e Se o programa para tomar os medicamentos for muito complexo para seguir,

pergunte ao médico sobre como simplifica-lo.

o Caso se consulte com mais de um médico, certifique-se de que cada médico
saiba de todos os medicamentos que estdo sendo tomados.

o Peca ao farmacéutico para imprimir os rétulos em letras grandes, e verifique
gue possam ser lidos.

e Peca ao farmacéutico para colocar os medicamentos em recipientes faceis
de segurar e abrir.

Lembrando de Tomar os Medicamentos Conforme Prescrito

Para beneficiar-se dos medicamentos, as pessoas devem lembrar-se de nao
apenas toma-los, mas também de toma-los na hora certa e no modo certo.
Quando varios medicamentos sdo tomados, 0 programa para toma-los pode
ser complexo. Por exemplo, os medicamentos podem ter que ser tomados em
diferentes momentos ao longo do dia para evitar interagcdes. Alguns
medicamentos podem ter que ser ingeridos com comida. Outros medicamentos
devem ser tomados quando ndo ha comida no estdmago. Quanto mais
complexo é o programa, mais provavel é que as pessoas cometam erros para
segui-lo. Por exemplo, os bifosfonatos (como alendronato e risedronato) que
sdo usados para aumentar a densidade Ossea, precisam ser tomados com o
estbmago vazio e com agua apenas (pelo menos um copo cheio). Se esses
medicamentos sdo tomados com outros liquidos ou comida, eles ndo sdo bem

absorvidos e nao funcionam de maneira eficaz.

Se os idosos tém problemas de memodria, seguir um programa complexo é
ainda mais dificil. Essas pessoas normalmente precisam de ajuda,
frequentemente de familiares. Pode-se pedir ao médico para simplificar o
programa. Frequentemente, as doses podem ser reprogramadas para torna-las

mais convenientes ou para reduzir o namero total de doses diarias. Além disso,



com o tempo, alguns medicamentos podem ndo ser mais necessarios e sua

administracao pode ser interrompida.

As seguintes medidas podem ajudar as pessoas a lembrar de tomar seus

medicamentos da forma prescrita:

e Auxiliares de memoria

» Recipientes para medicamentos

e Aplicativos de smartphone
Auxiliares de memaria
Auxiliares de memadria podem ajudar os idosos a se lembrarem de tomar seus
medicamentos. Por exemplo, usar um medicamento pode estar associado com

uma tarefa diaria especifica, como fazer uma refeicéo.

Recipientes para medicamentos

Um farmacéutico pode fornecer recipientes que ajudem as pessoas a tomarem
os medicamentos conforme indicado. As doses diarias para uma ou duas
semanas podem ser embaladas em uma cartela plastica marcada com os dias
ou com as horas, para que as pessoas possam acompanhar as doses
tomadas, observando os espacos vazios. Algumas farmacias podem embalar
0s medicamentos em cartelas, para que a dose diaria possa ser facilmente
removida e assim manter a contagem. Entretanto, essas embalagens podem

custar um pouco mais.

Estdo disponiveis recipientes mais elaborados com um sistema de aviso
computadorizado. Esses recipientes fazem um sinal sonoro ou luminoso ou

informam o momento da dose.

Os Beneficios da Atividade Fisica na Terceira Idade

Cada vez mais se fala em saude e atividade fisica, e a pratica de exercicios
fisicos esta cada dia mais presente no publico da terceira idade. Isso por que
diversas pesquisas tém apontado para os beneficios da pratica regular de
exercicios para a nossa saude e como consequéncia, uma maior qualidade de

vida para a melhor idade.



Com o passar dos anos algumas mudancgas acontecem em nosSso corpo, Como
uma maior quantidade de gordura que pode ocasionar doengas como
hipertenséo, uma baixa da quantidade de massa e forga muscular que muitas
vezes ocasiona quedas, tenddes e ligamentos desgastam-se causando
inflamacdes e dores, além de uma queda de mais ou menos 30% na

capacidade respiratéria, dentre outros.

