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APRESENTACAO

A colecao “Politicas de Envelhecimento Populacional 2” € uma obra composta
de quatro volumes que tem como foco principal a discussao cientifica por intermédio
de trabalhos diversos que compde suas partes com seus respectivos capitulos.
Cada volume abordara de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas,
relatos de casos e/ou revisdes que transitam nos varios caminhos da saude publica
e saude coletiva.

Este terceiro volume esta dividido em 2 (duas) partes. A Parte | contempla
estudos sobre a saude coletiva, com uma preocupagado com os fatores de risco
e com a prevengao quanto ao desenvolvimento e disseminacdo de patologias e
demais problemas de saude, subdivida em 19 (dezenove) capitulos. E Parte Il esta
organizada em com a tematica da Saude Mental, assim sistematizada em 13 (treze)
capitulos. Totalizando 32 capitulos.

Para se ter uma envelhecimento saudavel, a preocupagcdo com a mente, com
0 corpo e com a prevencao de doencas faz-se necessario e urgente. Iniciar desde
gquando se nasce e nao esperar que a patologia se manifeste em forma de sintoma,
para tratamento. A saude mental é uma discussdo do século XXIl, que ainda néo
consegue explicar e combater as causas da depresséo e do Alzaheimer, frequentes
nas pessoas acima de 60 anos.

As Ciéncias da Saude relacionadas a vida, a saude e as doencgas, a exemplo
da Medicina, Enfermagem, Fisioterapia, Nutricdo, Psicologia, Fisioterapia,
Fonoaudiologia, Engenharia biomédica, estdo aqui contempladas com as discussdes
mais atualizadas em suas respectivas areas de atuacao.

Deste modo a obra Politicas de Envelhecimento Populacional 2, volume 3,
apresenta uma teoria bem fundamentada nos resultados praticos obtidos pelos
diversos pesquisadores que, incansavelmente desenvolveram seus trabalhos,
aqui apresentados de maneira concisa e didatica. Sabemos o0 quao importante é a
divulgacéo cientifica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora
capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores
exporem e divulgarem seus resultados.

Sheila Marta Carregosa Rocha
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RESUMO: Embora ainda considerada um
distarbio predominantemente motor,aDoencade
Parkinson (DP) envolve uma gama de sintomas
nao motores, notadamente comportamentais,
que podem se relacionar com o estagio da
doenca e contribuir para o prognostico. Disso,
foi concebido, em 2007, o conceito de Psicose
da Doenca de Parkinson, um espectro da
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sintomatologia positiva com intuito de unificar
o tratamento focando na evolugdo do paciente.
Assim, o presente artigo objetiva analisar
a evolucao do tratamento da DP a partir de
2007, quando do surgimento da classificagao
da psicose da DP. Metodologia: Realizada
uma revisao de literatura a partir das bases
de dados PubMed, Lilacs e SciELO, de 2009
a 2019, utilizando os descritores: Parkinson’s
disease and psychosis. Foram encontrados 562
artigos, sendo selecionados 25 de acordo com
aplicacao de filtro e leitura. Foram aplicadas as
escalas de Jaddad e AMSTAR. Resultados e
discussao: o presente estudo foi composto por
15 artigos. Evidenciou-se que a pimavanserina
se mostrou segura e eficaz no controle dos
sintomas positivos, sem interferéncia na
sintomatologia motora. Conclusao: a mudanca
de paradigmas relativos a sintomatologia
positiva da DP, e o estabelecimento da Psicose
da DP em 2007, levaram ao crescimento das
pesquisas sobre esse tema e um implemento
naquelas voltadas a terapéutica. Um dos
desafios & usar medicagbes que atuem nos
sintomas positivos sem piorar o quadro motor.
Os sintomas positivos sao importantes fatores
de prognostico e indicativo da evolucédo da
doenca, orientando de forma mais individual a
terapéutica.

