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los Cortes tomou posse como bastonario
dos Médicos (OM) ereiro deste ano,
ga antindo que vai lutar pe esa da qualidade
dos cuidados de satide, dos médicos e dos doentes.
q? entrevista ao Correio SPN, sublinha que o Servico
acional de Saude (SNS)'tem de se tornar mais
competitivo paraiatrair e fixar os profissionais,
pois “ha médico entes’ho pais, mas nao
ha médicos suficientes no SNS’, registando-se
“caréncias muito profundas em determinadas
especialidades e locais do pais”. A reformula-
cao do internato médico é outra prioridade,
.pois a sua estrutura “é muito arcaica, com
varias décadas’, pelo que “é preciso pensar
profundamente sobre formas de proporcio-
nar melhor formacao médica em Portugal”

O bastonario garante ainda que defendera sem-
pre a autonomia técnica da OM e que vai manter a
posicao de ndao nomear um médico para a Comissao
de Verificacao e Avaliacao dos Procedimentos Clinicos
de Morte Medicamente Assistida

-
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Temas “quentes” da Neurologia

Além de uma carreira de referéncia na
Neurologia e de uma vincada atividade
associativa, a Prof2 Raquel Gil-Gouveia
pratica ténis ha dez anos, sendo atleta
federada desde 2018 e participando em
varios torneios de singulares e de equipas.
A competicao é estimulante, mas a presi-
dente da Sociedade Portuguesa de Cefa-
leias e diretora do Servico de Neurologia
do Hospital da Luz Lisboa assegura que
"o espirito de camaradagem e amizade entre
a equipa é o mais importante’; destacando
também o desafio constante de superacao e
apratica ao ar livre, que lhe permite“abstrair
das preocupacoes do dia-a-dia” P.34-35

O debate em torno dos temas
neuroldgicos mais atuais serd
o eixo orientador do Con-
gresso de Neurologia 2023,
que vai decorrer entre 9 e
11 de novembro, no Porto.
Além de um programa cen-
trado nas principais inova-
¢oes em Neurologia, estdo
previstas novidades no dia
pré-congresso (8 de novem-
bro), como os novos cursos
de diplopia e de apresenta-
¢oes neuroldgicas das doen-
¢as metabdlicas
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Uma nova plataforma dedicada a Esclerose Multipla onde podera encontrar
os conteudos mais relevantes para uma atualizacao constante.
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Long-Term Treatment With
First-Line Ocrelizumab in Patients
With Early RMS: 9-Year Follow-Up

Fatigue and Other Patient
Reported Outcomes in Patients
With RRMS who Switched to
Ocrelizumab: 4 Years Data From
CASTING LIBERTO

Kister |, et al. AAN 2023

Consulte os principais estudos e ensaios
clinicos com ocrelizumab, com foco nos

ultimos resultados da sua eficacia e seguranca. Data From the OPERA Trial

Cerqueira J, et al. AAN 2023

Veja o conteudo
completo aqui:
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Veja a entrevista a Prof.2 Sonia Batista, que comenta
os dados de eficacia e seguranga de ocrelizumab,
durante o periodo de pré-concecdo, gravidez e pos-parto,
divulgados no EAN e no ECTRIMS em 2022.

Eficacia e seguranca de ocrelizumab em mulheres com Esclerose Muiltipla durante Ve J a o conteudo
as fases pré-concecao, gravidez e pés-parto

completo aqui:
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Explore os diferentes e-courses disponiveis,
para uma atualizagao constante da sua pratica clinica.
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Neuroimaging
Nowadays in MS
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‘Highlights dos prinipais

eventos da SPN em 2023

Sociedade Portuguesa de Neurologia (SPN)

realizou, entre 20 e 22 de abril, no Luso, mais

uma edicdo do Férum de Neurologia, um
evento formativo e de atualizagao cientifica, cujas
sessOes se apresentam, muitas vezes, sob a forma
de debate acerca de temas pertinentes e atuais da
Neurologia Clinica. A edi¢cao deste ano foi desenhada
para desconstruir alguns mitos, esclarecer duvidas e
afirmar a verdade cientifica subjacente atemas que
preenchem o dia-a-dia dos neurologistas ou que se
projeta que podem vir a assumirimportancia capital
na nossa pratica médica diaria.

No Férum de Neurologia 2023, foi discutido um
tema muito atual — a eutanasia e a morte medica-
mente assistida em Neurologia. Os especialistas e
internos de Neurologia presentes na assisténcia
tiveram oportunidade de interagir com um painel
de peritos na area. Apesar de a discusséo ter sido
bastante participada, ndo foi possivel gerar consenso
em relacdo a muitos aspetos praticos associados ao
tema. A operacionalizacdo dos conceitos debatidos
ainda se afigura como distante e muitas interroga-
¢Oes permanecem sem resposta.

O préximo grande evento da SPN em 2023,
no qual poderemos continuar a partilhar experién-
cias e duvidas, é o Congresso de Neurologia, que
se realizard no Sheraton Porto Hotel, de 8a 11 de
novembro. O primeiro dia, como habitual, serd preen-
chido por cursos e reuniées pré-congresso, como o
2.°Simposio de Enfermagem em Neurologia, o Curso
de Neurossonologia, o Curso de Diplopia, o Curso
Neurologic Presentations of Metabolic Disorders, a Reu-
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nido da Seccao de Neurologia do Comportamento
e o Forum de Epilepsia Refrataria, com a abordagem
de casos cirdrgicos e néo cirurgicos.

No dia seguinte, ocorrera a abertura oficial do
congresso, cujo programa foi desenhado com base
no tema central “Hot Topics 2023". Nesse sentido,
teremos painéis de praticamente todas as valéncias
da Neurologia, com palestrantes nacionais e inter-
nacionais de renome, sob a moderacao de experts
nas diversas areas.

Sublinho as trés conferéncias major do Congresso
de Neurologia 2023: a Conferéncia Egas Moniz,
intitulada “Big data, machine learning and artificial
intelligence: a neurologist guide” (9 de novembro); a
Conferéncia Pereira Monteiro, que se centrara nalin-
guagem corporal (10 de novembro); e a Conferéncia
Fernando Lopes da Silva, que incidira nas doencas
funcionais (11 de novembro). O que tém em comum
estas conferéncias? O“olho clinico’; o conhecimento
neuroldgico profundo e a atengdo global ao doente.

Ainda antes do final do ano, nos dias 29 e 30 de no-
vembro, emTomar, decorrerd o NeuroCampus 2023,
iniciativa formativa que a SPN organiza em conjunto
com Comissao de Internos e Recém-Especialistas de
Neurologia (CIREN).

Estejam atentos a proximas divulgagdes. Os te-
mas das reunies organizadas pela SPN sao sempre
desafiadores e atuais. Esperamos por vos!

Pela direcao da SPN,
Isabel Luzeiro
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Cirurgia utiliza biomaterial na corregéo
de defeito craniano

i cirurgia: Eng.2 Filipe Pagaimo, Enf. Rui Dinis,
stente operacional), Enf.2 Filipa-Pita, Dr.2 Adriana

Servico de Neurocirurgia do Centro Hospitalar

e Universitario de Coimbra (CHUC) realizou,

pela primeira vez em Portugal, uma cirurgia
de corre¢ao de defeito craniano com recursoauma
prétese em biomaterial absorvivel e instilagdo de
medula 6ssea autéloga. Este procedimento foi rea-
lizado num doente de 54 anos, que em 2016 sofreu
um acidente de trabalho que causou uma fratura
craniana complexa.

“A prétese é feita de um biomaterial, de matriz
célcica, a medida do defeito do doente, permitindo
um cuidado muito personalizado’, contextualiza
o Dr. Henrique Cabral, neurocirurgido do CHUC,
notando que a grande “novidade foi a utilizacdo

de biomateriais’, ja que o procedimento emssie a
técnica cirurgica “séo semelhantes ao que é feito
noutras corregoes”.

Conforme explica Henrique Cabral, a prétese
absorvivel permite a ocorréncia de dois fenome-
nos em simultaneo: “Por um lado, interage com o
organismo, sendo reabsorvida. Por outro, permite
que as células colhidas da medula 6ssea do doente
se diferenciem em 0sso, processo que dura cerca
de dois anos.”

Além disso, acrescenta Henrique Cabral,
“a prétese tem uma resisténcia de cerca de 70kg,
0 gue garante protecao contra traumatismos”.
Para a criagdo da mesma, continua o especialista, foi
preciso proceder a uma“programacéo 3D e depois
ao outsourcing da sua impressao a uma empresa
de Singapura”.

A cirurgia foi realizada por uma equipa multidis-
ciplinar, na qual participaram dois neurocirurgides,
um anestesista, trés enfermeiros, uma assistente ope-
racional, uma hematologista (que colheu a medula

6ssea) e um engenheiro (responsavel pela manipula-
¢ao dasimagens dos modelos e pelo contacto com
a empresa singapurense).

De todo este processo, Henrique Cabral considera
que o principal desafio foi 0 “tempo de preparacéo
da cirurgia — cerca de seis meses —, 0 que torna este
material pouco vidvel para alguns doentes”que pre-
cisam de resposta mais urgente.

Quanto ao doente intervencionado, teve alta
trés dias apds a cirurgia e esta a recuperar favora-
velmente.”Neste momento, ainda estamos a avaliar
os resultados, mas ndo ha nenhuma complicacao
relacionada com a aplicacdo do material, o que nos
deixa bastante satisfeitos’, enaltece Henrique Cabral,
notando que os resultados, no que diz respeito a
ossificacdo, apenas serdo notados 18 a 24 meses
apos a cirurgia. No entanto, a equipa estd “otimista
e espera voltar a recorrer a esta cirurgia no futuro,
continuando a apostar na diferenciacéo de cuidados,
para responder as expectativas dos doentes e propor-

cionar cuidados personalizados”. ' Diana Vicente

Outside the brainbox potencia investigagdo na

'érea das cefaleias

dotrés os projetos que estdo a ser desenvolvidos
no ambito do programa Outside the brainbox,
organizado pela Sociedade Portuguesa de
Cefaleias (SPC) e pela Evidenze, com o apoio da Lilly.
Nas palavras da Prof.2 Raquel Gil-Gouveia, presidente
da SPC, este programa formativo tem como objetivo
“motivar ainvestigagao clinica ou translacional na area
das cefaleias em Portugal”
O primeiro projeto tem como tema a validacdo
da escala MIBS 4 (Migraine Interictal Burden Scale) na

4 Agosto 2023

populagdo portuguesa, com o propdsito de“avaliar o
impacto interictal da enxaqueca, analisando as limi-
tacoes que as pessoas impdem a si proprias devido a
sua doenca’; concretiza atambém diretora do Servico
de Neurologia do Hospital da Luz Lisboa.

O segundo projeto incide sobre a caracterizacdo
dos sintomas visuais nos doentes com enxaqueca
episddica, sem manifestacoes de aura.”Muitas vezes
surgem queixas que nado correspondem ao que é
considerado uma aura, mas ha uma série de sinais
visuais associada as crises, nomeadamente a visao
turva’;adverte Raquel Gil-Gouveia. Nesse sentido, este
trabalho pretende “definir o tipo de sintomas, a sua
ocorréncia e frequéncia”.

Por sua vez, a Ultima iniciativa debruca-se sobre a
relacdo entre o tratamento da enxaqueca e aqualidade
do sono:“Pretende-se avaliar oimpacto das alteracoes
do sono nos doentes com enxaqueca tratados com
anticorpos monoclonais.”

Estes trés projetos foram selecionados ap6s a pri-
meira fase do programa Outside the brainbox, que

ocorreu no final do médulo | do Curso Avancado
em Cefaleias, realizado em janeiro passado, no qual
foram apresentadas algumas propostas de trabalhos.
Neste contexto, recorda a presidente da SPC, cada
participante “desenhou um pequeno projeto que
fosse exequivel no prazo de um ano’, tendo depois
os trabalhos sido submetidos a votacao.

Apbsa selecao dos vencedores,“os formandos foram
divididos pelos trés projetos’, de forma a “incentivar
o trabalho em conjunto” e a “criacdo de parcerias e
ligagdes entre varias areas geogréficas” De realcar que
0s grupos sao“acompanhados por mentores que vao
ajudar na implementacéo das propostas” “O Outside
the brainbox pretende nédo s6 capacitar os mais jovens
para fazerem investigacao nesta area, mas também
dinamizar o trabalho a nivel nacional, entre varios
centros hospitalares’, destaca Raquel Gil-Gouveia.

Aapresentagédo dos resultados finais dos trés proje-
tos esta prevista para a Reunido de Primavera de 2024
da SPC, sendo ainda expectavel que os mesmos sejam
publicados em revistas cientificas.  * Diana Vicente


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2676125/pdf/mayoclinproc_84_5_007.pdf

Impacto da Covid-19 no tratamento

1"

fety and outcomes of revasculariza-
tion treatment in patients with acute
ischemic stroke and Covid-19"" é o ti-
tulo do estudo coordenado pelo Dr. Joao Pedro
Marto, que teve como principal objetivo avaliar
a seguranca e os resultados dos tratamentos
de revascularizacao em doentes com acidente
vascular cerebral (AVC) isquémico agudo e Co-

do AVG isquémico agudo

vid-19.“Foi um estudo multicéntrico, retrospe-
tivo, que incluiu mais de 15 mil doentes, de 105
centros ao nivel mundial, entre marco de 2020 e
junho de 2021", contextualiza o neurologista no
Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental/Hospital
de Egas Moniz.

De acordo com Jodo Pedro Marto, a ideia
para este trabalho, que acabou por resultar
num artigo publicado na revista Neurology',
partiu da observacéo, na prética clinica, de que
“os doentes com AVC e Covid-19 pareciam ter
mais complicagdes hemorrégicas e um pior
prognéstico”. “Fomos consultar a literatura e
verificdmos que ndo existia muita informacgao
sobre os perfis de eficacia e seguranca dos
tratamentos perante a presenca da infegao, e
mesmo o que estava publicado nao tinha uma
robustez significativa”, afirma.

Posto isto, e apds construir a questdo em
torno da qual se iria desenvolver o estudo, o
neurologista entrou em contacto com colegas
dos hospitais portugueses e outros com os quais
havia trabalhado no periodo em que esteve no
estrangeiro.“Todos confirmaram estar a obser-

var o mesmo problema que nos. A partir dai, a
ideia comecou a gerar interesse e entusiasmo,
mesmo ao nivel internacional, o que resultou,
entdo, na amostra com mais de 15 mil doentes.”

A populacao avaliada incluiu doentes com
diagnéstico de AVCisquémico agudo, a receber
trombdlise intravenosa e/ou tratamento endo-
vascular, testados para a infecdo por SARS-CoV-2.
Dos resultados, apurou-se que “os doentes com
Covid-19 tiveram uma taxa mais elevada de
hemorragia intracerebral sintomatica, de
hemorragia subaracnoidea sintomatica, mortali-
dade em 24 horas e mortalidade aos trés meses”.
Joao Pedro Marto destaca ainda que “devido a
amostra elevada de doentes foi possivel realizar
uma analise estatistica de elevada qualidade,
ajustada para varias variaveis”. O neurologista
termina agradecendo a “colaboracdo de todos
os colegas envolvidos neste trabalho” e ante-
cipa para breve a publicacdo de novas suba-
nalises derivadas desta populacdo de doentes.
' Marta Carreiro

Referéncia: Marto JP, et al. Neurology. 2023;100(7).

Prémio internacional por trabalho em doengas
funcionais cognitivas

Dr.2 Verénica Cabreira, in-

terna da especialidade de

Neurologia no Centro
Hospitalar Universitério de
Séo Joao, no Porto, recebeu o
Alwyn Lishman Prize durante
areuniao anual da British Neu-
ropsychiatry Association, que
decorreu nos dias 2 e 3 de marco
passado, em Londres, no Reino
Unido. Na origem da distincao esteve o
trabalho “Development of a screening checklist to
diagnose functional memory symptoms: a Delphi
study”, desenvolvido por Verénica Cabreira no
ambito da sua tese de doutoramento na area
das doencas funcionais cognitivas, com especial
enfoque nos sintomas relacionados com a me-
moria.”Este estudo nasceu apds identificagcdo de
um gap existente ao nivel do diagndstico deste
grupo de doencas. Nao podemos avancar para
o tratamento sem termos o diagnéstico bem
estabelecido’, esclarece.

O estudo Delphi desenvolvido por Verénica
Cabreira tem como principal objetivo “estabele-
cer consenso em torno do diagnéstico e torna-lo
acessivel para que qualquer médico possa iden-
tificar precocemente e referenciar a uma con-

sulta especializada se necessario”.
“O trabalho decorreu em trés
etapas. Numa primeira fase, foi
feita uma revisdo sistematica
da literatura, que resultou
numa sintese de todos os
sinais diagnosticos para esta
populacao. Depois, recrutei um
grupo de 45 especialistas, de 12
paises, de forma a gerar consenso
quanto aos sinais mais importantes.
Estes especialistas participaram em trés rondas
de questionarios (vinhetas clinicas e pontuacéo
de 30 sinais clinicos mais importantes) ao longo
de um ano’, resume. Deste projeto resultou um
protétipo de escala diagnodstica, com 11 itens,
que agora sera validado em doentes de nove
centros do Reino Unido.

Atualmente, Verénica Cabreira estd a de-
senvolver o seu doutoramento na Escécia, no
Centre for Clinical Brain Sciences da Univer-
sidade de Edimburgo e no Departamento de
Neurociéncias Clinicas do Royal Infirmary da
mesma cidade, com apoio de uma bolsa Marie
Sktodowska-Curie (ETUDE) atribuida pela Unido
Europeia. O projeto final consiste na“criagao de
uma aplicacdo digital para telemdvel, baseada

Development of a screening checklist to
diagnose functional memory symptoms:
a Delphi study

a McWhirter, Lisbeth Frostholm,

Verdnica Cabreira
C an Carson

Ic

March, 2023
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Apresentacdo da Dr.2 Verdnica Cabreira na reuniao anual
da British Neuropsychiatry Association.

em terapia cognitiva comportamental e reabili-
tacado cognitiva, que serd o primeiro tratamento
com evidéncia nesta area”".

O Alwyn Lishman Prize foi criado em ho-
menagem a William Alwyn Lishman, um
pioneiro moderno da neuropsiquiatria. Os
vencedores recebem um prémio moneta-
rio de 250 libras (cerca de 290 euros), além
da oferta da inscricdio na reunidao anual
da British Neuropsychiatry Association.
' Marta Carreiro
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Congresso dedicado aos hot topics de 2023

Congresso Nacional de Neurologia de 2023
decorrerd entre os dias 9 e 11 de novembro,
no Sheraton Porto Hotel, precedido por um
dia de cursos e reunides tematicas especificas.
“Hot topics 2023" foi o tema escolhido pela direcao
da Sociedade Portuguesa de Neurologia (SPN).
“Pretende-se que sejam abordados os assuntos mais
prementes em cada uma das éreas da Neurologia,

visando assim a colaboragéo e integra-
¢ao das valéncias e subespecialidades
presentes neste evento’, antecipa
aDr.2lIsabel Luzeiro, presidente da
SPN.

Com o objetivo de operaciona-
lizar esta ideia, uma das novidades
deste congresso serd aintroducdo de
sessoes paralelas,“permitindo a aborda-
gem simultdnea de dois temas e a possibili-
dade de escolha por parte dos congressistas” “Esta
medida torna o programa menos denso, com mais
pausas entre os momentos cientificos, o que creio
que ird agradar aos participantes do evento’, escla-
rece a também neurologista no Centro Hospitalar e
Universitério de Coimbra. Neste congresso, “estaréo
presentes muitos experts estrangeiros e nacionais
que dardo nota do que mais recente acontece pelo
mundo nas diversas dreas temdticas”.

