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RESUMO: A deméncia vascular faz parte
de um conjunto de doencas cerebrais
denominado de deméncia. Essa patologia
cerebrovascular é a segunda mais
frequente dentre as diversas enfermidades
que compdem tal grupo, atras apenas da
doenca de Alzheimer. Dentre as causas
que motivam o aparecimento desta
doencga, ha hipertensdo arterial sistémica,
aterosclerose, diabetes mellitus e idade
avangada. O estudo objetivou compreender
os fatores que motivam o desenvolvimento
da deméncia vascular, além de suas
implicacbes e repercussbes na qualidade
de vida, tanto do sujeito acometido quanto
de seus familiares. Buscou-se também
investigar diagnosticos e tratamentos, a fim
de compreender outros aspectos que estao
associados a deméncia vascular. A pesquisa
foi desenvolvida por meio de umaabordagem
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qualitativa, com estudo bibliografico sobre
a tematica em livros, artigos e revistas
cientificas. Pode-se concluir que o quadro
demencial afeta, principalmente, idosos,
sendo preciso um cuidado criterioso voltado
para esse publico. Com isso, os familiares,
os cuidadores e os profissionais de
salude devem estar atentos aos primeiros
sintomas e aos cuidados que os pacientes
necessitam, uma vez que deve haver um
tratamento amplo e multidisciplinar. Pode-
se comprovar que ha fatores modificaveis
na velhice que previnem e/ou minimizam
o0s sintomas, como: exercicio fisico, treino
cognitivo, alimentacdo, contexto social,
estado emocional e fator cardiovascular.
PALAVRAS-CHAVE: Salude  Publica.
Diabetes Mellitus. Aterosclerose. ldoso.
Hipertenséao Arterial Sistémica.

INTRODUCAO

A deméncia engloba diversas

classes de doencas cerebrais que
apresentam caracteristicas que evoluem
ao longo do tempo e causam prejuizos aos
individuos. Dentre essas doengas, ha a
deméncia vascular, a qual possui diversas

causas, entre elas, a diabetes mellitus,
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aterosclerose, hipertenséo arterial sistémica e idade (SANTOS et al, 2018).

Estudos mostram que a deméncia vascular corresponde a 20% dos casos de
deméncia, estando atras apenas da doenca de Alzheimer, a qual corresponde a 80%,
sendo, portanto, a mais comum (SOUZA et al, 2020). Dentre os sintomas presentes nessa
patologia, ha amnésia, afasia, apraxia, agnosia ou disfuncdo executiva e, com isso, 0o
diagnoéstico é baseado na presenca de sinais e sintomas neuroldgicos citados, além de
neuroimagens (ENGELHARDT et al, 2011).

A deméncia vascular é decorrente de alteragdes vasculares, sendo, principalmente,
consequéncia de acidentes vasculares encefalicos (hemorragico ou isquémico) e de lesbes
ocasionadas por trombos ou émbolos (SEVERIANO, 2019). A diabetes mellitus € uma das
causas que leva ao desenvolvimento da patologia abordada e, portanto, ha estudos que
mostram relagdo entre ambas (MEDRANO et al, 2021).

A doenca cerebrovascular abordada pode ser subdivida em: deméncia vascular
pos-enfarte cerebral (classificada de acordo com o tipo, a natureza e as dimensdes do
enfarte cerebral) e deméncia vascular isquémica subcortical (estado lacunar e a doenca
de Binswanger). Além disso, outra causa da deméncia vascular € a aterosclerose, a qual
aumenta os riscos de lesdes vasculares (NUNES, 2015).

Ademais, estudos apontam outros sintomas que identificam danos vasculares
cerebrais nos pacientes com deméncia vascular, os quais séo utilizados para diagnosticar
tais individuos acometidos. Esses sintomas sdo: alteragbes precoces da marcha, urgéncia/
incontinéncia urinéria, paralisia pseudobulbar, alteragbes da personalidade e depressao
(IONEL, 2015).

Um estudo evidenciou que 79,09% das pessoas acometidas sdo mulheres, 29,7%
acometem idosos com faixa etaria de 80 anos, 16,8% da deméncia acometer idosos
com hipertenséo arterial e a depressdo nesses pacientes aumentou o risco de deméncia
em aproximadamente 20%, evidenciando, desse modo, que € um assunto relevante no
contexto atual da sociedade (SANTOS; BESSA; XAVIER, 2020).

Conforme ilustrado, a doengca em questdo acomete, em sua maioria, idosos. Nessa
fase etaria, ha diminuicdo das fungdes cognitivas, como dificuldades praticas e motoras,
além da memoéria. Diante disso, o diagnoéstico de deméncia vascular € baseado na avaliagdo
das fungdes cognitivas (ZANINI, 2010).