A prética regular de exercicios fisicos na terceira idade s6 nos traz beneficios e
ajuda amenizar estas mudancas que aparecem com o envelhecimento,
melhorando a capacidade aerébica, reduzindo os riscos da osteoporose, e as
dores oriundas de inflacdes nos tenddes, musculos e articula¢cdes. Também
séo apontados como resultado da atividade fisica regular a melhora na
coordenacdo motora, maior flexibilidade, maior equilibrio, velocidade nos

reflexos, sem falar da sensacao de bem estar que os exercicios nos propiciam.

Que a atividade fisica tem inumeros beneficios ja todos sabemos. Mas, a
partir de uma determinada idade, ela € essencial na prevencdo de
algumas doencas bem como no fortalecimento do sistema muscular,

evitando lesdes e aliviando dores articulares.

Aumento da massa magra, resisténcia muscular ou diminuicdo da frequéncia
cardiaca séo alguns dos beneficios da atividade fisica. Mas ha mais!

Além de nos ajudar a alcancar o bem-estar fisico, contribuindo para a
prevencdo de lesbdes causadas pelo esforco, movimentos repetitivos ou
posturas incorretas, a pratica de exercicio é ainda uma excelente arma contra a
depressao.

De acordo com uma pesquisa realizada pela Universidade Southern Methodist,
de Dallas, nos Estados Unidos, a pratica de 21 minutos diarios de exercicio
fisico ajuda a combater a ansiedade e depresséao.

O responsavel por este estudo, Jasper Smith, explica que esta pratica parece
atuar em neurotransmissores especificos do cérebro, com efeitos semelhantes
aos dos antidepressivos, além de libertar serotonina e dopamina que nos
fazem adotar comportamentos mais positivos e felizes.

Deste modo, para além de contribuir para o bem-estar mental, ela melhora a
auto-estima, fortalece as relagbes sociais interpessoais e combate o
isolamento.



Com o avancar da idade, o nosso organismo passa a ter necessidades
especiais. Nao obstante ter de ser adaptada a condigéo fisica, a pratica de
atividades fisicas é essencial.

A atividade fisica na terceira idade ajuda a prevenir e a combater doencas
como a hipertenséo, derrames, varizes, obesidade, diabetes, osteoporose,
problemas de coracao e pulmoes.

Fortalece o sistema muscular, diminuindo o risco de quedas e facilitando os
movimentos dos bragos, pernas e tronco.

Contribui para o aumento do apetite e reduz as dores.

Numa fase inicial, e para quem nao esta habituado a pratica de exercicio fisico,
recomendam-se atividades de baixo impacto, como as caminhadas, natacdo ou
hidroginastica.

As caminhadas, para além de promoverem a interagcdo social, ajudam a
fortalecer os musculos e articulagdes, e melhoram o ritmo cardiaco.

Recomenda-se a utilizacdo de calcado confortavel e a realizagcdo de
alongamentos antes e depois da cada caminhada.

A natacdo € um dos exercicios mais completos em qualquer idade. A partir dos
60 anos o0s seus beneficios passam pela prevencao de lesdes, o alivio das
dores causadas pela artrite, 0 alongamento e fortalecimento dos musculos e
articulacdes. Para além disso, ajuda a evitar a perda de massa 0ssea.

Na hidroginastica todos os musculos sao ativados e exercitados. Esta atividade
melhora o ritmo cardiaco, alivia as dores e desenvolve a forca e resisténcia, de
um modo geral.

Andar de bicicleta é outra atividade que traz bastantes beneficios. Entre eles,
contribui para a diminuicdo da presséo arterial, para o alivio das dores e para o
fortalecimento das articulacdes, sobretudo as dos joelhos, tornozelos e ancas.

Nesta fase da vida recomenda-se a pratica de atividade fisica, pelo menos, trés
vezes por semana, e sob aconselhamento médico.

A Importancia da Atividade Fisica na Terceira Idade

Os padrdes que marcam as normas de conduta social vdo se aproximando
cada vez mais do lema de se ter uma vida saudavel, considerando a atividade
fisica como um elemento a mais na forma de viver e nos habitos diarios. Se o
corpo é o instrumento que permite que uma pessoa se desloque, se relacione

se expresse e intervenha em seu meio social, € justo cuidar bem dele.

