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Resumo

A doenca de Alzheimer (DA) é responsa-
vel por, aproximadamente 56% do nime-
ro total de casos de deméncias. A presen-
te pesquisa teve como objetivo relatar a
percepcao da DA pelos alunos dos cursos
de Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia
Ocupacional da Faculdade de Filosofia e
Ciéncias “Jdlio de Mesquita Filho” — Unesp
— campus de Marilia, no que diz respeito
aos sintomas, diagnéstico e tratamento, nos
anos de 2011 e 2012. O questionario com
perguntas abertas e fechadas foi aplicado
para 101 alunos, utilizando, como critério
de exclusdao, aqueles que nao aceitaram
responder a pesquisa e/ou ndo assinaram
o termo de consentimento livre e esclare-
cido. Ap6s a aplicacdo do questionario, as
respostas receberam analise quantitativa,
verificando quais informagdes e concep-
¢oes em relacdo a doenca de Alzheimer
esses universitarios adquiriram durante os
anos de graduagdo. Os dados obtidos de-
monstram que, embora os alunos possuam
conhecimentos a respeito dos sinais e dos
sintomas da doenca, poucos mencionam

a importancia da familia, do cuidador e a
relacdo da doenca com a dependéncia que
comumente atinge essa populagdo.

Palavras-chave: Doenca de Alzheimer.
Idoso. Envelhecimento. Estudantes de ci-
éncias da sadde.

Introdugdo

Ha cerca de quatro décadas, tem-se
observado um grande aumento da popula-
cdo idosa, particularmente nos paises em
desenvolvimento. (GUERRA; CALDAS,
2010). Para Fonseca et al. (2008), o en-
velhecimento populacional imp6e melhor
organizacdo do sistema de saude, pois o
individuo idoso exige cuidados que ainda
séo desafios aos profissionais da area da
saude devido aos problemas especificos
dessa faixa etaria. Tendo em vista o pro-
cesso de envelhecimento populacional,
faz-se urgente, no dmbito da satude pu-
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blica, capacitar profissionais para lidar
de modo adequado e eficiente com essa
populacédo. (FONSECA et al., 2008).

Apesar da existéncia de Centros de
Referéncia em Assisténcia a Sadde do
Idoso (Crasi) e de programas de interven-
cao localizados em algumas capitais do
pais, muitos idosos ainda sofrem a falta
do apoio de profissionais especializados
(FALCAO; BUCHER-MALUSCHKE,
2009).

Segundo Araujo e Barbosa (2010),
650 mil novos idosos s&o incorporados a
populacéo brasileira por ano e, desses,
a maior parte apresenta doencas cro-
nicas e alguns apresentam limitacées
funcionais. Entre as doencas cronico-
-degenerativas mais frequentes esta a
doenca de Alzheimer, a deméncia mais
prevalente em idosos, responsavel por
cerca de 56% do ntiimero total de casos de
deméncias e que afeta, em média, 5% dos
individuos com mais de 65 anos e 20%
daqueles com mais de 80 anos INOUYE;
PEDRAZZANTI; PAVARINI, 2010). Apés
os sessenta anos, a probabilidade de de-
senvolver a doenca de Alzheimer duplica
a cada cinco anos. Ndo somente a idade
constitui um fator de risco para essa do-
enca, como também a histéria familiar,
o fator genético e a heranca de algumas
formas alélicas de genotipagem, ou seja,
codificacido de gene para apoliproteina.
Outros possiveis fatores de risco tém sido
estudados, porém, sdo discutiveis, como,
por exemplo, pertencer ao sexo feminino,
apresentar doenca na tireoide, exposicdo
a toxinas, baixa formacao educacional,
traumatismo craniano e depresséo de
inicio tardio (OLIVEIRA; AMARAL;
BARBOZA et al., 2013).
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A doenca de Alzheimer, segundo
Valim et. al. (2010), compromete a inte-
gridade fisica, mental e social do idoso,
levando-o a dependéncia de cuidados
quase sempre ligados a familia e reali-
zados no préprio lar.

Falcdo e Bucher-Maluschke (2009)
apontam que a sobrevivéncia de idosos
com deméncia depende de um ou mais
sujeitos que supram as suas limitacGes
para a realizacdo das atividades de vida
diaria (AVDs).