Deresto, 0 programa incluira, a semelhanca de anos
anteriores, as conferéncias Fernando Lopes daSilva e
Egas Moniz, também pautadas pela novidade, assim
como o Espaco Sinapse, dedicado arevista cientifica
da SPN. “Neste momento, estamos a mudar todo o
layout da péagina dos revisores, que apresentava
algumas dificuldades na utilizacao. Estas atualizacdes

@
serdo discutidas na sessdo’; adianta a pre-
sidente da SPN.

O evento terminara com a en-
trega das bolsas e dos prémios
que reconhecem as melhores
comunicagdes orais e os melho-
res posteres apresentados durante

o congresso. Neste sentido, Isabel
Luzeiro apela a que todos os interes-
sados em participar submetam os seus
trabalhos antes da data limite — 12 de setembro.
Quanto aos cursos pré-congresso (8 de novembro),
para além dos j& habituais Curso de Neurossonologia,
Férum de Cirurgia da Epilepsia e Reunido da Seccdo
de Neurologia do Comportamento, serdo introduzi-
dos dois novos cursos: o Neurological Presentations
of Metabolic Disorders Course, coordenado pelo
Dr.Jodo Durées e pela Dr.2 Maria do Carmo Macério;
e o Diplopia Course, coordenado pelo Prof. Jodo
Lemos.“Vamos contar coma presenca de convidados
muito diferenciados em ambos os cursos, sendo que o
dediplopia, pelo elevado nimero de solicitagdes para
inscrigdes, ja teve de ser alargado além das 40 vagas
inicialmente preconizadas’, nota Isabel Luzeiro. No dia
pré-congresso decorrerd, também, o 12.° Simpdsio
de Enfermagem em Neurologia. ' Marta Carreiro

Obras da Golegdo Luis Negrao
e Familia apresentadas ao piblico

duas exposicoes independentes, uma na Figueira
da Foz e outra em Coimbra, ambas com curadoria
do Dr. Hugo Dinis e seguindo o principio de que
“as cole¢des existem para serem divulgadas e desfru-
tadas por todos’, segundo Luis Negréo.

A primeira exposicao, intitulada “Impressao Do-
cumental — Obras da Colecdo Luis Negréo e Familia’,
esteve patente no Centro de Artes e Espetéculos da
Figueira da Foz e apresentou 63 obras de quatro
fotografos nacionais, que “retratam vérios aspetos
davida quotidiana portuguesa, presente e passada”
“Eduardo Gageiro fotografou e deixou-nos momen-
tos memoraveis das vidas social, cultural e politica
portuguesas, em particular relacionados com o
25 de Abril de 1974, que fazem parte do imaginario
coletivo portugués’, nota Luis Negréo. Ja as foto-
grafias de Anténio Cunha “focam-se na paisagem
alentejana, nos campos e aldeias e suas cores vivas e

A segunda exposicao, designada “Uma Questdo
de Coligir um Pendor’, reuniu, no Museu Municipal
de Coimbra, no Edificio Chiado, 60 obras de pintura,
ceramica e escultura. Ao nivel da escultura e ceramica,
esclarece Luis Negrao, a exposicdo“incluiu trabalhos
de Antonio Vasconcelos Lapa, Cristina Ataide e Pedro
Galapez” Na pintura, que teve a maior representacao
na exposicdo, estiveram em exibicao obras produzidas
desde adécadade 1930 até a atualidade -“quase um
século de arte contemporanea portuguesa’, nota o
neurofisiologista —, estando representados “autores
incontornaveis da pintura portuguesa’, como Julio
Pereira, Pedro Calapez, Mario Cesariny, Maria José
Cavaco, Anténio Dacosta, Vitor Pomar e Julio Pomar.
' ’Diana Vicente

_0Dr. Lui Nmo de fotoérgﬁa no Centro de Artes e
~ Espetéculos da Figueira da Foz, que esteve em exibigao entre 13 de
maio e 2 de julho.

em atividades humanas como a olaria e a producao
de pao e vinho". Por sua vez, o trabalho de Jodo Padua
“tem como objeto principal a cidade do Porto, que
é apresentada em tons escuros, indo ao encontro
do imaginério popular de um Porto granitico e cin-
zento". Por fim, estiveram expostas quatro fotografias

Dr. Luis Negréo, neurofisiologista no Centro
Hospitalar e Universitario de Coimbra, apre-
sentou, pela primeira, vez a Colegdo Luis Negrdo

e Familia, que redine obras de arte contemporanea
portuguesa de pintura, escultura, ceramica e foto-
grafia. A apresentacéo publica concretizou-se em
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de Sandra Rocha que mostram “as flores horténsias
da llha Terceira, um elemento caracteristico da sua
paisagem’, salienta o neurofisiologista.

16 dejulho, estil
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"0 SNS tem de ser competitivo
para atrair e fixar médicos”

Eleito sob o lema “Juntos pela Satide”, o Dr. Carlos Cortes tomou posse como bastonario da Ordem dos Médicos
(OM) no passado més de fevereiro, prometendo uniéo e modernizagdo. Em entrevista ao Correio SPN, o patologista
clinico com especializagdo em Microbiologia Médica discorre sobre os principais objetivos para o mandato 2023-
-2025, com destaque para a melhoria dos cuidados de satide em Portugal, comegando por ajudar o Servigo Nacional
de Saiide (SNS) a superar as dificuldades que atravessa, como a falta de médicos em algumas especialidades e
zonas do pais. A alteragéo aos estatutos das ordens profissionais, a operacionalizagéo da eutanésia e o burnout na
classe médica sdo algumas das preocupagdes mais prementes elencadas por Carlos Cortes.

O — O Pedro Bastos Reis

& Quais séo os grandes objetivos
para o seu mandato de bastonario
da OM?

Conforme inscrito nos estatutos, o objetivo
principal da OM é a defesa da qualidade dos
cuidados de saude e dos doentes, o que tam-
bém implica a defesa dos médicos, desde que
sigam aos principios éticos e deontolégicos.

Também queremos modernizar a OM, nédo s6
em termos tecnoldgicos, mas também no seu
funcionamento e organizacdo interna, para que

o o ¥ seja mais eficiente e proxima dos seus associa-
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dos. O SNS estd a atravessar muitas dificuldades,
pelo que a OM quer apresentar solugdes e ajudar

a construir um sistema de saude melhor para os
portugueses. Queremos apoiar o Ministério da

Saude, que, nos ultimos anos, ndo desenvolveu
o trabalho que se esperava.

@ Que principais desafios o SNS
enfrenta na atualidade?

O primeiro desafio é o da competitividade. O SNS
tem de ser competitivo e ter capacidade para
atrair e fixar médicos. Ha4 médicos suficientes
no pais, mas ndao ha médicos suficientes no
SNS. Existem caréncias muito profundas em

determinadas especialidades e locais do pais.

Para invertermos essa situacdo, temos de criar

condi¢des que deem sinais positivos aos mé-

dicos, para que ocupem as vagas nos hospitais
publicos e nos centros de saude.
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“Enquanto bastonario,

defenderei sempre

a autonomia técnica

da OM, que ndo

trabalha para o poder
politico, mas sim para
defender a qualidade
da Saiude em Portugal,

independentemente
dos agentes que estéo

a sua volta”




Essas condigdes passam pela
revisdo das carreiras médicas
e das grelhas salariais?
As grelhas salariais estdo a ser discutidas pelos
sindicatos e pelo Ministério da Saude, embora
o bastonario da OM tenha de estar vigilante e
preocupado, uma vez que a remuneracdo tem de
corresponder ao grau de exigéncia do trabalho
no SNS. No entanto, condicoes de trabalho ade-
quadas também dependem das infraestruturas,
da organizacgéo das instituicdes e da lideranca
das equipas. Outro aspeto ndo menos impor-
tante é a formagao médica de qualidade nos
internatos, sem esquecer as oportunidades para
desenvolver investigacao.

& O regime de exclusividade
pode ser uma solugéo para
resolver o problema de falta

de médicos no SNS?

Em boa verdade, é muito dificil afirmarmos se
ha ou nao falta de médicos em Portugal, porque
nado temos dados concretos sobre que especia-
lidades fazem falta ao SNS e a determinadas
zonas do pais. O Ministério da Saude tem sido
muito timido nessa diferenciacao, portanto, em
primeiro lugar, é preciso um melhor trabalho de
gestdo e planeamento dos recursos humanos
nos préoximos anos. Nao tenho nada contra a
exclusividade, mas teria de ser muito bem de-
finida pelo Ministério da Saude, bem como as
condi¢des remuneratérias que permitam tornar
o SNS verdadeiramente competitivo.

¢ Como avalia o atual modelo

de internato médico?

Continuaremos a trabalhar na reformulagao do
internato médico, fundamentalmente com o
intuito de melhorar a qualidade da formagao,
nao soé através da criacdo da Academia OM, mas
também aproveitando ao maximo a capacidade
dos hospitais e das unidades dos cuidados de
saude primarios, tanto no SNS como nos setores
privado e social. O internato médico tem uma
estrutura muito arcaica, com vérias décadas,
que tem sido revista ao longo dos anos, com
pequenos“remendos’, que ndo sao suficientes.
E preciso pensar profundamente sobre formas
de proporcionar uma melhor formagao médica
em Portugal.

¢ Concretamente, que mudancgas
considera necessarias para
modernizar e melhorar a
qualidade da formagdo médica?
Em primeiro lugar, pedimos aos colégios das
varias especialidades para reverem todos os
seus programas de formacéo. Temos cerca de
50 especialidades, portanto, serd um trabalho
exaustivo, mas muito importante. E esse o papel
da OM, que também serd muito exigente com o
Ministério de Saude para nos ajudar a melhorar
a formacao médica. Para continuar a ter bons

o

“Continuaremos
a trabalhar na
reformulacgédo do
internato médico,
fundamentalmente com
o intuito de melhorar a
qualidade da formacao,
ndo so através da
criagdo da Academia
OM, mas também
aproveitando ao
maximo a capacidade
dos hospitais e das
unidades dos cuidados
de satide primarios,
tanto no SNS como nos

setores privado

= G
e social’
especialistas em Portugal, o Ministério da Saude

tera, por um lado, de investir financeiramente
na formagao médica e, por outro lado, criar as
condicbes para que existam mais hospitais e ser-
vicos com idoneidade formativa de qualidade.

Ainda no dmbito da formacgéo
médica de qualidade, os cursos
de Medicina em universidades
privadas sdo uma solugdo
ou um problema?
Nao nos podemos desviar do aspeto fundamen-
tal: o nosso pais necessita de médicos especia-
listas altamente diferenciados. Ndo precisamos
de mais diplomados em Medicina, mas sim de
maior capacidade para formar especialistas. Ndo
serve de nada termos mais faculdades a formar
médicos, sejam publicas ou privadas, se a for-
macao ao nivel do internato ndo for suficiente
e de qualidade.

O que é preciso melhorar ao

nivel da contratacido de recém-
-especialistas para o SNS?
Nos ultimos anos, o Ministério da Saude demo-
rou varios meses a desenvolver os processos de
recrutamento e contratacao de recém-especia-
listas para o SNS. Durante esses meses, muitos
médicos, naturalmente um pouco desesperados
por nao saberem se o Ministério da Saude neces-
sitava deles, acabaram por aceitar convites dos
setores privado e social. A 31 de marco passado,
formaram-se mais de 1 300 médicos especialistas
e, seguindo o apelo da OM, o Ministério da Saude
decidiu ser mais célere, dotando as instituicdes
de mais autonomia para poderem contratar.
Contudo, gostaria que o Ministério da Saude
fosse ainda mais eficiente, isto é, que fizesse
os anuncios de recrutamento mais cedo, muito
antes de os médicos terminarem o internato.

Recentemente, foi aprovada
pelo Governo uma alteragéo
aos estatutos das ordens
profissionais, tendo a OM
manifestado desagrado. Porqué?
Nao gosto de tentativas de manietar a livre opi-
nido das instituicoes da sociedade civil, que déo
um contributo muito importante para o desen-
volvimento do pais. Sei que, por vezes, os poli-
ticos podem achar que a OM é incobmoda, mas
tém de aprender a ouvir, dialogar e interpretar
a critica e a diferenga de opiniées. Tudo o que
tentar atingir a autonomia e a independéncia
da OM sera péssimo para o pais. A OM é um
exemplo perfeito de uma organizagao demo-
cratica, com drgaos internos que funcionam
plenamente, com opinides diferentes e que
tenta estabelecer consensos, apresentando
as melhores solucdes. Cabe aos governantes,
sem nenhum receio, saber diferenciar a politica
dos aspetos técnicos. E quem representa e de-
fende as especificidades técnicas da Medicina é
a OM. Enquanto bastonario, defenderei sempre
a autonomia técnica da OM, que néo trabalha
para o poder politico, mas sim para defender
a qualidade da Saude em Portugal, indepen-
dentemente dos agentes que estdo a sua volta.

? Depois do enorme impacto

da pandemia de Covid-19, como
avalia a motivagdo dos médicos
neste momento?

Nao ignoramos o cansaco e a exaustdo fisica e
emocional dos médicos. Os anos de pandemia
foram de muita pressao e de imensa dedicagao
e entrega. No entanto, a desmotivacao deve-se

Continua
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Percurso resumido

o Carlos Cortes nascen em Lishoa, a 5 de janeiro
de 1970;

o Concluiu a licenciatura em Medicina pela Univer-
sidade de Coimbra, em 1999;

o Completou a especializagio em Patologia Clinica
em 2006, apds internato no Instituto Portugués
de Oncologia de Coimbra;

o Dirigiu o Servigo de Patologia Clinica do Gentro
Hospitalar do Médio Tejo desde 2011 até assumir
o cargo de hastonario da Ordem dos Médicos

(OM);

o Presidiu a Secgéo Regional do Centro da OM
entre 2014 e 2023;

o Adquiriu, em 2020, a subespecialidade de
Microhiologia Médica, a cujo Colégio da OM
preside atualmente;

o Competéncia de Gestdo de Servigos de Saiide
da OM atribuida em 2020;

» Pés-graduagéio em Gestéio e Diregdo em Saride
(2020) e Pés-Graduagéo de Etica em Satide
(2021), ambas pela Universidade de Coimbra.




afalta de reconhecimento do papel central que
os médicos tiveram no combate a pandemia.
Perante a avalanche de casos de Covid-19 que
se foram acumulando, muitos médicos, infeliz-
mente, entraram em burnout. Nesse ambito, a OM,
através do seu Gabinete Nacional de Apoio ao
Médico, recentemente criado ao abrigo do Fundo
de Solidariedade, vai ter uma agdo muito impor-
tante no apoio a esses médicos, mas também na
construgdo de uma rede nacional de prevencao
e acompanhamento do burnout nos médicos.

Recentemente, a OM criou um
canal especifico para deniincias.
Pode explicar do que se trata?

E um canal para dentncia de casos de prestacao
insuficiente de cuidados de saude, que podem
relacionar-se, por exemplo, com a falta de con-
di¢des de trabalho. Este canal assegurara a con-
fidencialidade e o anonimato de quem denuncia.
Vamos publicar um manual de procedimentos
para médicos e ndo médicos, que explicara os

®
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passos a seguir para fazer uma dentncia a OM,
obtendo uma resposta célere e atempada. Se, no
ambito da sua intervencdo, os médicos nao res-
peitarem as regras da leges artis, claro que havera
intervencao da OM.

A lei da eutanésia ja foi publicada
e entrara brevemente em vigor. Qual
é a sua posicgéo sobre o assunto?
Enquanto bastondrio da OM, represento todos
os médicos e suas sensibilidades. Sabemos que
ha médicos a favor da eutanasia e outros contra.
A titulo pessoal, ndo sou favoravel, por motivos
da minha consciéncia, como todos os médicos
tém as suas razdes para serem contra ou a favor.
Enquanto bastonario, mé dico e cidadéo, defen-
derei sempre o direito a obje¢do de consciéncia.
Quem estd contra a eutandsia ndo deve ser obri-
gado a praticar medidas que levam a morte de

o

“No que depender
de mim, nédo
nomearei ninguém
para a Comissédo
de Verificagdo
e Avaliacdo dos
Procedimentos
Clinicos de Morte
Medicamente
Assistida. Esta é a
posicdo do bastonario
da OM; a lei e as
instituigodes terao
de se adaptar a essa

circunsténcia”

outras pessoas. Repito que defenderei sempre o
direito daqueles que, ao abrigo da objecdo de
consciéncia, ndo querem participar nesses atos.

Vai manter a decisdo do
anterior bastonario da OM de ndo
nomear um médico para integrar
a Comissdo de Verificagdo e
Avaliagdo dos Procedimentos
Clinicos de Morte Medicamente
Assistida?

Na altura, concordei com a posicao do Dr. Miguel
Guimaraes. Essa questéo ja me foi colocada muitas
vezes e mantenho o que sempre disse: no que
depender de mim, ndo nomearei ninguém para
essa comissdo. Esta é a posicdo do bastonario da
OM,; a lei e as instituicoes terdo de se adaptar a
essa circunstancia

Excertos da entrevista filmada
com o Dr. Carlos Cortes



https://esferadasideias.pt/Revista/aC0rR31o5Pn40/CorreioSPN/2023/33/Pag-8-10.html
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e crescimento em Evora
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eurologia em consolidagdo
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Uma equipa coesa, solidaria e apostada no exercicio de uma Medicina

de proximidade dé vida ao Servigo de Neurologia do Hospital do Espirito
Santo de Evora (HESE), que, apesar de pequeno, prima pela qualidade dos
cuidados prestados, inclusive proporcionando terapéuticas inovadoras,
nomeadamente para a esclerose multipla (EM) e as cefaleias. Manter

a qualidade e o rigor, continuando no caminho do crescimento séo os

principais objetivos para o futuro.

histéria do Servico de Neurologia do

HESE comegcou no final da década de

1980, quando o Dr. Anténio de Lencastre

Leitdo se tornou no primeiro neurologista
a tempo inteiro neste hospital. “Vim para aqui em
1987, na sequéncia de ter sido o Unico candidato
a vaga’; recorda o neurologista, que, apesar de
reformado, continua a exercer, com um horério de
20 horas semanais.

Seguiram-se longos anos de trabalho solitario,
com Anténio de Lencastre Leitdo a testemunhar
vérias entradas e saidas, tendo também o préprio
saido para mais tarde regressar. “Vi milhares de
doentes, aos quais prestei os devidos cuidados’, diz
o neurologista, mostrando-se satisfeito com a
mudanca de cenario registada nos ultimos anos,

Agosto 2023

Pedro Bastos Reis

sobretudo depois da entrada da Dr.2 Alina Vicas,
em 2015, e da Dr.2 Claudia Borbinha, em 2021.“Pela
primeira vez em muitos anos, ha trés neurologis-
tas a trabalhar ao mesmo tempo neste hospital’,
sublinha Alina Vicas, coordenadora do Servico de
Neurologia do HESE.

Hoje em dia, a equipa é ainda constituida pela
enfermeira Catarina Tereso e pela técnica de
neurofisiologia Cétia Lopes. A atividade didria da
Neurologia desenvolve-se, sobretudo, no 6.° piso
do Edificio do Patrocinio, mas também no Hospital
de Dia, situado no 4.° piso, onde sdo administrados,
por exemplo, os tratamentos intravenosos da EM,
o tratamento dos surtos de EM com megadose de
cortisona e imunoglobulinas nos doentes com pato-
logias neuromusculares especificas. Nao dispondo

de internamento préprio, o Servigo de Neurologia
tem possibilidade de internar os seus doentes no
Servico de Medicina Interna.