Sendo assim, o diagnoéstico &€ de suma importancia, pois além de confirmar uma
enfermidade ao paciente, também traz beneficios para os familiares e cuidadores, pois serao
abordadas as mudancas comportamentais, as consequéncias que elas desenvolveréo e, a
partir disso, o tratamento seré eficaz e adotado em sua totalidade, trazendo, por fim, uma
boa qualidade de vida ao enfermo (TELDESCHI et al, 2018). Com isso, é imprescindivel
que o idoso tenha apoio psicolégico, tanto da sua familia quanto de profissionais, visto
que a deméncia pode gerar quadros de angustia e depressao, devido a perda de fungbes
basicas (BRUM et al, 2013). Essas perdas de fungbes incluem dificuldades para comer,
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beber e andar (LOPES et al, 2020).

No ambito do tratamento, ha duas abordagens: farmacolégica e ndo farmacolégica.
O tratamento medicamentoso apresenta trés principais farmacos, a saber: donezepila,
galantamina e rivastigmina, que s&o inibidores da enzima acetilcolinesterase. Ja o
tratamento ndo medicamentoso engloba um cuidado multidisciplinar, além de mudanca de
habitos dos pacientes (FURTADO; ALMEIDA; SILVA, 2021).

Dentre os multiprofissionais que atuam para melhorar a qualidade de vida dos
pacientes, os terapeutas ocupacionais desempenham atividades fundamentais para
recuperacao de movimentos e de memodria, por exemplo. Um estudou mostrou que houve
melhora na memoria e atencao em 90,9% dos participantes, incluindo execucao e atividades
cognitivas e situacdes cotidianas (RAYMUNDO, 2017).

Outros profissionais que atuam em conjunto com os terapeutas ocupacionais sao
os fisioterapeutas, os quais auxiliam, por exemplo, na prevencdo e na reeducacéo de
movimentos de coordenacao motora, como manter a postura vertical e realizar contragao
muscular, os quais, quando debilitados, lentificam o movimento do idoso (HENRIQUES,
2013).

Ha também os psicologos, os quais auxiliam os pacientes e os familiares. Sao
de extrema importancia durante o tratamento, pois eles sdo responsaveis por avaliar
0s sintomas apresentados, as alteracbes comportamentais, desenvolver intervencdes e
promover atividades de estimulagéo cognitiva. Logo, junto com os responsaveis pelo idoso,
conseguem promover acdes que melhoram a qualidade de vida daqueles acometidos com
deméncia vascular (JESUS, 2016).

Além disso, é de suma importancia que também sejam inclusos cuidados paliativos,
0s quais abordam o individuo em sua totalidade. Esses cuidados integram necessidades
fisicas, psicologicas, sociais, familiares e espirituais e objetivam minimizar os sintomas
decorrentes da deméncia vascular, promovendo, assim, uma melhor qualidade de vida
(RODRIGUES et al, 2020).

O presente estudo investigou as causas e as consequéncias da deméncia vascular,
demonstrando suas repercussdes na populagdo mais acometida, além de ilustrar
diagnosticos e tratamentos presentes.

Desse modo, o trabalho buscou esclarecer sobre os aspectos citados, ndo apenas
para os profissionais de satde, mas também para a populacéao de forma geral, uma vez que
€ um importante problema de satde publica.

MATERIAL E METODOS

A opc¢éao pela metodologia do trabalho definiu-se por uma pesquisa qualitativa de
cunho bibliografico.
Para Gil (1999), o uso da abordagem qualitativa propicia o aprofundamento da
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investigacdo das questdes relacionadas ao fendbmeno em estudo e das relagdes, mediante
a valorizacao do contato direto com o objeto estudado.

Os estudos qualitativos, para Denzin e Lincoln (2006), sdo uteis para diagnosticar
situacdes, explorar alternativas ou descobrir novas ideias.

Para Lakatos e Marconi (2003) a pesquisa bibliografica abrange uma bibliografia ja
tornada publica em relagdo ao tema de estudo, e tem por objetivo colocar o pesquisador
em contato direto com tudo o que foi escrito e pesquisado.

A pesquisa foi realizada por meio de uma reviséo bibliografica, com coleta de dados
em artigos e revistas presentes em banco de dados virtuais (sites) de pesquisas, como
Scielo, Google Académico e MedLine.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa com estudos bibliograficos iniciou-se por meio de uma procura com as
palavras-chave: deméncia vascular, causas, tratamento e diagnostico. Para essa busca,
foram acessados os sites: Scielo, Google Académico e MedLine, e foram encontrados um
total de 12 artigos.

Dentre os artigos foram selecionados 7 estudos, entre os anos 2010 e 2022, que
contribuiram para a compreensdo das causas, diagnoésticos e tratamento da Deméncia
Vascular.

No quadro 1, destacam-se o ano, titulo, autores, revista, local e descricdo dos
artigos selecionados.

