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A INFLUENCIA DA PRATICA DA DANCA NA MANUTENCAO DA QUALIDADE
DE VIDA EM PESSOAS COM ALZHEIMER

Emanuelle Katyane Neris da Silva Nascimento
Higor Silva Barbosa
Jennifer Santana de Oliveira

Resumo: Conforme a importancia do tema exposto, o presente estudo trata da analise sobre
os problemas de saude causados pelo Alzheimer. Doenca degenerativa que progride com o
tempo e atinge em sua maioria a populacdo idosa com idade igual ou superior a 65 anos.
Dentro dessa perspectiva de andlise, buscar-se-a discutir sobre os beneficios de tratamentos
ndo farmacos que poderdo ser utilizados nos casos leves, como também, em todos os
estagios da doenca. Ainda que necessite de autorizacdo meédica, dos familiares ou
cuidadores. A deméncia do tipo Alzheimer é preocupante e se confunde com os efeitos da
Senescéncia em seu estagio inicial. O que difere da Senilidade, que traz ao individuo
problemas de saude que afetam o sistema neurolégico, capaz de prejudicar sua vida social,
incapacitando-o de gerir sua propria vida. O objetivo das informagfes aqui expostas € buscar
dentro de uma perspectiva da realidade enfrentada pelos pacientes, familiares e cuidadores
motivacdes para manter um bem-estar entre os envolvidos possibilitando uma melhor
convivéncia. Dentro de uma perspectiva de futuras implementacgfes possiveis que envolve o
cenario atual, apresentar os beneficios trazidos pela atividade fisica que esta presente na
danca com a musicoterapia. Salientando a importéncia da danga no sistema muscular,
cardiovascular e mental. O presente trabalho de conclusdo de curso traz contextualizacdes
de diversos autores e estudos de pesquisadores que através de artigos publicados
demonstram curiosidade a respeito do funcionamento do cérebro nesse processo de
envelhecimento. Finalizando, o trabalho aponta a importancia do diagnéstico célere para os
idosos que apresentam os sintomas da deméncia, ainda com consciéncia dos fatos, poder
escolher a melhor medida farmacolégica ou ndo farmacolégica junto ao médico e em comum
acordo com a familia, os meios de envelhecer com dignidade e respeito diante das suas
vontades. Para o delineamento metodolégico, a pesquisa se baseia em referéncias
bibliograficas e artigos cientificos, utilizando descritores e operadores booleanos para
padronizar e organizar a pesquisa.

Palavras-chave: Envelhecimento. Alzheimer. Qualidade de vida. Danca. Atividade fisica.



1 INTRODUCAO

Envelhecer € um processo natural do qual todos fisiologicamente terdo suas
capacidades reduzidas. Entramos em processo de involucdo, ou seja, NOSSO
organismo vai se desgastando e apresentando sinais fisicos exteriores. Assim como
também no interior percebe-se alguns sinais da falta de atencéo, dores articulares e
problemas funcionais de respiracdo e circulacdo, por exemplo. Devido ao mal
funcionamento das fun¢des cognitivas, os idosos sofrem com a realizacédo de simples
atividades diérias. Tais quais, a diminuicdo do equilibrio, da forca muscular e do
envelhecimento do sistema nervoso. (GEIS,2003)

A pessoa idosa € bastante prejudicada quando vem a sofrer de patologias que
impactarédo diretamente na sua independéncia funcional. E quando a figura de um
cuidador e da familia € de suma importancia para que se estabeleca uma rotina
saudavel. Dentre as patologias que acometem os idosos, convém falar sobre a
deméncia, que pode ser primaria ou secundaria. O Alzheimer caracteriza-se como
uma deméncia primaria gradual e progressiva. Ndo sdo todos os idosos que
envelhecem com essa patologia, cada ser humano carrega em si uma carga genética
diferente. Dessa forma, a velhice se apresenta diferente para cada individuo.
(GUSSO; LOPES, 2012)

A Deméncia é uma sindrome que afeta a memoria e o cognitivo, prejudicando
o desempenho social ou de gerir a propria vida. O tratamento envolve diferentes
estratégias e especialidades. Podendo haver intervencbes farmacoldgicas, como
também a implementacdo de outros métodos utilizados em conjunto para a diminuicéo
dos efeitos da doenca. Dentre eles, terapias ocupacionais, musicoterapia, etc.
(FALCAO E ARAUJO, 2010).

Vale lembrar que o Estatuto do Idoso, no Brasil, considera a terceira idade a
partir dos 60 anos. Essa populacao vinha crescendo anualmente antes da pandemia
da Covid-19. Em 2018, uma projecao da populagcéo foi realizada pelo IBGE e, a
expectativa era a de um cenario de idosos numa proporgédo bem maior que a de jovens
em meados de 2043, ano tomado como base. Ocorre que houve um excesso de
mortalidade principalmente entre idosos e, dentro desse novo cenario demogréfico,
um novo censo sera realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

(IBGE), que acontecera em meados de agosto do ano de 2022. (IBGE, 2019)
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O envelhecimento € um processo natural da vida em que todos almejam
alcancar com saude. No entanto, ha muitas dificuldades que limitam essa vontade. O
desgaste é perceptivel com o tempo e apresenta-se aos poucos conforme a idade
avanca. Apos os 60 anos esse impacto acomete muitos idosos com doencas
degenerativas e o Alzheimer é o alvo desta pesquisa, por ndo ter cura definitiva e
transformar a vida do idoso dificultosa devido aos efeitos degenerativos do sistema
nervoso central de forma gradual e progressiva.

Para amenizar os efeitos dessa doenca que impossibilita a qualidade de vida
para essas pessoas, varios estudos a respeito da danca vém sendo aplicado
observando os possiveis efeitos significativos que convém serem analisados. A
atividade fisica € essencial para o corpo e para a mente, portanto, pretende-se falar
sobre os aspectos que envolvem a danca dentro desse processo. Seus beneficios séo
inUmeros e vem se destacando cada vez mais com tratamentos em pessoas que
apresentam dificuldades diversas.

A prética de atividades fisicas traz grandes beneficios quando adaptadas as
necessidades de cada pessoa. Esta diretamente relacionada a qualidade de vida e é
extremamente importante para a continuidade do bom funcionamento cerebral e fisico
no decorrer dos anos. Quando inserida na infancia, ainda de forma ludica, esse
primeiro contato podera se tornar um habito constante e prazeroso até a vida adulta.
(GEIS, 2003).

