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O processo de envelhecimento ocorre de forma heterogénea, ou seja, com suas particularidades para
cada idoso. As mudancgas fisiologicas podem aparecer e influenciar na qualidade de vida, autonomia e
independéncia das pessoas idosas. O Comprometimento Cognitivo Leve é uma alteracdo cognitiva
proveniente de condi¢bes heterogéneas que se encontra entre o limiar da normalidade no
envelhecimento e alteracdes consideradas patoldgicas, fazendo emergir a necessidade um programa de
reabilitacdo estruturado e multiprofissional que promova cuidado e qualidade de vida. Este trabalho
estrutura-se como um relato de caso, com o objetivo principal de demonstrar a eficacia do programa
de reabilitacdo multiprofissional diante do Comprometimento Cognitivo Leve, ocasionado pela
insuficiéncia renal cronica de uma paciente idosa, que esteve hospitalizada, e recebeu o cuidado de
uma equipe de saude multiprofissional e apresentou ganhos importantes na manutencdo de sua
autonomia e independéncia e, consequentemente, da qualidade de vida.

INTRODUCAO

O envelhecimento é compreendido como um processo normal, permeado por
alteragdes fisiologicas ja esperadas para 0 momento, nomeado, entdo, de senescéncia. Porém,
em alguns casos, € atravessado por alteracBes patoldgicas e consideradas anormais da
fisiologia e da funcionalidade, o que é chamado de senilidade. Nesse sentido, o
envelhecimento fisioldgico abrange tanto alteracdes funcionais quanto bioguimicas e
psicologicas, que irdo exercer desempenho sobre a funcionalidade e saude da pessoa idosa
(MACENA; HERMANO; COSTA, 2018).

As mudangas pertinentes ao envelhecimento se estendem ao cérebro, ao sistema
nervoso central e demais estruturas. Os achados cientificos demonstram que ha& importante
reducdo do volume do encéfalo, das conexdes sinapticas e da capacidade de plasticidade
cerebral nos idosos, compreendida como a capacidade do cérebro de se adaptar e se ajustar
diante das necessidades ambientais e fisiologicas. Surgem, entdo, diante das alteracdes
previstas para o envelhecimento, queixas comuns entre essa faixa etaria, tal como a
dificuldade de lembrar nomes e nimeros, lentiddo do pensamento e na realizacédo de funcdes
executivas e alteacdes no controle motor (PORTO; NITRINI, 2014).
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Contudo, diante do envelhecimento, é fundamental compreender o limiar entre a
normalidade do declinio e o inicio de um comprometimento cognitivo patolégico, ou
envelhecimento senil, que ameaca a funcionalidade da pessoa idosa, com a finalidade de
consolidar a terapéutica mais adequada para a promocdo de qualidade de vida que, por sua
vez, ampara-se na preservacao da autonomia e da independéncia. A autonomia é capacidade
da pessoa de escolher e tomar decisdes, enquanto a independéncia € compreendida como a
capacidade de desenvolver as atividades cotidianas, ou Atividades de Vida Diaria — AVD
(TAVARES et al, 2017).

O Comprometimento Cognitivo Leve — CCL é considerado uma transicdo entre a
normalidade do envelhecimento cerebral e do comprometimento cognitivo mais severo, como
nos quadros de deméncia. O diagnéstico é realizado a partir das queixas subjetivas do
paciente, associado a evidéncias na avaliacdo neuropsicol6gica e, por sua vez, com
funcionalidade relativamente preservada. O CCL ocorre devido condigOes heterogéneas,
como o acometimento por doencas degenerativas, lesdes vasculares e alteracdes metabdlicas
(GOULART et al, 2019).

Ao ser identificado o quadro, € imprescindivel iniciar o tratamento da doenca de base.
Associado ao tratamento medicamentoso, o programa de estimulacdo cognitiva e a correlagdo
e cooperacdo entre as diversas areas da salde potencializam a manutencdo da autonomia e
independéncia da pessoa idosa (GOMEZ-SORIA; PERALTA-MARRUPE; PLO, 2020).

