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RESUMO

Atualmente, ndo ha cura para a doenca de
Alzheimer (DA) e, por isso, quanto mais cedo o
diagnostico for feito, maiores serdo as chances de
tratar os sintomas corretamente, retardando a
evolucdo da doenca. Desta forma, o presente
trabalho teve como objetivo definir, teoricamente,

1 INTRODUCAO

as principais medidas preventivas para a doenca de
Alzheimer, bem como informar quais sdo os exames
indicados para detecdo precoce da DA e os
competentes capazes de frear o avanco do declinio
cognitivo e da perda de funcionalidade dos idosos,
além de promover a conscientizagdio e a
compreensao por parte da familia em relagdo a DA,
capacitando-os para proporcionar uma melhor
qualidade de vida ao portador da doenca. Em
relacdo aos exames para deteccdo precoce da DA,
destacam-se os testes cognitivos, de analise de
imagem e de proteinas do liquido cefalorraquidiano
e 0s exames genéticos, que auxiliam no diagnostico
e prognostico da doenca, permitindo, desta forma,
instaurar a terapéutica adequada para o paciente e
esclarece o risco para os membros da familia,
principalmente, os assintomaticos. Sobre o0s
principais componentes, apontam-se a pratica
regular de exercicios fisicos, o envolvimento em
atividades de lazer, o estimulo cognitivo adequado
¢ a adocdo de uma dieta saudavel. Verificou-se que
quanto maior o conhecimento € compreensao
familiar sobre Alzheimer, maiores sdo as chances de
mitigar o impacto crescente da DA na saude da
populacdo idosa e melhorar a qualidade de vida
desses individuos.

Palavras-chave: Doenca de Alzheimer (DA),
Estilo de vida e prevencao.

A doenca de Alzheimer (DA) representa uma condicdo neurologica degenerativa, progressiva

e irreversivel, conforme destacado por Fernandes (2017), e tende a manifestar-se com maior incidéncia

a partir dos 65 anos (ROCHETTI, 2023).

O aumento da expectativa de vida contribui, diretamente, para o incremento da prevaléncia da

doenca, refletido no expressivo crescimento da populagdo idosa, que alcangou 12,1% da populagéo

brasileira segundo o censo de 2010 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Dentre

as doencas e agravos nao transmissiveis (DANT), as deméncias, com destaque para a DA, despontam

como uma das principais preocupacoes (FARIA et al., 2023).
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Paralelamente, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) projeta que, até 2030, cerca de 78
milhdes de pessoas enfrentardo quadros de deméncia. Diante desse cenario, torna-se imperativo
compreender e implementar estratégias eficazes de prevencao.

Embora habitos de vida saudaveis como uma dieta balanceada e a pratica regular de exercicios
fisicos sejam, frequentemente, citados como potenciais medidas para retardar ou prevenir o
desenvolvimento da DA, é crucial obter informaces claras e especificas sobre os principais fatores
que demandam atencdo nesse contexto.

A procura por orientacdes sobre a doenca de Alzheimer, é proposta devido, aos primeiros
sintomas da doenca serem confundidos com processos naturais do envelhecimento. Esse
condicionamento faz com que a doenca seja diagnosticada tardiamente (MIRANDA et al., 2020).

A nivel nacional, cerca de 50 a 60% dos casos de deméncia em idosos sao diagnosticados como
DA. Conforme a doenca progride, torna-se necessario que os individuos recebam cuidados diarios e
tenham um cuidador para oferecer assisténcia domiciliar adequada. O papel do cuidador é de extrema
importancia para auxiliar nas atividades diarias do paciente. No entanto, cuidar de uma pessoa com
DA ¢é uma tarefa complicada e exigente, impactando ndo s6é o cuidador, mas toda a familia
(KUCMANSKI et al., 2016).

Além do tratamento medicamentoso, diversas medidas sao eficazes na desaceleracdo do avanco
da DA. O Sistema Unico de Saude (SUS) preconiza uma abordagem multidisciplinar, destacando a
importancia ndo apenas da intervencdo profissional, mas também do envolvimento constante da
familia e dos cuidadores. Nesse contexto, torna-se imperativo promover a conscientizacdo e a
compreensdo por parte da familia em relacdo a DA, capacitando-0s para proporcionar uma melhor
qualidade de vida ao portador da doenca. Essa abordagem integral, que envolve tanto o suporte médico
quanto o apoio familiar, é fundamental para otimizar os resultados terapéuticos e mitigar o impacto da
DA no cotidiano do paciente (MATOS, 2022).

