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Receber o diagndstico de Alzheimer provoca, guase sempre, uma ruptura silenciosa na vida da
pessoa adoecida e de guem cuida. Surgem duvidas, medos, insegurancas e a sensacao de que o
futuro se tornou incerto. Este guia nasce para atuar exatamente nesse ponto: oferecer orientacao
pratica, apoio emocional e organizacao do cuidado, sem perder o rigor cientifico nem o olhar
humano.

A Doenca de Alzheimer € uma condicao neurodegenerativa progressiva, reconhecida pelo Ministério
da Saude como um importante desafio de saude publica no Brasil. Embora néao exista cura, ha
muitas possibilidades de cuidado, especialmente quando o acompanhamento medico € associado a

iIntervencoes psicossocials e praticas integrativas que favorecem bem-estar, vinculo e
funcionalidade.

Este material foi elaborado a partir da experiéncia clinica em Psicoterapia, com énfase em terapias
integrativas, e fundamentado em diretrizes nacionais de atencao a pessoa com deméncia. O objetivo
nao é substituir o tratamento medico, mas complementa-lo, oferecendo estrategias que podem ser
aplicadas no cotidiano, respeitando a singularidade de cada familia e o estagio da doenca.

Cada pagina fol pensada como uma unidade pratica de cuidado, semelhante a uma breve consulta
orientativa. Nao é necessario seqguir todas as propostas ao mesmo tempo. O mais importante € a
constancia, a observacao atenta e a adaptacao das estratégias a realidade vivida.

Quando houver escolha entre rigidez técnica e cuidado sensivel, este guia opta pelo cuidado
sensivel, sem abrir mao da ciéncia. A afetividade, quando bem orientada, tambéem € uma ferramenta
terapéutica.

Orientacoes Iniciais:

e Leia cada pagina com calma antes de aplicar qualquer estratégia.
e Compartilhe o contetdo com ao menos um familiar ou cuidador.
o Utilize este guia como apoio continuo, e nao como leitura unica.
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Compreendendo a Doenca e a Comunicacao Terapeéeutica

*®

O gue é Alzheimer

A Doenca de Alzheimer nao afeta apenas a memoria. Ela provoca alteracdoes graduais na forma
COMo a pessoa percebe o mundo, organiza pensamentos, regula emocoes e executa tarefas
cotidianas. Compreender essas mudancas é essencial para reduzir conflitos, ajustar expectativas e
oferecer um cuidado mais eficaz e humanizado.

Do ponto de vista clinico, o Alzheimer € uma condicao neurodegenerativa caracterizada pela perda
progressiva de neuronios, especialmente em areas do cérebro relacionadas a memoria, linguagem e
funcoes executivas. No cotidiano, iIsso se manifesta por esquecimentos frequentes, dificuldades para
planejar atividades, desorientacao no tempo e no espaco, além de mudancas de humor e
comportamento.

E importante destacar que essas alteracdes ndo sio voluntarias. A pessoa ndo "esquece porque
guer", nem apresenta comportamentos dificeis por teimosia. Trata-se de um comprometimento
neurologico real, que exige adaptacdées no modo de se comunicar, cuidar e conviver.

Memoria Comportamento

Dificuldade para lembrar fatos recentes, repetir Irritabilidade, apatia, ansiedade, desconfianca ou
perguntas ou esquecer cCompromissos. agitacao.

Funcionalidade Emocoes

Dificuldade progressiva para lidar com dinheiro, Medo, inseguranca e frustracao diante das proprias
medicamentos, higiene e alimentacao. limitacoes.

Reconhecer essas mudancas permite substituir a cobranca pela compreensao terapéutica,
reduzindo o sofrimento tanto da pessoa com Alzheimer quanto de quem cuida.
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Comunicacao terapéeutica

A comunicacao € uma das areas mais impactadas pela Doenca de Alzheimer e, a0 mesmo tempo,
uma das ferramentas terapéuticas mais potentes no cuidado diario. A medida que a doenca avanca,
a pessoa pode apresentar dificuldades para compreender frases longas, organizar respostas,
nomear objetos ou acompanhar didlogos complexos. Isso frequentemente gera frustracao, tanto
para quem fala quanto para quem escuta.

