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RESUMO

Objetivo: descrever gerontecnologias sugeridas por estudantes de graduacdo da area da saude para auxiliar familiares
cuidadores nas principais dificuldades vivenciadas no cuidado de pessoas idosas com doenga de Alzheimer. Método: estudo do
tipo pesquisa-agdo estratégica, realizada com sete familiares cuidadores de idosos com a doenga de Alzheimer e 12 estudantes
de graduacdo de uma universidade do Rio Grande do Sul. Os dados foram coletados com os familiares por meio de entrevista
semiestruturada. Com os estudantes, realizaram-se dois grupos focais. O tratamento dos dados ocorreu pela técnica de anélise
textual discursiva. Resultados: emergiram dez dificuldades que correspondem aos aspectos cognitivos, as Atividades de Vida
Didria e as questdes ligadas a familia/cuidador/sociedade. Foi possivel descrever dez categorias de gerontecnologias de cuidado
na forma de produto e/ou de processo/conhecimento/estratégia. Consideragdes finais: as gerontecnologias identificadas
possuem potencial de auxiliar familias e cuidadores no cuidado a pessoa idosa com doenca de Alzheimer.

Descritores: Geriatria; ldoso; Doenga de Alzheimer; Cuidadores; Tecnologia.

ABSTRACT

Objective: to describe gerontechnologies suggested by undergraduate health students to assist family caregivers with the main
challenges experienced in caring for elderly individuals with Alzheimer's disease. Method: a strategic action research study
conducted with seven family caregivers of elderly people with Alzheimer's disease and 12 undergraduate students from a
university in Rio Grande do Sul. Data were collected from the caregivers through semi-structured interviews. Meanwhile, two
focus groups were held with the students. Data analysis was carried out using the technique of discursive textual
analysis. Results: ten challenges emerged, corresponding to cognitive aspects, Activities of Daily Living, and issues related to
family/caregiver/society. It was possible to describe ten categories of gerontechnologies for care in the form of products and/or
processes/knowledge/strategies. Final Considerations: the identified gerontechnologies have the potential to assist families
and caregivers in the care of elderly people with Alzheimer's disease.

Descriptors: Geriatrics; Aged; Alzheimer Disease; Caregivers; Technology.

RESUMEN

Objetivo: describir gerontecnologias sugeridas por estudiantes de carreras de grado en el drea de la salud para ayudar a los
cuidadores familiares con las principales dificultades que atraviesan para cuidar a personas mayores con enfermedad de
Alzheimer. Método: investigacion accidon estratégica, realizada con siete cuidadores familiares de adultos mayores con
enfermedad de Alzheimer y 12 estudiantes de carreras de grado de una universidad de Rio Grande do Sul. Los datos fueron
obtenidos de los familiares a través de entrevistas semiestructuradas. Se realizaron dos grupos focales con los estudiantes. Los
datos fueron procesados mediante la técnica de andlisis textual discursivo. Resultados: surgieron diez dificultades que
corresponden a aspectos cognitivos, actividades de la vida diaria y cuestiones vinculadas a la familia/cuidador/sociedad. Fue
posible describir diez categorias de gerontecnologias del cuidado en forma de producto y/o proceso/conocimiento/estrategia.
Consideraciones finales: las gerontecnologias identificadas pueden ayudar a las familias y los cuidadores a cuidar a personas
mayores con enfermedad de Alzheimer.

Descriptores: Geriatria; Anciano; Enfermedad de Alzheimer; Cuidadores; Tecnologia.

INTRODUCAO

O Brasil esta passando por diversas mudangas e, em termos demograficos, observa-se o crescente envelhecimento
populacional. As proje¢des apontam que, a partir de 2060, o Brasil terd mais pessoas acima de 65 anos (58,2 milhdes)
do que até 14 anos (33,6 milhdes)'. Embora n3o seja regra, 8 medida que as pessoas envelhecem, tornam-se mais
susceptiveis ao surgimento das doengas crénicas ndo transmissiveis (DCNTs), das quais salientam-se as de carater
neurodegenerativo, como deméncias, sendo a doenca de Alzheimer (DA) uma destas?.
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Em nivel mundial, o quantitativo de pessoas com a DA supera 15 milhdes e estatisticas internacionais indicam que,
no ano de 2050, esse nimero chegara a 139 milhdes. No ano de 2019 a deméncia foi considerada a sétima principal causa
de morte no mundo>. O Brasil n3o é estatisticamente preciso, mas estima-se que cerca de 1,2 milhdo de pessoas sejam
acometidas pela DA, ao passo que algumas apresentam a sintomatologia, porém, sem o diagndstico®.

A DA possui carater degenerativo, progressivo e irreversivel da cogni¢dao e da funcionalidade, comprometendo o
desempenho das Atividades basicas (ABVDs), instrumentais (AIVDs) e avangadas (AAVDs) de vida didria. Trata-se de uma
condigdo caracterizada por trés estagios ou fases: inicial, intermediario e terminal. A fase inicial dura, em média, de dois a
quatro anos, periodo em que ocorre dificuldade de memorizar fatos recentes, evoluindo gradativamente com dificuldades
nas AlVDs. A fase intermediaria varia de dois a dez anos, com agravamento da perda de memodria, dificuldades de
locomogdo, de comunicagdo verbal, raciocinio e da capacidade de autonomia e independéncia para as AIVDs e AAVDs. Na
fase terminal agrava-se a rigidez muscular, o que compromete a automanutengdo das ABVDs, conduzindo a uma situagdo
de fragilidade, auséncia total de autonomia e independéncia da pessoa idosa, a qual evolui para a adoc¢do da posi¢do fetal®.

Dessa forma, a medida que a DA evolui, a pessoa idosa passa a necessitar de cuidados constantes, os quais, na
realidade brasileira, sdo realizados, na maioria das vezes, no contexto domiciliar por um familiar cuidador. No processo de
cuidado didrio da pessoa idosa com DA, os familiares cuidadores vivenciam dificuldades diversas, as quais podem ser
amenizadas, por exemplo, com a utilizagdo de tecnologias que, no seu sentido mais amplo, podem ser classificadas como
leves (das relagdes), leves-duras (saberes estruturados tais como as teorias) e duras (recursos e equipamentos materiais)®.
Quando a tecnologia é direcionada para o contexto de cuidados da pessoa idosa e de seus familiares, denomina-se como
gerontotecnologia (ou gerontecnologia), que pode se apresentar na forma de produto, caracterizadas por equipamentos,
maquinas e pela materializagdo das estratégias de cuidado (barras de apoio, tapetes antiderrapantes), ou em forma de
processo/conhecimento/estratégia, que sdo ferramentas ndo materializadas empregadas para o cuidado da pessoa idosa,
como os grupos de apoio’.

