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RESUMO

A doenga de Alzheimer é um distirbio neurodegenerativo progressivo marcado por comprometimento
comportamental e cognitivo que eventualmente interfere nas atividades funcionais diérias. O disturbio ndo tem
cura e sua taxa de progressdo ¢ variavel. Nesse contexto, o diagnostico precoce da doenga configura um
elemento valioso para que o individuo e os seus cuidadores tenham tempo para fazer escolhas e planejar o futuro,
para permitir o acesso a tratamentos que possam ajudar a gerir os sintomas. Assim, o objetivo do trabalho ¢
apresentar a importancia do diagndstico precoce da doenga de Alzheimer para melhor qualidade de vida do
paciente. E para isso, foi realizada uma revisdo integrativa de literatura, com critérios de inclusdo que
compreendeu os artigos originais, gratuitos, disponiveis na integra, em portugués, publicados nos tltimos 5
anos, que apresentavam conotag@o direta com o tema e atendiam ao objetivo e perspectivas do estudo. Foram
excluidos resumos, copias em duplicidade, estudos de caso e o que ndo atendia o objetivo do artigo. A doenga
de Alzheimer representa um fardo imenso para as pessoas com a condi¢ao, para as suas familias e cuidadores,
mas também para o sistema de satde e para a sociedade em geral, o diagndstico precoce permite que todos os
envolvidos tenham tempo para se adaptarem, enquanto o paciente ainda pode participar ativamente contribuindo
para a qualidade de vida. Concluimos que a detecgdo precoce, por mais que nao tenha cura, pode ser minimizado
seus sintomas com o acompanhamento multidisciplinar e medicamentoso, contribuindo para o bem estar e
qualidade de vida, estimulando a todos os envolvidos a ndo desistirem no percurso.
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1 INTRODUCAO

A doencga de Alzheimer (DA), um distirbio neurodegenerativo, ¢ a causa mais comum de
deméncia em todo o mundo. Trata-se de uma condi¢do que resulta do acimulo e deposicao de f-
amiloide cerebral (AP) e € o tipo mais frequente de amiloidose em humanos (CAMPOS et al., 2020).
Os sintomas incluem flutuagdo emocional, disturbios do sono, mudangas de comportamento e declinio
cognitivo. Nos estagios avangados, pode causar sintomas graves, como desnutricdo, faléncia de
multiplos 6rgdos e morte cerebral. Atualmente ndo had cura para a doenga, mas estdo disponiveis
tratamentos para retardar a progressao (GAION, 2020).

E a causa mais prevalente de deméncia, representando 60-80% de todas as deméncias. A
prevaléncia estd intimamente ligada a idade, >1% das pessoas entre os 60 e os 64 anos de idade
apresentam a doenga, aumentando para 20 a 40% na faixa etaria superior aos 85-90 anos. De acordo
com a Organizacdo Mundial da Saude, considera-se que existam 35,6 milhdes de pessoas com essa
doenga no mundo, ¢ esse numero tende a dobrar até¢ o ano de 2030 e triplicar até 2050. No Brasil, a
estimativa ¢ de que existam cerca de 1,2 milhdes de pessoas com DA (ROSADO, 2021).

A deméncia ¢ a perda do funcionamento cognitivo (pensamento, lembranga e raciocinio) e das
habilidades comportamentais a tal ponto que interfere na vida e nas atividades diarias de uma pessoa.
A gravidade da deméncia varia desde o estdgio mais leve, quando est4d apenas comegando a afetar o
funcionamento cognitivo, até o estagio mais grave, quando a pessoa deve depender completamente de
outras pessoas para obter ajuda nas atividades basicas da vida diaria (CAMPOS et al., 2020). As causas
da deméncia podem variar dependendo dos tipos de alteragdes cerebrais que podem estar ocorrendo.
Outras formas de deméncia incluem deméncia por corpos de Lewy, distirbios frontotemporais e
deméncia vascular. E comum que as pessoas tenham deméncia mista, uma combinagio de dois ou mais
tipos de deméncia (MATTOS; KOVACS, 2020).

Atualmente, o diagndstico depende principalmente de sinais e sintomas de declinio mental. Os
exames laboratoriais de rotina ndo mostram nenhuma anormalidade especifica. A tomografia
computadorizada do cérebro revela atrofia cerebral e terceiros ventriculos alargados, um achado
inespecifico, pois essas anormalidades também estdo presentes em outras doengas e em pessoas com
alteragdes normais relacionadas a idade (HANE et al., 2017).