Relativamente aos exames de diagnéstico dispo-
niveis, o principal é o eletroencefalograma (EEG), que
é realizado por Cétia Lopes no Edificio do Espirito
Santo, onde a equipa de Neurologia também pode
solicitar a realizagdo de ressonancia magnética (RM)
e tomografia axial computorizada (TAC). Quando
necessario, no Hospital de Dia, é possivel realizar
pungdes lombares, existindo ainda uma estreita
colaboragdo com outras especialidades ao nivel do
diagndstico.“O Servigo de Oftalmologia presta-nos
apoio em termos de tomografia de coeréncia dptica,
campimetria e potenciais evocados visuais, enquanto
o Servico de Pneumologia colabora connosco na
realizacdo da polissonografia, que é essencial no
estudo do sono’, sintetiza Alina Vicas, destacando
ainda aarticulacdo constante com a Medicina Interna.

Evolugédo nas consultas

Além da consulta de neurologia geral, existem as
consultas de EM, apoio a cefaleias, cognicao e tele-
medicina. Como explica Alina Vicas, a consulta de
telemedicina realiza-se em articulagdo com os cen-
tros de satide associados ao HESE, nomeadamente
de Vendas Novas, Mora, Montemor, Ponte de Sor,
Borba, Vila Vigosa e Estremoz.“Assim, os médicos de
familia aprendem connosco e nds com eles’; assume
aneurologista, realcando que este contacto perma-
nente permite “discutir os casos clinicos e simplificar
procedimentos”.

Uma drea que este Servico de Neurologia tem
vindo a desenvolver particularmente é a cogni-
¢ao, na qual a Dr.a Claudia Borbinha se diferenciou
durante o seu internato no Centro Hospitalar de
Lisboa Ocidental/Hospital de Egas Moniz.”A doenca
de Alzheimer, as deméncias de etiologia vascular e
outras neurodegenerativas, como a deméncia de
corpos de Lewy e ademéncia frontotemporal, sdo as
patologias mais prevalentes na consulta de cognigéo,
que abrange uma populacdo muito envelhecida,
frequentemente com fatores de risco vascular ndo
controlados’, refere a neurologista.

Z &
Articulagdo interdisciplinar

1ém da Neurologia, os cuidados paliativos tém sido

nma Area a que Anténio de Lencastre Leitdo se tem
dedicado no HESE. Assim, numa articulagdo entre o
Servigo de Neurologia e a equipa intra-hospitalar de
suporte em cuidados paliativos, o neurologista assegura
uma constlta de cuidados neuropaliativos, na qual presta
apoio ndo so aos doentes, mas também as familias e
aos cuidadores. “As condifes mais prevalentes nesta
consulta sdo as doengas neurodegenerativas, como a
doenga de Alzheimer, a esclerose lateral amiotrofica,
as fases mais avangadas de EM e a doenga de Hunting-
ton”, afirma Anténio de Lencastre Leitéo, concluindo
que “é necessério aprofundar a formagéo em cuidados
neuropaliativos em Portugal”.

Noutro &mbito, Alina Vicas integra a Unidade de
AVC (acidente vascular cerebral), que, neste hospital,
@ gerida pela Medicina Interna, prestando consultas
pontuais aos utentes internados. Além disso, a neuro-
logista participa na reunidio semanal com as equipas de
Neurorradiologia, Medicina Interna, Neuropsicologia,
Fisiatria, Farmécia e Enfermagem

Z/
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(Cétia Lopes, técnica de neurofisiologia, realiza um eletroencefalograma a um doente
pediatrico. Em 2022, foram realizados 576 destes exames no Servigo de Neurologia
do HESE. Até ao final de junho de 2023, contabilizam-se 342.

No ambito da consulta de cognicao, realizam-se
procedimentos de diagnéstico e seguimento como
aTAC ou aRM, bem como a avaliacdo neuropsicolé-
gica.“Sempre que necessario, realizamos também
o estudo de biomarcadores no liquor cefalorraqui-
diano em doentes mais jovens ou com fenétipos
atipicos’, acrescenta Claudia Borbinha, lamentando,
no entanto, a falta de avancos terapéuticos nesta
area."Ainda assim, disponibilizamos os tratamentos
habituais, como os inibidores da acetilcolinesterase
e a memantina’, informa.

Para o futuro, segundo Alina Vicas, pretende-se
“consolidar as consultas existentes e, se possivel,
alargar a oferta” Nesse sentido, um dos objetivos
principais passa por criar uma consulta que englobe
aPsicologia.“E cada vez mais importante melhorar
aqualidade de vida ndo s6 dos doentes, mas também
dos familiares e cuidadores, que nem sempre sabem
lidar da melhor forma com as doencas neuroldgi-
cas. Os psicdlogos proporcionam essas ferramentas’,
justifica a coordenadora do Servico de Neurologia
do HESE, que manifesta igualmente a intengdo de
criar consultas nas dreas das doengas do movimento
e das doengas neuromusculares.

Administragdo de terapéuticas
inovadoras
“Temos todos os farmacos disponiveis para o
tratamento da EM, a excecéo do alemtuzumab e
do siponimod’, revela Alina Vicas, sublinhando que
os doentes que mais podem beneficiar desses dois
farmacos sao referenciados para outros hospitais,
a semelhanca do que acontece com o tratamento
de outras doencas neurolégicas a que o Servico de
Neurologia do HESE nao consegue dar resposta, mas
assegura o seguimento paralelo desses doentes.
A Neurologia eborense também tem acompa-
nhado a inovagéo no tratamento das cefaleias,
disponibilizando as terapéuticas mais recentes,
como os anticorpos monoclonais anti-CGRP (pep-
tideo relacionado com o gene da calcitonina),
nomeadamente o erenumab, o fremanezumab
e o galcanezumab. As primeiras administracoes
dos farmacos sdo geralmente realizadas no HESE,
sendo que, posteriormente, muitos doentes conse-
guem fazer os tratamentos das cefaleias em casa.
No caso da EM, todas as primeiras administracoes
dos farmacos, sejam orais ou injetaveis, séo feitas

na consulta de Enfermagem ou
no Hospital de Dia.

A enfermeira Catarina Tereso,
que trabalha no HESE desde
2004, assume um papel central
n&o s6 no contacto direto entre o
Servigo de Neurologia, os doen-
tes e as familias, mas também na
literacia terapéutica.”Tanto na EM
como nas cefaleias, é necessario
ensinar aadministracdo das tera-
péuticas subcutaneas aos doen-
tes e seus familiares. Quando é
necessario, os doentes deslocam-
-se ao hospital para administrar
os tratamentos, no entanto, pro-
curamos sempre estimular a sua
autonomia’, frisa a enfermeira.

Defendendo que “o doente neurolégico deve
ser sempre avaliado como um todo’, Catarina
Tereso, que se especializou na drea da EM, mostra-se
otimista com ainovagdo em Neurologia.“Gragas as
terapéuticas disponiveis, hoje em dia, conseguimos
proporcionar melhor qualidade de vida aos nossos
doentes. Um tratamento precoce pode dar-lhes um
novo mundo’; considera.

NOMEROS

De 20273 (até final de junho)
1964 consultas, das quais:
1240 de neurologia geral
299 de esclerose miiltipla
184 de cognicdo
165 de apoio a cefaleias
76 de teleneurologia

Das 1964 consultas realizadas, 448 foram primei-
ras consultas, sendo as restantes 1516 consultas
de seguimento.

De 2022

3156 consultas, das quais:
2414 de neurologia geral
382 de esclerose miltipla
195 de cognigéo
165 de teleneurologia

Das 3156 consultas realizadas, 679 foram primeiras

consultas, sendo as restantes 2477 consultas
de seguimento.

Dr.# AlinaVicas, na consulta, a realizar um teste de Romberg.

Além do apoio nas consultas e na administracdo
das terapéuticas da EM e das cefaleias, Catarina
Tereso também colabora na consulta de cogni-
¢ao, nomeadamente na vertente dos exames, das
puncdes lombares, das colheitas de sangue e na
sensibilizagdo para o controlo dos fatores de risco.
Aenfermeira assegura ainda o ensino, o acompanha-
mento e o seguimento da toma oral de migalastate
(atualmente, a equipa do HESE segue trés familias
alentejanas com doenca de Fabry, sendo que ape-

nas uma apresenta mutacao tratavel). A dedicacéo
de Catarina Tereso estd alinhada com os valores de
uma equipa que, apesar de pequena, ambiciona o
crescimento para oferecer cada vez mais e melhores
cuidados aos doentes neurolégicos.

Mais fotografias e entrevistas em
video da reportagem no Servico
de Neurologia do Hospital
do Espirito Santo de Evora

0 Servigo de Neurologia do HESE tem acesso a maioria das terapéuticas inovadoras para a esclerose miiltipla (1) e as cefaleias (2).

Muitos destes tratamentos sao endovenosos ou subcutaneos e administrados no Hospital de Dia, onde, em 2022, foram realizadas

520 sessoes terapéuticas. Até ao final de junho deste ano, ja se contavam 302.
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Grande Hotel de Luso P

11.2 Congresso Portugués das Doencas

Neuromusculares ird realizar-se nos

préximos dias 29 e 30 de setembro, no
Grande Hotel de Luso, tendo como teméticas
principais as miotonias e as neuropatias de
pequenas fibras. “Nos ultimos congressos,
tem-se dado menos atencao a esta patolo-
gia, embora a distrofia miotoénica seja
uma das miopatias hereditarias
mais frequentes na populacéo
adulta’, justifica o Dr. Pedro
Pereira, vice-presidente
da Sociedade Portuguesa
de Estudos de Doen-
cas Neuromusculares.
O também neurologista
no Hospital Garcia de
Orta, em Almada, nota
que “as distrofias mioto-
nicas também se associam
a perturbacdes respiratdrias,
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cardiacas, enddcrinas e oftalmoldgicas, dai a
relevancia do diagnostico e da monitorizagao”.
Ja as miotonias nao distroficas “sdo doencgas
mais raras, sendo importante discutir o seu
diagndstico e os tratamentos sintomaticos
dirigidos que podem melhorar a qualidade
de vida dos doentes”.
O primeiro dia de congresso co-
mecard com uma mesa-redonda
sobre miotonias, na qual ira
discutir-se desde a sua fi-
siopatologia até ao diag-
ndéstico. Segue-se uma
apresentacdo sobre a
abordagem clinica e te-
rapéutica das distrofias
miotdnicas e outra so-
bre as canalopatias mus-
culares ou “miotonias nao
distréficas”. Depois de um mo-
mento dedicado a comunicacbes

@
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oengas sistémicas em foco
no NeuroCampus 2023
® ® L
s manifesta¢des neuroldgicas de doen- As manifestacdes neuroldgicas de doencas
¢as sistémicas serdo o grande tema a sistémicas tém sido alvo de discussao em varias
ser abordado na 4.2 edicdo do Neuro- reunides, “nomeadamente pela evolucao dos
Campus, que se realizard nos dias 29 e 30 de tratamentos oncolégicos, que podem provocar
novembro, em Tomar. A semelhanca das edicées algumas manifestacdes neurolégicas com as
anteriores, a escolha das teméticas procura ir quais se estabelece menos contacto ', conforme
ao encontro daqueles que sao considerados justifica Daniela Pimenta Silva, notando que a
os assuntos mais carenciados na formagao dos neuro-oncologia foi um dos grandes tépicos do
internos e recém-especialistas em Neurologia, ultimo NeuroCampus. “Nesse sentido, decidimos
publico-alvo deste evento organizado pela dar continuidade ao tema, abordando as manifes-
Comissdo de Internos e Recém-Especialistas em tacdes neuroldgicas de outras doengas sistémicas.”
Neurologia (CIREN), com o apoio da Sociedade A recém-especialista certifica ainda que fara
Portuguesa de Neurologia. parte do programa cientifico um segundo tema,
De acordo com a Dr.2 Daniela Pimenta Silva, “que procurara enriquecer o conhecimento dos
presidente da CIREN desde novembro de 2022, internos de Neurologia numa érea importante
o tema subdividir-se-a em diferentes sessoes. para a sua formacéo”. Apesar de ainda estar a ser
“Vamos falar de complicagdes neurolégicasem  internamento, quando prestamos apoio a outros  ultimado, garante que o mesmo sera divulgado
doencas reumatoldgicas, endocrinoldgicas, gas-  servicos do hospital e em contexto de urgéncia’,  atempadamente. Além do programa cientifico,
troenteroldgicas, hematoldgicas, na gravidez,  explica a recém-especialista em Neurologia, for- ~ “haverd um momento reservado para uma ati-
entre outras. Estas sdo situagdes com as quais  mada no Centro Hospitalar Universitério Lisboa  vidade de teor cultural, cujo objetivo passa por
temos muito contacto, particularmente no  Norte/Hospital de Santa Maria. fomentar o convivio entre pares”.: : Marta Carreiro
@ L
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livres, decorrerd outra sessao sobre miotonias,
com prelecdes que irdo incidir sobre os desa-
fios no tratamento, na gravidez, nos cuidados
anestésicos e na idade pediatrica.

Janosegundo e ultimo dia de evento, depois
da sessdo de comunicacgoes livres, realizar-se-
-4 uma mesa-redonda sobre as neuropatias
de pequenas fibras, que “sdo doencas de
diagnéstico dificil e para as quais se usam
ferramentas diagndsticas menos convencio-
nais”, conforme refere Pedro Pereira. Para o
especialista, esta temdtica “tem impacto no
contexto epidemiolégico portugués, ja que
uma causa importante da neuropatia de pe-
quenas fibras é a polineuropatia amiloidética
familiar associada a transtirretina, que, por sua
vez, é endémica no pais”. A sessdo comecara
com uma palestra centrada nas novidades em
termos de diagndstico, seguindo-se duas pre-
lecées dedicadas a avaliacdo neurofisiologica
e a orientagao terapéutica.

No final do congresso, realizar-se-a a segunda
parte do Curso do Musculo, cujo primeiro moé-
dulo se realizou na edigdo de 2022. Segundo
Pedro Pereira, esta atividade formativa sera
dedicada as distrofias musculares congénitas e
as miopatias congénitas, estando prevista uma
avaliacdo no final do curso. i Diana Vicente




Investigacgdo, prevengao e ahordagens
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A 37.2 Reunido do Grupo de Estudos de Envelhecimento Cerebral

e Deméncia (GEECD) realizou-se nos dias 16 e 17 de junho, em
Lisboa. O programa centrou-se na investigagéo, na prevengéo e nas
abordagens ndo farmacolégicas, inspirado na evidéncia que indica
que alguns casos de défice cognitivo poderiam ser evitados ou
atrasados através do controlo dos fatores de risco. O evento refletiu,
ainda, a multidisciplinaridade do acompanhamento destes doentes.

p6s uma mesa-redonda sobre deméncia,

identidade e autorrepresentacao e a apre-

sentacao de oito comunicagoes livres, o

evento prosseguiu com uma sessao na

qual foram dados a conhecer seis dos ensaios clinicos
que estao, neste momento, a decorrer em Portugal.
Enquanto moderador, o Dr. Jodo Massano destaca o
Avanir, pela particularidade de ser“um ensaio que
esta a testar um medicamento para a agitacao na
doenca de Alzheimer”“E uma das necessidades tera-
péuticas que temos, uma vez que ha muitos doentes
que sofrem com esta condi¢do e ainda nao temos
uma forma segura de a conseguir controlar’, justifica.
Por outro lado, o neurologista no Centro Hospita-
lar Universitario de Sao Jodo, no Porto, releva tam-
bém a“importancia do ensaio Embark, que estuda
amodificacdo do curso da doenca de Alzheimer, e
o0 ensaio Alector, com a mesma finalidade, mas no
ambito da deméncia frontotemporal com mutagéo
no gene da progranulina”. O Embark, em concreto,

Diana Vicente

“esta a testar o aducanumab, farmaco que tem ge-
rado controvérsia na interpretacao dos resultados
publicados até agora, devido a interrupgéo precoce,
por decisdo da companhia farmacéutica, dos ensaios
que procuravam validar a sua utilizacao’, afirma.

Seguiu-se a apresentacdo de trés projetos de
investigacdo e uma conferéncia sobre novas normas
da Direcéo Geral da Saude relativamente ao défice
cognitivo e a deméncia.

Prevengédo e acompanhamento

Jadurante a tarde do primeiro dia, ocorreu a primeira
sessdo plendria do evento, centrada na relagdo entre
aOncologia e o défice cognitivo. A segunda, por sua
vez, incidiu na multidisciplinaridade na deméncia.
Na qualidade de moderadora da sessao e de presi-
dente do GEECD, Luisa Alves evidenciou a inclusao
dos Cuidados Paliativos na discussao, uma vez que‘o
défice cognitivo & muitas vezes, uma doenca cronica,
de progressao inexoravel, para a qual ndo existe cura”

B

Z/ Formacdo em deméncia frontotemporal &

A;arde do segundo dia ficou reservada para um curso em deméncia frontotemporal, que, de acordo com a
rof.2 Marisa Lima, é “a segunda causa mais frequente de deméncia de inicio precoce e para a qual ja existem,
atualmente, diferentes ensaios clinicos dirigidos s formas genéticas da doenca”. Assim, coube a investigadora e
tesoureira do GEECD fazer uma apresentagéo sobre o papel da neuropsicologia neste ambito. “Foquei-me, sobretudo,
na variante comportamental, que & a mais comum, e nas trés formas genéticas mais frequentes (as mutagdes no gene da
progranulina, da MAPT e do C90rf72), através de ahordagem compreensiva, partindo dos estadios pré-clinicos até s
fases mais avancadas, enaltecendo as caracteristicas mais tipicas de cada um dos diferentes fendtipos de apresentagio
\clinica", resume a neuropsicologa no Centro Hospitalar e Universitério de Coimbra.

“E necessario, assim, saber gerir as expectativas dos
doentes e respetivas familias, competéncias que os
Cuidados Paliativos tém.”

A neurologista no Centro Hospitalar de Lisboa Oci-
dental/Hospital de Egas Moniz destacou, também,
a Conferéncia Prof. Carlos Garcia, sobre prevencéo
na deméncia, proferida pela Prof.2 Miia Kivipelto,
“uma das autoridades académicas mais respeitadas
neste tema, ao nivel mundial’ Nesta sesséo, “foi apre-
sentado o programa Fingers, que contempla uma
abordagem néo farmacolégica e multidimensional,
envolvendo exercicio fisico, atividade social dieta
saudavel, controlo dos fatores de risco vasculares
e treino cognitivo”.

O segundo dia arrancou com mais sete comu-
nicagdes livres, as quais se seguiu a terceira sessao
plendria, dedicada a prevencao do défice cognitivo.
Ficou a responsabilidade da Prof.2 Ana Rita Silva fa-
lar da intervencdo neuropsicoldgica neste ambito.
“Os fatores de risco modificaveis associados a estas
patologias, como a perda de audicdo, a diabetes, a
hipertensao, o sedentarismo, a depressao e o iso-
lamento social, contribuem para 40% dos casos™,
contextualiza a neuropsicéloga na Faculdade de
Psicologia e de Ciéncias da Educacéo da Universi-
dade de Coimbra.

Tendo esta premissa em consideragao, a tam-
bém secretdria do GEECD apresentou o programa
Reminder, que “consiste numa intervencdo multi-
dimensional e ndo farmacoldgica junto de pessoas
que apresentam fatores de risco, mas que ainda ndo
tém declinio cognitivo”. “A ideia é promover e dar
ferramentas para a adoc¢ao de estilos de vida mais
saudaveis, através de 20 sessdes realizadas em grupo!’

Depois da quarta sessao plenaria, focada na
patologia mista, foram ainda analisados os 46
e-posteres selecionados para exposi¢do no evento,
que terminou com a entrega de prémios aos me-
Ihores trabalhos.

Aintervencao ativa da assisténcia marcou os momentos
de discussao da reuniao.

