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Nas últimas décadas, a maioria 

dos países têm passado por uma 

grande transição demográfica 

relacionada, principalmente, com os 

reflexos dos avanços tecnológicos na 

medicina e em outras áreas que 

influenciam o modo de vida do ser 

humano. Quando se pensa em 

envelhecimento populacional, deve-se 

considerar todas as alterações e 

adaptações individuais decorrentes dos 

fenômenos fisiológicos inerentes a 

esse processo. Em tal âmbito, observa-

se cada vez mais mudanças funcionais 

e anatômicas no Sistema Nervoso 

humano. Embora cada indivíduo 

apresente um fenótipo específico, 

devido esse ser influenciado por 

diversas variáveis, sabe-se que o 

envelhecimento traz consigo diversas 

alterações morfofuncionais 

neurológicas que podem ou não alterar 

as características fenotípicas. Diante 

dessas alterações, os objetivos deste 

trabalho consistem em buscar e avaliar 

as consequências do envelhecimento 

celular e orgânico e seus efeitos nos 

aspectos anatômicos macroscópico, 

microscópico e funcional das estruturas 

que compõem o encéfalo, associados 

às patologias neuroanatômicas e 

declínio fisiológico por meio da análise 

integrativa da literatura. O desenho 

metodológico do presente trabalho 

consiste em uma revisão bibliográfica 

exploratória e descritiva acerca da 

relação entre o envelhecimento celular 

e orgânico do encéfalo com a 

especificidade de algumas mudanças 

anatomoclínicas. A busca por material 

foi realizada pelos autores deste estudo 

nas bases de dados PubMed e 

Biblioteca Virtual da Saúde (BVS) 

utilizando os Descritores em Ciência da 

Saúde (DeCS), “idade”, “encéfalo”, 

“anatomia” e “patologia". Em um estudo 

realizado por Lobato e cols.6 (2015), 

dividiram o corpo estriado de 20 

cérebros de cadáveres (10 com idade 

superior a 60 anos e 10 com idade 

inferior a 60 anos) em 10 níveis em 

relação ao seu eixo anteroposterior, de 

modo que os cortes foram feitos da 

porção anterior do núcleo caudado até 
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a porção posterior do putâmen. Os 

resultados desse trabalho não 

apresentaram relações entre idade e 

densidade neuronal nos neurônios 

presentes no núcleo caudado e 

putâmen, e nem diferença no valor 

obtido da divisão entre área e 

densidade neuronal de cérebros de 

indivíduos maiores ou menores de 60 

anos. O estudo de Christensen e cols.7 

(2013) comparou as capacidades 

cognitiva e física de dois grupos 

nonagenários dinamarqueses, 

nascidos com 10 anos de diferença. Os 

indivíduos da primeira coorte nasceram 

em 1905 e foram avaliados aos 93 anos 

(n=2262), já os da segunda coorte 

nasceram em 1915 e foram avaliados 

aos 95 anos (n=1584). Assim, tal 

investigação concluiu que apesar da 

coorte de 2015 ser dois anos mais 

velho na avaliação, sua pontuação foi 

significativamente melhor do que a 

coorte de 1905 nos testes cognitivos e 

na pontuação de atividades da vida 

diária, o que implica que mais pessoas 

estão vivendo até idades mais 

avançadas com melhor funcionamento 

físico e cognitivo. Além disso, no estudo 

de Buckner e cols.9 (2009) foram 

identificadas, por meio de uma 

abordagem computacional que mapeia 

a conectividade funcional em todo o 

cérebro, algumas áreas que atuam 

como hubs interconectando sistemas 

distintos e funcionalmente 

especializados. A análise de dois 

conjuntos de dados de imagem de 

ressonância magnética funcional 

separados demonstrou hubs em áreas 

heteromodais do córtex de associação. 

A análise da rede revelou que muitos, 

mas não todos, os hubs estavam 

localizados em regiões anteriormente 

implicadas como componentes da rede 

padrão. Um terceiro conjunto de dados 

demonstraram que as localizações dos 

hubs estavam presentes nos estados 

de tarefas passivos e ativos, sugerindo 

que eles refletem uma propriedade 

estável da arquitetura de rede cortical. 

Ademais, no trabalho de Toscano e 

cols.10 (2020), correlacionou-se 

microgliose com Epilepsia do Lobo 

Temporal (ELT) e Esclerose 

Hipocampal de 20 pacientes com 

epilepsia do lobo hipocampal 

resistentes às drogas, sendo que 

destes, 8 eram homens e 12 eram 

mulheres. Desse modo, os neurônios 

piramidais de uma região específica do 

hipocampo sofreram morte difusa no 

caso dos pacientes escleróticos, sendo 

que a perda nervosa também foi 

acentuada em outras sub-regiões 

hipocampais, enquanto que outras 

áreas mantiveram uma densidade 

relativa. Portanto, concluiu-se que a 

perda neuronal e a microgliose 

estavam associadas com declínio da 

memória visual em pacientes 

acometidos com ELT. Nesse contexto, 

as evidências existentes sugerem que 

as injúrias que se propagam sobre o 

tecido nervoso são, na maioria das 

vezes, multifatoriais, podendo envolver 

genética, idade, estilo de vida e 

comorbidades. Desse modo, os 

estudos selecionados como base 

bibliográfica para essa revisão 

demonstram que o envelhecimento não 

alterou a quantidade e morfologia dos 

neurônios do núcleo estriado. Outro 

trabalho, evidenciou também que um 

grupo de indivíduos mais idosos 

possuíam uma melhor capacidade 

física e cognitiva comparado com um 

grupo com menor idade, já outros 
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resultados sustentam que alterações 

anatômicas macro e microscópicas 

ocorridas em determinadas regiões do 

Sistema Nervoso podem levar a uma 

maior susceptibilidade ao 

desenvolvimento de certas patologias, 

como a Doença de Alzheimer. Além 

disso, o comprometimento de tais 

alterações sobre a homeostase da rede 

neuronal e glial resulta em déficits 

cognitivos e físicos, como declínio da 

memória visual e episódica e maiores 

taxas de atrofia do tecido nervoso em 

regiões específicas, a depender da 

doença. Além dos estudos incluídos 

nesta revisão, outros trabalhos 

identificaram alguns fatores de risco 

que obtiveram associação positiva com 

injúria neuronal, como os vasculares 

(hipertensão, diabetes, obesidade, 

dislipidemia, tabagismo, acidente 

vascular cerebral), que aumentam 

demasiadamente com o 

envelhecimento da população, fatores 

ambientais tóxicos e, também, dieta e 

atividade física que são 

predominantementes determinantes da 

saúde cerebral ao longo da vida. 

Apesar do crescente avanço frente o 

entendimento das causas que 

ocasionam os transtornos 

neurológicos, a real compreensão de 

toda fisiopatologia envolvida nessas 

doenças ainda não está totalmente 

elucidada. Na maioria das terapêuticas 

já estabelecidas, o objetivo é controlar 

a progressão da doença e não agir 

diretamente no fator causador. Desse 

modo, tendo em vista os fatos 

explicitados, é possível inferir que as 

alterações neuronais variam de acordo 

com cada indivíduo, pois existe 

particularidade relacionadas a fisiologia 

e envelhecimento do sistema nervoso, 

se alterando de uma forma não 

homogênea. 
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