Aula 28 - Fonoaudiologia Neurofuncional em
Gerontologia (Parte 2): Intervencao em
Demencias

Desvendando a Intervencao Fonoaudioldgica has Deméncias: Um Guia Essencial para o
Profissional do Futuro

Bem-vindo a Aula 28 do nosso Curso de Fonoaudiologia Neurofuncional! Se vocé chegou até aqui, é porque
entende a importancia de ir além do basico, buscando um conhecimento que realmente faca a diferenca na vida
das pessoas. Hoje, vamos mergulhar em um dos desafios mais complexos e, ao mesmo tempo, gratificantes da
fonoaudiologia: a intervencao em deméncias.

Imagine-se diante de um paciente que, aos poucos, perde a capacidade de se comunicar ou de se alimentar com
seguranca. E uma situacao que exige nao apenas conhecimento técnico, mas também empatia, criatividade e uma
visao holistica. Esta aula foi desenhada para equipa-lo com as ferramentas e o entendimento necessarios para
atuar com exceléncia nesse cenario, seja para aprimorar sua pratica clinica ou para se destacar em avaliacées de
titulos e concursos.

Nosso objetivo principal é que, ao final desta jornada, vocé seja capaz de compreender a atuacao fonoaudioldgica
nas diferentes fases da Doenca de Alzheimer, dominar o manejo da disfagia e da comunicacao em pacientes com
deméncia, e desenvolver estratégias eficazes para orientar cuidadores. Além disso, vamos explorar o papel crucial
do fonoaudidélogo nos cuidados paliativos, um campo de atuacao que ganha cada vez mais relevancia.

Para que essa jornada seja ainda mais enriquecedora, vamos conectar 0s conceitos que voceé ja conhece sobre
neuroplasticidade e gerontologia com as mais recentes tendéncias e protocolos validados, como o MASA e o Teste
de Boston para Afasia, e abordagens terapéuticas como a Terapia de Entonacao Melddica. Prepare-se para uma
aula que vai transformar sua percepcao sobre o cuidado em deméncias, mostrando como a fonoaudiologia € uma
ponte vital para a qualidade de vida.



O Cenario das Demeéncias e o Papel do
Fonoaudiologo: Navegando no Nevoeiro

Quando pensamos em deméncia, € comum que a primeira imagem qgue nos venha a mente seja a da Doenca de
Alzheimer. No entanto, as deméncias sdao um grupo vasto de condicées neurodegenerativas que afetam a
cognicao, a memoria, a linguagem e o comportamento, impactando profundamente a vida de milhdes de pessoas e
suas familias ao redor do mundo. E um cenario complexo, onde a comunicacao e a alimentacao, pilares da nossa
existéncia, sao frequentemente comprometidas.

Imagine que a mente de uma pessoa com deméncia esta sendo gradualmente envolvida por um nevoeiro denso.
No inicio, esse nevoeiro € leve, apenas obscurecendo alguns detalhes, como nomes ou eventos recentes. Com o
tempo, ele se torna mais espesso, dificultando a compreensao, a expressao e até mesmo a coordenacao de atos
simples como engolir. E nesse ponto que o fonoaudiélogo emerge como um guia essencial, ajudando a pessoa e
sua familia a navegar por essa névoa, buscando clareza e seguranca onde antes havia confusao.

[)' Nosso papel vai muito além de "corrigir" o que esta errado. Em muitos casos de deméncia, a progressao é
inevitavel. Contudo, a intervencao fonoaudioldgica € fundamental para manter a funcionalidade,
, € promover a qualidade de vida pelo maior tempo possivel.

Isso significa adaptar a comunicacao, garantir uma alimentacao segura e prazerosa, e capacitar os cuidadores
para que possam interagir de forma mais eficaz e empatica.

Ao longo desta aula, vamos desvendar como o fonoaudidlogo se torna um verdadeiro "arquiteto da comunicacao e
da degluticao", construindo pontes onde as conexdes parecem se desfazer. Compreender as nuances das
deméncias € o primeiro passo para uma intervencao verdadeiramente significativa e humanizada.



Doenca de Alzheimer: Uma Jornada em
Fases e a Necessidade de Intervencao
Adaptada

A Doenca de Alzheimer (DA) é a forma mais comum de deméncia, responsavel por cerca de 60% a 80% dos
casos. Ela é caracterizada pela perda progressiva de neurbnios e sinapses no cérebro, levando a um declinio
gradual das funcdes cognitivas. Compreender que a DA nao é uma condicao estatica, mas uma jornada com
diferentes fases, € crucial para qualquer profissional de saude, especialmente o fonoaudidlogo.

