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Resumo

Objetivou-se conhecer a compreensdo dos familiares/cuidadores de pessoas idosas com a doenca de
Alzheimer acerca da alimentacdo na prevengdo da doenca. Trata-se de uma pesquisa exploratoria,
descritiva, de abordagem qualitativa, desenvolvida com sete familiares/cuidadores de pessoas idosas
com a doenca de Alzheimer, participantes de um grupo de apoio para familiares/cuidadores de pessoas
com a doenca de Alzheimer, localizado em uma cidade do rio grande do sul, Brasil. Os dados foram
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coletados, no periodo de abril a maio de 2017, pela técnica de grupo focal e, foram analisados pela
técnica de andlise de conteudo. Como resultados, identificaram-se seis categorias: o alimento como
potencializador de salde; o alimento como potencializador de sentimentos; alimentagdo como forma
de unir as pessoas; relacdo da alimentacdo com a doenca de Alzheimer; estimulos na alimentacdo da
pessoa idosa; alimento como potencializador de lembrancgas. Concluiu-se que os familiares/cuidadores
reconhecem a importancia da alimentagéo no cotidiano da pessoa idosa com a doenca de Alzheimer.

Palavras-chave: Idoso; Familia; Cuidadores; Doenca de Alzheimer; Salde.

Abstract

The objective of this study was to understand the understanding of family members/caregivers of
elderly people with Alzheimer's disease about nutrition in preventing the disease. This is an
exploratory, descriptive research with a qualitative approach, developed with seven family
members/caregivers of elderly people with Alzheimer's disease, participants in a support group for
family members/caregivers of people with Alzheimer's disease, located in a city of Rio Grande do Sul,
Brazil. Data were collected in the period from April to May 2017, using the Focus Group technique,
and were analyzed using the content analysis technique. As a result, six categories were identified:
Food as a Health enhancer; food as a feeling enhancer; food as a way to bring people together;
relationship between food and Alzheimer's disease; stimuli in the diet of the elderly person; food as a
memory enhancer. It is concluded that family members/caregivers recognize the importance of food in
the daily life of the elderly with Alzheimer's disease.

Keywords: Aged; Family; Caregivers; Alzheimer disease; Health.

Resumen

El objetivo de este estudio fue comprender la comprension de los miembros de la familia/cuidadores
de personas mayores con enfermedad de Alzheimer sobre la nutricion para prevenir la enfermedad.
Esta es una investigacion exploratoria, descriptiva con un enfoque cualitativo, desarrollada con siete
familiares/cuidadores de personas mayores con enfermedad de Alzheimer, participantes en un grupo
de apoyo para familiares/cuidadores de personas con enfermedad de Alzheimer, ubicados en un ciudad
de Rio Grande do Sul, Brasil. Los datos se recopilaron en el periodo de abril a mayo de 2017,
utilizando la técnica de grupo de enfoque, y se analizaron utilizando la técnica de andlisis de
contenido. Como resultado, se identificaron seis categorias: los alimentos como potenciadores de la
salud; la comida como potenciador de sentimientos; la comida como una forma de unir a las personas;
relacion entre comida y enfermedad de Alzheimer; estimulos en la dieta de la persona mayor; La
comida como potenciador de la memoria. Se concluye que los familiares/cuidadores reconocen la
importancia de los alimentos en la vida diaria de los ancianos con enfermedad de Alzheimer.

Palabras clave: Anciano; Familia; Cuidadores; Enfermedad de Alzheimer; Salud.
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1. Introducgéo

O envelhecimento populacional ¢ um fenbmeno mundial que ocorre de forma acelerada,
principalmente nos paises em desenvolvimento como o Brasil. No ano de 2018, o indice de
envelhecimento (IE) brasileiro era de 63 idosos para cada 100 jovens. Estatisticas indicam que em
2031 havera 102,3 idosos para cada 100 jovens e que no ano de 2055, o Brasil terd 202 idosos para
cada 100 jovens (IBGE, 2018).

Com o processo de envelhecimento, as pessoas apresentam uma maior prevaléncia de
agravos que podem comprometer a sua qualidade de vida (QV) o que representa diversos desafios
politicos, econdmicos, sociais e culturais frente as demandas dessa faixa populacional, o que remete
a necessidade de planejamento e prioridade das politicas publicas. Dentre 0s agravos a salde da
pessoa idosa, destacam-se as doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNTSs) (Ilha et al, 2016).