No contexto brasileiro atual, existem
poucos servigos publicos domiciliares es-
pecializados para apoiar as necessidades
rotineiras dos idosos, que acabam rece-
bendo, quase Unica e exclusivamente, o
suporte que seus familiares lhes oferecem
(INOUYE et al., 2010). Assim, faz-se
necessaria uma visao biopsicossocial por
parte dos profissionais no atendimento ao
idoso portador da doenca de Alzheimer,
lembrando que serao esses que manteréo
contato direto com os cuidadores dos ido-
sos, cuidadores que necessitam de muitas
informacdes e apoio para realizarem os
procedimentos necessarios.

Para melhorar a qualidade de vida
do idoso com DA e a de seus cuidadores,
é preciso que os profissionais da equipe
estejam preparados para utilizar os mais
diversos recursos. Neste estudo, men-
cionamos, como exemplo, os trabalhos
realizados por Arcoverde et al. (2008) e
Sachs et al. (2009).

Em um estudo comparativo com
37 idosos, 19 sdo controles normais, 11
com doenca de Alzheimer sedentarios
e sete com doenca de Alzheimer ativos,
praticantes de atividade fisica regular.
Arcoverde et al. (2008) observaram que
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os ativos eram 32% menos propensos a
desenvolver algum tipo de deméncia que
os idosos sedentarios do grupo controle.

Durante uma experiéncia de traba-
lIho corporal e arteterapia, realizada com
um grupo de cuidadores, Sachs et al.
(2009) verificaram que os participantes
conseguiam expressar suas angustias,
medos, ansiedades e, assim, elaborar
conflitos emocionais relacionados ao
cuidar, relatando sentirem-se mais for-
talecidos e acolhidos, e menos sobrecar-
regados, conseguindo criar novas formas
de adaptacdo a tarefa. A arteterapia
oferece a possibilidade de desviar o olhar
da doenca, focando no individuo porta-
dor da doenca de Alzheimer. A memoria
implicita (processual e emocional), que
é relativamente bem preservada, pode
desencadear o processo artistico e seu
enquadramento como terapia de arte,
tornando-se instrumento eficaz para pro-
mover o desenvolvimento de habilidades
em sujeitos com a doenga de Alzheimer
em estagios de leve a moderado. (RO-
MAGNOLI GIL, 2013).

Com esta pesquisa espera-se consta-
tar os conhecimentos dos alunos acerca
da doenca de Alzheimer para que possam
mobilizar recursos para o tratamento,
efetivando e humanizando a relacdo com
os portadores da doenca de Alzheimer,
assim como com seus familiares e cui-
dadores. Desse modo, poderéo propiciar
melhores resultados em suas futuras
intervencdes terapéuticas.

Este estudo a respeito da percepcgéo
da doenca de Alzheimer e a forma com
que os universitarios concebem a doenca,
crencas, valores, informacoes e signifi-
cados a ela atribuidos, surgiu por haver
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baixo numero de artigos em relacdo a
esse tema especifico e pela necessidade
de os profissionais da satde obterem
mais conhecimentos referente a essa
doenca grave e incuravel.

As percepgdes carregam formas in-
dividuais de pensamento, que modelam
comportamentos individuais e coletivos
e, nas questdes que dizem respeito a
doenca de Alzheimer, acredita-se que
com um numero maior de pesquisas e de
informacées, essas possam influenciar
de modo positivo na vida diaria e nas
acoes das pessoas que irdo trabalhar
com portadores de tal patologia e com
seus familiares.

Ha dois artigos especificos e, rela-
tivamente atuais, relacionados as per-
cepgdes ou concepgoes de estudantes no
que diz respeito a doenca de Alzheimer,
sao eles: “Conhecimento de estudantes
de enfermagem com formacédo técnico-
-profissionalizante sobre a doenca de
Alzheimer”, de Oliveira e Barbosa et al.
(2013) e “Categorizacio social e concep-
cdo de doenca de Alzheimer: implicagoes
e perspectivas dos modelos biomédico e
social”, de Dias e Morato (2011).