J& por volta dos 30 anos de idade os individuos comecam a perder massa



muscular e possuem uma forte tendéncia a aumentar o percentual de gordura.
E perda de massa muscular significa perda de for¢a, o que tende a se agravar
com o tempo. O envelhecimento traz consigo inUmeras transformacdes no
corpo do idoso; e a diminuicdo do desempenho fisico talvez seja 0 mais
percebido pelas pessoas. Isso porque na terceira idade o organismo ja nao é
como antes; 0s corpos ndo sdo mais tao flexiveis e os movimentos ndo séo téo
ageis. As articulagbes perdem mobilidade e elasticidade, as lesdes
degenerativas como a osteoporose transformam o 0sso de um estado
consistente para esponjoso; o aparelho bronco-pulmonar sofre alteracdes,
inclusive o pulmédo tem seu peso reduzido; no sistema cardiovascular, a
capacidade do coracdo diminui, a pressédo se eleva, diminuindo a circulacao
sanguinea. Certos individuos da terceira idade possuem a reserva funcional t&do
baixa que atividades cotidianas aparentemente faceis (banhar-se, vestir-se e

alimentar-se sozinho) tornam-se bastante dificeis.

A diminuicdo da forca muscular é o fator mais diretamente relacionado com a
independéncia funcional de idosos. E o sedentarismo como fator agregado
chega a ser assustador ao se avaliar as consequéncias para a saude. Segundo
pesquisas, o idoso tem perda de até 5% da capacidade fisica a cada 10 anos,
e tem possibilidade de recuperar 10% dessa capacidade atraves de atividades

fisicas adequadas.

A atividade fisica oferece importantes beneficios a populacdo da terceira idade,
tais como, a prevencdo e diminuicdo de problemas cardiovasculares,
pulmonares, auxilio no controle da diabetes, artrite, doencas cardiacas,
fortalecimento muscular, manutencdo da densidade Ossea entre outros
beneficios; proporcionando melhorias significativas no equilibrio, na velocidade
de andar, no reflexo, na ingestdo alimentar, diminuicdo da depressédo, e

prevenindo a tdo temida osteoporose e suas consequéncias degenerativas.

Ja4 é comprovado que a hipertrofia muscular e a forca aumentada, tem um
impacto substancial nas atividades da vida diaria e na atividade funcional do
idoso, uma vez que os protege contra lesdes. Evidenciando uma vez mais, que

a pratica de exercicios produz efeitos protetores contra a evolucdo de doencas



cronicas degenerativas, aumenta a expectativa de vida, e acima de tudo
melhora o estado de saude do individuo, o que faz do exercicio uma importante
estratégia de Saude Publica.

Os problemas musculoesqueléticos preexistentes podem ser um impedimento
para o comeco de uma atividade, pois mais de 50% dos idosos envolvidos em
programas de exercicios desenvolvem lesdes que sdo exacerbacgbes de
condigdes preexistentes. Lembrando ainda, que a osteoartrose afeta 85% de
todas as pessoas com 70 anos de idade ou mais. Ou seja, € importante saber
se (e quais) as atividades limitam essa populagéo. Por isso, € imperativo que a
atividade seja orientada por um profissional competente e responsavel, que

observe e respeite o limite do idoso.

Dentre tantas opcdes de atividades fisicas, o ideal € que o idoso escolha uma
onde possa executar exercicios que lhe agradem e motive, gerem bem estar e
gualidade de vida; seja ela a musculacdo, a yoga, o pilates, a caminhada, a
natacao, etc. Pois, a pratica regular de atividade fisica de maneira adequada as
necessidades e realidade fisica, psicolégica e social do idoso, pode significar a

diferenca entre uma vida autbnoma ou nao.

Exercicios para melhorar o equilibrio na terceiraidade

As quedas, muitas vezes causadas pela falta de equilibrio na terceira idade,
sdo um dos principais problemas dos idosos. Segundo dados do Ministério da
Saude, um a cada trés idosos acima dos 65 anos sofre com quedas, sendo que

grande parte delas acontece dentro de casa.

Com o passar dos anos, nosso organismo sofre um declinio em quase todas as
funcdes, entre elas as motoras. Apesar desse quadro, alguns exercicios fisicos
podem ajudar a manter o equilibrio na terceira idade, assim como ajudar a

manter a forca, a resisténcia e a flexibilidade muscular.

