Neurdnio

SINTOMAS
MAIS COMUNS

B Fadiga: sintoma debilitante
de instalagdo imprevisivel ou
desproporcional em relacéo &
atividade realizada. Manifesta-se
por um cansago infenso e
‘ momentaneamente incapacitante.
‘ Muite comum quando o paciente
se expde ao calor ou realiza um
esforco fisico infenso.

B Alieracées fonoaudiolégicas:
podem surgir, no inicio da doenca
ou no decorrer dos anos,
alteracées ligadas & fala e &
degluficdo com sinfomas como fala
lentificada, palavras arrastadas, voz
trémula, disartrias, pronincia
hesitante das palavras ou silabas,
bem como dificuldade para engolir
liquidos, pastosos ou sélidos.

B Transtornos visuais: viso
embagada e visdo dupla (diplopia).

B Problemas de equilibrio
e coordenacdo: perda de
equilibrio, tremores, instabilidade
ao caminhar (afaxia), vertigens e
néuseas, falta de coordenacdo,
debilidade (nas pernas e ao
caminhar), fraqueza geral e
espasticidade, que é a rigidez
de um membro ao movimentar-se
e acomete, prindpalmenfe, fol]
membros inferiores. A parestesia
compromete a sensacdo tatil
nemmal. Pode surgir como sensacdo
de queimagdo ou formigamento
em partes do corpo. E outras
sensacoes nao definidas como
dores musculares, por exemplo.

DIAGNOSTICO

B O diagnéstico é feito por
um neurologista, a partir da
combinacéo da histéria
clinica, do exame neurclégico
e de exames complementares.
A ressonéncia magnética do
cérebro e da medula espinhal
é uma das principais
ferramentas, pois pode
identificar lesoes
caracteristicas da doenca.

B Também é realizada a andlise
do liquido cefalorraguidiano
(liquor), além de outros
exames para avaliar a funcdo
das vias neurolégicas e,
principalmente, excluir
outras doencas que
podem apresentar
sinfomas semelhantes.

A VIDA COM EM

B Pode manter uma vida
de trabalhe dativa

B Mulheres conseguem
engravidar com o
acompanhamento correto

B Ngo perde, necessariamente,
a mobilidade

B Nao tem expectativa
de vida reduzida

B Deve proticar
atividades fisicas

B Pode fer exposigdo ao sol
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Palavra do
especialista

Como funciona a escolha do
tratamento?

A escolha é individualizada. Levamos
em conta, principalmente, o tipo de escle-
rose moltipla, a atividade da doenca —
como ndmero de surtos e novas lesdes na
ressondncia —, o grau de incapacidade,
idade, outras doencas e planos reproduti-
vos. Também consideramos o perfil de se-
guranga e as caracteristicas de cada me-
dicamento. Hoje, o objetivo é confrolar a
atividade inflamatéria o mais precoce-
mente possivel e prevenir o acumulo de
incapacidade.

Quais recomendacoées de estilo de
vida tém evidéncia cientifica no
manejo da condicdo?

A principal recomendacdo é manter
atividade fisica regular e adaptada ds
condicdes de cada paciente. Também &
importante néo fumar, manter uma ali-
mentagdo equilibrada, sono adequado,
peso sauddvel, vacinacdo em dia e niveis
adequados de vitamina D. Nao existe, até
o momento, uma dieta especifica com-
provadamente capaz de controlar a es-
clerose mdltipla, mas existem evidéncias
de que a dieta do mediterréneo pode ser
il no controle da doenca.

Existe algum motivo para a
esclerose multipla ser mais comum
em mulheres?

Ndo existe uma explicacdio Onica. A
esclerose mdltipla é cerca de duas a trés
vezes mais frequente em mulheres, e
acredita-se que essa diferenca resulte da
interagdo entre fatores genéticos, hormo-
nais e ambientais. Os horménios sexuais
influenciam o funcionamento do sistema
imunolégico e podem ajudar a explicar
parte dessa diferenca, mas outros fatores
também estéio envolvidos.
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