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Melhor saude.

Aromaterapia para a promocao de relaxamento e sono, alivio da
dor e reduc¢ao de sintomas depressivos em deméncia

Aromaterapia é a utilizacao de 6leos essenciais puros de plantas aromaticas (como hortela-pimenta,
manjerona e rosa) para ajudar a aliviar problemas de saude e melhorar a qualidade de vida em geral. As
propriedades curativas da aromaterapia sao ditas: incluir a promocgao de relaxamento e sono, alivio da
dor e redugao de sintomas depressivos. Por isso, a aromaterapia tem sido usado para reduzir
comportamentos perturbados, promover o sono e estimular o comportamento motivacional de pessoas
com deméncia. Dos sete ensaios clinicos randomizados que encontramos, apenas dois ensaios clinicos,
incluindo 186 pessoas apresentaram dados Uteis. A analise destes dois pequenos estudos mostraram
efeitos inconsistentes da aromaterapia em medidas de agitagao, sintomas comportamentais e qualidade
de vida. Mais ensaios clinicos randomizados de larga escala sdao necessarios antes que conclusoes
definitivas podem ser alcancadas em relagao a eficacia da aromaterapia para a deméncia.

Conclusoes dos autores:

Os beneficios da aromaterapia para pessoas com deméncia sao questionaveis dos sete estudos
incluidos nesta revisdo. E importante notar que houve diversas dificuldades metodoldgicas nos
estudos incluidos. Sao necessarios mais ensaios clinicos randomizados bem desenhados, em larga
escala, antes que conclusdes claras podem ser tiradas a respeito da eficacia da aromaterapia para a
demeéncia. Além disso, varias questdes precisam ser abordadas, como por exemplo se diferentes
intervengdes de aromaterapia sao comparaveis entre si e a possibilidade de que os resultados podem
variar para diferentes tipos de deméncia.

Leia 0 Resumo na integra

Introducao:

Terapia complementar tem recebido grande interesse no campo do tratamento de deménciae a
utilizagdo de aromaterapia e 6leos essenciais esta aumentando. Em uma populagao em crescimento,
na qual a maioria dos pacientes sao tratados pelo FDA (EUA Food and Drug Administration)-drogas
aprovadas, a eficacia do tratamento é de curto prazo e acompanhado de efeitos colaterais negativos.
A utilizacao de terapias complementares em ambientes de cuidados para pacientes com deméncia
apresenta-se como uma das poucas opgoes que sao atraentes para profissionais e familias, ja que os

03/04/2015 14:47



Aromaterapia para a promogdo de relaxamento e sono, alivio da dor e ...  http://www.cochrane.org/pt/CD003 150/aromaterapia-para-a-promocao...

pacientes muitas vezes tém redugao de discernimento e da capacidade de comunicar verbalmente as
reagOes adversas. Entre as caracteristicas mais angustiantes da deméncia sao os sintomas
comportamentais e psicologicos. Enfrentar esta faceta tem recebido especial interesse nos estudos
da aromaterapia, com uma mudanca de foco de reduzir a disfungao cognitiva para a redugao dos
sintomas comportamentais e psicologicos da deméncia.

Objetivos:

Avaliar a eficacia da aromaterapia como intervengao para pessoas com deméncia.

Estratégia de busca:

ALOIS (http://www.medicine.ox.ac.uk/alois)e a base de dados Cochrane Dementia and Cognitive
Improvement Group Specialized Register, foram pesquisadas em 26 de Novembro 2012 e 20 de
Janeiro de 2013 utilizando os termos: aromaterapia, limao, lavanda, rosa, aroma, terapias
alternativas, terapias complementares, 6leos essenciais.

Critérios de selecao:

Todos os ensaios clinicos randomizados relevantes foram considerados. A duragdo minima de um
ensaio clinico e os requisitos para o acompanhamento nao foram incluidos, e os participantes dos
estudos incluidos apresentaram qualquer tipo e gravidade de diagnéstico de deméncia. A revisao
considerou todos os ensaios clinicos usando fragrancia de plantas definidas como aromaterapia
como intervengao em pessoas com deméncia e todos os resultados relevantes foram considerados.

Coleta dos dados e analises:

Os titulos e resumos extraidos pelas pesquisas foram selecionados pela sua elegibilidade para
potencial inclusdo na revisao. Para Burns 2011, os resultados continuos foram estimados como a
diferenca de média entre os grupos com seu intervalo de confianga de 95% usando um modelo de
efeito fixo. Para Ballard 2002, a analise de co-variancia foi utilizada para todos os resultados, com a
casa de repouso sendo tratado como um efeito aleatério.

Principais resultados:
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Sete estudos com 428 participantes foram incluidos nesta revisao; apenas dois deles haviam
publicado resultados utéis. Os dados individuais dos pacientes foram obtidos a partir de um ensaio
clinico (Ballard 2002) e analises adicionais realizadas. As analises adicionais conduzidas utilizando
dados de pacientes individuais de Ballard 2002 revelou um efeito de tratamento estatisticamente
significante a favor da aromaterapia nas medidas de desfecho de agitagdo (n=71,DM -11.1, IC 95%
-19,9 4-2,2) e sintomas comportamentais (n =71, DM -15.8, IC 95% -24,4 4-7,2). Burns 2011, no
entanto, ndo encontrou diferenca estatisticamente significante na agitacao (n =63, DM 0.00, 95% Cl
-1.36 4 1.36), sintomas comportamentais (n =63, DM 2,80, IC 95% -5,84 & 11,44), atividades da vida
diaria (n=63,DM -0,50, 1C95% - 1,79 a-0,79) e qualidade de vida (n =63, DM 19,00, 95% IC -23,12 &
61,12). Burns 2011 e Fu 2013 nao encontraram diferenga no efeitos adversos (n = 124, RR 0.97,95% IC
0,15 4 6,46), quando compararam aromaterapia ao placebo.
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