Dentre as DCNTSs, salientam-se as neurodegenerativas que se manifestam com deméncia, as
quais caracterizam-se por serem doencas cerebrais de natureza crénico e progressiva, na qual hd um
comprometimento de fungBes corticais, incluindo memoria, raciocinio, orientagdo, compreensdo,
calculo, capacidade de aprendizagem, linguagem e julgamento. Dentre as deméncias, apresenta-se a
doenca de Alzheimer (DA), que se caracteriza como uma desordem neurodegenerativa de causa
multifatorial que apresentam modificacdes na QV e na capacidade (Santos, Watchman & Janicki,
2018; Alzheimer’s Association, 2018).

Sabe-se que a evolucgdo e progressdo da DA depende do diagndstico precoce. Esta doenga
pode ser caracterizada por trés fases, compreendidas como fases inicial, intermediaria e terminal.
Inicialmente a pessoa idosa apresenta dificuldade de linguagem, perda significativa de memoria
recente. A pessoa idosa passa a ndo reconhecer as pessoas proximas, além de apresentar
desorientagdo em tempo e espaco, sinais de depressdo, agressividade e perda de interesse em
atividades. Na fase intermediaria, a pessoa idosa com DA apresenta uma crescente perda de
memoria e inicio das alteracfes na linguagem, raciocinio e dificuldades motoras precisando, muitas
vezes, de um cuidador. Na terceira e Ultima fase, caracterizada por fase terminal, a pessoa idosa
apresenta restricdo ao leito, mutismo, retencdo intestinal ou urinéria, e adogdo da posicdo fetal
(Vizzachi, Daspett, Cruz, & Horta, 2015). Por ser neurodegenerativa, a DA causa grande
impacto na familia, que necessita, ao longo do desenvolvimento da doenca, informacdes e apoio
para lidar com o cotidiano de cuidados a pessoa idosa. Nao existe, até 0 momento, uma intervencao
que possa prevenir a DA. No entanto, ja se identificaram alguns fatores de risco associados ao
desenvolvimento de deméncia entre 0s quais se destacam a idade, 0 sexo, a genética, a ocorréncia de
traumatismo cranio encefalico, o nivel de escolaridade, a presenca de doencas cardiovasculares,
diabetes mellitus tipo 2, a inatividade fisica e a ma nutricdo. Para além destes fatores de risco

identificados, pensa-se que um estilo de vida saudavel, e em particular um bom estado nutricional
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ao longo do ciclo de vida, tenham um importante papel na prevencéao e progressdo da DA (PNPAS,
2015).

Assim, faz-se necessario compreender o que os familiares/cuidadores de pessoas idosas com
a DA, compreendem sobre a alimentacdo como forma de potencializar a prevencdo da doenca,
justificando a necessidade e relevancia dessa pesquisa. A forma como os familiares/cuidadores
compreendem esse processo, pode repercutir diretamente na maneira como agem, se alimentam e
cuidam da alimentacdo da pessoa idosa, 0 que podera auxiliar na efetivacdo de estratégias futuras

para auxilia-los nesse processo.

Frente ao exposto questiona-se: Qual a compreensdo dos familiares/cuidadores de pessoas
idosas com a DA, acerca da alimentacéo na prevencao da doenca? Diante do exposto este trabalho
teve como objetivo, conhecer a compreensdo dos familiares/cuidadores de pessoas idosas com a

DA, acerca da alimentacdo na prevenc¢éo da doenca

2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa exploratoria, descritiva de abordagem qualitativa, desenvolvida
com familiares/cuidadores de pessoas idosas com DA, participantes de um grupo de apoio
denominado: Assisténcia Multidisciplinar Integral aos cuidadores de pessoas com a doenga de
Alzheimer (AMICA). O AMICA objetiva prestar assisténcia aos cuidadores, debatendo assuntos do
cotidiano relacionados a DA, auxiliando-os na compreensdo dessa doenga, bem como na melhoria

da qualidade de vida (QV) da pessoa idosa com DA e dos familiares/cuidadores (Ilha et al, 2013).

Estabeleceu-se como critério de inclusdo: ser familiar/cuidador de pessoas idosas com a DA,
estar participando assiduamente do AMICA. Atenderam aos critérios, formando o Corpus dessa
pesquisa, sete familiares/cuidadores. Os dados foram coletados por meio da técnica do Grupo Focal
(GF) o qual possui a proposigéo de discutir e dialogar a respeito de um tema particular, vivenciado e
compartilhado por meio de experiéncias comuns dos participantes. Essa técnica de coleta de dados
foi escolhida por oportunizar a interagdo grupal, favorecendo explorar e ampliar a compreensdo em

torno do objeto sob investigacdo (Barbour, 2009).