Referéncia: Livingston, G. etal. Lancet. 2020;396(10248):413-446.
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Prevencéo e acompanhamento do AVCG
nos cuidados de saiide primarios

A segunda edigdo da reunido AVC 3609 realizou-se nos dias 2 e 3 de junho, em Peniche, procurando fazer

a ponte entre as varias especialidades envolvidas no acompanhamento dos doentes que sofreram acidente
vascular cerebral (AVC), com especial énfase na Medicina Geral e Familiar (MGF). A abordagem das diversas
comorbilidades, a reabhilitacdo dos doentes e as mais recentes atualizacdes terapéuticas estiveram em foco

ao longo do evento, que terminou com a distribuicéo de folhetos informativos a populacéo.

Diana Vicente

Unidade de Satide Familiar de Cedofeita, no Porto,
e moderadora da sessao, defendendo que os espe-
cialistas em MGF devem ser“mais interventivos”com
vista a diminuicdo do risco cerebrocardiovascular”.
Assim, sintetiza Ana Correia de Oliveira, é essencial
promover“estilos de vida saudaveis e controlara PAe
o colesterol LDL [low-density lipoprotein]’;bem como
outros fatores de risco, como a“DM e o tabagismo”.
“O doente deve ser sempre visto como um todo’,

Pparticipe!

by
5

egundo o Prof.Vitor Tedim Cruz, presidente
da Sociedade Portuguesa do AVC (SPAVC) e
diretor do Servico de Neurologia da Unidade
Local de Saude de Matosinhos/Hospital Pedro
Hispano, esta reunido teve como intuito“colmataras
lacunas de formacgao no seio dos cuidados de saude
primario” na abordagem dos doentes com AVC.

Desta forma, e dando centralidade as principais
comorbilidades cerebrocardiovasculares, o evento
comegou uma sessao interativa sobre arelagdoentrea
hipertenséo arterial e 0 AVC, na qual foi evidenciada a
importancia da adeséo terapéutica como fator essen-
cial no controlo da presséo arterial (PA). De seguida,
aDr2InésVideira proferiu uma palestra sobre arelagao
entre a diabetes mellitus (DM) e o AVC, uma temética
bastante premente, tendo em conta que a DM afeta
“entre” 5% a 10% da populacao, além de duplicar
o risco de AVC e reduzir os efeitos da reabilitacao’,
conforme evidencia Vitor Tedim Cruz.

Areunido prosseguiu com uma mesa-redonda cen-
trada noimpacto da dislipidemia e da aterosclerose na
doenca vascular cerebral, na qual foram abordados os
niveis-alvo nas diferentes doencas cerebrovasculares,
a estratificacdo de risco na doenca aterosclerdtica e
as novas armas terapéuticas.”Na abordagem destes
doentes, é essencial que o médico de familia esteja
presente e que esteja alerta para os fatores de risco,
para que os possamos diagnosticar e tratar’, subli-
nha a Dr.2 Ana Correia de Oliveira, coordenadora da

Senstihilizar a populagdo

0 final da reunifio, a direcio da SPAVC promoven
uma agdo de sensihilizagdo junto da populagdo, com o
objetivo de “divulgar informagdes importantes sohre o AVC,
nomeadamente através da distribuicéo de folhetos”. Durante

acampanha, foi evidenciada aimporténcia da prevengéo, que
“pode ser feita através do controlo dos fatores de risco e da
adog#io de hahitos sandaveis”. “Nesse sentido, enumeramos os
sinais de alarme e explicAmos como proceder perante alguém
que apresente sintomas de AVC e como ativar a Via Verde do
AVC”, explica Alexandre Amaral e Silva.
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remata a especialista.

Tratamento e recuperagéo

O segundo dia de reunido comegou com uma mesa-
-redonda sobre o recurso a antitrombéticos antes
e apos AVC, a qual se seguiu uma sessao interativa
sobre recuperacéo funcional e areintegracéo destes
doentes.“Procuramos discutir aspetos relacionados
com a reabilitagdo dos doentes apds o AVC, versando
sobre questdes mais praticas do dia-a-dia e as inquie-
tacdes do doente’, resume o Dr. Alexandre Amaral
e Silva, coordenador da Unidade Neurovascular do
Hospital CUF Tejo, em Lisboa. Nesse ambito, foram
abordadas teméticas como a espasticidade, a nutricao,
o exercicio fisico, a sexualidade e o retomar de
atividades como a condugao.“Sao ques-
tdes que mexem com a vida didria dos
doentes, e que estdo dependentes
de diversos fatores, desde o es-
tado funcional do doente até a
etiologia do AVC’, concretiza o
também membro da direcao
da SPAVC.

Depois de uma mesa-redonda
sobre os achados vasculares
incidentais na tomografia compu-
tadorizada e na ressonancia magnética,
seguiu-se a sessao“perguntas faceis, respostas
dificeis’, que contou com um painel de especialis-
tas de Neurologia, Medicina Interna, MGF, Medi-
cina Fisica e de Reabilitacdo e Neurororradiologia.
Conforme recorda a Dr.2 Helena Febra, uma das

Intervenientes na sessao “Dislipidemia e aterosclerose na
doenca vascular cerebral — um continuum de risco sem fim
avista?” (da esq. da dta.): Dr. Diogo Cruz, Prof.2 Elsa Azevedo,
Dr.2 Ana Correia de Oliveira (moderadora), Dr.2 Cristina Duque

e Dr. Alexandre Amaral e Silva (moderador).

moderadoras, as questdes versaram, sobretudo sobre
agestdo terapéutica nas doencas cerebrovasculares.

“Tratando-se de patologias crénicas e integradas
num doente com multimorbilidades, as terapéuticas
sao por vezes dificeis de aferir e de prolongar devido
asinteracdes medicamentosas dos varios farmacos’,
concretiza a especialistaem MGF na Unidade de Satide

Familiar de S. Julido, em Oeiras. “A maior parte
destes doentes é polimedicada, pelo que
por vezes temos de priorizar as esco-
Ihas terapéuticas, selecionando, por
exemplo, um analgésico menos

potente mas que ndo interfira
com outras terapéuticas que séo
mais importantes para o risco
vascular e global do doente’,
acrescenta, notando que garantir
adesao terapéutica foi umas das
principais dificuldades evidenciadas
nas perguntas colocadas ao painel de
especialistas.

A encerrar o programa cientifico da reunido, o
Dr. Ricardo Varela proferiu uma palestra sobre atua-
lizacdo em AVC agudo, na qual, de acordo com Vitor
Tedim Cruz, foram abordadas as mudancas nos ul-
timos anos, nomeadamente “ao nivel da revascula-
rizacdo, da trombolise e da trombectomia”. “Foram
também abordados os novos métodos de selecao
de doentes e 0 encaminhamento para unidades de
AVC, para terapéutica de antiagregacao ou de dupla
antiagregacao, e para cirurgia, nos casos de hemorra-
gias intracerebrais’, enumera o presidente da SPAVC
e moderador da palestra. i

Os entrevistados explicam algumas
das discussdes e tematicas da reunido
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Neurologia portuguesa em evidéncia na EAN.

[
Foram 107 os speakers portugueses a participar no 9.2 Congresso da European Academy of Neurology (EAN),
que decorreu de 1 a 4 de julho passado, em Budapeste, na Hungria. Seja em prelecées, na moderagdo de sessoes,
na apresentagdo de comunicagdes orais e posteres ou na formagédo dos mais jovens, ficou a prova da vivacidade
da Neurologia nacional, da qual realgamos alguns momentos nestas péginas.
® Pedro Bastos Reis

ogo no primeiro dia do congresso, a
Prof.2 Ana Verdelho foi uma das formado-
ras de um curso dedicado ao diagndstico
e gestdo de deméncias, em que alertou
para o impacto do defeito cognitivo vascular,“uma
patologia desafiante”.“Ao contrario da doenga de
Alzheimer, cujo quadro é mais facilmente
identificavel, a deméncia vascular, no
inicio, tende a afetar o doente com
sintomas subtis, podendo ser
confundida com o envelheci-
mento em geral ou com outros
problemas, como a depressao’,
contextualiza a neurologista no
Centro Hospitalar Universitario
Lisboa Norte/Hospital de Santa
Maria (CHULN/HSM).
Entre as manifestacbes associadas
a deméncia vascular, a especialista adverte
para a “menor iniciativa, lentificacdo ou rigidez
do pensamento, com menor flexibilidade mental’,
realcando que a“avaliacdo neuropsicoldgica e os
métodos de imagem, como a tomografia compu-
torizada e a ressonancia magnética, sdo essenciais
no diagnéstico”. Ainda assim, considera que existe
um longo trabalho no sentido de “mudar mentali-
dades, para que nos casos em que ha algum grau
de suspeicao, esta patologia seja equacionada”.
Lamentando que ainda néo exista terapéutica
especifica para a deméncia vascular, a neurologista
coloca a énfase na prevencdo, chamando a atencao
para o controlo de patologias como a“hipertenséo
arterial, a diabetes mellitus e o colesterol’, para a
necessidade de uma“alimentacdo adequada, da
pratica de exercicio fisico e daimplementagao de

|

atividades, reduzindo o isolamento social”e para a
“correcao de fatores como, por exemplo, a surdez”.

Brain challenge

Também no primeiro dia, decorreu o ja tradi-
cional EAN Brain Challenge, um momento
de lazer e divulgagao cientifica, no
qual duas equipas — compostas
por seis elementos, com trés
especialistas e trés internos
cada — competem num quiz
neurolégico. Este ano, 0 jogo
op6s uma equipa hungara
a uma equipa internacional,
que contou com a participa-

cdo de duas portuguesas.
O quiz foi dividido em duas
rondas. Na primeira foram expostos
oito casos clinicos, com cinco opcbes de
resposta, enquanto na segunda as respostas fo-
ram abertas, sendo depois atribuidos ou retirados
pontos.“Foram apresentados casos de patologias
do movimento, de doencas neuromusculares, de
doencas sistémicas e também de doenca vascular’,
recorda a Dr.2 Catarina Fernandes, que integrou
a equipa internacional. No final, a sorte sorriu a
equipa hungara, que saiu vencedora, embora
isso seja 0 menos importante. “E um momento
descontraido, em que estamos a aprender e a
divertir-nos, e uma experiéncia muito enrique-
cedora, porque, além de permitir conhecer colegas
de outras nacionalidades, cria uma dindmica de
discussao de casos essencial para a aquisicao de
conhecimentos’, sublinha a interna de Neurologia
no Centro Hospitalar e Universitério de Coimbra.

Membros das duas equipas do EAN Brain Challenge. Na equipa internacional, participaram a Dr.2 Catarina Fernandes
(ao centro) e a Prof.2 Ana Catarina Fonseca (2.2 a contar da dta.).
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No congresso da EAN, Catarina Fernandes apre-
sentou também um péster na drea das doencas
do sono. “O objetivo do trabalho foi avaliar a pre-
valéncia da sindrome de apneia obstrutiva do
sono nos doentes com patologia RBD [rapid eye
movement sleep behavior disorder], isolada ou com
sinucleinopatia. Foi possivel concluir que existe uma
elevada prevaléncia, a rondar os 70%, em ambos os
grupos’,resume a interna. E acrescenta: “Segundo
os resultados, verificamos que a ventiloterapia tem
um impacto positivo nos sintomas autorreportados
pelos doentes com RBD."

Curso sobre nervo frénico

Jano segundo dia de congresso, o Prof. Mamede
de Carvalho foi um dos formadores num curso
hands-on dedicado ao estudo das velocidades
de conducao dos nervos periféricos, no qual se
debrucou especificamente sobre o nervo frénico.
“Fiz notar em que situacoes é que o estudo do
nervo frénico tem sido realizado, nomeadamente
em doentes com traumatismos, procedimentos
cardioldgicos ou plexites braquiais, sendo ainda
um indicador de prognéstico, por exemplo, na
sindrome de Guillain-Barré e na esclerose late-
ral amiotrdfica [ELA]", sintetiza o neurologista,
diretor do Instituto de Fisiologia da Faculdade
de Medicina e unit leader no Instituto de Medi-
cina Molecular Joao Lobo Antunes, ambos da
Universidade de Lisboa.

Destinada sobretudo a “neurologistas mais
jovens’, a formagao comegou com uma compo-
nente tedrica, na qual foi explicada a técnica de
estimulagdo do nervo frénico e os necessarios
fundamentos anatémicos. Depois, os forman-
dos - cerca de 60 inscritos — foram divididos em
trés grupos, que rodaram pelas trés estacoes,
nas quais puderam realizar o estudo do nervo
frénico em voluntarios, com recurso a apare-
lhos de eletromiografia. “Quando estimula-
mos o nervo frénico, é necessario reposicionar
o elétrodo de forma a este estar préximo do
nervo, permitindo que o campo elétrico gerado
despolarize o nervo e o diafragma”, refere o
especialista, notando que a técnica exige “algum
treino e experiéncia”.

Estudioso do nervo frénico desde o inicio da
década de 1990, Mamede de Carvalho destaca
que este nervo “é um fator preditivo indepen-
dente da hipoventilacdo”, bem como da“sobre-
vida da ELA’, salientando a importancia das suas
especificidades.”A lesao do nervo frénico, se for
unilateral, pode ser assintomadtica. Se for bilateral,
condiciona severa fadiga respiratoria, dai a impor-
tancia dos métodos de estudo deste nervo e do
diafragma, como a ecografia e a eletromiografia.’




0 Prof. Mamede de Carvalho a dar apoio aos formandothe prética

do curso de estudo das velocidades de conducao dos nervos perifericos.

Questdes de género em Neurologia
Ainda no segundo dia, a Dr.2 Vanessa Carvalho
moderou a sessao “Challenges for women in
Neurology", na qual foram partilhadas “nao sé
as experiéncias pessoais, mas também os desafios
que as neurologistas enfrentam na sua carreira
profissional”. Entre as oradoras, conforme
recorda a neurologista no CHULN/
/HSM, esteve a Prof.2 Isabel Pavao
Martins, que “além do ponto
de vista pessoal, abordou a
perspetiva histdrica recente
da Medicina, relembrando
como eram as condi¢des e as
oportunidades de trabalho e
alguns preconceitos e vieses
que persistem até hoje”".

Ainda proxima desta temética,
Vanessa Carvalho foi preletora numa
outra sessdo, no ultimo dia do congresso, na
qual refletiu sobre formas de abordar o género
em cuidados de saude. “Estas questdes tém
impacto ao nivel do acesso aos cuidados de
saude”, afirma, dando como exemplo a doenca de
Parkinson. “As mulheres tém sintomas de apre-
sentacdo da doenga um pouco diferentes das
dos homens, com mais sintomas nao motores,
que muitas vezes sdo mal interpretados, o que
resulta num subtratamento.”

A neurologista no CHULN/HSM alerta ainda para
o impacto de outras doencas neuroldgicas que
afetam as mulheres - sobretudo jovens —, como
a epilepsia, e defende a necessidade de aprofun-
dar a investigacao nesta area, ndo esquecendo
as minorias sexuais. “Hoje em dia, ndo podemos
pensar apenas de uma maneira binéria’, concretiza.

A0 o oo @ wom

A'sassao-“Challenges for women in Neuroloj

Neuro-oncologia
A neuro-oncologia também esteve em foco no
evento, tendo a Dr.2 Daniela Garcez estado
envolvida nao s6 na avaliacdo dos abstracts,
como na moderacgédo da sessdo em que foram
apresentados os melhores trabalhos nesta
area. “Recebi mais de 100 resumos, o que
permite ter um panorama muito bom
daquilo que se faz noutros paises.
E uma aprendizagem”, enaltece
a neurologista na Fundacao
Champalimaud, em Lisboa.
Dos 100 trabalhos sub-
metidos na drea da neuro-
-oncologia, foram selecio-
nados oito trabalhos para

a sessao de e-posters com
apresentacao oral. Entre os sub-

temas, destaque para “os tumores
primarios, as metdstases no sistema
nervoso e as complicagdes, quer dos trata-
mentos oncoldgicos, quer do préprio cancro”.
Em particular, Daniela Garcez realca a evidéncia
em torno de “biomarcadores de progndstico
nos gliomas”, o papel da inteligéncia artificial
no desenvolvimento de “algoritmos de deep
learning que permitem obter informacao
molecular e predizer qual o melhor tratamento
a utilizar” e a emergéncia de “biomarcadores
histolégicos nas metéstases cerebrais, como
o STAT3".

No que diz respeito as complicacdes dos
tratamentos oncoldgicos, a neurologista chama
a atencdo para a terapéutica com células CAR-T
(chimeric antigen receptor T), que, apesar de
inovadoras, acarretam efeitos secundarios.

(namesa, da'esq. paraa dta.). Na qualidad
educacao em Neurolog?&\‘

" foi moderada pela Dr.? Vanessa Carvalho e pela Dr.®lena Moro
de preletora, a Prof.? Isabel Pavao Maktins (no pulpito) falou sobre

“A toxicidade neuroldgica rondou os 60 a 75%,
num estudo observacional, retrospetivo, com
98 doentes, reforcando o papel do neurologista
na gestao sintomatica destes doentes.” Quanto
as novidades no congresso, Daniela Garcez
evidencia o ensaio de fase Ill com vorasidenib,
“um inibidor IDH1/2, que mostrou resultados
promissores nos gliomas de baixo grau e que a
curto prazo fara, seguramente, parte do arsenal
terapéutico do neuro-oncologista”
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Cinco anos de uma "experiéncia fantastica”

pos cinco anos na diregdo da Resident and Research Fellow Section

(RRFS) da EAN, Vanessa Carvalho terminou o seu mandato, com o sen-
timento de dever cumprido. “Quando entrei, tinhamos cerca de 400 membros
na secgdo de internos. Neste momento, sdo mais de 1800", destaca a nen-
rologista no CHULN/HSM, notando o “sentimento de comunidade” criado
nestes cinco anos. “Desenvolvemos imensos projetos, desde programas de
mentorship a criagéo de holsas. Os internos e recém-especialistas sdo uma
parte ativa e importante da EAN. Temos, pelo menos, um representante em
cada grupo de trabalho. Por exemplo, o Grupo de Produgéo de Guidelines é
composto, em um tergo, por recém-especialistas”, nota. E conclui: “0 halango
é positivo. Ao nivel pessoal e profissional, foi uma experiéncia fantéstica.”

Dr.2Vanessa Carvalho (2.2 a contar da esq.) com a atual direcao da RRFS: Dr.2 Alicia Gonzalez, Dr.2

Alice Accorroni (chair), Dr.2 Nina Vaschenko, Dr. Luca Cuffaro e Dr. Gidacomo Sferruzza.
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Inflamacdo e medicina
personalizada em cefaleias

Alguns dos oradores e moderadores da reuniéo: A frente: Dr.2 Fisa Parreira, Pfof:2 Sénia Batista, Prof@Carolina Lemos, Prof@Raguel
Gil-Gouveia e Dr. Filipe Palavra. Atras: Dr. Carlos Andrade, Dr. Henrique Delgado, Dr.2 Isabel Luzeiro, Dr.2 Catarina Fernandes e Dr.2 Margarida Lopes.

a dptica da Prof.2 Raquel Gil-Gouveia, pre-
sidente da SPC, este modelo atipico de or-
ganizagdo e discussdo dos temas“permitiu
um maior dinamismo entre palestrantes
e assisténcia” “Foi um sucesso! Inclusive, batemos o
nosso recorde de submissées’; congratula.
Tomando como exemplo a sessao dedicada a dis-
fungéo neuroldgica na enxaqueca, que inaugurou o
programa cientifico da reunido, a diretora do Servigo
de Neurologia do Hospital da Luz Lisboa recorda que
foram abordadas “as manifestagdes menos habituais
dadoenca, dando a perspetiva de que o cérebro atua
de uma maneira diferente nas pessoas que tém a pa-
tologia, quer estejam em crise ou ndo”. “Falou-se, por
exemplo, das alteragées cognitivas e dos sinais focais
associados as enxaquecas hemiplégicas”
Seguiu-se a conferéncia Prof. Pereira Monteiro, cuja
palestrante convidada foi a Prof.2 Sonia Batista
e que teve como mote a relacdo entre
ainflamacéo e as cefaleias prima-
rias.“Existe um processo de infla-
magao neurogénico meningeo
que contribui para o processo
da dor que ocorre na crise de
enxaqueca’ introduza neuro-
logista no Centro Hospitalar e
Universitario de Coimbra. Por
outrolado, ha estudos deimagem
que mostram também“um processo
de neuroinflamagéo do tecido cerebral,
com uma ativagao glial aos niveis periférico e
central, que serd responsavel pela iniciagdo de toda a
fenomenologia da crise de enxaqueca”“As evidéncias
mais recentes demonstram, ainda, uma contribuicao
do sistema glinfatico’, acrescenta.

