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PREJUIZOS NA DISCRIMINACAO CROMATICA EM PACIENTES
COM DOENCA DE ALZHEIMER
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RESUMO

A Doenca de Alzheimer (DA) é uma condicdo neurodegenerativa que causa declinio cognitivo,
comprometimento na memoria e nas atividades diarias, de forma progressiva. No entanto, ainda ndo
existem dados conclusivos acerca do processamento sensorial na DA. Dessa maneira, o objetivo desse
estudo foi investigar a discriminagdo cromética usando o teste de arranjo de cores Farnsworth-Munsell
100 Hue (FM-100) em pacientes com DA, em colaboragdo com pesquisadores da Russia. Os
participantes ndo apresentavam discromatopsias. Um total de 14 pacientes com DA (M = 74,3 anos; DP
= 4,1 anos) e 60 tricromatas saudaveis (M = 38,8 anos; DP = 1,4 anos) participaram do estudo. Os
resultados indicaram prejuizos gerais (mais erros, Total Error Score) em pacientes com DA (p < 0,001).
Os prejuizos ndo tiveram especificidade para os eixos de cores. Nao houve predicdo em modelo
considerando itens da escala MoCA para cogni¢do (p > 0,05). No entanto, maior escolaridade foi
responsavel por melhor desempenho dentre os pacientes com DA (p < 0,001). Os resultados indicam
que 0s prejuizos sensoriais na DA podem tanto decorrer do envelhecimento quanto pela deterioracdo
das fibras corticais. Reservas cognitivas parecem diminuir os prejuizos dentre pacientes. Dessa forma,
esse estudo trouxe novas informacdes para literatura, podendo subsidiar outros

trabalhos.
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INTRODUCAO

A Doenca de Alzheimer (DA) é uma condi¢do neurodegenerativa que causa declinio
cognitivo, comprometimento na memdria e nas atividades diarias, de forma progressiva (Silva;
Silva, 2021). Esses sintomas sdo irreversiveis devido a deterioragdo de celulas cerebrais,
apresentando agravamento da doenca ao longo do tempo, manifestando danos cognitivos e
perda de memoria severa (Lemos; Hazin; Falcédo, 2012).

Apesar de a literatura ndo revelar uma causa Unica para a DA, o padrdo da doenca
progride a partir de trés estagios: o estagio 1 € o inicio dessa condi¢do, que 0S primeiros
sintomas comegam a aparecer no individuo, como o esquecimento de algumas questdes do seu
cotidiano; no estagio 2, o paciente necessita de supervisdo e de orientacdo para realizar
atividades diarias, bem como pode apresentar agitacdo e comportamentos agressivos

decorrentes do estado de confuséo; por ultimo, no estagio 3, as capacidades cognitivas ja estdo
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bem comprometidas, em que o individuo é dependente de outras pessoas para fazer
praticamente todas as suas atividades (Bitencourt; Kuerten; Tuon, 2018).

A idade € um dos principais fatores de risco, sendo 0s idosos 0s mais acometidos com
essa doenca. A previsdo é de que, em 2040, cerca de 80 milhdes de pessoas no mundo
manifestem a DA (Korolev, 2014). O fenbmeno de envelhecimento populacional € visto como
uma das responsaveis para o crescimento do indice de condigdes clinicas como a DA. Com
isso, a demanda cresce consideravelmente nos servi¢os de salde, que, na maioria dos paises
subdesenvolvidos como o Brasil, ainda nao estdo preparados para enfrentar esses desafios. 1sso
pode fazer com que o bem-estar desses individuos fique severamente comprometido, levando
em consideracao que essa fase pode estar mais suscetivel a vulnerabilidades devido a uma maior
fragilidade (Niemeyer-Guimaraes, 2019)

Essas doencas quando se desenvolvem na velhice podem apresentar caracteristicas
clinicas peculiares, o que exige uma abordagem diagnostica especial. Contudo, € comum que
esses transtornos sejam negligenciados e tratados de forma inadequada, uma vez que familiares
e até profissionais da salde podem interpretar equivocadamente os sintomas como indicativos
normais do processo de envelhecimento. Sendo assim, isso pode refletir a escassez de politicas
de salde, sendo necessario avaliar e procurar melhorar a atengdo a saude mental do idoso
(Clemente; Loyola Filho; Firmo, 2011).