O GF contou com a participagdo de um coordenador (pesquisador principal) e com uma
observadora, convidada previamente, que auxiliou no processo de coleta, na gravacéo dos discursos
coletivos, nas anotacBes e nas dindmicas realizadas nos encontros. No total, foram realizados dois
encontros, entre 0s meses de abril e maio de 2017, cada um com duracdo maxima de duas horas.
Cada encontro foi norteado por um tema especifico. No primeiro, buscou-se conhecer a
compreensdo dos familiares/cuidadores, acerca da alimentacdo na prevencdo da DA. Para tanto,

inicialmente, o moderador realizou o questionamento: Qual o papel do alimento em sua vida?
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A seguir, os participantes, foram convidados a expressar/registrar em uma folha de papel A4
com canetas hidrocor, a primeira ideia que Ihes veio a mente ao refletir sobre o que o alimento
representa na vida, seu papel ou funcdo, na visdo de cada um. Na sequéncia, cada participante

apresentou a suas ideias, as quais possibilitaram intensas discussoes coletivas.

Ao final do encontro, realizou-se uma sintese do encontro e, também, os acertos e
combinagdes finais para o proximo encontro. No segundo encontro, retomaram-se alguns pontos
discutidos na reunido anterior e desenvolveu-se um exemplo de cardapio condizente com a condi¢do
singular de cada familiar/cuidador, como forma de retorno da pesquisa. Inicialmente, os
familiares/cuidadores foram convidados a registrar em um papel, por meio de desenhos, ilustragdes,
escrita ou de qualquer outra forma artistica, qual seria o cardapio ideal para cada um, contendo

desjejum, almogo e jantar.

Na sequéncia, cada familiar/cuidador, foi convidado a apresentar aos demais participantes do
grupo o seu cardapio e apos a apresentacdo de todos os familiares/cuidadores, o0 moderador pediu
gue os mesmos refletissem sobre os cardapios apresentados e o que poderia ser diferente, ou seja,
guais alimentos deveriam ser retirados ou inseridos em cada cardéapio e para cada horario do dia.
Combinou-se com os participantes que discutissem sobre os alimentos que poderiam ser

substituidos, ap6s a discussdo coletiva.

Ao final do encontro, para a realizagdo da sintese coletiva, 0 moderador disponibilizou uma
cartolina e convidou os familiares/cuidadores a novamente observarem em seus cardapios aqueles
identificados pelo grupo como necessario para cada refei¢do do dia para o desenvolvimento de um
cardapio coletivo, que gerou grande discussdo grupal.

Os dados foram analisados por meio da técnica de analise de contetdo, em trés etapas:
Inicialmente foi realizada a pré-analise, pela leitura geral, flutuante, de todo o material, a fim de
possibilitar uma visdo abrangente do conteldo. Em seguida, ocorreu a exploracdo do material,
momento em que foi realizada a leitura integral e em profundidade das entrevistas, que possibilitou
a transcrigdo dos resultados e de trechos significativos. Apos, foi desenvolvida a codificagdo dos

achados, a qual permitiu a elaboragdo das categorias (Bardin, 2011).

Foram considerados os preceitos éticos e legais que envolvem a pesquisa com seres
humanos, conforme a Resolugédo nimero 466/2012 do Conselho Nacional de Saude (Brasil, 2012).
O Projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), pelo Parecer de n° 17820082. Para
manter o anonimato dos participantes, 0os mesmos foram identificados pela letra FC

(familiar/cuidador) seguida de um algarismo (FC1, FC2...FC7).
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3. Resultados

Participaram do estudo 07(sete)familiares e/ou cuidadores, dos quais seis eram
mulheres, um homem, com idades entre 46 a 67 anos. Destes, dois eram esposo
(a)s/companheiro(a)s, quatro eram filhos e um era cuidador formal. Seis destes eram
cuidadores principais da pessoa idosa com a DA e um era cuidador secundario. A andlise e
interpretacdo dos dados resultaram em seis categorias: o alimento como potencializador de
Saude; o alimento como potencializador de sentimentos; alimentacdo como forma de unir
as pessoas; relacdo da alimentacdo e a DA, estimulos na alimentacdo da pessoa idosa;

alimento como potencializador de lembrancas.