Pesquisas desenvolvidas em diferentes paises descrevem que a tecnologia tem muito a oferecer para apoiar, facilitar
e criar novas possibilidades no cuidado a pessoa idosa com deméncia®'°. Contudo, estudo conduzido por pesquisadores
da Suica descreve que as intervengdes no contexto da pessoa idosa com deméncia sdo complexas e, portanto, devem ser
centradas em sua singularidade®?. Assim, para a escolha e utilizagdo de uma ou mais gerontecnologias durante o processo
de cuidado, se faz necessario avaliar as necessidades singulares de cada pessoa idosa, bem como dos seus familiares
cuidadores. Logo, torna-se necessario compreender as dificuldades vivenciadas no cotidiano de pessoas idosas com DA,
com vistas a elaborar e descrever possibilidades gerontotecnoldgicas de cuidados a serem utilizadas por familiares
cuidadores em diferentes contextos, especialmente, no ambiente domiciliar.

Nesse sentido, algumas pesquisas vém sendo produzidas no Brasil, com a proposta de utilizagdo de gerontecnologias
para necessidades especificas, como prevencdo de quedas'’; estimulacdo cognitiva®; e tratamento hemodialitico®.
Contudo, ha incipiéncia de pesquisas que contemplem a multiplicidade de demandas que envolvem o cuidado a pessoas
com a DA, fato que justifica a necessidade e relevancia desta pesquisa, que se propds, primeiramente, a conhecer as
principais dificuldades para, posteriormente, pensar em estratégias. Além disso, esta pesquisa avanca em relagdo a outras
publicacdes, sobretudo, pelo fato de as gerontecnologias serem planejadas por estudantes de graduacdo de diferentes
cursos da drea da saude, com vivéncias no contexto do envelhecimento e DA, o que contribui para a avalicdo das
necessidades dos familiares cuidadores no processo de cuidado, a partir de diferentes disciplinas, contemplando um
cuidado interprofissional. Salienta-se, também, que pesquisas que envolvam o contexto da pessoa idosa, bem como das
DCNTs, no qual se insere a DA, s30 necessarias e, portanto, destacadas como prioridade de pesquisa no Brasil®.

Frente ao exposto, questiona-se: Quais gerontecnologias podem ser pensadas, a partir das dificuldades vivenciadas
por familiares cuidadores no cotidiano de cuidados da pessoa idosa com DA? Dessa forma, objetivou-se descrever
gerontecnologias sugeridas por estudantes de graduacdo da area da saude para auxiliar os familiares cuidadores nas
principais dificuldades vivenciadas no cuidado das pessoas idosas com doenga de Alzheimer.

METODO

Trata-se de uma pesquisa-agao estratégica, a qual tem por intuito proporcionar estratégias de a¢des transformadoras
e ainda facilitar a busca de solugGes frente aos problemas. Na natureza estratégica, a transformacao é planejada de forma
prévia pelo pesquisador, o qual é responsavel por acompanhar os efeitos da intervencdo e avaliar os seus resultados?.
Para auxiliar na clareza e redagdo deste relatério de pesquisa, tomou-se por base o Consolidated criteria for reporting
qualitative research (COREQ)Y’.

O estudo foi realizado com dois grupos: o primeiro, com familiares cuidadores de pessoas idosas com a DA; o
segundo, com estudantes de graduac¢do dos cursos da area da sadde. S3o ambos participantes de um grupo de apoio para
familiares e cuidadores de pessoas com a DA, o qual caracteriza-se como um projeto de extensdo, vinculado a uma
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universidade localizada no Rio Grande do Sul, Brasil. O referido grupo foi criado no ano de 2006 e, desde entdo, trabalha
com tematicas variadas no contexto domiciliar de cuidados as pessoas idosas com a DA, ja possuindo experiéncia na
utilizagdo, planejamento e construgdo de gerontecnologias. As atividades do grupo ocorrem semanalmente, sendo uma
semana com professores e estudantes dos cursos de graduagdo da area da saude, com objetivo de estudar e planejar
atividades, e, na outra semana, conta também com familiares cuidadores de pessoas com a DA.

Foram cendrios para coleta de dados as residéncias de familiares cuidados de pessoas idosas com DA e o grupo para
familiares cuidadores. Como critérios de selecdo para os familiares cuidadores, estabeleceram-se: ser ou ter sido familiar
cuidador de pessoas idosas com a DA, estar cadastrado no grupo e participando assiduamente dos encontros. Para os
estudantes, consideraram-se: ser académico de curso da area da saude, e estar participando do grupo ha pelo menos seis
meses, periodo suficiente para que ja tivessem experienciado as situagdes apresentadas ao grupo pelos familiares
cuidadores. A populagdo elegivel no periodo do estudo era de sete familiares cuidadores e 40 estudantes. Atenderam aos
critérios de selegdo e aceitaram participar da pesquisa todos os sete familiares/cuidadores. Quanto aos estudantes,
contou-se com 12, pois 20 deles possuiam menos de seis meses de participagdo no grupo e, oito ndo conseguiram estar
presentes nos encontros do GF. Dessa forma, a pesquisa contou com um quantitativo ndo predeterminado de 19
participantes.

Os dados foram coletados em dois momentos: inicialmente, no més de agosto de 2020, os familiares cuidadores
foram convidados individualmente, por contato telefénico, a participar da pesquisa. Apds o aceite, ocorreram, em
setembro de 2020, visitas domiciliares, quando se realizou a primeira etapa de coletas dos dados, por meio de entrevista
semiestruturada construida especificamente para a pesquisa, sendo esta desenvolvida em um Unico momento com cada
participante. O roteiro de entrevista era composto de duas partes; a primeira, com a descricdo dos participantes; a
segunda, com a questdo aberta: Quais foram/sdo as principais dificuldades que vocé e/ou a familia vivenciaram ou
vivenciam no cotidiano de cuidados/convivio com a pessoa idosa com a DA? As entrevistas foram conduzidas por um Unico
pesquisador, enfermeiro, com experiéncia em pesquisa qualitativa e na tematica de gerontecnologias, o qual participava
do projeto de extensdo e, portanto, ja possuia vinculo com os familiares cuidadores e com os estudantes de graduagao
participantes da presente pesquisa. As mesmas foram audiogravadas com o auxilio de dispositivo do tipo aparelho MP3 e,
posteriormente, realizou-se a transcricdo na integra para documentos em Word. Na sequéncia, as entrevistas transcritas
foram devolvidas individualmente pelo pesquisador a cada um dos familiares cuidadores, para a validagdo das informagdes.