Pense na Doenca de Alzheimer como uma viagem de trem com paradas obrigatorias. Em cada estacao, o cenario
muda, e as necessidades dos passageiros (nossos pacientes) se transformam. No inicio da viagem, as mudancas
sdo sutis, quase imperceptiveis. A medida que o trem avanca, as alteracdes se tornam mais evidentes e
desafiadoras. Ignorar essas fases seria como tentar usar o mesmo mapa para toda a viagem, sem considerar as
mudancas de terreno.
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Fase Leve Fase Moderada Fase Grave
Esquecimentos recentes, dificuldade Perda de memodria significativa, Dependéncia quase total,
em encontrar palavras, afasia e anomia evidentes, primeiras comunicacao verbal minima,
desorientacao em locais nao dificuldades de degluticao degluticao com alto risco de
familiares aspiracao

E por isso que a atuacao fonoaudioldgica precisa ser altamente adaptada a cada estagio da doenca. O que
funciona na fase inicial pode ser ineficaz ou até prejudicial na fase avancada. Nosso objetivo é oferecer
intervencdes que sejam relevantes, respeitosas e eficazes para o momento especifico em que o paciente se
encontra, maximizando suas capacidades residuais e minimizando o sofrimento.

Nas proximas secdes, vamos detalhar como a fonoaudiologia se posiciona em cada uma dessas "estacdes" da
Doenca de Alzheimer, desde os primeiros sinais até os estagios mais avancados, garantindo que vocé tenha um
guia claro para cada passo dessa jornada.



Fonoaudiologia na Fase Leve da Doenca de
Alzheimer: Preservando a Autonomia e a
Conexao

Na fase leve da Doenca de Alzheimer, os sintomas sao frequentemente sutis e podem ser confundidos com o
envelhecimento normal ou estresse. O paciente pode apresentar esquecimentos recentes, dificuldade em
encontrar palavras, ou alguma desorientagcao em locais nao familiares. No entanto, a pessoa ainda mantém grande
parte de sua independéncia e consciéncia das dificuldades, o que pode gerar frustracdo e ansiedade.

Imagine que, nesta fase, a mente do paciente € como uma biblioteca que comeca a ter alguns livros fora do lugar.
Os livros ainda estao 14, mas encontra-los pode levar mais tempo ou exigir um esforco maior. O fonoaudidlogo atua
como um "organizador de biblioteca", ajudando o paciente a desenvolver estratégias para localizar esses "livros"
(informacdes) de forma mais eficiente e a manter a estrutura geral da biblioteca o mais intacta possivel.

Estratégias Estimulacao Cognitiva Ferramentas Praticas
Compensatérias e Exercicios de nomeacao e Caderno de memorias

* Agendas visuais e Fluéncia verbal e Fotos e descricoes

e Alarmes para lembretes « Organizacao do discurso  Auxilio na conversacao

e Repeticao de informacodes
importantes

Nossa intervencao aqui é focada em estratégias compensatoérias e de estimulacao cognitiva. Por exemplo,
podemos trabalhar com o paciente para criar agendas visuais, usar alarmes para lembretes de medicacao, ou
praticar a repeticao de informacdes importantes. A terapia pode incluir exercicios de nomeacao, fluéncia verbal e
organizacao do discurso, sempre com o objetivo de manter a funcionalidade comunicativa e

0 maximo possivel.

Um exemplo pratico seria a criagao de um "caderno de memoarias" com fotos e descricdes de eventos recentes e
passados, que o paciente pode consultar para auxiliar na conversacao e na lembranca. Isso nao so6 ajuda na
comunicacao, mas também fortalece a autoestima e a conexao social.

A intervencao precoce nesta fase é crucial, pois ela permite que o paciente aprenda e internalize estratégias
enquanto ainda possui boa capacidade cognitiva, retardando o avanco de algumas dificuldades e melhorando a
qualidade de vida.



Fonoaudiologia nha Fase Moderada da
Doenca de Alzheimer: Adaptando a
Comunicacao e a Degluticao

A medida que a Doenca de Alzheimer avanca para a fase moderada, os desafios se tornam mais pronunciados. A
perda de memoria € mais significativa, a dificuldade de comunicacao se intensifica com afasia e anomia mais
evidentes, e a desorientacao no tempo e espaco é frequente. Além disso, comecam a surgir as primeiras
dificuldades na degluticao, a disfagia, que exige atencao imediata.