No entanto, ainda ndo existem dados conclusivos acerca do processamento sensorial na
DA (Bassetti, 2018). Problemas na visdo, por exemplo, muitas vezes sdo associados ao
Alzheimer. A literatura mais antiga mostra que a visao de cores em idosos, de forma geral, pode
apresentar prejuizos, em que o processo de envelhecimento poderia afetar as habilidades de
distingédo de cores, especialmente as cores frias, como azul, roxo e verde, em idosos a partir de
65 anos (Cooper, 1993). Em idosos com DA, os estudos ainda ndo sdo claros sobre essa
temaética.

A visdo de cores corresponde a capacidade do sistema visual de diferenciacdo e
combinacdo de cores, relacionando-se a uma resposta gerado pelo cérebro decorrente da
captacdo de luz dos ambientes pelos fotorreceptores da retina dos seres humanos [Classificagéo
Internacional da Funcionalidade (CIF), 2003; Lima et al., 2011). Inclusive, hd uma amplitude
de testes que sao utilizados para avaliar a visdo de cores em pessoas no mundo.

O estudo sobre a visdo de cores € amplo e entende a importancia da temaética na
sociedade. Entende-se que perceber possiveis deficiéncia na visdo de cores pode auxiliar em
diagnosticos relacionados a les6es nas estruturas do olho, por exemplo, a catarata, maculopatias

inflamatdrias ou toxicas e vasculopatias e les6es dos bastonetes, lesbes pos-receptorais como
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neurite Optica, doenca de Leber (Kjaer et al., 2000). Interessante pontuar que séo lesées muito
observada em idosos.

Levando em consideracdo que os estudos ainda ndo sdo conclusivos sobre a tematica
em idosos com DA, o objetivo desse estudo foi investigar a discriminacdo cromatica usando o
teste de arranjo de cores Farnsworth-Munsell 100 Hue (FM-100) em pacientes com DA, em

colaboracdo com pesquisadores da Russia.
METODOLOGIA

Os participantes ndo apresentavam discromatopsias. Um total de 14 pacientes com DA
(M = 74,3 anos; DP = 4,1 anos) e 60 tricromatas saudaveis (M = 38,8 anos; DP = 1,4 anos)
participaram do estudo.

O instrumento utilizado foi o teste de arranjo de cores Farnsworth-Munsell 100 Hue
(FM-100), que visa identificar e diferenciar deficiéncias na discriminagdo de cores. Foi
desenvolvido em 1940 por Dean Farnsworth, sendo um teste amplamente utilizado no mundo
para avaliar a visdo de cores por se tratar de uma ferramenta simples e de facil aplicacgéo,
classificando a discriminacdo cromatica em: superior, inferior ou dentro da média (Farnsworth,
1943, 1957). Esse teste pode ser voltado para avaliar anormalidade congénitas ou para prejuizos
adquiridos (Berezovsky; Cavascan; Saloméo, 2007).

Figura 1 — Exemplo do instrumento utilizado nesse estudo
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados indicaram prejuizos gerais (mais erros, Total Error Score) em pacientes
com DA (p <0,001). Os prejuizos nao tiveram especificidade para os eixos de cores. Ndo houve
predicdo em modelo considerando itens da escala MoCA para cognicéo (p > 0,05). No entanto,
maior escolaridade foi responsavel por melhor desempenho dentre os pacientes com DA (p <
0,001).

Gréfico 1 — Escore total de erros do grupo controle e dos pacientes com DA no dominio de
atencéo
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Gréfico 2 — Escore total de erros do grupo controle e dos pacientes com DA no dominio de
abstracdo
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Grafico 3 — Escore total de erros do grupo controle e dos pacientes com DA no dominio de
linguagem
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Gréfico 4 — Escore total de erros do grupo controle e dos pacientes com DA no dominio de
evocagdo mnemaonica
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Grafico 5 — Escore total de erros comparativos Farnsworth-Munsell 100
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CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados indicam que 0s prejuizos sensoriais na DA podem tanto decorrer do
envelhecimento quanto pela deterioragcdo das fibras corticais. Reservas cognitivas parecem
diminuir os prejuizos dentre pacientes.

Dessa forma, esse estudo trouxe novas informagdes para literatura, podendo subsidiar

outros trabalhos, levando em consideragdo a importancia mostrada sobre estudar a visao de
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cores e que ainda ndo h4d uma amplitude de trabalhos que investiguem essa tematica em idosos
com DA. Ainda hé necessidade da realizacdo de novos estudos que aprofundem melhor essa
questdo, ampliando com amostras mais especificas e trazendo novos resultados para fomentar

essa discussao.
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