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Resumo
Objectivos: Avaliagao do estado de consciéncia e da fungéo cogni-
tiva numa populagéo idosa internada num servigo de medicina.

Métodos: Foram estudados 150 doentes, 88 do sexo masculino
e 62 do sexo feminino, com idade superior ou igual a 65 anos. Foi
aplicado o Mini-Mental State Examination a todos os doentes.

Resultados: Predominio dos doentes do sexo masculino
(57.5%). Foi constatada uma média etaria elevada, com 56.6%
dos doentes na 82 década de vida e 23.3% dos doentes com
mais de 80 anos. Verificou-se uma elevada percentagem de
analfabetos, cerca de 61%. Foi detectada uma disfungéo cogni-
tiva, compativel com deméncia, em cerca de 44% dos doentes
incluidos neste estudo, havendo uma maior incidéncia de defeito
cognitivo no sexo feminino (51.6%), em relagéo ao sexo mas-
culino (40.9%).

Conclusoes: Este estudo mostra que o doente tipo das nossas
enfermarias € analfabeto, muito idoso, com alteragées cognitivas
graves e, por isso, muito dependente. A deméncia € um problema
grave de saude publica e também sdcio-econdmico das socie-
dades modernas.

Palavras chave: defeito cognitivo, deméncia, idoso, mini-mental
state examination, MMSE

Introducao

A demeéncia é uma sindrome clinica caracterizada
por uma perda cognitiva suficientemente grave para
interferir no funcionamento didrio e na qualidade de
vida de um individuo. Ocorre mais frequentemente
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Abstract
Objectives: Evaluation of level of consciousness and cognitive
function in an elderly population admitted in an internal medicine
department.

Methods: One hundred and fifty patients older than 65 years
were Studied, 88 males and 62 females, using the Mini-Mental
State Examination.

Results: The number of male patients was higher than female
patients (57.5% vs 42.5%). We found an elevated average age
with 56.6% of patients in the 8th decade of life and 23.3% of
patients older than 80 years. Sixty one percent of patients were
illiterate. We detected a low or very low score correlated with the
presence of dementia in 44% of patients included in this study.
This incidence was higher in female (51.6%) than male patients
(40.9%).

Conclusions: This study shows that most patients admitted in
an internal medicine department are illiterate, elderly, with loss
of cognitive function and completely dependent. Dementia is a
serious problem of public health and economic issues of modern
societies.

Key words: cognitive function, dementia, elderly, mini-mental
State examination, MMSE.

na fase tardia da vida. A prevaléncia é de cerca de 1%
aos 60 anos e duplica a cada 5 anos chegando a ser
de 30 a 50% aos 85 anos.'

A demencia é um problema crescente, nao so
médico como também social e econémico.” Sabe-se
também que a deméncia diminui a esperanca média
de vida.’ Torna-se, por isso, importante o diagndstico
precoce desta patologia.

Os autores elaboraram um estudo com o objectivo
de avaliar o estado de consciéncia e da funcao cogni-
tiva numa populacao idosa internada num servico de
medicina utilizando um teste largamente usado para
rastrear disfuncoes cognitivas compativeis com de-
mencia, o Mini-Mental State Examination (MMSE) .*
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Distribuicéo pelo sexo.

Métodos

Doentes: Foram incluidos neste estudo 150 doentes
internados no servico de medicina, de ambos os sexos
e com idade igual ou superior a 65 anos.

O MMSE ¢ um teste utilizado para a avaliacao
da disfuncao cognitiva. O teste é constituido por 6
partes que pretendem avaliar as seguintes dreas: a
orientacio, a atencao, a 1inguagem, a concentracao,
a flexibilidade mental, a memoria recente e a praxia.
Contém 30 tarefas e cada uma representa um ponto.
A pontuacdo maxima ¢ de 30 pontos. O resultado
do teste é sugestivo de haver um defeito cognitivo,
se nos analfabetos houver uma pontuaciao menor ou
iguala 11, nos doentes com escolaridade entre 1 a 11
anos se a pontuacao for inferior ou igual a 22 e em
doentes com mais de 11 anos de escolaridade com
pontuacao inferior ou igual a 27. Também ¢é tido em
conta a idade do doente.

Critérios de exclusdo: Foram excluidos todos os do-
entes com alteracoes metabolicas agudas graves que
pudessem condicionar o seu estado cognitivo.

Resultados
Os doentes incluidos neste estudo eram maioritaria-
mente do sexo masculino, cerca de 59% (Fig. 1).

A idade média dos doentes foi calculada em 75,8
anos, com um desvio padrio de 6,5 anos. A idade mé-
dia da populacdo masculina era de 75,2 anos, com um
desvio padrao de 6,1 anos, e da populacao feminina
era de 76,6 anos, com um desvio padrao de 7,1 anos.
Estava mantida uma proporcao semelhante entre os
sexos nos diversos escaldes etarios.

A distribuicdo etdria mostrava uma média elevada,
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com 56.66% dos doentes na oitava década de vida, e
23.33% dos doentes com mais de 80 anos (Fig. 2).

