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PALAVRAS INICIAIS

O projeto integrado, intitulado “Tecnologias educacionais para o bem viver de individuos e familias no
ambito das condigdes cronicas: produgéo e validagao - PROJETO VALIDTE” tem como objetivo produ-
zir e validar tecnologias educacionais (TE) sobre diferentes temas-assuntos no dmbito das condigbes
cronicas. Teve inicio em 2019, adota como modelo operacional a pesquisa metodoldgica e produz e
valida guias educativos, que compdem a Coletanea VALIDTE. As pesquisas sdo realizadas por
estudantes vinculados ao Programa de Apoio a Iniciagdo Cientifica (PAIC FAPEAM-UEA), ao Curso de
Enfermagem da Escola Superior de Ciéncias da Salde (ESA), ao Mestrado Profissional em Enferma-
gem em Saude Publica (PROENSP) e ao Mestrado Profissional em Saude da Familia (PROFSAUDE).

O PROJETO VALIDTE segue as diretrizes para o cuidado dos individuos e familias envolvidos com
condigbes cronicas, em que o autocuidado ndo é equivalente a atividade prescritora do profissional de
salde, que diz ao usuario o que ele deve fazer, mas significa reconhecer o papel central do usuario em
relagéo a sua salde, desenvolvendo um sentido de autorresponsabilidade sanitdria e transformando o
profissional de salide em parceiro do usuario.

Nesse sentido, os guias educativos podem mediar no contexto da pratica de Enfermagem em Saude

Publica agdes com vistas a potencializar a educagao em saude para o autocuidado apoiado e a quali-
dade de vida de individuos e familias no dmbito das condig¢des cronicas.

Elizabeth Teixeira (Coordenadora)



A todos, desejamos que sintam-se apoiados por meio das
palavras desse guia. E, a todos que tornaram possivel essa
realizacdo, nosso agradecimento, em especial Maria da
Luz Soares e Dra. Elizabeth Teixeira.

A Maria Carolina Guimaraes, nossa homenagem. Sua
lembranca é eterna dentro de mim!
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PARA NUNCA MAIS
ESQUECER

Esta Cartilha destina-se aos cuidadores e familiares de pessoas com Alzheimer.

A doenca de Alzheimer é a mais frequente das sindromes demenciais, sendo
responsavel por cerca de 50% a 70% das causas de deméncia de forma isolada ou

em associacdo. De etiologia degenerativa, possui caracteristicas clinicas e patoldgicas
proprias.

E fundamental conhecer sobre a doenca para saber como lidar com o paciente de
maneira adequada. Manté-lo inserido socialmente e continuar oferecendo amor e
carinho ajuda nesse processo.

Os cuidados dedicados as pessoas com Alzheimer devem ocorrer em tempo integral.
Cuidadores, enfermeiras, outros profissionais e familiares, mesmo fora do ambiente dos
centros de referéncia, hospitais e clinicas podem encarregar-se de detalhes relativos

a alimentacdo, ambiente e outros aspectos que podem elevar a qualidade de vida dos
pacientes.




Ol3a! Tudo bem? Meu nome é Maria da Luz,
mas pode me chamar de Dona Lu. Estou
muito feliz em conhecer vocé!

Parece que temos algo em comum. Vocé
também tem alguém préximo que possui a
Doenca de Alzheimer?

A DOENCA DE ALZHEIMER

Uau! Entdo, eu acho que nos daremos muito bem, passei
por esta experiéncia com a minha mae, a D. Maria. Sempre
foi uma mulher forte, guerreira, batalhadora e que sempre
tinha sua familia em primeiro lugar.

Sempre cuidou de todos, mas um dia descobrimos a
Doenca de Alzheimer... Isso mudou tudo e entdo eu me
tornei sua cuidadora do dia para noite.

Muitos reclamaram que ndo queriam ter trabalho para
cuidar dela. Eu, como sua filha, ndo pensei duas vezes, se
ela sempre cuidou de mim, por que eu ndo cuidaria dela
nesse momento?

Foi entdo que eu me tornei sua cuidadora. No comeco
ndo sabia nada, mas corri atras e conheci muitas pessoas
gue me ajudaram. Por meio desse guia tenho o objetivo
de ajudar vocé nessa jornada. Vamos 1a? Temos muita
coisa para saber!

Fui com a minha mae a consulta médica, descobri que
ela tinha sido diagnosticada com Doenca de Alzheimer e
fiquei me perguntando...




Ela esta dentro do conjunto das doencas conhecidas como deméncias. Ok, mas o que
sdo deméncias? Sdo sindromes. A sindrome € um grupo de sinais e sintomas, onde

0S sinais sao 0s que aparecem de diferente em nosso corpo e sintomas sao o que
sentimos.

A Doenca de Alzheimer é uma delas, aparece com o tempo, sendo uma doenca lenta
e progressiva, que em até 10 anos acomete todo o cérebro. Mas isso ndo impede que a
pessoa curta sua vida como merece, ok?

Mas... quais sdo os principais sinais e sintomas da Doenca de Alzheimer?

Antes de tudo, vamos lembrar que cada pessoa é de um jeito, certo? Entdo cada um
pode apresentar sinais e sintomas diferentes e nem sempre seguir a ordem abaixo!

&

No comeg¢o...

Perda de memoéria: Problemas na fala: Perdido no tempo e
esquece o que fez e se esquece certas palavras, espaco:
distrai com facilidade; Ccomo pronunciar ou Nao sabe se é dia/tarde/
explicar; noite; dorme longos

periodos, ndo reconhece os
cbmodos da casa.

Passado o tempo...

* Dificuldades de fazer as tarefas
domeésticas como cozinhar, limpar,
varrer, etc.;

* Na&o consegue resolver problemas
comuns
do dia a dia;

* Na&o consegue se lembrar de um fato
gue acabou de ocorrer, mas se lembra
dos minimos detalhes de uma viagem
gue fez na adolescéncia;

« Comecam as mudancas de humor,
podem ocorrer varias mudancas em um
curto periodo;

* Perda de iniciativa: perde a vontade de
fazer algo ou pelo menos comecar.




Esquecimento

Envelhecimento ou Doenca de Alzheimer? M
~, @)

. ~ (e o)
Esquecer informacdes ou fatos que -\ @ ;
aconteceram recentemente € um dos
primeiros sintomas da doenca, como ja foi AN
apresentado. S S =

R ) )

Mas trocar nomes ou esquecer palavras,

. . )
acontecimentos € comum em algumas =
. \% ————
idades.
O que diferencia e indica uma possivel
deméncia é a frequéncia desse
esquecimento e se isso atrapalha em sua
memoria e raciocinio!

Todo mundo possui fases, inclusive a Doenga de Alzheimer.
Cada pessoa tem seu tempo, entao evite compara¢oes entre um idoso e outro.