Nesta fase, a "biblioteca" que mencionamos antes ja tem muitos livros espalhados, e alguns até se perderam. O
fonoaudidlogo agora atua como um "tradutor e adaptador”, ndo apenas ajudando a organizar, mas tambéem a
simplificar a linguagem e a encontrar novas formas de acessar e expressar informacdes. E como se estivéssemos
ajustando um : precisamos girar o dial com mais cuidado, usar antenas
diferentes e, as vezes, aceitar que a musica nao sera tao clara quanto antes, mas ainda assim podemos desfrutar
dela.

Comunicacao Adaptada Manejo da Disfagia

e Frases curtas e simples e Protocolo MASA

e Repeticao e pistas visuais e Manobras compensatoérias

o Gestos e contato visual e Modificagao de consisténcias
e Teste de Boston para Afasia e Prevencao de aspiracao

A intervencao fonoaudiologica na fase moderada foca em estratégias de comunicacao adaptadas, como o uso de
frases curtas e simples, repeticao, pistas visuais e gestos. O Teste de Boston para Afasia, por exemplo, pode ser
utilizado para mapear as dificuldades de linguagem e guiar a terapia. No que tange a degluticao, a avaliacao da
disfagia torna-se prioritaria. Protocolos como o MASA (Mann Assessment of Swallowing Ability) sao ferramentas
validadas para identificar e quantificar as dificuldades, permitindo a implementacao de manobras de degluticao
compensatorias (como o "chin tuck" ou a rotacao de cabeca) e a modificacao da consisténcia dos alimentos e
liquidos para garantir uma alimentacao segura e nutritiva.

Um exemplo pratico seria orientar a familia a oferecer alimentos com texturas mais homogéneas e liquidos
espessados, além de treinar o paciente em manobras especificas durante as refeicdées. A meta € minimizar o risco
de aspiracao e manter o prazer de comer, mesmo com as limitagdes crescentes.



Fonoaudiologia na Fase Grave da Doenca de
Alzheimer: Dignidade, Conforto e Conexao
Essencial

Na fase grave da Doenca de Alzheimer, a dependéncia é quase total. A comunicacao verbal pode ser minima ou
inexistente, e a degluticao frequentemente se torna um grande desafio, com alto risco de aspiracao. O paciente
pode nao reconhecer familiares préximos e apresentar comportamentos repetitivos ou agitacdo. E um periodo de
grande vulnerabilidade, onde a dighidade e o conforto se tornam as prioridades maximas.

Neste estagio, a "biblioteca" esta quase vazia, e a comunicacao verbal, como a conhecemos, € extremamente
limitada. O fonoaudiologo, entao, assume o papel de um "guardido da dignidade e do conforto", buscando formas
de manter a conexao humana e garantir o bem-estar, mesmo quando as palavras falham. E como se estivéssemos
cuidando de uma planta que perdeu suas folhas e flores, mas ainda precisa de agua e luz para se manter viva e
sentir o calor do sol.

Comunicacao Nao- Degluticao Segura Suporte Familiar
Verbal Adaptacao extrema de Orientacao sobre sinais de
Expressoées faciais, toques consisténcias, técnicas de prazer/recusa, criacao de
suaves, interpretacao de sinais alimentacao assistida, ambiente acolhedor durante
de desconforto ou satisfagao priorizagao do conforto refeicoes

A intervencao fonoaudioldgica se concentra em comunicagcao nao-verbal, como o uso de expressoes faciais,
toques suaves e a interpretacao de sinais de desconforto ou satisfacao. O objetivo é facilitar a expressao de
necessidades basicas e manter um canal de interacao, por menor que seja. No manejo da degluticao, a seguranca
é primordial. Isso pode envolver a adaptacao extrema de consisténcias alimentares (pastosas, purés, liquidos muito
espessados), o uso de técnicas de alimentacao assistida e, em alguns casos, a discussao sobre vias alternativas
de alimentacao, sempre em conjunto com a equipe multidisciplinar e a familia, priorizando o conforto e a qualidade
de vida.

Um exemplo pratico seria a observacao atenta dos sinais de prazer ou recusa durante a alimentacao, ajustando a
oferta de alimentos e o ambiente para tornar a refeicdo um momento o mais agradavel possivel. A presenca do
fonoaudiologo nesta fase € um lembrete de que, mesmo sem palavras, a comunicag¢ao e o cuidado continuam
sendo essenciais para a manutencao da humanidade e do bem-estar do paciente.