A identificacdo precoce da DA é de suma importancia para iniciar, imediatamente, o tratamento
medicamentoso, visando retardar sua progressdo. Infelizmente, ndo ha, até o momento, um meio de
interromper o processo degenerativo. E fundamental que as pessoas estejam atentas aos sintomas,
evitando a falsa impressdo de sua insignificancia. Além do quadro clinico, surgem transtornos
psicoldgicos e comportamentais que dificultam as atividades diarias do portador.

O tratamento do Alzheimer prioriza a reducdo dos déficits cognitivos e das alteragdes
comportamentais, sendo essencial a prescricdo de medicamentos exclusivamente por um médico. O
suporte psicolégico tem mostrado fundamental, tanto para o paciente quanto para sua familia e
cuidadores. Mesmo com abordagens paliativas, a qualidade de vida do paciente tende a deteriorar-se

progressivamente com o avanco da doenca, reforgando a necessidade de pesquisas para a prevencao.
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2 DESENVOLVIMENTO
2.1 COMPREENDENDO O ALZHEIMER NA SOCIEDADE CONTEMPORANEA

A DA ¢é um distirbio neurodegenerativo que ocorre devido ao acimulo excessivo da proteina
beta-amiloide no cérebro. Essa proteina ¢ formada durante o processamento da proteina precursora do
amiloide, desempenhando um papel na manutencao da integridade e regulagao sinaptica (BALBINO,
2021). De acordo com Sereniki e Vital (2008), essa doenga, normalmente, ¢ associada a idade
avancada, cujas manifestacdes cognitivas e neuropsiquidtricas resultam em deficiéncia progressiva e
incapacitacao.

Normalmente, o primeiro sintoma clinico da doenca ¢ a deficiéncia na memoria recente,
enquanto as memorias antigas sdo preservadas até certo estagio. Além das dificuldades de atengdo e
fluéncia verbal, outras fungdes cognitivas se deterioram a medida que progride, incluindo a capacidade
de realizar calculos e habilidades visuoespaciais. A vigilia e a lucidez do paciente ndo sdo afetadas até
que a doenca esteja em estagio avangado (PEIXOTO, 2021).

Além dos sintomas mencionados anteriormente, outros sintomas perceptiveis incluem:
dificuldades na tomada de decisdes, falta de motivagdo, mudangas de humor, presenca de depressdo e
ansiedade, reagdes de raiva incomuns e agressividade em determinadas ocasides, bem como a perda
de interesse (PEIXOTO, 2021).

A DA ¢ a causa mais comum de deméncia, correspondendo a 50% a 60% dos casos (LEAL,
2021). Segundo Garces (2021), trata-se de uma doenga neuroldgica sem cura, com uma prevaléncia de
10% na populagdo com mais de 65 anos, chegando a 47,2% na faixa etaria de 85 anos.

De acordo com o relatorio de 2012 da Organiza¢do Mundial da Satde (OMS), mais de 35
milhdes de pessoas em todo o mundo atualmente sofrem de deméncia, e esse nimero deverd dobrar
até 2030 (66 milhoes) e triplicar at¢ 2050 (115 milhdes). No Brasil, ndo ha dados precisos sobre o
nimero de pessoas com DA, mas estima-se que haja, aproximadamente, 1,2 milhdo de casos dessa
deméncia. (SILVA, 2021).

A DA ¢ a forma mais comum de deméncia, afetando milhdes de pessoas. Além de impactar
diretamente o paciente, essa doenga também afeta significativamente sua familia. Ela afeta a memoria,
0 pensamento, o comportamento e a capacidade do paciente, em suas atividades diarias, causando um
impacto em todos os aspectos de sua existéncia, influenciando, significativamente, as familias e os
cuidadores, que precisam lidar com os desafios e demandas associados ao cuidado de um paciente com
deméncia (ALVES, 2023).

Devido ao comprometimento cognitivo e funcional decorrente da doenga de Alzheimer, ¢
essencial que os cuidadores também recebam suporte e acompanhamento, ja que a DA nao afeta apenas
os pacientes, mas também suas familias e a sociedade como um todo. O acompanhamento

multidisciplinar fornece orientacdes e suporte adequados aos cuidadores, ajudando-os a lidar com os
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desafios do cuidado e a promover a qualidade de vida, tanto para os pacientes quanto para suas familias
(PRIULLI, 2020).