No primeiro artigo, Barbosa et al.
(2013) tinham como objetivo avaliar o
conhecimento de graduandos de Enfer-
magem, com formacéo técnico-profis-
sionalizante nessa area, direcionado a
doenca de Alzheimer. Trata-se de um
estudo descritivo, exploratério, com
abordagem quantitativa, realizado em
uma universidade privada do estado de
Séo Paulo. A populagéo era de 45 gra-
duandos. A coleta de dados foi realizada
através de questiondrios, posteriormente
analisados por meio da estatistica des-
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critiva. Como resultado, a anélise das
respostas referente ao conceito da doenca
de Alzheimer constatou que um discente
(2,2%) nao conseguiu definir a doenca; 18
discentes (40,0%) afirmaram conhecer a
doenca, mas a definiram de forma incor-
reta; dois discentes (4,4%) declararam
conhecer a doenca, definindo-a de forma
correta, e 18 discentes (40,0%) disseram
conhecer a doenca, mas a definiram de
forma incompleta. Como concluséo, os
pesquisadores consideraram insatisfato-
rio o desempenho, visto que somente dois
alunos (4,4%) definiram de forma correta
a doenca e cinco (11,1%) especificaram
a assisténcia necessaria ao portador de
tal patologia.

Ancoradas numa perspectiva so-
ciocultural da cogni¢cdo humana, Dias
e Morato (2011), no artigo ja referido
anteriormente, “Categorizacgdo social
e concepcdo de doenca de Alzheimer:
implicagdes e perspectivas dos modelos
biomédico e social”, investigaram como
emergem as categorizacdes sociais
atribuidas ao portador da doenca de
Alzheimer, com o objetivo de conhecer
quais as concepgdes relacionadas a do-
enca de Alzheimer sédo veiculadas em
diferentes contextos sociais, tais como
as reunides mensais promovidas pela
Associacdo Brasileira de Alzheimer
(Abraz), as discussoes de casos clinicos
no ambiente hospitalar (Hospital de
Clinicas da Unicamp) e as entrevistas
com familiares. Uma vez diagnosticada,
esses individuos experimentam mu-
dancas significativas na esfera de sua
vida publica e privada, e também, na
qualidade de suas interacoes. A ideia
de “contagio” apareceu em um terco
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das entrevistas dos acompanhantes e
néo dependeu de grau de escolaridade,
mas sim, pelo fato de cuidarem exces-
sivamente desses pacientes, acabam
apresentando algumas dificuldades,
como por exemplo, o esquecimento.

Fonseca et al. (2008) sugerem, que
um numero maior de estudos acerca das
concepcdes de profissionais da saude
publica a respeito do envelhecimento e
de suas praticas sejam conduzidos, con-
tribuindo para a implementacdo de po-
liticas publicas, principalmente quanto
a melhor capacitacio profissional.

De acordo com os dados encontrados
em relacdo a concepcao da doenca de
Alzheimer, foi identificada a necessidade
de um estudo que descreva a percepgio
dessa doenca pelos alunos ingressantes
na universidade e como é construida a
visdo do profissional durante seus anos
de formacédo. O objetivo desta pesquisa,
é descrever a percepcdo da doenca de
Alzheimer pelos alunos dos cursos de
Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia
Ocupacional de uma universidade pu-
blica na cidade de Marilia, abordando
seus sintomas, diagnéstico e tratamento.

Metodologia

O presente estudo foi encaminha-
do e aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa da referida universidade sob
o parecer n. 0292/2011, obedecendo a
resolucdo 196/96, que dispde sobre a
pesquisa com seres humanos. Trata-se
de um estudo descritivo, exploratério,
com abordagem quantitativa, realizado
em universidade publica do estado de
Séao Paulo.
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Os participantes da pesquisa foram
selecionados por amostra aleatéria sis-
tematica, dos quais, dez sujeitos de cada
ano e curso, totalizando 120 alunos. No
caso de um aluno sorteado néo ser en-
contrado no dia da coleta, o aluno sub-
sequente na lista cedida pela sessdo de
graduacéo seria convidado a ocupar seu
lugar. Devido a dificuldade em encontrar
muitos dos participantes, especialmente
os alunos dos quartos anos devido ao
estagio e a ndo aceitacdo de alguns em
participar da pesquisa, o niumero final
foi 101 sujeitos participantes.

Utilizou-se, como critério para par-
ticipacdo nessa pesquisa o fato de os
alunos serem matriculados nos cursos de
Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia
Ocupacional. Esses deveriam também
assinar o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE). Os questionarios
foram aplicados no segundo semestre do
ano de 2011, na prépria universidade,
exceto aos alunos do ultimo ano de gra-
duacéo, os quais estavam no Centro de
Estudos da Educacgéo da Saude (CEES),
local em que séo realizados os estagios.

