Mais apoio a familia

CESAR SAR HENRIQUE ARRAIS

DA EQUIPE DO CORREIO

m revistas antigas, eles re-

cortam figuras e montam

suas proprias pecas grafi-

cas. Depois, sao apresenta-
dos as obras dos colegas. Elas sao
embaralhadas para que, poste-
riormente, cada um saiba dife-
renciar o que o outro fez. Se um
deles for capaz de identificar o
autor das pdginas, € uma vitoria.
Nao se trata de uma dinamica de
alunos da pré-escola. Esse tipo de
método, um dos mais eficazes no
controle do Mal de Alzheimer, é
desenvolvido no tinico centro de
referéncia da doenca no DE no
Hospital Universitario de Brasilia
(HUB).

L4, uma equipe de 20 profis-
sionais — geriatras, neuropsico-
logos, fisioterapeutas, pedago-
gos, nutricionistas, dentistas —
trabalham para dar melhor con-
dicao de vida aos pacientes. A
doenca é degenerativa, de ori-
gem desconhecida e incurdvel.

“Leva o paciente a perda do racio-
cinio e da memdria, ao ponto de
ndo se lembrar de parentes mui-
to proximos e de atividades coti-
dianas bésicas, como comer e to-
mar banho. Nos estdgios mais
avancados, o doente perde a ca-
pacidade comunicativa e de lo-
comocao. Geralmente, a familia,
sem compreender o que aconte-
ce, entra em panico.

No DE estima-se que existam
2,5 mil portadores da doenca,
que ataca, geralmente, pessoas
com mais de 65 anos. No Brasil,
eles sdo cerca de 1,5 milhado. O
HUB, com 300 doentes assisti-
dos, 6 um dos 28 Centros de Refe-
réncia em Alzheimer existentes
em 13 estados. No centro, inau-
gurado em dezembro de 2002 e
com instalacdes impecaveis, sao
formados grupos de no maximo
oito doentes, que recebem trata-
mento intensivo de reabilitacao
durante oito semanas. Em uma
das dinamicas, os pacientes sdao
levados a telefones publicos para
reaprender a utilizar o aparelho.
Em outra, visitam o zooldgico pa-
ra reconhecer os bichos.

Para doentes que ndo conse-
guem mais se locomover, o cen-
tro envia equipe a casa, para
acompanhar o tratamento. A ini-
ciativa mais inovadora, entretan-
to, € o tratamento de familiares e
empregados dos enfermos. “Alz-
heimer é uma doenga que acaba
com a mente do paciente e rouba
o coracdo da familia”, define o ge-
riatra Renato Maia, diretor do
centro.

Troca de experiéncias
Mudanga repentina de compor-
tamento, agressividade, incomu-
nicabilidade, sumicos e perdas fi-
nanceiras. Um portador de Alz-
heimer pode desestabilizar a fa-
milia. “E muito cansativo e sacri-
ficante. Todo dia o doente tem
um problema novo”, diz Onésia
de Almeida, 58, que estd se tra-
tando com a mae, Aparecida Silva
de Almeida, 78, no HUB.

No centro, os parentes rece-
bem aulas sobre como a doenga
se desenvolve. Também partici-
pam de um grupo no qual tro-
cam experiéncias sobre a vivén-
cia com os pacientes. “Uns aju-
dam os outros. Como a gente sa-
be que vai piorar de qualquer jei-
to, pelo menos aprende a lidar
melhor com isso”, afirma Rita
Maria Mendes, 49. Junto com a

Daniel Alves

MAL SEM CURA

O Mal de Alzheimer é uma
doenga que destréi os neurdnios
de forma progressiva. Afeta a
memoria e a capacidade de
raciocinar e de falar, e provoca a
perda gradativa de todas as
capacidades da pessoa.
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As moléculas das proteinas
do neurdnio sio formadas
por 40 aminoacidos. No
doente, elas aparecem com
42 aminodcidos.
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Essas 2 proteinas a mais
sao menos sollveis e de
dificil eliminagao.
_ Acumulam-se no neurdnio,
~ sufocando-o. Ainda ndo se
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sabe 0 que provoca as
proteinas defeituosas

doméstica-cuidadora Santa Fla-
via Silva Souza, ela participa do
tratamento, para cuidarem me-
lhor da sua sogra, Nadir Rodri-
gues de Souza, 77, doente hd dois
anos e meio.

Além disso, parentes e empre-
gados dos doentes recebem trei-
namento para desenvolver as
dindmicas em casa ap0s o trata-
mento de oito semanas. “Isso fa-
cilita o convivio social do doen-
te e minimiza os problemas da
familia, inclusive o financeiro”,
diz a neuropsicéloga Sonia Cas-
telo Branco, que € da diretoria
da Associagao Brasileira de Alz-
heimer (Abraz).