A DA ¢ uma condicdo complexa e multifatorial, uma vez que as alteragdes neuropatologicas
observadas sdo desencadeadas por uma combinagao de fatores genéticos e ambientais. Apesar de mais
de cem anos, desde sua primeira descri¢ao, ainda nao hd uma cura definitiva para a doenga (ALVES,
2023).

No entanto, € possivel reduzir o risco de desenvolver sintomas de Alzheimer ou retardar o
processo de deterioracdo em casos ja diagnosticados. Nesse sentido, ¢ responsabilidade dos
profissionais de satude orientar as pessoas sobre a importancia de identificar e controlar os fatores de

risco pessoais, adotando mudancas simples, porém eficazes, no estilo de vida (PEIXOTO, 2021).

2.2 EXPLORANDO A INTERCONEXAO ENTRE ENVELHECIMENTO, DEMENCIA E DOENCA
DE ALZHEIMER

Acredita-se que a ocorréncia de casos de deméncia esteja diretamente relacionada ao avango
da idade. De acordo com estudos, aproximadamente 55% dos diagndsticos de deméncia realizados em
ambulatorios psiquiatricos sao atribuidos a DA. Além disso, a inatividade fisica ¢ outro fator que
influencia no desenvolvimento da DA, sendo um aspecto que pode ser modificado (BEZERRA, 2023).

Com base nessas estatisticas, existem evidéncias de que a prevaléncia da DA aumenta,
significativamente, a cada cinco anos, a partir dos 65 anos de idade, chegando a dobrar até os 90 anos.
Isso indica que o risco de desenvolver a doenca aumenta progressivamente com o envelhecimento
(BEZERRA, 2023).

De acordo com Kusumota ef al. (2021), a depressao em idosos geralmente ndo € levada a sério
e ¢, frequentemente, diagnosticada como um processo normal do envelhecimento. No entanto, essa
condicdo pode desencadear alteracdes mentais que podem levar a deméncia no futuro (PEIXOTO,
2021).

No estagio pré-demencial e no estagio inicial, os sintomas sao frequentemente negligenciados,
sendo vistos por familiares e at¢é mesmo alguns profissionais de satide como parte do processo de
envelhecimento, devido ao inicio gradual da doencga. Portanto, ¢ desafiador determinar, com precisao,

quando a doenga se inicia (PEIXOTO, 2021).

2.3 MECANISMO DA DOENCA DE ALZHEIMER

Segundo Alves (2023), o mecanismo de acdo da DA estd relacionado com a mudanca
conformacional normal da proteina beta-amiloide e da proteina tau em modelos téxicos. Essas
proteinas formam folhas toxicas, resultando na formacdo de placas neuriticas e nos fibrilares,

respectivamente.
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O cérebro, apos o processo de lesdo neuronal, € o local de maior proporcao da expressao do
peptideo precursor da proteina amiloide (PPA) e sua fungdo é a formacé&o e reparacdo sindptica. Apos
ser clivada, a PPA se torna a proteina beta-amiloide presente no plasma e no liquido cefalorraquidiano.
Quando em sua estrutura anormal, pode induzir a agregacdo, por meio da formacdo de placas
neuriticas, resultando em inflamacao no cérebro (ALVES, 2023).

As regides do lobo temporal sdo os locais de maior hiper fosforilagdo da proteina tau
(BEZERRA et al., 2023), que consiste em um grupo de fosfato que se adiciona a proteina. 1sso leva a
formacdo dos emaranhados neurofibrilares, contribuindo para o desenvolvimento da Doenca de
Alzheimer (LEAL, 2021).

2.4 DIAGNOSTICO PARA DETECCAO PRECOCE DA DOENCA DE ALZHEIMER

Conforme Paiva (2023), o diagnostico precoce é fundamental para o tratamento eficaz dos
sintomas da DA. Quanto mais cedo o diagnostico for realizado, maiores serdo as chances de aplicar o
tratamento apropriado, destacando a importancia de iniciar o tratamento correto desde o inicio.

O diagnostico precoce possibilita a prevencdo do agravamento dos sintomas por meio de uma
intervencdo multidisciplinar, visando melhorar a qualidade de vida dos portadores da DA e reduzir 0s
impactos psicossociais e econémicos, como afirmado por Leal (2021).

Os cientistas buscam um rastreio precoce da doenca, por meio de biomarcadores de sangue,
que envolve a imunoprecipitacdo e a espectrometria de massa, com o objetivo de explorar maneiras de
descobrir como a doenca pode ser retardada ou interrompida com custos diagndsticos reduzidos
(SILVA et al, 2021).