Fase Leve

Como na maioria das doencas o inicio ndo é percebido
tao facilmente pela familia. Aquele esquecimento é
considerado normal da doenca e ndo ha busca por ajuda
qualificada;

B - r e

Isso ocorre porque a pessoa ainda realiza as atividades
do dia a dia e é independente, porém as mais dificeis
sdao deixadas de lado. Pode ocorrer a repeticdo, como
por exemplo contar a mesma histdria inumeras vezes e
rapidas distracdes.

e Sinais e sintomas aparecem cada vez mais;

 Agressividade, impaciéncia, inquietacdo podem surgir
com o passar do tempo;

* Esquecer dos familiares e dos cobmodos da casa;

* Iniciar delirios e alucinacdes, por exemplo, a pessoa
pode achar que sua casa nao € a mesma e tentar fugir;

e Qutras perdas comuns incluem a dificuldade na
alimentacdo, a maioria das comidas ja nao € mais
aceita facilmente.
(Nessa fase a atencdo no cuidado com essa pessoa
deve ser redobrado para ndo existir mais problemas).




UAU! Vocé também ficou impressionada com essa
doenca?

Ela muda muita coisa na vida da pessoa, nao &?

Mas agora, estou vendo um rosto triste em vocé, por qué?

Eu sei que a doenca ndo tem cura ainda, que a pessoa
gue tanto amamos mudara totalmente..., mas ndo se
esqueca gue vocé é importante para eles e como eles sdo
importantes para vocé!

Nos sabemos que eles merecem o melhor, né? Por isso,
a partir de agora vou mostrar para vocé tudo que vocé
precisa saber para ajudar no cuidado de um idoso com a
doenca de Alzheimer vivendo em casa. Vamos 13?

A partir dessa pagina, vamos nos referir a Doenca de
\ Alzheimer como DA, certo?

Memodria

A perda da memoria é certa
e ndo ha como recuperar...,
mas existem opcdes para
ajudar essa perda a ser
mais lenta, como técnicas
para exercitar e treinar a
mente. La em casa, com

a D. Maria, eu usava essas
técnicas:

Planejar o dia: o idoso ainda tem sua independéncia e com esse planejamento ajuda a
exercitar a mente, pode ser feito em um caderno ou agenda. Lembre-se de ter horarios
para: comer, dormir, tomar banho, assistir televisao e passear.

Placas de identifica¢cao: D. Maria ndo lembrava onde ficava alguns comodos da casa,
entdo pensei, por que nao colocar placas com os nomes? Assim ela continuara indo
para os locais sozinha.

Dias e meses: nesse caso confeccionei com papéis que eu ja tinha em casa, 0s numeros
e dias da semana em tamanho grande para colocar na parede em local visivel, onde ela
pudesse ver e lembrar.

Jogos: palavras cruzadas e sudoku sdao jogos que muitos adoram, se a pessoa que
vocé cuida gosta, estimule! Existem outros estilos que fazem bem para a memoaria, mas
VOCé nao precisa gastar dinheiro comprando nenhum deles, crie brincadeiras e use sua
imaginacado. Na internet existem diversas dicas de como fazer jogos para a memoaria
com materiais que vocé tem em casa.




Cinco sentidos: que tal vocé proporcionar uma sensacao diferente, promovendo a
memoria e a atencdo ao mesmo tempo no idoso? Vocé pode fazer isso com a letra de
uma musica, um prato de comida, observacao de uma pintura,

deixar que ele desenhe, acender uma vela aromatica, entre outras coisas.

“Guarde seus momentos felizes na memoria e no fundo do coracdo

para sempre lembrar que a vida é bela.”
Autor desconhecido

Vocé sabia que a musica é a ultima coisa que o0 nosso
cérebro esquece?

O uso da memodria musical pode permanecer por muito
tempo depois que as outras desaparecem.

Seu uso tem efeitos duradouros, em quesito de humor,
comportamento, tranquilidade e paz no idoso.

Agora que vocé tem esse conhecimento, que tal escolher
uma musica que essa pessoa goste ou que lembre um
momento/data especial para ela?

Faca esse teste da experiéncia musical, estimule a musica
na rotina desse idoso e veja a mudancal!

Comunicag¢ao

No comeco da doenca, D. Maria esquecia muito das coisas, principalmente nossos
nomes, dos netos e bisnetos. Eles demoraram muito para se acostumar e perceber que
deviam ter uma conversa de um jeito diferente com ela.

Quando eu digo diferente, ndo significa tratar como se ele ndo entendesse ou como
crianca. Resolvi reunir minha familia para conversarmos sobre essa comunica¢cdo com o
idoso que tem DA e irei mostrar algumas dicas.

Evite:

* Infantilizar
(tratar como criancga);

* Chamar por diminutivos
“vovbzinho”,
“coitadinho”;

 Nao deixar a pessoa se
expressar;
“ela ndo quer fazer isso”
“ela ndo gosta...”.




Lembre-se que esse tipo de comportamento pode causar ao idoso raiva, tristeza,
angustia e sentimento de inutilidade. Entdo, tente:

Ao falar nomes, diga quem é: “Isabella, sua bisneta”.
“Maria, sua filha”;

Observe, cheque se ela estd ouvindo, vendo e falando
bem. Preste atencdo em seus aparelhos: Oculos, lentes,
aparelho auditivo, proteses etc,

Fale pausadamente e converse um assunto por vez
para nao confundir;

Utilize um tom de voz tranquilo, converse olhando nos
olhos, chame-o sempre pelo nome e NAO grite!

Nao apenas fale, tente utilizar e estimular outras
formas de comunicacao:

* Gestos (sim ou nao com
a cabeca, entre outros);

* EXxpressoes faciais;

e Carinhos, abracos
(segure a mao da
pessoa, assim vocé
transmitirad confianca
para ela);

* Desenhos, fotos antigas.

Se ele esta demorando para responder, TUDO BEM, acalme-se, dé tempo para ele
pensar e ajude no que ele esta tentando relembrar. Mostre que entendeu e demonstre
que esta feliz porque ele esta tentando!

Lembre-se:

Vocé gritando, dando ordens, dizendo o que é certo e errado, brigando com o idoso em
um ambiente barulhento, vocé acha que ele consegue se expressar e entender?

Repense... Esse problema de comunicacao faz parte da evolucdo da doenca, ele ndo faz
so por implicancia, entao, paciéncia! Encoraje-o sempre.




Cuidados e Higiene Pessoal

“Cada idade tem a sua beleza e essa beleza deve sempre ser uma liberdade.”
Robert Brasillach

D. Maria sempre me contava sobre como meu pai gostava
de elogia-la, dizer o quanto era uma senhorita charmosa e
elegante no seu tempo.

Sempre gostou muito de pentear os cabelos, que por
sinal sempre era elogiado no saldo, adorava fazer as
unhas e passar seu batom rosa para sair.