Atualmente, a danca vem se popularizando como atividade fisica, sendo
conhecida mundialmente ndo apenas como uma forma cultural, mas também no
sentido de promover a qualidade de vida em diversos contextos. Ela traz harmonia,
propde a unido e traz consigo diversos significados que rompem todos os paradigmas
por tras desse processo. Ao se falar nas contribuicdes que a danca traz para a vida
dos idosos, fica nitida toda a melhora que esta atividade fisica traz para o cotidiano
desses individuos. Percebe-se que com a sua pratica, existe a diminuicdo de indices
gue sado prejudiciais a vida, além de trazer para o idoso, 0 aumento das taxas de
dopamina, o que contribui para a melhora psicolégica, trazendo bem-estar fisico e
psiquico (CRUZ, 2019).

A danca traz consigo sensacdes de alegria e bem-estar para as pessoas que a
praticam melhorando a autoestima e a autodeterminagéao. Tem a capacidade de trazer
qualidade de vida ndo s6 para o praticante como, também, para aqueles que convivem

no mesmo ambiente. Ela é uma atividade que proporciona muitos beneficios, uma vez



que é composta por movimentos e, com isso, ha de se falar em melhoria muscular,
diminuicdo de risco cardiovascular, sedentarismo e pressao. Além de promover uma
melhora fisica e psicoldgica, € uma atividade fisica divertida que pode ser coletiva
aumentando assim, o ciclo de amizades associado a saude. (SZUSTER, 2011)

Conforme exposto acima, a abordagem deste trabalho teve como objetivo
apresentar atraves de pesquisas bibliogréficas e artigos cientificos os beneficios da
danca como uma atividade fisica para idosos com Alzheimer. De forma que, possam
amenizar os efeitos dessa doenca que atinge o sistema neurolégico. Contribuindo,
assim, com o entendimento sobre os desafios enfrentados por esses idosos que
apresentem indicios de deméncia de forma leve, moderada e agressiva. Sendo este
altimo estagio o que leva ao diagnostico de Alzheimer e tido como objeto deste
presente estudo, trazendo conhecimentos que possam apresentar meios para uma
boa qualidade de vida aos portadores dessa doenca e, oferecer também um melhor
entendimento aos cuidadores e familiares que lidam diretamente com esse publico.

Portanto, buscou-se por uma metodologia que enfatizasse aspectos de
melhoria relacionados a coordenacao motora, memoria, desempenho fisico e o prazer
ao desenvolver movimentos corporais que, aliados a masica, possam mexer com 0
bem-estar fisico e mental. Além de trazer a tona lacunas existentes que possam
impedir a pessoa idosa de ter uma boa qualidade de vida.

Dessa forma, poder contribuir significamente para a obtencdo de resultados
positivos advindos de métodos ndo farmacoldgicos aplicados em idosos que

apresentem indicios do Alzheimer.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1. PROCESSO DO ENVELHECIMENTO

Cada pessoa traz consigo uma carga genética diferente que influenciara de
forma particular na vida de cada um. Porém, ha diferentes casos de envelhecimento,
podendo haver 6timas condi¢des fisicas e apresentar lapsos das faculdades mentais
devido ao processo natural ao qual denomina-se senescéncia e, a que provém da
degeneracéo das capacidades mentais devido a deméncia progressiva que se atribui
a senilidade. O contrario também pode ocorrer, pessoas com capacidades mentais

em perfeito funcionamento, porém, com problemas fisicos de saude. (GEIS,2003).



No Brasil, e em outros paises em desenvolvimento, o envelhecimento da
populacdo € uma preocupac¢do governamental e social. Segundo o IBGE, em 2005, o
crescimento de idosos acelerou e a previsdo para o ano 2050, € de 13,7 milhdes de
pessoas com 80 anos ou mais no Brasil. Surge, entdo, a necessidade de implementar
politicas publicas direcionadas aos idosos para garantir seus direitos e bem-estar,
assim como, o desenvolvimento de servi¢os e intervencdes em saude para 0s idosos
a partir dos 60 anos conforme a legislacdo. A velhice nem sempre € acometida por
doencas, mas, em sua maioria, nota-se a presenca de doencas e dificuldades
associadas a idade. A deméncia é uma dessas doencas que surgem em pessoas com
faixa etaria entre 65 e 85 anos, prevalecendo mais entre as mulheres, provavelmente
devido ao baixo acesso a educacéo e por sua maior longevidade. (FALCAO; ARAUJO,
2010)

O envelhecimento da populacédo é uma preocupacdo de varios paises, pois tal
condicao mexe diretamente no orcamento investido para a saude. Além, dos planos
de aposentadoria x mao-de-obra ativa. Salientando que nem todas as pessoas
envelhecem com saude, politicas devem ser estudadas para desenvolver planos de
longo prazo que possibilitem a esses idosos uma vida ativa e saudavel. Além de
proporcionar uma vida digna aos idosos que sejam portadores de alguma doenca que
0s tornem incapazes.

Diante desse contexto, cabe analisar o documento da Organizacdo Pan-
Americana da Saude (OPAS) que aborda sobre A Estratégia e Plano de Acéo para a

Deméncia em Idosos. O texto selecionado define alguns pontos importantes:

A Estratégia e plano de acdo para a deméncia em
idosos (documento CD54/8, Rev. 1) para o periodo
2015-2019, aprovada em 2015 no 54° Conselho
Diretor da Organizacdo Pan-Americana da Saude
(OPAS), levou em consideracdo a seguinte
declaracdo da Diretora-Geral da Organizacdo
Mundial da Saude (OMS): “[a] necessidade de
atencao de longo prazo para pessoas com deméncia
pressiona tanto os sistemas sociais e de saide como
os orcamentos. O custo tremendo da atengéo coloca
milhdes de lares abaixo da linha da pobreza. O
namero assombroso de pessoas cujas vidas sao
alteradas pela deméncia, combinado com o
impactante 6nus sobre as familias e as nag0es, faz
com que a deméncia seja uma prioridade de saude
publica (...)” (2). A estratégia e plano de acdo da
OPAS atendeu ao que havia sido solicitado na



Agenda de Saude para as Américas (2008-2017),
referente a promocdo da “manutencdo da
funcionalidade dos adultos idosos” (3) e considerou
fundamental o que dispds a Estratégia para o acesso
universal & saude e a cobertura universal de saude
(documento CD53/5, Rev. 2) (4) no que diz respeito
a “oferecer os cuidados necessarios de curto, médio
e longo prazo”. Alguns instrumentos posteriores
elaborados para o ambito mundial, como o plano de
acao global sobre a resposta da saude publica a
deméncia 2017-2025 (5), reconheceram a visdo
estratégica e o trabalho desenvolvido em torno deste
plano.

