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RESUMO 

Analisar a literatura sobre o uso do telecuidado como Intervenção de Enfermagem na assistência ao idoso com Alzheimer 
e seus cuidadores. Trata-se de revisão sistemática da literatura nas bases LILACS, PubMed, CINAHL e Elsevier, baseada 
na proposta PRISMA. Os critérios de inclusão foram: artigos que abordassem diretamente ações de telecuidado por 
enfermeiros; estudos de coorte e ensaios clínicos randomizados com sigilo de alocação; artigos indexados; publicados 
nos idiomas português, inglês e espanhol; recorte temporal de 2007 a 2017. Foram encontrados dois artigos sobre 
telecuidado como Intervenção de Enfermagem no suporte e apoio aos cuidadores familiares de idosos com demência. O 
uso do acompanhamento por telefone foi realizado associado a outra tecnologia assistida. O acompanhamento por 
telefone foi associado ao uso de câmeras, e os próprios cuidadores realizavam as filmagens da rotina; ainda foram 
realizadas teleconferências em chamadas de vídeo entre cuidadores e profissionais. O telecuidado pode ser considerado 
uma prática avançada da enfermeira e alternativa acessível na assistência aos idosos com Alzheimer e seus cuidadores. 

Palavras-chave: Telenfermagem. Telemedicina. Doença de Alzheimer. Enfermagem geriátrica. Cuidadores. Telecuidado. 

INTRODUÇÃO 
 

A elevação na expectativa de vida é uma conquista e 
pode ser considerada consequência das inovações 
tecnológicas e científicas na área da saúde(1). Essa 
mudança demográfica vem acompanhada de acréscimo 
significativo na incidência de doenças crônicas não 
transmissíveis (DCNT). Dentre as DCNT que 
acometem as pessoas na fase do envelhecimento, as 
demências se destacam, por terem características que 
não afetam apenas o indivíduo doente, mas estendem-se 
a toda estrutura familiar e à sociedade, causando 
impacto psicossocial e econômico(2). A doença de 
Alzheimer (DA) é o principal tipo de demência em 
grupos etários mais idosos, sendo responsável por 50 a 
70% do número total de casos e atingindo 
aproximadamente 5,3 milhões de pessoas no mundo. 
Afeta cerca de 5% de indivíduos com idade superior a 
65 anos, 20% daqueles que têm 85 anos e até 47% nos 
octogenários(3).  

As alterações no quadro de demência evoluem 
progressivamente e tornam o indivíduo cada vez mais 
dependente de cuidados e sem autonomia para a 

realização de Atividades da Vida Diária, fazendo-se 
necessária a presença de um cuidador, que, em sua 
maioria, é um familiar(1). Há, ainda, problemas referentes 
à relação do idoso com demência e seu cuidador, como 
comunicação ineficiente entre cuidador e idoso, desgaste 
físico e psicológico do cuidador, e falta de conhecimento 
deste(4,5). É fundamental que profissionais de saúde 
forneçam apoio e suporte ao cuidador, para a execução 
das atividades do cotidiano(6).  

Devido às dificuldades encontradas no transporte do 
idoso com doença de Alzheimer até a unidade de saúde, 
para marcação de consultas, e, também, na realização de 
visitas domiciliares periódicas pela equipe de saúde(7). O 
uso de tecnologias assistidas, como o  telecuidado, pode 
constituir em alternativa promissora e viável no 
acompanhamento, além de potencializar a prática 
avançada de enfermagem.  

O telecuidado consiste em um sistema integrado e 
define atividades de saúde que podem ser realizadas à 
distância. Pode ser utilizado para acompanhamento da 
saúde de clientes distantes ou remotos, usando algum 
tipo de tecnologia, como telefone, equipamentos de 
áudio ou vídeo, ou internet(8). Este acompanhamento 
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pode ser realizado por meio de consultas virtuais, 
videoconferência, ligações telefônicas e mensagens de 
celular(9), que culminam na redução da necessidade de 
cuidados primários em saúde, evitam a admissão 
hospitalar desnecessária e atrasam ou impedem a 
admissão em Instituições de Longa Permanência para 
Idosos(10).  