Deste modo, Sénia Batista defende que “podera
n&o ser possivel tratar esta condicado com os farmacos
classicos utilizados para a inflamagao que ocorre ao
nivel da periferia”“Temos de nos socorrer de terapéu-
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ticas que tenham um alvo mais especifico e dirigido
a fase primordial da crise, podendo vir a impedir as
manifestagdes e complicagdes da patologia’; conclui.
Neste primeiro dia, decorreram ainda sessdes de
comunicagoes orais e casos clinicos sobre cefaleias
secundarias e cefaleias trigémino-autondmicas.

Futuro do tratamento da enxaqueca
No segundo dia, logo apds as sessdes de comunica-
¢oes orais e casos clinicos focadas nas terapéuticas
avancadas e na enxagueca, ocorreu outro dos pontos
altos da reunido: o debate sobre medicina persona-
lizada como futuro do tratamento da enxaqueca.
Neste ambito, a Prof.2 Natalia Marto apresentou a
perspetiva a favor da tese. “A estratégia terapéutica
habitual assenta na tentativa e erro: o médico prescreve
o medicamento standard, de acordo com a evidéncia
de ensaios clinicos, e avalia a resposta do doente.
Se esta forinsuficiente ou se o doente sofrer
reacOes adversas, é introduzido novo
medicamento e ociclo continua até se
encontraraopgao certa paraaquele
doente, processo que pode ser
muito moroso’; explicaainternista
efarmacologista no Hospital da Luz
Lisboa, defendendo a“utilizacdo de
ferramentas para tentar perceber,em
cada doente, qual a probabilidade de

responder a determinado farmaco’”.

=

Prémios e holsas

Fotos e videos com alguns
momentos da reunidao

Nos dias 12 e 13 de maio, realizou-
-se a Reunifo de Primavera da
Sociedade Portuguesa de Cefaleias
(SPC), na Pévoa de Varzim. Temas
como a disfungéo neuroldgica na
enxaqueca, as cefaleias secundéarias
e as trigémino-autonémicas,

as terapéuticas avangadas

e a enxaqueca em si foram
desconstruidos e discutidos através
da apresentagdo de comunicagdes
orais e casos clinicos. De destacar
também a conferéncia Prof. Pereira
Monteiro, dedicada a inflamacgéo e
as cefaleias primaérias, e o debate
sobre a medicina personalizada
enquanto futuro do tratamento da
enxagqueca.

Diana Vicente

Uma delas, segundo Natalia Marto, é afarmacoge-
nética, “que ajuda a prever que doentes vao precisar
deumajuste dadose ou que véo ter reagdes adversas”
Outras opgdes sdo“scores que anteveem a resposta de
uma pessoa a terapéutica e aplicagdes que permitem
ao doente registar se teve ou ndo enxaqueca, se fez
medicagdo e qual a resposta, fatores precipitantes,
como horas de sono, stresse e tipo de alimentagao”
“Através de um algoritmo, os dados séo analisados e,
assim, 0 médico consegue perceber que fatores preci-
pitam a enxaqueca e o resultado dos medicamentos’,
esclarece a preletora.

Os argumentos contra, por sua vez, foram apre-
sentados pela Dr2 Elsa Parreira, que considera que
“a medicina personalizada ndo é uma necessidade,
uma vez que a medicina praticada no tratamento,
preventivo ou agudo, baseia-se na evidéncia que re-
sultou de ensaios clinicos robustos” Em simultdneo, a
neurologista no Hospital Prof. Dr. Fernando Fonseca,
na Amadora, salienta que “ndo é exequivel utilizar
uma abordagem personalizada, dado que, devido a
elevada prevaléncia de enxaqueca, seria necessario
testar milhdes de pessoas”

Assim, Elsa Parreira argumenta que“é possivel otimi-
zar o tratamento para cada doente individualmente,
através das ferramentas clinicas disponiveis” “Conse-
guimos resultados excelentes, recorrendo a medicina
baseada na evidéncia, ouvindo os doentes e usando
o conhecimento da experiéncia prévia.' :

\§

o Melhor comunicago oral (apoio TEVA): “Hypothalamic brain activation during a working memory task and
underlying changes in white matter pathways across the migraine cycle”. Dr.2 Ana Fouto, et al.
o Melhor caso clinico (apoio TEVA): " Migraine-like headache with focal neurologic deficits and perfusion abnor-

mality on CT". Dr. Gongalo Pinho, et al

o Bolsa SPC/TEVA - Prof. Pereira Monteiro: Dr. Renato Oliveira, para realizaéio de estagio de dois meses
no King's College London Institute of Psychiatry, Psychology & Neuroscience, no Reino Unido.

o Bolsa dolore capitis SPC-Abhvie: atribuida ao projeto * Uncovering DINA methylation signatures in chronic migraine”,
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Evidéncia do primeiro e iinico mAh
intravenoso para prevengao da enxaqueca

O eptinezumab é um anticorpo monoclonal (mAb) que atua como bloqueador do CGRP (peptideo relacionado

ao gene da calcitonina)'. Aprovado pela Agéncia Europeia de Medicamentos em janeiro de 2022, na dose de 100
miligramas, para prevengéo da enxaqueca em adultos que sofrem desta condigéo, pelo menos, quatro dias por
més!, este é o primeiro e inico mAb de administragéo intravenosa. Esta caracteristica diferenciadora e a evidéncia
cientifica do eptinezumab foram discutidas na Reuniéo de Primavera 2023 da Sociedade Portuguesa de Cefaleias
(SPC), num simpésio organizado pela Lundbeck.

@ Marta Carreiro

simpdsio comegou com a intervencao do
Prof. Joao Gongalves, que, depois de con-
textualizar o papel do CGRP na enxaqueca?,
explicou que “o eptinezumab estabelece
Varios contactos com este peptideo, o que contri-
bui para a elevada afinidade do farmaco ao ligando,
resultando numa acdo duradoura (semivida de trés
meses)**". Segundo o professor de Farmacologia na
Faculdade de Farmécia da Universidade de Lisboa, esta
é"uma caracteristicaimportantissima, que pode con-
tribuir para a maior adeséo do doente a terapéutica’,
uma vez que o eptinezumab apenas é administrado
quatro vezes por ano, de trés em trés meses'.
Por outro lado, devido a administracdo intravenosa,
"0 eptinezumab tem uma acao rapida e eficaz, atin-
gindo 100% de biodisponibilidade em 30 minutos®¢,
que se mantém durante todo o periodo de tratamento,
nao necessitando de pré-medicacéo'’; realcou Jodo
Gongalves. De acordo com um inquérito que aferiu
as prioridades dos doentes com enxaqueca,“a rapida
resposta ao tratamento preventivo € o aspeto mais evi-
denciado, seguido do impacto dos efeitos adversos’”
Nesse sentido, a Prof.2 Raquel Gil-Gouveia destacou
que“o eptinezumab né&o provoca rea¢des cutaneas,
um dos efeitos adversos mais reportados com os
outros mAb, a par dos eventos gastrointestinais,
que, com este farmaco, ocorrem em apenas 3% dos
doentes®. Baseando-se nos resultados dos ensaios cli-
nicos PROMISE-1°%, PROMISE-2'°, PREVAIL'" e DELIVER™,
apresidente da SPC sublinhou ainda a“eficacia rapida
e sustentada” do eptinezumab. “O endpoint prima-
rio destes estudos foi atingido logo ap6s a primeira
administracdo, com reducéo para metade do nimero
de dias com enxaqueca®'®’

Bons resultados nos ensaios clinicos
e na vida real
Enfatizando os dados referentes a enxaqueca crénica,
Raquel Gil-Gouveia afirmou que“entre 50 a 60% dos
doentes passaram a ter menos de metade dos dias
com enxaqgueca que tinham antes do tratamento
preventivo com eptinezumab'””. Este é um aspeto
particularmente relevante, pois muitos destes doentes
sobreutilizam medicacdo aguda'.

Segundo a também diretora do Servico de Neu-
rologia do Hospital da Luz Lisboa, o eptinezumab

Declara¢es em video sobre a
performance do eptinezumab:
Prof.2 Raquel Gil-Gouveia, Prof. Joao
Gongalves (oradores), Dr.2 Isabel
Luzeiro, Dr. Filipe Palavra

e Dr.2 Andreia Costa (assisténcia).

A Prof.2 Raquel Gil-Gouveia, o Prof. Joao Gongalves e o Prof. Stewart Tepper (no ecra) foram os intervenientes do simpdsio.

melhora a qualidade de vida dos doentes, como
demonstrou o estudo PREVAIL", no qual os resultados
do Headache Impact Test — 6 Item (HIT-6) e da Patient
Global Improvement Change Scale concluiram que
“os doentes revelam bem-estar rapidamente, man-
tendo-se estaveis até a proxima administracdo” No
grupo de doentes refratarios, também se verificou
reducao do niimero de dias com enxaqueca, com-
parativamente a outros mAb'2,

J4 o estudo RELIEF mostrou que “o eptinezumab
também tem efeito durante as crises de enxaqueca,
melhorando a dor e os sintomas mais incbmodos™;
evidenciou o Prof. Stewart Tepper, diretor da Dart-
mouth Headache Clinic e professor na Geisel School
of Medicine, em New Hampshire, EUA. Neste ensaio
clinico,“o eptinezumab permitiu atingir todos os end-
points estabelecidos para os farmacos de tratamento
agudo'®, abolindo a barreira que tem existido entre
este tratamento e o preventivo” Assim, “é possivel
dar resposta aos doentes que necessitam de eficacia
imediata na terapéutica”

Outro dado destacado por Stewart Tepper foi
o facto de “um terco dos doentes com enxaqueca
croénica tratados com eptinezumab apresentar, pelo
menos, 75% menos dias de enxaqueca logo no pri-

 Uma opinido da assisténcia

meiro més'?. Referindo-se a sua experiéncia clinica
com este farmaco, o neurologista garante que “tem
permitido quebrar o circulo vicioso da sobreutiliza-
cao de medicacdo aguda, prevenindo a evolucao
da enxaqueca episddica para a enxaqueca crénica’.
“Diariamente, ouco os doentes dizerem que a sua
vida mudou completamente com o eptinezumab’;
concluiu o preletor, revelando que pondera utilizar
este farmaco em todos os doentes com indicagdo para
tratamento com mAb, ©

Referéncias: 1. Resumo das caracteristicas do medicamento
Vyepti'. Disponivel em: https://www.ema.europa.eu/en/
documents/product-information/vyepti-epar-product-
-information_pt.pdf. Acedido em julho de 2023. 2. Russel
FA, et al. Physiol Ver. 2014;94(4):1099-1142. 3. Misura K, et al.
Trabalho apresentado no 61 Annual Meeting of American
Headache Society (11-14 julho 2019, Filadélfia). 4. Data on file.
Lundbeck, Deerfield, IL. 5. Baker B, et al. Cephalalgia Reports.
2022;5:1-11. 6. Baker B, et al. Cephalalgia. 2017;37(15):109.
7.XuX, etal. Pain Res Manag. 2021;2021:9919773. 8. Smith
TR, et al. ) Headache Pain. 2021;22(1):16. 9. Ashina M, et al.
Cephalalgia. 2020;40(3):241-254. 10. Lipton RB, et al. Neu-
rology. 2020;94(13):e1365-e1377. 11. Kudrow D, et al. BMC
Neurol. 2021;21(1):126. 12. Ashina M, et al. Lancet Neurol.
2022;21(7):597-607.13. Cowan RP, et al. Poster apresentado
no 74™ Annual Meeting of American Academy of Neuro-
logy (2-7 abril 2022, Seattle). 14. Winner PK, et al. JAMA.
2021;325(23):2348-2356.

V1 M)eptinezumah parece-me um farmaco hastante promissor. Antes de mais,
pelo seu réapido inicio de agdo com elevada eficicia, que pode chegar

aos 75%. Apds uma hora, o doente esta livre da dor e de outros sintomas da

enxagqueca, Gom os outros mAb, a eficécia ronda os 30% e dificilmente existe

interferéncia nos sintomas para além da cefaleia. Além de tamhém ser eficaz
durante as crises de enxaqueca, 0 eptinezumab é administrado apenas de trés

em trés meses, o que contribui para uma maior adeséo dos doentes ao trata-
mento preventivo,” Dr.2 Isabel Luzeiro, presidente da Sociedade Portuguesa
e Neurologia e neurologista no Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra
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Novidades em neuropediatria

A cidade do Porto recebeu o 17.2 Congresso da Sociedade Portuguesa de Neuropediatria (SPNP), no passado més
de maio. As novas terapéuticas nas dreas das cefaleias e da epilepsia e os avancos na abordagem das doencgas

neuromusculares foram alguns dos assuntos em destaque no evento, que teve como objetivo debater o que ha de
novo na esfera da neuropediatria.

Diana Vicente

reunido comegou com uma mesa-

-redonda dedicada as doencas do

movimento, na qual foram apresenta-

dos os novos tratamentos disponiveis.
Enquanto membro da comissao organizadora e
moderadora da sesséo, a Prof.2 Teresa Temudo
considera que “a genética serd o futuro dos
tratamentos’, pese embora as opg¢des discutidas.
“Através da farmacogenética, os medicamentos
témvindo a ser adaptados aos doentes, sobretudo
em funcdo das comorbilidades, nomeadamente
as psiquiatricas’, explica a diretora do Servico de
Neuropediatria do Centro Hospitalar Universitario
de Santo Anténio/Centro Materno Infantil do Norte
(CHUdSA/CMIN), no Porto.

Seguiu-se uma prelecdo sobre sindrome de
Aicardi Goutieres, que, segundo Teresa Temudo,
“abordou novas opc¢des terapéuticas para os
sintomas e a patogénese da doencga, em particular
farmacos que atuam na imunidade e previnem
o seu desenvolvimento”. Reforcou-se, também,“a
oportunidade de tratamento que advém de um
diagnéstico precoce, permitindo evitar a lesao
do sistema nervoso central”.

Ja da mesa-redonda sobre epilepsia, a Dr.2 Inés
Carrilho, também membro da comissdo orga-
nizadora, destaca a apresentacdo centrada na
cirurgia minimamente invasiva, por ser um pro-
cedimento que“apresenta uma grande vantagem
para a crianga, nomeadamente na area da cirurgia
da epilepsia” “Estas técnicas permitem intervir no
tecido cerebral de forma minimamente invasiva,
com menos complicacdes’, comenta.

No primeiro dia houve ainda uma sessdo relacio-
nada com doencas neuroimunolégicas — na qual
se evidenciaram os novos farmacos, critérios de
diagndstico e doencas recentemente identifica-
das — uma sessao de comunicagdes orais e outra
de comunicagbes breves.

Cefaleias e doengas neurovasculares
As doencgas neurometabdlicas foram as prota-
gonistas da primeira mesa-redonda do segundo
dia de congresso, seguindo-se outra sobre novas
tecnologias. As cefaleias também estiveram em
destaque neste dia, tendo-se discorrido sobre a
utilizacdo de anticorpos monoclonais e técnicas de
neuromodulagdo neste contexto. A respeito destas
técnicas, Inés Carrilho reconhece que, “apesar de
haver poucos estudos, existem séries de casos que
favorecem o seu uso, sobretudo no adolescente”.
“O Dr. Miguel Rodrigues exemplificou como é que
funcionam os dois estimuladores disponiveis no
Nnosso pais: o transcutaneo do nervo supraorbitario
(aplicado na regido frontal) e o transcutaneo do
nervo vago (aplicado na regido cervical)’, acrescenta
a neuropediatra no CHUdSA/CMIN.

Quanto a mesa-redonda dirigida as doencas
neurovasculares, e relativamente as técnicas de
recanalizagao, a Dr.2 Cristina Garrido, uma das mode-
radoras da sessdo e também membro da comissao
organizadora do evento, salienta que“apesar de ndo
existirem ensaios que comprovem a sua eficacia,
nos Ultimos anos estas técnicas tém sido utilizadas
na pratica clinica com sucesso”.“Os dispositivos do

adulto nao diferem muito dos dos adultos, uma vez
que o calibre das artérias é semelhante”

Sobre a apresentacdo dedicada a via verde do
AVC (acidente vascular cerebral), Cristina Garrido
defende “a necessidade de se incluirem neurope-
diatras nas equipas de urgéncia pediatrica, dadas
as particularidades da populacdo pediétrica, cujas
manifestacoes de AVC diferem das do adulto”. "Além
disso, ha muitas outras patologias que se manifes-
tam da mesma maneira nesta fase de crescimento e
o conhecimento e a experiéncia de um especialista
éimportante para o diagnostico diferencial’, afianca
a neuropediatra no CHUdSA/CMIN.

0 congresso foi marcadopor JmaRlevada participacao, sobreti
nivel das comunica;éewais, tendo sido apresentadas 70, no

Do restante programa cientifico, e na qualidade
de membro da direcdo da SPNP, Cristina Garrido
realca a discusséo sobre o tratamento da atrofia es-
pinal, que“ja estd aprovado universalmente”.“Tam-
bém seimplementou o rastreio precoce no periodo
pré-natal, o que permite o tratamento precoce que
ird minimizar as manifestagdes da doenca a curto
e a longo prazo’, explica, afirmando que este é o
paradigma pretendido para todas as patologias.

=4 S
Formacdo em cefaleias

'0 dia 6 de maio, decorren a 25.2 edig@o do Curso

Pés-graduado em Neuropediatria, que, este ano,
foi dedicado &s cefaleias. “Falou-se néio s6 da sua
fisiopatologia, como da ahordagem & enxaqueca no
Servigo de Urgéncia, das terapéuticas disponiveis e
das promissoras, como & o caso dos anticorpos mo-
noclonais”, resume Inés Carrilho, que colahorou na
organizago desta atividade formativa. “Foram também
ahordadas algumas causas de cefaleia na crianga, como
as secundérias, associadas a tumores cerebrais, a lesdes
vasculares e a hipertensdo intracraniana”, conclui a
especialista.

Mais informacdes sobre as sessdes
dedicadas as doengas do movimento,

Alguns dos participantes no 17.° Congresso da SPNP, entre os quais a Dr
(2.2 nafila da frente, a contar da dta.) e a Prof.2 Teresa __Te_mydog(

as doencas vasculares e as cefaleias
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Mitos, verdades e ditvidas em Neurologia

Dando continuidade & tradigéo, o Férum de Neurologia 2023 ficou marcado por um programa cientifico
abrangente e pelas atividades culturais que fomentaram a interagdo entre participantes. As diversas mesas-
-redondas, as sessdes de casos clinicos interativos, o debate sobre a eutanésia e a conferéncia sobre adigéo e
videojogos foram alguns dos destaques do evento, que decorreu entre 20 e 22 de abril, no Luso.

Nesta edigéo, é ainda de assinalar o regresso, 20 anos depois, do Torneio de Neurologia & localidade onde nasceu.