Ano | Titulo Autores Revista Local
UMA REVISAO
BIBLIOGRAFICA DAS CLAUDIALYSIA )

2010 PRINCIPAIS DE O. ARAUJO; REVISTA KAIROS SAO PAULO,
DEMENCIAS QUE JULIANA SILVA GERONTOLOGIA BRASIL
ACOMETEM A NICOLI

POPULAGAO BRASILEIRA

LUiS HENRIQUE
TIEPPO FORNARI;

AS DIVERSAS FACES DA LARISSA PORTO
SINDROME DEMENCIAL: PACHECO )
2010 | cOMO DIAGNOSTICAR GARCIA, ARLETE | SCIENTIAMEDICA Q'ﬁigﬁ_a
CLINICAMENTE? HILBIG:
LIANA LISBOA
FERNANDEZ
2011 | TREATMENT OF VASCULAR Sgg'z‘;‘ MARIA DEMENT SAO PAULO,
DEMENTIA NEUROPSYCHOL, BRASIL
BRUCKI
DEMENCIAS: DA JACY BEZERRA "
2015 | INVESTIGAGAO AO PARMERA; REV MED A e
DIAGNOSTICO RICARDO NITRINI
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CAMILA DE
SOUZA DOS
| sanTOs; ) , RI0 DE
2020 | FATORES ASSOCIADOS A | THAISSAARAUJO | CIENCIAS & SAUDE R0
DEMENCIA EM IDOSOS DE BESSA: COLETIVA :
5 BRASIL
ANDRE
JUNQUEIRA
XAVIER
EFFICACY AND SAFETY OF
GINKGO PREPARATION IN
2020 | SO e oULAR | MIYUAN WANG | OVID TECHNOLOGIES | CHINA
DEMENTIA
BENEFITS OF TREATMENT
E%:Eoﬁ@%%%?ﬁf\om JOSE MARIA SPRINGER SCIENCE
2022 GARCIA- AND BUSINESS MEDIA | ESPANHA
OR COMBINED WITH RSN e
ACETYLCHOLINESTERASE
INHIBITORS

Quadro 1: Estudos sobre causas, diagnostico e tratamento

Fonte: Elaborado pelas autoras com base em busca de artigos em banco de dados virtuais, 2022.

O artigo de Araujo e Nicoli (2010) objetivou, por meio de revisdo bibliografica,
identificar e apresentar a produgéo cientifica relacionada com a tematica, no periodo de
2000 a 2010.

Segundo os autores: “Deméncia pode ser definida como uma sindrome caracterizada
pelo declinio progressivo e global de memodria, associado ao déficit de uma ou mais func¢des
cognitivas” (Araudjo e Nicoli, 2010, p. 33) e pode interferir na vida social e/ou ocupacional
do individuo.

O desenvolvimento da deméncia provoca limitagdes na vida diaria do individuo,
com dificuldades cognitivas, distirbios emocionais e comportamentais (ARAUJO e NICOLI,
2010).

Para o diagnéstico faz-se necessario a observacao de alguns critérios que incluem:
o comprometimento da memoéria associado a outro distarbio cognitivo como: apraxia,
agnosia, e afasia, que interferem diretamente na autonomia do individuo e a constatacéo
da deterioragéo ou declinio cognitivo em relagéo & condigcéo prévia do individuo (ARAUJO
e NICOLI, 2010).

Além disso, Araujo e Nicoli (2010) observam que é fundamental o diagnéstico
etiolégico embasado em exames laboratoriais, de neuroimagem, com a constatagdo do
perfil neuropsicolégico caracteristico. Esses aspectos sdo importantes para o diagnéstico
diferencial dos tipos de deméncias, do qual fazem parte a Deméncia do Corpo de Lewy
(DCL), Deméncia Frontotemporal (DFT), Deméncia Vascular (DV) e Doencga de Alzheimer
(DA)

Fornari et al (2010) desenvolveram um estudo bibliografico, através das bases de
dados Medline, Ovid e Scopus até outubro de 2009, assim como de livros-textos, com
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0 objetivo de compreender os aspectos clinicos relacionados as diferentes sindromes
demenciais e conhecer as diferengas que permeiam o diagnéstico.

Os autores evidenciaram na literatura vérias classificagbes propostas para as
sindromes demenciais.

Uma classificagdo comumente adotada € a que distingue dois grupos: o0 grupo
das deméncias degenerativas (ou primarias), o qual inclui a DA, a Deméncia
por Corpos de Lewy (DCL) e a Deméncia Fronto-temporal (DFT), dentre
outras; e o grupo das deméncias ndo degenerativas (ou secundérias), o qual
abrange inUmeros subtipos, destacando-se a Deméncia Vascular (DV), as
Deméncias Pri6nicas, as Deméncias Hidrocefdlicas, as deméncias por lesdes
expansivas intracranianas e as Deméncias Toxicometabdlicas (FORNARI et
al, 2010, p. 186).