Para tanto, formulou-se a pergunta de pesquisa, 
utilizando-se da estratégia PICO, que representa um 
acrônimo para pacientes, intervenção, comparação e 
outcomes (desfecho), a saber: P – pacientes idosos com 
Alzheimer e seus cuidadores; I – telecuidado; C – 
acompanhamento convencional; O – melhora ou 
manutenção da capacidade funcional dos idosos e da 
sobrecarga dos cuidadores. A estratégia foi 
convencionada por meio da seguinte pergunta: idosos 
com Alzheimer e seus cuidadores acompanhados por 
telecuidado apresentam melhora da capacidade 
funcional e da sobrecarga quando comparados ao 
acompanhamento convencional? Para responder essa 
questão, delimitou-se como objetivo analisar a literatura 
sobre o uso do telecuidado como Intervenção de 
Enfermagem na assistência ao idoso com Alzheimer e 
seus cuidadores. 

 
METODOLOGIA 

 
Trata-se de uma revisão sistemática tendo por base a 

metodologia Preferred Reporting Items for Systematic 
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA Statement). Os 
critérios de inclusão foram: artigos que abordassem 
diretamente ações de telecuidado por enfermeiros; 
estudos de coorte e ensaios clínicos randomizados com 
sigilo de alocação; artigos indexados, publicados nos 

idiomas português, inglês e espanhol, com recorte 
temporal de 10 anos, de 2007 a 2017. Foram excluídos 
relatos de caso, série de casos e opinião de especialistas; 
telecuidado sendo utilizado para diagnóstico médico e 
sem atuação da enfermagem; teses e dissertações; 
pesquisas não finalizadas; artigos sem determinação de 
uma metodologia clara ou que não tratassem do tema 
proposto.  

Para identificação dos artigos, realizou-se busca online 
nas bases de dados Medical Literatureand Retrieval 
System Online (MEDLINE®) via PUBMED, Literatura 
Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde 
(LILACS), Cumulative Index to Nursing and Allied 
Health Literature (CINAHL) e Elsevier via Portal de 
Periódicos da Coordenação de Aperfeiçoamento de 
Pessoal de Nível Superior (CAPES), no período janeiro a 
março de 2017, utilizando os descritores “telemedicine”, 
“telenursing”, “Alzheimer”e “dementia”em inglês e 
“telemedicina”, “telenfermagem”, “Alzheimer” e 
“demência” em português.  

Durante a busca, usou-se o operador booleano AND 
para realização das associações. Mediante consulta às 
bases de dados e aplicação das estratégias de busca, foi 
feita seleção dos artigos primeiramente por meio da 
aplicação dos filtros de busca e, em seguida, pela leitura 
dos títulos e resumos. Após pré-seleção, seguiram-se a 
recuperação dos artigos na íntegra e a eliminação 
daqueles duplicados. Não houve perda amostral durante 
a coleta de dados, de modo que todos os artigos 
selecionados para leitura completa foram encontrados e 
incluídos no estudo. A figura 1 traz o fluxograma dos 
resultados da busca dos estudos. 

 
Figura 1. Fluxograma de resultados das busca e seleção dos estudos. 
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Para análise dos artigos, utilizou-se um instrumento de 
coleta de dados com os seguintes tópicos: dados de 
identificação do artigo; características metodológicas; 
descrição dos principais resultados, descrição das 
conclusões dos autores, limitações encontradas no estudo 
e a atuação do enfermeiro na intervenção realizada. 

RESULTADOS 
 

A tabela 1 apresenta uma síntese das características 
dos estudos incluídos(11,12). 