O equilibrio esta relacionado com a capacidade de se manter estavel em

diversas condi¢des: parado, andando, de joelhos ou mesmo agachado. Alguns



dos sistemas sensoriais do nosso organismo trabalham em conjunto para
manter o equilibrio do corpo: visdo, receptores das articulacdes e aparelho
auditivo enviam informacdes para que o sistema neuromuscular mantenha o

corpo em equilibrio.

Por isso, para manter equilibrio na terceira idade, € preciso investir em
exercicios fisicos que fortalecam o corpo e mantenham a harmonia desse
delicado funcionamento. Além de prevenir quedas, uma rotina de exercicios

traz varios beneficios para pessoas na terceira idade como:

e Diminuir o risco de complica¢des, como doencas coronarianas, hipertensao,
derrames e diabetes;

o Fortalecer musculos e 0ssos;

e Melhorar as funcdes cognitivas;

e Melhorar a resisténcia cardiovascular.

Como manter o equilibrio na terceira idade

Existem exercicios fisicos especificos que podem ajudar bastante a manter o
equilibrio na terceira idade. Antes de comecar a pratica-los, no entanto, é
importante procurar orientacdo de um médico ou especialista. Ele sabera
orientar sobre o melhor exercicio para o paciente, além de avaliar sua condi¢cdo

fisica.

Mudar a base de suporte — nesse exercicio, 0 idoso caminha lentamente
colocando um pé de cada vez na frente do outro. Isso faz com que a forca em
cada perna se alterne. E possivel fazer isso durante atividades cotidianas,
como nas caminhadas matinais. As criancas normalmente adoram acompanhar

e se envolver com esse exercicio ao lado de parentes da terceira idade.

Mudar a superficie — ficar em pé em um travesseiro ou no colchdo pode ser
uma maneira de testar o equilibrio, assim como ficar em pé em aparelhos da

academia especificos para isso e com a ajuda de alguém. Andar em terrenos
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diferentes, como na areia da praia, € outra boa dica para desenvolver a

coordenacao motora.

Olhos fechados — fechar os olhos e manter os pés juntos pode ser uma boa
maneira de exercitar o equilibrio na terceira idade, sempre acompanhado de

alguém, por seguranga.

Escadas — subir e descer escadas também melhora a forca muscular, assim
como colocar e retirar objetos de uma prateleira e carregar sacolas, desde que
elas ndo estejam muito pesadas. Estes exercicios sao 6timos aliados para

manter o equilibrio na terceira idade.

Tai chi chuan — considerada uma das mais importantes séries de exercicios
de relaxamento e meditacdo chinesas, a pratica do tai chi chuan incorpora
movimentos lentos e relaxantes, que promovem uma maior percepcao da

respiracao.

Transtornos Mentais em Ildosos

A velhice é um periodo normal do ciclo vital caracterizado por algumas
mudancas fisicas, mentais e psicologicas. E importante fazer essa
consideracao pois algumas alteracdes nesses aspectos nao caracterizam
necessariamente uma doenca. Em contrapartida, ha alguns transtornos que
s&80 mais comuns em idosos como transtornos depressivos, transtornos
cognitivos, fobias e transtornos por uso de alcool. Além disso, os idosos
apresentam risco de suicidio e risco de desenvolver sintomas psiquiatricos

induzidos por medicamentos.

Muitos transtornos mentais em idosos podem ser evitados, aliviados ou mesmo
revertidos. Consequentemente, uma avaliacdo médica se faz necessaria para o

esclarecimento do quadro apresentado pelo idoso.

Diversos fatores psicossociais de risco também predispdem os idosos a

transtornos mentais.



Esses fatores de risco incluem:

e Perda de papéis sociais

e Perda da autonomia

e Morte de amigos e parentes
e Saude em declinio

e |solamento social

e Restrighes financeiras

e Reducao do funcionamento cognitivo (capacidade de compreender

e pensar de uma forma logica, com prejuizo na memaoria).

