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Resumo: Introducdo: A esclerose miltipla é uma doenca autoimune que acarreta profundas transformagdes no
cotidiano das pessoas portadoras devido as alteracfes psicolégicas causadas pela doenca. Objetivo: buscar um
maior entendimento acerca das altera¢cdes psicoldgicas relacionadas a Esclerose miltipla, a fim de melhor
orientar os pacientes portadores da doenga em acompanhamento no servico de neurologia do Hospital
Universitario Regional dos Campos Gerais. Método: revisdo de literatura, consultando os dados de bancos
eletrbnicos. Somado a pesquisa ocorreu a capacitacdo dos alunos de medicina através de palestras com
profissionais da salde no que se refere a abordagemdo paciente portador da doenca. Resultados: A prevaléncia
de doencas psicologicas associadas a esclerose miltipla é elevada, podendo chegar a 68,4%. A ansiedade
apresenta niveis que se correlacionam com os indices de depressdo. Ocorreu uma orientacdo ao longo dos meses
de marco a junho de 2017 aos pacientes em acompanhamento ambulatorial a fim de elucidar a necessidade do
correto tratamento da doenca, proporcionando aos mesmos uma oportunidade de conversar sobre os eventuais
problemas psicol6gicos que os cercam. Conclusdo: Os profissionais da salde precisam entender a relagdo entre
doencgas psicolégicas e esclerose miltipla para realizar a correta abordagem aos pacientes.

Palawras-chawe: Esclerose Multipla. Ansiedade. Depressao.

INTRODUCAO

A esclerose mltipla (EM) é uma doenca inflamatéria, autoimune, desmielinizante e
degenerativa do sistema nervoso central (SNC), que se inicia tipicamente entre os 20 e 40
anos, e é caracterizada por sintomas fisicos, cognitivos e psiquicos. A prevaléncia da EM no
Brasil € de 15-18 casos/100 mil (YOUNG-BLOOD et al, 2016). A fase inicial da doenca é
eminentemente inflamatoria, com a presenca de surtos de déficits neuroldgicos transitorios.
Ao ocorrer a evolucdo da doenca, as caracteristicas neurodegenerativas tornam-se mais
evidentes e sequelas ocorrem devido a lesdo axonal permanente e a morte de neurdnios.

A apresentacdo da doenga geralmente se inicia com distdrbios sensitivos, neurite
Optica unilateral, diplopia (oftalmoplegia internuclear), sinal de Lhermitte, fraqueza muscular,
marcha ataxica e disfungdes vesicais ou intestinais. Sinais de alteragdes corticais como afasia,
apraxia, conwvulsbes recorrentes, perda de campo visual e deméncia precoce, raramente
dominam o quadro clinico inicial (FINKELSZTEJN etal, 2014).
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O estadiamento é realizado através das incapacidades provocadas pela doenga, sendo
feito atraves da Escala Expandida do Estado de Incapacidade de Kurizke (EDSS), a qual
permite classificar as incapacidades ocorridas durante a evolucdo da EM através de oito
sistemas funcionais: piramidal, cerebelar, tronco cerebral, sensitivo, vesical, intestinal, visual
e mental (POLMAN etal, 2011).

O diagnostico é feito através dos Critérios de McDonald revisados em 2010, que
levam em consideracdo a quantidade de surtos clinicos e o0s achados em exames
complementares, como a pesquisa de bandas oligoclonais no liquor e, principalmente, as
caracteristicas das lesdes desmielinizantes encontradas na ressonancia magnética de encéfalo
ou medula espinhal, sendo o progndstico da doenca variavel (POLMAN et al, 2011).

Aléem das alteracbes motoras, visuais e sensitivas, outros sintomas sdo encontrados
nesta populacdo: comprometimento cognitivo, espasticidade, vertigem, disfuncdo sexual,
fadiga, alteracdes de humor, distlrbios psiquiatricos, insbnia e dor cronica (LIMA et al,
2007). Dentre as alteracBes neuropsiquiatricas, a ansiedade e a depressdo estdo entre as mais
comuns (MARRIE, 2009).

A prevaléncia de transtornos de ansiedade em pacientes com EM é de cerca de
35,7%, sendo que nos primeiros dois anos apds o diagnostico da doenca, os portadores da
mesma apresentam altissimos niveis de ansiedade e estresse. O mesmo ocorre durante 0S
surtos, comprometendo a qualidade de vida destes individuos. A depressdo é o distlrbio
psiquidtrico mais prevalente nesta populacdo, acometendo cerca de 50% dos pacientes antes
dos 60 anos, sendo este valor, muito maior do que o esperado para a populacdo geral e em
outras doencas cronicas (JANSSENS et al, 2003).

Os distarbios psiquiatricos, particularmente a depressdo, nos pacientes com EM, nédo
sdo diagnosticados e tratados eficientemente. Estudos demonstram que cerca de 23 a 30% dos
casos de depressdo ndo sdo diagnosticados e que 20 a 36% dos pacientes recebem tratamento
inadequado (MARRIE, 2009).

