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1. Introdução 

A doença de Alzhaimer é uma doença que acomete especialmente pessoas com 

mais idade, sendo está causadora de demência em idosos, na maioria das vezes esta 

associativa a outros problemas. o diagnóstico de doença de Alzheimer provável pode ser 

estabelecido com 95% de confiança baseado em critérios clínicos, incluindo história 

médica, testes laboratoriais e de imagem e avaliação neuropsicológica, (ARAUJO, 

2010). O liquido cefalorraquidiano é um fluído incolor que é encontrado no espaço 

intracraniano , O liquido engloba-se ao sistema ventricular, a via principal da medula, e 

as lacunas subaracnóideos, representando a maior parte do fluido extracelular do 

sistema nervoso centra. Realiza diversas funções, podemos citar o fornecimento de 

nutrientes essenciais ao cérebro. Ele é formado pela filtração passiva do sangue pelo 

endotélio capilar coroidal, também pode ser formado por meio da secreção ativa do 

epitélio mono estratificado. A sua renovação acontece diariamente podendo ser 

produzido até 500 ml/dia, (TORRES, 2012). 

 A coleta do liquido cefalorraquidiano da a capacidade da identificação de 

algumas patologias no sistema nervoso central como, hemorragias intracranianas, 

anormalidades endócrinas, e algumas infecções, além disso, contribui para 

administração de quimioterápicos, para fazer o tratamento de doenças no SNC, a 

utilização das proteínas amiloide 42 e p-tau que estão no LCR como biomarcadores para 

diagnostico da doença de Alzheime. O presente trabalho tem como objetivos, 

levantamentos de dados sobre a utilização dos biomarcadores como diagnóstico dessa 

patologia que atinge o SN (SOUZA, 2021). 

 

2. Materiais e métodos 

O presente trabalho é uma revisão de literatura  feito através de busca de dados  

online  em bancos de dados sobre o uso do LCR para diagnóstico de doença de 

Alzheimer, Selecionando artigos  públicos em plataformas como Scielo, Google 

Acadêmico  e Pubmed, no período  de 2010 a 2021, as palavras utilizadas para a 



 

 

 

 

pesquisa foram : biomarcadores, doença de Alzheimer, liquido cefalorraquidiano, os 

resultados foram ampliados para elaboração deste trabalho. 

 

3. Resultados e Discussões  

O líquor é um dos componentes utilizado para diagnostico da doença de 

Alzheimer, por motivo do seu alto grau de envolvimento com o SN, é uma matriz 

biológica empregada para dosagem de biomarcadores desta patologia, contribui no 

diagnostico precoce da doença.   

Para evidenciar a presença de proteína Tau hiperfosforilada, agregados  

depeptídeo  β amilóide,  redução  da  densidade  sináptica. O acúmulo de A-beta42 , 

pode ser iniciada não apenas pela produção excessiva deste peptídeo, mas também por 

defeitos que envolvem os mecanismos fisiológicos de limpeza  ou drenagem destes 

peptídeos do cérebro, (BILLIMANN, 2019). 

Os biomarcadores mais presentes no diagnóstico da Alzheimer são Tau Total 

Tau, as isoformas de Tau fosforilada (P-Tau181 e P-Tau231) e peptídeo amilóide β-

amilóide Aβ. No que se refere ao biomarcadores, a amilóide β-amilóide Aβ manifesta 

reduzidamente e Tau tem um aumento significativo em paciente que é diagnosticado 

com Alzheimer. Os peptídeos Aβ possui uma correlação com a doença amilóide, porém, 

sua concentração no sangue e no liquido cefalorraquidiano é baixa, o que dificulta sua 

utilização. Válido ressaltar, que estudiosos tem levantado hipótese que a 

amiloidogênese é o centro da patologia de DA, (PELES, 2021). 

 

BIOMARCADORES DO LCR NO DIAGNOSTICO DE ALZHEIMER 

BIOMARCADOR FUNÇÃO 

Proteina TAU  Promove a interação entre a actina e os 

neurofilamentos, que são encontradas nos 

axônios. 

O aumento da expressão da Tau prorroga 

o crescimento e também altera a 

distribuição de proteínas motoras 

dependentes de microtúbulos.  

Pepitideo Aβ  É o principal constituinte das placas de 

amiloide que observa. A função biológica 

da peptídeo o Aβ regulação  de cálcio 

intracelular, plasticidade sináptica e  

homeostase de íons metálicos. 

 

4. Considerações finais 

Portanto conclui-se que os biomarcadores de LCR apresenta um enorme 

potencial de diagnóstico para o alzheimer, mesmo sendo muito úteis para o diagnósticos 

os mesmos possuem limitações, o que não faz dele a diminuição do seu potencial, pois 

um diagnóstico precoce é essencial para auxiliar no  tratamento. 



 

 

 

 

Em casos de Alzheimer o biomarcador Tau tem um pequeno aumento, enquanto 

a amilóide β-amilóide Aβ presenta-se reduzidamente, ambos são os biomarcadores mais 

presentes em pacientes com alzheimer , (TORES, 2012). 
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