Transtornos psiquiatricos mais comuns em idosos

e Deméncia

e Deméncia tipo Alzheimer

e Deméncia vascular

e Esquizofrenia

e Transtornos depressivos

e Transtorno bipolar (do humor)
e Transtorno delirante

e Transtornos de ansiedade

e Transtornos somatoformes

e Transtornos por uso de alcool e outras

substancias

Deméncia



Deméncia € um comprometimento cognitivo geralmente progressivo e
irreversivel. As fungbes mentais anteriormente adquiridas sdo gradualmente
perdidas. Com o aumento da idade a deméncia torna-se mais frequente.
Acomete 5 a 15% das pessoas com mais de 65 anos e aumenta para 20% nas

pessoas com mais de 80 anos.

Os fatores de risco conhecidos para a deméncia sdo: Idade avancada Historia

de deméncia na familia Sexo feminino

Os sintomas incluem altera¢des na memaria, na linguagem, na capacidade de
orientar-se. Ha perturbac6es comportamentais como agitacao, inquietacao,
andar a esmo, raiva, violéncia, gritos, desinibicdo sexual e social,

impulsividade, alteracdes do sono, pensamento ilogico e alucinacoes.

As causas de deméncia incluem leses e tumores cerebrais, sindrome da
imunodeficiéncia adquirida (AIDS), alcool, medicamentos, infec¢cbes, doencas
pulmonares cronicas e doencas inflamatérias. Na maioria das vezes as
deméncias séo causadas por doencas degenerativas primarias do sistema
nervoso central (SNC) e por doenca vascular. Cerca de 10 a 15% dos
pacientes com sintomas de deméncia apresentam condi¢des trataveis como
doencas sistémicas (doencas cardiacas, renais, endocrinas), deficiéncias

vitaminicas, uso de medicamentos e outras doencas psiquiatricas (depressao).

As deméncias séo classificadas em varios tipos de acordo com o quadro
clinico, entretanto as mais comuns sdo deméncia tipo Alzheimer e deméncia

vascular.

Deméncia tipo Alzheimer

De todos os pacientes com deméncia, 50 a 60% tém deméncia tipo Alzheimer,
o tipo mais comum de deméncia. E mais fregiiente em mulheres que em
homens. E caracterizada por um inicio gradual e pelo declinio progressivo das
funcdes cognitivas. A memoria é a fungdo cognitiva mais afetada, mas a
linguagem e nogdo de orientagéo do individuo também séo afetadas.
Inicialmente, a pessoa pode apresentar uma incapacidade para aprender e

evocar novas informacoes.



As alteracdes do comportamento envolvem depressao, obsessao (pensamento,
sentimento, idéia ou sensacao intrusiva e persistente) e desconfiangas, surtos
de raiva com risco de atos violentos. A desorientacdo leva a pessoa a andar
sem rumo podendo ser encontrada longe de casa em uma condi¢cao de total
confusdo. Aparecem também alteracdes neurolégicas como problemas na
marcha, na fala, no desempenhar uma funcéo motora e na compreensao do

que lhe é falado.

O diagnéstico é de exclusdo, isto €, sé pode ser feito quando ndo se encontra
nenhuma outra causa. A rigor, tal diagnéstico sé é realizado pos-morten,
através de bidpsia cerebral, na qual aparecem alguns sinais caracteristicos e
exclusivos da doencga. A historia do paciente e exame clinico, além das
técnicas de imagem cerebral como tomografia computadorizada e ressonancia

magnética podem ser Uteis no diagndstico clinico.

O diagnostico é feito com base na historia do paciente e do exame clinico. As
técnicas de imagem cerebral como tomografia computadorizada e ressonancia

magnética podem ser Uteis.

O tratamento é paliativo e as medicacdes podem ser Uteis para 0 manejo da
agitacdo e das perturbacdes comportamentais. Nao ha prevencéo ou cura

conhecidas.
Deméncia vascular

E o segundo tipo mais comum de deméncia. Apresenta as mesmas
caracteristicas da deméncia tipo Alzheimer mas com um inicio abrupto e um
curso gradualmente deteriorante. Pode ser prevenida através da reducéo de
fatores de risco como hipertensédo, diabete, tabagismo e arritmias. O
diagndstico pode ser confirmado por técnicas de imagem cerebral e fluxo

sanglineo cerebral.
Esquizofrenia (esquizofrenia e outras psicoses)

Essa doenca comeca no final da adolescéncia ou idade adulta jovem e persiste

por toda a vida. Cerca de 20% das pessoas com esquizofrenia ndo apresentam



sintomas ativos aos 65 anos; 80% mostram graus variados de
comprometimento. A doenca torna-se menos acentuada a medida que o

paciente envelhece.