Pedro Bastos Reis

as palavras da Dr.2 Isabel Luzeiro, presidente
daSociedade Portuguesa de Neurolo-
gia (SPN), a escolha da temética do
evento—"Mitos, verdades e duvidas”
—teve como principal objetivo“desmistificar e
debater as mais diversas areas neurolégicas’;
desde a doenca funcional até aos sintomas
urogenitais, passando também pela doenca
de Parkinson e pela hipertensao intracra-
niana. “Procurdmos escolher temas menos
falados, abordando areas limitrofes da Neuro-
logia, nas quais os internos sentissem maior ca-
réncia em termos de formacao’, justificaatambém
neurologista no Centro Hospitalar e Universitario de
Coimbra (CHUC). Para Isabel Luzeiro, outro aspeto marcante
do Férum de Neurologia foi a“interagdo entre os participantes’, quer em termos cien-
tificos, através das diversas mesas-redondas e conferéncias, quer em termos ltdicos,
como é exemplo o Torneio de Neurologia (ver caixa).“Foi um férum assinalado pela
troca de ideias aos niveis pessoal, cientifico e cultural’, sublinha.

Sessao de debate “Doenca neuroldgica funcional” (da esq. para a dta.): Prof. Vitor Oliveira
(moderador), Prof.2 Cristina Janudrio (moderadora), Dr.2 Inés Cunha e Dr. Miguel Grunho.

Doenga neurolégica funcional

O evento arrancou com uma sessao em que se debateu a causa da doenca neurolo-
gica funcional. Enquanto a Dr.2 Inés Cunha defendeu que esta patologia é causada
por uma lesdo cerebral, o Dr. Miguel Grunho procurou refutar esta hipotese. “Ao
contrario do que se possa pensar, a doenca neuroldgica funcional é uma patologia
muito comum, com enorme impacto econémico e sobrecarga nos cuidados de
salide’; comega por contextualizar o neurologista no Hospital Garcia de Orta (HGO),
em Almada, alertando que o diagndstico desta doenca tem sido de exclusao, o que
leva a uma detecdo tardia da doenca e a piores resultados em termos de progndstico.
“Por isso, o diagnostico deve ser feito pelos chamados sinais positivos da doenca,
0 que requer proatividade’, acrescenta.

Quanto a possibilidade de a doenca neurolégica funcional ser causada por lesao
cerebral, Miguel Grunho afirma que, na verdade, acaba por ter uma posicéo seme-
Ihante a sua companheira de painel, embora considere que ndo existe ainda um
“nexo de causalidade que consiga comprovar a origem desta patologia” “No fundo,
concordamos que ha uma disrupcao de redes e circuitos neuronais que vao causar
estes sintomas. Mas ndo sabemos ainda o que causa ao certo a doenga neuroldgica
funcional’, conclui.

Seguiu-se uma sessdo de casos clinicos interativos, na qual, conforme recorda a
Dr.2 Ana Margarida Rodrigues, foram focadas situages de“crises epiléticas e funcio-
nais e um caso de acatisia, num doente que apresentava sintomas funcionais”.“Nos
ultimos anos, tem havido imensa investigacdo nesta drea, com um reposicionamento
da Neurologia em relagdo as doencas neuroldgicas funcionais e uma mudanca nas
abordagens diagndstica e terapéutica’; afirma a neurologista no Hospital de Braga
e moderadora da sessao.

Painel “Casos clinicos interativos”: Dr. Franel
Dr.2 Ana Margarida Rodrigues (moderadora) e B4,

Eutandsia e morte medicamente assistida
Discutir os mitos, as verdades e as duvidas foi 0 mote da sessdo sobre eutanasia e
morte medicamente assistida, uma temdtica cujo debate abrange toda a sociedade.
“Existe uma maioria social que é favoravel a despenalizacao da eutanasia e da morte
medicamente assistida e tal deve vir refletido numa lei’, aponta o Dr. Bruno Maia.
“Depois, seguir-se-4 uma discussao especializada, com técnicos, juristas e represen-
‘ﬂ:_ o tantes do Estado, de forma a assegurarmos que a lei seja efetiva e requlamentada de
Sessdo de debate “Eutanasia e morte medicamente assistida e . forma eficaz’, acrescenta o neurologista e intensivista no Centro Hospitalar Universitario

neuroldgica”: Dr. José Bravo Marques, Dr.2 Alexandra Dinis, Dr. Bruno Maia de Lisboa Central/Hospital de S30 José
e Marina Caldas (jornalista e moderadora). ’
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Visita ao Alianca Underground Museum

0 final do primeiro dia de programa cientifico, os participantes do Forum de Neurologia tiveram a oportunidade visitar o Alianga Underground Museum, em
Sangalhos, no municipio de Anadia. Durante o programa cultural, foi possivel conhecer as diversas colecdes de arqueologia e etnografia do museu, bem como as
caves onde sdo armazenadas as aguardentes Alianca.

S

Por outro lado, o Dr. José Bravo Marques considera que, no debate sobre a euta-
nasia,“persistem, sobretudo, duvidas”“A eutandsia é uma decisaoirreversivel, que
n&o faz parte da atividade tradicional de um médico. E ainda persistem duvidas Destaques, em imagens e videos, dos trés dias do Forum
sobre a oportunidade de aplicagdo de conceitos’, reitera o neuro-oncologista na de Neurologia 2023
Fundacdo Champalimaud, em Lisboa, referindo que “qualquer deciséo que seja
tomada, implica uma relacdo estreita entre o médico e o doente”. Reforcando a
importancia desta relacao e o papel dos cuidados paliativos, considera ainda que
“os doentes tém de estar a par de todas as terapéuticas disponiveis e dos meios
para minorar o sofrimento’”.

Por seu turno, Bruno Maia nota que“a Neurologia serd uma especialidade médica
com um papel preponderante apds uma possivel despenalizacdo da eutanésia”
“As doencas neuroldgicas degenerativas, sem cura ou tratamentos, implicam um
grau de perda de autonomia para o doente. Por isso, este tema diz bastante res-
peito a Neurologia, tal como a Oncologia’, justifica. Ja José Bravo Marques antecipa
que ‘o impacto de uma eventual legalizacdo da eutandsia vai ser limitado a casos
especificos”.

Sialorreia, xerostomia e doenga de Parkinson

A sialorreia e a xerostomia foram os temas escolhidos para a conferéncia que deu
inicio ao segundo dia de evento, numa apresentacao feita pela Dr.2 Joana Pereira,
na qual vincou aimportancia da multidisciplinaridade.“Estas patologistas requerem
tratamentos essencialmente paliativos, mas o médico dentista tem uma palavra
adizer nestas condi¢des, que atingem muitos doentes com doenca neuroldgica’,
destaca a médica dentista em Coimbra. alorreia e xerostomia”: Dr.2 Joana Pereira, Dr. Filipe Palavra (moderador)

A preletora chama a atencao, em particular, para o impacto da xerostomia e da e Dr. Joseé Vale (moderador).

sindrome de ardor bucal, uma vez que estas doencas‘impactam a qualidade de vida
dodoente easua cavidade oral, com alteragées morfoldgicas em varias patologias
dentarias e das mucosas’; que se traduzem numa“condicao altamente debilitante”.
Em relagdo a sialorreia, Joana Pereira realca que esta afeta especialmente os doentes
com doenca de Parkinson ou paralisia cerebral.“Infelizmente, em Portugal temos
uma dificil integracdo da Medicina Dentéria nos centros de reabilitacéo, que seria
essencial para melhorar o atendimento destes doentes’, acrescenta.

=
e
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Orquestra Parkinsound
Ficou aresponsabilidade de Ana Margarida Rodrigues apresentar o projeto“Orquestra
Parkinsound”na sessdo de debate dedicada ao bem-estar das pessoas com doenca
de Parkinson. A iniciativa, conforme explica a neurologista no Hospital de Braga,
“contou coma participagdo de 22 doentes do Hospital de Braga, que, ap6s trés meses
de ensaios, deram um concerto para 500 pessoas” “Foi um projeto pensado para i
avaliar se aintegracdo numa orquestra comunitaria poderia melhorar os sintomas i
na doenca de Parkinson’, sintetiza. : | !
Oespetaculo musical consistiu em”musicas originais, compostas propositadamente 2 { - et I
para a ocasiao, inclusive com letras escritas pelos doentes, com musicas inspiradas - {
no que estes queriam transmitir sobre a sua doenca” No final, os doentes estavam

“felizes e entusiasmados’, tendo o projeto “contribuido para o seu bem-estar”.“No arjda Rodrigues (no pilpito).

— ebate "Bemsestarnad - Ncade Iq;ki son"; Prof.2 Leonor Correia Guedes (

gelr.2 Ana M

futuro, acredito que poderemos prescrever as orquestras comunitarias como trata- o7 ‘o “e —e
. L ] L
mento complementar da doenca de Parkinson’; antevé Ana Margarida Rodrigues. et * . e
Continua o | °
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Painel “Casos dlinicos interativos”: Dr-André Jorge; Dr. Filipe Palavra (moderador),
Dr.aTeresa Silvério e Dr. Jodo Nuno Carvalho.

y

. Mes intomas urogenitais nas doencas neurologicas” (da esq. pa
Dr. Luis Negrao (moderador), Dr.2 Helena Gens (moderadora), Dr.2 Inés Correia
e Dr. Ricardo Pereira e Silva.

Mes‘g-reciéjﬂi__’;i\s'ghtds sistémicos da esclerose mi pla” (da esq; para a dta.):
«P1> Marisa Bfum, By Ana Novo, Profi Mariadosé Sa(mdderadora), Da Sara Perdigdo
- L
rof.2 Sonia Batista (moderadora).

““~Mesa-redonda “Sindrome de hipertensao inﬁicraniana benigna” (da esq. para a dta.):
Dr.2 Sara Machado, Dr.2 Andreia Costa, Dr. Miguel Rodrigues (moderador), Dr.2 Manuela
Palmeira (moderadora) e Dr. Liliana Pereira.
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Seguiu-se a nova sessao de casos clinicos interativos, versando patologias da
crianga e do adulto. De acordo com o Dr. Filipe Palavra, vice-presidente e secretério-
-geral da SPN, na vertente pediatrica foi apresentado o caso de uma crianca
“com sintomas relativamente benignos que, ao longo do tempo, evoluiram para
manifestagoes que orientaram para o diagndstico genético”. No final, concluiu-
-se que se tratava de uma ataxia genética associada ao gene CACNATA. Ja na
idade adulta, foi apresentado um caso de uma doente jovem com hipertensao
intracraniana e esclerose multipla.“Devido a estas doengas distintas simultaneas,
odiagnostico transformou-se num desafio clinico, inclusive na gestao dos exames
complementares de diagnéstico a solicitar’, comenta o neurologista no CHUC,
enaltecendo a importancia destas sessdes interativas. “Sendo este um evento
iminentemente formativo, € muito interessante discutir semiologia neurolégica
e com isso explorar a forma como conseguimos construir diagndsticos clinicos,
muitas das vezes desafiantes e complexos, que motivam a discussdo interpares.”

Sintomas urogenitais e esclerose miltipla

No que diz respeito a mesa-redonda sobre sintomas urogenitais nas doen-
¢as neuroldgicas, foram expostas as visdes do neurologista, pela Dr.2 Inés
Correia, e a versao do urologista, pelo Dr. Ricardo Pereira e Silva, que salienta
aimportancia do“estreitamento de relagcdes entre as duas especialidades”.
“Existem diversas doencas neuroldgicas que dao origem a sintomas geni-
tourindrios para os quais nem sempre existe consciencializacdo, sendo que
muitas vezes tanto os médicos como os doentes desconhecem a existéncia
de tratamentos eficazes”, adverte o urologista no Centro Hospitalar Univer-
sitério Lisboa Norte/Hospital de Santa Maria.

Ricardo Pereira e Silva defendeu que os sintomas urogenitais “séo bas-
tante prevalentes em doentes com patologias como esclerose multipla,
malformacdes da coluna vertebral - como disrafismo espinhal - e doenca de
Parkinson”. Quanto as op¢des terapéuticas, evidenciou a toxina botulinica,
aneuromodulagdo de raizes sagradas, a reconstrucdo do aparelho urinario
ou cistoplastia de aumento, cirurgias desobstrutivas ou o recurso a catete-
rismo intermitente. Tendo em consideragao as ofertas existentes, conclui
o orador, 0 mais importante é “ouvir e valorizar as queixas do doente, que
devem ser vistos, idealmente, numa consulta de neurourologia”

O programa cientifico do segundo dia de evento terminou com uma
mesa-redonda a incidir nos aspetos sistémicos da esclerose multipla,
na qual se comecou por discutir o papel das infe¢oes virais na doenca.
“Foi focado, em particular, o virus Epstein-Barr, sendo que toda a evidéncia
cientifica, até a data, comprova que a infecao por este virus esta associada
a um risco muito elevado de o doente vir a desenvolver esclerose multipla’;
resume a Prof.2 Sonia Batista.

Nesta sessao, continua a neurologista no CHUC, abordaram-se também
os aspetos nutricionais na esclerose multipla, tendo-se concluido que“nao
existe evidéncia suficiente que permita apontar qual uma dieta especifica
recomendada para estes doentes”. Por fim, questionou-se se os sintomas da
esclerose multipla podem mimetizar patologia psiquiatrica, tendo a resposta
mais consensual sido o“sim".“Sabemos que a comorbilidade psiquiatrica na
esclerose multipla é comum, mas a apresentagao desta doenca sob a forma
de sintomas psiquidtricos é mais rara, o que coloca desafios diagndsticos
adicionais’, sintetiza Sénia Batista. E remata: “Na pratica clinica, geralmente,
estas formas sdo diagnosticadas tardiamente, pelo que é importante um
elevado indice de suspeicdo.”

Hipertenséo intracraniana e casos clinicos

O terceiro e Ultimo dia de Férum de Neurologia comegou com uma mesa-
-redonda sobre sindrome de hipertensdo intracraniana, na qual se discutiu
a gravidade da patologia, os seus fendtipos e as terapéuticas. Nesse sentido,
a Dra Liliana Pereira alertou que esta patologia ndo é tao benigna quanto
possa aparentar. “O principal sintoma, que é a cefaleia, pode persistir ao
longo do tempo. Além disso, embora a hipertensdo intracraniana idiopatica
tenha um prognéstico favoravel, muitos doentes sofrem alteracdes dos
campos visuais, que podem persistir com papiledema’, justifica a neuro-
logista no HGO.

Relativamente a terapéutica, Liliana Pereira realca que a medida mais
consensual passa, sobretudo, pela“perda de peso, seja através de modifica-
¢oes dietéticas, seja pelo recurso a estratégias farmacoldgicas e cirdrgicas”
No entanto, para a preletora, é essencial aumentar a sensibilizacdo para
esta patologia: “A evidéncia cientifica demonstra que ha um aumento da



incidéncia e da prevaléncia da hipertensao intracraniana idiopatica, por-
tanto, temos de estar preparados para diagnosticar e tratar estes doentes.”

Seguiu-se uma sessao de video com a apresentagdo de casos clinicos
interativos por parte da Dr.2 Catarina Fernandes. Os casos, conforme explica
a Dr.2 Ana Bras, coordenadora da sessao, incidiram em diversas patologias
do sono.“Foi apresentado um caso de catatrenia, um caso de sindrome de
apneia obstrutiva do sono grave, uma situacdo de um doente com movi-
mentos ritmicos do sono e, por fim, um caso de perturbagdo comporta-
mental do sono REM [rapid eye movement, na sigla em inglés]’, recorda a
neurologista no CHUC.

A apresentagdo destes casos, enaltece Ana Brés, permite concluir que
“quase todos os doentes com patologia neurolégica tém queixas noturnas,
para as quais os neurologistas devem estar alerta”.“Temos de questionar
os doentes e, nos casos que suscitam mais duvidas, avaliar o que acontece
durante a noite, inclusive com recurso a polissonografia com video’, sumariza.

Traumatismo cranioencefalico

Na mesa-redonda sobre traumatismo cranioencefalico foi debatido o tratamento
na cefaleia pds-traumética (e os eventuais pontos de contacto com o trata-
mento da enxaqueca), bem como os avangos no conhecimento fisiopatoldgico.
A este respeito, o Prof. José Luis Alves chamou a aten¢ao para“a complexidade
do traumatismo cranioencefalico” “Trata-se de uma doenga multidimensional,
com diversos agentes que envolvem centenas de mecanismos e vias de sina-
lizacdo’, afirma o neurocirurgido e coordenador da Unidade de Neurocirurgia
Oncolégica do CHUC, notando que persiste um enorme desconhecimento
fisiopatoldgico desta doenca.

Entre os avangos cientificos nesta drea, o preletor destaca a maior apostaem
biomarcadores, embora ainda“nao existam terapéuticas eficazes” No entanto,
José Luis Alves mantém o otimismo:“Tem havido um grande esfor¢o internacio-
nal, cientifico e académico, na aposta na investigacdo dos mecanismos basicos
dafisiopatologia, através da intervencao sobre os diversos agentes clinicos.Ea

"

Neurologia, no ambito de uma abordagem multidisciplinar, é bastante necessaria

Os videojogos e a adigédo
Aencerrar o Férum de Neurologia, a Prof.2 Manuela Grazina proferiu uma confe-
réncia sobre a relacdo entre os videojogos e a adicao, alertando especialmente
para o impacto dos dispositivos digitais nas criancas.“A vulnerabilidade altera-
-se consoante a idade, e é muito maior em idades mais precoces. Portanto,
ha uma recomendacéo para que o uso de telemdveis e outros dispositivos
n&o seja introduzido em idades inferiores a dois anos’, adverte a docente da
Faculdade de Medicina, investigadora e diretora do Laboratério de Biomedicina
Mitocondrial e Teranéstica do Centro de Neurociéncias e Biologia Celular da
Universidade de Coimbra.

Durante a conferéncia, Manuela Grazina estabeleceu a relagao entre a
“interagdo abusiva dos videoconteudos e os fatores genéticos de risco e vulne-
rabilidade ligados ao sistema da dopamina e ao sistema da serotonina”. “Claro
que nem todas as pessoas vao correr o mesmo risco, mas a vulnerabilidade
aumenta mediante o fator ambiental. E perante fatores de risco genéticos, a
possibilidade de depressées ou de abuso de substancias ou de ludopatias é
maior.” Nesse sentido, a preletora considera que os adultos — e vincou que os
neurologistas ndo séo exce¢do — devem ser “moduladores” que fomentem
“0 uso regrado” de dispositivos digitais, como os videojogos, até porque “ndo
sd0 s0 as criancas que estao vulneraveis” as adicoes.

Celebrar o Torneio de Neurologia

inte anos depois da primeira edigéo (19 de maio de 2003), o Torneio de Neurologia, na altura hatizado
de Jogo do Luso, voltou a realizar-se na localidade que lhe deu nome. Entusiasta desde o primeiro jogo,
0 Prof. José Leal Loureiro (1.2 a contar da esq., na primeira fila) participou, na edicéo de 2023, enquanto
membro da comissdo organizadora, ajudando a elahorar as perguntas do guiz “No processo de elahoragdo
das questdes conta, sobretudo, a imaginagdo e alguma dose de humor. Pretende-se que as perguntas néo

sejam muito dificeis, mas que tamhém ndo sejam ficeis, de forma a aumentar a competitividade entre as
equipas”, explica o ex-diretor do Servigo de Neurologia do Centro Hospitalar de Entre o Douro e Vouga.
“Uma das caracteristicas das perguntas, desde o inicio, & que tém um toque de malvadez, no sentido de a
imagem poder induzir respostas por um determinado caminho, que pode ser completamente diferente.”

Tal como em edigoes anteriores, o torneio ficou marcado por momentos de diverséo e partilha de conhe-
cimento cientifico. No final, a sorte sorriu & equipa vermelha, que se sagrou vencedora.