O alimento como potencializador de satude

Os familiares/cuidadores de pessoas idosas com a DA perceberam o alimento como
um potencializador para a saude, pois proporciona bem estar, energia, forca. Além disso, se

referiram, ao alimento, como um remédio natural:

Eu acho que o papel do alimento na vida, é salde, por que eu acho que uma pessoa
mal alimentada, fica debilitada. Aprendi, desde crianca, que a gente tem que se
alimentar, por que saco vazio, ndo para em pé. Essa era a frase que eu sempre
ouvia! (FC1)

Eu, da mesma forma, acho que o papel do alimento é a saude [...] energia, bem-
estar, a forca pra enfrentar o dia a dia, que nédo é facil. Por que a gente corre, a
gente atende tudo que tem que atender e tem que ter a saide em primeiro lugar.
Entdo, pra que isso aconteca, pra que a saude esteja em dia, a gente precisa de
energia, precisa de forga e precisa de um bom alimento.” (FC2)

[...] O alimento é importante para manter a nossa saude equilibrada, sendo assim,
todo 0 nosso ser é composto de coisas saudaveis [...] (FC4)

Pra mim o alimento € forca, energia e saude [...]. (FC6)
[...] O alimento é energia, satde e um remédio natural [...] (FC7)

[...] N&o quero dizer que a gente vai fazer ele [pessoa idosa com DA] néo terem essa
doenca com alimento, mas o alimento pode retardar a doenca, com comida saudavel,
balanceada. Eu acho que pode sim retardar. Por isso que a gente tenta na pratica o
que vocés estudam. Mas tem que ter estimulo pra eles se alimentarem bem. Pra ter
uma salde melhor e se manter saudavel. Mesmo que a cabeca ndo esteja tdo
saudavel, se eles ndo se alimentarem bem, isso vai prejudicar bastante. Vai baixar a
imunidade, vai ficar fraco e pode ter outras doengas. (FC 3)
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Pode-se observar que os participantes reconhecem a necessidade de uma boa
alimentacéo para enfrentar o dia a dia relacionados as questdes da DA.

O alimento como potencializador de sentimentos

Os familiares/cuidadores de pessoas idosas com DA indicaram que o alimento pode
ser potencializador de sentimentos como alegria, bom humor, amor e carinho, 0 que pode

ser observado nos relatos abaixo:

Eu transformo a minha energia, que vem do alimento, em alegria pra viver. Pra
poder resolver as coisas dentro do bom humor. (FC1)

[...] O alimento também traz bom humor, eu acho. Por que viver com bom humor, faz
bem. Ele traz amor também, o amor faz muito bem! (FC3)

Se preparar bons alimentos, se tiver amor, se tiver paz, a gente vai ter nosso ser
composto de coisas saudaveis, se a gente se doar. (FC4)

A primeira coisa que eu penso quando se fala de alimento, é alegria (FC7)

O alimento € uma forma de cuidado, por que a comida néo é s6 tempero, € com 0
amor que tu faz ela. Tudo que a gente faz com amor, tem cuidado. (FC3)

Cuidar ¢ fazer comida com amor, todo dia. (FC4)

Se tu fizer um arroz branco, e tu colocar amor, ele vai ficar gostoso. Tu vai comer
ele puro. E a coisa mais verdadeira que existe. (FC1)

Quando fago o arroz diferente, pra ela [pessoa idosa com DA] néo se engasgar,
explico assim: Mae, tu vai sentir um gosto melhor por que eu mudei isso pra ti.
Coloquei um pouquinho de amor e mais um pouco de carinho [risos]. Dai ela ndo
tem medo de engasgar. (FC 2)

E possivel observar que os cuidadores/familiares relataram perceber uma relagdo

direta entre alimentacéo e alguns sentimentos.

Alimentacdo como forma de unir as pessoas

O alimento é visto como uma forma de unir as pessoas durante o ato de se alimentar,
conversar e como momento importante de reunido da familia, pelos familiares/cuidadores

de pessoas idosas com DA. A seguir, 0s relatos:
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[...] Eu acho que o alimento é uma maneira da gente se reunir, pra se alimentar.
Aquele convivio ali, um junto com o outro, ao redor da mesa [...]. (FC5)

O alimento é uma forma de unir as pessoas. Gosto quando cada um traz o que pode,
e se junta pra comer [...] (FC1)

O alimento é uma boa desculpa pra reunir as pessoas e chamar em casa pra
almocar. (FC2)