(OPAS,2020, péag. 1)

Ao observar o comportamento da sociedade brasileira, percebe-se uma ideia
equivocada a respeito da velhice quanto as dificuldades que rodeiam a vida desse
individuo. A doenca do Alzheimer e a velhice sdo confundidas quando equiparadas
devido as perdas de memdria e consequentemente, da dependéncia e lapsos de
esquecimento devido ao envelhecimento cerebral normal. E certo que, tais lapsos,
tornam-se casos sérios quando comprometem a funcionalidade cognitiva. O cérebro
humano vai perdendo uma parcela da massa encefalica, mas ha uma preservacao
das funcdes mentais que sdo preservadas. Para que o idoso chegue com salude na
velhice, é importante que o mesmo mantenha uma vida ativa. Contudo, quando o
individuo for acometido por deméncia, suas fun¢des cognitivas serdo diminuidas
progressivamente prejudicando suas capacidades fisicas e mentais. (DADALTO;
ARANTES; BARUFFI, 2021)

A velhice é um processo de involu¢do que compromete as capacidades fisicas
e psiquicas, mas nao se deve estabelecer idade-limite, pois cada pessoa carrega seu
préprio processo evolutivo e involutivo. Essa fase € marcada pela ocorréncia da
deméncia senil que é bastante comum nessa fase, havendo progressao da perda da
memoria, dificuldade na manutencdo da concentragcao, a linguagem no que se refere
a capacidade intelectual também sofre influéncia com a idade. Ha de se falar também
sobre a existéncia de doencas neuroldgicas, o mal de Alzheimer € uma delas e afeta
o cérebro de tal forma que media¢cdes como atividades fisicas sdo desconhecidos os
efeitos positivos ou negativos que podem vir a impactar na vida desses idosos. (GEIS,
2003)
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2.2. ALZHEIMER

Ao se falar em Alzheimer é importante frisar que esta doenca esta diretamente
ligada a uma condicéo bastante frequente entre os idosos, a qual caracteriza-se como
um dos casos de deméncia primaria. A do tipo secundéria, sdo provenientes de
doencas psiquiatricas como a depressao e delirium. Estas, sdo acompanhadas de
outras comorbidades que devem ser analisadas por exames neurologicos e
laboratoriais especificos. Essa classificacdo é realizada apds avaliar os disturbios de
mem©éria que estejam prejudicando o raciocinio logico, a orientacdo espacial e
aspectos de afetividade, linguagem, habilidades construtivas, capacidade de
aprendizagem, funcdes cognitivas, pensamento abstrato e julgamento. Contudo,
estudos apontam varios critérios, para que seja de fato relacionado ao Alzheimer.
(GUSSO; LOPES,2012)

Trata-se de uma doengca com prejuizo de memoria gradual e progressivo.
Pessoas com essa patologia sdo mais vigorosas ao realizarem testes de memoria,
porém, respondem incorretamente as perguntas demonstrando confusdo mental.
Diferentemente de quem tem depressao, pois nesse caso, a pessoa ndo demonstra
interesse em responder. Existem testes que s&o realizados com uma metodologia
simples, como solicitar nomes de animais, lugares ou frutas em um minuto com a
guantidade de 15 nomes recolhidos para um diagnéstico ser considerado bom.
(GUSSO; LOPES, 2012)

De acordo com o artigo publicado pela pelos autores Dadalto, Arantes e Baruffi
na Revista Bioética (2021), a doenca de Alzheimer € um dos maiores desafios do

século XXlI:

As doencas crbonicas, que frequentemente
acometem idosos, contribuem para maior
incapacidade e mortalidade. Associadas muitas
vezes a essas doencas, as deméncias decorrem de
fatores e enfermidades pré-existentes e geralmente
tém curso lento, afetando o sujeito acometido de
varias formas: moral, comportamental ou intelectual.
A doenca de Alzheimer é a principal causa de
deméncia e um dos maiores desafios em saude do
século XXI. Devido a sua evolucao, o enfermo pode
se sentir incapaz de tomar decisdes, 0 que o torna
vulneravel. Trata-se de doenca irreversivel e
progressiva, e 0s Ultimos anos do paciente sdo
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marcados por perda grave e persistente de
funcionalidade. (Dadalto; Arantes; Baruffi, 2021)

O Alzheimer tem sido motivo de varias pesquisas em todo 0 mundo e apesar
de muitas descobertas a respeito do funcionamento cerebral e da memoria, a cura
ainda nao foi encontrada. Segundo estudos, os casos da doencga estao presentes em
sua maioria nas mulheres com idade igual ou superior a 65 anos. Nao descartando
hipéteses de Alzheimer precoce com faixas etarias abaixo da mencionada. A
deméncia do tipo Alzheimer chega a uma porcentagem de 60% ou 70% dos casos
observados. E uma doenca que compromete ndo s6 a memoria, ela é agressiva e
dificulta as habilidades manuais, funcdes executivas e até mesmo a comunicagao do
individuo com seus familiares e cuidadores. (DADALTO; ARANTES; BARUFFI, 2021)

2.3. TRATAMENTO FARMACOLOGICO E NAO FARMACOLOGICO

O uso de medicamentos nem sempre sao 0s mais indicados, tudo tem que ser
bem avaliado. Ha casos leves que devem ser evitados e 0s mais severos com doses
baixas e aumentando gradativamente quando necessario. Existem terapias nao
farmacoldgicas que mostram beneficios junto a trabalhos multidisciplinares em busca
de trazer beneficios ndo s6 para os pacientes, como também para os cuidadores e
familiares que estdo sobrecarregados com os cuidados diarios. Dentre as terapias,
pode-se aplicar a aromaterapia, exercicios fisicos, musicoterapia, animais de
estimacdo e massagens como meios de diminuir os efeitos advindos da deméncia e
aumentando o bem-estar. (GUSSO; LOPES, 2012)

2.3.1. FARMACOLOGICO

Ao realizar pesquisas sobre os medicamentos utilizados para retardar os
efeitos da deméncia em pacientes diagnosticados com diversos sinais e sintomas da
doenca, fala-se na utilizacdo de componentes que possam inibir a enzima que
degrada a acetilcolinesterase (neurotransmissor associado a fungdo da memoria). A
Comisséo Nacional de Incorporacao de Tecnologias no SUS (CONITEC) esclarece e
recomenda os seguintes medicamentos a fim de estabilizar o comprometimento

cognitivo, do comportamento e da realizacdo das atividades cotidianas necessarias a
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vida. Salientando que nenhuma medicagéo deve ser automedicada, necessita-se de
supervisdo médica que através de exames apropriados tera o diagndstico e
medicacdo adequada para cada caso. (CONITEC,2014)

