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Esperança para tratar  
os EFEITOS do AVC

Cientistas japoneses desenvolveram um medicamento, baseado na proteína multifuncional GAPDH (gliceraldeído-3-fosfato desidrogenase), 
que demonstra ser bastante eficiente no bloqueio da proteína que causa a “morte” celular. Camundongos reagiram bem aos estudos 

U
m grupo de pesquisadores 
da Universidade de Osa-
ka, no Japão, desenvolveu 
um medicamento capaz 

de inibir uma proteína envolvida 
na morte celular, impedindo que 
o acidente vascular cerebral (AVC) 
agudo cause danos significativos. 
Com essa fórmula, os cientistas 
acreditam ser possível prevenir a 
destruição dos neurônios no cé-
rebro. A medicação é baseada na 
proteína multifuncional GAPDH 
(gliceraldeído-3-fosfato desidro-
genase) e está associada à pa-
togênese de muitas doenças ce-
rebrais intratáveis e do sistema 
nervoso. Os resultados do estu-
do foram publicados na revista iS-
cience. Médicos ouvidos pelo Cor-
reio estão confiantes no avanço 
do estudo que, por enquanto, foi 
testado em camundongos.

A equipe japonesa desenvolveu 
o GAI-17, um inibidor da agrega-
ção de GAPDH. Quando este ini-
bidor foi administrado em camun-
dongos modelo com AVC agudo, 
seis horas após o acidente, houve 
um nível significativamente me-
nor de morte e paralisia de células 
cerebrais em comparação com ca-
mundongos não tratados. O GAI-
17 também não apresentou efei-
tos colaterais preocupantes, como 
efeitos adversos no coração ou no 
sistema cerebrovascular.

Para Eduardo Waihrich, PhD, 
neurocirurgião vascular e head 
da neurocirurgia vascular na 
rede Kora Brasília e no hospi-
tal Sírio Libanês em Brasília, as 
perspectivas são positivas. “O 
estudo ainda está em fase com 
animais e precisamos iniciar, 
de forma bem segura, a repos-
ta em seres humanos. Tudo pa-
rece muito promissor, estamos 
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otimistas com a mediação, mas 
ainda há muito a fazer para co-
locarmos a medicação de forma 
segura em nossa prática.”

Melhoras

Os experimentos com GAI-17 
mostraram melhoras nos camun-
dongos, mesmo quando adminis-
trado seis horas após o AVC. “Es-
pera-se que o inibidor de agrega-
ção de GAPDH que desenvolve-
mos seja um único medicamen-
to capaz de tratar muitas doen-
ças neurológicas intratáveis, 

incluindo a doença de Alzhei-
mer”, afirmou o professor Hide-
mitsu Nakajima, da Escola de 
Pós-Graduação em Ciências Ve-
terinárias da Universidade Me-
tropolitana de Osaka, que lide-
rou a pesquisa. “No futuro, veri-
ficaremos a eficácia dessa abor-
dagem em modelos de doenças 
além do AVC e promoveremos 
mais pesquisas práticas em di-
reção à construção de uma socie-
dade saudável e longeva.”

  Com ampla experiência no 
tratamento de pacientes com  
AVC, Siane Prado, coordenadora 

da equipe de neurologia do Hos-
pital Brasília Águas Claras, da Re-
de Américas, disse que o desafio 
é obter resultados também com 
seres humanos. “O principal de-
safio é a transposição dos acha-
dos do modelo animal para se-
res humanos, que envolve múl-
tiplas etapas: estudos de toxici-
dade, farmacocinética, biodispo-
nibilidade, interação com outros 
fármacos, e claro, eficácia clínica 
em diferentes perfis de pacien-
tes. É necessário confirmar que 
o GAI-17 consegue atravessar a 
barreira hematoencefálica com 

segurança e atingir níveis tera-
pêuticos no tecido cerebral hu-
mano. O histórico da neuropro-
teção no AVC é repleto de tentati-
vas promissoras que falharam em 
fases clínicas, por isso é essencial 
que esses próximos passos sejam 
conduzidos com rigor científico e 
validação multicêntrica.”

Para Waihrich, os testes com 
humanos também serão promis-
sores. “Fico muito feliz com publi-
cações geniais e sérias com essa. 
Um frescor de esperança na luta 
contra o AVC”, ressaltou. Para Sia-
ne Prado, as perspectivas são uma 

luz nos tratamentos, abrindo pos-
sibilidades de ampliar as alteranti-
vas oferecidas. 