Apos a etapa inicial, os pesquisadores, por meio de contato telefénico disponibilizado pela coordenagdo do projeto,
convidaram os estudantes de graduagdo integrantes do grupo de apoio para participar da pesquisa, com o objetivo de
planejar, de forma interprofissional, gerontecnologias para auxiliar os familiares cuidadores nas principais dificuldades
evidenciadas no cotidiano de cuidado da pessoa idosa com DA. Salienta-se que tais dificuldades foram identificadas nas
entrevistas com os familiares cuidadores na etapa anterior da pesquisa.

A coleta de dados com os estudantes, etapa 2, ocorreu no periodo de setembro a novembro de 2020, por meio da
técnica de Grupo Focal (GF), o qual contou com a participagdo de um moderador (mesmo pesquisador que realizou as
entrevistas com os familiares cuidadores) com o objetivo de conduzir o GF, e com uma observadora (bolsista de iniciagdo
cientifica), com a responsabilidade de auxiliar durante a coleta, gravagdo, anotacGes e demais atividades realizadas nos
encontros. Houve trés encontros focais, cada um com aproximadamente 120 minutos; destes, dois sdo descritos nesta
pesquisa. Ressalta-se que todas as recomendagdes de protecdo e prevengdo a COVID-19 foram seguidas durante o
desenvolvimento das entrevistas e dos GFs, visto que a coleta de dados ocorreu em periodo de pandemia de SARS-CoV-2.

O primeiro GF teve o objetivo de compreender a percepgao dos estudantes de graduagdo acerca das gerontecnologias
de cuidado as pessoas idosas/familias. Primeiramente, foi entregue aos participantes uma folha de papel A4, solicitando que
estes registrassem o que compreendiam por gerontecnologia. Apés, cada participante apresentou ao grupo o seu registro,
momento em que se promoveu uma discussdo coletiva, a partir da identificacdo de semelhancas e diferencas nos registros.
Na sequéncia, foram apresentados aos participantes alguns conceitos, ilustracoes e imagens de gerontecnologias, os quais
podem ser empregados por diferentes profissionais da drea de saude. Posteriormente, uma nova folha de papel A4 foi
entregue a cada participante, para que eles escrevessem novamente sua compreensdo apos a dinamica anterior.

No segundo GF, o moderador apresentou-lhes uma sintese das principais dificuldades vivenciadas pelos familiares
cuidadores das pessoas idosas com a DA, identificadas nas entrevistas realizadas com eles (Figura 1), propondo que os
estudantes de graduacdo pensassem em estratégias para cada dificuldade apresentada. Os participantes tiveram
aproximadamente dez minutos para pensar em possiveis gerontecnologias de cuidado. Apds, foram convidados a
apresentar as suas sugestdes ao grande grupo, o que possibilitou a discussdo e a ampliagdo das mesmas.

Os dados produzidos nas entrevistas com os familiares cuidadores e nos GFs com os estudantes foram gravados em
aparelho MP3, transcritos, possibilitando a analise dos dados com base na técnica da analise textual discursiva, organizada
em trés componentes: unitarizac3o, estabelecimento de rela¢cdes e comunica¢io?®.
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Com relagdo aos dados das entrevistas com os familiares cuidadores, os pesquisadores iniciaram examinando os
textos em profundidade, formando a categoria central, que se relacionou com as dificuldades vivenciadas pelos familiares
cuidadores no dia a dia de cuidados da pessoa idosa com a DA, a qual foi unitarizada em trés unidades de sentido. Apos,
seguiu-se para a segunda etapa, onde cada relato das unidades foi lido de forma minuciosa, sendo separado em diferentes
unidades, originando as categorias de dificuldades (Figura 1). Para contemplar a ultima etapa de analise, os pesquisadores
realizaram o processo de comunicagdo entre as diferentes dificuldades, por meio da descricdo de metatextos como
resultado da interpretacdo do fendmeno investigado. As descricdes detalhadas dos relatos que originaram as categorias
de dificuldades est3o publicadas em outro manuscrito®. As mesmas etapas de analise foram realizadas para os dados dos
GFs com os estudantes de graduacdo, as quais podem ser visualizadas na Figura 2.

Os preceitos éticos que envolvem a pesquisa com seres humanos foram previstos conforme a Resolugdo 466/2012,
do Conselho Nacional de Satde. O projeto foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa em margo de 2020. Os
participantes da pesquisa assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e foram assegurados acerca do
anonimato e confidencialidade das informagdes, sendo identificados nesta pesquisa pelas letras F (familiar) e A
(académico) seguidas de um algarismo (F1, F2... F7; A1, A2... A12).

RESULTADOS

Dos sete familiares cuidadores das pessoas idosas com DA, seis eram do sexo feminino, com idades entre 33 e 68
anos. Quanto ao grau de parentesco, trés eram filhos; trés, cuidadores; e um conjuge; com tempo de atuagdo como
cuidador entre dois e 17 anos. Destes, quatro residiam com a pessoa idosa e trés, em casas separadas. Dividiam o cuidado
com outra pessoa seis familiares cuidadores; um cuidava sozinho. Quanto ao tempo de participagdo no grupo de apoio,
variou entre dez meses e seis anos. Dos estudantes dos cursos da satde, todas (n=12) eram do sexo feminino, com idades
entre 19 e 43 anos. Uma cursava enfermagem; duas, fonoaudiologia; duas, fisioterapia; uma, nutrigdo; trés, odontologia;
e trés, terapia ocupacional. No que se refere ao tempo de participagdo no grupo de apoio, variou de seis meses a dois anos
e meio.

Os dados das entrevistas realizadas com os familiares cuidadores resultaram em uma categoria central:
dificuldades vivenciadas pelos familiares cuidadores no cotidiano de cuidados da pessoa idosa com DA, e dez dificuldades
vivenciadas nos cuidados da pessoa idosa com a DA, as quais foram agrupadas em trés grandes unidades de sentido,
conforme a Figura 1.

Dificuldades vivenciadas pelos familiares cuidadores no cuidado da pessoa idosa com a doenga de Alzheimer
Unidades de sentido | Categorias de dificuldades Participante
- Esquecimento da pessoa idosa acerca das atividades ja desenvolvidas ou que precisam | F1; F2; F5
Cognigdo: Memoéria | Ser executadas.
Afetividade e Humor | - Perda da nogdo da pessoa idosa com o dinheiro. F2; F4
- Alteragdo de humor da pessoa idosa. F1; F2
B ] - Ndo aceitagdo do banho pela pessoa idosa. F2; F5
gf;vrli:ades de Vida - Riscos a saude da pessoa idosa atrelados ao banho. F1; F3; F5; F6
- Dificuldade com a alimentagdo da pessoa idosa. F1; F3; F6
- Dificuldade com a medicagdo da pessoa idosa. F2; F6; F7
Familia/Cuidador/ - Sobrecarga do familiar/cuidador. F3; F4
Sociedade - Ndo aceitagdo e desconhecimento da doenga. F2; F5
- Desagregagdo/desunido familiar e auséncia de auxilio no cuidado. F2; F4

Figura 1: Dificuldades vivenciadas pelos familiares/cuidadores de pessoas idosas com a doenca de Alzheimer. Santa Maris, RS, Brasil, 2020.