Essa condi¢do ndo apresenta cura, portanto o tratamento estd focado na manutengdo da
qualidade de vida, maximizando a fun¢ao, melhorando a cognicao, promovendo um ambiente seguro
e o auto-engajamento. A maximizacdo do funcionamento da deméncia envolve monitorar a satde e a
cogni¢do do paciente, educar o paciente e sua familia, iniciar tratamentos farmacologicos e nao
farmacologicos (GAO et al., 2018; HANE et al., 2017).

A deméncia de Alzheimer representa uma carga significativa para as pessoas que convivem

com esta doenca, familiares e cuidadores, o sistema de satide e de e para a sociedade em geral. Com o
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aumento global da longevidade, a prevaléncia da doenca de Alzheimer estd a aumentar ¢ ha uma
necessidade urgente de abordagens para prevenir ou retardar o aparecimento da doenga e subsequente
deméncia. Diante desses encargos e a possibilidade de garantir um curso da doenca com menos
impactos para todos os envolvidos, a detec¢do precoce pode viabilizar a minimizagdo dos mesmos e
até mesmo contribuir para a qualidade de vida

A partir disso, o objetivo do trabalho ¢ compreender a importancia da deteccdo precoce do

Alzheimer para maior qualidade de vida do paciente.

2 METODOS

O presente estudo consiste em uma revisdo integrativa de literatura composta por seis etapas
propostas por Mendes, Silveira e Galvao (2008). Assim, a construgdo desta revisdo integrativa segue
os seguintes passos: identificagdo do tema e selecdo da hipotese ou questdo de pesquisa;
estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos/amostragem ou busca na literatura;
definicdo das informacgdes a serem extraidas dos estudos selecionados/categorizagdo dos estudos;
avaliagdo dos estudos incluidos; interpretacdo dos resultados; e apresentagdo da revisdo/sintese do
conhecimento (ERCOLE et al., 2014, pag. 09).

A selecao dos estudos participantes foi realizada nas seguintes bases de dados, delimitando o
periodo de publicacao dos ultimos 5 anos (2018-2022): Latin American and Caribbean Health Sciences
(LILACS), PubMed e a base da Scientific Eletronic Library Online (SCIELO).

Definiram-se como critérios de inclusdo os artigos originais, gratuitos, disponiveis na integra,
em portugués, publicados nos ultimos 5 anos, que apresentavam conotagdo direta com o tema e
atendiam ao objetivo e perspectivas do estudo. Foram excluidos resumos, copias em duplicidade,
estudos de caso e o que ndo atendia o objetivo do artigo.

Para a conducao deste estudo foi realizada uma consulta aos Descritores em Ciéncia da Saude
(DeCS), o que possibilitou selecionar os seguintes descritores: “Deteccdo Precoce”; “Doencas de
Alzheimer” e “Mal de Alzheimer”, Para a coleta efetiva dos artigos, os descritores foram
contabilizados utilizando o operador booleano “and” como estratégia de busca visando maximizar a
captura de estudos que retratassem as perspectivas propostas pelo estudo. Através da juncao dos
descritores identificaram-se 255 materiais, sendo-gie 2 no Scielo; 220 no Lilacs e 33 no Pubmed. Na
primeira etapa foram excluidas 123 copias em duplicidade. Na segunda etapa verificando o material
foram excluidos 97 resumos e estudos de caso. Na terceira etapa apos um a leitura integra foram
excluidos 21 materiais por nao atender o objetivo final do artigo, por fim foram selecionados 13 estudos

para confec¢do do mesmo.
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Fluxograma 1: Representacdo da Busca dos Estudos.
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Artigos Avaliados para
Elegibilidade
(n=14)

l

Artigos Incluidos na
Reviséo
(n=13)

3 RESULTADOS

Foi realizada uma leitura seletiva e analitica a partir dos materiais selecionados, sendo
extraidos, examinados para confec¢do da discussdo. Para tanto, os estudos utilizados nesta revisao
foram publicados entre os anos de 2018 e 2022, e a fim de auxiliar no processo de discussdo do
conteido pesquisado, os referidos artigos foram organizados e classificados em uma tabela de
categorizacdo (Tabela 1). Para ter uma melhor visualizacdo e oportunizando uma anélise mais critica.
Os estudos foram organizados de acordo com o autor, ano de publicacdo, titulo do documento e suas

contribuigdes para a revisao integrativa proposta neste trabalho.

Tabela 1 —Sintese dos objetivos alcancados pelos artigos incluidos na revisdo integrativa.