No entanto, para uma melhor compreensdo e organizagdo didatica, a partir da
revisdo bibliografica realizada, os autores propuseram uma classificacéo diferenciada para

as sindromes demenciais, sendo esta:

Distinguimos abaixo dois grupos bastante heterogéneos: o das deméncias
irreversiveis, grupo que engloba deméncias degenerativas, além da deméncia
vascular e mista; e o das deméncias reversiveis, grupo que representa parte
das deméncias ndo-degenerativas ou secundarias (FORNARI et al, 2010, p.
186).
De acordo com os autores a Unica deméncia irreversivel passivel de prevencéo é a
Deméncia Vascular (DV) (FORNARI et al, 2010).
A DV ocorre na heterogénea doenca cerebrovascular, sendo no ocidente a segunda
causa da deméncia (FORNARI et al, 2010).
Segundo os autores os critérios diagnésticos sugeridos para DV séo:

(1) sindrome demencial clinica e neuropsicologicamente confirmada; (2)
sinais neurolégicos focais (hemiparesia, ataxia, hemianopsia) ou alteragdes
neuropsicolégicas focais (como afasia e heminegligéncia); (3) lesdo vascular
evidenciada por neuroimagem; (4) relagdo entre deméncia e doenca vascular
encefédlica estabelecida em até trés meses apdés o AVE ou deterioracao
cognitiva abrupta com progresséo em etapas (FORNARI et al, 2010, p. 188).

O estudo pontuou que o processo diagnostico das sindromes demenciais ocorre
fundamentalmente na pratica clinica, exigindo anamnese, exame fisico completos, testes
cognitivos e neuropsicoldgicos padronizados (FORNARI et al, 2010).

Por fim, os autores observaram que a avaliagdo por neuroimagem e exames
laboratoriais sdo fundamentais para se determinar a causa subjacente ao quadro
de deméncia, evidenciando as peculiaridades que diferenciam o diagnostico.
Apontaram que o diagnostico definitivo para deméncias degenerativas necessita de
andlise histopatologica de materiais de autdpsia (FORNARI et al, 2010).

A pesquisa de Parmera e Nitrini (2015) objetivou compreender os tipos de

diagnosticos da deméncia e como novas técnicas podem auxiliar para uma avaliagdo mais
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apurada e precisa.
Parmera e Nitrini (2015) evidenciaram que a doenca vascular € um fator de risco
mais identificavel para deméncia, assim como a idade, e deve ser passivel de controle.
Segundo as autoras:

Atualmente, o critério para deméncia vascular mais aceito € o do National
Institute of Neurological Disorders andStroke — Association Internationale pour
la reserche etl’enseignement en Neurosciences (NINDS-AIREN), no qual
constam que deve haver deméncia, associada a doenga cerebrovascular -
esta, por sua vez, definida pela presenca de alteragdes ao exame neuroldgico
ou através de exames de imagem — e uma relacéo estabelecida entre ambos
(PARMERA; NITRINI, 2015, p.182).

Finalizaram o artigo evidenciando que para se definir uma deméncia faz-se
necessario um declinio cognitivo que gere prejuizo funcional no individuo. Para o diagnoéstico
séo exigidos o acometimento de dois dominio cognitivos, podendo ser a memoria ou néo.
Apontam que o atual avan¢o da neuroimagem funcional e dos biomarcados, novos critérios
serdo adotados para o diagnéstico das diferentes deméncias (PARMERA e NITRINI, 2015).

O estudo de Santos, Bessa e Xavier (2020) objetivou analisar os fatores associados
a deméncia em idosos atendidos em um ambulatério de memoria da Universidade do
Sul de Santa Catarina (Unisul), através de estudo transversal com analise de dados de
prontuarios, no periodo de 01/2013 a 04/2016.

Os autores observaram que até momento do desenvolvimento da pesquisa, nao
havia estudo brasileiro com o foco de avaliar os fatores associados a deméncia em idosos
no ambito de um laboratério de meméria. Evidenciaram que, no Brasil, ha poucos estudos
que investigam a deméncia na populagdo idosa. (SANTOS; BESSA; XAVIER, 2020).

Santos; Bessa e Xavier (2020) concluiram a pesquisa constatando que as deméncias
possuem causas multifatoriais e os fatores associados a deméncia foram auséncia de
Vitamina D, depressédo, hipertensado arterial e idade acima de 80 anos. Evidenciaram
também que a deméncia é um problema de salde publica, com grande impacto nos gastos
de saude.