O CCL, apesar de ndo exercer influéncia significativa sobre as AVD e ter como
caracteristica a funcionalidade relativamente preservada, é um quadro de importante
conhecimento, pois estudos mostram que, além da existéncia de varios subtipos, as alteracoes
cognitivas podem persistir, progredir e exercer prejuizos funcionais significativos,
demonstrando, inclusive, incidéncia aumentada dos casos de deméncia em pessoas que
apresentaram anteriormente CCL (GIL; BUSSE, 2009).

O presente estudo estrutura-se como um relato de caso, que tem como objetivo
principal relatar a ocorréncia do Comprometimento Cognitivo Leve associado a insuficiéncia
renal crbnica, sua repercussao e como ocorreu a estruturacdo do programa de reabilitacdo
multiprofissional, que teve como foco a manutencdo da autonomia e da independéncia da

pessoa idosa.

MATERIAIS E METODOS
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O presente estudo se estrutura como um relato de caso sobre os atendimentos
prestados por uma equipe multiprofissional a uma paciente idosa, do sexo feminino, 68 anos,
hospitalizada devido complicagdes provenientes do diagnostico prévio de insuficiéncia renal
crbnica e, no momento da hospitalizagdo, em processo de agudizacgéo.

A paciente, aqui identificada pelas iniciais A.B a fim de preservar sua privacidade,
esteve hospitalizada por 30 dias e foi atendida por um equipe multiprofissional. As sessfes de
reabilitacdo tiveram duracdo de, no minimo, uma hora e ocorreram de trés a quatro vezes na
semana junto aos profissionais de saude, oscilando de acordo com a dindmica da instituicéo
hospitalar. O(a) cuidador(a) da paciente A.B recebia orientacGes dos profissionais para manter
a estimulacdo no restante dos dias em que ndo ocorriam as sessdes de reabilitacdo com os
profissionais. Sendo assim, a presenca do(a) cuidador(a) foi fundamental para a continuidade
e aprendizado quanto aos cuidados com a paciente.

As observagOes provenientes das sessfes e dos atendimentos foram registradas,
posteriormente, no prontuario eletrénico da paciente, disponivel para uso dos dados apds
autorizacdo da instituicdo e concordancia da paciente a partir do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido — TCLE. O presente estudo encontra-se aprovado no Comité de Etica a
partir do CAAE 26624819.1.0000.0021.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No momento da admissao hospitalar, foram realizadas as avalia¢des interprofissionais e
uniprofissionais da paciente a fim de estruturar os principais problemas, objetivos e plano de
acdo, junto aos profissionais da equipe da mesma. Para a avaliacdo psicologica e cognitiva
foram utilizados os seguintes instrumentos: entrevista semi-estruturada com a paciente e sua
rede social de apoio presente no momento da hospitalizacdo e aplicacdo das escalas de
rastreio Mini Exame do Estado Mental - MEEM (MELO; BARBOSA, 2015) e Montreal
Cognitive Assessment — MoCA (PARAIZO et al, 2016), ambas consideradas escalas breves
de rastreio cognitivo e com potencial identificacdo de possiveis prejuizos nas funcdes
cognitivas, caracteristicas fundamentais que norteiam o uso em institui¢cGes hospitalares.

Diante da avaliagdo cognitiva breve e sucessivos atendimentos, foi observado
significativo prejuizo nas funcGes orientacdo, percepgdo visual e memoria episodica e

operacional. Durante a entrevista com os familiares, estes identificaram que o declinio no
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desempenho das fungdes cognitivas vinha ocorrendo ha algum tempo e de acordo com o
progresso negativo de seu quadro clinico de base, a insuficiéncia renal cronica.

As reunides em equipe buscaram concretizar quais os problemas mais urgentes a fim de
nortear o programa de reabilitacdo da paciente, considerando suas particularidades e
necessidades e em consonancia com seus desejos e de seus familiares. Ao ser identificado o
quadro de CCL, decorrente do agravo de seu quadro clinico, foram estruturadas terapéuticas
medicamentosas, a fim de impossibilitar a piora e diminuir os sintomas que vinha
apresentando.

Paralelo as intervencGes medicamentosas, a equipe multiprofissional estruturou o
programa de reabilitacdo que contou com o0s seguintes profissionais: assistente social,
enfermeiro, farmacéutica, fonoaudidloga, fisioterapeuta, médico, nutricionista, psicéloga e
terapeuta ocupacional. Este teve como objetivo principal manter a autonomia e independéncia
da paciente, tanto durante a hospitalizacdo quanto no momento da alta hospitalar, realizando
adaptacoes e treinos que favorecessem a possibilidade de realizacdo de suas AVD, tal como
recursos visuais de identificacdo de moveis e objetos, ajuste da rotina e promocdo do
autogerenciamento em salde.