Como material para a coleta de da-
dos, além do TCLE, aplicou-se um ques-
tiondrio constituido por 14 perguntas,
abertas e fechadas, referentes ao con-
ceito da doenca de Alzheimer, sintomas,
tratamento e familiares, entre outros.
Para atingir os objetivos desta pesquisa,
utilizaram-se as seis questodes iniciais.

A andlise foi quantitativa, com foco na
distribuicdo de frequéncia das respostas.

154

Resultados e discussao

Foram totalizados 101 participan-
tes, dos quais quarenta alunos do curso
de Terapia Ocupacional, 32 do curso de
Fisioterapia e 29 estudantes de Fonoau-
diologia, com idade média de 20,6 anos (o
mais novo tinha 18 anos e o mais velho
29 anos). Eram 91 mulheres (90%) e dez
homens (10%).

Apés a aplicacéo do questionario, as
respostas receberam analise quantitati-
va, verificando quais informacGes e con-
cepcoes referente a doenca de Alzheimer
esses universitarios adquiriram durante
os anos de graduacdo.

A pergunta inicial buscou elencar as
primeiras caracteristicas ligadas a doen-
ca de Alzheimer, relacionadas esponta-
neamente pelos alunos. De forma geral,
apresentou-se como caracteristica mais
conhecida em relacédo a DA, o prejuizo a
memoria, citada por 75 alunos (74,2%),
seguida por doenca neurodegenerativa,
apontada por 65 discentes (60%).

A desestrutura familiar foi men-
cionada por trés alunos (2,9%), dois
representantes do curso de Terapia Ocu-
pacional e um do curso de Fisioterapia.
No curso de Terapia Ocupacional, ainda
foram elencadas a dependéncia (2,9%)
e as dificuldades em realizar as AVDs
(3,9%).

A familia é parte fundamental no
tratamento da doenca. Larramendi e
Canga-Armayor (2011) apontam que é
importante conhecer as necessidades do
cuidador familiar, visto que a doenca de o
Alzheimer envolve toda a familia, pois a
angustia permanente de presenciar a de-
terioracdo lenta de um ser querido afeta
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a todos. Cuidar de idosos dependentes,
especialmente daqueles que apresentam
deméncia, néo é tarefa facil. Geralmente,
0os membros mais préximos da familia
assumem esse cuidado e acabam, de
certa forma, sobrecarregados em relagédo

aos demais (GARCES et al., 2012). Cabe
ao profissional que acompanha o idoso,
estar atento também a essa sobrecarga
que gera mal-estar, problemas fisicos e
emocionais no cuidador familiar.

Tabela 1 — Distribui¢édo bivariada do conhecimento de individuos com doenca de Alzheimer, se-
gundo a matricula dos respondentes nas séries iniciais (1% e 2° anos) e finais (3% e 4°
anos) dos cursos da drea de satude de uma universidade em Marilia, Sdo Paulo, 2011

(PO) Conhece alguém com DA

Ano Frequéncia Total
Nao Sim

1922 anos n 31 26 57
% dentro ano 54,4% 45,6% 100%

% dentro DA 68,9% 46,4% 56,4%

3942 anos n 14 30 44
% dentro ano 31,8% 68,2% 100%

% dentro DA 31,1% 53,6% 43,6%

Total n 45 56 101
% dentro ano 44.6% 55,4% 100,0%

% dentro DA 100% 100,0% 100,0%

Teste do qui-quadrado: x3=5,12; g1=1; p=0,024

Fonte: elaborada pelas autoras.

Conforme a Tabela 1, existem 44,6%
de alunos dos cursos da saide que nio
conhecem individuos com a doenca de
Alzheimer, enquanto 55,4% declaram
conhecer. O resultado do teste do qui-
-quadrado no estudo da associagdo entre
ano do curso e conhecimento de indivi-
duos com DA foi significante (p=0,024),
permitindo afirmar que, entre os alunos
das séries finais (3% e 4% anos), 53,6% tém
maior conhecimento de individuos que
apresentam a DA do que o esperado na
amostra (43,6%). Entre os alunos das
séries iniciais (1% e 2° anos), 46,4% apre-
sentaram conhecimento de individuos
com DA em menor proporc¢édo do que o
esperado na amostra (56,4%). Quanto ao
desconhecimento de individuos acometi-
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dos pela doenca de Alzheimer, a grande
maioria dos alunos, 68,9% esta cursando
as séries iniciais (1° e 2° anos); e dos alu-
nos das séries finais (3% e 4° anos), 31,1%
declararam desconhecé-los.