No campo do cuidado emocional, a comunicacao terapéutica prioriza vinculo, seguranca emocional
e validacao, em vez de correcao constante ou confronto. O objetivo nao é fazer a pessoa "entender
a realidade a qualquer custo”, mas ajuda-la a sentir-se acolhida, orientada e menos ansiosa.

E importante compreender que, no Alzheimer, a emogao costuma permanecer preservada por mais
tempo do que a logica. Mesmo quando a memoria falha, a pessoa percebe tons de voz, expressoes
faciais e atitudes. Por iIsso, 0 modo como se fala é tao importante quanto o conteudo do que é dito.

~ Principios da comunicacao terapéutica

e Fale de forma clara, pausada e com frases curtas.

e Utilize um comando por vez, evitando multiplas instrucoes.
« Mantenha contato visual e chame a pessoa pelo nome.

e Valide sentimentos antes de orientar comportamentos.
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O que evitar O que fazer agora

e Escolha uma situacao recente de conflito
na comunicacao.
e Reescreva mentalmente como ela poderia

e DiscussOes para provar gue a pessoa
esta errada.

e Ironia, Impaciéncia ou tom infantilizado.

o Correcoes constantes de pequenas
falhas de memaria.

ter sido conduzida de forma mais
acolhedora.

e Teste a nova abordagem na proxima
oportunidade.
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Organizacao do Ambiente e Estimulacao

Organizacao da rotina e do ambiente

A organizacao da rotina e do ambiente &€ um dos
pilares mais eficazes no cuidado a pessoa com
Alzheimer. Estruturas previsiveis reduzem a
ansiedade, diminuem episodios de agitacao e
favorecem maior autonomia funcional, mesmo
diante das limitacoes cognitivas.

Em termos emocionais, a previsibilidade atua como

um fator regulador emocional. Quando a pessoa sabe, ainda que de forma implicita, o que acontece
ao longo do dia, o céerebro demanda menos esfor¢co para interpretar o ambiente, o que reduz
confusao e Irritabilidade.

Ambientes desorganizados, excesso de estimulos ou mudancas frequentes tendem a aumentar
desorientacao e inseguranca. Por i1sso, pequenas adaptacoes no espaco fisico e na rotina diaria
produzem impacto significativo na qualidade de vida.

Estruturacao da rotina Adaptacao do ambiente Orientacoes praticas

e Mantenha horarios o Garanta boa iluminacao, e Priorize ambientes
semelhantes para acordar, especialmente em tranquilos, com poucos
alimentar-se, realizar corredores e banheiros. ruidos simultaneos.
higiene e dormir. e Reduza obstaculos no  Mantenha objetos de uso

e Estabeleca uma sequéncia caminho e evite tapetes diario sempre no mesmo
previsivel de atividades ao soltos. local.
longo do dia. o ldentifique portas, gavetas e Preserve referencias

e Evite mudancas bruscas e ambientes com palavras afetivas (fotos, objetos
sem aviso Ou preparacao ou Imagens simples. pessoais) em locais
previa. o Utilize relogios grandes e visiveis.

calendarios visiveis.

O que fazer agora: Observe um periodo do dia em que a pessoa demonstra mais confusao ou
agitacao. Avalie se ha excesso de estimulos ou falta de previsibilidade nesse momento. Faca uma
adaptacao simples no ambiente ou na rotina e observe os efeitos.
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Estimulacao cognitiva e emocional

A estimulacao cognitiva no Alzheimer nao tem como objetivo "recuperar” funcoes perdidas, mas
preservar capacidades remanescentes, promover bem-estar emocional e manter vinculos

significativos. Quando bem conduzida, ela contribuil para a reducao da apatia, melhora do humor e
maior participacao nas atividades cotidianas.