“A ideia de atuar diretamente na 
cascata de morte celular, e não ape-
nas na reperfusão, abre uma nova 
frente terapêutica no AVC — espe-
cialmente para pacientes que che-
gam fora da janela para trombóli-
se ou trombectomia. Os resultados 
mostram efeito neuroprotetor mes-
mo com administração tardia (até 6 
horas após o AVC), o que pode ter 
grande impacto em contextos onde 
o acesso rápido ao sistema de saú-
de ainda é limitado”, disse.

A incômoda insônia pode ter 
uma solução mais simples,  fácil e 
barata do que a via medicamento-
sa, mostram novos estudos. As al-
ternativas passam pela ioga, pelo tai 
chi chuan e por caminhada e corri-
da, segundo os pesquisadores. Es-
sas opções melhoram a qualidade 
do sono e a dificuldade para dormir, 
de acordo com os cientistas da Uni-
versidade de Medicina Chinesa de 
Pequim, na China. A conclusão está 
publicada no periódico on-line BMJ 
Evidence Based Medicine. 

Para essa análise, foram avalia-
dos ensaios clínicos produzidos até 
abril de 2025, envolvendo 1.348 par-
ticipantes e 13 abordagens de trata-
mento diferentes para aliviar a insô-
nia, sete das quais baseadas em exer-
cícios: ioga; tai chi chuan; caminha-
da ou corrida; exercícios aeróbicos 
combinados com exercícios de força; 
treinamento de força isolado; exercí-
cios aeróbicos combinados com te-
rapia; e exercícios aeróbicos mistos. 
Esses programas variaram de quatro 
a 26 semanas de duração.

Siane Prado, que atua como coor-
denadora da equipe de neurologia 
do Hospital Brasília Águas Claras, 
da  Rede Américas, elogia os avanços 
da pesquisa, mas recomenda caute-
la. “A ideia de que o tratamento po-
de ir além dos fármacos e envolver o 
corpo em movimento, a respiração 
consciente e o equilíbrio mente-cor-
po é algo muito alinhado com uma 
medicina mais integrativa e preven-
tiva. É fundamental observar a qua-
lidade metodológica dos estudos, os 

quase 15%. Também pode reduzir o 
tempo gasto acordado após adorme-
cer em quase uma hora e diminuir a 
latência do sono em cerca de meia 
hora. Resultados semelhantes foram 
verificados com os pacientes que fi-
zeram caminhadas e exercícios de 
tai chi chuan. Os cientistas observa-
ram que a ioga pode alterar a ativida-
de cerebral, aliviando assim a ansie-
dade e os sintomas depressivos que 
muitas vezes interferem em uma boa 
noite de sono, eles sugerem.

Já o tai chi enfatiza o contro-
le da respiração e o relaxamen-
to físico e demonstrou diminuir 
a atividade do sistema nervoso 
simpático, reduzindo a hiperex-
citação. A caminhada melhora o 
sono ao aumentar o gasto ener-
gético, reduzindo a produção de 
cortisol, melhorar a regulação 
emocional, aumentando a secre-
ção do hormônio do sono mela-
tonina e aumentar a quantidade 
de sono profundo.

“O exercício proporciona ainda 
controle de várias patologias, de 
peso e do lado emocional, inclu-
sive sobre a ansiedade, elevando 
a qualidade de vida. Precisamos 
identificar quais atividades os pa-
cientes melhor se adaptam e criar 
ambientes para o descanso, além 
de orientar sobre hábitos saudá-
veis e estímulos antes de dormir. 
Assim teremos um potencial te-
rapêutico a favor”, acrescentou a 
coordenadora da fisioterapia do 
Hospital Anchieta Tatiana Cardoso.
(Renata Giraldi)

Ioga, tai chi e caminhada como antídotos
INSÔNIA 

Os exercícios melhoram a respiração e a atividade cerebral
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A insônia está as-
sociada a um estado 
de hiperalerta e au-
mento da ativida-
de do sistema nervo-
so simpático. Práti-
cas como ioga e tai 
chi chuan estimulam 
o sistema nervoso pa-
rassimpático, promo-
vendo relaxamento, 
redução da frequência cardíaca, 
da pressão arterial e da ativi-
dade cerebral em áreas asso-
ciadas à vigilância. É um ponto 
importante destacar, ainda, que 
esses métodos não substituem 

completamente ou-
tras abordagens, prin-
cipalmente em casos 
graves de insônia ou 
quando há comorbi-
dades psiquiátricas 
ou neurológicas que 
necessitam de outras 
intervenções, podem 
ser uma estratégia 
primária ou comple-

mentar muito valiosa — e subuti-
lizada — no manejo clínico.