Para efeitos de conhecimento das drogas utilizadas para o tratamento do
Alzheimer, séo eles: Donepezila: comprimidos de 5 e 10 mg. Iniciar com 5 mg/dia por
via oral. A dose pode ser aumentada para 10 mg/dia apds 4-6 semanas, devendo ser
administrada ao deitar. Os comprimidos podem ser ingeridos com ou sem alimentos;
Galantamina: capsulas de liberacao prolongada de 8, 16 e 24 mg. Iniciar com 8 mg/dia,
por via oral, durante 4 semanas. A dose de manutencdo € de 16 mg/dia por, no
minimo, 12 meses. A dose méaxima é de 24 mg/dia. Como se trata de capsulas de
liberacdo prolongada, devem ser administradas uma vez ao dia, pela manha, de
preferéncia com alimentos. Em insuficiéncia hepatica ou renal moderada, a dose deve
ser ajustada considerando a dose méaxima de 16 mg/dia; Rivastigmina: cipsulas de
1,5; 3; 4,5 e 6 mg; solugéo oral de 2 mg/ml. Iniciar com 3 mg/dia por via oral. A dose
pode ser aumentada para 6 mg/dia apds 2 semanas. Aumentos subsequentes para 9
e para 12 mg/dia devem ser feitos de acordo com a tolerabilidade e apds um intervalo
de 2 semanas. A dose maxima é de 12 mg/dia. As doses devem ser divididas em duas
administracdes, junto as refeicbes. N&o € necessario realizar ajuste em casos de
insuficiéncia hepética ou renal, mas deve-se ter cautela na insuficiéncia hepatica
(administrar as menores doses possiveis). (CONITEC,2014)

Para a dispensacdo dos medicamentos € necessario requerimento do Termo
de Esclarecimento e Responsabilidade (TER), um relatério médico descrevendo a
doenca, a evolucdo, os sintomas neuropsiquiatricos existentes e os medicamentos
apropriados para o tratamento da doenca. (CONITEC, 2014)

Com base em novas pesquisas, outras medicacdes vém sendo testadas e
outras aprovadas para o tratamento do Alzheimer de forma inibidora dos sintomas,
uma vez que ndo ha ainda um medicamento que ofereca a cura definitiva da doenca.
No Brasil, ha tratamentos que melhoram os sintomas atuando no sistema colinérgico
(desempenha um importante papel em funcdes cerebrais como memodria,
aprendizado, dentre outros) e no sistema glutamatérgico (possui papel na cognicéo
cerebral, assim como o colinérgico, relacionado a aprendizagem e memaria, sendo
afetado nos estagios mais graves da doenca). (REVISTA SAUDE E
DESENVOLVIMENTO HUMANO, 2021).
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Torna-se importante esclarecer de forma concisa a respeito das medicacdes
utilizadas até o momento no combate dos efeitos do Alzheimer. O tratamento dessa
doenca visa melhorar os sintomas e ndo a cura. Os primeiros medicamentos prescritos
Sao 0s que atuam no sistema colinérgico que atua no cérebro e é o responsavel pela
formacao da memoaria, aprendizado, o controle da fungdo motora e o comportamento
social. Em casos mais graves a medicac¢do utilizada é o glutamatérgico Memantina.
Em alguns casos, terapias alternativas vem sendo aplicadas e demonstram alguns
beneficios, porém, os resultados sdo preliminares. Nesses casos, 0 uso de
canabinoides vem demonstrando melhoras na cognicao e também desempenham um
papel de inibicdo na enzima [-secretase. A imunoterapia parece ser bastante eficaz
guando a doenca é descoberta precocemente e antes que 0s sintomas clinicos se
evidenciem como Alzheimer. Os medicamentos existentes no mercado atualmente
possuem bastante toxicidade e efeitos colaterais, estudos em busca de opcodes
terapéuticas ou para a cura definitiva vem sendo realizados para que no futuro ndo
precise fazer uso dessas drogas utilizadas no tratamento da doenca Alzheimer.
(REVISTA SAUDE E DESENVOLVIMENTO HUMANO, 2021)

A realizacao de exames é de fato imprescindivel para que se encontre o
melhor meio de combate aos efeitos do Alzheimer. Retardando de forma controlada
por medicamentos, quando prescritos por especialistas, para amenizar 0s sintomas
que prejudicam a vida de quem tem deméncia. Proporcionando o quanto antes o
entendimento das consequéncias no estilo de vida do paciente e de todos que hao de

compartilhar dessa realidade.

2.3.2. NAO FARMACOLOGICO

A quantidade de exercicios, os métodos e a intensidade é individual e deve
buscar meios prazerosos para que néo haja fuga da finalidade que € o bem-estar fisico
e psiquico. Dessa forma, quanto mais cedo comecar a fazer exercicios, manter uma
vida saudavel com bons habitos alimentares e estimular a memdéria no decorrer do
tempo, a velhice chegara com baixo impacto, com grandes chances preventivas e com
reducdes nos fatores de risco que acomete grande parte da populacdo ainda no inicio
da terceira idade. (GEIS, 2003).

A danca gera consequéncias benéficas para o corpo e para a mente. E um

processo rico em significados positivos que vai além de uma condi¢cao benéfica para
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0 corpo, tal como a mobilizac&o articular ativa. O corpo se movimenta através de uma
ativacdo do sistema sensorial auditivo provocado pela musica, desencadeando
adequacdo nos movimentos pelo ritmo, postura para desenvolver os passos e
também, o resgate de lembrancas afetivas associadas as musicas de algumas fases
da vida dos idosos. A danca é relevante ndo s6 para o corpo, seus beneficios sao
relevantes também para a mente e consequentemente, o bem-estar do praticante.
(GARCIA; GARROS, 2017)

Ao se falar em saude hoje em dia, traz em seu contexto uma ideia de
fornecimento quanto a qualidade e seus beneficios para as pessoas, seja na saude
mental, salde fisica ou salde social. A danca sendo exercida como uma atividade
fisica, tem a capacidade de contribuir para a melhoria da saiude de quem a pratica.
Seus beneficios sdo inUmeros, porém, apenas a danca em si ndo sera suficiente para
a obtencdo de bons resultados. E importante observar habitos e comportamentos
alimentares, assim como a associacdo de outras atividades que aumentem a
autoestima e que possam proporcionar prazer. (VILARTA; GONCALVES, 2004)