No ambito do tratamento, estudos mostram que ha poucas opg¢des de farmacos
aprovados e, além disso, ndo sao totalmente resolutivos no tratamento da deméncia
vascular. Sendo assim, como alternativa aos medicamentos, pesquisadores realizaram
uma revisdo sistematica que avaliou a eficacia do extrato de Ginkgo Biloba EGb 761 no
tratamento de pacientes com deméncia vascular. A partir disso, pode-se observar que
houve melhora nos niveis cognitivos e comportamentais, além dos sintomas psicolégicos
(GARCIA-ALBERCA et al, 2022).

De acordo com a analise dos componentes presentes no extrato de Ginkgo Biloba,
ele contém flavonoides, lactonas de terpeno e varios outros constituintes. Ademais, ao
analisar suas fungdes, ha um efeito positivo na funcéo cognitiva e neurolégica, que ocorre
devido & melhora do fluxo vascular, ao efeito antioxidante, a acéo anti-inflamatéria e a acéo
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antiapoptoticas. Por consequéncia, ha aumento da neuroplasticidade, ha modulagéo da
agregacao amiloide e ha defesa contra a disfun¢g@o mitocondrial, conferindo, desse modo,
propriedades neuroprotetoras (GARCIA-ALBERCA et al, 2022).

E fato que o extrato de Ginkgo Biloba é usado ha muitos anos, visto que foi tido como
medicamento natural a partir da década de 1980 e, a diante disso, foi comprovado que ele
melhora a fungéo cognitiva e as atividades diarias de pacientes com deméncia vascular
que apresentam leve comprometimento cognitivo. Além disso, também foi evidenciado que,
por meio de ensaios clinicos, tal fitoterapico melhora os lipidios séricos, as lipoproteinas
circulantes e os parametros hemorreolégicos (WANG et al, 2020).

Portanto, dentre as alternativas para escolha do melhor tratamento de pacientes
diagnosticados com deméncia vascular, concluiu-se que € o extrato de Ginkgo Biloba o mais
eficaz, pois as drogas presentes no mercado ndo se mostraram suficientes para melhorar a
funcéo cognitiva. Porém, o donepezil, apesar de mostrar melhora dos sintomas cognitivos
e das habilidades funcionais em pacientes com deméncia, faz-se necessario estudos mais
profundos para avaliar a seguranca e a eficacia de tal medicamento (BRUCKI et al., 2011).

Além disso, outros 5 estudos foram selecionados, sendo 3 artigos, uma dissertacédo
de mestrado e uma tese de doutorado, entre os anos de 2015 e 2020, com objetivo de
compreender e aprofundar a tematica da prevencdo da deméncia vascular, uma vez
que os estudos analisados no levantamento bibliografico sobre as causas, diagnostico e
tratamento da deméncia vascular evidenciaram a importancia da prevencgéao.

Destacam-se, no quadro 2, o ano, titulo, autores, revista, local e na sequéncia
uma pequena descricdo dos estudos analisados, onde foi explorado diversas vertentes

possiveis para prevenir a deméncia vascular.

Ano | Titulo Autores Revista Local

RELEVANCIA DOS iNDICES
OMEGA-3 E RAZAO

2017 | OMEGA-6/OMEGA-3 NA BELINANUNES | REVISTA CIENTIFICA DA | PORTO,
PREVENCAO DO DEFICE | et al. ORDEM DOS MEDICOS | PORTUGAL
COGNITIVO
NUTRIGAO E ALIMENTAGAO

2017 | NAPREVENGAO E oRbasaCs ACTA PORTUGUESA DE | PORTO,
TERAPEUTICA DA 000, NUTRIGAO PORTUGAL
DEMENCIA
A PROBLEMATICA DA
EPIDEMIA DE DEMENCIA | LUCAS FERREIRA

BRAZILIAN JOURNAL CURITIBA,

2020 | VASCULAR NO BRASIL: UMA | GONCALVES et al. OF HEALTH REVIEW BRASIL

REVISAO BIBLIOGRAFICA

COIMBRA,
PORTUGAL

PREVENGAO DO DECLINIO | JOANA MARTINS

2015 | COGNITIVO PINHEIRO MACIEL

TESE DE DOUTORADO
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PAPEL DO EXERCICIO
FiSICO NA PREVENCAO
2016 | DO DEFICIT COGNITIVO

E DA DEMENCIA: O QUE
SABEMOS SOBRE O TEMA?

COVILHA,
PORTUGAL

ANA FILIPA

COUTOAMORIM | PISSERTAGAO

Quadro 2: Artigos que abordam a prevengéo da deméncia.

Fonte: Elaborado pelas autoras com base em busca de artigos em banco de dados virtuais,2022.

O primeiro artigo abordou as intervengdes precoces por meio da alimentagéo, a
saber o 6mega-3. Os autores realizaram uma busca a fim de mostrar que os nutrientes
podem proporcionar uma boa manutencéo da fung¢éo cognitiva e, desse modo, prevenir a
deméncia.