Mas com a evolucao da doenca ficou mais dificil para ela se arrumar, realizar atividades
simples, como tomar banho e se vestir. Percebiamos que quando ela ndo conseguia
ficava triste e chateada com a situacao.

D. Maria precisava de mim e da nossa familia naquele momento, ndo apenas para
manter seus cuidados, mas para nao deixar morrer seu amor-proprio!

Deixei-a a vontade para fazer sua higiene e se arrumar até onde ela conseguir.
Quando percebi que ela dizia que ja havia tomado banho sem mesmo ter tomado,
tive que mudar os planos.

A seguir, vou mostrar como adaptei a rotina de higiene para a D. Maria.
Banho:

A gente sabe o quanto tomar um bom banho é importante e nos traz uma sensacao de
conforto e limpeza, mas era dificil para D. Maria lembrar disso todos os dias.

O banho ajuda na limpeza das sujeiras acumuladas pelo corpo e elimina 0os germes que
podem causar certas doencas.

D. Maria, uma senhora de 90 e poucos
anos, bem vivida, trabalhadora,
independente, forte, sem conseguir tomar
um simples banho? Isso a deixava muito
frustrada, entdo um dia antes do banho,
sentei-me e conversei com ela...

Expliguei que o banho faria bem e que
apenas eu estaria 1& para ajuda-la, disse
o0 quanto era importante e como ela se
sentiria bem. Conseguir convencé-la ndo
foi uma tarefa facil. Nem sempre o idoso
ird aceitar, pense em como deixar essa
atividade prazerosa para ele.




Algumas dicas para diminuir o estresse do idoso durante o banho sao simples, mas
podem ajudar bastante! Vou mostrar algumas:

O idoso pode estar em pé ou sentado, vocé pode optar
’3 por colocar uma cadeira no box do chuveiro para facilitar.
Existem no mercado cadeiras higiénicas que sdo 6timas

&d opcodes;

r‘.\ Escolha uma agua morna e evite situacdes de estresse
° =

I_l_l- — = por causa da temperatura;

(€ (€

Atencao na iluminacdo do banheiro para evitar acidentes;

)

O Deixe ele iniciar o banho e ajude caso precise;

Lembre-se enquanto ele conseguir,
permita que ele faca sozinho e incentive.

Banho no Leito:
Banho no leito ou cama, € quando o idoso ndo consegue se levantar da cama por algum
motivo. Nesse caso, vamos falar algumas dicas importantes. Mas antes de tudo, separe e

organize os materiais, os produtos que vocé ird utilizar para a higiene corporal
do idoso, sendo eles:

@ 02 bacias com dgua
@ (12 com sabonete e
22 s6 com agua);
e} Sabonete, Xampu e
Ao . _
QE @ Condicionador;
02 panos ou toalhas,
O que vocé tiver
== em casa;
@:HT”@ O1 toalha macia

— Para secar,

o + , .
S O1 plastico para forrar
a cama e 01 para forrar
* o travesseiro.




Passo a Passo do Banho no Leito:

O1.

02.

03.

04.

05.

06.
07.
08.

09.

10.

1.

Atencado a temperatura, desligue o ar-condicionado e ventilador,
feche portas e janelas para impedir correntes de ar e dar privacidade ao
idoso;

Cubra o travesseiro com plastico ou pegue uma toalha para apoiar
a cabeca. Cologue uma bacia ou balde para cair a dgua;

Inicie pela cabeca, com um pano molhado e sabonete, passando no rosto,
orelhas e pescoco;

Molhe a cabeca e passe uma quantidade suficiente de xampu.
Massageie a cabeca, despeje dgua aos poucos e seque os cabelos;

Lave com um pano umido e sabonete os bracos, axilas (sovaco), maos,
peito, barriga e pernas;

Seque bem, passe desodorante e utilize creme hidratante;
Realize a higiene intima;

Vire-a de lado, limpe-a, seque-a e se possivel massageie com ajuda de um
oleo de girassol ou um creme hidratante;

Agora que ird limpar os pés, para nao deixar o idoso exposto,
cubra-o com uma toalha ou lencol;

Nos pés, opte por uma agua morna e sabonete, lavando bem entre os
dedos, secando bem e utilizando hidratante ao final;

No caso das fraldas, troque sempre apds a eliminacdo de urina ou
fezes, limpe sempre que possivel, assim evita odores ruins, assaduras,
constrangimentos e estresse para o idoso.

i




Higiene Bucal

“O sorriso é o espelho da alma, € o reflexo do coracdo e da mente. O sorriso € algo tdo

poderoso que consegue mudar os maus sentimentos daquele que o vé.”
Felipe Augusto

Nos sabemos o quanto um sorriso bem cuidado e um halito refrescante fazem bem a
autoestima da pessoa?

A higiene da boca é muito importante para evitar carie (buracos nos dentes que podem
ter cores escuras e sao criados por bactérias), dor de dente e inflamacdes (coloracao
avermelhada e presenca de sangue na gengiva durante a escovacao).

Ja escutei pessoas dizendo que quem nao possui dentes ndao precisa fazer limpeza
bucal... ERRADQO! Mesmo sem, todo idoso deve fazer a limpeza a cada refeicao e apds
tomar seus remeédios. E se o idoso ndo consegue mais realizar a sua propria higiene
bucal?

A D. Maria usou dentadura por muitos anos, sempre foi ao dentista regularmente e
fazia sua higiene sozinha. Mas como vocés ja imaginam, a doenca comecou a trazer
dificuldades nessa etapa.

Levei D. Maria ao dentista para uma avaliacdo para que ele me explicasse como deveria
ser o cuidado em casa agora que ela ndo conseguia mais realizar sozinha.




Dentes Proprios:
* Enquanto o idoso escovar os dentes, veja se estd boa a
escovacao, caso falte algo, ajude-o;

Se 0 idoso nao conseguir mais escovar:

* Coloque-o sentado em frente a pia ou na cama com
uma bacia na frente;

e Utilize escovas de cerdas macias e sempre que
possivel utilizar fio dental;

* Escove bem todos os dentes e limpe a lingua também.

Proteses (dentaduras):

* Retire a protese e escove-a fora da boca, com uma
escova de cerdas macias e creme dental;

* Vocé pode utilizar uma escova de cerdas bem macias,
um pano limpo ou gaze umedecida em agua. O
movimento de limpeza da lingua é de dentro para fora;

* Enxdague bem a boca e recologue a dentadura no
lugar;

* Se 0 idoso ndo possuir dentes e nao utilizar proteses,
utilize gaze ou algoddao umido em agua, envolvendo-o
no dedo indicador e passando por toda a boca, com
movimentos firmes para remover a sujeira.