Deveria existir mais nas comunidades, de cada um trazer um prato e se juntar [...],
tem muita gente doente, por falta de ter com quem conversar. (FC3)

Acho que sim, o alimento une as pessoas. Tem até um video que mostra isso. Nele
tem uma moca e onde ela vai, estd todo mundo no celular. Ai, de repente, no prédio
dela, ela e um outro vizinho montam uma mesa de café da manha. Entdo as pessoas
abrem as portas pra sair e vao chegando com cadeiras e com mesas e fica uma coisa
muito legal. Todo mundo sorrindo, todo mundo junto [...]; na minha familia, comer ¢é
um momento muito importante pra nos, de nos reunirmos. (FC6)

Os familiares/cuidadores também percebiam a alimentacdo como forma de
confraternizacdo entre as pessoas, como ao convidar alguém para almocar, ou com cada um
levando uma preparagdo a ser dividida com o grupo. Também é citada como forma de
evitar doencas relacionadas a solid&o.

Relacéo da alimentacdo com a da

Os familiares/cuidadores citaram que alimentos podia retardar o avanco da DA, e
também que o modo de comer tinha influéncia sobre a doenga, como por exemplo, o ato de

comer com pressa, conforme relatos abaixo:

Eu acho que dependendo do alimento que se come, talvez favoreca a atrasar um
pouquinho mais a doenca [...]. Eu ndo vou me livrar mais dessa doenca, mas de
repente atrasar. (FC6)

[...] Na verdade, nds n&o apreciamos a comida. E tudo muito rapido. Come e engole
o liquido muito rapido. Mas eu acho que no grupo estou aprendendo a sentir mais o
gosto da comida. Comendo mais devagar e me concentrando mais pra perceber o
gosto. (FC2)

[...] a gente é tdo automatico, as vezes a gente come tdo rapido, que quando vé
acabou o prato. E nem sentiu o sabor. De repente com eles, que tem Alzheimer, isso
também aconteca, por que eles estdo comendo e as vezes nem sabem o que é aquele
alimento [...]. Talvez também tenham alguns alimentos que favorecam mais. Claro
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que ndo tem cura, mas que ajudam a desacelerar a doenca. As gurias falam, da
Nutri¢do no grupo, o que é bom e o que nao é bom. (FC6)

[...] N&o quero dizer que a gente vai faze eles ndo terem essa doenga com alimento,
mas ele pode retardar. Com comida saudavel, balanceada. Eu acho que pode sim
retardar. Por isso que a gente tenta na pratica o que vocés estudam. (FC3)

Conforme relatos, também foi observado que os familiares/cuidadores estavam
cientes de que os alimentos ndo eram capazes de curar a doenca, e que perceberam que
alimentar-se com pressa ou ndo apreciar o sabor da comida, pode trazer prejuizos tantos aos
idosos quanto aos familiares e/ou cuidadores.

Estimulos na alimentacéo da pessoa idosa

Os familiares/cuidadores afirmaram que a pessoa idosa precisa de estimulo para
alimentar-se adequadamente, podendo ser usado como alternativa, alimentos variados e

coloridos, capazes de atrair a atencdo da pessoa idosa. Seguem os relatos:

Nés podemos usar alimentos coloridos, pra chamar atencdo deles. Uma cenoura
colorida, um tomate, essas coisas. Procurar fazer, pra dar mais vontade de comer.
(FC5)

Até por que eles se tornam igual a crianga. Se tu faz um prato bem colorido, bonito,
uma coisa chamativa, as vezes é até um alimento que ele ndo gosta, mas come por
que € bonito e colorido. [...] Tem que estimular pra comer! Quanto mais colorido o
prato, mais chama a atencéo deles. (FC3)

As vezes, eles emagrecem, mas ndo é por que o familiar/cuidador ndo da o alimento,
mas ndo o estimular a comer. Isso é papel do cuidador, eu tenho a responsabilidade
de fazer eles sentirem o gosto do alimento, ter paladar, mastigar devagar, questionar
0 gosto das coisas e fazer entender que comer faz bem [...]; estimular todos os
sentidos. (FC2)

[...] tem que ter estimulo pra eles se alimentarem bem. Pra ter uma saude melhor e
se manter saudavel [...] se eles ndo se alimentarem bem, isso vai prejudicar bastante,
vai ficar fraco [...] (FC3)

