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Introducao

Decidimos realizar o nosso trabalho sobre as doencas do foro
neuroldgico porque se engloba no nosso tema anterior mas também porque
queriamos descobrir o que se tinha passado com o nosso amigo e colega
Gustavo. Queremos também tentar perceber que tipo de prevencao se pode

realizar neste tipo de doencgas visto que ndo sao muito comuns.




Neurologia

A neurologia ¢é o estudo do sistema nervoso e suas relacoes e transtornos.
Considerada como parte das chamadas Neurociéncias (como por exemplo, a
neuroquimica), os seus conhecimentos sdo compartilhados por varias
profissdes. Foi inicialmente observando individuos com patologias neuroldgicas
e posteriormente através de experimentagdo cientifica que se comecou a
compreender a relacdo entre as diversas partes do sistema nervoso e suas

funcdes especificas.




e Aimportancia dos cuidados neurologicos

A prevaléncia das doencas do foro neuroldgico tem vindo a assumir uma
importancia relativa cada vez maior, que se deve a evolu¢do do conhecimento
cientifico e tecnoldgico dos Ultimos anos e, sobretudo, as mudancas de atitude,

comportamentos e estilos de vida e da estrutura etaria da populagao.

Um quarto a um ter¢o da pratica clinica global é ocupado com doencas
relacionadas com o funcionamento do cérebro. As doencas do foro neuroldgico
ocupam cerca de 30% a 35% deste grupo, sendo o restante ocupado pelas

doencas psiquiatricas.




e A cobertura neuroldgica

A cobertura neuroldgica dos diferentes paises europeus e de outros paises
com desenvolvimento sociocultural semelhante ao nosso é muito diferente,
devido a distintos conceitos da funcdo do especialista em Neurologia. Tal
desigualdade resulta dos diferentes conceitos sobre a prestacao de cuidados a
prestar pelos especialistas em Neurologia e pelos especialistas de outras areas,
sobretudo Medicina Interna e Medicina Familiar. Assim, nos Paises do Leste
Europeu, existem neurologistas com diversos niveis de formagao: um grupo
restrito formado por neurologistas ligados ao ensino, as universidades e

hospitais mais especializados.

Outro grupo, menos diferenciado, trabalha na primeira linha do
ambulatorio, equivalente aos nossos centros de saude. A relagdo média é de 1

especialista para 10.000 habitantes.

O numero de neurologistas é de 1 para 15.000 a 25.000 habitantes,
conforme o pais e a regido. Este numero de neurologistas so se torna eficiente a

custa de uma situagao muito particular do sistema de saude:

1° A eficaz preparagdao dos médicos de Clinica Geral e das especialidades

afins da Neurologia em cuidados neurologicos;

2° O doente suspeito de patologia neuroldgica passa previamente por uma
triagem comecgando no respectivo “General Practitioner”, e, de seguida, pelo
“House Officer” e s6 depois chegara, caso se justifique, ao «Consultant» em

Neurologia.




e Aimportancia das outras especialidades afins da Neurologia,
na prestacao de cuidados neuroldgicos

Tao ou mais importante do que a actualizagdo da cobertura por
especialistas é a melhoria da formac¢ao em cuidados de Neurologia dos médicos
de familia e de outras especialidades, fundamentalmente Pediatria, Medicina
Interna, Psiquiatria, Fisiatria e Medicina Familiar. Esta melhoria de formacao
passa obrigatoriamente por:

1° Um aumento da importancia do ensino da Neurologia nas Universidades;

2° Ainclusdo de estdgio obrigatdrio de Neurologia no Internato Geral;

3° A inclusao da Neurologia no programa do exame de entrada no Internato de

Especialidade;

4° A obrigatoriedade dos internos das referidas especialidades estagiarem por

um periodo de trés a seis meses em Neurologia durante o Internato respectivo;

5° A obrigatoriedade de inclusdo da Neurologia nos programas de Educacao
Médica Continua dessas especialidades. S6 assim sera possivel dispensar os
neurologistas de muitos dos cuidados pontuais, periodicos e continuos e obter
cuidados neuroldgicos para toda a populacdao carente, com o numero de