“O que esta na moda agora € usar as roupas que vocé se sentir bem”
Autor desconhecido

Minha mae amava vestidos
e quanto mais coloridos
melhor! Também adorava
blusas extravagantes e
elegantes.

Quando ela comecou a

esquecer onde suas roupas
ficavam, colei desenhos nas
gavetas e no guarda-roupa.

Deixe que o idoso escolha
a sua propria roupa.




Em caso de dificuldade, ajude-o na sequéncia das roupas, por exemplo: “Primeiro a
calcinha, agora a cal¢ca”.Quando o idoso ndo conseguir mais, lembre-se dessas dicas:

=
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Eliminacgcoes

Conforto em 12 lugar! Escolha roupas folgadas e com
tecidos adaptados ao clima da sua regido. Aqui no
Amazonas, prefira regatas, shorts, saias ou vestidos;

Figue atento as mudancas climaticas, pois com o avan¢o
da doenca o idoso ndo conseguira dizer se esta com frio
ou calor;

Prefira blusas com abertura na parte da frente, evite
feixes, botdes, ziper e presilhas que podem dificultar ou
até machucar o idoso;

Evite chinelos e cadarcos! Esses podem facilitar as
guedas. Opte por sapatos com solados antiderrapantes e
com elasticos na parte superior.

Era dificil perceber quando D. Maria queria ir ao banheiro,
pois No comeco ela se levantava e ia sozinha. Com a
evolucdo da doenca, comecou a fase de fazer xixi no
sofd, na cama, na cadeira durante o jantar e entre outros
lugares. Entdo tive que procurar ajuda sobre o que fazer
nesse caso.

Antes de ir ao médico, comecei a perceber as
caracteristicas dessas perdas: Se eram todos os dias; se
ela ndo conseguia chegar a tempo ao banheiro; se era em
grande ou pequena quantidade; de dia ou a noite; anotei
todas as medicacdes que ela tomava, prestei atencdo no
cheiro e se ela sentia dor.




Se vocé esta passando por essa situacdo va a um especialista, cada caso é diferente.
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A seguir estdo algumas dicas para ajudar apods a consulta:

* Leva-la ao banheiro a cada trés horas sem esperar que ela peca;
* Quando ocorrer a perda de urina, converse calmamente e a tranquilize;

* Para prevencao desses casos durante a noite, diminua a quantidade de agua, sem
proibir;

e Deixar um kit reserva por perto, com uma troca de roupa e toalha;
* Lembre-se das roupas faceis de tirar para ajudar na ida ao banheiro.

Em relacdo as fezes, pode ocorrer a incontinéncia, que é a perda ou a incapacidade
de controlar essa eliminacao e a constipacao, onde o idoso nao consegue eliminar.
Algumas dicas que podem facilitar sua vida:

* Uma dieta rica em fibras, ou seja, alimentos integrais,
graos e agua podem evitar a prisao de ventre;

* Ficar deitado, sentado ou sem se mexer, também
pode causar constipacao, por isso mude de posicao,
incentive a caminhada ou ajude o idoso a caminhar;

* Realizar massagem na regido da barriga com
movimentos circulares. Pode ser realizada pelo préprio
idoso ou vocé mesmo pode realizar nele;

* Verificar a aparéncia, cor e quantidade das fezes.
Mudancas rapidas podem indicar alguma doenca ou
problemas com a dieta do idoso;

 Caso o0 idoso ndo esteja eliminando as fezes ha mais
de dois dias, procure um profissional para verificar
gual a melhor opc¢cdo nesses casos.
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Mudanca de Decubito

Quando escutei esse termo
pela primeira vez nao
entendi o seu significado,
entdo pedi a médica que
me explicasse. Chegando
em casa, perguntei

para minha neta que é
estudante de enfermagem
a importancia dessa pratica.
Ela disse que para eu
entender melhor, utilizaria
a D. Maria como exemplo.
Vou explicar como ela me
ensinou.

Com o avanco da DA, D. Maria ja ndo andava mais, passava o dia deitada e sentava com
ajuda. Logo, algumas partes do corpo acabavam sendo pressionadas, e com isso lesdes
podem surgir nesses lugares, certo? Como por exemplo:

E o que sdo lesdes? Sao feridas que podem aparecer na pele por falta de circulacdo do
sangue causada pela pressdo nessa area. E para prevenir, a principal dica € a mudanca
de decubito, ou seja, basicamente € mudar a pessoa de posicdo.

Eu sei que parece besteira por ser um ato simples, mas vocés nao fazem ideia de como
ajuda na prevencao dessas feridas. Minha neta me deu algumas dicas, vejam como é
simples:

Mudanca de posicdo a cada 02 horas;

A noite, vocé pode muda-lo de posicdo no hordrio da
medicacdao ou durante o sono;

Atente-se para as roupas de cama, mantenha-as
esticadas pois as rugas e dobras da roupa podem
ferir a pele;

Vocé pode comprar um colchao de espuma tipo
“caixa de ovo” ou piramidal, pois ele protege os locais
do corpo que ficam mais em contato com o colchao;

Vocé pode proteger esses locais com toalhas,
travesseiros, almofadas ou lencois dobrados em
forma de rolo.




O banho de sol também ajuda como fortalecedor da
pele, fixador de vitaminas e 6timo cicatrizante de feridas.
Opte pelo horario antes das 10 horas e depois das 16
horas. O tempo de exposicao deve ser de 10 a 15 minutos,
sendo suficiente para pegar sol, produzir vitamina D e

se proteger dos danos causados pelo excesso dos raios
solares sem o uso de protetor solar.

Mas o que fazer quando ja surgiram as lesdes por pressao?

Lembre-se que a avaliacdo de um enfermeiro é necessaria para definir o tipo de
curativo que sera utilizado para cada pessoa.

Sdo cuidados do enfermeiro orientar quantas vezes o curativo sera trocado, o
tipo de curativo e os materiais utilizados para a troca.

Medicacao

- |
Bom, agora vamos
falar um pouco sobre
medicamentos, certo? Os
remédios tém como funcédo
prevenir, tratar doencas ou
diminuir os sintomas.

Lembrar que eles devem
ser indicados por um
medico, ndo tomar por
vontade propria, isso se
chama automedicacédo e
pode até ser fatal.

O uso correto da medicacdo é importante, tanto na quantidade como no horario. A
maioria das pessoas consegue ter a responsabilidade de lembrar de sua medicacdo até
os idosos independentes. Mas no caso da DA, onde a memoria é afetada, € necessario
gue alguém esteja atento, seja para lembrar, ajudar ou administrar.
Lembre-se que o idoso com DA, pode:
e esquecer de tomar a medicacao;
» ter dificuldade de engolir;
* Nnao aceitar tomar a medicacao;

* horarios e quantidades erradas;

e usar outras medicacdes que Nndo as suas.