 
Tabela 1. Síntese das características dos estudos incluídos 

Autor/Nível de 
Evidência Objetivos Método Principais resultados Instrumentos Desfecho 

Matthewset al.(11), 
2B 

Descrever a 
usabilidade de um 
sistema de câmera 
portátil, com base na 
avaliação inicial de 
cuidadores de idosos 
com demência 

Estudo de coorte 

O sistema seria útil 
para compreender o 
impacto prático e 
emocional da 
demência na vida 
diária; recomendaram 
melhorias na 
concepção do sistema 
centrado no conforto 
do usuário 

Mini exame do 
Estado Mental; 
questionário 
desenvolvido pelo 
investigador; lista de 
verificação de 
problemas de 
memória e 
comportamento; 
Zarit; questionário de 
uso de tecnologias 

Cuidadores familiares 
de pessoas com 
demência estão 
dispostos e são 
capazes de usar um 
novo sistema para 
coletar evidências de 
comportamentos e 
interações 
relacionadas à 
demência que podem 
afetar a saúde e a 
segurança do idoso  

Gitlin et al.(12),1A 

Testar os efeitos de 
uma intervenção que 
ajuda famílias a gerir 
comportamentos 
angustiantes 

Ensaio clínico 
randomizado 

Houve grande 
melhora na 
compreensão da 
doença, controle de 
confiança e 
comportamentos, 
facilitando a vida, 
aumentando a 
capacidade de 
atendimento, 
melhorando a vida 
diária do paciente e 
mantendo os pacientes 
em casa sobre 
benefício na prestação 
de cuidados da vida 
diária 

Subescalas do índice 
de alterações 
percebidas 

Encontraram 
benefícios 
generalizados para os 
cuidadores, incluindo 
a sintomatologia 
depressiva diminuída, 
fardo, bem-estar 
melhorado e 
habilidades 
aprimoradas. As 
subescalas mostraram 
ainda que o grupo 
experimento 
melhorou nas 
habilidades de afeto e 
manejo 

Fonte: Dados da pesquisa, 2016. 
 

Em um dos estudos(11), o acompanhamento por 
telefone foi associado ao uso de câmeras,e os próprios 
cuidadores realizavam as filmagens da rotina de 
cuidados ou de alguma intercorrência em que julgassem 
a opinião profissional necessária. No outro estudo(12), 
foram realizadas teleconferências, um sistema de 
chamada de vídeo entre cuidadores e profissionais. 
Encontrou-se também a entrega de materiais para 
reforçar temas já abordados e para enviar informações 
relevantes sobre pesquisas, livros, programas de 
televisão, diagnósticos, sintomas, direitos civis, entre 
outros temas relacionados à área(12). Deve-se mencionar 
que, em nenhum dos dois estudos, as tecnologias 
remotas de telecuidado foram a única forma de 
acompanhamento dos idosos e cuidadores, tendo sido 
associadas às consultas presenciais com enfermeiros, 

geriatras e/ou terapeutas ocupacionais.  
Avaliou-se a usabilidade do telecuidado, 

verificando-se a aceitação da tecnologia dos cuidadores 
e os relatos positivos dos participantes. Destacaram-se: o 
aumento do número de pacientes acompanhados; a 
melhor compreensão do impacto prático e emocional da 
doença de Alzheimer na vida diária; a maior confiança 
na prestação de cuidados com aumento das habilidades 
de cuidar eda qualidade de vida do idoso; e a redução da 
sobrecarga do cuidador(11,12). 

Os instrumentos de avaliação foram a lista de 
revisão de memória e problemas de comportamento,o 
Miniexame do Estado Mental, escala de avaliação de 
sobrecarga dos cuidadores de Zarit, o questionário de 
uso de tecnologias, além de instrumentos de avaliação 
desenvolvidos pelo próprio pesquisador. Instrumentos 
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que avaliaram diretamente a capacidade funcional do 
idoso, ou seja, a independência para Atividades de Vida 
Diária, não foram utilizados, e o enfoque dado foi no 
controle comportamental. 

 
DISCUSSÃO 

 
O principal resultado dessa revisão foi demonstrar 

que o uso do telecuidado ocorreu devido à necessidade 
de acompanhamento de suporte e apoio aos cuidadores 
no cuidado ao idoso, que poderia ser realizado 
sistematicamente à distância, evitando longos períodos 
sem assistência. 

Nos dois estudos incluídos na revisão, o 
acompanhamento foi realizado por telefone, por 
ligações, associado a outro tipo de tecnologia, seja por 
videoconferência ou por vídeos gravados. A ligação 
telefônica foi utilizada para realizar informes, lembretes 
e aproximação do enfermeiro(11,12). 