A forma como as pessoas vivem reflete diretamente no bem-estar pessoal. O
estilo de vida é refletido pelas atitudes, pelos valores e pelas oportunidades conforme
suas ac¢les habituais. Dentro desse contexto, saber controlar possiveis situacdes de
estresse, ter uma boa alimentacdo com nutrientes necessarios a saude, praticar
atividade fisica com regularidade, cuidados preventivos quanto a saude e se
relacionar bem com as pessoas sao praticas que interferem diretamente no bem-estar
tdo necessario para uma vida saudavel. (VILARTA; GONCALVES, 2004)

As pessoas que introduzem na rotina comportamentos que visam fortalecer o
fisico e exercicios mentais que estimulam o raciocinio, além de habitos alimentares
mais saudaveis e atividade fisica regular, tendem a desenvolver uma boa saude que
se demonstra com o aumento da qualidade de vida e no prolongamento dela em
condicOes favoraveis. Obtencdo de um melhor funcionamento do sistema imunoldgico
e reducdo de doencas cronicas, como: obesidade, hipertensdo arterial, diabetes e
problema circulatério. (SILVA, 2012).

O universo da danga promove muitos beneficios ao praticante com melhorias
ao organismo de forma harmoniosa, onde o controle € respeitado de maneira
individual quanto as emocfes e estados fisiolégicos. HA& um desenvolvimento de
habilidades motoras e um outro fator bastante importante também, o combate a

situacOes estressantes. A danca propicia melhorias sendo realizada como uma



15

atividade fisica, trazendo beneficios no estilo de vida de qualquer pessoa,
independentemente da idade de quem a pratica. (SZUSTER, 2011)

2.4. QUALIDADE DE VIDA ATRAVES DE ATIVIDADES FISICAS COM ENFASE
NA DANCA EM IDOSOS DIAGNOSTICADOS COM ALZHEIMER

Para definir a Qualidade de Vida é interessante observar conceitos que estédo
interligados nessa concepcdo. Ou seja, fatores soOcio-econdmicos interferem
diretamente nessas definicdes que diferem de pessoa pra pessoa. Ha de se falar em
cultura, valores, estado emocional, padrdo econémico, etc. E, para avaliar o nivel do
bem-estar desses pacientes e cuidadores, existem instrumentos que medem atraves
de pontuac¢des o grau da qualidade de vida na deméncia. Essa avaliacdo depende do
grau de severidade da doenca, casos leves ou moderados utilizam relatos do
paciente, do cuidador ou de ambos. Em casos severos apenas o cuidador relata as
informacgdes. (INOUYE; PEDRAZZANI; PAVARINI; TOYODA, 2010)

Quanto aos instrumentos de avaliacdo existentes conforme a pesquisa

realizada pelos autores Inouye, Pedrazzani, Pavarini e Toyoda esclarece o seguinte:

Foram encontrados 11 instrumentos especificos
para avaliagdo da Qualidade de Vida na deméncia.
Séo eles: QUALIDEM, Psychological Well-Being in
Cognitively Impaired Persons (PWB-CIP), DEMQOL,
Escala de Avaliagdo da Qualidade de Vida na
Doenca de Alzheimer (QdV-DA), The Cornell-Brown
Scale for Quality of Life in Dementia (CBS) |,
Dementia Care Mapping (DCM), Quality of Life
Assessment Schedule in Dementia (QOLAS), The
Quality of Life in Late-Stage Dementia Scale
(QUALID), Dementia Quality of Life Instrument
(DQol), Activity and Affect Indicators of Quality of
Life. Desses, apenas o0 QUALIDEM, o PWB-CIP, o
DEMQOL, o DCM, o QUALID e o Activity and Affect
Indicators of Quality of Life tinham sido estudados
em suas propriedades psicométricas para casos
severos de deméncia, e todos contavam apenas
com o relato do cuidador. O relato do paciente era
considerado apenas nos instrumentos DEMQOL,
QdV-DA, CBS, QOLAS e DQoL que indicaram
confiabilidade e validade adequadas nas avaliacGes
feitas pelos proprios pacientes com deméncia, nos
estagios iniciais.

(INOUYE; PEDRAZZANI; PAVARINI; TOYODA,
2010, pag.3)
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Esse tipo de intervencdo é um parametro relativo, uma vez que é baseado em
relatos, respostas obtidas por perguntas aleatdrias para gerar informacdes relevantes.
N&o se espera uma descricdo dos fatos de forma totalmente acertada, porém, € uma
base aproximada que pode auxiliar no direcionamento mais adequado para cada
caso.

A pratica da atividade fisica proporciona beneficios para a saude seja ela qual
for. Tomando como base a danca, porém, ndo deixando de lado qualquer atividade
gue resulte em uma Qualidade de Vida cheia de vantagens para a saude é motivo
para a sua realizacdo. Idosos que praticam movimentos estimulam ndo sé o corpo
como também, auxilia de forma positiva na saide mental. Proporcionando uma melhor
qualidade de vida que auxilia na reducédo dos sintomas de depressao e ansiedade e
na prevencao de doencas do coracao, osteoporose, diabetes e alguns tipos de cancer.
Contribui, ainda, no controle da presséo arterial, reducdo de niveis do colesterol e
previne a sarcopenia (perda de massa muscular). (MINISTERIO DA SAUDE, 2021)

S&ao muitos os beneficios que podem ser citados com a realizacdo de atividade
fisica: promove uma melhor qualidade de vida ajudando no desenvolvimento e no
bem-estar; aumenta a disposi¢cao, energia e autonomia nas atividades do dia-a-dia;
fortalecimento dos musculos e dos 0ssos tdo necessarios para a movimentacao;
diminui as dores nas articulagbes; melhora o equilibrio e a postura reduzindo as
possiveis quedas e lesdes; melhora a qualidade do sono e autoestima, assim como,
na resisténcia e condicionamento do coracdo e pulmdes; auxilia no controle do peso
corporal; ajuda na manutencdo da memdria, atencdo, concentracao, raciocinio e foco
tdo importantes para reduzir o risco de deméncias que podem evoluir para a doenca
do Alzheimer. (GUIA DE ATIVIDADE FiSICA PARA A POPULACAO BRASILEIRA —
MINISTERIO DA SAUDE, 2021)