Desafios da Disfagia na Demencia:
Compreendendo o Problema Oculto

A disfagia, ou dificuldade de degluticao, € uma complicacao comum e grave em pacientes com deméncia,
especialmente nas fases moderada e grave. Ela ndo € apenas um sintoma, mas um problema que pode levar a
consequéncias devastadoras, como desnutricao, desidratacao, pneumonia aspirativa e, consequentemente, a uma
piora significativa da qualidade de vida e aumento da mortalidade.

Muitas vezes, a disfagia em deméncia € um problema oculto, que se manifesta de forma sutil no inicio. Pode
comecar com tosse ocasional durante as refeicdes, engasgos leves, ou um tempo prolongado para comer. Com a
progressao da doenca, 0s mecanismos neuroldgicos complexos que coordenam a degluticao sao afetados,
tornando o ato de engolir cada vez mais arriscado. E como se o "sistema de encanamento" do corpo, que leva o
alimento da boca ao estdbmago, comecasse a apresentar vazamentos e bloqueios, tornando a passagem perigosa.

Apraxia de Degluticao Diminuicao da Sensibilidade
Dificuldade em planejar e executar os Reducao da percepcao orofaringea, dificultando
movimentos voluntarios da degluticao a deteccao de residuos alimentares
Lentificacao do Transito Déficit de Atencao

Movimento mais lento dos alimentos através do Dificuldade de manter foco durante a refeicao,
sistema digestivo comprometendo a seguranca

A base neuroldgica da disfagia em deméncia é multifatorial. Envolve desde a apraxia de degluticdo (dificuldade em
planejar e executar os movimentos voluntarios da degluticao) até a diminuicao da sensibilidade orofaringea,
passando pela lentificacao do transito alimentar e a dificuldade de manter a atencao durante a refeicdo. A proépria
deterioracao cognitiva pode levar o paciente a nao perceber a presenca de residuos alimentares na boca ou a nao
iniciar a degluticao de forma eficaz.

Compreender esses desafios € o primeiro passo para uma intervencao fonoaudioldgica eficaz. Nao se trata apenas
de "engolir", mas de garantir que cada refeicado seja segura, nutritiva e, na medida do possivel, prazerosa.



Manejo da Disfagia ha Demeéncia:
Estrategias e Protocolos para uma
Degluticao Segura

Uma vez compreendidos os desafios da disfagia na deméncia, o proximo passo € o manejo eficaz. A intervencao
fonoaudioldgica é crucial para minimizar os riscos e otimizar a seguranca alimentar. Isso comeca com uma
avaliacao detalhada e o uso de protocolos validados que guiam a pratica clinica.

Para avaliar a disfagia, o MASA (Mann Assessment of Swallowing Ability) € um protocolo amplamente utilizado e
validado. Ele permite uma avaliacao sistematica de diversos aspectos da degluticao, desde a postura e o controle
oral até a presenca de tosse e a qualidade da voz apos a degluticdo. Essa avaliacao minuciosa € como um
"diagndstico de falhas" em um sistema complexo, identificando exatamente onde estado os problemas no
"encanamento" da degluticao.

Chin Tuck Rotacao de Cabeca Degluticao Supragloética
Queixo para baixo - protege as Fecha um lado da faringe, Prender a respiragcao antes de
vias aéreas, direcionando o direcionando o alimento para o engolir e tossir apds, para limpar
alimento para o es6fago lado mais forte as vias aéreas

Com base na avaliacao, o fonoaudidlogo implementa estratégias compensatorias e adaptativas. As
sao técnicas que o paciente pode aprender para melhorar a seguranca.

Além das manobras, a modificacao da consisténcia dos alimentos e liquidos é fundamental. Liquidos podem ser
espessados para reduzir a velocidade e o risco de aspiracao, e alimentos podem ser adaptados para texturas
pastosas, purés ou picados finos, facilitando a mastigacao e o transporte. Um exemplo pratico seria a
recomendacao de um mingau mais espesso em vez de sopa rala, ou 0 uso de espessantes em sucos e agua.

A intervencao também envolve a orientacao de cuidadores sobre a postura adequada durante as refeicdes, o ritmo
de oferta dos alimentos e a importancia de um ambiente tranquilo. O objetivo final & garantir que a alimentacao seja
nao apenas segura, mas também uma fonte de prazer e nutricao, contribuindo para a manutencao da saude geral
do paciente.



