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RESUMO

A Doenca de Alzheimer é uma enfermidade neurodegenerativa progressiva que acomete principalmente
idosos com mais de 80 anos, estando relacionada ao acumulo de beta-amiloide e proteina tau, que causam
a degeneragido dos neurbnios. Seus principais fatores de risco incluem idade avangada, predisposicao
genética, sexo feminino, estresse, doencgas cardiovasculares e habitos de vida inadequados. Além desses,
fatores ocupacionais como alta exigéncia cognitiva e exposi¢ao prolongada ao estresse no ambiente de
trabalho também podem influenciar no desenvolvimento da doenga. Este estudo tem como objetivo investigar
arelagao entre a Doenga de Alzheimer e as atividades laborais exercidas por individuos residentes no estado
do Parana nos ultimos dez anos. Trata-se de uma pesquisa baseada exclusivamente em dados secundarios
obtidos de fontes publicas, especificamente do site DataSUS, o que dispensa submissdo ao Comité de Etica
em Pesquisa. A coleta sera realizada por duas pesquisadoras, que buscardo registros de o6bitos com
diagnéstico de Alzheimer, extraindo informagdes como idade, sexo, cor, etnia e ocupagao profissional das
vitimas. Esses dados serdo organizados em planilhas para andlise estatistica descritiva e inferencial,
utilizando graficos, tabelas, médias, desvios padrao e testes adequados a normalidade das variaveis, com
nivel de significancia de 5% (p<0,05). Como resultado, sera elaborado um ranking das dez ocupagdes mais
associadas a mortalidade por Alzheimer no estado, sendo uma delas selecionada para analise aprofundada.
Espera-se que o estudo contribua para a compreenséao da influéncia ocupacional na Doenga de Alzheimer,
subsidiando estratégias de prevencéo e politicas publicas de saude.

PALAVRAS-CHAVE: Alzheimer; Atividades laborais; Fatores de risco.
1 INTRODUGAO

A Doenca de Alzheimer (DA) afeta cerca de 20% da populagao idosa acima de 80
anos, sendo uma das principais causas de declinio cognitivo nessa faixa etaria. Estima-se
que, até 2030, mais de 7 milhdes de pessoas serao acometidas pela doenca. A DA é uma
enfermidade neurodegenerativa de progresséao lenta e continua, provocando deterioragao
das fungdes cognitivas e das atividades de vida diaria do individuo (Litke et al., 2022).

As principais caracteristicas neuropatologicas incluem a agregacado de peptideos
beta- amiloides extracelulares formando placas amiloides, bem como a presenga de tau
hiperfosforilada intracelular nos emaranhados neurofibrilares. Na fase celular, considerada
pré-clinica, ja é possivel observar alteragbes nos neurdnios e na micréglia, que contribuem
para a progressao da doenca mesmo antes da manifestacdo do comprometimento
cognitivo. Tais alteragbes promovem o acumulo de beta-amiloide, que, por uma via ainda
desconhecida, ativa a patologia da proteina tau. Nos neurbnios, sao identificados
marcadores de necroptose, levando a degeneragao granulovacuolar (Andrews et al., 2021;
Scheltens et al., 2022).
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Além disso, existem dois tipos principais de alteragdes: as lesdes positivas
representadas pelo acumulo de emaranhados neurofibrilares, placas amiloides, neurites
distréficas, fios de neurdpilos e outros depdsitos e as lesdes negativas, caracterizadas pela
perda estrutural, incluindo a atrofia decorrente da diminuicdo de massa neural, neuropilica
e sinaptica (Breijyeh et al., 2020).

Os principais fatores de risco para a DA sao a idade avangada (acima de 65 anos) e
a presenca de pelo menos um alelo APOE. Contudo, mais de 20 genes podem interferir no
desenvolvimento da doenga. Estima-se que as mulheres s&o mais propensas a desenvolver
a DA, possivelmente por apresentarem maior carga da proteina tau, embora a presenga de
beta-amiloide seja semelhante entre os sexos. Além disso, fatores cardiovasculares e
habitos de vida ndo saudaveis também estdo associados a doenga (Scheltens et al., 2022).