Autor /.An? de Titulo do Artigo Contribuigdes para a Revisdo Integrativa
Publicacdo
BEZERRA et al., Relagao entre neuroinflamacao, A pratica regular de exercicios fisico de maneira
2023 biomarcadores e atividade fisica sistematizada parece contribuir para a protegdo de
na prevencao da doenca de mediadores inflamatdrios evitando o avango da
Alzheimer Doenga de Alzheimer, podendo proporcionar

melhora na preservagao das fungdes cognitivas nos
pacientes com DA, nos sintomas neuropsiquiatricos,
na capacidade funcional, capacidade
cardiorrespiratdria, além de aumento na longevidade,
sobretudo entre aqueles individuos cuja doenga foi
detectada de forma precoce.
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MAYORAL et al.,
2022

Conhecimentos e atitudes sobre

demeéncia dos clinicos gerais no

ambiente de atengdo primaria de
Botucatu, Sao Paulo, Brasil

A doenga de Alzheimer € a causa principal de
deméncia em ambito mundial. Entretanto apesar das
evidéncias sobre a prevaléncia apresentarem-se
alarmantes, a condiggo ainda é subdiagnosticada por
profissionais, sobretudo na atengdo primaria.
Considera-se que a detecg@o precoce ¢ benéfica tanto
para os pacientes quanto familiares, que devem
receber orientagdes sobre a condi¢do clinica, bem
como agir frente as possiveis complicacdes relativas
ao quadro clinico caracteristico, abrangendo aspectos
sociais, familiares ¢ médicos proporcionando dessa
maneira uma possibilidade de planejamento do
futuro.

HAMPEL et al., 2022

Marcadores biologicos para
detecgdo e tratamento precoce da
doenca de Alzheimer

A introduc@o de marcadores biologicos no
tratamento clinico da doenca de Alzheimer (DA) néo
s6 melhorara o diagnostico relacionado com a
detecgdo precoce de neuropatologia com
mecanismos moleculares subjacentes, mas também
fornecera ferramentas para a avaliacdo dos
beneficios objetivos do tratamento. Estas medidas
neurobiologicas parecem estar intimamente
relacionadas com dados fisiopatologicos,
neuropatologicos e clinicos, tais como
hiperfosforilacdo de tau, metabolismo abeta,
peroxidagdo lipidica, padrdo e taxa de atrofia, perda
de integridade neuronal e declinio funcional e
cognitivo, bem como risco de declinio futuro.

REIS et al., 2022

Diagnostico e tratamento da
doenca de Alzheimer

A DA ¢é uma patologia de natureza cronica e
neurologicamente degenerativa que desencadeia a
perda de forma gradual da autonomia e
consequentemente da independéncia do individuo.
Essa condigdo gera um abalo significativo de cunho
econdmico e social para todos os envolvidos,
sobretudo a sociedade, o que torna a detecgdo
precoce uma possibilidade positiva. A terapia
farmacoldgica € aproveitada para amenizagdo das
manifestacdes e retardamento de agravos gerados
pela patologia.

DAMASIO et al.,
2021

Doenga de Alzheimer: uma
atualiza¢do sobre a conduta
diagndstica

Os avangos adquiridos nos ultimos anos em relagédo
ao diagnostico da DA sdo bastante promissores,
principalmente com inovagdes apresentadas através
de testes de biomarcadores e analise de exames de
neuroimagem com auxilio da inteligéncia
computacional. Existe ainda um espago para
pesquisas posteriores e a viabilizagdo de outras
metodologias diagndsticas, como o de exames de
controle postural e o de testes de marcha.

GUZMAN-
MARTINEZ et al.,
2021

Novas fronteiras na prevengao,
diagnostico e tratamento da
doenca de Alzheimer

O principal risco da DA ¢é o envelhecimento; um
processo bioldgico normal associado a uma dindmica
continua que envolve uma perda gradual das
capacidades fisicas das pessoas, mas com uma visao
solida e experiéncia da vida. Estudos sugerem que a
DA ¢é uma ruptura com o envelhecimento normal,
com alteracdes nas poderosas capacidades funcionais
dos neurdnios, bem como nos mecanismos de
protegdo neuronal. A prevencao, bem como
programas de rastreio inovadores para a detec¢ao
precoce da doenga, utilizando biomarcadores fiaveis
estdo a tornar-se essenciais para controlar a doengca.

MATTOS;KOVACS,
2020.

Doenga de Alzheimer: a
experiéncia Unica de cuidadores
familiares

De acordo com a pesquisa as necessidades dos
cuidadores, abrangem desde o diagndstico nas fases
iniciais da patologia até a concepgao de espago para
acolhimento e escuta diante dos prejuizos graduais
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Desta maneira, ¢ urgente o investimento na formagao
de profissionais nas mais diferentes areas que estdo
envolvidas no processo de cuidado para promogdo

como também, na necessidade de equipes de satide
para a experimento de forma singular do modelo de

vivenciados no decurso do processo de cuidado.

da qualidade de vida e bem-estar aos cuidadores

cuidado frente a deméncia.

