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INTRODUCAO

Afibrilagcéo atrial (FA) é uma arritmia
sustentada comum entre os idosos, que
tem como consequéncia o risco aumentado
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para Acidente Vascular  Encefalico
(AVE). Sabe-se que essa arritmia possui
associacdo a eventos cardiovasculares
como: insuficiéncia cardiaca incidente,
doenca cardiaca isquémica e doenca
vascular periférica. ldosos com fibrilagcao
atrial tem aproximadamente o dobro de
chances de apresentar deméncia por
causa dos riscos de infartos cerebrais
silenciosos devido ao acumulo de micro
émbolos, hemorragia cerebral e inflamagéo
sistémica (MARINO, 2019).

Sabe-se que a fibrilagdo atrial (FA)
esta associada ao aumento do risco de de-
méncia, acidente vascular cerebral e menor
qualidade de vida. Os efeitos hemodinami-
cos negativos da FA resultando em reducgéo
do débito cardiaco e hipoperfuséo cerebral e
o0 risco de micro e macrotromboémbolos ce-
rebrovasculares plausivelmente predispdem
ao desenvolvimento de declinio cognitivo e
deméncia (MOHANTY, 2021).

O objetivo do presente artigo foi
analisar os estudos que discorreram sobre
a relacdo do uso de anticoagulantes nos
pacientes idosos que tinham fibrilagcéo
atrial comparando com o beneficio para a

cognigéao.
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METODOLOGIA

O estudo em questao trata-se de uma pesquisa do tipo reviséo integrativa de literatura,
que se caracteriza por ser uma estratégia na qual-pesquisador tem interesse de sumarizar
resultados de um conjunto de pesquisa sobre um mesmo tema, visando estabelecer
generalizagdes desenvolver explicagbes mais abrangentes de um fenémeno especifico,
foi realizado o levantamento de publica¢cdes na Biblioteca Virtual em Saude, utilizando
os descritores: “Idoso” AND ou “fibrilagdo atrial” AND “cogni¢cdo” AND “anticoagulante”,
encontrando-se 20 artigos. Ap6s aplicacao dos filtros: texto completo; inglés e no periodo
de 2013 a 2023; encontraram-se 18 trabalhos.

Desses, excluiram-se 3 por fuga tematica e 6 nao estavam disponiveis, constituindo
um corpus final de 9 artigos. Com os artigos escolhidos, iniciou-se a discussao e a analise
mais detalhada do referido assunto, a partir da leitura do texto completo, cuja organizagéo foi
realizada no Microsoft Word, com a finalidade de compreender melhor o tema comparando

0 conhecimento tedrico e as conclusdes.

REFERENCIAL TEORICO

A fibrilagéao atrial (FA) é uma arritmia sustentada comum entre os idosos, que tem
como consequéncia o risco aumentado para Acidente Vascular Encefalico (AVE). Sabe-
se que essa arritmia possui associacao a eventos cardiovasculares como: insuficiéncia
cardiaca incidente, doenca cardiaca isquémica e doenca vascular periférica. ldosos com
fibrilacdo atrial tem aproximadamente o dobro de chances de apresentar deméncia por
causa dos riscos de infartos cerebrais silenciosos devido ao acimulo de micro émbolos,
hemorragia cerebral e inflamacgéo sistémica (MARINO, 2019).

Sabe-se que a fibrilagéo atrial (FA) esta associada ao aumento do risco de deméncia,
acidente vascular cerebral e menor qualidade de vida. Os efeitos hemodinamicos negativos
da FA resultando em redugéo do débito cardiaco e hipoperfuséo cerebral e o risco de micro
e macrotromboémbolos cerebrovasculares plausivelmente predispdem ao desenvolvimento
de declinio cognitivo e deméncia (MOHANTY, 2021).

O objetivo do presente artigo foi analisar os estudos que discorreram sobre a relagao
do uso de anticoagulantes nos pacientes idosos que tinham fibrilagdo atrial comparando
com o beneficio para a cognigéo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A fibrilacdo é uma arritmia sustentada sendo mais comum em adultos mais velhos,
estando associada a um aumento do risco de AVC e menor qualidade de vida devido a
reducao da capacidade de exercicio, débito cardiaco, fragilidade, cogni¢céo, fun¢ao vascular
e esta associada com maiores taxas de comorbidades cardiacas (MARINO, 2019)
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A incidéncia e prevaléncia de fibrilacdo atrial aumentam com a idade, varios
mecanismos podem explicar um papel causal para o comprometimento cognitivo entre
individuos com fibrilagdo atrial, como infartos cerebrais silenciosos, micro hemorragias
cerebrais e hipoperfusédo. Além disso, a fibrilagéo atrial estéa associada a um risco aumentado
de declinio cognitivo e deméncia, independentemente de fatores de risco compartilhados
ou acidente vascular cerebral evidente (CARAMELLI, 2022).