No cuidado terapéutico, é fundamental compreender que a estimulacao deve respeitar o ritmo, o
Interesse e a histoéria de vida da pessoa. Atividades impostas ou excessivamente complexas podem

gerar frustracao e aumentar comportamentos de recusa. O cuidado terapéutico prioriza sentido,
prazer e afeto.

01 02 03
Deve ser significativa Deve ser breve Deve ser flexivel
Relacionada a vida, memoérias  SessoOes curtas, de 15 a 25 Adaptar ou interromper diante
e preferéncias da pessoa. minutos, sao mais eficazes. de sinais de cansaco ou
Irritacao.
Atividades cognitivas possivelis Estimulacao emocional
e Conversar sobre fotografias antigas, musicas ou o Valorize mais a participacdo do que o resultado
objetos pessoais. final.
e Ler pequenos trechos de textos simples ou ouvir « Reforce positivamente qualquer iniciativa,
historias curtas. mesmo que incompleta.
e Jogos de associacao, pareamento ou o Utilize elogios sinceros e contato afetivo como
reconhecimento (cores, formas, imagens). recursos terapéuticos.

o Atividades funcionais supervisionadas, como
dobrar roupas ou organizar objetos.

© O gue fazer agora: Escolha uma atividade simples relacionada a historia de vida da pessoa.

Realize a atividade por até 20 minutos, em ambiente tranquilo. Anote como a pessoa reagiu
emocionalmente antes, durante e apos.
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Terapias Integrativas e Manejo Comportamental

Terapias integrativas no cuidado ao Alzheimer

As terapias integrativas, quando utilizadas de forma ética, segura e complementar ao tratamento
medico, podem contribuir significativamente para o cuidado da pessoa com Alzheimer. No contexto
brasileiro, essas praticas estao reconhecidas pela Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC) do Sistema Unico de Saude, reforcando seu uso como apoio a salde
Integral.

No cuidado psicologico, as praticas integrativas atuam principalmente na regulacao emocional,
reducao da agitacao, fortalecimento do vinculo e promocao do bem-estar, tanto da pessoa adoecida
guanto do cuidador. O foco nao esta na cura, mas na qualidade da experiéncia cotidiana.

L) Principios para o uso das terapias integrativas

e« Devem complementar, e nunca substituir, o tratamento médico.
e Precisam respeitar limites fisicos, emocionais e cognitivos da pessoa.
e Devem ser simples, previsiveis e adaptadas a rotina diaria.
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Musicoterapia domeéstica EXxercicios respiratorios simples

A musica € um dos estimulos mais eficazes no Respiracao lenta e guiada ajuda a reduzir
Alzheimer, pois acessa areas cerebrais ansiedade e agitacao. Pode ser utilizada antes
relacionadas a memaoria emocional. Utilize de atividades gue costumam gerar resisténcia
musicas conhecidas da juventude da pessoa. (banho, troca de roupas).

Prefira volumes moderados e ambientes
tranquilos. Observe reacoes emocionais e
ajuste conforme necessario.

N 3

Estimulacao sensorial Toque terapéutico respeitoso

Objetos com texturas, aromas suaves ou Segurar as maos, massagear suavemente
elementos afetivos (lencos, fotografias, ombros ou bracos, sempre com consentimento.
objetos antigos). Favorece sensacao de O toque comunica cuidado quando a linguagem
seguranca e conexao com o presente. verbal falha.

O que fazer agora: Escolha uma pratica integrativa simples (ex.: musica). Apligue por 10 a 15
minutos, em horario tranquilo do dia. Observe e registre mudancas no humor ou
comportamento.
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Manejo de alteracoes comportamentais e emocionais

As alteracoes comportamentais e emocionais fazem parte da evolucao da Doenca de Alzheimer e
estao entre os aspectos que mais geram sofrimento e sobrecarga no cuidado diario. Agitacao,
irritabilidade, apatia, ansiedade e episodios de confusao nao devem ser interpretados como
"dificuldade de convivéncia", mas como formas de comunicacao de necessidades nao atendidas.