Mesa-redonda “Traumatismo cranioencefalico” (da esq.
Dr. Jorge Machado (moderador), Dr.2 Joana Lopes, Dr.2 Elsa Parreira (moderadora) e

Sessaodewdeos * Ana Bras ordenad "e Dra (ataririFerlandes (no plilpito),.r -
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BiogenLinc

Informacgéo clinica e cientifica
constantemente atualizada

A Biogen, empresa de biotecnologia ligada as Neurociéncias, langou, em maio,
o BiogenLinc (https://biogenlinc.pt), um novo website “exclusivo para profissio-
nais de salide e desenvolvido com o propésito de ser uma fonte de informagéo
‘B cientifica de referéncia sobre esclerose miiltipla, atrofia muscular espinhal e
biossimilares”, afirma a empresa, em comunicado. Neste portal, médicos, enfer-
meiros, farmaceéuticos e outros profissionais de sadde “podem aceder, de forma
fécil e rapida, a informacéo clinica e cientifica constantemente atualizada”.

Ao percorrer os diversos separadores do website, & possivel aceder a varios con-
teGidos de educacgéo médica; a informagdo sobre medicamentos, incluindo os
medicamentos comercializados ou em investigagéo para a esclerose multlipla,
a atrofia muscular espinhal e biossimilares; agenda de eventos; informagoes e
andlises de congressos nacionais e internacionais; cursos de e-learning e outros
projetos educacionais. O BiogenLinc permite ainda que os seus subscritores possam
pedirinformagdo médica ou o esclarecimento de dividas sobre os medicamentos e
as dreas terapéuticas da Biogen. “Queremos proporcionar uma plataforma Gnica, na qual os profissionais de salide podem descobririnformagéo
valiosa e oportuna para a sua prética clinica”, |é-se no comunicado da empresa.

Roglste-se no Blogen
LinG para ver mais

No separador MS Lounge, é possivel visualizar os mais recentes simpésios patrocinados pela Bio-
gen nos principais congressos e reunides da drea da esclerose multipla, como os congressos
do ECTRIMS (European Committee for Treatment and Research in Multiple Sclerosis) e da EAN
(European Association of Neurology). Estéo também disponiveis videos com comentdrios de espe-
cialistas e posteres cientificos apoiados pela Biogen e apresentados nesses eventos.
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Moderados pela locutora de rddio Ana Galvéo, os podcasts
“Impulsos” podem ser acedidos através do MS Lounge.
Ja estdio disponiveis vdrios episédios, nos quais, sem rodeios,
a moderadora entrevista profissionais de salde de diferentes
dreas acerca de temas pertinentes, sobretudo para doentes
com esclerose multipla e cuidadores. Trata-se de uma inicia-

No espagco SMA Lounge, encon-
tram-se simp0dsios e sessbes on-
line sobre atrofia muscular espi-
nhal, a literatura mais relevante
publicada sobre esta patologia,

posteres apresentados em con- - tiva da Biogen em parceria com a Sociedade Portuguesa de
gressos e entrevistas a especia- — Esclerose Mdltipla. Os podcasts tém entre 15 a 30 minutos de
listas, que comentam os aspetos = duragéio e também estéo disponiveis em video.
mais relevantes e as novidades —— J
no campo da SMA.
— /Atrovés dos espagos SMA Lounge e MS Lounge, é possivel . : 5,
aceder aos recursos de e-learning disponibilizadas pela il &
Biogen. Neste momento, estd disponivel o curso “Advan- ' | 4
ced e-learning Neuroimunologia”, com cinco médulos,
que se destina aos profissionais de sadde que queiram
saber mais sobre as doengas imunomediadas do sistema ==
nervoso. Estd também online o “SMA Learning Hub", uma
formagdo dirigida aos profissionais envolvidos no segui-
\_ mento dos doentes com atrofia muscular espinhal. R
~ L] L]
Razoes para seguir o B ogeanc
al [ g
| i 1=
Obter suporte Aceder a novos conhecimentos
on-demand Possibilidade de participar em Acesso a programas e cursos
Acesso a materiais de eventos nacionais e internacionais de educac¢ao médica, Compilacdo da evidéncia e dos
apoio a pratica clinica e organizados pela Biogen, partilhando bem como aos ultimos principais resultados dos farmacos
possibilidade de solicitar ideias e conhecimentos com outros desenvolvimentos da da Biogen, para facilitar e fornecer Q
informagao médica. profissionais de saude. investigacgao cientifica. suporte as decisdes clinicas. %
E
B
g 5
Visite o BiogenLinc e aceda a contetidos multimédia e cientificos sobre esclerose muiltipla, atrofia muscular espinhal e biossimilares 5
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Estamos
aqui.

A nossa casa mudou de lugar.
Aproveitdmos e também muddmos a decoragdo.
Mas, hd uma coisa que ndo mudaremos NuUNca:

A vontade de estar perto de si.

O myBiogen é agora BiogenLinc.
Estamos aqui. Esta é a sua casa.

Esperamos por siem ( biogenlinc.pt

Biogen-195159 | Janeiro 2023
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Tratamento e acompanhamento da EM

@

Alguns dos palestrantes e moderadores do evento: A frente - Dr.2 Livia Sousa, Prof.2 Maria José S& (presidente do GEEM) e Prof. Joaquim
Pinheiro. No meio - Dr.2 Inés Bras Marques, Prof.2 Sonia Batista e Dr.2 Inés Correia. Atrds - Dr. Paulus Rommer, Dr. José Vale e Prof. Jodo Cerqueira.

O tratamento e o acompanhamento da esclerose miiltipla (EM),
nomeadamente as terapéuticas modificadoras da doenca, os critérios
para o diagnéstico e o uso de gadolinio no seguimento dos doentes,
foram alguns dos assuntos focados na Reunido de Primavera do Grupo
de Estudos de Esclerose Miiltipla (GEEM) da Sociedade Portuguesa de
Neurologia. O evento aconteceu nos dias 24 e 25 de margo, em Ilhavo.

programa cientifico da reunido arrancou com
duas sessdes de comunicagoes breves e orais
que, de acordo com a Profa Sénia Batista,
coorganizadora da reuniao, “sao
a imagem de marca deste evento”
“Queremos continuar a atrair as pes-
soas para trazerem 0s seus casos
clinicos mais complexos ou até
raros, para obter uma segunda
opinido e contribuir para o su-
cesso do seu desfecho’; explica
a também vice-presidente da
regido Centro do GEEM.

Como tal, a neurologista no
Centro Hospitalar e Universitario
de Coimbra destaca as 12 comunica-
¢oes orais e 0s 24 casos clinicos discutidos na
reuniao, salientando, ainda, uma novidade compara-
tivamente a edi¢bes anteriores:“Este ano, decidimos
selecionar quatro casos clinicos para ser apresenta-
dos de forma interativa, com questdes dos oradores
colocadas a audiéncia, com op¢des de votagdo que
estimularam, depois, a discussao.’
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Diana Vicente

Passando para as mesas-redondas do evento,
a primeira centrou-se nos hot topics do tratamento
da EM, na qual o Prof. Jodo Cerqueira falou da
seguranga das TMD a longo prazo. Se-
gundo o coordenador da consulta
de EM do Hospital de Braga,
“os farmacos de alta eficacia
sao utilizados cada vez com
mais frequéncia e mais pre-
cocemente para tratara EM,
o quefazcom que doentes
jovens permanecam sob
o seu efeito durante muitos
anos”. Por isso, ha que ter em
consideracdo o seu “grande
impacto no sistema imunitério,
podendo aumentar a possibilidade de
desenvolvimento de infe¢des, doencas autoimunes,
cancro e até complicagdes ao nivel da cognicao eda
remielinizagdo”.
Apesar de, para muitos doentes,“os beneficios des-
tes medicamentos superarem o risco’; nos doentes
com mais de 50 anos, Jodo Cerqueira afirma que

4 o Protocolos: “"Recomenda-se o uso de protocolos estandardizados e mais curtos”;
o Uso dogadolinio: “Anteriormente, utilizava-se de forma sistemética em todos os doentes, tanto no diagnstico inicial como para controlo terapgutico.
Atualmente, recomenda-se um uso mais criterioso, uma vez que os doentes terfo de fazer exames de RM por muitos anos na vida”;

o Lesies do nervo dptico: “Apesar de ainda nfio estarem incluidas sequéncias dedicadas nos critérios oficiais, a sua analise & muito importante,
especialmente no diagnéstico inicial, quando se colocam questdes de diagnéstico diferencial”;

© RM da medula espinal: “Emhora de menor valor na monitorizagéo da atividade da doenga, nio deixa de ser indispensavel no diagnstico inicial,

na avaliagéio da carga lesional, no diagndstico diferencial e quando, no decorrer da doenga, aparecem sintomas e sinais aparentemente inexplicéveis.” -
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“arelagdo risco/beneficio ndo é tao significativa’ “Nes-
tes casos, a abordagem deve ser diferente, pelo que
é preciso individualizar a estratégia’, remata. Nesta
sessao foram ainda abordados os temas“TMD e en-
velhecer com EM’,“Descalonamento e suspensdo de
TMD - quando e como fazer” e “Gestao terapéutica
de casos clinicos complexos’”.

Pioneiros da EM
Um dos pontos altos da reunido foi a conferéncia
“Pioneiros da EM em Portugal’, que este ano prestou
homenagem ao Dr. Anténio Magalhaes (Lisboa) e ao
Prof. Carlos Alberto Silva (Porto).“Foram neurologistas
que estiveram muito ligadas a EM e contribuiram para
acompreensdo da doenca, ao nivel nacional, em par-
ticular no estudo do liquido cefalorraquidiano’, afirma
o Dr.Rafael Fidalgo Roque, um dos moderadores e
neuropatologista no Centro Hospitalar Universitario
Lisboa Norte/Hospital de Santa Maria.

A conferéncia em si, centrou-se na questao“como
é que aEM comeca?’, a qual o Prof. Richard Reynolds,
investigador no Reino Unido, procurou responder.
“Apesar de sabermos que varios mecanismos podem
contribuir para a doenca, ainda ndo temos a resposta
clara de como comeca. Neste caso, 0 que o palestrante
fez foi focar algumas pistas de como tal pode ocor-
rer, abordando a inflamagéo ligada aos linfocitos B e
T e aos macrofagos’; explica Rafael Fidalgo Roque.
E acrescenta:"Debrucou-se ainda na inflamacéo que
surge nos espacos do liquido cefalorraquidianoe o seu
papel na génese de lesdes noutros locais do sistema
nervoso, como no cértex ou na substancia cinzenta
profunda!’ i

GRUPO DE ESTUDOS

EMC’

ESCLEROSE MULTIPLA
CURSOS & CASOS CLINICOS

HOTEL VILLA BATALHA

Contetidos multimédia referentes
a Reuniao de Primavera do GEEM

Destaques das recomendacdes MAGNIMS-CMSC-NAIMS 2021

Outro momento importante do evento foi a sessdo conjunta do GEEM e da Sociedade Portuguesa de Neurorradiologia (SPNR), na qual foi abordado
o consenso de 2021 da MAGNIMS (Magnetic Resonance Imaging in Multiple Sclerosis), do CMSC (Consortium of Multiple Sclerosis Centers) e da
NAIMS (North American Imaging in Multiple Sclerosis Cooperative). A sessdo foi moderada pelo Dr. Rui Managas, presidente da SPNR e diretor
do Servigo de Nenrorradiologia do Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, na Amadora, que destaca as quatro principais atualizages dos critérios
de diagndstico e monitorizagao por ressondncia magnética (RM) da EM:
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N Mais-valias da reconstitui¢éo imunitaria
na esclerose miiltipla

Os beneficios das terapéuticas de reconstituigdo imunitaria na abordagem da esclerose miiltipla (EM) estiveram
em evidéncia no simpdsio promovido pela Merck, a 25 de marcgo passado, no &mbito da Reunido de Primavera
do Grupo de Estudos de Esclerose Miiltipla (GEEM). Os oradores destacaram o perfil de eficicia e seguranga da
cladribina comprimidos, partilhando também consideragdes especificas sobre a sua utilizagdo na prética clinica.

O Pedro Bastos Reis

s mais-valias das terapéuticas de re-
constituicdo imunitaria, comparativa-
mente a imunossupressao continua,
foram evidenciadas na apresentacao do
Prof. Klaus Schmierer. “Aimunossupressao cronica,
nomeadamente com terapéuticas direcionadas
aos linfocitos, associa-se a um risco continuo de
efeitos adversos, inclusive de malignidade'*”, notou
o neurologista e docente na Barts and the London
School of Medicine and Dentistry, no Reino Unido.
Por seu turno, as terapéuticas de reconstituicdo
imunitéria, ao serem administradas em ciclos curtos,
“permitem antecipar o risco de efeitos adversos™".
Klaus Schmierer concretizou com os beneficios
da cladribina comprimidos, cujo risco de efeitos se-
cundarios “é bastante baixo”. Em termos de eficacia,
apos os dois ciclos desta terapéutica, “o sistema
imunoldgico é redefinido, com potencial de alterar
o curso da doenca a longo prazo®””. Como o trata-
mento nao é continuo, “o follow-up da doenga pode
ser feito por ressonancia magnética e outros mar-
cadores clinicos, sem necessidade de tratamento
adicional, o que é uma vantagem, sobretudo para
as mulheres que pretendem engravidar”, sublinhou
o neurologista, enaltecendo ainda a comodidade.
“Comparativamente as terapéuticas didrias ou as
injecdes recorrentes, a cladribina comprimidos é
bastante mais conveniente para os doentes.”
Além disso, Klaus Schmierer defendeu aimpor-
tancia de utilizar este farmaco numa fase precoce da
EM. “Néo devemos adiar a atuacdo com terapéuticas
altamente eficazes e bem toleradas, como é o caso
da cladribina comprimidos®®”, explicou.

Eficicia demonstrada

Em seguida, a Prof.2 Sénia Batista partilhou pro-
cedimentos praticos para utilizacdo da cladribina
comprimidos em contexto clinico, comegando por
realcar que, apds dois ciclos terapéuticos, o doente
fica livre de tratamento por quatro anos, conforme
evidenciado no ensaio clinico CLARITY® e na sua
extensdo®. “Os doentes mantém-se controlados ao
longo dos quatro anos seguintes, nomeadamente
sem surtos ou novas lesdes e sem necessidade de
efetuar novo tratamento®*”, referiu a neurologista
no Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra,
acrescentando que tem comprovado essa evidéncia
dos estudos na sua pratica clinica.

No entanto, “para conseguir uma reconstituicao
eficaz do sistema imunitério, a cladribina comprimi-
dos deve ser administrada idealmente numa fase
inicial da EM”", alertou a também vice-presidente
do GEEM. Acresce que, do ponto de vista da se-
guranca, “utilizar esta terapéutica permite evitar

o

“Para conseguir uma
reconstituigdo eficaz do
sistema imunitario, a
cladribina comprimidos
deve ser administrada
numa fase inicial da
esclerose multipla”

<

farmacos imunossupressores de utilizagdo continua,
poupando os doentes™”.

Sénia Batista considera que “os doentes naive
e os doentes que sofreram uma primeira faléncia
terapéutica sdo os que mais podem beneficiar de
uma estratégia de reconstituicdo imunoldgicacom
cladribina comprimidos''”. As mulheres que pre-
tendem engravidar também beneficiam particu-
larmente deste farmaco, que lhes “permite ficarem
livres de tratamento durante a gravidez e o periodo
pos-parto”. No entanto, a cladribina comprimidos
também “é adequada para os doentes idosos e
com comorbilidades, uma vez que, ndo sendo um
tratamento de imunossupressdo continua, tem
menos efeitos secundérios e ndo tem interagdes
com outros farmacos”, acrescentou a neurologista.

Monitorizagdo e segurancga

Relativamente a monitorizagdo da atividade da EM
nos doentes tratados com cladribina comprimidos,
Sonia Batista afirmou que, “a recomendacéo mais
consensual é fazer um terceiro ciclo de tratamento
em caso de reativacdo da doenca''”. “Ndo existem
contraindicacdes para doses adicionais de cladribina

comprimidos, sendo que os dados de seguranca
até quatro ciclos indicam que nédo ha problemas
inesperados'””, frisou a neurologista, acrescentando
que, “com a imunidade reconstituida, nao existe
evidéncia de risco de neoplasias nem de infe¢oes
oportunistas”.

No que concerne ao quinto ano apos os primeiros
dois ciclos de tratamento, “ndo existem recomenda-
¢6es muito rigidas”. No entanto, “o procedimento
mais consensual é vigiar sem administrar novo ciclo
de cladribina comprimidos, salvo em casos excecio-
nais de doenca mais grave, nos quais existe o receio
de que uma reativacao da EM possa incrementar a
incapacidade”, indicou a neurologista.

Na ultima prelecdo do simpésio, o Dr. Filipe Cor-
reia, neurologista na Unidade Local de Satde de
Matosinhos/Hospital Pedro Hispano, abordou o pa-
pel dos inibidores da tirosina-cinase de Bruton (BTK)
no tratamento da EM. “E uma classe terapéutica na
qual se deposita muita expectativa, porque esses
farmacos atuam nao sé na imunidade periférica,
mas também na imunidade inata dentro do sistema
nervoso central, podendo vir a colmatar uma lacuna
terapéutica”, comenta Sénia Batista.

Referéncias: 1. Dendrou CA, et al. Nat Rev Immunol.
2015;15(9):545-558. 2. Nath A, Berger JR. Curr Treat Op-
tions Neurol. 2012;14(3):241-255. 3. Stokmaier D, et al.
Congresso EAN 2018 [POD399]. 4. Pakpoor J, et al. Neurol
Neuroimmunol Neuroinflamm. 2015;2(6):e158. doi: 10.1212/
NX1.0000000000000158. 5. Giovannoni G. Curr Opin Neurol.
2018;31(3):233-243.6.Comi G, et al. Mult Scler Relat Disord.
2019;29:168-174.7.Giovannoni G, et al. ECTRIMS 2021 [P975].
8. Giovannoni G, et al. N Engl J Med. 2010;362:416-426.
9. Giovannoni G, et al. Mult Scler. 2018;24(12):1594-1604.
10. De Séze J, et al. Neurol Ther. 2023;12(2):351-369.
11.Meca-LallanaV, et al. Neurol Ther. 2022;11(4):1475-1488.

Comentario em video do Prof. Klaus
Schmierer sobre as caracteristicas
distintivas da cladribina comprimidos
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Sintomas nédo motores em doengas do movimento

Comissao orjanizadora (da esq. para a dta.): Prof. Carlos Marinho, Dr.2 Inés Dias, Dr.2 Ana Morgadinho, Prof.2 Leonor Correia Guedes,
Dr.2 Joana Damésio, Dr.2 Ana Graga Velon e Prof. Tiago Outeiro. Ausentes da fotografia: Prof.2 (ristina Costa e Prof. Miguel Coelho.

controvérsia em torno do diagnéstico

da doenca de Parkinson antes do apa-

recimento dos sintomas motores foi a

tematica da primeira sessdo cientifica
do congresso. Refletindo sobre a problematica,
enquanto moderadora do debate e membro da
comissdo organizadora, a Dr.2 Ana Graca Velon
refere que, “ainda que o reconhecimento desta
patologia assente nos sinais clinicos, os sintomas
ndo motores sdo precoces e tém um impacto
significativo até em termos de diagndstico”. Por
isso, a neurologista no Centro Hospitalar de Tras-
-os-Montes e Alto Douro apela a “que se esteja
atento a estes sinais e a sua investigacdo para se
poder identificar melhor e mais atempadamente
os doentes”.