OBIJETIVOS

O objetivo deste trabalho € permitir a0 académico um maior entendimento acerca da
Esclerose Multipla em nosso meio, compreendendo as doencas de carater psicologico que
afetam a doenca, através de uma pesquisa bibliografica extensa, palestras de orientacdo e
acompanhamento dos pacientes portadores de EM no ambulatorio de neurologia do Hospital

Universitario Regional dos Campos Gerais (HURCG).
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METODOLOGIA

Foi realizada uma revisdo de literatura entre 0os meses de janeiro a marco de 2017,
consultando os dados de bancos eletronicos “MEDLINE”, “LILACS” e “SCIELO”, utilizando
como descritores “Esclerose Multipla/Ansiedade e esclerose miltipla/Depressdao e esclerose
multipla”. A partir dos resultados encontrados foram ldos os primeiros S50 artigos
relacionados com o tema e que retratava a prevaléncia por no maximo os Ultimos 15 anos. Foi
definido que o critério excludente seria relacionado a indisponibilidade de obtencdo do texto
gratuitamente. Dentre os 50 artigos selecionados previamente, apenas 8 foram relevantes para
a escrita desse trabalho. Somado a revisdo bibliografica foram realizadas, entre os meses de
janeiro a abril de 2017, palestras de capacitagdo, com profissionais da salde, aos alunos de
medicina participantes da Liga Académica de Autoimunidade para melhor orienta-los quanto
a correta abordagem ao paciente que possui Esclerose Multipla e é portados de distarbio
psicolégico associado a doenca. Por fim, os alunos tiveram acesso ao servico de neurologia do
Hospital Universitario Regional de Ponta Grossa e puderam atender os pacientes portadores

da doenca através de um enfoque psicologico/psiquiatrico.

RESULTADOS

A revisdo na literatura sobre a presenca de transtornos psiquiatricos em pacientes
com EM aponta que a taxa de prevaléncia da depressdo é extremamente varidvel (3,80-
68,4%), sendo esse variabilidade devido as diferentes formas como o diagndstico é realizado.
Quando o diagnostico foi obtido por meio de questionarios, a prevaléncia dos sintomas
depressivos nesta populacdo variou de 6.94% a 70.1%. Estudos brasileiros utilizando o BDI
(questionario que afere os sintomas depressivos) reforcam uma maior prevaléncia deste
distirbio em relacdo a populacdo geral. Teng et al, 2005, afirma que mais de 50% dos
paciente com EM apresentam depressdo. Young-Blood et al, 2016, demonstrou que 77,8%
dos pacientes com EM apresentavam sintomas depressivos, valor superior a média mundial,
em um estudo realizado no Hospital Universitario Regional dos Campos Gerais.

A sobreposicdo de fatores como fadiga, dor crbnica, histérico prévio de depressdo e
alto nivel de estresse também contribuem para a alta prevaléncia deste transtorno na EM.
Pesquisas corroboram a relacdo entre a pontuacdo na escala EDSS e a pontuacdo no
inventario BDI. Anhoque et al, 2011, ndo encontraram correlacdo entre tempo da doenca e

tempo de tratamento em relagcdo aos sintomas depressivos.
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Em relacdo a ansiedade, Young-Blood et al, 2016, comprovou uma correlagéo
moderada e significativa entre a pontuacdo obtida nos questionarios BAI (Beck Anxiety
Inventory) e BDI (Beck Depression Inventory), indicando que conforme aumenta-se 0S
sintomas ansiosos, 0s depressivos também aumentam. N&o foram encontrados outros estudos
que analisem esta correlagdo na literatura.

Em concomitancia a realizacdo do presente estudo, os académicos receberam
palestras acerca do tema com profissionais especializados e foram convidados a participar do
ambulatorio de neurologia do HURCG, a fim de prestar atendimento aos pacientes com
esclerose mitipla, através de uma abordagem do carater psicologico da doenca, aplicando os
questionario BAI e BDI aos pacientes. Apos a consulta dos pacientes, 0 médico especialista
na area era chamado a fim de fornecer o medicamento necessério ao paciente. Por fim, cabia
aos estudantes orientar aos pacientes sobre as morbidades associadas a doenca e acompanha-
lo semanalmente através de ligacOes telefonicas ou visitas presenciais para verificar como o

doente estava. O acompanhamento ocorreu entre 0s meses de mar¢o a junho de 2017.

CONSIDERACOES FINAIS

A depressdo e a ansiedade sdo doencas interligadas com a esclerose mltipla. Os
questionarios BAI e BDI sdo confidveis para o diagnostico e acompanhamento de ansiedade e
depressdo, respectivamente. Os profissionais da salde precisam entender a relacdo da doencas
psicologicas e a esclerose mdltipla a fim de uma correta abordagem aos pacientes, evitando
assim, prejuizos sociais e econdmicos maiores do que a doenca desmielinizante tende a
causar. A abordagem aos pacientes com esclerose miltipla demanda uma equipe

multiprofissional.
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