Os familiares/cuidadores de pessoas idosas com DA, perceberam que na condicdo de

cuidadores, eram os responsaveis pelo estimulo para a alimentacéo.
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Alimento como potencializador de lembrangas

Os familiares/cuidadores percebiam o alimento como potencializador de lembrancas
e referiram que as pessoas idosas com DA, manifestaram as lembrancgas que determinado

alimento os remetiam ou traziam, como por exemplo, a infancia, conforme relatos:

Tem que usar varios alimentos, deixar bem chamativo, convidativo [...]; essa doenca
é da memdria, entdo até mesmo pra ficar aquela lembranca na cabeca deles [...] é
importante preparar algo que eles comiam na infancia, pra recordar. (FC5)

O alimento também pode trazer lembrangas. (FC2)

A comida traz muitas lembrancas pra eles, principalmente da mae ou da avo [...];
um dos meus pacientes dizia que a mae dele sempre fazia sopa de feijao, e qualquer
sopa de feijdo que a gente fazia, ele dizia que era a sopa da mae dele. Ele se
lembrava muito dela, por isso que eu digo, tem coisas que se a gente souber o que
eles comiam quando eram jovens, que a mae deles fazia, acho que ajuda, por que
eles se lembram e voltam no passado. (FC3)

E, 0 alimento, eu acho que tem uma correlagio com o Alzheimer. De coisas que eu ja
vi aqui no Grupo. Por que se vocé procurar, como a gente viu aqui, que a musica
trazia lembrancas, entdo acho que alimento funciona da mesma forma. Com certeza
tem relacdo com a doenca. Por que eles lembram. E um estimulo. (FC4)

Nos relatos dos familiares/cuidadores também se observou que as pessoas idosas com

DA lembram-se de preparacfes e quem as preparava, quando jovens.

4. Discussao

Na atualidade, ndo existe nenhuma intervencdo que definitivamente possa prevenir a
DA. Contudo, entende-se que um efeito protetor pode advir da melhoria dos estilos de vida,
entre 0s quais se encontra a alimentacdo (Cooper, 2014). Além das pessoas com DA
possuirem um maior risco de desnutricdo proteico-energética, também os seus niveis e
aporte de micronutrientes e acidos graxos essenciais, podem estar comprometidos ao longo
da progressdo da doenca (Prince, Albanese, Guerchet, Prina, & Siervo, 2014). De um modo
geral, quem tem DA apresenta deficiéncias em varios nutrientes, incluindo selénio, fibra,
ferro e vitaminas do complexo B, C, K e E (Shah, 2013);

Nesta pesquisa, os familiares/cuidadores de pessoas idosas com a DA referiram-se ao

alimento como um potencializador para a saude, por proporcionar bem-estar, energia, forca
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e como um remédio natural. Dados semelhantes foram demonstrados em estudo
desenvolvido com 50 pessoas idosas, na cidade de Vigosa- MG, o qual evidenciou a
alimentacdo como meio de promocéo e educacdo em saude para a pessoa idosa. O referido
estudo, concluiu que ao relacionar alimentacdo com a salde, € importante trabalhar de
forma a estimular o empoderamento e a autonomia das pessoas idosas, permitindo que as
mesmas compreendam a importancia de serem participativas na busca de sua QV e da

promoc¢do da saude (Almeida et al, 2014).

Os familiares/cuidadores, também indicaram que o alimento pode ser um
potencializador de sentimentos, resultado semelhante ao estudo de Kaufman (2013), o qual
refere a relacdo do alimento com as emocgdes. Assim, evidencia-se que além da funcédo
nutritiva, a alimentacdo adquire significados e pode, por exemplo, representar um prazer
imediato e, portanto, servir para aliviar e compensar sentimentos tidos por negativos, como
tristeza, angustia, ansiedade e medo. Desta forma, o alimento pode potencializar afeto, mas
também pode repercutir de forma negativa, quando utilizado como fuga de confrontos,
rejeicdes dentre outras situacfes (Kaufman, 2013). Nesta pesquisa, os familiares/cuidadores
referiram apenas a influéncia positiva dos sentimentos na alimentacdo, sem relatar

episodios negativos.