Quando vocé foi a consulta com o médico que acompanha o idoso, ele indicou e explicou
sobre o medicamento que seria utilizado. Sobre a medicacao, é importante falar sobre
como € administrada, a funcao e a quantidade certa. Agora veremos algumas dicas
sobre o uso correto das medicacdes:

* Mantenha a medicacdo em local arejado, seco e longe do sol. Guarde na geladeira
apenas 0os medicamentos indicados;

 Faca uma lista dos remédios que estdo sendo tomados pelo idoso, ao lado faca
um esguema com os horarios e a dose, colocando em um local visivel, como na
geladeira;

e Utilize um despertador para os horarios para nao ter atrasos;
 Atencao a validade da medicacdo, opte por deixar os remédios na caixa;

* Guarde a ultima receita em caso de duvidas ou necessidade de apresentar a equipe
de saude;

 Ofereca a medicacdo com agua para facilitar a hora de engolir;

* Na&o use medicamentos que foram receitados para outra pessoa e ndo substitua a
medicacdao sem autorizacao médica;

* Em caso de dificuldades de engolir a medicacdo, comunique o médico ou
farmacéutico, se ha possibilidade de triturar ou dissolver o remédio;

* Nao use cor ou formato como referéncia, pois existem medicamentos parecidos;

* Nunca espere o medicamento acabar para providenciar nova receita, para compra-lo
ou busca-lo na unidade de saude;

* Se apods ingerir uma medicacao a pessoa cuidada apresentar algum tipo de reacao
estranha, vd imediatamente a um Servico de Pronto Atendimento (SPA).

Ah, uma boa agua gelada, quem nao gosta em um dia
ensolarado e quente, para dar aguela refrescada? Mas
guem disse gue so precisamos beber dgua em algumas
ocasides?

Vocés sabiam que a dgua corresponde a quase

50% do corpo nos idosos? Bem menos que em um
adulto ou crianca. A dgua traz inumeros beneficios,
como por exemplo: regula a temperatura, melhora o
funcionamento dos rins, facilita a digestao, diminui o
inchaco, entre outros.




7 Vocé percebe como beber dgua é importante? Entao

- ofereca dgua ao idoso varias vezes ao dia! Conforme

= envelhecemos, a quantidade de agua no corpo vai

diminuindo e corre o risco de desidratar. A desidratacao

Y " € a pouca quantidade de agua, sais minerais e liquidos do
corpo, sendo considerada uma doenca potencialmente
grave.

AVn

Pode ser causada pela perda de agua pelo corpo através da respiracao, suor, urina,
fezes, ldgrimas, quando bebe pouca ou nenhuma agua, vomitos, diarreia, febre, dias
guentes, medicacdes especificas, entre outros fatores.

Podemos perceber a desidratacao por alguns sinais classicos, como: sede, boca e
peles secas, olhos fundos, diminuicdo de sudorese (suor), dor de cabeca, sono, tontura,
cansaco, entre outros.

Entdo agora que sabemos o quanto € importante um copo de agua para o corpo,
vamos ver maneiras de como evitar a desidratacao:

» Oferecer dgua saborizada pode ser uma opcado diferente. Uma dica
para aromatizar a dgua é com horteld, frutas, rodelas de laranja ou

[imao e oferecer também sucos e chas;

 Ofereca mesmo que o idoso nao esteja com sede, dé preferéncia nos
intervalos entre as refeicdes.

Alimentacao

Além de beber bastante
dgua, uma boa alimentacao
€ essencial para promover a
qualidade de vida para um
idoso que convive com DA.

Para D. Maria, eu optava por
comprar frutas e legumes
da estacao que trouxesse
varios nutrientes, além de
um prato colorido que ela
sempre amou.

Mas na ultima consulta,
0s exames deram que
ela estava com falta de
algumas vitaminas e
minerais, entao precisei
me atentar a escolha dos
alimentos.




No idoso com DA, o simples ato de preparar seu prato e levar o alimento até a boca
pode ser dificil e frustrante. Alguns fatores podem causar essas dificuldades, como:

* Falta de dentes, dentaduras antigas e algumas
doencas da boca;

* Problemas para engolir devido a doencas da garganta
ou esofago;

* Perda ou diminuicdo do paladar (sentir o sabor) e
olfato (sentir o cheiro);

* Algumas doencas que o idoso ja possui, como
problemas cardiacos, gastricos e neuroldgicos;

* Facilidade de escolher alimentos de rapido preparo,
ricos em acucares e pobres em nutrientes;

* Esquecimento de que acabou de comer, queixar-se de
fome e até dizer que vocé nao ofereceu comida a ele.




Mas antes ainda falta um fator que é a questao financeira, poder aquisitivo baixo como
a aposentadoria. Mas meu amigo, as vezes a gente ndo precisa de muito para ter uma
alimentacao boa e saudavel.

Nossa regido é cheia em questao de diversidade de frutas, ao longo dessa cartilha vou
lhe dar inumeras dicas! Mas primeiro, ndo fique triste, se as vezes faltar aquela fruta
ou aquela verdura, lembre-se que vocé estd dando o seu melhor para cuidar daguela
pessoal

Algumas sugestdes abaixo lhe ajudardo na etapa para melhorar a qualidade da
alimentacao do idoso:

* Se puder, busque orientacdes com um nutricionista
gue ird indicar uma dieta adequada para o paciente;

 Tenha uma rotina de horario das principais refeicdes;

 Opte por porcdes pequenas, entre 5 a 6 refeicdes por
dia, com intervalo de 3 horas;

* Incentive-o a ter calma, relaxar, lembra-lo sempre de
mastigar bem e devagar;

« E importante que o idoso possa ter companhia
durante as refeicdes, seja familia, amigos ou do
cuidador;

* Em casos de dificuldade para mastigar ou engolir,
vocé pode mudar a forma de preparo como moer, ralar
ou picar em pedacos menores.




Quando envelhecemos, devemos ter atencao na hora de engolir os alimentos ou
bebidas. Atente-se para:

Na mesa, posicione o idoso sentado e com os pés
apoiados no chao;

Ofereca alimentos em um ambiente calmo, tranquilo e
sem distracdes;

Algumas pessoas comem mais devagar ou mais rapido do
gue outras, entdo respeite o tempo de cada um;

Opte por deixar o idoso sentado, pelo menos durante 30
minutos e evite deitar-se logo apds a alimentacao.

Engasgar-se ndo é normal, figue atento a esses episddios. Pode ocorrer aspiracdo, ou
seja, o alimento vai para outros lugares que nao o estdbmago e podem aparecer os
seguintes sinais:

- -
- - e o - ~
°« e °*

D 2 A

Dificuldade Aumento de Cansac¢o enquanto Febre e etc.
para respirar batimentos esta comendo;
do coracao

Se ocorrer algum desses ou quaisquer comportamentos incomuns, ligue para a
emergéncia e avise sobre o possivel engasgamento, assim eles passardao os comandos
necessarios e ajuda.