As dificuldades comegam no
diagndstico. Nao existe exame

especifico para a doenga. A
constatacao é feita com o cruza-
mento de informagoes de entre-
vistas clinicas, avaliagao psico-
légica, eletroencefalogramas,
ressondncia magnética e radio-
grafia. “Montamos um quebra-
cabeca”, diz Renato Maia.

As pesquisas para vacinas fo-
ram interrompidas por conta
de efeitos colaterais. E os remé-
dios sao de baixa eficdcia. “E
uma medicacdo paliativa. Con-
segue, no mdximo, controlar o
avanco da doenca”, explica Luiz
Roberto Klassmann, coordena-
dor da Geréncia Farmacéutica
do Ministério da Satide. Segun-
do Renato Maia, a combinagdo
das medicacdes com as tera-
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A TAU é uma das proteinas
do neurdnio. Ela fica
enfileirada na célula. Nos
doentes de Alzheimer, ela
fica nas extremidades.

E a célula que conduz os
comando no cérebro. Um
neurdnio da uma descarga em
outro e assim por diante, num
movimento em cadeia ou sinapse.
Cada neurdnio pode se
comunicar com outros 100 mil, o

_ que torna o niimero de sinapses

(ligagGes) quase infinito
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Isso altera a geometria do
neurdnio e a célula morre.

pias pode promover uma dis-
creta melhora em cerca de 30%
dos pacientes. “E pouco, mas €
o0 que se consegue.”

0Os medicamentos sao forne-
cidos gratuitamente. Quem pa-
ga é o Ministério da Satide, que
investe R$ 34 milhoes por ano
nos remédios. Renato Maia re-
clama que muitos pacientes
tém o tratamento prejudicado
porque nao conseguem adqui-
rir os medicamentos na farma-
cia central da Secretaria de Sau-
de do DE. “Isso é uma cons-
tante”, reclama. Segundo a far-
macéutica Carolina Limeira, da
Geréncia de Assisténcia Farma-
céutica do DF, os remédios es-
tdo disponiveis.

& Mantenha sempre
uma boa iluminacao
em casa e uma luz
acesa no corredor
durante a noite

& Para evitar quedas,
também evite cadeiras,
mesas no meio da sala,
objetos no chdo e
tapetes escorregadios

& Mantenha o doente
em perfeita higiene,

sem qualquer vestigio
de suor, urina ou fezes

& Fique atento ao
aparecimento de feridas
e avise ao médico se
suspeitar de infec¢ao

& As refeicoes devem
ser sauddveis e
equilibradas

& Estimule-o a tomar
banho, se alimentar e
vestir sozinho, atender
ao telefone etc. Atos
independentes elevam
sua auto-estima

& O ambiente familiar

e 0 apoio de pessoas
queridas sao cruciais

no tratamento. Converse
com o doente, fique
atento as suas emocoes

i

CASSILDA
LIBERAL
FERREIRA

51 anos, funciondria
ptiblica aposentada,
cuida da mae, Levina
Liberal Ferreira,

hd 10 anos

& Marque atividades de
que ele possa participar,
como assistir a um filme

@& L importante ndo
considerar o paciente
COMO um peso para a
familia. Ele precisa de
seu carinho e depende
de seus cuidados

“Nao da
mais de
sentir a
presenca
dela.

como se ela
ja tivesse
partido”

“Ha 22 anos, minha fa-
milia sofreu um baque
muito forte com a mor-
te do cacula de seis ir-
maos. Cinco anos de-
pois, meu pai morreu.
Minha maée ficou mui-
to deprimida, se sen-

tindo muito s6. Foi ai

que, acredito, a doen-
cacomegou a apare-
cer. De uma hora para
outra, ela comegou a
perder as coisas. Ndo
sabia mais ir ao banco
nem ao supermerca-
do. Percebi que a coisa
era séria quando hou-
ve a mudanca do cru-
zeiro para o real, em
1994. Ela ia ao comér-
cio e nao se conforma-
va com oS caixas que
ndo aceitavam as cé-
dulas antigas. Foi difi-
cil convencé-la de que
o dinheiro havia mu-
dado. Ela falava que
nao tinham avisado-a
da mudanca. De 14 pra
cd, tudo piorou. A fa-
milia ficou desespera-
da, ninguém sabia di-
reito de que se tratava
aquela doenca. Ela,
que lia muito e adora-
va formular versos, ho-
je tem um vocabuldrio
reduzido. Nao conse-
gue ser clara nas idéias
e sempre tem o racio-
cinio confuso. Nao se
fixa em nada e precisa-
mos dar sua comida e
vesti-la, sendo ela se
esquece. Pelo menos,
ela ainda consegue an-
dar e comer com a pro-
pria mdo. Também ndo
perdeu a dogura. Nao
ficou uma pessoa ran-
zinza. Adoro minha
mae, é muito triste vé-
la assim. Era uma pes-
soa forte, bonita, dona
da casa. Jd ndo dd mais
de sentir a presenca
dela. E como se ela j4
tivesse partido.”
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