Neuromielite 6ptica em paciente com 12 anos de idade: um relato de caso

Jordana Dal-Bem Prates?, Ricardo Lubini?, Ricardo Flores Machado?, Erik Possamai Dellal,

Larissa Bianca Ribeiro Alves!.
1 Universidade Catolica de Pelotas

Introducao: O espectro da neuromielite éptica € representado por disturbios inflamatorios
do sistema nervoso central devido a desmielinizagcédo grave imunomediada e danos axonais
nos nervos opticos e medula espinhal, o que acomete 0,005% dos adultos, 10x mais em
mulheres, com inicio entre 32 e 41 anos. A clinica inclui ataques agudos, isolados ou néo,
de neurite Optica bilateral ou rapidamente sequencial (perda visual grave) ou mielite
transversa (fraqueza nos membros, perda sensorial e disfungéo da bexiga) que ocorrem ao
longo de dias, com recuperacdo em semanas, havendo uma deterioragdo gradual e
incapacidade, com elevada taxa de mortalidade; contudo, a partir da confirmacdo do
diagndstico (RNM e anticorpos), pulsoterapia associada a plasmaferese simultaneamente
€ indicada para os ataques e a imunoterapia de longo prazo para a prevenc¢ao de ataques.
Objetivos: Objetivamos relatar o caso de Neuromielite Gptica em uma crianca, raro nesta
idade, e apresentar a necessidade de uma terapéutica adequada para melhorar a qualidade
de vida da paciente. Delineamento e Métodos: E um relato de caso onde as informacdes
foram obtidas pela revisdo do prontuéario no local onde a paciente recebeu assisténcia, com
laudos de exames e reviséo da literatura. Resultados: A paciente, do sexo feminino com
12 anos de idade, apresentou episédio agudo de diplopia, nistagmo e desequilibrio. Apds
4 meses, com perda de forca nos membros, foi tratada com metilprednisolona, melhorando
parcialmente. Contudo, 2 meses depois, apresentou piora da perda de forca nos membros,
necessitando de cadeira de rodas para locomoc&o, confirmando Neuromielite Optica pela
RNM e dosagem de anticorpo. Em 4 meses realizou novamente metilprednisolona, sem
melhora, realizando entdo plasmaferese, com melhora funcional. Atualmente deambula
apenas pequenas distancias com auxilio e ainda néo teve tratamento preventivo para as
agudizacdes pois ndo existe protocolo do ministério da saude e o SUS disponibiliza o
farmaco para outras patologias. Concluséao: Sem o inicio do tratamento, a paciente pode
ter consequéncias neurologicas graves, o que demonstra a necessidade da implementacéo
de terapia fornecida pelo SUS para essa doenca. Apesar de haver poucos relatos sobre
essa doenca em pacientes jovens, é indispensavel reconhecer e tratar adequadamente esta

patologia, considerando a morbidade e impacto negativo na vida dos pacientes.
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