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A Sindrome Demencial caracteriza-se por um declinio cognitivo progressivo e pode apresentar uma clinica variavel, com
impacto em diferentes dominios cognitivos, sendo mais prevalente em idades avangadas. Algumas causas de deméncia
sdo potencialmente reversiveis ou modificaveis e, por isso, o seu diagnostico diferencial assume particular importancia. A
Sifilis foi denominada “a grande imitadora” devido a sua variedade de apresentac¢des clinicas. A Neurossifilis é definida
como a infecdo do sistema nervoso central, pelo microorganismo Treponema pallidum, considerada uma manifestacdo de
Sifilis Terciaria que pode surgir a qualquer momento ap6s uma infecdo inicial ndo tratada.

O caso clinico diz respeito a um homem com 70 anos de idade, solteiro, com antecedentes de tabagismo e etilismo
cronico e sem acompanhamento regular pelo médico de familia. Vinha acompanhado pela filha que relata um declinio
cognitivo de inicio insidioso desde ha 4 anos, com perda de autonomia nas actividades da vida diaria (AVDs) e alteracoes
comportamentais caracterizadas por heteroagressividade, confusdo e astenia. O quadro clinico terd sofrido um
agravamento recente que motivou a sua institucionalizacdo num lar de idosos. Para além disso, a filha alertou para a
presenca de uma lesdo cutdnea na regido escrotal detetada durante a higiene no lar. Ao exame objetivo apresentava-se
emagrecido, desorientado no tempo, e com discurso lentificado e incoerente. Ao exame neuroldgico, destacava-se ataxia
da marcha e tremor das extremidades, sem outras alteragdes. Na regido escrotal apresentava lesdo com cerca de 4x2cm e
2cm de espessura, de consisténcia elastica, indolor, ulcerada revestida com tecido de granulagdo compativel com goma
sifilitica. Por suspeita de Sifilis Terciaria o utente foi encaminhado para o servico de urgéncia de medicina interna, tendo
sido internado para estudo imagioldgico e laboratorial. Durante o internamento, apds confirmacdo de Neurossifilis
cumpriu tratamento preconizado com penicilina, tendo-se verificado a resolugdo do quadro infecioso ao 40° dia de
internamento. Em consulta de follow-up dois meses apos a alta hospitalar, apresenta-se orientado no tempo e no espaco,
com discurso coerente e menos lentificado, embora sem recuperacdo completa da autonomia nas AVDs.

A Sifilis Terciaria pode desenvolver-se em cerca de 1/3 dos individuos com sifilis latente, que pode surgir 20-40 anos apds
a infecdo priméria ndo tratada. Cerca de metade dos individuos apresenta sifilis tardia benigna com desenvolvimento de
lesdes cutaneas, 1/4 desenvolve manifestacdes cardiovasculares, e 1/4 desenvolve sintomas neurolégicos, com eventual
sobreposicdo de diferentes manifestacdes. A Neurossifilis, apesar de extremamente rara, pode deixar sequelas
irreversiveis nos quadros mais graves. Este caso € ilustrativo da natureza multifatorial da Sindrome Demencial: apesar de
diagnosticada e tratada a causa infeciosa, coexistem outros fatores etiolégicos agravantes (abuso crénico de alcool e
tabaco, desnutricdo e idade) que constituem um verdadeiro desafio no tratamento do doente.