A dancga traz em seus movimentos fatores favoraveis no desempenho
das atividades no cotidiano e também é notorio o quanto favorece na qualidade de
vida. Com isso a busca por essa atividade vem aumentando, além dela trazer consigo
bastante alegria e diversdo. Ela define-se como uma atividade aerdbica e isso
favorece aos praticantes resultados benéficos, trazendo uma qualidade de vida
melhor. A danca tem um papel muito importante para algumas capacidades funcionais

como resisténcia e forca e, através dela conseguimos movimentos corporais que
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contribuem para a pratica de atividades no dia-a-dia. O bem-estar esté ligado ao fato
de se sentir bem consigo mesmo. Pessoas alegres trazem para si, automaticamente,
autoestima elevada que ajuda também no convivio social. ( VILARTA; GONCALVES,
2004)

O bem-estar fisico € uma condicao relevante para lidar com quase todas as
situacOes estressantes, principalmente as que demandam grande mobilizacéo.
Infelizmente, com a velhice, muitos individuos tornam-se menos capazes fisicamente
e consequentemente, maiores limitacbes e maior possibilidade de serem portadores
de alguma doenga e provavelmente com menos energia para lidar com algumas
situacOes de estresse. (OKUMA, 1998)

A prética da danc¢a tem uma importancia muito grande para cada ser humano,
pois ela proporciona um bem-estar fisico, psicoldgico e social. Sendo assim, podemos
dizer que com a danga os problemas diarios poderdo ser minimizados, desinibe e faz
com que, até mesmo, algumas limitagcdes corporais sejam superadas. Tal atividade é
composta por varios estilos que vao do classico ao moderno, sem contar com 0s
diferentes ritmos, e cada pessoa se identifica com o seu de acordo com 0s seus gostos
e experiéncias no decorrer dos anos. (HASS, 2006)

A musicoterapia € uma forte aliada quando associada a farmacologia no
tratamento de deméncias. A busca por intervencdes que amenizem esses sintomas
tem sido motivo de grande interesse entre pesquisadores e profissionais de saude.
Com base em estudos e aplicabilidade em pacientes com deméncia, o artigo do Jornal

Brasileiro de Psiquiatria (2022), esclarece que:

O musicoterapeuta também realizou entrevistas e
avaliagbes musicoterapéuticas antes do inicio da
intervencdo para coletar dados sobre a historia
musical (experiéncia musical, preferéncia musical e
instrumental, mauasicas favoritas) e observar a
capacidade dos participantes em reconhecer
melodias, reproduzir musicas e ritmo e discriminar o
timbre. O objetivo da intervencdo nédo é o
aprendizado de um instrumento musical ou o
treinamento cognitivo musical. Cada participante foi
convidado a participar utilizando instrumentos
musicais, cantando, dancando ou fazendo
movimentos corporais. As sessdes foram adaptadas
para atender as necessidades de todos os
participantes dos grupos e ofereceram uma ampla
gama de oportunidades de expressdo e
comunicacgéo, visando potencializar a expresséo de
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sentimentos, o desenvolvimento da criatividade, a
estimulagcdo cognitiva, a comunicacdo e o
relacionamento interpessoal. (JORNAL
BRASILEIRO DE PSIQUIATRIA, 2022)

O impacto causado na vida do idoso portador de Alzheimer e sendo ele um
praticante da danca, serd minimizado e seus efeitos postergados. A danca torna-se
um fator essencial quando vista como uma contribuicdo ao bem-estar desse paciente
e mesmo com todos os fatores prejudiciais, ele possa viver bem, com qualidade de
vida, e passando aos seus familiares e cuidadores, uma melhora realmente visivel.
Assim, € evidente que a danc¢a pode contribuir de maneira gigantesca para a vida dos
portadores de Alzheimer, no entanto, € preciso obter acompanhamento médico,
nutricional e psicologico. Sao fatores determinantes para essa manutencdo da
qualidade de vida e precisam estar bem alinhados para que se obtenha bons
resultados. (SANTOS, 2020).

Os movimentos corporais desenvolvidos a partir da musicalidade podem
interferir diretamente nos sintomas do mal de Alzheimer, podendo, de certa maneira,
gerar o bem-estar fisico, psiquico e social de cada individuo de modo especifico. Cada
ser humano € Unico e se desenvolve de maneira particular, desde a infancia até a
velhice. Com isso, entende-se que a aplicacdo da danca no cotidiano desses idosos
trard resultados diferentes para cada um, sendo, portanto, relativos gerando uma

melhoria ou ndo em seu sistema neural (AMARAL, 2021)

3 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Esse estudo tratou-se de uma pesquisa bibliografica que apresentou
fundamentos sobre idosos com Alzheimer como uma condicdo advinda do

envelhecimento. Dessa forma, esclareceu o autor GEIS (2003) que:

Para que o cérebro funcione bem, ndo somente as
células nervosas e o0 bom estado dos
neurotransmissores sdo fundamentais. E necessario
também que esteja irrigado pelo sangue, que utilize
bem o oxigénio e a glicose trazidos pelo sangue e
que disponha das enzimas (que sdo proteinas)
necessarias para as reacdes bioquimicas que
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permitirdo a transmissao da informacdo de um
neurénio a outro. (GEIS, 2003, pag. 35).

Para responder a problematica deste trabalho, buscou-se esclarecimentos com
base em materiais acerca do envelhecimento e do Alzheimer como um dos problemas
de saude desta fase. Abordando como a danc¢a pode ser essencial no tratamento
desta patologia, através de estudos de caso em artigos que realizaram tais
intervencoes.

Dessa forma, foram realizados levantamentos bibliograficos e também, artigos
cientificos que se encontram em base de dados para embasar este trabalho. E, como
descritores para tal busca, foram utilizados: “Deméncia de Alzheimer”, “Doencga de
Alzheimer”, idoso, “deméncia senil” tipo Alzheimer, “terapia através da danga”,
“qualidade de vida”, “envelhecimento cognitivo”, senescéncia e para o cruzamento das
palavras foram utilizados os operadores booleanos para interligacéo entre eles: AND
e OR. As buscas dos artigos mencionados foram na base de dados da Scielo, Pubmed
e BDTD.

Os critérios de inclusédo do uso dos artigos foram: 1) estudos publicados dentro
do recorte temporal de 2010 a 2022; 2) estudos com contetdo dentro da tematica
estabelecida; 3) artigos da Lingua Portuguesa e Inglesa; 4) artigos originais.

Os critérios de exclusdo do uso dos artigos foram: 1) Estudos de revisao; 2)
estudos indisponiveis na integra; 3) estudos com erros metodologicos; 4) estudos

repetidos.