Siane Prado coordenadora da equipe 
de neurologia do Hospital Brasília 
Aguas Claras, da Rede Américas

"Remédios" complementares 

Palavra de especialista

Duas perguntas para

tamanhos de efeito reais e os limites 
da generalização”, ressaltou.

Opções

No estudo, foram consideradas 
as abordagens de terapia cognitiva 
comportamental, a higiene do so-
no, as sessões de acupuntura e de 
massagem , além de mudanças no 
estilo de vida, no período de seis a 
26 semanas. Os cientistas ressaltam 
que é necessário considerar o aspec-
to social da pesquisa “o baixo cus-
to, os efeitos colaterais mínimos e a 

alta acessibilidade — essas interven-
ções são adequadas para integração 
em programas de atenção primária 
e saúde comunitária”.

Para a coordenadora da fisiote-
rapia do Hospital Anchieta, Tatiana 
Rodrigues Cardoso, os resultados 
da pesquisa são bastante repre-
sentativos, mas por sua larga ex-
periência, é fundamental obser-
var os interesses e a vida do pa-
ciente também. “Precisamos iden-
tificar os exercícios que os mesmos 
melhor se adaptem, para que sigam 
as rotinas com estes exercícios, como 

também criar ambientes propícios 
para o descanso, adotar hábitos 
saudáveis e evitar estímulos antes 
de dormir. Assim teremos um po-
tencial terapêutico a favor da melho-
ra da qualidade do sono.”

Eduardo Waihrich, PhD, neuroci-
rurgião vascular, head da neurocirur-
gia vascular na rede Kora Brasília e no 
hospital Sírio Libanês em Brasília, re-
comenda ter uma visão macro sobre 
o paciente. “A principal causa de insô-
nia, sem dúvida alguma, são os com-
prometimentos de saúde mental, es-
pecialmente depressão e ansiedade. 

Tratar essas doenças de forma ade-
quada inclui o seguimento com 
um bom especialista em saúde 
de mental, com a ponderação de 
associar ou não medicações psi-
cotrópicas, apoiado por suporte 
psicoterápico e, impreterivelmente, 
mudanças no estilo de vida.”

Resultados 

Na pesquisa, a  ioga resulta em 
um grande aumento no tempo total 
de sono, de quase duas horas, e po-
de melhorar a eficiência do sono em 

A medicação ajuda 
na recuperação após 
o acidente vascular 
cerebral, mas precisa 
ser testada em 
humanos

Hospital Brasilia Aguas Claras 

O senhor vê com 
otimismo essa pesquisa 
sobre o inibidor de 
agregação de proteínas 
que mostra níveis 
mais baixos de morte 
celular e paralisia em 
camundongos com AVC agudo?

Atualmente, a principal ferramenta 
para tratamento do AVC isquêmico na 
fase aguda são as terapias reperfusio-
nais, ou seja, reestabelecer o fluxo san-
guíneo na artéria ocluida o mais rápi-
dos possível até um determinado limite 
tempo. Muitas vezes, há casos que con-
seguimos realizar o atendimento em in-
tervalo ótimo, com uma excelente taxa 
de reperfusão e mesmo assim não te-
mos uma adequada resposta neuro-
lógica, com uma área de lesão cerebral 
significativa. Definitivamente, novos fár-
macos que possam auxiliar o resultado 
final de nossas intervenções atuais, se-
ja diminuindo a área cerebral lesiona-
da definitivamente ou mantendo mais 

áreas cerebrais passíveis de 
recuperação pós reperfu-
são seriam de auxílio mo-
numental para o bom resul-
tados a esses pacientes. 

Quando o senhor se 
depara com pesquisas assim,  
qual sua primeira reação?

Sempre defendi que não se faz me-
dicina de vanguarda se não estiver em 
conjunto trabalhando com a ciência 
médica, por isso, além de minha for-
mação cirúrgica, realizei minha for-
mação acadêmica completa (mes-
trado e doutorado). Não vejo como 
possamos dar os próximos passos 
no cuidado dos pacientes e melho-
rar os resultados de nossas interven-
ções sem a pesquisa científica médica 
de ponta. Estudos como esse abrem a 
janela de que, num período de curto 
e médio prazo, possamos otimizar so-
bremaneira os resultados de terapêuti-
cas que estamos fazendo agora.

EDUARDO WAIHRICH, PhD, neurocirurgião vascular, head da neurocirurgia 
vascular na rede Kora Brasília e no hospital Sírio Libanês em Brasília
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