Esse resultado, possivelmente, deve-
-se a0 maior conhecimento da doenca
pelos alunos dos tltimos anos, associado
ao maior contato com a populacéo devido
aos estagios, pois os alunos dos primeiros
anos tém contato apenas com a teoria, o
que os leva a ter pouca aproximacéo com
esses idosos, dificultando a sua percep-
cdo da doenca.

Aincidéncia da doenca de Alzheimer,
no mundo, gira em torno de um a 1,5%
das pessoas entre sessenta e 65 anos,
e em 45% ap6s os 95 anos (FALCAO;
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BUCHER-MALUSCHKE, 2009). Gar-
ces et al. (2012) apontam a prevaléncia
da doenca em 10% da populagdo com
mais de 65 anos, visto que aos 85 anos
ou mais essa taxa sobe para 47,2%. Tais
dados vém ao encontro dos resultados

obtidos nesta pesquisa, em que 82,2%
dos estudantes apontam o inicio da do-
enca de Alzheimer apés os sessenta anos;
14,9%, antes dos sessenta anos; e 3% néo
responderam a questéo.

Grafico 1 — Sinais iniciais da doenca de Alzheimer relatados segundo alunos de uma universidade

em Marilia, Sdo Paulo, 2011
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Fonte: elaborado pelas autoras.

Questionados a respeito dos sinais
e dos sintomas da doenca, a grande
maioria (96%) relacionou-os as perdas
cognitivas (memoéria, atencédo, raciocinio
e percep¢do) como mostra o Grafico 1.
Além desses aspectos, 3% dos alunos
relacionaram a doenca a perdas mus-
culares e a episdédios de desequilibrio,
ligados ao aspecto fisico e 1% considerou
as perdas iniciais causadas pela doenca,
apenas quanto as perdas motoras. Esse
resultado é satisfatorio, visto que 99%
dos alunos relacionaram perdas em al-
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gum aspecto cognitivo, o que corrobora
os dados de Santos (2011) que relata a
ocorréncia da perda de meméria acom-
panhada de sintomas, como ansiedade
e depressio, no inicio da doenca. Além
de comprometer a memoria, a doenca de
Alzheimer afeta a orientacio, a atencéo,
a linguagem, a capacidade para resolver
problemas e as habilidades para de-
sempenhar as atividades da vida diaria
(TAVARES; CARVALHO, 2012).
Embora a Doenca de Alzheimer
seja uma doenga progressiva e incura-
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vel, muito j4 se avancou em beneficio
da qualidade de vida dos portadores e
cuidadores, com o uso de medicacgoes
que melhoram a cognicdo e diminuem
as alteragdes comportamentais. Além
disso, para essa situacéo, contribuem
a criacdo de bons instrumentos de ava-
liacdo e de critérios diagnésticos mais
claros (POLTRONIERE; CECCHETTO;
SOUZA, 2011). Conforme Santos (2011),
diagnosticar a doenga com o auxilio de
avaliacdo cognitiva e comportamental,
por meio de testes neuropsicolégicos
facilita o trabalho do profissional.
Quando questionados a respeito da
cura, foi undnime a resposta “nédo existe
cura”. Sabe-se que a doenca de Alzhei-
mer é neurodegenerativa, progressiva
e irreversivel com causa desconhecida

e tratamento ainda né&o definido total-
mente (SANTOS, 2011).

Analisando o Grafico 2, é possivel
perceber que 23,8% dos alunos iden-
tificam o tratamento medicamentoso
como a unica forma de tratamento para
a doencga, enquanto 10,9% indicam os
tratamentos terapéuticos como exerci-
cios de logica, jogos e atividades para a
memoria, aliados a exercicios fisicos. A
relacdo do tratamento medicamentoso
com o tratamento terapéutico foi feita
por 49,5% dos estudantes, mencionando
atividades de vida diaria trabalhadas
durante sessoes de terapia ocupacional,
ganho de forca e amplitude de movimen-
to em atendimentos de fisioterapia, e
também o apoio durante os atendimentos
a familia do paciente.

Grafico 2 — Tipos de tratamentos para a doenca de Alzheimer reconhecidos pelos alunos de uma
universidade em Marilia, Sdo Paulo, 2011
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Fonte: elaborado pelas autoras.
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De acordo com dados estudados por
Santos (2011), ndo existe nenhum tra-
tamento definitivo para a DA. Contudo,
a correlacdo linear entre os varios esta-
gios da doenga e o volume da estrutura
cerebral sugerem que com intervencio
terapéutica, é possivel reduzir o progres-
so da patologia.