Na leitura do comportamento humano, toda manifestacao tem uma funcao. Muitas vezes, a pessoa
com Alzheimer reage ao ambiente, a dor, ao cansaco, ao medo ou a dificuldade de compreender o
gue esta acontecendo. O manejo eficaz comeca pela observacao cuidadosa e pela busca das
causas, e nao apenas pela tentativa de conter o comportamento.

Agitacao e irritabilidade
Possiveis gatilhos:

e Excesso de estimulos (ruidos,
muitas pessoas, mudancas
repentinas).

e Dor, desconforto fisico ou fome.

e Dificuldade de compreender
Instrucoes ou situacoes.

Apatia Ansiedade

Caracteristicas: Possiveis gatilhos:

e Medo de ficar sozinho ou de nao
reconhecer o ambiente.

e AlteracOes na rotina ou auséncia
de figuras de referéncia.

e Reducao da iniciativa e do
Interesse por atividades.

e Pode estar associada a
progressao da doenca ou a
guadros depressivos.

Estratégias terapéuticas de manejo

e Antecipe necessidades basicas (alimentacao, descanso, higiene).

 Reduza estimulos no ambiente nos momentos de maior agitacao.

o Utilize redirecionamento suave (musica, caminhada breve, conversa calma).
 Mantenha presenca afetiva e tom de voz tranquilizador.

© O que fazer agora: Identifigue um comportamento que ocorre com frequéncia. Observe o
gue acontece imediatamente antes dele. Teste uma intervencao simples de prevencao ou
redirecionamento.




Cuidando do Cuidador e Recursos de Apoio

O cuidador também precisa de cuidado

Cuidar de uma pessoa com Alzheimer é uma tarefa
complexa, continua e emocionalmente exigente. Ao
longo do tempo, € comum gue o cuidador —
especialmente quando € um familiar — coloque
suas proprias necessidades em segundo plano.
Esse movimento, embora compreensivel, pode levar
a sobrecarga fisica, emocional e mental,
comprometendo a qualidade do cuidado oferecido e
a saude de quem cuida.

Do ponto de vista do bem-estar emocional, o cuidado so é sustentavel quando ha equilibrio entre
responsabilidade e autocuidado. Cuidar nao significa anular-se. Pelo contrario: quanto mais
preservada estiver a saude emocional do cuidador, maior sera sua capacidade de oferecer
presenca, paciéncia e constancia.

Sinais de sobrecarga do cuidador Estratégias de cuidado com o cuidador
e Estabeleca limites claros sobre o que € possivel fazer sozinho.
e Cansaco persistente, mesmo ap0os descanso. e Divida tarefas sempre que houver rede familiar ou comunitaria
« Irritabilidade frequente ou sensacao de culpa constante. disponivel.
e |solamento social e abandono de atividades pessoais. e Reserve momentos regulares para descanso e atividades pessoais.
e Dores fisicas recorrentes, alteractes de sono ou apetite. e Busque apoio psicologico ou grupos de apoio quando possivel.

Praticas integrativas para o cuidador

Reconhecer esses sinais nao é fraqueza; € um passo essencial para prevenir
adoecimento psiquico e fisico.

e EXxercicios respiratorios diarios para reducao do estresse.
 Momentos breves de siléncio, oracao, meditacao ou escuta musical.
e Alongamentos leves para aliviar tensdes corporais.

Direitos, rede de apoio e acesso ao cuidado pelo SUS

O cuidado a pessoa com Alzheimer no Brasil é respaldado por politicas publicas que garantem
acesso ao diagnostico, tratamento e acompanhamento pelo Sistema Unico de Sautde (SUS).
Conhecer esses direitos e fundamental para reduzir custos, ampliar a rede de apoio e assegurar
continuidade do cuidado ao longo da evolucao da doenca.

