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INTRODUCAO

O crescimento da populacdo idosa ¢ um fenomeno mundial. Estima-se que no ano de
2050 existam aproximadamente dois bilhdes de pessoas com sessenta anos ou mais vivendo
no planeta. O aumento dessa populagdo exige que os profissionais e servicos de saude
estabelecam estratégias de controle de doencas, prevencdo e promogdo do envelhecimento
ativo e saudavel (SANTOS et al, 2020).

De acordo com a Organizacdo Pan-Americana de Saude o envelhecimento ¢
considerado um processo sequencial, individual, acumulativo, irreversivel, universal e nao
patoldgico do individuo (senescéncia). Contudo em condicdes de doengas, acidentes e estresse
emocional pode gerar a senilidade que ¢ uma condigdo patoldgica que requer cuidados. Nessa
faixa etaria ha maior incidéncia de doengas cronicas ndo transmissiveis, degenerativas e
incapacitantes, como as deméncias (Ministério da Saude)

A deméncia ¢ uma sindrome clinica de natureza cronica e progressiva, na qual ocorre
perturbagdo de multiplas fungdes cognitivas (Ministério da Saiude). Com a progressdo da
doenga ¢ esperado maior grau de dependéncia por conta das perdas funcionais e, por conta
disso, ¢ essencial a presen¢a de um cuidador para auxiliar a pessoa idosa na realizagao das
atividades de vida didria (AVD) e nas atividades instrumentais de vida diaria (AIVD).
(SANTOS et al, 2020). Contudo, a maior parte desses cuidadores sdo pessoas proximas ao
paciente e que prestam cuidados de forma voluntaria e ndo recebem orientagdo formal para

desempenhar o cuidado (SILVA et al, 2023). Portanto a presenga de um profissional
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especializado em Geriatria e Gerontologia ¢ imprescindivel para auxiliar o cuidador antes e
durante a evolucao do quadro demencial.

Esse estudo possui o intuito de destacar a importancia do atendimento especializado

na atencdo a saude do idoso com comprometimento funcional, da autonomia ou da

independéncia em decorréncia de uma das Sete Sindromes Geriatricas.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo, de cardter descritivo, do tipo relato de experiéncia,
desenvolvido por uma residente do segundo ano da residéncia de medicina de familia e
comunidade, inserida em atividade pratica curricular de niveis secundario e terciario da

residéncia médica, na cidade de Santa Rosa, no segundo semestre do ano de 2023 no periodo

de 03/07 a 09/08.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O ambulatério de Sindromes Geriatricas da Fundagao Municipal de Saude surgiu em
abril de 2023 pela necessidade de fornecer atendimento especializado aos mais de nove mil
idosos cadastrados no IPM (sistema de gestdo da satde publica) do Municipio. O ambulatorio
visa contemplar os pacientes com atendimento multiprofissional e multidimensional.
Inicialmente estdo sendo atendidos os idosos com insuficiéncia cognitiva que ja foram
diagnosticados, que ndo tiveram diagndstico demencial firmado ou com queixas de
esquecimento.

Os pacientes sao encaminhados pelos médicos atuantes nas unidades basicas de saude.
O encaminhamento ¢ feito a partir de documento de referéncia que deve relatar uma breve
histéria do caso conforme anamnese feita pelo profissional e pontuacdo do mini exame do
estado mental (MEEM). O idoso deve comparecer na consulta com especialista em geriatria
acompanhado de familiar ou cuidador e portando sacola de medicamentos de uso continuo e
eventual.

No atendimento realizado no Ambulatorio de Sindromes Geriatricas ¢ feita revisdo da
historia clinica do paciente e dos medicamentos utilizados, aplicacao de testes de triagem e

sdo solicitados exames de sangue e ressonancia magnética de cranio para melhor elucidacao
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diagnoéstica. Também sdo avaliados exames prévios e melhor abordagem da queixa de
alteragdo da memoria.

Os testes de triagem incluem o teste do desenho do reldogio, MEEM e teste de fluéncia
verbal. A aplicacdo de testes rapidos, ficeis de pontuar e aceitos pelo paciente permite a
triagem dos casos para posterior exame detalhado, visto que o diagndstico da deméncia nas
fases iniciais € uma prioridade na satde publica devido a elevada incidéncia das deméncias
(GUERREIRO, 2010).

Os exames de sangue sdo necessarios para descartar causas reversiveis e trataveis que
podem se confundir com deméncia. Condi¢des como anemia, hipovitaminoses e
hipotireoidismo sdo comuns em idosos € podem provocar alteragdo da memoria (PARMERA
E NITRINI, 2015). Como exames complementares ¢ indicado solicitar hemograma, dosagem
de TSH, de vitamina B12 e de 4cido folico, funcdo renal, funcdo hepatica e sorologias
(MORAES et al, 2009).

Quando as queixas de memoria sdo bem pontuadas e o paciente fica temeroso quanto
ao diagnodstico ¢ sugerido investigar um quadro comportamental, como depressiao ou
ansiedade (PARMERA E NITRINI, 2015). A depressdo tem uma alta prevaléncia na
populacdo idosa e gera repercussdes. O principal instrumento de avaliacdo ¢ a escala de
depressao geriatrica (GDS) (MORAES et al, 2009).

As principais causas primarias de deméncia sdo a Doenga de Alzheimer (DA),
Deméncia de Corpos de Lewy, Deméncia associada a Doen¢a de Parkinson, Deméncia
Vascular ¢ Deméncia Frontotemporal (DFT). Cada uma das deméncias tem um modo de
evolugdo do declinio cognitivo, visto que a deméncia vascular tem inicio abrupto enquanto
que a DA, a DFT e a deméncia com Corpos de Lewy evoluem de forma progressiva . Para
avaliar o declinio funcional do individuo com deméncia ¢ importante comparar o nivel do
cognitivo prévio do individuo avaliando as AVD (higiene, alimentacdo, capacidade de se
vestir sozinho e continéncia urindria e fecal) e as AIVD (limpar a casa, preparar refei¢des,

fazer compras e cuidar das financas e contas da casa) (PARMERA E NITRINI, 2015).

CONSIDERACOES FINAIS
Através deste estudo pode-se concluir a importancia do cuidado da pessoa idosa na

Atenc¢ao Priméaria a Satde para a precoce suspeita e encaminhamento para o especialista em
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Geriatria. O tratamento medicamentoso e acompanhamento do paciente ira propiciar a
estabilizacdo do comprometimento cognitivo, do comportamento e das realizagcdes das AVD e
AIVD. Com o tratamento também ocorrera a diminuicdo da sobrecarga e do estresse do

cuidador.

Palavras-chave: Geriatria. Deméncia. Envelhecimento Cognitivo.
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