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A Doencga de Alzheimer (DA) constitui em um dos principais tipos de deméncia que compromete a
independéncia do individuo ao longo do tempo. A DA € crbnica e neurodegenerativa, caracterizada
pelo declinio progressivo da funcdo cognitiva, de modo a alterar a capacidade do individuo em
desempenhar atividades instrumentais de vida diaria, tais como atender um telefone ou controlar as
financas, e posteriormente atividades bésicas de vida diaria, como tomar banho e alimentar-se.
Além do déficit cognitivo, as alteragdes motoras sdo frequentes, como dificuldade da marcha,
déficit de equilibrio, diminuicdo da forca muscular e da mobilidade funcional resultando em uma
maior taxa no numero de quedas, além da dependéncia progressiva. O presente estudo teve como
objetivo examinar alteracdes na capacidade cognitiva e mobilidade funcional em funcdo da
progressao da DA. Dezenove participantes com diagndstico clinico de DA foram divididos em 2
grupos, de acordo com a classificacdo no Escore Clinico de Deméncia (CDR). Treze participantes
constituiram o grupo CDRL1 (i.e., deméncia em grau leve) e 7 formaram o grupo CDR2 (i.e.,
deméncia em grau moderado). As funcgdes cognitivas foram avaliadas pelo Mini Exame do Estado
Mental (MEEM) e a mobilidade funcional pelo teste Timed Up and Go (TUG). Os dados foram
descritos em médiatdesvio padrdo, e a comparacdo dos grupos foi feita por meio do test t para
amostras independentes. A média de idade dos participantes do grupo CDR1 foi de 77,5+6,2 anos, e
a média de escolaridade 9,3+5,3 anos, enquanto que para 0 CDR 2 a média de idade foi de 76,1+9,7
e escolaridade de 9,3+5,3 anos. O grupo CDR1 apresentou escore médio de 19,6+5,0 enquanto o
grupo CDR2 apresentou 9,3+4,1 para o MEEM, (p=0,01). J& para o TUG, o grupo CDR1
apresentou tempo médio de execucdo da tarefa em segundos de 11,1+3,2, enquanto o0 CDR2 em
15,313, (p=0,05). Os resultados no presente estudo apontaram que um declinio das funcGes
cognitivas e da mobilidade funcional simultaneamente reflete as altera¢Ges clinicas da DA do grau
leve da doenca para a moderada. O desempenho dos pacientes nesses dois testes simples e de facil
aplicacdo parece capturar relativamente bem a progressdo da DA, pelo menos, nos estagios iniciais
da doenca.

E-mail: jessi.r.pereira@gmail.com

(83) 3322.3222
contato@ciefmh.com.br
www.ciefmh.com.br