Para andlise cognitiva nas observacdes de deméncias, podem ser utilizados testes
neuropsicolégicos, o paciente é submetido a uma série de testes cognitivos e exames de neuroimagem
para um diagndstico de provavel doenca de Alzheimer, por eliminacdo de outras doencas, rastreando
as perdas cognitivas (BITENCOURT et al., 2018).

De modo a discernir precocemente a reducdo cognitiva, cogita-se rastrear as funcoes
executivas, que circundam capacidades cognitivas como a iniciativa, planejamento, sequéncia e
monitoramento de comportamentos complexos dirigidos a uma conduta. Fundamenta-se que

instrumentos de rastreio cognitivo séo ferramentas substanciais de avaliacdo (MIRANDA et al, 2020).

2.4.1 Testes cognitivos
Os testes cognitivos sdo utilizados para medir e avaliar as fungbes cognitivas, ou do
pensamento, tais como concentracdo, memoria, orientacdo visuoespacial, resolucdo de problemas,

capacidade de contagem e linguistica (MARTINS et al, 2013)
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Alguns exemplos destes testes incluem: Exame Breve do Estado Mental (Mini-Mental State
Examination —- MMSE); Avaliacdo Cognitiva de Montreal (Montreal Cognitive Assessment — MoCA);
Escala de avaliacdo para a Doenca de Alzheimer (Alzheimer Disease Assessment Scale — Cognitive —
ADAS-Cog).

Os testes supracitados sdo essenciais para o diagnostico dos varios tipos de deméncia e eles
também sdo utilizados para avaliar o humor e diagnosticar a depressao, que apresentam sintomas
semelhantes aos da deméncia. Além dos testes cognitivos, a avaliacdo neuropsicoldgica também é

frequentemente utilizada para monitorizar a progressao da DA e de outras causas de deméncia.

2.4.2 Exames de imagem e proteinas do sistema nervoso central

Segundo Bezerra (2023), podem ser encontradas doses de proteina tau e proteina beta-amiloide
no liquido cefalorraquidiano (LCR), no plasma e em neuroimagens. Estes biomarcadores sdo
indicativos da DA e podem ser usados para identificar e diagnosticar pacientes nos estagios iniciais da
doenca, além de auxiliarem na diferenciacdo entre a DA e outras formas de deméncia, sendo que, na
pratica clinica, a interpretacéo dos resultados do exame de biomarcadores no LCR necessita de outras
avaliacdes clinicas e neuropsicologicas para confirmar ou descartar o diagnostico da doenca de

Alzheimer.

2.4.3 Testes moleculares

O fator de risco genético para a doenga de Alzheimer precoce pode ser predito por meio de
painéis de sequenciamento génicos de Ultima geragao (NGS)

Os principais genes envolvidos com a DA precoce sao APOE, APP, PSEN1, PSEN2. ABCA7,
CLU, CR1, PICALM e SRLI.

O sequenciamento verifica alteragcdes nos genes associados & DA de inicio precoce (variagdes
génicas), que possam auxiliar no diagnostico e prognodstico da doenca, permitindo, desta forma,
instaurar a terapé€utica adequada para o paciente e esclarece o risco para os membros da familia,
principalmente, os assintomaticos. Porém o resultado positivo ndo significa que a pessoa,
obrigatoriamente, desenvolverd a doenca, mas que ela apresenta um risco maior, sendo necessario

manter um estilo de vida mais saudavel.

2.5 ESTILO DE VIDA E MEDIDAS DE PREVENCAO

O Alzheimer possui fatores de risco modificaveis que podem ser prevenidos ou controlados a
fim de retardar seu aparecimento ou até mesmo atenua-lo, como: hipertensdo; diabetes; obesidade;
sedentarismo; tabagismo; alcoolismo; depressao; colesterol alto; doencas cardiovasculares; Acidente

Vascular Cerebral prévio, entre outros. (SILVA et al., 2021).
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A dieta rica em alimentos com 6mega 3, vitaminas E e C é um importante marcador, pois, 0s
compostos bioativos, como os antioxidantes, ajudam a reduzir os riscos de inflamacdo e estresse
oxidativo. Esses processos sdo associados ao maior risco de aparecimento de deméncias, como o
Alzheimer, uma vez que favorecem o declinio cognitivo e queda na atividade cerebral (FUJII, 2020).