A FA estéa associada a resultados cardiovasculares adversos, incluindo um aumento
de cinco vezes no risco de acidente vascular cerebral, bem como insuficiéncia cardiaca
incidente, doenca cardiaca isquémica e doenga vascular periférica. O risco de deméncia
€ aproximadamente o dobro entre pacientes com FA. Esse mesmo estudo, observou que
os individuos que tomavam anticoagulantes orais direto (DOACs) para FA eram menos
propensos a serem diagnosticados com deméncia e comprometimento cognitivo leve (MCI)
doque aqueles que tomavamAVKs, apds o ajuste para possiveis fatores de confusdo. Embora
outras evidéncias, inclusive de ensaios controlados randomizados, reforcem esse achado,
pode ser relevante considerar o perfil de risco cognitivo ao prescrever ACOs para FA entre
individuos mais velhos (CADOGAN).

Desse modo, o uso de anticoagulantes orais (OAC) desempenha um papel central
na prevengédo de AVC em pacientes com fibrilagdo atrial ndo valvular (NVAF). Contudo,
muitas vezes a OAC néo é prescrita para pacientes idosos em razao da fragilidade fisica
e cognitiva deles. Ora, o autor do artigo afirma, em comparagdo com os pacientes idosos
sem FA, pacientes idosos com FA possuem quatro vezes mais chances de serem frageis
e duas vezes mais chance de ter algum empecilho cognitivo. O estudo demonstrou que o
tratamento com OAC nos pacientes com dificuldade cognitiva e/ou fragilidade néo diferiu
em relagdo aos resultados, ou seja, o tratamento com Anticoagulantes em idosos mais
frageis tem se mostrado benéfico. Contudo, esses pacientes foram mais frequentemente
tratados com DOAC do que com AVK (MAILHOT, 2020).

Sabe-se que a terapia anticoagulante é crucial na reducéo do risco de AVC em
pacientes com FA. A varfarina é comumente utilizada, mas novas terapias anticoagulantes
também desempenham um papel importante na prevencdo de AVC em pacientes com
FA. esse estudo ressalta a importancia da terapia anticoagulante na prevencdo de
AVC em pacientes com FA nao valvular, particularmente aqueles com histérico de AVC
clinico. A associacdo entre FA e declinio cognitivo/deméncia demonstra a necessidade de
abordagens terapéuticas abrangentes que considerem ambos 0s aspectos. A pesquisa
destaca a relevancia clinica de prevenir infartos cerebrais subclinicos em pacientes com
FA para mitigar o risco de comprometimento cognitivo e deméncia, devendo considerar
esses fatores ao administrar tratamentos e estratégias terapéuticas para prevenir o
comprometimento cognitivo em pacientes com FA e histérico de AVC. (BUNCH, 2019; CAO,
2015).
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Sabe-se que o0 estudo SAGE-AF é um estudo prospectivo em andamento com adultos
de 65 anos ou mais que possuem fibrilagéo atrial (FA) e estdo recebendo anticoagulacéo
oral. Os participantes passaram por uma avaliagdo geriatrica abrangente, entrevistas
estruturadas e revisdo de prontuarios médicos como parte de sua rotina de cuidados
médicos. Os critérios de elegibilidade incluem ter uma visita agendada em algumas praticas
médicas especificas e uma pontuagdo de risco CHA2DS2VASC12 maior ou igual a 2. A
avaliacéo geriatrica e de humor no estudo SAGE-AF € composta por seis componentes que
medem fragilidade, fungéo cognitiva, suporte social, sintomas depressivos, viséo e audi¢cao
dos participantes. A fragilidade é avaliada com a escala do Cardiovascular Health Survey,
composta por cinco elementos, onde uma pontuacéo de 3 ou mais é considerada fragil, 1-2
€ pré-fragil e 0 é ndo fragil (WANG, 2019)

Portanto, a satisfacdo do paciente com a anticoagulagdo é um aspecto importante,
uma vez que esta ligada a adesdo ao tratamento e aos resultados clinicos. Os idosos que
estavam com deficiéncia visual, sintomas depressivos e ansiedade estao associados a uma
maior carga de anticoagulacdo. Além disso, essas associagbes variaram entre diferentes
tipos de anticoagulantes e seus resultados sugerem que é importante considerar a satde
visual e mental dos pacientes ao prescrever anticoagulantes para melhorar os resultados
da terapia. (WANG, 2019).

CONSIDERAGCOES FINAIS

A FA tem associacdo com o declinio cognitivo na populagdo idosa, porém o
tratamento correto com a terapia anticoagulante auxilia ndo s6 a redugéo da arritmia como
também a ocorréncia do comprometimento cognitivo. Destarte, ressalta-se ainda mais a
importancia de compreender e modificar os fatores de risco da fibrilagdo atrial, além de
implementar uma terapia resolutiva imediata para impedir maiores danos ao idoso.
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