Servicos e de Unidades e as proporcdes de neurologistas propostos.




e Asituacao em Portugal

Em Junho de 1999, encontravam-se inscritos na Ordem dos Médicos 316
especialistas em Neurologia, quase todos em actividade em estabelecimentos
hospitalares. Encontravam-se frequentando o internato complementar 34
médicos. Pelo exposto, a relagdo médico habitante é de 1 para 31.600
habitantes. Considerando o numero de médicos em formagao no internato
complementar e assumindo que o nuUmero de neurologistas actualmente em
actividade nao se reduzira significativamente, teremos no inicio do proximo
milénio uma relagdo proxima de 1 neurologista para 28.500 habitantes. Deve
salientar-se que nem todos os neurologistas sdo exclusivamente clinicos,

existindo neurofisiologistas, neuropediatras, neuropatologistas e outros.




e Asituagao pelo Mundo

Cerca de mil milhoes de pessoas em todo o mundo sofrem de problemas
neurologicos, segundo um relatorio da Organizacao Mundial de Saude (OMS)
divulgado. Estima-se que 6,8 milhdes de pessoas morrem anualmente de
problemas neuroldgicos, que ndo escolhem idades, sexo, nivel de instru¢do ou
de rendimento.

Cinquenta milhdes de pessoas sofrem de epilepsia e 24 milhdes de
doenca de Alzheimer ou de outras doengas do foro neuroldgico.

De acordo com o relatdrio, nos problemas neuroldgicos incluem-se também os
acidentes vasculares cerebrais (AVC), os traumatismos cerebrais, as neuro-
infeccdes e a doencga de Parkinson.

Mas o nivel de problemas neuroldgicos atinge propor¢des importantes
nos paises onde a percentagem de populacdao com mais de 65 anos aumenta,
segundo Rita Levi-Montalcini, Prémio Nobel da Medicina em 1986.

Porém, os doentes dos paises pobres tém um acesso mais dificil aos
tratamentos, sublinha a OMS.

A OMS aconselha a integracdo dos cuidados neuroldgicos nos cuidados
de saude primarios, no que diz respeito a prevencao, a organizacao sublinha
que a utilizagao de capacetes pelos motociclistas e de cintos de seguranca nas
viaturas permitem evitar traumatismos cranianos.

Também a vacinagao
contra a meningite e a
despistagem e o tratamento
precoce do paludismo
permitem, de igual modo, a
redu¢gdo do numero e a

gravidade de problemas

neuroldgicos.




Factores de aparecimento de doencgas do foro
neurologico

Sdo diversos os factores que podem causar a morte celular e a
degeneragdo, em maior ou menor escala, do sistema nervoso. Esses factores
podem ser mutacdes genéticas, infeccOes virais, drogas psicotrdpicas,
intoxicagao por metais, poluicao, etc.

As doencas nervosas degenerativas mais conhecidas sao a esclerose
multipla, a doenca de Parkinson, a doen¢a de Huntington e a doenga de

Alzheimer.
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Doencas mais comuns do foro neurologico

< Meningite

< Encefalite

<+ Mielite

< Encefalomielite

< Doencga de Huntington
< Doenga de Parkinson

< Doenca de Alzheimer

< Esclerose multipla

< Epilepsia

% Paralisia cerebral
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Aneurisma

Um aneurisma é uma dilata¢ao vascular de uma artéria, podendo ocorrer
em basicamente qualquer artéria. O perigo esta no facto de se poder rebentar,

provocando a morte dos tecidos irrigados pela artéria atingida.

e Aneurisma cerebral

Um aneurisma cerebral é uma patologia provocada pela dilatagao
segmentar, em formato varidvel, de um vaso no encéfalo, geralmente arterial -
artéria - ou menos frequentemente venoso - veia - como por exemplo, o raro
aneurisma da veia de Galeno.

Quando a zona dilatada do vaso toma forma esférica, da-se o nome de
aneurisma sacular (de saco), ou quando tem forma alongada através do eixo
principal do vaso, aneurisma fusiforme (de fuso).