O acompanhamento por telefone tem sido uma 
intervenção de suma importância, uma vez que aumenta 
a velocidade do acesso entre profissional-paciente, e 
diminui tempo de espera e custos de locomoção para 
consultas presenciais(13,14). Em um dos estudos, câmeras 
foram utilizadas para facilitar a avaliação do profissional 
responsável sobre as alterações do quadro 
comportamental do idoso(11). Nesse caso, os vídeos 
gravados pelos cuidadores eram utilizados como 
propulsores das sessões da intervenção de suporte e 
apoio ao cuidado do idoso(11). 

Demonstrou-se, no segundo estudo, que, com a 
intervenção de teleconferência, o número de 
acompanhamentos de idosos com demência triplicou. 
Ainda, os cuidadores preferiram a tecnologia em 
questão quando comparada as horas de espera e os custo 
de viagens para a unidade de saúde(12,15).  

O acompanhamento por telefone foi usado para 
ligações entre enfermeira-cuidador para sanar dúvidas a 
respeito de patologias que poderiam exacerbar 
comportamentos problemáticos e sobre os resultados de 
exames laboratoriais. Esse estudo relatou como 
resultado que os cuidadores do grupo experimento 
compreenderam melhor sobre a patologia abordada, 
com aumento na capacidade de entendimento, melhora 
na vida diária do paciente e que eles recomendariam a 
participação em outros estudos no futuro(12).  

Mediante relato dos cuidadores, constatou-se que 
houve boa aceitação em relação ao uso do sistema, que 
possuía usabilidade, uma vez que, por meio das 
gravações, foi possível entender o impacto prático e 
emocional na vida pessoaldo cuidador. Houve 

solicitações de melhorias no design, visando ao conforto 
e ao estado operacional dos sistemas empregados(11).  

Os resultados dessa revisão demonstraram que foi 
direta a atuação do enfermeiro no acompanhamento à 
distância, além de ter havido retorno positivo por parte 
dos cuidadores. O acompanhamento à distância, por 
meio do uso das tecnologias, especialmente nos casos de 
cuidados de longo prazo e em relações de dependência, 
tenda a aumentar, como no caso da pessoa com doença 
de Alzheimer e seus cuidadores. Para tanto, os 
profissionais de enfermagem devem estar preparados 
para compreender os objetivos do telecuidado como 
complementares ao presencial, e avaliar o benefício do 
acompanhamento e os objetivos da intervenção. Não 
devem ser surpreendidos com pacotes prontos de 
acompanhamento de paciente, semelhantes a um tipo de 
telemarketing, que prescinde da decisão terapêutica da 
enfermeira. 

No Brasil há uma forte corrente para o 
amadurecimento da telemedicina, que é uma aplicação 
fundada de soluções tecnológicas, visando ao 
aperfeiçoamento da educação, regulação da assistência, 
planejamento da logística e implementação de métodos 
para possibilitar pesquisas multicêntricas(16). O país 
oferece oportunidades ímpares para o desenvolvimento 
e as aplicações da telemedicina. Sua grande extensão 
territorial, os milhares de locais isolados e de difícil 
acesso, a distribuição extremamente desigual de 
recursos médicos de boa qualidade, entre outros 
aspectos, desafiam a efetivação do direito à saúde e 
permitem prever a existência de um grande potencial de 
expansão da telemedicina no país. A telemedicina 
oferece o potencial de solucionar grandes desafios 
contemporâneos da saúde, e nosso país reúne 
características para sua plena utilização. Portanto, 
difundir ações de telenfermagem e telecuidado se faz 
necessário para a prática avançada da profissão. 

 
CONCLUSÃO 

 
O uso do telecuidado para idosos com doença de 

Alzheimer e seus cuidadores com atuação direta do 
enfermeiro foi capaz de melhorar as habilidades de 
manejo do comportamento do idoso e a percepção de 
sobrecarga do cuidador. Não foram encontrados 
resultados de melhora na capacidade funcional dos 
idosos. Outros resultados de satisfação encontrados 
foram a usabilidade do sistema de telecuidado e a 
satisfação com o acesso aos profissionais sem sair de 
casa. Ocorreram, ainda, a melhora da adesão ao 
tratamento dos idosos, o aumento do número de idosos 
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acompanhados por profissionais da saúde, a melhora na 
qualidade da assistência e o maior conhecimento sobre a 
patologia de base e comorbidades.  