Os dados dos GFs com os estudantes de graduagdo da area da saude foram analisados e resultaram em uma
categoria central: Gerontecnologias cuidativo-educacionais. Ela foi unitarizada em trés unidades de sentido e dez
categorias, conforme a Figura 2.

Rev enferm UERJ, Rio de Janeiro, 2024; 32:e84101

DoCe a


https://doi.org/10.12957/reuerj.2024.84101
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

Ilha S, Casarin F, Huppes B, Gautério-Abreu DP, Fernandes F, Munhoz OL
Gerontotecnologias cuidativas para idosos com Alzheimer
i) Artigo de Pesquisa
oot Research Article DOI: https://doi.org/10.12957/reuerj.2024.84101
Articulo de Investigacion

Gerontotecnologias
cuidativo-educacionais .

Gerontotecnologias relativas a

Gerontotecnologias relativas ao

mem©ria, afetividade e humor . . s . .
’ Gerontotecnologias relativas familiar/cuidador e sociedade

as Atividades de Vida Didria

e Utilizagdo de card, e Rede de apoio
cronograma, diario e familiar/profissional: Escala
desenho. de rodizio entre os

familiares.

e Utilizacdo de musica, didlogo,
boneca e recompensas.

e Controlar o valor .

di ibilizad ” e Cadeirinha/ banco, barras de o
ISPOhI .I INZB o ac} 1d0so, apoio e placa na porta do e Atividades de relaxamento:

substituicdo de cédulas de banheiro. Yoga, videos, filmes, séries,

dinheiro por papel similar e croché e bordados.

caixa de presentes. e Mudanga de foco, troca dos

nomes das refeicGes, utilizagdo de

calendario, imagens e filmagens.

e Elaboragdo de materiais
e Ambiente agraddvel, explicativos.
memorias afetivas e escuta
ativa. e Lembretes manuais, associagao
do hordério da medicacgdo a

programas de televisdo.

Figura 2: Esquema representativo da categoria central, unidades de sentido e categorias geradas nos Grupos Focais com estudantes de
graduagdo da drea da salde. Santa Maris, RS, Brasil, 2020.

Utilizacdo de card, cronograma, diario e desenho

Diante das dificuldades relatadas pelos familiares cuidadores referentes ao esquecimento da pessoa idosa acerca
das atividades ja desenvolvidas ou que precisassem ser executadas, os estudantes dos cursos da drea da saude sugeriram,
como gerontecnologias na forma de produto, a confecgdo e/ou utilizagdo de cards (cartdes com conteldo e a¢des a serem
desenvolvidas pela pessoa idosa com a DA), cronograma, diario e de desenhos.

Pode escrever nos cards, tipo: tal hora vocé faz isso, tal hora toma banho, por exemplo, fazer tipo um esquema,
organizar uma rotina, um cronograma. (A1)

[...] poderia ser feito tipo uns cardzinhos, colado num lugar visivel ou tipo perto da cama, para quando ela
levantar, perto da porta, se ela vai sair, ou do lado do banheiro, porque, dai, ela olha e lembra o que ela pode
fazer. Também pode ser feito desenho, ai ele desenha de acordo com aquele momento, o que o momento
significou para ele. (A4)

Fazer um didrio também, tipo hoje eu conversei sobre tal coisa, e jd vai escrevendo, depois ela olha ali e ja
lembra o que ela fez hd algumas horas atrds. (A6)

Controlar o valor financeiro disponibilizado a pessoa idosa, substituicao de cédulas de dinheiro por papel similar e caixa
de presentes

A dificuldade da pessoa idosa com as AIVDs, no que se refere ao dinheiro, também se destacou durante as
entrevistas com os familiares cuidadores, sendo possivel pensar em estratégias para este contexto de cuidado a ela. Dentre
as gerontecnologias na forma de produto, os estudantes de graduacdo sugeriram a substituicdo das notas verdadeiras por
ficticias, bem como a elaboragdo de uma caixa com presentes de baixo custo para as situacGes em que a pessoa idosa
deseja presentear alguém.

O dinheiro falso é uma boa, porque a pessoa idosa néo vai se sentir inttil de ndo ter nada, de pensar que
tiraram todo o dinheiro dela, e também ndo corre o risco de ela sair por ai dando o dinheiro que ela tem. (A2).

Quando a pessoa idosa estd na fase de presentear outras pessoas dando-lhes seus pertences de valor, a gente
pode substituir por algo de valor menor, pode-se montar uma caixa objetivos de baixo custo, ai, se ele quiser
dar algo, a gente ou ele mesmo pega na caixa, e sai distribuindo. Porque, se tu falares que ele ndo pode, ele
vai se sentir inatil [...] (A3)
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Gerontecnologias na forma de processo/conhecimento/estratégia também foram sugeridas, contudo, para as
situagdes em que a pessoa idosa ainda reconhece o dinheiro. Com objetivo de manter a autonomia da pessoa idosa e evitar
que ela se irrite, um académico descreveu a possibilidade de manter uma quantidade menor e controlada de dinheiro sob
a posse da pessoa idosa e entregar-lhe gradativamente, conforme a sua necessidade.

Se a pessoa idosa ndo estiver numa fase tdo avangada, ai eu preciso deixar dinheiro, porque ele vai querer
gastar, mas ndo deixar muito, porque ele gasta tudo. Se tu tirares tudo de vez, tirar cartdo, vai mudar o humor,
entdo, pode-se tirar o dinheiro da conta e deixar ele s6 com um valor simbdlico, pra ele manter autonomia, e
ir disponibilizando a ele quantias conforme a necessidade [...]. Pode ser disponibilizado para a pessoa idosa
um cartdo com valor simbdlico, dai ela vai se sentir util de ir nos lugares e ela ndo vai gastar valores
estratosféricos, e ndo vai tirar totalmente a autonomia dela, que, querendo ou ndo, é importante para o
cuidado dela. Dai, de tempo em tempo, conforme a necessidade, vai transferindo paro cartdo uma quantia de
dinheiro. (A4)

Ambiente agradavel, memérias afetivas e escuta ativa

A alteracdo de humor da pessoa idosa com DA foi outra dificuldade mencionada pelos familiares cuidadores. Para
auxiliar nesse contexto, os estudantes sugeriram, como gerontecnologias na forma de processo/conhecimento/estratégia,
a estimulagdo cognitiva da pessoa idosa, utilizando-se de lembrangas dialogadas, fotos, musica, bem como a manutengao
de um ambiente tranquilo.