PALAVRAS-CHAVE:
tratamento, qualidade de vida, idoso

parkinson,  psicose,
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PARKINSON'’S DISEASE PSYCHOSIS: THE EVOLUTION IN THE TREATMENT OF
POSITIVE SYMPTOMS

ABSTRACT: Although still considered mostly as a motor disorder, Parkinson’s Disease
(PD) involves a range of notably behavioral symptoms that may relate to the stage of
the disease and it’s prognosis. Concerning this range of behavioral symptoms, the
concept of Parkinson’s Disease Psychosis was conceived in 2007, a spectrum of
positive symptomatology aimed at unifying the treatment and focusing on the patient’s
evolution. Thus, this article aims to analyze the evolution of Parkinson’s Disease(PDP)
Psychosis treatment since 2007, when the classification of PDP emerged. Methodology:
A literature review was performed from PubMed, Lilacs and SciELO databases,
selecting the range of years between 2009 to 2019, using the descriptors: Parkinson’s
Disease and Psychosis. We found 562 articles, from which 25 were selected according
to filter application and reading. Jaddad and AMSTAR scales were applied. Results
and discussion: The present study consisted of 15 articles. It was evidenced that
pimavanserin may be considered safe and effective concerning the control of positive
symptoms, without significant interference in motor symptoms. Conclusion: the new
paradigms related to the positive symptomatology of PD and the establishment of the
PDP classification in 2007 caused an important increase in research on this topic,
mainly of those focusing on therapy. A great challenge concerning this matter is the
use medications that act on the positive symptoms without worsening the motor ones.
Positive symptoms are important prognostic factors and indicative of disease evolution,
aiming for a more individualized treatment

KEYWORDS: Parkinson’s Disease Psychosis, Treatment

11 INTRODUGCAO

Embora ainda considerada um distarbio predominantemente motor, a
Doenca de Parkinson (DP) envolve uma ampla gama de sintomas ndo motores,
notadamente comportamentais, os quais podem se relacionar ao prognostico e grau
de evolucao da doenca. Esses sintomas costumam interferir sobremaneira nas
relacOes interpessoais e intrapessoais, levando o idoso a padrbes de isolamento
ou comportamentos inadequados, fatores diretamente associados a reducao da
convivéncia familiar, aumento das taxas de internacdo em instituicbes de longa
permanéncia e impacto nas atividades de vida diarias do idoso acometido. Diante
dessa variedade de sintomas, foi concebido, em 2007, o conceito de Psicose da
Doenca de Parkinson, um espectro da sintomatologia positiva com intuito de unificar
o tratamento focando na evolugao longitudinal do paciente (FRIEDMAN et al, 2010).

A atualizacao, na literatura, desde o surgimento do conceito da Psicose da
Doenca de Parkinson foi significativa e importante, trazendo impacto notadamente
no manejo medicamentoso desses pacientes. Essa mudancga de paradigma quanto a
compreensao da doenca implementa ndo apenas a sobrevida desses pacientes, mas
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também a qualidade de vida dos mesmos, visto os empecilhos que a sintomatologia
positiva da DP traz ao convivio social e familiar.

2| OBJETIVOS

Nesse contexto, o presente artigo objetiva analisar a evolugao do tratamento da
DP, especificamente o tratamento dos sintomas comportamentais e ndo motores, a
partir de 2007, quando do surgimento da classificagcao da psicose da DP.

31 METODOLOGIA

Foi realizada uma revisao de literatura a partir das bases de dados PubMed,
Lilacs e SciELO, utilizando os seguintes descritores: parkinson’s disease psychosis.
Compreendendo um periodo de 2009 a 2019, foram encontrados 562 artigos dos
ultimos 10 anos, dos quais 25 foram selecionados de acordo com aplicacao de filtros,
analise de titulo, resumo e leitura completa. Foram aplicadas as escalas de Jadad
e AMSTAR, sendo selecionadas apenas que pontuavam suficientemente mediante
tais escalas.

4 | RESULTADOS

Por meio da aplicagdo das escalas, foram excluidos 7 que néo atenderam aos
critérios de classificacdo de Jadad e AMSTAR e 3 que ndo atendiam aos propdésitos
da presente revisdo. Dessa forma, o presente trabalho foi composto por 15 artigos,
sendo 10 revisdes (sistematicas

Por meio da aplicagdo das escalas, foram excluidos 7 que n&o atenderam aos
critérios de classificacao de Jadad e AMSTAR e 3 que ndo atendiam aos propdésitos
da presente revisdo. Dessa forma, o presente trabalho foi composto por 15 artigos,
sendo 10 revisdes (sistematicas ou integrativas), 1 estudo coorte, 2 casos controles,
1 estudo transversal e uma série de casos.