O tamanho é variavel, podendo ser desde alguns milimetros até alguns
centimetros. Os aneurismas acima de dois centimetros de didmetro sdo
considerados aneurismas cerebrais gigantes. Os aneurismas pequenos, de
poucos milimetros, sdo chamados de aneurismas baby.

Os aneurismas do encéfalo humano mais frequentes sdo conhecidos
como aneurismas cerebrais congénitos e sao mais encontrados na face inferior
do encéfalo, na rede circulatdria dos grandes vasos conhecida como poligono
de Willis.

Na verdade, o que ocorre é que o encéfalo ndo possui uma rede de vasos
sanguineos como o pulmao ou o rim. As artérias dessa rede sdo nutridas por
duas artérias cardtidas (na regido anterior da base do cranio) e mais duas
artérias vertebrais (na regido posterior do cranio). Na época da formagao do
feto, uma das trés camadas de um ou mais vasos arteriais do poligono de Willis,

nas regides das bifurcacdes, nasce sem a camada média, muscular. Ao longo
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dos anos, o aneurisma se forma as custas da dilatacdo das duas outras
camadas, as quais ndo tém efeito mecanico restritivo. Geralmente os
aneurismas manifestam-se na vida adulta e sdo raramente encontrados nas
autopsias de criancgas. Logo, o aneurisma cerebral se forma ao longo da vida da
pessoa. Assim, nao cabem algumas discussdes juridicas envolvendo o termo
doenca pré-existente em contratos com sequros de saude, pois a pessoa nao
nasce com o aneurisma, e sim com a condicdo pré-existente, o que ¢é
completamente diferente.

Ha uma discreta predominancia da incidéncia no sexo feminino e o pico
etario de rotura se da em torno dos 43 a 45 anos de idade. Pode raramente

ocorrer na infancia.

e Rotura do aneurisma cerebral

A consequéncia da rotura do aneurisma cerebral é um fendmeno
patoldgico, chamado de acidente vascular cerebral hemorragico ou AVC ou
AVCH (derrame, na linguagem popular). Os aneurismas, na maioria dos casos,
ndo geram qualquer tipo de sintoma até a sua ruptura e sangramento, menos
frequente o aneurisma pode crescer, comprimindo estruturas como nervos
causando paralisia como acontece frequentemente a queda de uma palpebra
subitamente, indicando possibilidade de ruptura. Existem outras causas de
AVCH e o sangramento por aneurisma nao é a causa mais frequente. Pode
haver sangramento para dentro do tecido cerebral (menos comum);
hemorragia sub-aracndide, HSA, também conhecida como hemorragia
meningea espontanea ou para dentro dos ventriculos cerebrais, podendo
provocar hidrocefalia. A ocorréncia da hemorragia é em geral subita, repentina,
com duracao dos sintomas e sua intensidade variaveis, passivel de produzir
alteracdes da consciéncia, da motricidade, da palavra, entre outras. Cefaleia

subita, descrita como a dor de cabega mais forte que o individuo sente em toda
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a sua vida, acompanhada de desmaio (perda da consciéncia) e vomitos sdo a
trilogia de sintomas mais comuns na HSA.

O sangramento gera em algumas horas irritagdo das meninges e o
pescogo fica duro, com rigidez Na nuca para flexao anterior da cabeca até o
torax. O queixo ndo toca o torax. Pode ser confundido com meningites.

Dores de cabega com as caracteristicas acima, sobretudo em pessoas
que normalmente ndo tem dores de cabec¢a, devem alertar o médico da
possibilidade de HSA.

A maioria das HSA (outras diversas doencas também podem se
manifestar com HSA; a mais comum é trauma craniano) podem ser detectadas
através de tomografias computadorizadas do cranio (CT ou TC).