As possibilidades de intervencdo caminham desde a mudanca de comportamento até a
participacdo em atividades para grupos de idosos, que buscam prevenir ou retardar os
prejuizos cognitivos decorrentes do CCL ou da doenca de base. Alguns estudos demonstram a
eficacia da associacdo entre o tratamento farmacologico e a reabilitacdo e estimulacédo
cognitiva com o uso, por exemplo, das estratégias de leitura e exercicios de resolucdo de
problemas, sendo passiveis de aplicacdo durante a hospitalizacdo (RABELO, 2009).

A reabilitacdo almeja, entre outros objetivos, capacitar os pacientes e os familiares a
superarem 0s prejuizos apresentados em atividades cotidianas, buscando formas de adaptacéo
e manutenc¢do da autonomia e independéncia. O treino cognitivo e treino das AVD, estratégias
utilizadas durante a hospitalizagdo da paciente A.B, tem mostrado potencial eficcia diante
dos prejuizos cognitivos nos quadros de CCL, assim como na promo¢do do bem-estar
biopsicossocial para a pessoa idosa (SIMON; RIBEIRO, 2011)

No momento da alta hospitalar, a paciente apresentou melhora do desempenho nos
testes de rastreio cognitivo — MEEM E MoCA, assim como no desenvolvimento de suas
AVD, a partir dos treinos realizados e dos recursos disponibilizados. Foram realizados os
encaminhamentos e as orientagbes para a continuidade do cuidado e do programa de

reabilitacdo no retorno ao domicilio e na rede basica de assisténcia.
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CONSIDERACOES FINAIS

O programa de reabilitagdo multiprofissional se mostrou capaz e eficaz diante do
quadro de CCL apresentado. As estratégias utlizadas de treino para as AVD, estimulacéo
cognitiva e recursos ludicos e visuais, associados a reabilitagio motora e tratamento
farmacologico, favoreceram a reinsercdo social e familiar da paciente desde o momento da
hospitalizagdo, na qual a mesma pode participar ativamente do cuidado a sua salde, com
poder de decisdes e escolhas que fossem saudaveis e promovessem o autocuidado.

No momento da transicdo do cuidado para o domicilio, as estratégias utilizadas no
hospital foram adaptadas para o ambiente domiciliar, e os profissionais contaram com o
auxilio da paciente e da rede social de apoio para fornecer as orientacdes necessarias e 0s
encaminhamentos que, posteriormente, seriam levados a rede basica de assisténcia.

Em suma, o CCL € uma sindrome presente diante do envelhecimento e que ameaca a
integridade da saude, a autonomia e independéncia e a qualidade de vida de pessoas idosas.
Portanto, é fundamental compreender o quadro e expandir os estudos sobre 0 mesmo, a fim de
promover um maior nimero de terapéuticas que contornem os sintomas e previnam sua
evolucdo para os casos de deméncia, como no caso do programa de reabilitacdo
multiprofissional aqui relatado.

Estudos demonstram a eficicia da associacdo entre o tratamento farmacologico e os
programas de reabilitacdo e treino cognitivo, que nortearam a aplicabilidade no caso aqui
relatado, sendo confirmado, apos a reavaliacdo final da paciente A.B e os ganhos cognitivos
apresentados, sua potencialidade diante do CCL.

Salienta-se que tanto o CCL quanto outras sindromes geriatricas manifestam-se de
formas variadas e diferentes entre a populagdo idosa, para tanto discute-se muito sobre o
carater heterogéneo do envelhecimento que, mesmo sendo um processo normal a todas as
pessoas, podem ocorrer de formas variadas, acometidos ou ndo por patologias, risco de
fragilizacdo e vulnerabilidades, reforcando a importancia dos estudos na &rea do

envelhecimento e, sobretudo, da psicologia e neuropsicologia do envelhecimento.

Palavras-chave: Disfuncdo Cognitiva; Saude do Idoso; Autonomia; Doenca Cronica;

Reabilitacdo.
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