Tentar deixar um ambiente mais calmo, colocar uma musica, olhar os pdssaros, a natureza, tentar focar em
outras coisas que ndo sejam o foco de estresse daquele momento. (A2)

Ver alguma coisa que remeta a lembrangas boas, alguma coisa da infdncia, como fotos, e falar coisas do
passado, e nunca revidar, ndo se exaltar, porque vai piorar [...] tem que se controlar para acalmar ele. Tentar
fazer algo que ele tenha a memdria positiva, ou fazer o bolo que ele gosta, por exemplo, talvez, assim, ele
acalme. (A4)

Além disso, evidenciaram-se como gerontecnologias a capacidade de escuta ativa e a paciéncia para ouvir as
histdrias contadas pela pessoa idosa com DA, mais de uma vez, caso seja necessario.

Acho muito importante ouvir de novo a mesma histéria e mostrar que estd interessada, mesmo que vocé ja
tenha ouvido aquilo vdrias vezes, porque o emocional também afeta; (A2)

Ouvir mais de uma vez a histéria, repetir parte e perguntar para ele: “Como era mesmo?”. Talvez, ele se sinta
util e esquega aquela irritabilidade que ele estava apresentando no momento. (A12)

Utilizacdo de musica, didlogo, boneca e recompensas

Os familiares cuidadores referiram dificuldade relacionada a higiene corporal, ja que algumas pessoas idosas com
DA n3o a aceitam ou referem ja a terem realizado, quando ainda ndo a fizeram. Nesse sentido, os estudantes sugeriram
como gerontecnologias a utilizagdo da musica, do didlogo e de alguma forma de recompensa.

Até mesmo escutando uma musica, alguma coisa acontecendo em volta dele que faga ele sentir prazer em
fazer aquilo, acho bem importante. Pode-se pensar na questéo da recompensa também, algo vai ter depois
de tomar banho. Entdo, as vezes, a pessoa idosa pode nGo querer muito, mas ela sabe que, se ele tomar banho,
vai acontecer uma coisa boa. A questdo da recompensa seria assim. Importante ser algo que a pessoa idosa
realmente receberia, néo fazer isso e depois ndo receber [...] as vezes, as pessoas idosas tém medo de tomar
banho [...] ndo se sentem confortdveis, entéo, talvez sabendo que tem uma recompensa por elas estarem
fazendo aquilo, o banho se torne mais agraddvel. (A7)

Poderia ser usado os sentidos dos pacientes, colocar uma musica que ele goste, que recorde alguma coisa, que
traga sentimentos bons e que ele possa transformar aquele momento em algo prazeroso. Poderia também
fazer uma massagem antes, ou alguma coisa que explore os sentidos dele, para que ele consiga tomar banho.
E, também, se ele ndo quiser tomar banho embaixo do chuveiro, fazer pelo menos intercalado, um banho de
chuveiro, um banho de leito. (A10)

Como gerontecnologias na forma de produto para auxiliar na higiene corporal, destacou-se, a partir da vivéncia

de um académico, a possibilidade de utilizacdo de uma boneca.

No caso da deméncia dela, era muito forte, entdo ela pegou a fei¢do de uma boneca, que ela dizia que era a
filha dela. Entdo a gente sempre dizia: “vamos dar banho nos filhos”. Entdo, enquanto nds ddvamos banho
nela, ela dava banho na boneca. Acho que fazer essas associagdes pode ajudar também. (A6)

Cadeirinha/banco, barras de apoio e placa na porta do banheiro

Em decorréncia da sintomatologia da doenga, que conduz a dificuldade para as AVDs, o banho pode potencializar
riscos a salide da pessoa idosa, conforme relatos dos familiares cuidadores. Frente a isso, os estudantes compreendem a
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relevancia do emprego de gerontecnologias na forma de produto, tais como as barras de apoio, bem como cadeiras ou
bancos para a pessoa idosa sentar e facilitar na pratica da higiene corporal.
Ela conseguia ficar em pé, mas tinha muito medo de resvalar no banho [...] ela s6 comegou a querer tomar
banho, quando a gente comegou a entender que ela tinha medo. Entdo, a gente passou a colocar ela sentada
para dar mais sequranga e ela voltou a aceitar bem o banho [...] (A6)
Colocar as barras de apoio no banheiro ou uma cadeirinha mesmo, como a colega acabou de falar. Acho legal
possibilitar um pouco mais de independéncia para eles, desde que fique cbmodo e seguro para eles, acho que
é isso. (A8)
Tentar fazer algo que ela goste e que dé seqguranga pra ela, como uma cadeirinha para a pessoa idosa sentar-
se dentro do box do banheiro, pra ela se sentir sequra. (A9)

O académico A5 salientou, ainda, a importancia de a porta do banheiro ndo ser trancada, para que, caso seja
necessario, o familiar cuidador possa intervir e auxiliar a pessoa idosa com DA em qualquer dificuldade. Para tanto, sugeriu,
como gerontecnologia na forma de produto, placas para identificar que o banheiro esta ocupado enquanto a pessoa idosa
estiver realizando a higiene corporal.

Plaquinha de pendurar na porta “Vovo estd tomando banho.”, porque, dai, ela coloca na porta quando vai

tomar banho e ndo tranca a porta. Imagina se ela chaveia a porta e ela cai, ou aconteca alguma coisa! Com a
plaquinha fica mais tranquilo, é uma estratégia também |[...] (A5)

Mudanga de foco, troca dos nomes das refeigGes, utilizagdo de calendario, imagens e filmagens

As questdes relacionadas com a alimentagdo das pessoas idosas com a DA também foram mencionadas como
dificuldades encontradas pelos familiares cuidadores, pois vivenciam momentos em que ha recusa da pessoa idosa em se
alimentar nos horarios, ou solicitam o alimento, mesmo que ja tenham se alimentado. Quando essa dificuldade foi
apresentada aos estudantes de graduacdo, eles sugeriram, como gerontecnologia na forma de
processo/conhecimento/estratégia, a mudanca de assunto e distragdo da pessoa idosa, bem como associar a alimentagdo
com um horario que a pessoa idosa goste mais.

Se ela ndo quer almogar, mas ela gosta de tomar café, a gente tenta associar como se fosse café, dizendo
assim: vamos tomar um café? Mesmo sendo de meio-dia e vocé servindo o almogo, porque talvez funcione e
ela pense “Ah, eu gosto de tomar café”. Fazer essa troca, talvez ela ndo tenha uma lembranga muito boa do
almocgo e, ao ouvir a palavra “almogo”, ndo queira, dai pode ir trocando a palavra apenas. Pode-se filmar
também com o celular a pessoa idosa tomando café. Dai, quando ele falar que néo tomou, a gente mostra e
diz: Olha aqui, vocé tomou café as oito horas. Ele se vendo, talvez lembre e ndo insista em tomar novamente.
(A4)

Na questdo da alimentagdo, no sentido de excesso, quando a pessoa idosa quer comer, mas acabou de tomar
café e ndo se lembra e insiste que quer comer, o cuidador deve interagir mudando de assunto, para que a
pessoa idosa se distraia e esquega da alimentagdo no momento. (A11)

O estudante A2 sugeriu uma gerontecnologia na forma de produto. Trata-se de um calenddrio com imagens e
hordrios das principais refeicdes e com espago para a pessoa idosa anotar o que ingeriu em cada uma das refeigoes.