Agora chegamos em uma parte muito importante! Quais
sdo os grupos de alimentos e qual sua importancia?
Como ter uma alimentacao saudavel baseada neles?

Para uma alimentacao equilibrada, com todos os
nutrientes essenciais, € necessario o consumo de varios
tipos de alimentos.

Cada alimento possui seus nutrientes que sao substancias
com caracteristicas nutritivas como: proteinas, gorduras,
carboidrato, vitaminas, minerais e agua. Cada um deles
tem uma funcao diferente no corpo, sendo muito
importante na alimentacao.
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Alguns possuem mais do que outros e sdo conhecidos como alimentos fontes.

As proteinas, sao chamadas de construtores, ajudam o
organismo a construir e a conservar tanto os 6rgaos,
como musculos, sangue, cabelo, unhas, cicatrizacao de
feridas etc. Podem ser encontradas em 02 tipos: animal

e vegetal. Os animais sao carnes de boi, aves, peixes, leite
e derivados (queijos e iogurte). Ja vegetais sao feijdes,
ervilhas, soja, lentilhas etc.

Os Hidratos de carbonos ou carboidratos, sao os
alimentos que mais fornecem energia para realizarmos
nossas atividades diarias. Eles vém de alimentos como:
arroz, macarrao, batatas, macaxeira, paes, acucares,
mel e doces.

As gorduras sao grande fonte de energia, além de
ajudarem no transporte das vitaminas A, D, E e K pelo
organismo. Sempre prefira os 6leos vegetais como milho,
soja, canola, girassol e azeite de oliva. Lembre-se que
deve ser em pequena quantidade, evitando o uso em
frituras.

As vitaminas e 0s sais minerais, sdo conhecidos como
reguladores, pois ajudam no bom funcionamento do
organismo e no transporte de nutrientes. Podem ser
encontrados em frutas como laranja, banana e maca e
verduras como alface, couve e brdcolis e em legumes
como cenoura e beterraba.

As fibras auxiliam o bom funcionamento intestinal, na
prevencdo e tratamento do colesterol elevado. Pode ser
encontrado em cereais, aveia, entre outros.

Lembrando que nao existe nenhum alimento que possua todos os nutrientes
necessarios, por isso a alimentacdo deve ser variada. Agora vou apresentar a piramide
de alimentos que ja é bem conhecida por muitos, mas é super importante relembrar.




Vocé percebe que existem niveis na piramide? Cada alimento representa um nutriente
gue mais se destaca na sua composicado, sendo representado em forma de por¢ao,

ou seja, a quantidade que se deve comer por dia. Mas lembre-se, nenhum é mais
importante que o outro e todos devem fazer parte da alimentacdo diaria.

Cereais, paes, tubérculos, e raizes, estdo na base da
piramide pois sao as principais fontes de carboidratos,
recomenda-se em média o consumo de 5 a 9 vezes por
dia, preferindo os alimentos integrais, que possuam fibras;

As hortalicas sdao as principais fontes de vitaminas, sais
minerais e fibras. Estdo presentes em alimentos como
verduras e legumes. Deve-se ingerir de 4 a 5 porcdes por
dia;




Grupo 03:

As frutas sdo fontes de vitaminas, sais minerais e fibras e
devem ser ingeridas de 3 a 4 vezes por dia;

O leite e seus derivados (iogurte, queijos, entre outros)
sao fontes de calcio e proteinas, recomenda-se 3 porcdes
ao dia;

Carnes (aves, peixes, boi e suinas) e ovos, sao
as principais fontes de proteinas e ferro, sendo
recomendado de 1a 2 porcdes ao dig;

As leguminosas sdo principalmente ricas em fibras e
ferro, vindo de alimentos como feijdes, grao de bico,
lentilhas, ervilhas e devem ser consumidas entre 1a 2
porcdes ao dia;

Os oleos e as gorduras, devem ser consumidos entre 1a 2
porcdes por dia. Os principais éleos escolhidos devem ser
canola, milho, soja, girassol e azeite de oliva;

Acucares e doces sao ricos em carboidratos, devem ser
consumidos em até 1 ou 2 porcdes ao dia. Estdao inclusos
quaisquer tipos de acucares, bolos, bolachas, chocolates,
refrigerantes, entre outros.

Cada organismo tem a quantidade de porcdes e total de calorias necessarias, por isso
a importancia de um especialista para orientar em cada caso, procure um nutricionista!




Cada organismo tem a quantidade de porcdes e total de calorias necessarias, por isso a
importancia de um especialista para orientar em cada caso, procure um nutricionista!O
Ministério da Saude indica:

10 passos que devem ser seguidos
para uma alimentac¢ao saudavel para as pessoas idosas

Passo O1:

* 3 refeicdes por dia (café, almoco, jantar);

* 2 lanches saudaveis por dia;

* Nao pular refeicdes;

* Oferecer de 6 a 8 copos de liguido durante o intervalo
das refeicdes, como chas, dgua e sucos;

* Higiene oral rigorosa e habitual apds cada refeicao.

* Inclua diariamente 6 porcdes do grupo dos cereais,
como: arroz, milho, trigo, paes, massa, batata,
macaxeira, entre outros;

 Dé preferéncia aos alimentos integrais e aos naturais,
como: aveia, gérmen do trigo, pao integral.

Passo 03:

e Comer diariamente pelo menos 3 porcdes de legumes
e verduras nas refeicdes;
3 porcdes ou mais de frutas na sobremesa e lanche

* Feijdo e arroz todos os dias, ou pelo menos 5 vezes
por semana;

« Em qualquer canto do pais, esse é o prato brasileiro
completo de proteinas, 6timo para a saude;

Passo 05:

* 3 porcdes de leite e seus derivados por dia;

* 1 porcado de carne, aves e peixes por dia;

* As gorduras nas carnes e a pele das aves devem ser
retiradas na preparacao;




Passo 06:

Passo 07:

Passo 08:

Passo 09:

Consuma no maximo 1 porcao de 6leo vegetal,
manteiga ou margarina;

* Evite refrigerantes e sucos industrializados;

* Bolos, biscoitos e bolachas recheadas também devem
ser evitados;

* Coma no Maximo 2 vezes por semana;

Diminua a quantidade de sal na comida
e retire o saleiro da mesa;

Beber pelo menos 2 litros de agua por dia
(6 a 8 copos de agua);

* Tornar sua vida mais saudavel;

* Pratique pelo menos 30 minutos
de atividade fisica por dia;

* Evite bebida alcodlica;

e Evite fumar;
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Aqui no Amazonas, nossa alimentacdo é baseada na carne de peixe que além de rico
em proteinas, é fonte de: gorduras boas, ferro, calcio, fosforo e principalmente de
O6mega 3, que auxilia na reducao dos niveis de colesterol, triglicerideos e da pressao
arterial.