MIRANDA et al.,
2020

Aplicabilidade de atividades
Iudicas como pardmetro na
recognicao do Alzheimer precoce
na ateng¢ao basica de saude

rastreamento para identifica¢do precoce da Doenga

visualizacdo do reflexo tardio, desordem cognitiva e

flexibilidade na demanda da atencdo basica de saude.

Esse estudo objetivou relatar a experiéncia
vivenciada por meio de atividades ludicas no

de Alzheimer (DA) com idosos. Constatou que a
utilizag@o da tecnologia remodelada permite a

percepcao da alterag@o dos sentidos sensoriais.
Demonstrando ser essencial a execugdo de agdes
educativas que visem rastreamento e detecgdo de
diagndstico prévio, e ainda rever a inser¢do de
metodologias adaptaveis para trabalhar a

CAMPOS et al., 2020

Reorganizacdo familiar apos
diagnoéstico de doenga de
Alzheimer.

diarias é fundamental para o bem-estar do idoso com

autonomia nas atividades de vida diaria € facilitada o

A presenca do cuidador na assisténcia nas praticas

DA, principalmente quando a doenga ¢ identificada
de maneira precoce, pois para a promog¢ao da sua

seu apoio e supervisio, sdo necessarios apenas para
colaboragdo, garantindo sua qualidade de vida. A
proposta de grupos de acolhimento nas unidades de
saude, a elaboragdo de cartilhas com orientag¢des
especificas sobre DA e a oferta de acompanhamento
pela equipe de satide mental dos servigos sdo ac¢des
que podem promover maior recuperagio e
manutencio da saude dos cuidadores familiares.

BHATTI et al., 2020

Modificagdes no estilo de vida e
intervengdes nutricionais no
declinio cognitivo associado ao
envelhecimento e na doenca de
Alzheimer

Devido as op¢des limitadas para o diagnostico
precoce e determinagdo da fisiopatologia exata da
DA, encontrar estratégias terapéuticas eficazes
tornou-se um grande desafio. Varios possiveis
fatores de risco associados a patologia foram
identificados; no entanto, seus papéis ainda sdo
inconclusivos. Ensaios clinicos recentes de
medicamentos direcionados a AP e tau ndo
conseguiram encontrar uma cura para a patologia da
DA. Portanto, estratégias preventivas eficazes devem
ser seguidas para reduzir o aumento exponencial da
prevaléncia do declinio cognitivo e da deméncia,
sobretudo diante da detec¢do enquanto precoce.

PAIS et al., 2020

Diagnostico precoce e tratamento
da doencga de Alzheimer: novas
defini¢des e desafios

Uma nova compreensao das alteragdes
neuropatologicas da DA esta surgindo. O sistema de
classificagdo com base em biomarcadores proposto
em 2018 é uma evidéncia de um conceito mais
amplo do processo patoldgico da doenga, € o
impacto dessa nova percepgao nos estudos de
desenvolvimento de biomarcadores e medicamentos
ja é evidente. Entretanto, os estudos clinicos ainda
enfrentam muitos desafios. Por fim, o principal
objetivo da detec¢cdo da DA em seus estagios pré-
clinicos ¢ facilitar a intervengao terapéutica precoce,
que ¢ a premissa subjacente a maioria dos esforgos
em andamento para encontrar novas terapias.

SABBAGH et al
2020

Detecgdo precoce de
comprometimento cognitivo leve
na atengdo primaria

Os autores reconhecem que a crescente incidéncia
global da DA exige inovacdo que ajude a aliviar o

fardo dos sistemas de saide quando associada a
aprovag¢ao potencialmente a curto prazo de terapias
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modificadoras da doenga, além da identificagdo
precoce da patologia. Além disso, argumenta-se que
infra-estruturais, equipamentos ¢ recursos adequados
devem ser urgentemente integrados no ambiente de
cuidados primarios para otimizar a jornada do
paciente e acomodar uma avaliagdo cognitiva

generalizada.
UGRUMOV et al Desenvolvimento do diagnostico A luta contra as doengas neurodegenerativas, a
2020 precoce da doenga de Parkinson: doenca de Alzheimer e a doenga de Parkinson (DP),
Ilusdo ou realidade? ¢ um desafio do século XXI. A baixa eficacia no

tratamento dos pacientes se deve ao diagndstico e
inicio tardio da terapia, apds degeneragdo da maioria
dos neuronios especificos e deplecao da
neuroplasticidade. Acredita-se que o
desenvolvimento do diagndstico precoce ¢ do
tratamento preventivo retardara o aparecimento de
sintomas especificos.