Os sintomas incluem retraimento social, comportamento excéntrico,
pensamento ilégico, alucinacdes e afeto rigido. Os idosos com esquizofrenia
respondem bem ao tratamento com drogas antipsicéticas que devem ser

administradas pelo médico com cautela.
Transtornos Depressivos

A idade avancada ndo é um fator de risco para o desenvolvimento de
depresséo, mas ser vilivo ou vitva e ter uma doencga cronica estdo associados
com vulnerabilidade aos transtornos depressivos. A depressao que inicia nessa

faixa etaria é caracterizada por varios episodios repetidos.

Os sintomas incluem reducéo da energia e concentracao, problemas com o
sono especialmente despertar precoce pela manha e maltiplos despertares,
diminuicdo do apetite, perda de peso e queixas somaticas (como dores pelo
corpo). Um aspecto importante no quadro de pessoas idosas € a énfase

aumentada sobre as queixas somaticas.

Pode haver dificuldades de memoria em idosos deprimidos que € chamado de
sindrome demencial da depressdo que pode ser confundida com a verdadeira
deméncia. Além disso, a depresséo pode estar associada com uma doenca

fisica e com uso de medicamentos.
Transtorno bipolar (transtornos do humor)

Os sintomas da mania em idosos sdo semelhantes aqueles de adultos mais
jovens e incluem euforia, humor expansivo e irritavel, necessidade de sono
diminuida, facil distracao, impulsividade e, freqientemente, consumo excessivo
de alcool. Pode haver um comportamento hostil e desconfiado. Quando um
primeiro episédio de comportamento maniaco ocorre apds os 65 anos, deve-se
alertar para uma causa organica associada. O tratamento deve ser feito com

medicac¢ao cuidadosamente controlada pelo médico.



Transtorno delirante

A idade de inicio ocorre por volta da meia-idade mas pode ocorrer em idosos.
Os sintomas sao alteracdes do pensamento mais comumente de natureza
persecutoria (0s pacientes créem que estdo sendo espionados, seguidos,
envenenados ou de algum modo assediados). Podem tornar-se violentos
contra seus supostos perseguidores, trancarem-se em seus aposentos e
viverem em reclusdo. A natureza dos pensamentos pode ser em relagéo ao

corpo, como acreditar ter uma doenca fatal (hipocondria).

Ocorre sob estresse fisico ou psicolégico em individuos vulneraveis e pode ser
precipitado pela morte do cénjuge, perda do emprego, aposentadoria,
isolamento social, circunstancias financeiras adversas, doencas medicas que

debilitam ou por cirurgia, comprometimento visual e surdez.

As alteracdes do pensamento podem acompanhar outras doencas psiquiatricas
gue devem ser descartadas como deméncia tipo Alzheimer, transtornos por
uso de alcool, esquizofrenia, transtornos depressivos e transtorno bipolar. Além
disso, podem ser secundarias ao uso de medicamentos ou sinais precoces de

um tumor cerebral.
Transtornos de Ansiedade

Incluem transtornos de panico, fobias, TOC, ansiedade generalizada, de
estresse agudo e de estresse pds-traumatico. Desses, 0s mais comuns Sao as

fobias.

Os transtornos de ansiedade comec¢am no inicio ou no periodo intermediario da

idade adulta, mas alguns aparecem pela primeira vez apés os 60 anos.

As caracteristicas sdo as mesmas das descritas em transtornos de ansiedade

em outras faixas etarias.

Em idosos a fragilidade do sistema nervoso autbnomo pode explicar o

desenvolvimento de ansiedade apds um estressor importante. O transtorno de



estresse pés-traumatico freqlientemente € mais severo nos idosos que em

individuos mais jovens em vista da debilidade fisica concomitante nos idosos.