4 RESULTADO

De acordo com as pesquisas realizadas em sites de artigos académicos, tais
como PUBMED, LILACS E SCIELO utilizamos palavras-chaves de acordo com o tema
desse trabalho. Sendo assim, utilizamos filtros de pesquisa para selecionar os artigos
mais apropriados.  Buscamos associar artigos elegiveis com assuntos em
conformidade com: a qualidade de vida em pessoas com Alzheimer através da danca
como meio de tratamento ndo-farmacoldgico e associando-o ao tratamento
farmacolégico. Dessa forma, pudemos fazer uma andlise do titulo e resumo,
verificando a necessidade de exclusdo de alguns artigos que nao condiziam com o

objetivo deste trabalho.
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Abaixo demonstramos atravées do fluxograma como realizamos essa pesquisa:

FLUXOGRAMA

ARTIGOS LOCALIZADOS
SCIELO: 14
LILACS: 17
PUBMED: 8

6 ARTIGOS: EXCLUIDOS POR NAO TER
RELACAO COM O TEMA

A\ 4

v

RESTARAM 33 ARTIGOS ELEGIVEIS

20 ARTIGOS: EXCLUIDO POR ANALISE
DE TITULO.

\ 4

v

RESTARAM 13 ARTIGOS ELEGIVEIS

3 ARTIGOS: EXCLUIDOSPOR ANALISE
DE RESUMO.

| 3
RESTARAM 10 ARTIGOS
ELEGIVEIS

Sendo assim, segue o levantamento dos artigos elegiveis na tabela-sintese
especificando em detalhes os assuntos que foram relevantes para o trabalho.
Trazendo resultados importantes de pesquisas elaboradas pelos pesquisadores e
intervencdes aplicadas em pacientes com Alzheimer envolvendo atividades como

meio de melhorar a qualidade de vida dessas pessoas.
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AUTORES OBJETIVOS TIPO DE POPULACAO INTERVENCAO RESULTADOS
ESTUDO INVESTIGADA
Descobrir a Adultos e idosos Questionario A qualidade de vida
influéncia da 195 individuos autoaplicavel pode ser considerada
atividade fisica na (119 praticantes com analise positiva de 70,3 a 58,9
Guimaraes percepcgéo de Qualiquantitativo de danca de descritiva e % no qual, o grupo que
etal. 2012 | qualidade de vida e saldo, 50 inferencial por realiza danca
finitude de praticantes de meio de teste do | destacou-se em
individuos atividade fisica e QUI- relagdo aos demais.
praticante e ndo 26 ndo QUADRADO E
praticante da praticantes) ANOVA
danca.
Investigar e analisar Pesquisa
0s efeitos de cientifica em | Protocolo de | boa adesdo ao
Santos et | atividades fisicas base de dados | intervengdo programa, melhora
al. 2013 gue trabalhem a | Estudo qualitativo | envolvendo domiciliar geral da salude e
motricidade em idosos com diminuicdo de sintomas
idosos com D.A. Alzheimer depressivos
como terapia ndo
farmacoldgica.
Compreender a 5 idosos com | Mini Exame do | No periodo de 3 meses
influéncia da Alzheimer e | Estado Mental - | foi possivel identificar
Cruz et al. | estimulacdo Estudo clinico seus cuidadores | MEEM melhoras cognitivas
2015 cognitiva em
pacientes com D.A.
no domicilio.
Um programa
Analisar as Escala ADL de de atividades
contribuicdes de Avaliacédo de | Katz e a Aptidao | fisicas para idosos com
Krug et al. | atividades seis idosos com | fisica através da | Alzheimer é  muito
2015 terapéuticas Estudo clinico doencga de | bateria de testes | importante, no entanto
psicossociais e Alzheimer. de Riklie Jones. | deve  haver  maior
funcionais regularidade de
na autonomia e sessdes para que 0s
na aptidéo fisica. resultados possam ser
mais relevantes.
pacientes Utilizacéo de | Beneficios
Abordar o] idosos com a | programas de | demonstrados pelo
conhecimento sobre doencga do | TO domiciliar | desempenho das
a terapia Alzheimer. com exercicios | atividades diarias,
Mora et al. | ocupacional no | Estudo clinico aerébicos e de | funcionamento
2016 tratamento nao fortalecimento, cognitivo e emocional.
farmacoldgico em estimulacéo
pacientes com D.A. sensorial e
exercicios
cognitivos e de
memoria
Determinar o perfil 42 pacientes | MEEM; indice de Barthel. Foi
M Gomez | da melhora clinica com D.A. leve a | Inventario observada melhora
Gallego com pacientes com moderada neuropsiquiatric | significativa na
2017 D.A. submetidos a | Estudo clinico 0; escala | memoéria, orientagéo,
musicoterapia hospitalar de | depresséo e ansiedade.
ansiedade e | Tanto nos casos leves
depresséo quanto nos moderados.
Analisar as Pesquisa Analise A musicoterapia
evidéncias cientifica em | comportamental | demonstrou impacto
cientificas recentes base de dados | de individuos | benéfico na cognicao,
N Garcia- | sobre o efeito da PubMed e | com Alzheimer | emogéo e
Casares musicoterapia nos | Estudo qualitativo | Science Direct | por meio de | comportamento de
2017 sintomas cognitivos envolvendo publicagBes com | pacientes com D.A.
e comportamentais pacientes com | critérios de
D.A. inclusdo
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de pacientes com
D.A.

Avaliar a eficacia do

ensaios clinicos
randomizados

Os estudos mostraram

tratamento com 179 Pacientes | controlados que houveram
musica para a com D.A. usando beneficios com o uso da
Moreira et | memoria de | Estudo clinico intervencdes musica para tratar o
al. 2018 pacientes com musicais em | déficit de memdria em
doenca de pacientes com | pacientes com DA.
Alzheimer (DA). DA e que
avaliaram a
memodria.
Verificar o efeito de 11 idosas com | MEEM; teste de | Foram realizadas 28
Dias et al. | um programa de média de 84 | alcance sessdes obtendo
2020 exercicios sobre a | Estudo clinico anos sentada. significAncias estéticas
salde dos idosos no teste de alcance
com D.A. sentada.
As participantes
foram
submetidas em
Examinar a Pacientes um estudo que | N&o houve efeito
musicoterapia ativa ambulatoriais, participavam em | significativo na
na cognicdo e das quais 10 | grupo qualidade de vida do
Aleixo et al. | sintomas Estudo clinico apresentaram envolvendo paciente e na
2022 neuropsiquiatricos D.A. de grau | atividades com | sobrecarga do
em idosos com leve a | musicoterapia cuidador.
deméncia leve a moderado. uma vez por
moderada semana com 60

minutos de
duracao.
Periodo da
aplicagdo teste
foi de 12
semanas.

