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Resumo

Doenca de Alzheimer é uma patologia crénico-degenerativa, devido a
complexidade do Alzheimer ha varios tipos de biomarcadores podem de dar um
diagndstico precoce dessa neuropatologia. O objetivo foi revisar tipos de
biomarcadores relacionados a Doenca através de pesquisa bibliografica em sites
como Scielo e Pubmed. Existem marcadores que estdo sendo estudado. A DA com
inicio precoce esté relacionada a trés genes, APP, PENS1,PENS2 e APOEg4, ao
contrario do inicio tardio que é sem recorréncia familiar.

Palavras chaves: Biomarcadores de Alzheimer, Neuropatologia, Diagnéstico
precoce.

Abstract

Alzheimer’s Disease is a chronic-degenerative pathology, due to the complexity of
Alzheimer’s, there are several types of biomarkers that can provide na early
diagnosis of this neuropathology. The Objective was to review types of biomarkers
related to the Disease through bibliographic research on sites such as Scielo and
Pubmed. There are markers that are being studied. Early-onset AD related to three
genes APP, PENS1,PENS2 e APOE¢4, as opposed to late-onset, which has no
familial resurrence.
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Introducéo

A Doenca de Alzheimer (DA) € uma patologia crénico-degenerativa, na qual
possui uma classificacdo de maior ou menor grau, ou seja, ha portadores no estagio
inicial da doenca que ainda ndo apresentam comprometimento significativo da
memoria fisica, motora e intelectual (FALCO et al., 2016; CAETANO et al., 2017) Por
outro lado, existem casos mais tardio da doenca em que 0s portadores apresentam
um quadro demencial, na qual a maior parte do tempo nao responde por ele e néo
tem controle, culminando na perda da capacidade de resolver questdes simples e da
coordenacao motora. (CAETANO et al., 2017).

Uma grande parte dessa patologia € de forma esporadica, conhecida como
Doenca de Alzheimer de inicio tardio (DAIT) supostamente sem recorréncia familiar,
contudo, uma pequena porcentagem dos casos tem inicio precoce (DAIP) com
sintomas aparentes antes dos 65 anos de idade, sendo ela de recorréncia familiar,
onde ocorre mutagBes em alguns genes precursores de proteinas. (SILVA et al.,
2017).

Objetivos

o Revisar os tipos de biomarcadores relacionados a Doenga de Alzheimer
o Examinar o conhecimento sobre a Doenca do Alzheimer

o Expor o conhecimento do Biomédico sobre a patologia do Alzheimer

Metodologia

O presente trabalho consiste em uma revisao bibliografica adotando as
seguintes palavras chaves, Doenca de Alzheimer, Biomarcadores da Doenca de
Alzheimer, Genética do Alzheimer. As pesquisas foram feitas em sites como Google

académico e Scielo com artigo entre os anos de 2017 a 2021.

Desenvolvimento

A descoberta da DA foi em 1901 por um médico psiquiatra Alouis Alzheimer,

que relatou o primeiro caso do Alzheimer quando analisou que uma de suas



pacientes apresentava um disturbio cognitivo progressivo, e apos quatro anos foi a
6bito (MILITAO; BARROS, 2017). O Mal de Alzheimer é caracterizado por uma
concreta perda sinaptica e pela morte neural que se observa nas regides cerebrais
gue séo responsaveis pelas func¢des cognitivas (SELKOE, 2001). A principal causa
do Alzheimer de inicio precoce é uma mutacédo autossomal dominante que ocorre em
trés genes: proteina amildide, presenilina-1 e presenilina-2, ja a forma tardia da
doenca resulta na perda sinaptica e morte neural (MARTINS et al., 2019).

Nessa doenca a idade € o principal risco, contudo 0s mecanismos
patolégicos do Alzheimer, em grande parte ainda permanecem desconhecidos
(FORLENZA,2005; SANTOS; BORGES, 2015). Ha previsdes de que essa doenca se
torne cada vez mais prevalente, devido a auséncia de uma cura ou de um tratamento
que retarde sua progressao (SOUZA,2020). Por outro lado, existem o0s
biomarcadores para a DA, que permite uma maior eficacia dos farmacos e de
reconhecer de forma precoce os disturbios relacionados a deméncia (MOLINUEVO,
et al., 2018).