As obsessdes (pensamento, sentimento, idéia ou sensacéo intrusiva e
persistente) e compulsdes (comportamento consciente e repetitivo como
contar, verificar ou evitar ou um pensamento que serve para anular uma
obsessao) podem aparecer pela primeira vez em idosos, embora geralmente
seja possivel encontrar esses sintomas em pessoas que eram mais
organizadas, perfeccionistas, pontuais e parcimoniosas. Tornam-se excessivos
em seu desejo por organizacao, rituais e necessidade excessiva de manter
rotinas. Podem ter compulsdes para verificar as coisas repetidamente,

tornando-se geralmente inflexiveis e rigidos.
Transtornos Somatoformes

S&o um grupo de transtornos que incluem sintomas fisicos (por exemplo dores,
nauseas e tonturas) para os quais nao pode ser encontrada uma explicacao
médica adequada e que séo suficientemente sérios para causarem um
sofrimento emocional ou prejuizo significativo a capacidade do paciente para
funcionar em papéis sociais e ocupacionais. Nesses transtornos, os fatores
psicologicos sao grandes contribuidores para o inicio, a severidade e a duracdo

dos sintomas. Nao séo resultado de simulacdo consciente.

A hipocondria € comum em pacientes com mais de 60 anos, embora o seja
mais frequente entre 40 e 50 anos. Exames fisicos repetidos séo Uteis para
garantirem aos pacientes que eles ndo tém uma doenca fatal. A queixa é real,
a dor é verdadeira e percebida como tal pelo paciente. Ao tratamento, deve-se

dar um enfoque psicoldgico ou farmacolégico.
Transtornos por uso de alcool e outras substancias

Os pacientes idosos podem iniciar um quadro de dependéncia a uma droga ou
um remédio, devido a automedicacéo. Por exemplo, um senhor que torna um
habito beber uma dose de alcool todos os dias para relaxar, ou entdo uma

senhora que ao passar por uma situacdo de maior ansiedade, como a perda ou



morte de algum conhecido ou familiar, inicia o uso de medicamentos sedativos

a fim de ndo se sentir tdo mal.

A dependéncia de alcool, geralmente, apresenta uma historia de consumo
excessivo que comegou na idade adulta e frequentemente esta associada a
uma doencga médica, principalmente doenca hepatica. Além disso, a
dependéncia ao alcool esta claramente associada a uma maior incidéncia de

guadros demenciais.

A dependéncia de substancias como hipnaéticos, ansioliticos e narcéticos é
comum. Os pacientes idosos podem abusar de ansioliticos para o alivio da
ansiedade crbnica ou para garantirem uma noite de sono. A apresentacao

clinica é variada e inclui quedas, confusao mental, fraca higiene pessoal,

depresséo e desnutrigao.

Uma particularidade de tais dependéncias nesses pacientes é que tanto 0os
medicamentos sedativos quanto o alcool estédo relacionados com maior nimero
de quedas e fraturas, o que reduz significativamente a expectativa de vida do

idoso apds o incidente.

Alzheimer: o que €, sintomas, tratamentos e causas

O que é Alzheimer?

O Alzheimer € uma doenca neuro-degenerativa que provoca o declinio das
funcdes cognitivas, reduzindo as capacidades de trabalho e relacdo social e
interferindo no comportamento e na personalidade da pessoa. De inicio, o
paciente comeca a perder sua memoria mais recente. Pode até lembrar com
precisdo acontecimentos de anos atras, mas esquecer que acabou de realizar
uma refeicao.

Com a evolucéo do quadro, o Alzheimer causa grande impacto no cotidiano da
pessoa e afeta a capacidade de aprendizado, atencao, orientacdo,
compreensao e linguagem. A pessoa fica cada vez mais dependente da ajuda
dos outros, até mesmo para rotinas basicas, como a higiene pessoal e a
alimentacao.



O Alzheimer é a causa mais comum de deméncia - um grupo de distarbios
cerebrais que causam a perda de habilidades intelectuais e sociais. Na doenca
de Alzheimer, as células cerebrais degeneram e morrem, causando um declinio
constante na memaria e na fungcao mental.