A distribuicéo pelos grupos patologicos é mostrada
na Fig. 3. Nela salienta-se o predominio das patologias
cérebro-vasculares, seguidas pelas patologias do foro
infeccioso e cardiovascular.

Em relacdo a escolaridade, ha um claro predominio
dos analfabetos, que perfazem 61% da populacao estu-
dada. Ha ainda a referir que cerca de 31% dos doentes
tém uma escolaridade inferior a 4° classe (Fig. 4).

Ap6s a aplicacao do MMSE verificamos que a
percentagem de doentes com defeito cognitivo na
populacao estudada era de 44% (Fig. 5).

Quando relacionamos o defeito cognitivo com o
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sexo do doente parece haver uma divisao equitativa
no sexo feminino, enquanto no sexo masculino ha
um predominio de doentes sem defeito cognitivo,
cerca de 59% (Fig. 6).

A idade média era ligeiramente superior nas mu-
lheres, cerca de 76.87 anos, em relacdo aos homens,
que era de cerca de 74.86 anos.

A pontuacao média por idades diminui significa-
tivamente a medida que o escalao etdrio vai aumen-
tando (Fig. 7).

Discusséao
A percentagem de doentes, neste estudo, em que foi
detectada uma disfuncao cognitiva compativel com
demencia, foi de 44%. Estes resultados estdo de acordo
com a literatura publicada."’

E importante estabelecer a prevaléncia desta en-
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tidade na populacao em geral. A medida que foram
ficando disponiveis intervencdes terapéuticas para os
disturbios da memoria, tornou-se necessario um diag-
nostico mais precoce, para promover uma melhoria
da qualidade de vida do doente e dos familiares.®
Diversos estudos demonstram que a existéncia de
actividades cognitivas frequentes, com estimulacao
intelectual ao longo da vida, estd associada a uma
reducio do risco de desenvolvimento desta disfuncdo
cognitiva.”No entanto, se considerarmos que mais de
60% da populacdo estudada é analfabeta, percebe-
mos que esta doenca, neste tipo de populacao, é um
problema social de dificil resolucio a curto prazo. E
importante referir, também, que a disfuncéo cognitiva
confere um elevado grau de dependéncia. Este factor
é responsavel por um agravamento da situagéo socio-
economica relacionada a este problema, atingindo nao




s6 o doente, como aqueles que lhe sao proximos e,
no fundo, toda a sociedade.

Pode-se verificar neste estudo que houve uma
diminuicao da pontuacdo média a medida que o
escaldo etario avanca. Este resultado estd de acordo
com a literatura internacional, que prevé um aumento
do numero de casos de deméncia com o aumento da
idade.'?

Verificamos que a média etaria do grupo estudado
era muito elevada, com 56.66% dos doentes na oitava
década de vida, e 23.33% dos doentes tinham mais de
80 anos. Verificou-se que havia uma pequena variacao
na média etdria entre o sexo feminino e o masculino,
que nao explica, no entanto, a diferenca encontrada
em relacdo a disfuncao cognitiva, menos frequente
no sexo masculino, que surgiu como um dos achados
mais inesperados deste estudo.

Pensamos que, tratando-se de uma populacao ido-
sa e rural, a discriminacao negativa do sexo feminino
no acesso a cultura e informacdo, mesmo em ambiente
de baixa escolaridade predominante, acaba por ser
reflectido nos resultados deste estudo.

O MMSE é um instrumento de rapida utilizacao e
de facil aplicacao. Por outro lado, mostra alguns defei-
tos quando é realizado de forma sequencial e deve ser
apenas um teste de triagem inicial. Quando é detec-
tada uma disfuncao cognitiva esta deve ser estudada
com outros testes dedicados a area da cognicao.

Conclusées

A demeéncia é um problema grave de satde publica e
também socio-econémico das sociedades modernas.
A medida que se regista uma melhoria das condi¢oes
de vida e um aumento da esperanca média de vida
prevé-se que o numero de doentes com disfuncao
cognitiva também aumente.

Este estudo mostra que as alteracdes cognitivas
sao frequentes no idoso internado, cujo perfil se
caracteriza por ser muito idoso e analfabeto, sendo,
por tudo isso, bastante dependente.

Este problema deve ser abordado de forma mais
agressiva e eficaz, sobretudo no sentido da preven-
cdo e, também, no diagnostico precoce. Devem ser
desenvolvidos mais métodos de rastreio, simples e de
facil utilizacao, de forma que possam ser largamente
utilizados na deteccdo desta situacdo. No caso de ser
diagnosticada uma disfuncao cognitiva devem ser
empregados todos os meios de diagnostico no sentido
de poder ser identificada a causa deste défice e ser

implementado, se possivel, um tratamento eficaz.' Na
impossibilidade de identificar e tratar a causa, devem
ser tomadas atitudes terapéuticas que possam evitar
a progressao da doenca ou promover uma evolucao
mais lenta.

E importante, também, identificar os individuos
com disfuncao cognitiva, de forma que possam ser
tomadas atitudes relacionadas com a gestao das po-
tencialidades relacionadas com reabilitacao, apoio
social e sua insercdo na sociedade. W
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