Os fatores de risco podem ser divididos em modificaveis e ndo modificaveis. Entre
0os nédo modificaveis, estdo a idade, o sexo, a etnia e o historico familiar. Ja entre os
modificaveis, estudos indicam que a baixa escolaridade apds os 45 anos pode aumentar
em até 40% o risco de desenvolver a DA. Outros fatores incluem alcoolismo, hipertensao,
perda auditiva, tabagismo, inatividade fisica, depress&o, diabetes, isolamento social,
sintomas de insOnia e ma qualidade do sono. Tais fatores podem ser reduzidos por meio
de habitos saudaveis e intervenc¢des na vida adulta (Litke et al., 2022).

O estresse crénico também ¢€é apontado como fator relevante, embora os
mecanismos ainda n&o estejam totalmente compreendidos. As mulheres relatam niveis
mais elevados de estresse, e estudos sugerem que esse fator pode estar relacionado ao
aumento da proteina tau, o que contribui para os processos de neurodegeneragao (Lee et
al., 2025).

Por esse motivo, as atividades laborais exercidas ao longo da vida podem influenciar
o desenvolvimento da Doenca de Alzheimer na velhice. Ocupagbes que exigem
processamento espacial frequente, por exemplo, estdo associadas a maior risco. O
hipocampo, regido do cérebro envolvida na criagédo de mapas espaciais cognitivos, também
€ uma das areas mais afetadas pela DA, sendo comum a ocorréncia de atrofia hipocampal
acelerada (Patel, 2024).

Além disso, a exposi¢ao a fatores de risco no ambiente de trabalho e a natureza da
atividade exercida podem contribuir para o desenvolvimento da doenca. Um estudo de
Singh-Manoux et al. (2011) identificou um declinio cognitivo mais acelerado entre individuos
que atuavam em fungbes com altos niveis administrativos. Dessa forma, analisar as
ocupacgoes exercidas ao longo da vida torna-se fundamental para compreender os padrées
de mortalidade associados a Doenca de Alzheimer (Bassols et al., 2023).

2 MATERIAIS E METODOS

Aspectos éticos

Por se tratar de uma pesquisa baseada exclusivamente em estudos secundarios,
com a utilizagdo de dados previamente publicados em fontes publicas e acessiveis, este
projeto esta dispensado de submissdo e aprovacdo por Comité de Etica em Pesquisa
(CEP), conforme as diretrizes da Resolucao n° 510/2016 do Conselho Nacional de Saude.
Ressalta-se que ndo havera coleta de dados primarios nem envolvimento direto de seres
humanos, garantindo-se, assim, o respeito aos principios éticos da pesquisa cientifica.

Populagao

Sera realizada a busca de dados com todo cidadao brasileiro pertencente ao estado
do Parana entre os anos de 2014 a 2023 que chegaram a 6bito devido ao diagndstico da
doenca de Alzheimer que consta no site do DataSUS.
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Critérios de elegibilidade

Sera adotado com critério de inclusao: Apenas cidadaos que foram a ébito devido ao
diagndstico da doenga de Alzheimer, de ambos os sexos, que consta no DataSUS.

Sera adotado como critério de exclusao: As atividades laborais que ndo estiverem
de forma especifica no momento das buscas e que o Obito esteja associado com outras
patologias.

Desenvolvimento

Os dados serdo coletados no site do DataSUS, a busca sera realizada por duas
alunas que entrarédo no site DataSUS (https://datasus.saude.gov.br/), selecionando atraves
dos icones de selegao de busca as pessoas que tiveram obito com o diagnostico da doenga
de Alzheimer nos ultimos 10 anos e do estado do Parana, apds isso sera exportado para
uma planilha do software excel para uma futura analise os dados como idade, cor, sexo,
etnia e a atividade laboral.

