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PALAVRAS-CHAVE: Polineuropatia Desmielinizante Inflamatéria Crénica; Sistema

Nervoso Periférico; Desmielinizagao Nervosa.

INTRODUCAO

A Polineuropatia desmielinizante inflamatéria crénica (PDIC) é uma
neuropatia autoimune adquirida, rara € compromete nervos periféricos e raizes
nervosas. Caracteriza-se pela fraqueza simétrica muscular proximal e distal por ao
menos dois meses. A diversidade do quadro leva a discrepancia entre a

epidemiologia na literatura e a real incidéncia.

Os critérios clinicos, eletrodiagnosticos e laboratoriais da European
Federation of Neurological Societies and the Peripheral Nerve Society (EFNS/PNS)
sdao os mais utilizados. Apesar da alta sensibilidade e especificidade, erros
diagnosticos ocorrem em até 50% dos casos. O tratamento exige estratégias
complexas e individualizadas, com corticosterdides, transfusdo de plasma e

imunoglobulina intravenosa (IglV), a qual exerce uma atividade anti-inflamatoria.

OBJETIVO
Descrever um caso de PDIC, com o intuito de suprir eventuais lacunas
existentes na literatura cientifica e agregar informagdes significativas sobre essa

condigao rara.

METODOLOGIA
Trata-se de um relato de caso clinico, observacional e retrospectivo, sobre
paciente diagnosticada com PDIC, por meio de revisdes de prontuario médico e

entrevistas com familiares e membros da equipe multidisciplinar encarregada.

RELATO DE CASO

Paciente, sexo feminino, 63 anos, natural e residente no interior do RS,
previamente hipertensa. Em 2022 iniciou com paresia, parestesia e fasciculagcdes da
musculatura dos membros inferiores, evoluindo para perda de forga e hiporreflexia.

Em dois meses progrediu para perda de forca em membro superior direito e, apos,



para membro superior contralateral. Descartou-se o diagndstico de Esclerose Lateral
Amiotrofica conforme evolugéo da patologia e de novos exames. A paciente internou
pela primeira vez em fevereiro de 2023, em um HU do RS, diagnosticada com PDIC
através da sua clinica e da analise de liquor somada a exame de
eletroneuromiografia. Iniciou tratamento com IglV. Manteve controle de esfincteres e
manutencéo do sensorio, porém por quadro de provavel pneumonia broncoaspirativa
foi entubada e transferida para a UTI geral, onde continuou a ser tratada para

polineuropatia de base, mas evoluiu para o6bito por outras complicagdes.

CONSIDERACOES FINAIS

A PDIC é uma doenca rara e com poucos relatos na literatura, necessitando
de mais estudos e definicbes que facilitem o diagndstico e o tratamento, para que os
profissionais de saude saibam conduzi-la de forma adequada por ser uma doenca

cronica, progressiva e debilitante.