A Comunicacao na Demeéncia: Além das
Palavras, Conectando Coracoes

A comunicacao é a esséncia da interacdo humana. Quando a deméncia avancga, a capacidade de se expressar e
compreender verbalmente € progressivamente afetada, o que pode ser extremamente frustrante tanto para o
paciente quanto para seus familiares e cuidadores. No entanto, a auséncia de palavras nao significa a auséncia de
comunicacao ou a perda da capacidade de conexao.

Imagine que a comunicacao verbal € como uma melodia complexa tocada por uma orquestra. Na deméncia,
alguns instrumentos podem desafinar, outros podem parar de tocar, e a melodia se torna fragmentada. Mas a
musica ainda existe, e a emoc¢ao ainda pode ser transmitida através de outros sons, ritmos e até mesmo do
siléncio. O fonoaudidlogo, neste contexto, atua como um "maestro adaptativo", ajudando a orquestra a encontrar
novas formas de tocar, valorizando os instrumentos que ainda funcionam e explorando a beleza das pausas e dos
gestos.

ﬂ Expressoes Faciais @ Linguagem Corporal
O rosto continua sendo um livro aberto de Gestos, postura e movimentos corporais
emocoes, transmitindo alegria, tristeza, comunicam necessidades e sentimentos

desconforto ou satisfacao

@ Contato Visual wlils Tom de Voz
O olhar mantém a conexao humana e pode Mesmo sem palavras claras, otom e a
expressar reconhecimento e afeto entonacao carregam significado emocional

E crucial entender que a comunicacao nao se limita a fala. A linguagem corporal, as expressdes faciais, o tom de
voz, o toque e até mesmo o olhar sao poderosas ferramentas de interacao. Pacientes com deméncia podem perder
a capacidade de nomear objetos ou formar frases complexas, mas ainda podem responder a um sorriso, a um
abraco ou a uma voz calma e acolhedora.

Nossa intervencao visa explorar e fortalecer essas formas alternativas de comunicacao. Isso inclui o uso de pistas
visuais, objetos concretos, gestos e a observacao atenta das reacdes nao-verbais do paciente. O Teste de Boston
para Afasia, por exemplo, pode ser adaptado para avaliar as capacidades residuais de compreensao e expressao,
guiando a terapia para focar no que ainda € possivel. O objetivo € manter um canal de comunicacao aberto,
permitindo que o paciente expresse suas necessidades, desejos e sentimentos, mesmo que de forma nao-
convencional.



Estratéegias de Comunicacao para
Cuidadores: Capacitando a Rede de Apoio

Os cuidadores de pessoas com deméncia sao herdis diarios, mas frequentemente se sentem sobrecarregados e

frustrados pela dificuldade de se comunicar com seus entes queridos. O fonoaudiélogo tem um papel fundamental

em capacitar esses cuidadores, fornecendo-lhes estratégias praticas que podem transformar a interacao e reduzir

0 estresse de ambos os lados.

Pense nos cuidadores como "pontes" entre o mundo do paciente com deméncia e o mundo exterior. Se a ponte

esta danificada ou mal construida, a comunicacao se torna um desafio intransponivel. Nosso trabalho € ajudar a

reparar e fortalecer essas pontes, fornecendo as ferramentas e o conhecimento necessarios para que a travessia

seja mais suave e segura.

01

02

03

Simplifique a Linguagem

Use frases curtas e diretas. Evite
jargdes, perguntas complexas ou
multiplas escolhas

04

Fale Devagar e Claramente

Dé tempo para o paciente processar

a informacao antes de continuar

05

Use Pistas Visuais e Gestos

Aponte para o objeto, demonstre a
acao. Mostre o alimento ao falar
sobre comida

06

Mantenha Contato Visual

Transmite seguranca e afeto,
fortalecendo a conexao emocional

07

Valide os Sentimentos

Reconheca a emoc¢ao por tras da
fala, mesmo que seja confusa

Evite Correcoes Constantes

Corrigir erros pode gerar frustracao
e ansiedade desnecessarias

Crie Rotinas e Ambientes Calmos

A previsibilidade facilita a comunicacao e reduz a ansiedade

Exemplo Pratico: Ao invés de perguntar "O que vocé fez hoje?", que pode ser muito abstrato, pergunte "Vocé
gostou do almoco?" ou "Vocé quer ouvir musica?", focando em perguntas fechadas ou com poucas opcoes.

Capacitar os cuidadores nao s6 melhora a comunicacao, mas também fortalece o vinculo afetivo e a qualidade de

vida de toda a familia.