Referéncias SESLOED Espaco Amostral | Conclusao
estudo
A mudanca paradigmatica que seguiu a
L . definicdo consensual de 2007 da psicose na
B. CREESE, et al., | Revisao 188 artigos . o ;
. . . Doenca de Parkinson revitalizou o interesse
(2017) integrativa analisados

da pesquisa e levou a uma literatura em
rapida expansao.

Uma questao no tratamento da Psicose na
D. MARTINEZ- Doenca de Parkinson tem sido a falta do

RAMIREZ, et al., R ewsaq 7 a_rtlgos medicamento “ideal”, um medicamento que
integrativa analisados . =
(2016) melhora a psicose, mas que ndo agrave o
parkinsonismo
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A maioria dos sinais ndo motores que tém
um impacto significativo na qualidade de

2/' P'(%L:;HOZ’ et Etee\llsr:?iva giaalliglaggss vida e na funcionalidade é, pelo menos em
v 9 parte, gerenciavel e deve ser identificada de
maneira adequada e imediata.
Disturbios neuropsiquiatricos sdo comuns
na DP, mas sao pouco reconhecidos pelos
.. . clinicos.
Zgggl\)/IMER, etal, i??e\zns;:gva i::aalligggss A avaliacdo dessas condi¢des deve ser
9 rotineiramente conduzida devido ao seu
impacto na qualidade de vida de pacientes e
cuidadores.
423 individuos com Pacientes com DP que desenvolvem ilusbes
DP e 195 higidos ou alucinacdes dentro de 3 a 4 anos do
J.B. PEREIRA et Coorte Foram avaliados diagnostico de DP apresentam redugdo
a.l k2017) rospectiva em intervalos da amiléide do LCR, prejuizo olfatério e
v ' prosp variaveis por 3 aumento dos escores de comportamento de
anos P sono e depressao que antecedem o inicio da
psicose.
Os medicamentos antiparkinsénicos devem
ser reduzidos a dose terapéutica minima
JJ CHEN, et al, Revisédo Analise de 46 ou descontinuados de forma sequencial.
(2017) sistematica artigos Para a PDP cronica, o uso de antipsicoticos
atipicos, principalmente a pimavanserina ou
deve ser considerado.
I A eletroconvulsoterapia € eficaz para o
‘:zgéé‘)DDlN’ etal, Eg;’;ﬁroade U;?:i’;or;cf;:e 27 tratamento de sintomas neuropsiquiatricos
P refratarios na doencga de Parkinson.
A deméncia é altamente prevalente naqueles
. que iniciam antipsicoticos. A maioria dos
‘(J;)? SWER etal, Ersz;ﬁ(sj\?ersal ZDQPG pacientes com pacientes em uso de antipsicoticos tinha

uma relagao risco-beneficio razoavel para
tomé-los.

YH WU et al,
(2016)

Caso controle

1213
diagnosticados
com DP entre 2001
e 2008

Os sintomas pré-motores parecem nao ser
apenas fatores de risco, mas também fatores
prognésticos da DP.

O gerenciamento ideal dos sintomas
neuropsiquiatricos na DP requer uma

-(I-ZA(‘;IB())R Jetal, gies\t/;srzgtica :rr:ial(l)sse de 48 estreita colaboragéo entre as disciplinas e
9 profissional, evitando sempre que possivel,
medicar além do necessario
Os resultados sugerem ilusbes de inicio
g&g?HE etal, Ersa:ﬁg\cl)ersal 423 Pacientes precoce e alucinac¢des formadas estédo
ligadas a patologia amiloide na DP
Relatamos trés casos de Delirium Parasitario
S FLANN et al, Série de 3 pacientes induzida por drogas em pacientes com DP,
(2010) Casos P que se resolveram com a interrupcéo do

