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  Introdução:   Objetivos: 

  Metodologia: 

  Resultados: 

  Considerações Finais: 

A caracterização de estados de risco e detecção de doença 

nas fases precoces são alvos cruciais para estratégias de 

prevenção de demência. 

Estudar o perfil demográfico, neurológico e neuropsicológico 

de pacientes com queixas cognitivas atendidos no ambulatório 

de Demências do HCPA. 

A análise transversal foi realizada com uma amostra de conveniência de pacientes que consultaram no ambulatório de Demências do 

HCPA no período de 2 anos (2015-2016) por queixas cognitivas.  

Pacientes que procuram atendimento especializado por queixas cognitivas devem ser avaliados amplamente do ponto de vista 

neurológico e neuropsicológico, a fim de se oferecer a melhor abordagem médica e assistencial. 

Figura 1. Número de pacientes 

segundo os primeiros sintomas 

apresentados. 

Figura 3. Número de pacientes 

segundo história familiar sugestiva de 

demência: sim (76), não (162) e não 

referido (54). 

Figura 2. Número de pacientes 

segundo a história médica pregressa. 

Os sintomas iniciais mais frequentemente relatados foram Esquecimento Para Fatos Recentes (n = 210), Desorientação Espacial 

(n=78), Desorientação Temporal (n=76), Depressão (n=76), Repetição de Perguntas e Histórias (n=68), Dificuldade para Encontrar 

Palavras (n=63), e Alteração de Comportamento (n=55). Diabete e dislipidemia foram as comorbidades mais frequentes. A maioria não 

apresentou história familiar de demência, mas 76 pacientes tinham história familiar positiva. Os desempenhos cognitivos avaliados 

pelo Mini Exame do Estado Mental e os escores globais da escala CDR (avaliação clínica de demência) foram consistentes com as 

classificações diagnósticas. Além disso, o total de diagnósticos mais prevalentes para demência incluiu PRAD (57), POAD (14), 

Demência Vascular (22), CCL (31) e Outros (106). 

Figura 4. Número de pacientes 

segundo diagnóstico final. 

• Primeiros Sintomas 

• História Médica 

• História Familiar 

• Perfil Psicossocial 

• MMSE 

• ADL-Q 

• Hachinski 

• CDR 

• Exames de 

Imagem 

• Exames 

Laboratorias 

• Testagem 

Cognitiva 

DIAGNÓSTICO 
FINAL 