Analise de dados

A principio, sera realizada uma analise descritiva dos resultados para a obtencao de
graficos e tabelas de frequéncia, com o intuito de realizar um ranking das atividades laborais
do estudo. Para descrigdo dos resultados serdo utilizadas a frequéncia absoluta e a
porcentagem para as variaveis categoéricas. Ja para as variaveis numericas, serao utilizadas
a média aritmética simples, desvio padrao e mediana. Para associagao das variaveis, bem
como, comparagao entre as variaveis sera realizada a estatistica inferencial cujos testes
dependeréo da normalidade dos dados. A significancia adotada sera de 5% (p<0,05).

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Espera-se que, com este estudo, seja possivel identificar as dez atividades laborais
mais associadas a mortalidade por Doenca de Alzheimer no estado do Parana. A partir
deste ranking, uma das ocupacgdes sera escolhida para um estudo mais detalhado, a fim de
entender como a doenca tem afetado pessoas que exercem essa profissdo. Além disso,
espera-se que a analise dos dados ajude a compreender melhor a associacao da Doenga
de Alzheimer com a fungao ocupacional. Esses resultados serdo importantes para apoiar
futuras pesquisas e propostas que ajudem a melhorar a qualidade de vida das pessoas,
especialmente na fase adulta e idosa.

REFERENCIAS

ANDREWS, S. J. et al. Causal associations between modifiable risk factors and the
Alzheimer’s phenome. Annals of Neurology, v. 89, n. 1, p. 54-65, jan. 2021. Disponivel
em: DOI: 10.1002/ana.25918. Acesso em: 15 set. 2025.

BREIJYEH, Z.; KARAMAN, R. Comprehensive review on Alzheimer's disease: causes and
treatment. Molecules, v. 25, n. 24, p. 5789, 8 dez. 2020. Disponivel em: DOI:
10.3390/molecules25245789. Acesso em: 15 set. 2025.

LEE, J. K. et al. Chronic stress, social support, and Alzheimer’s blood-based biomarkers in
the HABS-HD study. Alzheimer's & Dementia, v. 21, n. 3, p. €70043, mar. 2025.
Disponivel em: DOI: 10.1002/alz.70043. Acesso em: 15 set. 2025.

Anais Eletronico XIV EPCC
UNICESUMAR - Universidade Cesumar @UniCesumar



oom«cv Cientifica da UntOesumar X I V

"%ucons u3 l 27a31de outubro de 2025

LITKE, R. et al. Modifiable risk factors in Alzheimer disease and related dementias: a
review. Clinical Therapeutics, v. 43, n. 6, p. 953-965, jun. 2021. Disponivel em: DOI:
10.1016/j.clinthera.2021.05.006. Acesso em: 15 set. 2025.

MARTIN-BASSOLS, N. et al. Cognitive activity at work and the risk of dementia. Health
Economics, v. 32, n. 7, p. 1561-1580, jul. 2023. Disponivel em: DOI: 10.1002/hec.4679.
Acesso em: 15 set. 2025.

PATEL, V. R. et al. Alzheimer's disease mortality among taxi and ambulance drivers:
population based cross sectional study. BMJ, v. 387, e082194, 17 dez. 2024. Disponivel
em: DOI: 10.1136/bmj-2024-082194. Acesso em: 15 set. 2025.

SCHELTENS, P. et al. Alzheimer's disease. The Lancet, v. 397, n. 10284, p. 1577-1590,
24 abr. 2021. Disponivel em: DOI: 10.1016/S0140-6736(20)32205-4. Acesso em: 15 set.
2025.

SINGH-MANOUX, A. et al. Does cognitive reserve shape cognitive decline? Annals of
Neurology, v. 70, n. 2, p. 296-304, 11 maio 2011. Disponivel em:
DOl.org/10.1002/ana.2239. Acesso em: 15 set. 2025.

Anais Eletronico XIV EPCC
UNICESUMAR - Universidade Cesumar @UniCesumar