No nosso estado existem inuUmeras espécies de peixes como: pirarucu, tambaqui,
matrinxa, tucunaré, curimata, entre tantos outros. Peixe € o que ndo falta no prato do
bom amazonense!

Eu quis deixar esse espaco para mostrar um pouco mais sobre alimentos tipicos da

nossa regido que vocé pode inserir na dieta do idoso dependendo da estacdo que
estivermos né? E sempre bom usar o que a nossa regiao nos da!

Estrutura Fisica da Residéncia

Nos sabemos que o avanco da doenca, idade e algumas
situacdes podem gerar quedas indesejaveis, como:
tonturas, fraquezas, visao e equilibrio diminuidos,
disturbios de marcha, entre outros.

As adaptacdes sdo importantes para facilitar a autonomia
do idoso. Quando eu citei as quedas nao é apenas

para evitar simples acidentes, segundo a geriatra que
acompanha a D. Maria, as quedas causam conseguéncias
graves nos idosos desde fraturas até morte.

Abaixo estdo algumas dicas de como organizar a casa para ficar mais segura:

* Mantenha sempre limpo o ambiente doméstico;

* Deixe o lugar onde ela mais anda ou fica sem modveis, objetos ou decoracdes que
possam causar quedas;

* Mantenha os objetos que o idoso costuma utilizar diariamente no mesmo local;

» Evite deixar escadas e bancos em locais visiveis;

* Evite que o piso da casa seja encerado ou que esteja molhado;

* Evite o uso de tapetes e carpetes;

* Mantenha iluminados todos os cémodos da casa;

» Se tiver condigdes, instale luz noturna nos locais onde o idoso anda.
Caso contrario, opte por deixar a luz do corredor acesa ou uma luminaria no quarto.
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Protec¢cao e Seguran¢a

Com o avanco da DA,

D. Maria comecou a ficar
confusa, desorientada,

sem saber dia e nem
horarios. Assim, precisou
de mais atencao. Certa vez,
conseguiu abrir a porta da
sala, sair pelo portdo e fugir
pelo bairro.

Sim, isso mesmo que vocé esta lendo! D. Maria fugiu pelo bairro sozinha as 23:30.
Imagina nossa aflicdo? Saimos desesperados em busca, ligamos para a policia e gracas
a Deus uma viatura a reconheceu e a trouxe de volta para casa.

A partir desse episdédio mudei algumas coisas para a seguranca da D. Maria, por
exemplo:

* Na&o permita que o idoso execute
qualguer atividade sozinho na cozinha;

« Mantenha produtos de limpeza,
desinfetantes, detergentes ou
inflamaveis em armarios altos ou
fechados;

* Retire do armario do banheiro todos os
medicamentos, laminas de barbear, entre
outros produtos;

* Os passeios externos,
devem ser incentivados sim, porém
devem ser de acordo com o grau de
independéncia do idoso.

Alguns idosos com o avanco da DA podem passar pelas seguintes situacdes:

Perder-se, Tentativa de Fuga ou Perambula¢ao
A maioria dos idosos passam ou ainda vao passar por essa fase no percurso da DA,
pois isso pode ocorrer de repente e parar rapidamente. Pode ocorrer por conta de

alguns fatores, como:

o O , « Desconforto;
) ) o N « Fome;
? ? o W + Sede;
 Mudancas de temperatura (calor e frio);
* Vontade de ir ao banheiro;
* [Efeitos da medicacao;
* Busca por algo ou alguém;

* Na&o reconhecer o ambiente;
e Confusdo constante.




Mas figue calmo, veja como essas dicas podem melhorar a situacao:

* Se comecou de repente esse comportamento, va a um meédico, em busca de uma
possivel explicacao;

* Pergunte se o idoso estd sentindo algo. Fome? Sede? Frio? Calor?

* Opte por grades nas janelas, nas escadas, boas cercas nos quintais, fechaduras
complicadas nas portas e se possivel utilize cameras;

* As vezes ele ndo foge, so se perde, entdo deixe a casa mais familiar possivel. Com
retrato da familia, onde ele se sinta bem. Faca a identificacdo nas roupas do idoso,
pode ser na propria roupa com nome, endereco e telefone;

* Avise a situacao para os vizinhos, para o porteiro do prédio ou conjunto e para os
familiares mais distantes;

* Em ultimo caso, o médico pode optar pelo uso de medicacdo que podem ser Uteis
para acalmar o idoso.

Sensac¢ao de Ter Sido Roubado

Lembre-se que a doenca pode trazer inUmeros delirios

- - COMO perseguicao, ciume, nao reconhecer o proximo e
‘ “ de roubo. Mas ndo se preocupe e nao se ofenda caso
venha acontecer. Converse com o idoso, diga que nao

aconteceu, se for preciso mostre que o dinheiro dele ou o
objeto que foi “roubado” esta |a. Tente da melhor maneira
resolver a situacao.

Comportamento Sexual

Apods o inicio da DA, o idoso comecou a apresentar
comportamento sexual inadequado, como tirar a roupa
em publico, manusear partes intimas ou se masturbar?
Primeiro, lembre-se que a DA afeta sua memoaria, se ele
4 “’ ndo lembra o porgué de ser errado, por que ele ndo iria
— fazer? Esses atos vao além da capacidade do idoso de
tomar a decisao de certo e errado.

* Primeiramente, explique a ele o porqué
nao fazer, principalmente em publico.
Converse com a familia toda, explique
gue é por questdao da doenca e evite
censurar;

* Manipular as partes intimas ou tirar as
roupas, podem ser uma forma de se
gueixar de que esta calor, que a roupa
estd desconfortavel ou que estd com
vontade de ir ao banheiro;

* Em caso de acontecer repetidas vezes
essa situacao, procure o médico que

‘Q “@ acompanha o idoso para uma nova

avaliacao.




Socializacao

Com o avanco da
doenca, pode ocorrer

o desenvolvimento da
depressao, preferindo se
isolar para ndo comecar
a “dar trabalho”, evitar
se comunicar com os
familiares e amigos. A
DA nao necessita de
isolamento e hospitalizacao,
a pessoa pode viver e ter
uma vida muito boal!

Incentive o idoso a participar das reunides de familia, receber/ fazer visitas, estimular
conversas, permitir interacdo com criancas e animais domésticos. Busgue por atividades
em grupo como jogos, artesanato e pinturas. Caso o idoso tenha uma espiritualidade
forte, leve-o onde ele gostava de ir e praticar.

Rede de Apoio

Ja pensei que estava sozinha nessa jornada de cuidadora, gue somente eu estava
passando por isso no mundo e o0 quanto eu queria poder conversar com outras pessoas
sobre isso. Até que um dia minha neta conheceu um grupo chamado ABRAZz. Vou
explicar um pouco mais sobre esse grupo de apoio agora.