medicamento antiparkinsoniano ofensivo.
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Os usos dos antipsicoticos atipicos nos
pacientes com Psicose da Doenca de
YUAN M et al, Caso Controle | 45 pacientes Parkinson s&o frequentemente complicados
(2017) P pelas reacdes adversas (ADRs.). A
pimavanserina poderia ser uma alternativa
melhor no tratamento da PDP.
Os sintomas psiquiatricos da DP podem
JW HAN et al, Reviséo Analise de 35 ser melhorados se forem identificados no
(2018) Sistematica artigos momento certo e
devidamente tratados.
Revisio Embora a clozapina tenha um perfil eficaz e
R. IKETANI et al,. . . Reviséo de 10 relativamente seguro, todos os antipsicéticos
sistematica e . L . .
(2017) L pesquisas atipicos incluidos no presente estudo podem
meta-analise .
ser inseguros.
Embora tenha sido considerado um efeito
FREDERICKS, et | Revis&o 66 artigos colateral do tratamento com drogas anti-
: ) parkinsonianas, o desenvolvimento da
al., (2017) Integrativa analisados . .
psicose pode ser parte do proprio processo
subjacente da doenca.
51 DISCUSSAO

Historicamente, tratar o distirbio do movimento tem sido o objetivo do
tratamento no que tange a DP, entretanto, com o0 aumento da expectativa de vida
desses individuos, e dos idosos de forma geral, outras questdes, associadas nao
apenas a quantidade de anos de vida, mas, também, a qualidade da vida tem sido
cada vez mais evidenciada.

No contexto da Doenca de Parkinson disturbios neuropsiquiatricos sdo comuns
na, mas sao pouco reconhecidos pelos clinicos. Assim, foi concebido, em 2007, o
conceito de Psicose da Doenca de Parkinson (FRIEDMAN et al, 2010, CHEN et al,
2017).

Nesse contexto, a mudancga paradigmatica que seguiu a definicdo consensual
de 2007 da psicose na Doenca de Parkinson revitalizou o interesse da pesquisa e
levou a uma literatura em rapida expansao (FFYTCHE et al, 2017).

Embora os dados da literatura sejam divergentes no que tange ao
desenvolvimento da psicose, se considerado um efeito colateral do tratamento com
drogas anti-parkinsonianas ou se advindos da patologia amiloide prépria da doenca,
o desenvolvimento da psicose pode ser parte do préprio processo subjacente da
doenca e os sintomas pré-motores parecem nao ser apenas fatores de risco, mas
também fatores prognésticos da DP (CHEN et al, 2017; BOWER et al, 2018; CREESE
et al, 2017).

Ademais, a maioria dos sinais n&do motores que tém um impacto significativo
na qualidade de vida e na funcionalidade e € pelo menos em parte, gerenciavel
e deve ser identificada de maneira adequada e imediata. Porem esses sintomas
nem sempre sao identificados ou tratados adequadamente pelo profissional medico,

Politicas de Envelhecimento Populacional 3 Capitulo 32




apontando para o fato de que gerenciamento ideal dos sintomas neuropsiquiatricos
na DP requer uma estreita colaboragao entre diversos conhecimentos e profissionais,
evitando medicar além do necessario, almejando envolver profissionais de diversas
areas da saude, como fonoaudi6logos e terapeutas ocupacionais. Essa abordagem
multidisciplinar do tratamento contribui para despolarizar o papel do médico na
terapéutica, que, apesar de tratar primariamente os sintomas comportamentais, nao
€ capaz de atuar em todas as esferas da vida do individuo acometido pela PDP
(FRIEDMAN et al, 2010; HAN et al, 2018, FREDERICKS et al, 2017).

Uma das questdes mais prevalentes discutidas no tratamento da Psicose na
Doenca de Parkinson tem sido a falta do medicamento ideal, ou seja, que seja capaz
de promover melhora do quadro psiquiatrico, mas que nao agrave o parkinsonismo
Além disso, é necessario analisar, principalmente ao se considerar o paciente idoso,
a relacao custo beneficio de se iniciar um tratamento medicamentoso, visto que
muitos antipsicoticos, tratamento de escolha para o quadro, possuem diversos
efeitos cardiovasculares e metabdlicos, podendo aumentar, também, o risco de
quedas (ANDRADE et al, 2016; MENEZES et al, 2008).