Nunes et al (2017) evidenciaram que a alimentacdo de tipo mediterranico pode ser
um fator protetor para a funcéo cognitiva, a qual é caracterizada por consumo de peixe,
vegetais, fruta fresca, azeite e nozes.

Dentre os resultados alcancados, constataram que uma baixa ingestédo de é6mega-3
(n-8 PUFA) ou uma elevada ingestao de 6mega-6 9n-6 PUFA) podem acelerar o declinio
cognitivo entre 10 e 80%. Por outro lado, um maior consumo de n-3 PUFA ou um menor
consumo de n-6 PUFA podem ter efeitos benéficos, como a estabilizagcdo de placas
ateroscleroéticas carotideas e coronarias (NUNES et al, 2017).

O segundo artigo estudado baseou-se na procura de nutrientes, alimentos
e bebidas relacionados com o desenvolvimento da deméncia vascular. Cardoso e
Paiva (2017) observaram que no grupo dos antioxidantes, pode-se citar vitaminas E e
C, selénio e flavonoides, os quais sdo muito eficientes para proteger contra os danos
oxidativos associados a deméncia. Evidenciaram também que a vitamina D, em baixos
niveis foi associada a doencgas cerebrovasculares e, consequentemente, a um maior
risco de deméncia e que os acidos gordos 6mega-3 diminuem nivel de colesterol sérico e
inflamacgéo sistémica, além de inibir a agregacéo plaquetaria, sendo, portanto, benéficos
para a prevencao da deméncia vascular.

No ambito das bebidas, as autoras observaram que ha um possivel beneficio do
consumo de cafeina, seja através do café ou do cha, proporcionando efeito protetor na
deméncia e no declinio cognitivo (CARDOSO e PAIVA, 2017).

O artigo mostrou que a ingestdo baixa a moderada de vinho pode ser benéfica,
enquanto bebidas alcdolicas excessivas podem aumentar o risco de deméncia. Quanto aos
padrdes alimentares, dietas como a do tipo mediterranica e MIND mostraram-se eficazes na
protecao contra a deméncia e na progressao de sindromes pré-demenciais. Por outro lado,
a dieta ocidental, que é composta por alto consumo de acidos graxos saturados, colesterol
e acgucares refinados, apresentou efeitos contrarios de ambas citadas anteriormente, ou
seja, apresentou um maior risco de deméncia e de declinio cognitivo (CARDOSO e PAIVA,
2017).
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O terceiro artigo evidenciou os fatores de risco para o desenvolvimento da deméncia
vascular, sendo os metabdlicos e os toxicos aqueles mais influentes. Logo, dislipidemia,
obesidade, tabagismo e etilismo sdo exemplos desses fatores. Diante disso, como séo
condi¢cbes possiveis de modificagdo, uma boa alimentagéo, associada a héabitos de vida
saudaveis, pode prevenir tais fatores de risco e diminuir os casos de deméncia vascular.
Ademais, esse artigo também mostrou que a doenga em questao esta relacionada ao nivel
de educacao da populacao: individuos com baixa escolaridade desenvolvem deméncia em
um maior nimero quando relacionados com os individuos de alta escolaridade, uma vez
que este fato esta intimamente ligado a neuroplasticidade (GONCALVES et al, 2020).

Os autores evidenciaram que a funcao cerebral é proporcional as conexdes entre
os neurénios e, quanto mais houver, menos sintomas demenciais o individuo apresentara.
Com isso, a neuroplasticidade envolve esta definicdo e ilustra a relagdo entre educacéo
e casos de deméncia. Constataram que no Brasil: a populagédo apresenta uma média de
4 anos de estudos, comprovando a elevada propor¢édo de deméncia vascular, no pais,
quando comparado aos outros. Portanto, concluiram que a baixa escolaridade, associada
a maus habitos de vida, contribui para o aumento de individuos com deméncia vascular
(GONCALVES et al, 2020).

A tese de Maciel (2015) evidenciou os seis componentes modificaveis que os
individuos na velhice podem explorar a fim de prevenir o declinio cognitivo. O primeiro
componente abordado foi o exercicio fisico, 0 qual se mostrou mais eficaz nos homens,
uma vez que eles praticam mais em relagdo as mulheres. Logo, os homens apresentam
melhores performances cognitivas, sendo que aqueles que praticam exercicios aerébicos,
como corrida, marcha e treino de resisténcia, apresentaram resultados ainda melhores
(MACIEL, 2015).

O segundo componente foi o treino cognitivo, que tem como objetivo potencializar
a capacidade intelectual do individuo e, logo, exercitar a fungcédo cognitiva, através, por
exemplo, da exploragdo das memorias visual e auditiva. A pesquisa apresentou um estudo
realizado, em idosos com 83 anos, com treino da meméria, os quais foram separados
em grupo experimental e grupo controle. Ao final do estudo, observou-se que houve
melhora na performance da meméria no grupo experimental em relagédo ao grupo controle,
comprovando, portanto, que o treino cognitivo traz resultados positivos para a prevencéo
do declinio cognitivo (MACIEL, 2015).