Associacao Brasileira de Alzheimer - ABRAZ

O grupo de apoio é um servico de ajuda para os cuidadores e familiares. E um local
onde vocé conhece outras pessoas que estdo ou ja passaram por essa situacdo, em que
vocé pode trocar dicas e ha profissionais de diferentes areas para orientar nas suas
duvidas.

A ABRAZ, possui sua sede em Manaus, localizada na sala Orquidea, no Parque Municipal
do Idoso, no endereco: Rua Rio Mar, 1324 - Nossa Sra. das Gracas, 69055-010. Sao
realizadas duas reunides quinzenais, sempre as segundas-feiras de cada més, no horario
de 17 as 18 horas.

No Amazonas, além da ABRAZ, existem grupos em algumas igrejas e pastorais que
oferecem cursos de cuidadores de idosos, € sempre bom renovar o conhecimento, ndo
se esgueca que conhecimento nunca é demais!

Se vocé deseja ir a alguma reunidao e quer saber a data das proximas, basta acessar as
redes sociais da ABRAz Amazonas, tanto pelo Facebook como Instagram. No comeco
do ano e inicio de cada més, as datas das reunides sao divulgadas.




Vocé serda sempre bem-vindo! Nao precisa avisar e nem pagar, basta chegar.

Instagram: @abrazalzheimeramazonas

Facebook: ABRAz- Regional Amazonas

Falando ainda sobre as redes de apoio, vocé como cuidador de idoso, ndo pode
esquecer que ele é um cidaddo como qualquer outro e possui seus direitos! Vou deixar
listados a leitura de algumas legislacdes importantes como:

« Estatuto da Pessoa ldosa (lei 10.741 - 01/10/2003);

* Politica Nacional de Saude para Pessoa ldosa (portaria
N2 2.528/06);

e Politica Nacional do Idoso (8.842/94); (1.942/96);

* Legislacao do Conselho Nacional de Direitos do Idoso.

Todos estao disponiveis gratuitamente na internet, basta pesquisar e baixar!
E importante saber também que os idosos possuem érgdos que lutam pelos
seus direitos.

Lembro como D. Maria
adorava costurar e
caminhar, eram seus
hobbies preferidos. Era tao
boa com as maos, sempre
saiam obras de artes,
tanto no croché como na
maquina de costura.

Nos sabiamos que por
causa da DA o idoso
comecaria a passar mais
tempo sentado ou deitado,
podendo trazer inUmeras
complicacdes.

Mas agora a dica ¢é incentivar a realizar atividades que ele costumava fazer para
melhorar a autoestima e a qualidade de vida!

Esse € o momento de deixar a criatividade voar, por exemplo, caminhar no parque
municipal ou na praca mais proxima no finalzinho da tarde ou no come¢o da manh3,
fazer hidromassagem, cuidar do jardim, entre outras.

Mas a gente sabe que com o tempo e o progresso da DA, o idoso comeca a ter
dificuldades para se locomover. Por isso, mesmo sendo dificil, ajude-o, tente coisas
simples, por exemplo, faca pequenas caminhadas dentro de casa até o quintal.




Sono e Repouso

Os idosos com DA na
maioria possuem problemas
e certas dificuldades para
dormir. Com o tempo o
sono fica mais leve e o
idoso acorda com mais
facilidade. O idoso pode
ter o sono interrompido
por varios fatores, como
se movimentar muito a
noite, roncos e outras
perturbacdes. Se for
possivel vocé pode ir a um
especialista do sono.

D. Maria trocava o dia pela noite, o que tornava quase impossivel dormir no periodo
noturno. Eu passava o dia exausta, pois assim como ela, também nao conseguia dormir.
A levei ao médico e ele me deu algumas dicas que melhoraram as noites na minha casa,
espero que possam ajudar vocé também:

* Manter o ambiente tranquilo, silencioso e com
iluminacdo diminuida;

* Manter a ventilacdo, a temperatura agradavel, optar
por roupas de cama limpas e macias;

* Manter uma rotina noturna, ou seja: Escovar os dentes,
evacuar, urinar, pentear os cabelos, tomar banho, entre
outros;

 Estimule o idoso a praticar exercicios ou atividades
durante o dia para ocupa-lo e gastar energia;

e Diminua o consumo de bebidas energéticas durante
a noite como café, cha mate, cha preto, chocolate e
refrigerante;

* Evite que a pessoa idosa permaneca por muito tempo
na frente da televisdo ou lendo;

* E por ultimo, sobre medicacdo: remeédios para dormir
s6 devem ser administrados se forem receitados pelo
seu geriatra ou outro médico.

E agora? O que achou de tudo que leu? Espero que tenha gostado. Nosso guia para
familiares e cuidadores foi produzido para apoiar pessoas como vocé!

Sempre que precisar, consulte-o! Converse com outras pessoas sobre o que leu aqui!
Saber cuidar € muito importante! E para cuidar bem, é preciso saber muita coisa, certo?

Saudacdes afetivas,
Isabella Soares (Dona Lu)

]



Telefones Uteis

Secretdria do Estado do Amazonas:

Endereco: Av. André Araujo, 701 - Aleixo, Manaus - AM, 69067-375
Horario: 08-14 horas.

Telefone: (92) 3643-6300

Secretaria de Estado de Justi¢ca, Direitos Humanos e Cidadania:

Endereco: Rua Bento Maciel, 2, Conj. Celetramazon - Adrianopolis, Manaus - AM, 69057-
300.

Horario: 08-17 horas.

Telefone: (92) 3583-9010

CAIMI Ada Rodrigues Viana

Endereco: Av. Brasil, S/N - Compensa Il, Manaus - AM, 69035-350
Horario: 08-17 horas.

Telefone: (92) 3672-3602

CAIMI Paulo Lima:

Endereco: Av. Des. Felismino Soares, 115 - Coldénia Oliveira Machado, Manaus - AM,
69070-760.

Horario: 08-17 horas.

Telefone: (92) 3623-2102

Parque Municipal do Idoso - Fundag¢ao Dr. Thomas:

Endereco: R. Rio Mar, S/N - Nossa Sra. das Gracas, Manaus - AM, 69053-120.
Horario: 08-21 horas.

Telefone: (92) 3584-5713

Centro Estadual de Convivéncia do Idoso - Aparecida:

Endereco: R. Wilkens de Matos, S/N - Nossa Sra. Aparecida, Manaus - AM, 69010-420.
Horario: 08-20 horas.

Telefone: (92) 3878-6200

FUNATI - Funda¢ao Universidade Aberta da Terceira Idade:
Endereco: Av. Brasil, 70 - Santo Anténio, Manaus - AM, 69029-040.
Horario: 08-17horas.

Telefone: (92) 3071-3118.
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