Fazer um calenddrio, colocar imagens tipo: as oito horas café, entGo vamos escrever o que vocé tomou no

café, ai a pessoa idosa escreve. Ai chega de meio-dia, se ele te disser que ainda ndo tomou café, vocé mostra

o calenddrio e fala: “Lembra que no café tu comeu isso e aquilo?”. Dai, talvez ela lembre. Se ainda sim ele néGo
lembrar, vocé deixa que ele leia o que escreveu. (A2).

Lembretes manuais, associagdo do horario da medicagdo a programas de televisdo

A medicagdo também foi referida como uma dificuldade, pois algumas pessoas idosas esquecem os horarios e/ou
pensam ja ter ingerido os medicamentos, quando ainda nao o fizeram. Duas gerontecnologias foram sugeridas: utilizacdo
de despertador digital e cartaz com horario do medicamento, o qual deve coincidir com o do despertador; associar o
horario do medicamento a programacdo da televisao.

Pode associar o remédio com algum programa de televisdo, assim a pessoa idosa ird associar o hordrio do
programa com o remédio e ird se lembrar. (A4)

Pode ser implementado um despertador com hordrio digital e, ao lado, deixar o remédio com uma cartolina
com o hordrio que o remédio deve ser ingerido. Por exemplo, se a pessoa idosa tiver um remédio para tomar
as 17 horas, quando despertar e constar 17 horas no despertador, ela vai perceber que é o mesmo hordrio que
estd escrito na cartolina e lembrar de tomar o remédio que estd ao seu lado [...] (A12)
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Rede de apoio familiar/profissional: Escala de rodizio entre os familiares

Alguns familiares cuidadores referiram que as demandas cotidianas de cuidado da pessoa idosa com DA geram
cansaco fisico e mental. Assim, foi sugerido como gerontecnologia na forma de processo/conhecimento/estratégia o
revezamento dos cuidados entre os familiares.

Fazer um cronograma: tal dia um cuida e tal dia o outro, ai ndo fica pesado para ninguém [...] um fica sequnda,
quarta e sexta; o outro, terga, quinta e sdbado. Tentar organizar, para néo ficar pesado para ninguém, tem
que ter comunicagdo na familia. (A2)

Tem aqueles que tém uma familia grande e conseguem fazer uma escala entre os filhos [...] é importante
realizar a alterndncia de cuidado para ndo ficar sobrecarregado, ir alternando, ter toda rotina nesse
calenddrio. E a minha gerontecnologia. (A5)

Além disso, alguns estudantes referiram a importancia de uma rede de apoio profissional que auxilie esses
familiares cuidadores a refletirem sobre a suas vidas e necessidades como seres humanos.

Importante ter uma rede de apoio profissional, sim, que atenda esta familia, do quanto é importante ela ter
alguém pra conversar e desabafar, porque, como normalmente é s6 uma pessoa que estd cuidando, a
sobrecarga deve ser enorme. Entdo, é muito importante ela ter com quem conversar pelo menos uma vez por
semana ou a cada 15 dias, seria muito importante. (A9)

Os grupos de apoio emergiram nos relatos dos participantes como gerontecnologia na forma de
processo/conhecimento/estratégia, uma vez que neles ocorre a socializacdo de conhecimentos entre os participantes, o
gue oportuniza sanar duvidas e orientar condutas.

No grupo de apoio, os cuidadores ouvem o relato de outras pessoas e eles vdo pensar “Nossa! Eu néo sou o
unico do mundo que estou passando por esse transtorno/dificuldade...”, por isso a importéncia dos grupos [...]
(A3)

O grupo de apoio é muito importante para as pessoas entenderem que as pessoas que participam podem
sanar as suas duvidas [...] (A7)

Atividades de relaxamento: Yoga, videos, filmes, séries, croché e bordados

As atividades que proporcionam relaxamento e auxiliam os familiares cuidadores a desligarem da rotina continua
de cuidados foram sugeridas como gerontecnologias na forma de produto e, também, de
processo/conhecimento/estratégias para o alivio do cansaco fisico e mental gerado pela sobrecarga do processo de cuidar.

A pessoa tem que achar estratégias, procurar fazer algo que goste, como yoga, ver um video ou um filme que
gosto enquanto o paciente dorme, ou fazer um croché ou bordado. Alguma coisa que traga tranquilidade,
traga aconchego, propor um hordrio do dia que o cuidador consiga fazer isso, mesmo que seja durante o
hordrio de sono do paciente. (A5)

Se é uma Unica pessoa que cuida, ela precisa ter um periodo para descansar, digamos assim, ela achar alguma
coisa para que a cabega dela fique livre, ndo pensando muito no cuidado, em alguns momentos do dia, isso
faz muito bem! (A7)

Elaboragao de materiais explicativos

A negacdo e o desconhecimento da doenga sdo situagGes que apareceram como dificuldades para os familiares
cuidadores. Como gerontecnologia na forma de produto, os estudantes descreveram a elaboragdo de materiais
explicativos de facil acesso.

Pode ser criado algo bem prdtico, com informagdes, tipo: no Alzheimer, acontece isso ou aquilo no cérebro,
tentar explicar de forma mais ludica, com ilustragbes. Muitas vezes tem até aqueles videos no YouTube, que
vai fazendo tudo desenhado, para mostrar de uma forma leve e ndo téo drdstica o que vai acontecer com a
evolugdo da doenga, e as modificagbes necessdrias para o cuidado. (A2)

Fazer um guia. Se acontecer tal situagdo, deve-se proceder dessa forma; formas de lidar, porque, no primeiro
momento, eles ndo querem aceitar, mas, se tivesse um guia, acredito que ajudaria eles a entender. Ndo precisa
se algo tedrico, pode ser ilustragdo, de uma forma mais ludica. (A4)

DISCUSSAO

A identificacdo das dificuldades encontradas por familiares cuidadores de pessoas idosas com DA tornou possivel a
descrigdo de sugestGes gerontecnoldgicas por estudantes de graduacdo da area da saude, com vistas a auxiliar na pratica
de cuidados da pessoa idosa. Uma das dificuldades vivenciadas pelos familiares cuidadores refere-se aos esquecimentos
da pessoa idosa com DA. A esse respeito, foram sugeridas como gerontecnologias, ha forma de produto, a confec¢do e/ou
utilizacdo de card, cronograma, didrio dos cuidados, e desenhos.
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Nesse sentido, destaca-se que a utilizagdo de materiais que versem sobre os cuidados auxilia no dia a dia das pessoas
idosas, uma vez que contribuem para a qualidade dos cuidados?. Assim, ferramentas de baixo custo, como as encontradas
nesta pesquisa, caracterizam-se como potencializadoras de saude e de prevencgdo de agravos. O Didrio dos cuidados
permite ao familiar realizar a leitura sobre os cuidados realizados com a pessoa idosa, servindo como um guia em casos de
duvidas, o que pode auxiliar nas condutas de cuidados no dia a dia?%. Os cards e os desenhos, além de orientarem a pessoa
idosa quanto aos cdmodos da casa, podem auxiliar também na sua estimulac¢do cognitiva?2.