Os biomarcadores sdo indicadores de processos biol6gicos normais ou
patogénicos, exposi¢cdes ambientais ou resposta farmacologica e uma intervencgao
terapéutica (VALENTE et al., 2017). A aplicacdo desses marcadores, evidencia o
desenvolvimento fisiopatolégico da Doenca de Alzheimer podendo ser reconhecido
em sujeitos assintomaticos e em pacientes com a deméncia instalada (JACK et al,
2011). Quanto mais sensivel o biomarcador, mais cedo sera possivel interferir, e

assim evitando o surgimento de um quadro desfavoravel (VALENTE et al., 2017).

1.1 Marcadores genéticos

Os marcadores genéticos € qualquer carater visivel ou um fenétipo que seja
analisavel. A utilizacdo de marcadores moleculares para a descoberta e exploracao
de polimorfismos do DNA, sdo um dos avanc¢os mais significativos no campo da
genética molecular. A explicacdo para isso, € que a aplicacdo desses marcadores
localizados no DNA que estdo distribuidos aleatoriamente ao longo do genoma,
fornece um numero de informacgdes ilimitado (THUNCHETTO et al, 2017). Na Doenca
de Alzheimer, mutacdes dominantes, raras determinam o inicio precoce da patologia,

sendo ela associada a principais tipos de genes, como a proteina precursora do



amiloide (APP), presenilina 1 (PSEN 1), presenilina 2 (PSEN2) e APOEe4
(WATTAMWAR; MATHURANATH, 2010).

1.2 Marcadores de imagem

Esse método, além de exprimir a estrutura ou funcionamento do cérebro, sdo
indispensaveis para o diagnostico correto da Doenca de Alzheimer (SOUZA, 2020).
A ressonancia magnética (RM), é um dos principais métodos de escolha pela sua
alta capacidade de detalhamento anatdmico e de constatacdo de alteracdes, salvo
guando existir contraindicacdo para sua realizacdo (CARANELLI et al, 2011).

A RM possui uma alta confiabilidade e precisdo do diagndstico, sendo sua
identificacdo na regido temporal apresentando uma atrofia cerebral e dilatacdo
ventriculares (SOUZA, 2021).

O exame de tomografia por emissédo de pdésitrons e de foton Unico (PET/CT)
€ extremamente necessario para a avaliagdo cognitiva como por exemplo lembrar,
pensar, falar, ver, ouvir (NORTON, 2012). Esse método é feito juntamente com a
tomografia computadorizada (TC) fazendo com que ocorra a fusdo das duas imagens
pelas analises metabdlicas e a verificacdo da anatomia, o que favorece um exame
de maior especificidade e qualidade, ndo invasivo, seguro e eficaz (RABILOTTA,
2006).

1.3 Marcadores sanguineos

Sao marcadores que ainda estdo sendo explorados, afim de apresentar
guantidades diferentes de proteinas, peptideos ou seja qual for as moléculas que
permitam descobrir o diagnéstico da Doenca de Alzheimer de forma clara e eficiente
(SOUZA, 2021).

1.4 Marcadores gliais

Na DA, um dos fatores que promove o impulsionam o processo patoldgico é
a neuroinflamacao, posto que as placas AB e os emaranhados promove uma
resposta imunolégica no cérebro identificada pela inflamacé&o da célula da glia, tendo

como principais os astrdcitos e a micréglia. Os astrocitos apresentam-se em maior



guantidade e a microglia caracteriza as células da linhagem mieldide do sistema
nervoso central (MOLINUEVO., et al 2018; NORDENGEN et al., 2019).

Consideracgdes Finais

Com este estudo pude observar a complexidade da Doenca de Alzheimer,
tendo em vista os variados tipos de biomarcadores que auxiliam no diagndstico
precoce dessa patologia. Dentre esses marcadores, hd aqueles que sdo mais
utilizados, e os que ainda estdo em estudo.

De acordo com o estudado, essa neuropatologia tem inicio precoce sendo
de recorréncia familiar, que € associada por trés tipos de genes como, a APP, PEN1,
PEN2 e APOEe4. E o inicio tardio, sendo ele a maior parte dos casos de DA e

supostamente sem recorréncia familiar.
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