A pratica de atividade fisica ajuda a manter o cérebro mais ativo, protegendo-o ou amenizando
os sintomas de um processo demencial, assim como estimulando a capacidade cognitiva, buscando
novas formas de conhecimento, aprender um idioma ou tocar um instrumento, além de manter habitos
de leitura e interacdo social. Contudo, o importante é manter o cérebro sempre ativo, pois, aquilo que

é bom para o coracdo também é bom para nosso cérebro (PEIXOTO, 2021).

2.6 O IMPACTO DA DA NO CUIDADOR

O papel do cuidador ¢ essencial na vida diaria dos pacientes com DA, envolvendo-se em
praticamente todos os aspectos do cuidado, e desempenhando fung¢des adicionais de maneira crescente.
Com o avango da doenga, o cuidador fica responsavel pelas financas, medicamentos, tarefas de cuidado
pessoal, banho e alimentagdo. O cuidador geralmente ¢ escolhido dentro do circulo familiar, a tarefa é
assumida de maneira inesperada, sendo ele conduzido a uma sobrecarga emocional (GIRARDINI et
al).

Observa-se que tal responsabilidade tem se tornado uma tarefa exaustiva e estressante, pelo
envolvimento afetivo e por ocorrer uma transformagao de uma relacdo anterior de afeto, para uma
relacdo de dependéncia, onde passa a ter restricdes a sua propria vida, nesse quesito, a OMS criou o
iSupport, um programa de treinamento online que oferece a essas pessoas conselhos sobre o
gerenciamento dos cuidados, como lidar com mudangas de comportamento € como cuidar de sua
propria saude (KESTEL, 2019).

A atencdo aos cuidadores de pacientes demenciais € essencial, pois reflete-se em uma melhor

qualidade de vida ndo so6 para o cuidador, mas principalmente para o paciente (CRUZ, 2008).

2.7 INTERVENCAO PRECOCE NA DOENCA DO ALZHEIMER

Atualmente, ndo hé cura para a deméncia e, por isso, quanto mais cedo o diagndstico for feito,
maiores serdo as chances de tratar os sintomas corretamente, retardando a evolu¢ao da doenga. Com o
auxilio do exame de ressonancia magnética ¢ capaz de identificar os primeiros indicios da doencga ou,
para casos mais avancados, seu grau de severidade (PAIVA, 2023).

Os primeiros sintomas da DA geralmente aparecem alguns anos antes dos familiares
perceberem, mas sdo bem pontuais, como esquecimentos simples, troca de nomes, repeti¢do da mesma
histéria e mudangas no comportamento. A perda de memoria recente € o principal sinal de alerta dessa

doenga (MINISTERIO DA SAUDE, 2022).
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As doengas neurodegenerativas apresentam quatro estagios clinicos, inicialmente ha perda de
memoria, mudanga de personalidade e habilidades de locomogao. O estdgio moderado ¢ caracterizado
pela dificuldade de fala e realizagdo de atividades diarias, além de agitagdo e insonia. Quando no
estagio avancado, o individuo apresenta incontinéncia urinaria e fecal, resisténcia a execugao de tarefas
diarias, dificuldades para comer e deficiéncia motora progressiva. Por fim, o estagio terminal
caracteriza-se por perda total de memoria e dependéncia de terceiros (PAIVA, 2023).

Por ser uma doencga progressiva, os sintomas aumentam com o passar do tempo e comegam a
trazer irritabilidade, falhas na linguagem, prejuizo na capacidade de se orientar no espaco e no tempo.
Nos casos mais graves, ha perda da capacidade de realizar tarefas cotidianas. Por isso, quanto mais
cedo buscar diagnostico médico, maiores sdo as chances de retardar o processo e evitar a evolucao
rapida do Alzheimer (ROCHA, 2023).

O diagnostico precoce € 0 ponto chave para iniciar o tratamento correto e, com 0 avanco da
tecnologia, podemos utilizar técnicas para 0 acompanhamento do progresso de um paciente, desde a

fase de comprometimento cognitivo leve até a fase da deméncia (PAIVA, 2023).

3 CONSIDERACOES FINAIS

Estima-se para 2050, mais de 25% da populacdo mundial sera composta por idosos e a DA,
sendo a doenga mais comum entre essa faixa etéria. Desta forma, verifica-se a necessidade premente
de compreender e desenvolver estratégias de prevencao precoce da DA.

O conhecimento familiar da doenca, a identificacdo precoce e controle dos fatores de risco da
DA, juntamente com modificacbes simples no estilo de vida, podem contribuir para a preservacdo das

habilidades cognitivas por um periodo mais longo, resultando em uma melhor qualidade de vida.
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