Outro estudo que analisou a inter-relacdo entre a alimentacdo e ansiedade,
conhecendo-a sob a Optica da psicologia dentro da nutricdo, com o intuito de avaliar o
efeito da alimentacdo, compulséo e escolhas alimentares sobre a ansiedade, concluiu que o
comportamento alimentar de cada individuo pode ser afetado pelas emocBes do sujeito.
Assim, as escolhas alimentares, bem como as quantidades ingeridas e a frequéncia em que
se realiza as refeices, dependem de fatores, sendo um deles, as emocdes e ndo apenas as
suas necessidades fisiologicas. Desta forma, é possivel afirmar que o comportamento
alimentar sofre alteracGes de acordo com o estado emocional, por isso a necessidade de

manter os habitos alimentares saudaveis (Souza, Lucio, Araljo, & Batista, 2017).

A ingestdo de carboidratos leva ao aumento nos niveis de insulina, que auxiliam na
limpeza dos aminoacidos circulantes no sangue e facilitam a passagem do triptofano para o
cerebro. O triptofano, uma vez no cérebro, induz & produgdo de serotonina que reduz a
sensacdo de dor, relaxa e até induz e melhora o sono. Uma alimentacdo pobre em
carboidratos, assim como uma alimentagdo com excesso de proteinas, por varios dias, pode

levar as alteragbes de humor e depressdo, justificando entdo que as percepgdes dos
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familiares/cuidadores, da presente pesquisa, podem estar corretas ao afirmar que a

alimentacéo potencializa sentimentos bons.

Outra relacéo citada pelos familiares/cuidadores desta pesquisa, € do alimento como
uma forma de unir as pessoas. Eles relataram o bem-estar ao reunir-se com familiares e
amigos para o ato de alimentar-se, pois esse momento, possibilita a confraternizagdo e
didlogo. Dado semelhante foi evidenciado em estudo desenvolvido com estudantes de uma
instituicdo de ensino superior no Rio Grande do Sul. No estudo, os estudantes referiram a
importancia e a vinculacao direta que as relagdes sociais tém com o momento da refeigéo.
Relataram que hora da refeicdo €, também, um momento de conversa e interagdo entre as
pessoas, reconhecendo a contribuicdo social exercida pelo alimento (Viero & Blumke,
2016).

Os familiares/cuidadores da presente pesquisa atribuiram grande importancia ao
referirem as refei¢cbes juntamente com seus familiares. Tais dados corroboram com outro
estudo que apresenta que a partilha das refeicdes em familia € um momento de encontro, de
conversa, e de interacdo social entre todos os membros da familia. Propicia assim, além de
uma alimentacdo saudavel preparada pela propria familia, um momento de troca de
informacdo, de criagdo e manutencdo de formas de sociabilidade prazerosas (Machado,
Becker, Campos, Wendt, & Lisboa, 2014).

Ao relacionar a alimentacdo com DA, os familiares/cuidadores deste estudo referiram
que alguns alimentos podem retardar o avango da doenca. O Programa Nacional para a
Promocdo da Alimentacdo Saudavel (PNPAS) de Portugal, cita estudos de intervencdo em
que foram fornecidos suplementos de vitaminas do complexo B ou &cidos graxos 6mega3.
Tais estudos demonstraram poucas melhorias cognitivas, sendo por isso, ainda controverso
a recomendacdo de suplementacdo de nutrientes a essas pessoas. Assim, 0s estudos
salientam a necessidade de mais investigacdo a este respeito, por parte da comunidade
cientifica (PNPAS, 2015).

Estudos epidemiologicos prospectivos mostraram que 0s antioxidantes parecem ter
um papel central na prevencdo do desenvolvimento de deméncias. Contudo, os resultados
de ensaios clinicos ainda sdo controversos, pois concluem que ainda ndo existe evidéncia
cientifica suficiente para suportar a recomendacdo de suplementacdo especifica de
antioxidantes na prevencédo e tratamento da DA. Contudo, entende-se a necessidade de se

alcancar as doses diarias de ingestdo recomendadas destes nutrientes, preferencialmente
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através da alimentacdo (PNPAS, 2015). Ao encontro da presente pesquisa, estas
informagdes confirmam que pode haver um retardo da DA, sem necessidade de

suplementacao.

Ao referirem que “o comer com pressa” interfere na apreciacdo do alimento, os
familiares/cuidadores da presente pesquisa estdo corretos. Além de ndo apreciar a comida
ingerida, pode trazer problemas relacionados & digestdo. Quando se referem aos estimulos,
familiares/cuidadores se reconhecem como responsaveis por preparar, estimular e instigar a
pessoa idosa com DA a se alimentar de maneira saudavel e diversificada. Esse dado esta de
acordo com estudo que objetivou possibilitar o conhecimento para uma intervencdo de
forma adequada para prevencdo de doengas, promocédo de uma vida saudavel e recuperacdo

do estado nutricional do idoso (Silveira & Almeida, 2018).