Fonte: Elaborada pelos autores com base na leitura integral dos artigos selecionados, 2023.

4 DISCUSSAO

A doenca de Alzheimer (DA) ¢ um distirbio neurodegenerativo progressivo marcado por
comprometimento comportamental e cognitivo que eventualmente interfere nas atividades funcionais
diarias. O distarbio ndo tem cura e sua taxa de progressao € variavel. Além disso, o diagndstico na fase
inicial ¢ dificil e ndo existem exames laboratoriais ou de imagem especificos para confirmacdo. Os
medicamentos disponiveis para tratar a doenca funcionam apenas para a doenga leve, mas também
apresentam numerosos efeitos colaterais que nao sdo bem tolerados (MIRANDA et al., 2020).

Essa ¢ uma condigdo sistémica e que causa impactos significativos ndo apenas na vida do
individuo, mas também na familia e todos os envolvidos. Segundo Matos e Kovacs (2020) esses
individuos muitas vezes vagam, caem, apresentam problemas expressivos de comportamento e perda
de memoria. A maioria dos pacientes acaba em uma instituicdo porque se torna incontrolavel em casa.
Devido a natureza da doenga, uma abordagem interprofissional do transtorno tem sido recomendada.
Muitas diretrizes e recomendagdes foram feitas sobre como abordar, monitorar e tratar pacientes com
Alzheimer. Nenhuma medida pode prevenir ou deter a doenga. Diante disso, estima-se que as detecgdes
precoces t€ém um papel fundamental para garantir que a pessoa com doenca de Alzheimer possa
permanecer segura e tenha uma qualidade de vida digna.

Para Bezerra et al (2023), Damasio et al (2021) e Pais et al (2021), embora o desenvolvimento
de tratamentos farmacoldgicos para retardar ou acabar com a progressao dos déficits cognitivos seja
um processo continuo que provavelmente demorara anos a partir da sua realizagao, intervengdes nao
farmacolodgicas eficazes baseadas em evidéncias estdo agora disponiveis para melhorar a qualidade de
vida de pessoas com Alzheimer e seus parceiros de cuidados. A grande maioria das intervengdes ¢ de
baixo custo, sem efeitos colaterais fisicos e podem ser realizadas por facilitadores leigos, para

profissionais e/ou profissionais treinados.
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A deméncia ¢ uma sindrome que pode ser causada por diversas doengas, sendo a mais
prevalente a doenga de Alzheimer. E dificil determinar uma estimativa precisa da prevaléncia da
deméncia de Alzheimer, pois muitas vezes ¢ dificil identificar o subtipo preciso de deméncia. No
entanto, ¢ geralmente aceite que a doenca de Alzheimer ¢ responsavel por cerca de dois ter¢os de todos
os diagnosticos de deméncia (HAMPEL et al., 2022).

Segundo Sabbagh et al (2020) com a constatagcdo de que devem ser tomadas medidas urgentes
para reduzir o peso da doenga de Alzheimer, uma doenga com custos crescentes e op¢des de tratamento
muito limitadas, houve uma mudanca de foco para identificar os individuos muito mais cedo no
processo da doencga. Nem todos os individuos com comprometimento cognitivo leve desenvolverao
deméncia e, apesar de ndo existir tratamento atual para prevenir ou curar a doenga, ha uma necessidade
urgente de melhorar as taxas de diagnostico para que aqueles com maior risco possam ser identificados
precocemente e medidas implementadas para reduzir ou prevenir progressao adicional.

Sabe-se que a progressao da doenga de Alzheimer pode ser dividida em trés fases gerais: pré-
clinica, comprometimento cognitivo ligeiro ¢ deméncia, mas pode ser descrita com mais precisao de
acordo com um modelo de sete fases. A progressdao da doenga pode ser diferente para cada individuo,
mas a maioria das pessoas vive entre 4 e 8 anos apds o diagnostico (MIRANDA et al., 2020).

A doenca de Alzheimer pré-clinica descreve uma pessoa que ndo apresenta sintomas
cognitivos, mas apresenta sinais de patologia em imagens cerebrais ou biomarcadores de
sangue/liquido cefalorraquidiano (LCR). E geralmente aceito que anormalidades de biomarcadores,
como niveis baixos de f-amildide no LCR e depositos de amildide cerebral, precedem a lesdo cerebral
elevada de tau no LCR (PAIS et al., 2020).