SituagGes em que a pessoa idosa ndo reconhece mais o dinheiro também foram dificuldades vivenciadas pelos
familiares cuidadores participantes da presente pesquisa. Dentre as gerontecnologias na forma de produto, para auxiliar
nessa dificuldade, foram sugeridas a substituicdo das notas verdadeiras por ficticias, bem como a elaboragdo de uma caixa
com presentes de baixo custo para as situagdes em que a pessoa idosa deseje presentear alguém. Outra dificuldade
identificada diz respeito as situagdes em que a pessoa idosa ainda reconhece o dinheiro, mas ndo mais o seu valor. Para
auxiliar nessa situagdo, os estudantes de graduagdo sugeriram, na forma de processo/conhecimento/estratégia, a
possibilidade de manter uma quantidade menor e controlada de dinheiro sob a posse da pessoa idosa e entregar-lhe
gradativamente, conforme a sua necessidade.

Essas gerontecnologias auxiliam na manuten¢do da autonomia da pessoa idosa e evitam a sua irritagdo. Cabe
esclarecer que o uso de dinheiro ficticio como intervengdo terapéutica é licito e deve ser combinado entre os familiares
cuidadores (responsaveis legais da pessoa idosa) e os estabelecimentos comerciais préximos a residéncia, onde
possivelmente ele serd entregue para compra de algum produto. Assim, os proprietarios dos estabelecimentos comerciais
podem recebé-lo e, apds, troca-lo por valor real com o familiar cuidador. Estratégias relacionadas as dificuldades com o
controle do dinheiro também foram evidenciadas em uma pesquisa realizada com familiares cuidadores de pessoas com
a DA, a qual demonstrou que, nas situagdes em que pessoa idosa ndo possuia mais a capacidade de reconhecer o valor do
dinheiro, ocorria a troca das notas de valor alto, pela mesma quantia de notas, mas de valores baixos, o que contribuiu

para a pessoa idosa se manter e sentir-se auténoma’.

As alteragdes do humor da pessoa idosa com DA também foram dificuldades relatadas pelos familiares cuidadores.
Para tanto, os estudantes de graduagdo sugeriram, como gerontecnologias na forma de
processo/conhecimento/estratégia, a estimulagdo cognitiva por meio de lembrancas dialogadas, fotos, musica, bem como
a manuteng¢do de um ambiente tranquilo. Estimular a lembranga de eventos com a utilizagdo de ferramentas como a
musica, por exemplo, tem sido estudada como uma importante aliada de que os profissionais da saude dispéem para
intervir no cuidado da pessoa com a DA%,

A capacidade de escuta ativa e a paciéncia para ouvir as histdérias contadas pela pessoa idosa com DA, mais de uma
vez, se necessario, também foi mencionada como uma gerontecnologia na forma de processo/conhecimento/estratégia.
Esse achado corrobora com estudo realizado na Bahia, o qual identificou que a relagdo interpessoal auxilia no cuidado,
sendo uma ferramenta potencializadora de motivagdo com vistas a continuidade do cuidado, do bem-estar e da melhor
qualidade de vida. Dessa forma, a comunicagdo com escuta ativa, afirma-se como um dos elementos principais da
assisténcia, pois cria-se um vinculo entre os envolvidos, fornecendo subsidios para um melhor cuidado?*.

Dificuldade relacionada a aceitacdo da pessoa idosa para realizar a higiene corporal foi relatada por familiares
cuidadores na presente pesquisa. Como gerontecnologia na forma de processo/conhecimento/estratégia, os estudantes
de graduacdo sugeriram a utilizagdo da musica, do didlogo e de alguma forma de recompensa. Na forma de produto,
destacou-se, a partir da vivéncia de um académico, a possibilidade de utilizagdo de uma boneca, pois, no momento em
que a pessoa idosa a higieniza, o familiar cuidador tem a possibilidade de auxilia-la na sua higiene corporal. Esse dado vai
ao encontro de investigacdo em que os pesquisadores identificaram que a utilizacdo da musica®>?¢, bem como da
boneca?”%, como tecnologia para auxiliar no cuidado da pessoa idosa, demonstrou potencial.

Os riscos a saude da pessoa idosa atrelados ao banho foram mencionados por quatro familiares cuidadores. Para
maior seguranca da pessoa idosa com a DA durante a higiene corporal, os participantes trouxeram as barras de apoio e
cadeiras ou bancos para a pessoa idosa sentar-se no banheiro. Além disso, as placas para identificar que o banheiro esta
ocupado enquanto a pessoa idosa estiver realizando a higiene corporal, evitando, assim, chavear o banheiro, também
foram mencionadas. Nesse sentido, destaca-se a necessidade de conhecer as opgGes tecnoldgicas disponiveis e investir
em possibilidades para impedir ou reduzir os riscos atrelados a atividade do banho. Tais ferramentas potencializam a
inovacdo, o aprofundamento e ampliacdo que contribuem para a qualidade do cuidado em salde, repercutindo em
melhoria da qualidade de vida das pessoas idosas e de seus familiares e cuidadores®. A partir do emprego das
gerontecnologias é possivel a realizagdo de suas AVDs, com preservacdo da independéncia da pessoa idosa, o que
evita/minimiza lesdes fisicas por quedas decorrentes do comprometimento funcional®.