Para que haja uma melhor aceitacdo dos alimentos por parte dos idosos, torna-se
necessario envolve-los no momento das preparacdes, na escolha de alimentos que eles
tenham o habito de comer e agregar, aos poucos, outros alimentos que sejam ricos em
nutrientes. Essas atitudes e cuidado por parte dos familiares/cuidadores possibilitam um
maior conforto, seguranca e autonomia no dia-a-dia das pessoas idosas (Silveira &
Almeida, 2018). No estudo, os familiares/cuidadores demonstram desempenhar com
maestria seu papel como cuidador, ao criarem alternativas de estimular a pessoa idosa a se
alimentar de forma saudavel e balanceada, estando cientes de que a alimentagdo saudavel
evita agravos a DA, como emagrecimento, diminui¢do da imunidade e instalacdo de novas

doencas.

O alimento como potencializador de lembrancas foi citado pelos
familiares/cuidadores na presente pesquisa, pois ao preparar algum alimento consumido
pela pessoa idosa com DA na infancia, a mesma refere vivéncias relacionadas a
determinada preparagdo, como quem a preparava, ou algum momento que ficou marcado
com aquele alimento, estimulando lembrancgas. Esses dado vem ao encontro do estudo de
Izquierdo et al (2015), que concluem que a alimentacdo pode sim “reacender” memorias na
pessoa com DA, pois é comum a confusdo mental entre presente e passado, e ao sentir o
gosto ou o cheiro de determinado alimento, a pessoa idosa pode ser remetida a época em
que sua méae ou avo realizava as preparaces de sua alimentagdo. E comum também que a
pessoa idosa com DA chame seu filho(a) de pai (mée) ao servir o alimento que provoca

lembrangas.
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5. Considerac0es Finais

Considera-se satisfatoria a realizacéo desse estudo, pois foi possivel conhecer a compreenséo
dos familiares/cuidadores de pessoas idosas com a DA, acerca da alimentacdo na prevengédo da
doenga. Os familiares compreendem a importancia da alimentagdo no que se refere ao alimento
como potencializador de Satde; o alimento como potencializador de sentimentos; alimentagdo como
forma de unir as pessoas; relacdo da alimentagdo e a DA, estimulos na alimentagdo da pessoa idosa;

e, 0 alimento como potencializador de lembrancas.

Este estudo apresenta limitacGes, dentre elas a dificuldade de reunir os familiares/cuidadores
ao mesmo tempo para o desenvolvimento dos GF. No entanto, compreendendo a pesquisa como um
processo dindmico, tanto o pesquisador quanto os participantes da pesquisa se reorganizaram
inimeras vezes para 0 desenvolvimento das atividades. Ademais, as fragilidades sdo inerentes a
gualquer pesquisa qualitativa, que por sua natureza ndo pretende a generalizacdo dos seus
resultados, pois trata-se de percepcOes/vivencias singulares de cada participante.

O potencial desse estudo encontra-se na possibilidade de compreender o conhecimento dos
familiares/cuidadores que participam do AMICA, levando em conta 0s aspectos nutricionais, para
uma melhor QV da pessoa idosa. Esses dados possibilitaram visualizar as fragilidades e realizar
modificagbes nas capacitacbes oferecidas no AMICA, buscando o melhor tanto para facilitar o

cuidado do familiar/cuidador, quanto para melhorar a QV da pessoa idosa com DA.

Dessa forma, esse estudo apresenta-se relevante para as ciéncia da saude, em especial a
Nutricdo como ciéncia e profissdo, pois quando se trata da alimentacdo da pessoa idosa com DA,
que é oferecida por outra pessoa (familiar/cuidador), a mesma deve ser instruida de como preparar e
oferecer alimentacéo, buscando atingir todas as recomendagdes de nutrientes para manutencdo de
um estado nutricional adequado, e de uma forma atrativa e de facil consumo para a pessoa idosa
com DA.

Compreendendo a complexidade que envolve as questdes relacionadas a pessoa idosa com a
DA e de seus cuidadores, espera-se que esse estudo possa instigar novas pesquisas relacionadas a
tematica da nutricdo com a DA, a partir das vivencias das pessoas envolvidas. Acredita-se que dessa
forma, sera possivel auxilid-las a ter uma alimentacdo saudavel conforme a singularidade de cada

ser humano.
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