Os aneurismas intracranianos sao lesdes perigosas de elevado risco que,
em caso de ruptura, podem produzir a morte subita em um primeiro ou mais
sangramentos; ou uma devastacao neuroldgica (sequelas diversas) em pessoas
que frequentemente eram completamente saudaveis. Em geral sdo tratados,
dependendo da experiéncia do neurocirurgidao, com clipagem microcirurgica
definitiva (actualmente o método de maior eficacia a longo prazo).

Sugeriram-se alguns factores ligados a sua ruptura como a hipertensdo
arterial (HTA), o habito de fumar, o consumo de drogas e alcool, o stress, os
contraceptivos orais, o parto e os esforcos fisicos em geral (exercicio,
defecacdo, coito, tosse, etc.). Contudo, em cerca de 14 a 22 % dos
sangramentos por aneurismas, nao se identifica um factor determinado,
enquanto cerca de 30 % ocorrem durante o sono.

Embora o comportamento da doenca por paises varie em fun¢do da
distribuicdo etaria, nivel de saude, factores raciais, ambientais e possivelmente
da prevaléncia da HTA e da arteriosclerose na populacao afectada, o valor
médio global da incidéncia da hemorragia subaracnoidea (HSA) aneurismatica
é de 10 por 100.000 habitantes por ano, com 5o % de mortalidade, constituindo

um significativo problema de salde, ja que de 20 a 40 % dos pacientes com
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HSA morrem em consequéncia de uma hemorragia inicial catastrofica antes de
chegar ao hospital, e unicamente 60 % dos pacientes sao admitidos no hospital
em condi¢des neuroldgicas razodveis. Apos a hospitalizagdo, a mortalidade
alcanga cerca de 37 %, elevando-se até 40-60 % dentro do primeiro més
posterior a hemorragia, enquanto a incapacidade severa afecta 17 % dos

doentes. A evolugao favoravel apresenta-se somente em 47 % dos pacientes.

Estatistica: Considera-se que entre 1 e 5 % dos adultos tém aneurismas
cerebrais assintomaticos, enquanto outros autores dizem que sdo encontrados

em entre 5 a 10 % das autopsias em geral.

e Tratamento do aneurisma cerebral

O tratamento para aneurisma cerebral depende do seu tamanho,
localizagdo, se estd infectado e se houve ruptura. Um aneurisma cerebral
pequeno que ndo se rompeu pode ndo necessitar de tratamento. Um
aneurisma cerebral grande pode pressionar o tecido do cérebro, causando dor
de cabeca forte ou visao prejudicada, e tem grande probabilidade de romper.
Se o aneurisma romper, havera sangramento no cérebro, que causara derrame
cerebral. Se um aneurisma cerebral ficar infectado, necessitara de tratamento
médico imediato. o) Aneurisma Cerebral
tratamento para  muitos
aneurismas cerebrais,
especialmente os grandes ou
que estao crescendo, envolve
cirurgia, a qual pode ser

arriscada.
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e Aneurisma da aorta

A aorta é a principal artéria do corpo. Ela nasce no coracao, atravessa o
torax e o abddmen, dando origem a todas as artérias (ramos) que levam o
sangue a todos os segmentos do corpo. O aneurisma da aorta pode ocorrer em
qualquer segmento. E mais frequente em homens (6% dos homens acima de 60

anos), mas pode também acometer as mulheres.

Aorta normal Aorta con un gran
aneurisma abdominal

FADAM.
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Prevencao e rastreios

N3o existe medida que garanta a prevencdao das lesdes neuroldgicas.
Atitudes que podem ajudar sdo a identificacdo dos pacientes com risco
aumentado, a colocagdo cuidadosa dos afastadores durante a cirurgia, a
palpacdo constante do nervo durante as cirurgias pelo acesso posterior e evitar

alongamento excessivo do membro.

A monitoriza¢do da funcao neuroldgica transoperatoria é de valor para

0s pacientes com risco aumentado.
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Conclusao

Ao concluirmos este trabalho conseguimos perceber o perigo que estas
doencas reflectem na vida de quem as tem. O que pode alterar e os seus
efeitos. Percebemos também que a prevencao é muito dificil pois por regra as

pessoas nao fazem TAC's, ou outro tipo de exames, por nao ser necessario.
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