Muitas familias deixam de acessar recursos importantes por falta de informacao. Por isso, esta

pagina tem como objetivo orientar de forma pratica sobre onde buscar apoio, quais direitos podem
ser aclonados e como organizar esse acesso.

Atendimento pelo SUS Medicamentos Direitos sociais e beneficios Rede de apoio

O SUS oferece avaliacdo clinica e acompanhamento Os medicamentos utilizados no tratamento do Alzheimer Dependendo do caso, a pessoa com Alzheimer e sua Unidades Basicas de Saude (UBS), Centros de

por médicos da atencéo basica e especializada, podem ser disponibilizados gratuitamente pelo SUS por familia podem ter acesso a beneficios previdenciarios Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), Associacoes
encaminhamento para neurologia, geriatria e satude meio do Componente Especializado da Assisténcia ou assistenciais (como o BPC/LOAS), isencéao de de apoio a familiares de pessoas com Alzheimer, e
mental quando necessario, acesso a medicamentos Farmacéutica (CEAF), mediante apresentacao de laudo Impostos na aquisicdo de veiculos adaptados, e Grupos de cuidadores presenciais ou online.
especificos para Alzheimer, e acompanhamento meédico, exames e formularios especificos. prioridade em atendimentos e servicos publicos.

multiprofissional.
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Checklist de acompanhamento diario

O acompanhamento cotidiano € uma das ferramentas mais importantes no cuidado a pessoa com
Alzheimer. Registrar informacoes simples ajuda a identificar padroes, ajustar estratégias e facilitar a
comunicacao com a equipe de saude. Este checklist ndo tem funcao de controle rigido, mas de
observacao terapéutica continua.

Utilizado com reqularidade, ele contribui para decisoes mais assertivas, reduz esquecimentos
Importantes e fortalece o cuidado compartilhado entre familia e profissionais.

U Checklist diario sugerido
Preencha de forma breve:

e Data:

Horario de sono: (dormiu bem / despertares / insonia)

Alimentacao: (boa / regular / dificuldade)

Medicacao: (tomada corretamente / ajustes)

« Humor predominante: (tranquilo / ansioso / irritado / apatico)

« Comportamentos observados: (agitacao, confusao, recusa, interacao positiva)
o Atividades realizadas: (estimulacéo, musica, caminhada, autocuidado)

e Resposta emocional: (engajamento, resisténcia, tranquilidade)

Como utilizar o checklist

e Preencha diariamente ou, no minimo, trés vezes por semana.

o Utilize linguagem simples e objetiva.

e Leve 0 registro as consultas medicas ou terapéuticas.

e Revise semanalmente para identificar avancos ou dificuldades recorrentes.

Conviver com o Alzheimer é um processo continuo de adaptacao. Nao existe um unico caminho correto, mas existem caminhos
possiveis, construidos com informacao, sensibilidade e apoio. Este guia fol pensado para caminhar ao lado — nao para impor regras,
mas para oferecer direcdo quando houver duvida e acolhimento quando houver cansaco.

O cuidado eficaz nado se mede apenas pela auséncia de sintomas, mas pela presenca de vinculo, dignidade e respeito a historia de
vida. Pequenas acoes, realizadas com constancia e afeto, tém impacto real no bem-estar de todos os envolvidos.

Use este material como apoio, revise quando necessario e compartilhe com quem caminha junto nesse cuidado.
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Aviso de Responsabilidade

A Health 5D apoia e incentiva o desenvolvimento deste e-book como parte de seus esforgcos para promover a
saude e o bem-estar. No entanto, a Health 5D ndo se responsabiliza pelo contelddo apresentado neste e-book.

Todo o conteudo e opiniGes expressas sdo de inteira responsabilidade do autor deste e-book.
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