Ferramentas e Terapias Inovadoras na
Intervencao: Abrindo Novos Caminhos

O campo da fonoaudiologia neurofuncional esta em constante evolucao, e novas ferramentas e abordagens
terapéuticas surgem para otimizar a intervencao em deméncias. A incorporacao dessas inovacoes é fundamental
para oferecer o melhor cuidado possivel, aproveitando o potencial de recuperacao e adaptacao do cérebro.

Pense no cérebro como um complexo sistema de estradas e caminhos. Na deméncia, algumas estradas podem
estar blogueadas ou danificadas. As terapias inovadoras e as tecnologias assistivas sao como "engenheiros de
trafego" que encontram rotas alternativas, constroem novas pontes e otimizam o fluxo, mesmo quando o terreno é

desafiador.
Terapia de Entonacao PROMPT Estimulacao Cognitiva e
Melodica (TIM) Reorganizacao dos movimentos CAA
Usa melodia e ritmo para orais e faciais através de pistas Aplicativos personalizados e
melhorar a fluéncia e prosddia, tateis e cinestésicas para pranchas de comunicacao
ativando areas cerebrais menos melhorar a articulacao oferecem novos canais de
afetadas pela doenca interacao

Entre as abordagens terapéuticas com eficacia comprovada, destacam-se:

e Terapia de Entonacao Meladica (TIM): Embora mais conhecida para afasias p6s-AVC, a TIM tem sido
explorada em deméncias para melhorar a fluéncia e a prosddia, especialmente em pacientes com dificuldades
de expressao verbal. Ao usar a melodia e o ritmo, ela pode ativar areas cerebrais menos afetadas pela doenca,
facilitando a producao de fala.

Focada na reorganizacao dos
movimentos orais e faciais para a producao da fala, o PROMPT pode ser adaptado para pacientes com
deméncia que apresentam apraxia de fala, ajudando a melhorar a clareza da articulacao através de pistas tateis
e cinestésicas.

o Estimulacao Cognitiva e Comunicacao Aumentativa e Alternativa (CAA): O uso de aplicativos e softwares
para exercicios cognitivos personalizados, e a introducao de pranchas de comunicag¢ao ou dispositivos de CAA,
podem oferecer novas formas de interacao quando a fala se torna muito limitada.

Um exemplo pratico seria a utilizacao de um aplicativo de estimulacao cognitiva que apresenta imagens e sons
associados a palavras, ou a criacao de uma prancha de comunicacao com figuras de necessidades basicas (agua,
comida, banheiro) que o paciente pode apontar. Essas ferramentas nao substituem a interacao humana, mas a
complementam, abrindo novos canais de comunicacao e estimulacao.



Neuroplasticidade Aplicada: O Cérebro que
se Reorganiza e a Esperanca na Intervencao

Um dos principios mais fascinantes e encorajadores da neurociéncia € a neuroplasticidade: a capacidade do
cérebro de se reorganizar, formar novas conexdes neurais e adaptar-se em resposta a experiéncias, aprendizado
e, crucialmente, a intervencao terapéutica. Mesmo em condi¢cdes neurodegenerativas como a deméncia, o cerebro
mantém uma capacidade residual de plasticidade.

Imagine o cérebro como um jardim complexo e dinamico. Na deméncia, algumas plantas podem murchar e alguns
caminhos podem ser blogueados. No entanto, o jardim nao morre por completo. Com o cuidado certo — a "terapia"
— podemos estimular o crescimento de novas plantas, desobstruir caminhos e até mesmo criar novas trilhas. A
neuroplasticidade é a prova de que o cérebro, mesmo em condicdes adversas, busca constantemente a adaptacao
e a funcionalidade.

O = =
Estimulacao Cognitiva Manobras de Degluticao Estratégias Adaptadas
Exercicios repetidos fortalecem Treinamento motor promove Novas formas de comunicacao
redes neurais existentes reorganizacao das vias neurais ativam circuitos alternativos

A fonoaudiologia neurofuncional é intrinsecamente fundamentada nesse principio. Cada exercicio de estimulacao
cognitiva, cada manobra de degluticao, cada estratégia de comunicacao adaptada tem o potencial de ativar e
fortalecer redes neurais existentes ou de promover a formacao de novas sinapses. Por exemplo, quando um
paciente com deméncia pratica a nomeacao de objetos repetidamente, mesmo que com dificuldade, ele esta
estimulando as vias neurais associadas a linguagem e a memoria.

[J) Aintervencao nao visa "curar" a deméncia, mas sim , compensar as
perdas e retardar a progressao dos sintomas.