Quanto ao tratamento ndo farmaco-
l6gico, Engelhardt et al. (2005) apontam
que a reabilitacdo cognitiva pode estabili-
zar o quadro quando a doenga encontra-se
no estdgio de gravidade leve ou moderado.
Segundo esse estudo, sua associacdo a
medicacdo visa a melhorar a cognicéo,
os inibidores das colinesterases (IChEs),
podendo levar a melhores resultados.

Conclusao

A investigacéo do presente trabalho
teve por objetivo descrever a percepgéo
da doenca de Alzheimer pelos alunos dos
cursos de Fisioterapia, Fonoaudiologia
e Terapia Ocupacional de uma univer-
sidade na cidade de Marilia, abordando
seus sintomas, diagnéstico e tratamento.

De acordo com o resultado da pes-
quisa, comparado aos dados encontrados
na literatura, é possivel afirmar que os
alunos, durante os anos de graduacéo, tém
ampliado seus conhecimentos a respeito da
doenca de Alzheimer, possibilitando uma
atuacdo com melhor qualidade. Os alunos
apropriaram-se de conhecimentos acerca
das principais areas acometidas pela do-
enca, fornecendo/oferecendo condigdes para
que seja elaborado um plano de tratamento
adequado as principais necessidades dessa
populacéo, ou encaminhando-a para o pro-
fissional que melhor atender a demanda
particular de cada paciente.

158

Mesmo observando o maior conheci-
mento referente aos sinais da doenca, os
que estédo no ultimo ano da graduacéo (e
em breve tornar-se-o profissionais) ainda
apresentam dificuldade em relacionar a
doenca com o donus do cuidador e da familia:
a dependéncia do paciente e a necessidade
de suporte social e psicolégico para quem
se encarrega da atencéo e dos cuidados.

Quanto ao tratamento da doenca de
Alzheimer, a maioria demonstrou saber
que deve ser medicamentoso e terapéutico.

Este estudo aqui proposto, pode
contribuir para que se faca uma refle-
x40 a respeito sobre dos cursos da area
da saude e a importincia de, em sua
formacéo, os académicos receberem co-
nhecimentos ndo somente relacionados
a doencga de Alzheimer, mas também de
outras deméncias, visto o envelhecimen-
to populacional no Brasil e no mundo ser
uma realidade sem retrocessos e também
pelo fato de tais patologias acometerem
muitos idosos. Diante disso, destaca-se
ainda a importincia dos estédgios, como
demonstrado na pesquisa, pois fica
evidente que os académicos que ja ha-
viam realizado estagios tinham melhor
conhecimento pratico no que se refere a
idosos com a doenca de Alzheimer, bem
como das acgoes terapéuticas adotadas.

Nesse sentido, sugerimos outros
estudos relacionados as concepgoes de
estudantes da area da saude a respei-
to da doenga de Alzheimer para que
possam contribuir também na/para a
implementacdo necessaria de politicas
publicas, principalmente no que concer-
ne a formacéo e a capacitagdo profissio-
nal desses agentes.
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The perception of Alzheimer’s disease by the
students of F.F.C.”Jdlio de Mesquita Filho”
UNESP — Marilia

Abstract

Alzheimer’s disease (AD) accounts for ap-
proximately 56% of all cases of dementia.
The present study aimed to report the per-
ception of AD by students of Physiotherapy,
Speech Therapy and Occupational Therapy
from Faculty of Philosophy and Science “Ju-
lio de Mesquita Filho” — UNESP — Marilia,
with regard to the symptoms, diagnosis and
treatment, between 2011 and 2012. The
questionnaire with open and closed ques-
tions was administered to 101 students, us-
ing as a criterion for exclusion those who
refused to answer the survey and / or not
signed the informed consent form. After
the questionnaire application, the answers
have undergone quantitative analysis,
checking which information and concepts
about Alzheimer’s disease these students
acquired during the undergraduate years.
The data shows that although students have
knowledge about the signs and symptoms
of the disease, few mention the importance
of family, the caregiver and the relationship
of the disease with dependence that com-
monly reaches this population.

Keywords: Alzheimer disease. Aged. Aging.
Students health occupations.
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