A deméncia varia em gravidade desde o estagio mais brando, quando esta
apenas comec¢ando a afetar o funcionamento de uma pessoa, até o estagio
mais grave, quando a pessoa deve depender completamente dos outros para
atividades basicas da vida diaria. (2,3)

Alzheimer no Brasil

No Brasil, existem cerca de 15 milhdes de pessoas com mais de 60 anos de
idade. Seis por cento delas tém a doenca de Alzheimer, segundo dados da
Associacao Brasileira de Alzheimer (Abraz). Em todo o mundo, 15 milhdes de
pessoas tém Alzheimer, doenca incuravel acompanhada de graves transtornos
as vitimas. Nos Estados Unidos, € a quarta causa de morte de idosos entre 75
e 80 anos. Perde apenas para infarto, derrame e cancer. (2)

Curiosidades

O nome oficial do Alzheimer refere-se ao médico Alois Alzheimer, o primeiro a
descrever a doenca, em 1906. Ele estudou e publicou o caso da sua paciente
Auguste Deter, uma mulher saudavel que, aos 51 anos, desenvolveu um
guadro de perda progressiva de memodria, desorientacao, disturbio de
linguagem (com dificuldade para compreender e se expressar), tornando-se
incapaz de cuidar de si. Apos o falecimento de Auguste, aos 55 anos, o Dr.
Alzheimer examinou seu cérebro e descreveu as alteracdes que hoje sédo
conhecidas como caracteristicas da doenca. (3)

Estagios do Alzheimer

A Doenca de Alzheimer é caracterizada pela piora progressiva dos sintomas.
Entretanto, muitos pacientes podem apresentar periodos de maior estabilidade.
A evolucéao dos sintomas da Doenca de Alzheimer pode ser dividida em trés
fases: (4)

Estagio inicial: O estagio inicial raramente € percebido. Parentes e amigos (e,
as vezes, os profissionais) veem isso como "velhice", apenas uma fase normal



do processo do envelhecimento. Como o comec¢o da doencga € gradual, é dificil
ter certeza exatamente de quando a doenca comecga. A pessoa pode:

e Ter problemas com a propriedade da fala (problemas de linguagem)

o Ter perda significativa de memoria — particularmente das coisas que
acabam de acontecer

o Nao saber a hora ou o dia da semana

o Ficar perdida em locais familiares

o Ter dificuldade na tomada de decisdes

e Ficar inativa ou desmotivada

e Apresentar mudanca de humor, depressao ou ansiedade

e Reagir com raiva incomum ou agressivamente em determinadas
ocasides

e Apresentar perda de interesse por hobbies e outras atividades.

Estagio intermediario: Como a doenca progride, as limitagdes ficam mais claras
e mais graves. A pessoa com deméncia tem dificuldade com a vida no dia a dia
e:

e Pode ficar muito desmemoriada, especialmente com eventos recentes
e nomes das pessoas

e Pode nao gerenciar mais viver sozinha, sem problemas

« E incapaz de cozinhar, limpar ou fazer compras

e Pode ficar extremamente dependente de um membro familiar e do
cuidador

e Necessita de ajuda para a higiene pessoal, isto €, lavar-se e vestir-se

e A dificuldade com a fala avanca

e Apresenta problemas como perder-se e de ordem de comportamento,
tais como repeticao de perguntas, gritar, agarrar-se e disturbios de
sono

o Perde-se tanto em casa como fora de casa

e Pode ter alucina¢des (vendo ou ouvindo coisas que nao existem).

Estagio avancado: O estagio avancado € o mais proximo da total dependéncia
e da inatividade. Disturbios de memaria sdo muito sérios e o lado fisico da
doenca torna-se mais Obvio. A pessoa pode:



Ter dificuldades para comer

Ficar incapacitada para comunicar-se

N&o reconhecer parentes, amigos e objetos familiares

Ter dificuldade de entender o que acontece ao seu redor

E incapaz de encontrar o seu caminho de volta para a casa
Ter dificuldade para caminhar

Ter dificuldade na degluticao

Ter incontinéncia urinéaria e fecal

Manifestar comportamento inapropriado em publico

Ficar confinada a uma cadeira de rodas ou cama.
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