Ao engajar o paciente em atividades significativas e desafiadoras (mas nao frustrantes), estamos fornecendo o
"fertilizante" necessario para que o cérebro continue a se reorganizar e a encontrar novas formas de operar. Isso
nao s6 melhora as habilidades comunicativas e de degluticao, mas também contribui para a manutencao da
cognigao geral e da qualidade de vida.



Cuidados Paliativos em Demeéncia: O Papel
Essencial do Fonoaudiologo na Dignidade e
Conforto

Quando a deméncia atinge seus estagios mais avancados, o foco do cuidado se desloca da "cura" ou
"reabilitacdo" para o conforto, a dignidade e a qualidade de vida. Este € o dominio dos cuidados paliativos, uma
abordagem que busca aliviar o sofrimento e proporcionar o melhor bem-estar possivel para o paciente e sua
familia, independentemente do progndstico.

Muitas vezes, ha um equivoco de que o papel do fonoaudidlogo termina quando o paciente entra em cuidados
paliativos. No entanto, é exatamente o oposto. Nestes momentos, a nossa expertise se torna ainda mais vital.
Pense nos cuidados paliativos como um , que envolve o paciente e sua familia,
oferecendo suporte e alivio em todas as dimensdes da vida. O fonoaudiélogo é parte essencial desse abraco,
garantindo que a comunicacao e a alimentacao, mesmo que adaptadas, continuem a ser fontes de conforto e

dignidade.

Comunicacao

Interpretacao de sinais nao-
verbais de dor, desconforto ou
satisfacao. Facilitacao da

expressao de desejos atraves de

gestos e pranchas simplificadas

Degluticao Segura e
Prazerosa

Adaptacao de consisténcias
para conforto, manejo da saliva,
higiene oral. Prioridade no
prazer alimentar sobre valor

Orientacao Familiar

Suporte emocional e pratico aos
familiares, orientacao sobre
mudang¢as na comunicacao e
alimentacao

nutricional

Nos cuidados paliativos, o fonoaudiologo atua em diversas frentes:

Exemplo Pratico: A fonoaudiéloga adaptando a dieta de um paciente em fase terminal para incluir pequenas
porcdes de sorvete ou pudim, que ele ainda consegue engolir com seguranca e que lhe trazem conforto e um
momento de prazer, mesmo gue nao sejam nutricionalmente completos.

O papel do fonoaudiélogo nos cuidados paliativos € um testemunho da nossa capacidade de oferecer cuidado
humanizado e integral, até o ultimo suspiro.



Tecnologia Assistiva e Inovacao na
Fonoaudiologia Geriatrica: Ampliando
Horizontes

A tecnologia assistiva (TA) e as inovacodes digitais estao revolucionando a forma como abordamos a fonoaudiologia
em gerontologia, especialmente no contexto das deméncias. Elas oferecem novas possibilidades para a avaliacao,
intervencao e monitoramento, ampliando o alcance e a eficacia do nosso trabalho.

Pense na tecnologia assistiva como um conjunto de ferramentas de alta tecnologia que nos permitem construir
pontes mais fortes e eficientes para a comunicacao e a degluticao. Se antes tinhamos apenas martelos e pregos,
agora temos impressoras 3D, drones e softwares avancados. Essas inovacdes nao substituem o toque humano,
mas o potencializam, permitindo que o fonoaudiologo atue de forma mais precisa, personalizada e acessivel.

Aplicativos de Estimulacao Cognitiva & Dispositivos de CAA

Apps para tablets e smartphones com Pranchas com voz sintetizada e softwares que
exercicios de memoria, atencao, linguagem e permitem formar frases através de simbolos,
raciocinio, adaptados para diferentes niveis de oferecendo canal vital de comunicacao
dificuldade

J Tele-fonoaudiologia "] sensores e Wearables
Consultas, avaliacdes e terapias a distancia, Tecnologias emergentes para monitorar
garantindo continuidade do cuidado e acesso a padroes de degluticao e atividade vocal,
expertise especializada fornecendo dados objetivos

Exemplo Pratico: Uso de um tablet com aplicativo de CAA para um paciente que perdeu a capacidade de fala
verbal, permitindo que ele selecione imagens para expressar que esta com sede ou que quer ir ao banheiro.

Outro exemplo € a realizacao de sessdes de estimulacao cognitiva online, permitindo que um fonoaudiologo
especializado atenda um paciente que mora em uma cidade sem acesso a esse tipo de servico. A tecnologia
assistiva e a inovacao sao aliadas poderosas na busca por uma vida mais conectada e digna para pessoas com
deméncia.