Ademais, diante da presenca de determinados fatores de risco, como alteracdes
em exames de imagem, historia familiar de deméncia e fatores cardiovasculares,
como tabagismo e dislipidemia, urge considerar a possibilidade de uma outra causa
clinica, como a deméncia frontotemporal (DFT) ou deméncia vascular, que muito
frequentemente cursam com achados comportamentais e apresentacéo alteracoes
imagéticas especificas (GORZONI et al, 2006)

Determinada tal decisao, é necessario sempre acompanhar, por meio de exames
laboratoriais e exame fisico, tanto a resposta do paciente a medicagcéo quanto a sua
tolerancia, além do rastreio de possiveis efeitos adversos associados as medicacdes
(PENTEADO et al, 2002; MARTINEZ-RAMIREZ et al, 2016)

Nesse contexto, € necessario considerar algumas duas importantes questoes
antes de iniciar a terapéutica medicamentosa propriamente dita: a medicacéao deve
ser mantida na sua menor dose terapéutica a fim de minimizar efeitos adversos e os
sintomas comportamentais frequentemente apresentam melhora mediante uso de
medicacdes, embora ndo necessariamente tenham remisséo total (HAN et al, 2018;
CHEN et al, 2017).

Por fim, no que tange a medicagdo propriamente dita, nenhuma apresenta
perfil de seguranca ideal, embora a pimavanserina tenha se destacado como uma
medicac&o que nao interferiu no quadro motor, apresentou excelente tolerabilidade
e seguranca e foi associada a bom controle dos sintomas. Antipsicoticos tipicos néo
devem ser utilizados, e outros antipsicoticos atipicos, principalmente a quetiapina,
podem ser usados com relativa seguranca e tolerabilidade (CHEN et al, 2017;
IKETANI et al, 2017, YUAN et al, 2017).

Ademais, existem relatos de uso de eletroconvulsoterapia tanto no tratamento
de sintomas motores quanto na abordagem de sintomas comportamentais refratarios
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aos antipsicoticos. Entretanto, sua segurancga ainda precisa ser evidenciada por mais
estudos. (CALDERON-FAJARDO et al, 2015).

6 | CONCLUSAO

Baseado nos dados analisados, observou-se que a mudanga de paradigmas
relativos a sintomatologia positiva da DP, e o estabelecimento da Psicose da Doenca
de Parkinson (PDP) em 2007, levaram ao crescimento das pesquisas sobre esse tema
e um implemento daquelas voltadas a terapéutica. Um dos maiores desafios € usar
medicacdes que atuem sob os sintomas positivos sem causar piora do quadro motor.
O tratamento desse paciente deve ser individualizado, longitudinal e multidisciplinar,
necessitando, para tal, da participagao ativa de familiares e de profissionais, tais
como o psicologo e o fisioterapeuta, a fim de trabalhar com as demandas familiares
no contexto das potencialidades do idoso com PDP.

No contexto neuropsiquiatrico da sintomatologia positiva, a eletroconvulsoterapia
realizada em ambiente hospitalar adequado por profissional experiente, bem como, o
uso de antipsicoéticos atipicos em suas menores doses terapéuticas, de forma a néo
interferir com outras medicagcdes que o paciente possivelmente faz uso, mostraram-
se como terapéuticas de escolha para a abordagem mais eficaz desses pacientes.
No contexto medicamentoso, a pimavanserina € uma das op¢des mais seguras €
eficientes, porém seu custo limita de forma significa o uso no Brasil, principalmente
considerando que a maior parte da populacéo realiza seu tratamento por meio do
Sistema Unico de Saude (SUS)

Devem-se entender tais sintomas como importantes fatores de progndéstico e
indicativo da evolugdo da doenca, orientando de forma mais individual a terapéutica,
com o trabalho conjunto entre neurologistas e psiquiatras no que tange ao tratamento
medicamentoso, bem como entre todos os profissionais e familiares que atuam na
rede de cuidado do idoso.

Por fim, na vigéncia de fatores de risco cardiovasculares como tabagismo e
hipertensdo, urge analise detalhada do quadro, por meio de exames de imagem
e bioquimicos, a fim de excluir outras causas de alteragdes comportamentais no
idoso, principalmente quadros demenciais, tais como a deméncia frontotemporal e a
deméncia vascular.
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