Para Mayoral et al (2022) embora exista atualmente um debate entre os especialistas sobre se
o déficit cognitivo ligeiro € realmente um diagndstico. O que se reconhece € que as pessoas com esse
déficit apresentam um estado de risco que poderd, no futuro, evoluir para deméncia. Portanto, os
pacientes devem ser informados de que existem varia¢des, podendo progredir de forma agravante, isso
exigira uma avaliacdo e revisdo mais aprofundada.

Estima-se que aumente o risco de desenvolver deméncia causada pela doenca de Alzheimer ou
outras condi¢cdes neurologicas em cerca de 30% dos individuos; outros 30% permanecerdo com
comprometimento cognitivo leve e 30% com sintomas de comprometimento cognitivo leve irdo
melhorar (MAYORAL et al., 2022).

De acordo com Pais et al (2020) uma série de condi¢cdes médicas e fatores de estilo de vida tém
sido associados a um risco aumentado de comprometimento cognitivo leve, bem como deméncia de
Alzheimer, incluindo: aumento da idade, diabetes, tabagismo, pressdo alta, colesterol elevado,

obesidade, depressdo, falta de exercicio fisico, um baixo nivel de escolaridade, participagdo pouco
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frequente em atividades de estimulo mental ou social e presenga da variante do gene APO-E4. Ha
maior probabilidade de progressao naqueles com mais de um desses fatores de risco.

A existéncia de fatores de risco potencialmente modificaveis significa que a prevengdo do
comprometimento cognitivo e da deméncia pode ser possivel através de uma abordagem de saude
publica.Os individuos com os fatores de risco sdo frequentemente atendidos nos cuidados primarios,
proporcionando uma oportunidade para os profissionais de saide perguntarem sobre preocupacdes de
saude, incluindo problemas de memoria. Quando realizado como parte de uma consulta médica de
rotina, ha amplas oportunidades para identificar pacientes com potencial comprometimento cognitivo
leve de maneira custo-efetivo, sem gerar ansiedade indevida e sem o estigma associado ao
comparecimento a uma clinica especializada (MAYORAL et al., 2022).

Segundo Bhatti et al (2020) a doenca de Alzheimer é uma das doengas mais temidas da
velhice. Um diagnostico ¢ muitas vezes vivenciado com choque e sentimentos de descrenca, raiva,
medo, desesperancga, desespero e tristeza. O medo do estigma que envolve a doenca de Alzheimer,
principalmente como resultado de conceitos errados sobre a doenca, pode impedir as pessoas de
procurar tratamento médico, receber um diagnostico precoce ou qualquer diagndstico, viver a melhor
qualidade de vida possivel enquanto podem, fazer planos para o seu futuro e beneficiando dos
tratamentos e sistemas de apoio disponiveis.

Além disso, os pacientes podem achar avaliagdes repetidas humilhantes. De uma perspectiva
¢tica, um diagndstico precoce poderd afetar questdes relacionadas com a privacidade e a
confidencialidade, por exemplo, em relagdo ao emprego, ao direito de possuir uma carta de condugao,
aos prémios de seguro e a gestio financeira. E, portanto, essencial que os individuos ndo sejam
penalizados por receberem um diagnostico precoce (BHATTI et al., 2020)

Do mesmo modo, Campos et al (2020) refere a importancia do diagnostico precoce mostra que
um diagnostico € muitas vezes recebido com choque grave, com sentimentos de descrenca, raiva, perda
e pesar. No entanto, um diagndstico ¢ muitas vezes considerado pelas pessoas com deméncia e pelos
familiares como um ‘“acontecimento positivo”, especialmente quando o choque inicial
passa. Fundamentalmente, a resposta a um diagndstico depende da forma como uma pessoa com
deméncia ¢ informada sobre o mesmo; e do nivel de apoio que estd disponivel para ela e para as suas
familias ap6s o diagnostico.

E, portanto, importante que a pessoa com deméncia e a sua familia recebam o diagnostico de
demeéncia de forma positiva, com tempo disponivel para responder a quaisquer davidas e para que seja
prestado apoio e tranquilidade. E mais provavel que isso faga com que o individuo se sinta mais no
controle e com mais poder para tomar decisdoes (CAMPOS et al., 2020).

De acordo com Reis et al (2022) e Ugrumov et al (2020) os beneficios positivos de receber um

diagnostico precoce da doenca de Alzheimer para o paciente sdo que ele fornece uma explicacao para
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os sintomas e sinais que ele esta apresentando e pde fim as suas suspeitas. Um diagndstico precoce e
o0 subsequente acesso aos servicos e apoio adequados podem ajudar as pessoas a assumir o controle da
sua condic¢do, a viver de forma independente na sua propria casa durante mais tempo e a manter uma
boa qualidade de vida para si, para a sua familia e para os cuidadores.