O terceiro componente foi a alimentagdo: a dieta mediterranica, seja associada
ao exercicio fisico, seja de forma isolada, &€ um método eficaz de prevencao. Essa dieta
engloba consumo de peixe rico em édmega-3, frutos secos, fruta, cereais e pouco consumo
de carnes vermelhas, gorduras saturadas e agucares refinados. Estudos mostraram efeitos
satisfatérios em individuos que adotaram tal dieta (MACIEL, 2015).

O quarto componente foi o contexto social em que o individuo foi exposto ao longo

da vida até os dias atuais, englobando educacao, profisséo, lazer e relacionamento. No
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ambito da educacgéao, estudos mostraram que individuos com 15 anos de educagéo tiveram
menor risco relativo de desenvolver deméncia em relacao aqueles com menos de 12 anos
(MACIEL, 2015).

Os estudos mostraram que altos niveis de educacao séo benéficos para um melhor
desenvolvimento da func¢édo cognitiva e que a educacgéo atua tanto para impedir que o déficit
cognitivo progrida, quanto para atrasar sintomas de um declinio ja existente. Porém, para
aqueles que ndo possuem educacdo em nivel consideravel, pode-se explorar atividades
de lazer a fim de estimular o intelecto e, desse modo, reduzir o declinio cognitivo, como
mostrado em estudos (MACIEL, 2015).

No ambito do lazer, as atividades podem ser divididas em sociais, mentais ou fisicas,
sendo que elas podem influenciar positivamente ou negativamente na fungao cognitiva. Além
da melhora cognitiva, as atividades de lazer realizadas em conjunto apresentam beneficios
emocionais, visto que reduzem o stress e diminuem os niveis de ansiedade. No ambito
do trabalho, pode-se concluir que idosos submetidos a uma complexidade ocupacional
maior em relacdo aqueles submetidos a uma baixa complexidade, apresentaram melhor
fungé@o cognitiva. Por fim, no dmbito de relacionamento, pode-se concluir, através de um
estudo, que pessoas que viveram sem um parceiro durante a idade adulta apresentam
cerca de duas vezes mais risco de desenvolver deméncia na velhice quando comparados
as pessoas que viveram com parceiro (MACIEL, 2015).

O quinto componente foi o estado emocional, o qual tem grande poder para
influenciar na funcdo cognitiva, visto que a exposi¢cédo exacerbada a ansiedade, a depresséo
e ao stress compromete a cogni¢cdo. Um estudo mostrou que adultos com instabilidade
emocional acentuada apresentam maior risco de desenvolver declinio cognitivo quando
comparados aqueles com baixa instabilidade emocional. Outro estudo concluiu que altos
niveis de cortisol decorrentes de uma elevada exposicdo a ansiedade, ao stress e a
depressdo podem levar a deméncia (MACIEL, 2015).

Por fim, o ultimo componente foi o fator cardiovascular. Os fatores de risco
cardiovasculares incluem: Diabetes Mellitus tipo 2, aterosclerose, hiperlipidemia,
hipertenséo arterial, hipercolesterolemia, patologia cardiaca e cerebrovascular, indice de
massa corporal aumentado e outras condi¢cdes patoldgicas. Dentre eles, a hipertensado
arterial se destaca, uma vez que ela causa doenca cerebrovascular de pequenos vasos,
prejudicando o tecido neuronal. Desse modo, a hipertenséo arterial descontrolada
apresenta maior risco de danificar o tecido cerebral, propiciando o desenvolvimento da
deméncia vascular (MACIEL, 2015).

Adissertagcdo de AMORIM (2016) investigou a relagéo entre exercicio fisico e fungédo
cognitiva. Diversos estudos sugeriram beneficios: em pessoas idosas saudaveis, observou-
se que o exercicio fisico &€ neuroprotetor, visto que diminui o risco de déficit cognitivo e de
deméncia ao fim de 5 anos. Ja em idosos com deméncia, a atividade fisica programada
mostrou atrasar o declinio cognitivo, sugerindo que é um meio eficaz para melhorar
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a funcdo cognitiva nesses pacientes. A pesquisa apontou que a atividade fisica sugere
ser benéfica para a cogni¢do dos individuos, uma vez que est envolvida com processos
biologicos, a saber: neurogénese do hipocampo, angiogénese, aumento da expresséo de
fatores neurotroéficos e neuroplasticidade (AMORIM, 2016).

Assim, os estudos selecionados permitiram compreender a questdo da importancia
da prevencéo da deméncia vascular como uma possibilidade de garantir uma vida saudavel
e melhoria da qualidade de vida para adultos e idosos, no entanto, ao aprofundar os estudos
pode-se evidenciar a necessidade também de se compreender a questdo da deméncia no

atual contexto pandémico, o que sera abordado no préximo item.