Salienta-se a escassez de publicações a respeito da 
temática na área da enfermagem, e recomendam-se 
replicar os estudos com a validação das intervenções 
propostas em nosso cenário, com as devidas adaptações 
transculturais. Sugere-se também maior investimento no 
desenvolvimento de produtos tecnológicos aplicados 
para a assistência à saúde dentro do âmbito nacional, 
uma vez que não foi encontrado nenhum artigo na 
revisão que abordasse essa realidade no Brasil. 
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TELECARE TO ELDERLY PEOPLE WITH ALZHEIMER AND THEIR  CAREGIVERS: 
SYSTEMATIC REVIEW 

ABSTRACT  

This research aims to analyze the literature on the use of telecare as a nursing intervention in the care of the elderly with 
Alzheimer's and their caregivers and also to identify in the literature the main assisted technologies and the instruments of 
evaluation in the care of the elderly people with Alzheimer's and their caregivers. It is a systematic review of the literature on 
the bases Lilacs, PubMed, Cinahl and Elsevier, based on the PRISMA proposal. The inclusion criteria were: articles that 
directly addressed actions of telecare by nurses; cohort studies and randomized controlled trials with allocation confidentiality; 
indexed articles; published in Portuguese, English and Spanish; temporal cut from 2007 to 2017. Two articles on the use of 
telecare as the nursing intervention in the support to family caregivers of elderly people with dementia were found. The use of 
telephone monitoring was performed with other assisted technology. In one study, telephone follow-up was associated with 
the use of cameras, where the caregivers filmed the care routine, and in the other study teleconferences were performed on 
video calls between caregivers and professionals. It can be concluded that telecare can be considered an advanced practice 
of the nurse and an accessible alternative in the care of elderly people with Alzheimer's and their caregivers. 

Keywords: Telenursing. Telemedicine. Alzheimer disease. Geriatricnursing. Caregivers. Telecare. 

TELECUIDADO  A LOS ANCIANOS  CON ALZHEIMER  Y SUS CUIDADORES:  REVISIÓN 
SISTEMÁTICA 
RESUMEN 
 
Analizar la literatura sobre el uso del telecuidado como intervención de enfermería en el cuidado al anciano con Alzheimer y 
sus cuidadores e identificar en la literatura las principales tecnologías asistidas y los instrumentos de evaluación en el cuidado 
al anciano con Alzheimer y sus cuidadores. Se trata de una revisión sistemática de la literatura en las bases Lilacs, PubMed, 
Cinahl y Elsevier, basado en la propuesta PRISMA. Los criterios de inclusión fueron: artículos que tratasen directamente de 
acciones de telecuidado por enfermeros; estudios de cohorte y ensayos clínicos randomizados con sigilo de asignación; 
artículos indexados; publicados en los idiomas portugués, inglés y español; recorte temporal de 2007 a 2017. Fueron 
encontrados dos artículos sobre el uso del telecuidado como intervención de enfermería en la atención y el apoyo a los 
cuidadores familiares de ancianos con demencia. El uso del acompañamiento por teléfono fue realizado junto a otra 
tecnología asistida. En un estudio el acompañamiento por teléfono fue asociado al uso de cámaras, donde los propios 
cuidadores realizaban las filmaciones de la rutina de cuidados, y en el otro estudio fueron realizadas teleconferencias en 
video llamadas entre cuidadores y profesionales. Se concluye que el telecuidado puede ser considerado una práctica 
avanzada de la enfermera y una alternativa accesible en el cuidado a los ancianos con Alzheimer y sus cuidadores. 

Palabras clave:  Teleenfermería. Telemedicina. Enfermedad de Alzheimer.  Enfermería geriátrica. Cuidadores. Telecuidado.  
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