Outra dificuldade vivenciada pelos familiares cuidadores refere-se a alimentagdo da pessoa idosa, pois algumas vezes
ela ndo aceita as refeigdes ou solicita o alimento, mesmo que ja tenha se alimentado. Gerontecnologias na forma de
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processo/conhecimento/estratégia foram sugeridas, tais como: a mudanca de assunto e distragdo da pessoa idosa, e
associar a alimentagdo com a refeigdo caracteristica de um hordrio de que a pessoa idosa goste mais. Estudo realizado com
idosas com DA identificou a recusa das mesmas para colaborarem com os cuidados e a necessidade de procurar mudar o
foco, distraindo a atenc3o da pessoa idosa com situacdes que lhe agradem e chamem a sua aten¢30'°. Ainda para auxilio
na alimentagdo da pessoa idosa com a DA, os estudantes de graduagdo sugeriram o calendario com imagens e horarios
das principais refeicdes e com espago para a pessoa idosa anotar o que ingeriu em cada uma das refei¢es, o que vem ao
encontro dos instrumentos amplamente reconhecidos para avaliagdo do consumo de alimentos, como o recordatério de
24 horas (R24h) e o diario alimentar?°.

Dificuldades com a medicacdo da pessoa idosa também foram relatadas. Para auxiliar no controle e no horario dos
medicamentos, foram sugeridas, como gerontecnologias na forma de processo/conhecimento/estratégia, a utilizagdo de
despertador digital e um cartaz com hordrio do medicamento, o qual deve coincidir com o do despertador, bem como a
associagdo do hordrio do medicamento a programagdo da televisdo. Estudo realizado com familiares cuidadores de pessoas
idosas identificou a utilizagdo de dispositivo semelhante como forma de cuidado, para separar as medicagdes por dias da
semana e horario/turno, para o cuidado/controle da medicacdo da pessoa idosa’. No referido estudo, os familiares
cuidadores identificaram com caneta as cartelas de medicacdo com dias do més em que os medicamentos seriam
administrados. Esse tipo de gerontecnologia é um instrumento direcionado a singularidade da pessoa idosa, uma vez que
se apresenta sensivel ao processo de envelhecimento com a particularidade da DA, permitindo melhor assisténcia e
cuidado a pessoa idosa’.

A sobrecarga do familiar cuidador, bem como desagregacdo/desunido familiar e auséncia de auxilio no cuidado
também foram dificuldades relatadas por alguns familiares cuidadores da presente pesquisa. Para auxiliar nessa situagao,
os estudantes de graduagdo sugeriram o revezamento dos cuidados entre os familiares, e a procura por uma rede de apoio
profissional que os auxilie no autocuidado, como a participagdo em grupos de apoio. Estudo realizado no Brasil e nos
Estados Unidos da América (EUA) descreveu que a sobrecarga vivenciada pelo cuidador é maior conforme a gravidade do
quadro da DA, o que revela a necessidade de monitorar o revezamento dos cuidadores®.

As dinamicas em grupos e rodas de conversas sao tecnologias facilitadoras do processo de ensino-aprendizagem,
pois elas ocorrem de maneira compartilhada, proporcionando que as pessoas socializem seus sentimentos, permitindo,
assim, acolhimento, formagdo de vinculos e compreensdao do autocuidado. Estudo prospectivo, quantitativo, quase
experimental, de concepgdo antes e depois, identificou a intervencéo grupal como um potente recurso a ser utilizado junto
as pessoas idosas com altera¢des cognitivas, uma vez que favorecem a independéncia nas AVDs3!. Nesse sentido, destaca-
se que as gerontecnologias imateriais, na forma de processo/conhecimento/estratégias, sdo relevantes e contribuem
como processos socioeducativos?.

Além disso, na presente pesquisa os estudantes de graduacdo sugeriram, como gerontecnologias na forma de
produto e de processo/conhecimento/estratégias para o alivio do cansaco fisico e mental do familiar cuidador, o emprego
de atividades que proporcionem relaxamento e os auxiliem a descansar da rotina continua de cuidados. Dentre estas,
destacaram a pratica de Yoga, assistir videos, filmes e séries e a realizagcdo de croché e bordados. Dado semelhante foi
evidenciado em estudo que demonstrou, como estratégias para relaxamento, a leitura, assistir televisao, ouvir radio,
recreagdo, relaxamento e descanso. Ainda, destacam-se as habilidades manuais como forma de relaxar, como a pratica de
artesanato e costura®.

A ndo aceitagdo e desconhecimento da doenga também surgiram como dificuldades vivenciadas pelos familiares
cuidadores. Nessas situacgoes, foi sugerida a elaboragdo de materiais explicativos de facil acesso para auxiliar na produgao
de conhecimento e na aceitagdo da doenga. Essa forma de gerontecnologia educativa foi apresentada em outras pesquisas
que objetivaram construir e validar tais materiais*3>. O material educativo construido demonstrou-se valido para auxiliar
o cuidador no cotidiano de cuidados, o que pode qualificar a atencdo a pessoa com a DA3. Dessa forma, demonstrou-se
como um potente recurso tecnolégico no apoio a familiares e cuidadores de pessoas idosas com a DA%®. Frente ao exposto,
é possivel afirmar que a tecnologia, quando bem aceita, pode auxiliar os cuidadores no dia a dia junto a pessoa idosa,
contornando possiveis dificuldades, incluindo as questdes fisicas e ambientais existentes®.

Esta pesquisa apresenta contribuicGes no que se refere a inovacao e a pratica de cuidados da pessoa idosa com DA.
As gerontecnologias que emergiram possuem potencial de auxiliar familias e cuidadores no cuidado a pessoa idosa com
DA, em diferentes contextos e regides do pais, ou fora dele. Assim, os resultados desta pesquisa podem potencializar os
avangos para a area, a partir da proposicdo de discussdes sobre os melhores cuidados da pessoa idosa, o que pode auxiliar
os familiares cuidadores e a sociedade como um todo.

LimitagOes do estudo

Apesar das contribui¢cbes da pesquisa para a inovacgdo e pratica de cuidados, cabe mencionar, entretanto, que, por
ter sido desenvolvida com os familiares cuidadores participantes de um grupo de apoio, é possivel que as dificuldades
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tenham sido semelhantes, pois vivenciavam realidades similares discutidas no grupo. Esse fato pode apresentar-se como
uma limitagdo, pois implica que outras dificuldades diferentes provavelmente existam e ndo tenham sido contempladas
nesta pesquisa.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Esta pesquisa possibilitou descrever gerontecnologias de cuidado para auxiliar os familiares cuidadores no cotidiano
das pessoas idosas com DA. Para tanto, destacaram-se duas modalidades de apresentacdo: na forma de produto e na
forma de processo/conhecimento/estratégia. Sugere-se que as gerontecnologias apresentadas nesta pesquisa sejam
utilizadas pelos familiares cuidadores de pessoas idosas com a DA no cotidiano de cuidados, bem como por docentes no
ensino das disciplinas ligadas a gerontologia. Compreende-se que o assunto ndo se esgota nesta pesquisa, dessa forma,
sugere-se que estudos futuros sejam desenvolvidos com o objetivo de aplicagdo, avaliagdo e, quando possivel, validagdo
das gerontecnologias.
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