No ambito do debate, coube ao Prof. Tiago
Outeiro defender a perspetiva a favor do diag-
nostico antes da manifestacdo dos sintomas
motores. Nesse sentido, o vice-presidente da
SPDMov comecou por recordar que “a doenca
de Parkinson é muito mais do que o parkinso-
nismo, sendo que, décadas antes deste surgir, ja
existem outras alteracdes”. “Apesar de ainda ndo
podermos utilizar esses sinais, de forma indivi-
dual, para diagnosticar esta doenca, estamos a
chegar a um ponto do conhecimento em que,
se juntarmos a observacao clinica aos testes ge-
néticos, bioquimicos e de imagem, podemos,
com maior certeza, dizer se alguém tem sinais
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precoces de doenca de Parkinson’, esclarece o
também diretor do Departamento de Doencas
Neurodegenerativas da Universidade de Gottin-
gen, na Alemanha.

Posteriormente, decorreu um curso sobre sin-
tomas nao motores nas doengas do movimento.
“Foram abordados alguns sintomas classicos, como
os disturbios do sono e a alteracdo do olfato, e
outros que, recentemente, tém vindo a ser mais
estudados, como a dor e as alteracdes da visao’, re-
sume a Dr.2 Joana Damasio, membro da comissao
organizadora e neurologista no Centro Hospitalar
Universitario de Santo Anténio, no Porto.

Deste evento destaca-se, também, a confe-
réncia acerca da fisiologia e da fisiopatologia
dos ganglios de base e da estimulacdo cerebral
profunda na doenca de Parkinson, proferida pelo
Prof. Abdelhamid Benazzouz, de Franca. Segundo
Joana Damasio, o convidado“é um especialista de
renome internacional nesta area, sobretudo na
cirurgia de estimulagao cerebral profunda, uma
das principais armas terapéuticas na doenca de
Parkinson e nas distonias”.

Homenagem e outros highlights
No final do primeiro dia, ocorreu um dos mo-
mentos mais marcantes do congresso: a home-
nagem a Prof.2 Paula Coutinho (1941-2022).
Segundo Ana Graca Velon, Paula Coutinho foi
“um pilar da Neurologia portuguesa, nomea-
damente para o desenvolvimento da especia-
lidade, em termos de prética clinica, ciéncia e
formacdo” Uma das suas maiores contribuicoes
foi “um estudo de referéncia que rastreou, ao
nivel nacional, as ataxias e as paraparesias’, con-
forme realga Joana Damasio, explicando que este
trabalho tornou possivel “perceber as alteracoes
genéticas de uma parte dos doentes, bem como
identificar e caracterizar novos genes".
Relativamente ao segundo dia, a Dr.2 Ana
Morgadinho, também membro da comisséo orga-
nizadora, chama a atencao para a sessdo “O que

Foi este o tema do congresso anual
da Sociedade Portuguesa de Doengas
do Movimento (SPDMov), que
decorreu nos dias 17 e 18 de marco,
no Luso. A sesséo de homenagem

a Prof.2 Paula Coutinho foi um
momento distintivo deste evento,

no qual também foram eleitos

os 6regdos sociais da SPDMov para o
mandato de 2023-2025.

Diana Vicente
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Orgdos sociais da SPDMov
para 2023-2025

No final do segundo dia de congresso, durante
a assembleia-geral, foram eleitos os novos
orgdos sociais da SPDMov para o mandato de
2023-2025. A Prof.2 Cristina Costa & a nova
presidente desta sociedade, ao passo que a Dr.2
Joana Damasio ocupa, atualmente, o cargo de
presidente-eleita.

nao pode faltar numa consulta de 20 minutos”.
“Este foi um dos momentos com maior audiéncia,
porque a gestdo do tempo é uma preocupagéo no
dia-a-dia clinico e assistencial’, justifica. De acordo
com a neurologista no Centro Hospitalar e Univer-
sitdrio de Coimbra, o objetivo passou por “relem-
brar que estratégias devem os clinicos adotar no
quotidiano”. “Na apresentacao, foi focado o que
é preciso fazer ao nivel da anamnese, do exame
neurolégico e da orientacdo terapéutica, incluindo
também a abordagem nao medicamentosa.”

Houve ainda uma mesa-redonda organizada
em parceria com a Sociedade Portuguesa de
Neurociéncias. Esta é uma relacdo que Tiago
Outeiro considera “muito Util e importante, por-
que aproxima as comunidades dos clinicos e dos
investigadores basicos, que precisam de trabalhar
sempre em conjunto”.

No que diz respeito as sessdes de comunica-
¢Oes orais e posteres, Ana Morgadinho salienta
“o numero elevado de trabalhos submetidos,
cujas temdticas traduzem o trabalho clinico e de
investigacao realizado no dia-a-dia, nos diferentes
centros hospitalares”, i

Reportagem fotografica do evento,
com videos dos entrevistados
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Relacgdo entre epilepsia, inflamagéao
e autoimunidade

Foram estes os trés temas que marcaram o 35.2 Encontro Nacional de Epileptologia (ENE), que decorreu no passado
més de margo, em Lishoa. Organizado pela Liga Portuguesa Contra a Epilepsia (LPCE), o evento contou, pela primeira
vez, com a participacdo da congénere espanhola, numa mesa-redonda sobre epilepsia autoimune. A inflamac&o do
sistema nervoso central, o estado de mal epilético e as doencas sistémicas também estiveram em analise.

reunido comegou com uma conferéncia

sobre epiletogénse e inflamagao do sis-

tema nervoso central. Sobre este tema,

aDr.alnés Marques, co-secretaria-geral
do ENE, comeca por realcar que “a inflamacgao
é fundamental na génese da epilepsia” “O pro-
cesso de mediagdo inflamatéria resultante de uma
patologia primaria infeciosa/inflamatoéria, mas
também de lesdes estruturais ou de acidentes
vasculares cerebrais, contribui para gerar epilep-
sia’, concretiza a também neurologista no Hospital
Garcia de Orta (HGO), em Almada. Neste ambito,
foram abordados os “diferentes alvos terapéuti-
cos com efeito antiepileptogénico e com efeito
anticrise, designadamente algumas abordagens
experimentais”.

Ainda no primeiro dia de reuniao, destaque
para a sessdo que contou com a participacdo da
Sociedad Espanola de Epilepsia (SEEP), que, se-
gundo a Prof.2 Carla Bentes, reflete a“aproximacéo
entre a LPCE e a sua congénere espanhola”. Sobre
atematica em discussao - epilepsia autoimune -,
a moderadora e presidente da LPCE realca que
“a inflamagao é um mecanismo central na epi-
leptogénese’, isto é,“no processo fisiopatoldgico
que conduz ao aparecimento da capacidade do
cérebro para gerar espontaneamente crises epi-
|éticas”.“A patologia autoimune é cada vez mais

Diana Vicente @

Por isso, é importante estarmos
cada vez mais alerta para este
diagnéstico e sabermos orientar e
gerir a sua abordagem diagnostica
e terapéutica’, justifica a também
neurologista no Centro Hospitalar
Universitario Lisboa Norte/Hospital
de Santa Maria.

frequente na nossa pratica clinica. | I' ;
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Estado de mal epilético
e doengas sistémicas

O segundo e ultimo dia do 35.° ENE
arrancou com uma mesa-redonda
centrada na fisiopatologia e nos
avancos diagndsticos e terapéuti-
cos para o estado de mal epilético

refratério inaugural (NORSE) e o Dr.2 Francisca S e Dr.2

estado de mal refratario associado

a doenca febril (FIRES). Conforme contextualiza
o Dr. Francisco Antunes, co-secretario-geral da
reunido, o NORSE “surge sem causa’, ao passo
que o FIRES “esta associado a doencas febris e,
na maioria dos casos, pode estar ligado, em ter-
mos patoldgicos e fisiopatoldgicos, a inflamagéo,
a um processo autoimune e a infe¢des prévias”
“Sao situagdes muito dificeis de tratar”, alerta o
neurologista no HGO.

Quanto ao diagnds-
tico, tanto o NORSE
como o FIRES sao
patologias que estdo
“muito bem defini-
das’, o que, segundo
Francisco Antunes,
permite que a inves-
tigacdo “seja mais
abrangente e en-
globe uma populagao
mais homogénea, de
forma a que os re-

AProf.2 Maria Angeles Pérez Jiménez (no pulpito) fez uma apresentacao sobre fenétipos
eletrodlinicos das epilepsias autoimunes. A sessao foi moderada pela Prof.? Carla Bentes (na mesa).

Novos anticorpos nas encefalites autoimunes

'a sessdo conjunta entre a LPCE e a SEEP, a Prof.2 Maria del Mar Carreiio, diretora da Unidade de Epilepsia do
Hospital Clinic de Barcelona, discorren sohre os avangos no diagndstico e no tratamento das epilepsias autoimunes
nos adultos. “Nos iiltimos anos, tm vindo a ser descobertos anticorpos associados a tipos especificos de encefalites

autoimunes, o que significa que doentes que anteriormente nio eram identificados podem agora ser tratados eficazmente
com imunoterapia”, esclarece a presidente da SEEP. Nesse sentido, & essencial um diagnéstico atempado, uma vez
que “um tratamento precoce garante melhores resultados”. Apesar destes avangos, conclui a especialista, “é preciso
continuar a investigagao, porque existem distiirhios para os quais néo estfo ainda disponiveis bons tratamentos, sendo

expectavel que surjam no futuro”.

d:

sultados, ao nivel da terapéutica, sejam mais
consistentes”.

De realcar ainda a sessdo sobre doencas sisté-
micas e imunoterapias, um tema bastante perti-
nente, tendo em conta que, conforme adverte Inés
Marques, “as pessoas com doencas autoimunes tém
maior probabilidade de vir a desenvolver crises de
epilepsia e vice-versa”. Por isso, “cada vez se discute
mais a relacao entre o processo inflamatdrio e 0 seu
impacto ao nivel sistémico e cerebral’, concretiza
a especialista, destacando a prelecéo da Dr.2 Ana
Cordeiro (reumatologista) sobre “gestao de imu-
nossupressao a longo prazo e sobre prevencédo e
monitorizacdo de complicacoes”.

Epilepsias refratarias, detecéo de crises, estimu-
lacdo do nervo vago e epilepsia vascular foram
outros temas abordadas nesta reuniao, que contou
também com varias apresentacdes de comuni-
cagoes orais.

Best-off do 35.° Encontro Nacional
de Epileptologia
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VIDA ATIVA COM PROVAS DADAS
NO TENIS E NA NEUROLOGIA
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A Prof.2 Raquel Gil-Gouveia é néo s6 diretora do Servigco de Neurologia do Hospital da Luz Lishoa e presidente
da Sociedade Portuguesa de Cefaleias (SPC), como também atleta federada de ténis, modalidade que pratica trés
vezes por semana, no Clube Nacional de Ginastica da Parede. A neurologista, que também é mée de trés filhos,
acumula ainda as atividades de docente e investigadora, nomeadamente na area das cefaleias, na qual

se especializou. Uma vida assaz preenchida, mas sempre aberta a novos desafios.

uma manha soalheira de domingo, en-
contrdmo-nos com Raquel Gil-Gouveia

no court de ténis do Clube Nacional de

Ginastica (CNG) da Parede por volta das

9h00, ia o treino sensivelmente a meio. Alternando
entre jogos individuais e em pares, 0 ambiente era
de boa disposicéo e entusiasmo. “Sobretudo por
uma questao de saiide, sempre procurei fazer exer-
cicio fisico’, diz a neurologista, que, apesar de ja ter
praticado varios desportos, como padel, equitacdo
e natacdo, nunca se considerou uma verdadeira des-
portista.”Sou daquele tipo de pessoas que, na escola,
tinha boas notas a tudo menos a ginastica. Hoje,
tenho muito orgulho em ser atleta federada’, afirma.
Raquel Gil-Gouveia comecou a praticar ténis no
final de 2013, por insisténcia de um amigo que joga
no CNG da Parede. Sob orientacdo do treinador Julio
Mendes, foi evoluindo, acabando por ser convidada
para integrar a equipa feminina do escaldo de vete-
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ranos. Questionada sobre o que a fascina no ténis,
aneurologista responde que, além da componente
coletiva, este é um desporto “muito completo”em
termos de técnica, exigindo aprendizagem cons-
tante, concentracao e perseveranca. “O meu trei-
nador costuma dizer que, ao nivel a que jogo, 90%
das vezes somos nds préprios que erramos, o que
nos obriga a trabalhar as falhas para melhorar cada
vez mais’; explica a entrevistada, acrescentando que
praticar um desporto ao ar livre lhe permite abstrair
das preocupacoes do dia-a-dia.

COMPETICAQ E CAMARADAGEM

Com mais experiéncia e evolucao técnica, Raquel
Gil-Gouveia comecou a participar em competicoes,
primeiro em equipa, depois a nivel individual, sobre-
tudo em torneios regionais, mas também nacionais.
Em equipa, prevalece a tética e “as jogadoras sdo
escolhidas de acordo com o perfil das adversarias”.

Pedro Bastos Reis

Neste momento, Raquel Gil-Gouveia ocupa o
30.° lugar do ranking da Federacao Portuguesa de
Ténis no seu escaldo, que tem 143 atletas inscritas,
participando mensalmente em torneios. Em 2022,
a neurologista competiu, pela primeira vez, num
campeonato nacional, mas a estreia “ndo correu
muito bem”. “Logo no primeiro jogo, calhou-me a
campea. Tive azar no sorteio e, naturalmente, fui
logo eliminada, mas, nos pares, ficdamos em 3.2lugar’;
revela. Em torneios regionais, a médica ja foi varias
vezes ao podio e, no passado més de abril, foi mesmo
a vencedora do Torneio de Primavera do Clube de
Ténis de Sassoeiros.

Apesar dessa conquista, Raquel Gil-Gouveia ad-
mite que tem muita margem para evolucédo.“Tenho
de melhorar bastante no jogo sem bola, na atencao
€ na preparagdo, porque nao posso fazer apenas um
jogo reativo’, concretiza a neurologista, revelando
que a teimosia é uma das suas maiores qualidades,

Videoclipe da miisica “Migraine (What Can't You See?)", de Rita Redshoes, com letra de Raquel Gil-Gouveia.
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https://www.youtube.com/watch?v=GY7fJj6lgpE

embora também possa ser um defeito.“A teimosia
permite aprender e evoluir, mas também pode levar
a persistir nos mesmos erros.”

Reconhecendo que a vertente competitiva é muito
importante no ténis, Raquel Gil-Gouveia considera,
no entanto, que “o espirito de camaradagem e de
amizade entre a equipa é o maisimportante’; desta-
cando, por isso, 0s torneios sociais em que participa.
“As melhoras histérias acontecem durante ou no fim
desses torneios’, assegura.

DA ESPECIALIZACAQ

A DIRECAO DE UM SERVICO

Ao nivel profissional, Raquel Gil-Gouveia tem-se
dedicado, nos ultimos anos, a direcdo do Servico de
Neurologia do Hospital da Luz Lisboa, bem como a
investigacdo, sobretudo na area das cefaleias, con-
tando com cerca de 90 publicagbes cientificas, entre
artigos e capitulos de livros.

O interesse pelo estudo das cefaleias comegou
durante o curso de Medicina, numa aula do
Prof. Alexandre Castro Caldas, quando foi desafiada
a comprovar a existéncia da cefaleia por erros de
refracdo. “Falei com a Prof.2 Isabel Pavao Martins e
desenhdmos um estudo para caracterizar este tipo
de cefaleia. Foi ai que comegou o meu trabalho de
investigacdo nesta a area’; recorda a neurologista,
acrescentando que esse estudo foi premiado pela SPC.

A influéncia de Isabel Pavao Martins viria a ser
decisiva na sua carreira. Apds o internato geral no
Hospital de Egas Moniz, onde “gostava de trabalhar
na urgéncia de Neurologia com o Dr. José Vale’; que
também a influenciou bastante profissionalmente,
Raquel Gil-Gouveia fez o internato da especialidade
de Neurologia no Hospital de Santa Maria, que con-
cluiu em 2005. A partir de 2006, e até dezembro de
2021, manteve a sua participacdo na consulta de
cefaleias dessa instituicdo. “Tive muita pena de sair’,
confessa a neurologista, cuja atividade clinica esta,
desde entao, exclusivamente dedicada ao Hospital
da Luz Lisboa (HLL).

A colaboracédo de Raquel Gil-Gouveia com o HLL
comegou em 2006, ainda antes da inauguragao do
hospital. “Para mim, foi uma experiéncia completa-
mente ‘fora da caixa’ ser a Unica neurologista e ficar
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incumbida de organizar o Servigo de Neurologia.
Trabalhei com informaticos, enfermeiros, farmacéu-
ticos hospitalares, outros médicos e aadministracao.
Foi uma experiéncia que me fez crescer imenso’;
sublinha.

Com o crescimento do Servico de Neurologia,
comegou a registar-se “um volume importante de
doentes com cefaleias’; entdo, em 2012, Raquel
Gil-Gouveia fundou o Centro de Cefaleias do HLL,
que coordena desde entdo. Cinco anos depois, em
2017, assumiu oficialmente a direcdo do Servico de
Neurologia, o que “surgiu naturalmente com o cres-
cimento da equipa’ que, atualmente, conta com seis
neurologistas a tempo integral, cobrindo todas as
areas da especialidade e tendo idoneidade formativa
para receber internos.

VIDA ASSOCIATIVA
E ABERTURA A NOVOS DESAFIOS
Em paralelo, Raquel Gil-Gouveia tem mantido uma
vida associativa bastante ativa, nacional e internacio-
nalmente. Em Portugal, é presidente da SPC desde
2021, tendo antes ocupado varios cargos, como se-
cretaria da direcdo e vogal do conselho fiscal."E uma
grande honra presidir a SPC’, destaca a neurologista,
que fazum balan¢o“muito positivo”do seu mandato
até adata, notando que“tem sido um trabalho conti-
nuo”desde que assumiu fungdes na direcao, em 2009.
Ao nivel europeu, Raquel Gil-Gouveia é memberat
large da direcéo da European Headache Federation
desde 2021, desempenhando um papelimportante
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Raquel Gil-Gouveia comegou a praticar ténis
no final de 2013, sendo atleta federada desde
2018. Treina trés vezes por semana (quarta-
-feira, sabado e domingo), durante duas horas,
no Clube Nacional de Ginastica da Parede.
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na organizagao de eventos e na redac¢do de guide-
lines, uma necessidade continua, tendo em conta
0s avangos terapéuticos que se verificam no ambito
das cefaleias. “Conseguimos efetivamente ajudar os
doentes com esta patologia, que ficam bastante agra-
decidos por melhorarem a sua qualidade de vida. Isso
é gratificante para os médicos’, enaltece a especialista,
frisando que esta area “é também bastante atrativa
para o desenvolvimento de trabalhos cientificos”

As atividades clinicas e de investigacao, Raquel
Gil-Gouveia juntou, no passado més de maio, a do-
céncia, tendo comecado a dar aulas na Faculdade de
Medicina da Universidade Catolica Portuguesa, onde
também é investigadora no Centro de Investigacdo
Interdisciplinar em Saude desde 2021.

Realcando a sua atragdo por novos desafios, a neu-
rologista considera que nunca é tarde para aprender,
seja na Medicina ou no Desporto, até porque, até
ha poucos anos, nem lhe passava pela cabeca ser
atleta federada de ténis. “Dizem que ‘burros velhos
néo aprendem linguas, mas ndo é verdade’, afirma,
entre risos. Conjugar a vida familiar com a atarefada
atividade profissional e os treinos e torneios de ténis
nao é facil, mas, recorrendo a outro ditado popular,
Raquel Gil-Gouveia prova todos os dias que “quem
corre por gosto n&o cansa” ‘-

R

Raquel Gil-Gouveia e de um dos seus
treinos de domingo

Momentos em video da entrevista com
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