Consolidacao e Proximos Passos

Chegamos ao final da nossa jornada pela intervencao fonoaudioldgica em deméncias. Vimos como a atuacao do
fonoaudidlogo é multifacetada e essencial em todas as fases da Doenca de Alzheimer, desde a preservacao da
autonomia na fase leve até a garantia de dignidade e conforto nos cuidados paliativos. Exploramos as
complexidades da disfagia e da comunicacao, e como estratégias adaptadas, protocolos validados e o0 uso
inteligente da tecnologia podem transformar a qualidade de vida de pacientes e cuidadores.

Avaliacao Individualizada Comunicacao Funcional

Cada paciente € unico - a avaliacao personalizada é Priorize a comunicacao funcional e a degluticao

a chave para uma intervencao eficaz segura, sempre com foco na qualidade de vida

Capacitacao de Cuidadores Atualizacao Constante

Eles sao seus maiores aliados no dia a dia - invista Mantenha-se atualizado com tendéncias e

na orientacao e suporte neuroplasticidade para ampliar horizontes
Autoavaliacao

1. Qual protocolo é amplamente utilizado para avaliar a disfagia em pacientes com deméncia?
a) Teste de Boston para Afasia

b) MASA (Mann Assessment of Swallowing Ability)

c) Escala de Coma de Glasgow

d) Mini Exame do Estado Mental

2. Na fase leve da Doenca de Alzheimer, a intervencao fonoaudiolégica foca principalmente em:
a) Cuidados paliativos e conforto.
b
C
d

Adaptacao de consisténcias alimentares.
Estratégias compensatorias e estimulagao cognitiva.

Uso exclusivo de comunicacao aumentativa e alternativa.

3. Qual das seguintes estratégias de comunicacao € mais adequada para cuidadores de pacientes com deméncia?
a) Usar frases longas e complexas para estimular o raciocinio.
b) Corrigir constantemente os erros de memaoria do paciente.
c) Falar devagar, usar frases curtas e pistas visuais.
d) Evitar contato visual para nao sobrecarregar o paciente.

4. O principio da neuroplasticidade na fonoaudiologia neurofuncional sugere que:
a) O cérebro nao pode se reorganizar apos danos neurolégicos.
b) As intervencdes fonoaudioldgicas nao tém impacto em doencas degenerativas.
c) O cérebro tem a capacidade de formar novas conexdes e se adaptar.
d) Apenas terapias medicamentosas podem alterar a funcao cerebral.

Questao Discursiva: Descreva como o fonoaudiologo pode atuar nos cuidados paliativos de um paciente com
deméncia avancada, focando em duas areas principais de intervencao.



Gabarito

1 b) MASA (Mann Assessment of 2 c) Estratégias compensatorias e
Swallowing Ability) estimulacao cognitiva.

3 c) Falar devagar, usar frases curtas e 4 c) O cérebro tem a capacidade de
pistas visuais. formar novas conexoes e se adaptar.

Resposta Sugerida para a Questao Discursiva:

Comunicacao Degluticao

Nos cuidados paliativos, o fonoaudiologo ajuda a O foco é na segurancga e no prazer, adaptando
equipe e a familia a interpretar sinais ndo-verbais de consisténcias alimentares para que o paciente possa
dor ou satisfacao, facilitando a expressao de desfrutar de pequenas porcdes de alimentos que lhe
necessidades basicas e mantendo um canal de dao conforto, além de gerenciar a saliva e a higiene
interacao. oral para evitar desconforto.

Nos cuidados paliativos, o fonoaudidlogo atua principalmente na manutencao da do

paciente.



Proxima Aula e Recursos Adicionais

[J Proxima Aula: Na Aula 29, continuaremos nossa exploracao das doencas neurodegenerativas, focando na
Intervencao em Doencas Neurodegenerativas: Parkinson e ELA, aprofundando ainda mais seu
conhecimento sobre esses desafios complexos.

Recursos Adicionais:

Artigos Cientificos Diretrizes Clinicas Livros Especializados
Recentes Consulte protocolos e Expanda seu conhecimento
Para aprofundar-se nas ultimas recomendacoes atualizadas das tedrico e pratico em
pesquisas sobre Sociedades de Fonoaudiologia Gerontologia e Fonoaudiologia

neuroplasticidade e deméncia

NOTA IMPORTANTE: As informacdes regulatorias/legais/técnicas desta aula estao atualizadas até 2025. Consulte
sempre fontes oficiais para verificar alteracoes.