Uma boa qualidade de vida nas fases iniciais da doenca pode ser mantida durante varios
anos. Pois os pacientes podem planejar com antecedéncia enquanto ainda tém capacidade e, assim,
participar nas suas proprias opgdes e tratamento, questdes financeiras e futuro de apoio/cuidados e dar
a conhecer os seus desejos aos membros da familia (GUZMAN-MARTINEZ et al., 2021).

E somente através do recebimento de um diagndstico que os pacientes podem ter acesso aos
tratamentos disponiveis que podem melhorar sua cogni¢do e melhorar sua qualidade de vida.

Conforme a pesquisa de Ugrumov et al (2020) varios estudos sugerem que a maioria das
pessoas apoia o rastreio especifico das pessoas em risco de deméncia e a divulgacdo da deméncia. Num
estudo desenvolvido no Canada sobre individuos idosos que vivem na comunidade e sem deficiéncia
cognitiva, praticamente todos (98%) afirmaram que gostariam de ser informados de um diagnostico,
quer houvesse ou nao medicagdo disponivel para o tratar. Um inquérito por questionario realizado entre
2.678 adultos selecionados aleatoriamente nos EUA e em quatro paises europeus, que perguntou se 0s
individuos seriam submetidos a um hipotético exame médico precoce para a doenca de Alzheimer,
descobriu que a procura potencial era elevada, com 67% a referirem que gostariam de saber se iriam
desenvolver a doenga.

A maioria dos pacientes com deméncia de Alzheimer sdo cuidados pelo conjuge ou outro
membro da familia. Dada a longa duragdo da doenga de Alzheimer, a pressao sobre os cuidadores pode
ser prolongada. Um relatorio da Associacdo de Alzheimer indica que, em 2017, 16 milhdes de
americanos prestaram cerca de 18,4 mil milhdes de horas de cuidados ndo remunerados sob a forma
de apoio fisico, emocional e financeiro —uma contribuic¢do para a nag¢do avaliada em 232,1 mil milhdes
de dolares (BEZERRA et al., 2023; SABBAGH et al 2020).

Para Mayoral et al (2022) o diagnoéstico precoce permite que os cuidadores tenham tempo para
se adaptarem as mudancas na funcao, no humor e na personalidade que podem ocorrer com a deméncia
de Alzheimer e na sua transi¢ao para o papel de cuidador.

Foi demonstrado que os cuidadores que sdo mais capazes de se adaptar sentem-se mais
competentes para cuidar e experimentam menos problemas psicologicos, como ansiedade e depressao.
Vérios servigos de apoio aprimorados para cuidadores demonstraram eficacia em retardar a
institucionalizacdo do paciente com deméncia, incluindo programas de apoio em clinicas direcionado
para esse grupo (MAYORAL et al., 2022).

Para Reis et al (2022) e Sabbagh et al (2020) o elevado impacto econdomico da deméncia de

Alzheimer esta repartido por trés setores principais cuidados de saude, assisténcia social e cuidados
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informais, com a maioria dos custos a recair sobre os prestadores de cuidados informais. Os custos de
assisténcia social estdo relacionados a servi¢os como lares de idosos, cuidados domiciliares e cuidados
temporarios. Os custos de cuidados informais estdo relacionados com a prestagdo de cuidados nao
remunerados pela familia a pessoas que vivem com deméncia de Alzheimer. Embora uma pessoa com
demeéncia esteja na comunidade, grande parte do custo dos cuidados ¢ informal, ou seja, suportado pela
familia e pelos cuidadores.

Embora o diagnéstico e a intervencdo precoces possam implicar custos iniciais mais
elevados, o modelo econdmico sugere que estes podem ser compensados por poupangas subsequentes,
obtidas principalmente através de uma reducao nas necessidades de cuidados e na institucionalizagdo
(SABBAGH et al 2020; PAIS et al., 2020)..

Para Bhatti et al (2020) o reconhecimento e a gestio do risco da doenga de Alzheimer no inicio
da vida adulta sao importantes para ter o maior impacto na tomada de decisao preventiva frente a
identificacdo da patologia. Nesta fase, podem ser feitas mudangas no estilo de vida que irdo retardar
ou prevenir o desenvolvimento de doencgas futuras. As doengas vasculares e as sindromes demenciais
tém muitos fatores de risco compartilhados, incluindo hipertensao, diabetes tipo 2, tabagismo e maus
habitos alimentares e de exercicio.