A INFLUENCIA DA COVID-19 EM PACIENTES COM DEMENCIA VASCULAR

De fato, sabe-se que a infeccao do virus SARS-CoV-2 ocorre devido a sua afinidade
pela enzima conversora de angiotensina Il, a qual expressa-se em diferentes 6rgaos,
sendo o principal o pulméo, porém, também pode atingir o cérebro. Desse modo, como
politica publica para tentar conter a disseminacéo viral e a consequente contaminacao,
foi implantado o isolamento social, que trouxe nao s6 beneficios, mas também inUmeros
maleficios a varios grupos populacionais, inclusive os idosos (SILVA et al, 2021).

Estudos mostraram que o virus em questdao acomete preferencialmente individuos
que apresentam fatores de risco, dentre os quais aqueles vasculares sdo mais significativos,
como diabetes, hipertensé@o e doenca cardiovascular. Assim sendo, devido a semelhanca
dos fatores de risco para a deméncia vascular e para o SARS-CoV-2, a deméncia € um
fator de risco para o coronavirus (SILVA et al, 2021).

Além disso, os pacientes com deméncia ndo apenas sao suscetiveis a infecgao,
como também apresentam um risco a mais, visto que a dificuldade em memorizar as
recomendacdes higiénicas e as regras para evitar o contagio, contribuem para colocar
esses pacientes em risco (RODRIGUEZ et al, 2021).

Ademais, devido a medida de isolamento social imposta, exercicio fisico, atividades
sociais, terapias cognitiva e comportamental foram prejudicadas, as quais sao alternativas
preventivas para os pacientes com deméncia (MAZUCHELLI et al, 2021).

Além disso, o isolamento também reduziu o nUmero de consultas, comprometendo
a realizagdo de exames neuroldgicos. Portanto, tais prejuizos agravaram o quadro desses
individuos, uma vez que apresentam chances aumentadas de desenvolver ansiedade e
depresséo, além de distirbios do sono e alteragdes comportamentais. E valido ressaltar
que os cuidadores desses pacientes também foram afetados, visto que a sobrecarga e o
estresse aumentaram (RODRIGUEZ et al, 2021).

Por fim, estudos mostraram que os pacientes com deméncia e acometidos pela
COVID-19 apresentam maior taxa de letalidade quando comparados a outros pacientes
de faixa etaria semelhante e com comorbidades parecidas. Dentre os fatores influentes,
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0s riscos cardiovascular e respiratério sdo mais consideraveis. O estudo mostrou que
o SARS-CoV-2 apresenta potencial neuroinvasivo, o qual podera afetar a progressao
e/ou precipitacdo de alteragbes neuropatolégicas, que podem levar a uma doenca
neurodegenerativa (REYES-BUENO et al, 2020).

CONCLUSAO

O presente estudo abordou sobre a deméncia vascular de forma ampla, visto que
elucidou causas, diagnéstico e tratamento, a fim de esclarecer o quadro dessa patologia.
Diante disso, dentre as causas principais estdo aquelas relacionadas ao acidente vascular
cerebral, tanto isquémico quanto hemorragico, a lesdo por trombos e ao diabetes mellitus
tipo 2.

A pesquisa foi de suma relevancia, pois o quadro demencial afeta, principalmente,
idosos, sendo preciso um cuidado amplo voltado para esse publico. Desse modo, além das
3 principais causas, ha fatores associados que contribuem para o desenvolvimento dessa
doenca, a saber auséncia de vitamina D, depressao e hipertensao arterial.

Com isso, os familiares, os cuidadores e os profissionais de saude devem estar
atentos aos primeiros sinais e aos cuidados que 0s pacientes necessitam, uma vez que
deve haver um tratamento amplo e multidisciplinar. Pode-se comprovar que ha fatores
modificaveis na velhice: exercicio fisico, treino cognitivo, alimentacédo, contexto social,
estado emocional e fator cardiovascular.

Apartir do quadro demencial instalado, o individuo ira apresentar sintomas de declinio
cognitivo, principalmente, sendo a perda de memoria o mais comum. O diagnostico é feito
a partir de exame clinico, testes cognitivos e neuropsicolégicos, além de neuroimagem e
exames laboratoriais.

Por fim, ndo ha opg¢des de farmacos suficientemente comprovados para o tratamento,
sendo preciso terapias alternativas para dar suporte ao enfermo. Comprovou-se que o
uso de extrato do Ginko Biloba trouxe melhora nos niveis cognitivos, comportamentais e
psicoldgicos. Ademais, o presente estudo mostrou a relagdo da deméncia vascular como
fator de risco no contexto da pandemia do Covid-19, a qual afetou integralmente a satde
do idoso.
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