De acordo com a tabela-sintese, verificou-se a busca por tratamentos nao-

farmacoldgicos para o tratamento da doenca do Alzheimer. E, vem sendo cada vez

mais estudado os efeitos dos exercicios fisicos, da danca, da musicoterapia como

meios que ajudem no retardo dos efeitos advindos dessa doenca. Sendo assim,

apesar de ainda ser objeto de estudo e necessitar da vontade dos familiares de se

dispor a enfrentar essa fase dificil com aqueles que sofrem dessa doenca, estudos

comprovam que os beneficios sdo bastantes significativos para todos os envolvidos.

Sendo assim, Guimaraes et al. 2012, aborda em seu estudo a influéncia da

atividade fisica com praticantes e nao praticantes da danca. Eles utilizaram métodos

qualitativos, com testes estatisticos para dimensionar a diferengca pertinente no

estudo. Observou-se que idosos que fazem parte de grupos de danca possuem

melhor qualidade de vida em relagéo aos demais.

Para Santos et al. 2013, as interveng¢des domiciliares tem sido um meio propicio

para o idoso que néo tem facilidades de locomocéao e precisam manter as atividades
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fisicas para ajudar na saude fisica e mental. ldosos com Alzheimer e seus cuidadores
passam por situagdes dificeis que afetam a rotina de ambos. Com isso, os sintomas
de depressao sdo minimizados através dessas a¢des aplicadas dentro de seus lares,
mantendo o bem-estar com essas atividades.

Cruz et al. 2015, verificou-se que a estimulagao cognitiva com o Mini Exame do
Estado Mental — MEEM em pacientes idosos com Alzheimer produz melhoras
significativas comprovadamente testado num periodo de 3 meses em domicilio junto
aos seus cuidadores. O teste busca avaliar o estado da memoria recente e imediato
através dos registros dentro de um espaco temporal e espacial, envolvendo célculos
e linguagem.

No entanto, houve uma ressalva por parte da autora krug et al. 2015 ao estudo
da andlise dessas contribuicbes advindas das atividades fisicas terapéuticas
psicossociais e funcionais na autonomia e aptidao fisica. Eles utilizaram a Escala ADL
de Katz que avalia o grau de dependéncia do idoso em suas atividades diérias, assim
como foi realizado uma bateria de testes de Rikli e Jones que observa o movimento
de repeticbes do idoso no sentar e levantar em um determinado tempo. E assim, foi
observado que um programa de atividades fisicas para idosos com Alzheimer é muito
importante, no entanto, precisa haver maior regularidade de sessbes para que 0s
resultados possam ser de fato relevantes.

A aplicacdo de meios ndo-farmacologicos é compartilhada em varios ramos da
saude, em que o idoso com Alzheimer recebe um tratamento voltado para atividades
que o fagam raciocinar e estimular varios sentidos ao mesmo tempo. Assim, Mora et
al. 2016, utilizaram a terapia ocupacional domiciliar como intervencgéo para estimular
o fortalecimento muscular, estimulos sensoriais e cognitivos que estimularam a
memoria gerando beneficios.

O autor M Gomes Gallego (2017) ao pesquisar quais 0s efeitos da
musicoterapia na melhora clinica dos pacientes que apresentavam ansiedade e
depressao. Ele utilizou em seus testes de intervencdo o MEEM com dados do
inventario neuropsiquiatrico e a escala hospitalar do quadro clinico dos pacientes para
observar se com a musicoterapia haveria melhora significativa. E, tanto nos casos
leves como nos moderados os resultados foram positivos.

A musicoterapia como meio de intervencdo para 0s casos clinicos de idosos
com Alzheimer esta cada vez mais evidente em sua eficacia. O autor N Garcia-

Casares (2017) em seu estudo cientifico buscou evidenciar os efeitos dos sintomas
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cognitivos e comportamentais através da aplicacdo da musicoterapia no tratamento
da D.A., assim como a autora Moreira et al. 2018, que compartilham do mesmo
método de avaliacdo e por meio de intervencfes musicais avaliaram a memoaria
desses pacientes comprovando que houveram resultados positivos quanto ao déficit
de memodria, da cognicdo, emocdo e comportamento desses pacientes.

Vale ressaltar que além do teste MEEM, testes de alcance que avaliam a
mobilidade e o equilibrio funcional também foram associados ao desempenho dos
idosos analisados por Dias et al. 2020. Através de um programa de exercicios
observou-se a salde desses pacientes com D.A. em 28 sessdes com resultados
significativos.

Enfatizando a importancia da continuidade dos exercicios com a musicoterapia,
para que exista de fato a eficacia para o tratamento. Aleixo et al. 2022 comenta em
seu estudo cientifico que, foi realizado um exame em 10 pacientes com grau leve a
moderado, uma vez por semana, com duragdo de 60 minutos, num periodo de 12
semanas. Para eles, ndo houve efeito positivo na qualidade de vida do paciente e
nem do cuidador. Dessa forma, fica evidente que os resultados ndo foram satisfatorios

dentro dessa metodologia.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A utilizacéo de atividades fisicas associadas a testes que trabalhem a meméria
vem sendo bastante aplicado em idosos diagnosticados com graus de deméncia para
a obtencdo de uma melhor qualidade de vida. Essa analise tem sido fundamental
para um tratamento nao-farmacolégico, tendo em vista que foram realizadas
pesquisas, devidamente analisadas e investigadas.

Conforme as pesquisas e resultados pertinentes neste trabalho, pudemos
apresentar conclusdes de que o tratamento ndo-farmacologico pode trazer grandes
beneficios para os idosos que apresentem graus de deméncia leve ao moderado e,
em casos mais graves como o Alzheimer.

A musicoterapia, as atividades fisicas e cognitivas estimulam n&o so6 a aptidao

fisica. Ficou evidente os beneficios para o bom desempenho das atividades diarias,
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como também o de raciocinio légico ajudando a preservar o bem-estar com diminuicao
do estresse e da depressao que foi enfatizado em vérios estudos clinicos.

Dessa forma, entende-se que cada caso deve ser tratado de forma Unica junto
aos meédicos, cuidadores e familiares. Todos eles sdo de suma importancia para a
busca e a implementacédo de tratamentos que visem uma melhor qualidade de vida
para esses idosos. Esses pacientes tornam-se dependentes e limitados diante da
doenca que, apesar de ndo haver uma cura por meio de remédios, pode haver um
retardo desses efeitos negativos quando associados aos exercicios terapéuticos
domiciliares ou em grupos de idosos em espacos voltados para esse objetivo da

diminuicao dos efeitos da doenca do Alzheimer.
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