Isto levou a Organizagdo Mundial da Satide a recomendar a implementagdo combinada das
suas recentes diretrizes sobre a reducgdo do risco de declinio cognitivo e deméncia com intervengdes
relacionadas com a gestdo de fatores de risco para doengas cardiovasculares e diabetes. Embora o
rastreamento geral ndo seja recomendado, os individuos com estes fatores de risco podem ser
aconselhados a melhorar as escolhas de estilo de vida e a controlar os seus fatores de risco modificaveis
para minimizar o risco de deméncia futura, bem como de outras condigdes cronicas. Além disso, a
saude do cérebro deve ser protegida ao longo da vida, evitando o abuso de alcool e outras substancias,
apoiando a aprendizagem ao longo da vida e a interagdo e estimulacdo social na vida adulta
(MAYORAL et al., 2022; BHATTI et al., 2020)

Os profissionais de cuidados primdrios segundo Sabbagh et al (2020) em contato com pessoas
com diagndstico de comprometimento cognitivo leve ou outro risco estabelecido de deméncia devem
fazer perguntas rotineiramente como parte da avaliagdo normal do paciente para identificar sintomas
de deméncia de Alzheimer.

Esses prestadores de cuidados estdo idealmente posicionados para monitorar pacientes em risco
de deméncia de Alzheimer, pois tém acesso ao historico médico e familiar de um individuo. No
entanto, o reconhecimento ndo ¢ apenas da responsabilidade dos médicos de clinica geral, mas também
de outros profissionais que tém contato regular com os pacientes e podem notar alteracdes no
funcionamento cognitivo, incluindo farmacéuticos comunitérios, enfermeiros clinicos, enfermeiros

distritais, cuidados sociais e pessoais de lares de idosos (MAYORAL et al., 2022).
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De acordo com Mayoral et al (2022) e Sabbagh et al (2020) os profissionais de satide primarios
desempenhardo um papel fundamental no reconhecimento de individuos em risco, na recomendacao
de mudangas no estilo de vida na meia idade adulta que possam prevenir ou retardar a doenca, € no
diagnostico oportuno, avaliando os pacientes mais velhos quanto a sinais cognitivos precoces € no
inicio do tratamento que pode significativamente atrasar a sua progressao. A intervengao precoce € a
estratégia ideal, porque o nivel de fun¢do do paciente ¢ preservado por mais tempo.

No estudo de Ugrumov et al (2020), um diagndstico precoce € 0 acesso aos servigos € apoio
adequados podem ajudar as pessoas a assumir o controle da sua condi¢do, a planejar o futuro e a viver
bem com a condicdo. Além disso, ajudard a eliminar a possibilidade de outras condigdes
potencialmente trataveis, com sintomas semelhantes aos da deméncia, ser responsaveis pela memoria,
comunicagdo, comportamento e outros problemas.

Existem fortes evidéncias de que um diagnostico precoce ajuda alguém com deméncia a
continuar a viver de forma independente na sua propria casa durante mais tempo. Isto ajuda a evitar a
admissao precoce ou desnecessaria num lar ou hospital, melhorando a qualidade de vida das pessoas
com deméncia e dos cuidadores e proporcionando poupangas substanciais nos custos de cuidados de
longa duragdo. O tratamento medicamentoso € ndo medicamentoso pode ser mais eficaz quanto mais

cedo alguém for diagnosticado (GUZMAN-MARTINEZ et al., 2021; SABBAGH et al., 2020).

5 CONSIDERACOES FINAIS

A deméncia de Alzheimer representa um fardo imenso para as pessoas com esta doenga, para
as suas familias e cuidadores, mas também para o sistema de saude e de assisténcia social e para a
sociedade em geral. Com o aumento global da longevidade, a prevaléncia da doenca de Alzheimer esta
a aumentar ¢ hd uma necessidade urgente de abordagens para prevenir ou retardar o aparecimento da
doenca e subsequente deméncia.

Embora ainda ndo tenham chegado ao mercado quaisquer agentes modificadores da doenca
capazes de reverter as alteragdes patoldgicas iniciais associadas a doenca, um diagndstico precoce no
curso da doenga permite que todos os envolvidos tenham tempo para se adaptarem, enquanto o paciente
ainda pode participar ativamente, e oferece acesso ao aconselhamento, apoio financeiro e tratamentos
ndo farmacologicos e farmacoldgicos. Muitos pacientes com deméncia de Alzheimer leve a moderada
podem viver com a doenc¢a durante varios anos com uma boa qualidade de vida e acesso a tratamentos

e recursos ideais.
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