ESCLEROSE LATERAL AMIOTROFICA: UM DIAGNOSTICO QUE DEVE SER
RELEMBRADO

Fundamentagéao teodrical/lntroducdo: A Esclerose Lateral Amiotrofica (ELA) é uma
das diferentes doengas do neurdénio motor (DNM) cujo diagndstico inicial interfere
diretamente em seu prognéstico, como Paralisia Bulbar Progressiva (PBP), Atrofia
Muscular Progressiva e Esclerose Lateral Primaria, diferenciadas a partir da clinica e
eletroneuromiografia (ENMG). Entretanto os erros diagndsticos, sobretudo nas fases
iniciais, sao frequentes, tornando a ELA uma doenca que deve ser lembrada e
considerada.

Objetivos: O presente estudo visa elucidar a abordagem diagndstica com seu
respectivo tratamento em um caso de PBP, relembrando a importancia da doenga, sua
apresentacao e evolucgao.

Delineamento e métodos: Relato de caso.

Resultados: L.M.M, 66 anos, feminino, relatou em consulta ao neurologista a queixa
de dificuldade de fala (disartria). A paciente referia disfonia, ha cerca de 2 anos,
associada a disfagia, onde os sintomas iniciaram apos quadro de COVID-19 em
fevereiro de 2021. Em consulta a paciente relatou ainda o histérico de céibras de longa
data, que também pioraram recentemente. Durante consulta estava disartrica, sendo
solicitada ressonancia magnética (RM) de cranio e foi encaminhada ao fonoaudiélogo.
RM n&o trouxe nenhuma alteracdo e os sintomas relacionados a fala pioraram
progressivamente. Em novo exame fisico a paciente apresentava marcha atipica,
fasciculagbes em lingua, Hoffmann bilateral, hiperreflexia global e cutaneo plantar
indiferente. Com os achados, havia a hipétese de se tratar de um quadro de ELA,
tendo sido realizada uma ENMG, que apontou doenca do neurdnio motor, pela clinica,
sugerindo paralisia bulbar progressiva, solicitando RM de coluna cervical, que também
nao demonstrou alteragdes. Foi iniciado tratamento com Riluzol 50mg duas vezes ao
dia, fisioterapia e fonoaudiologia. Foi realizada espirometria, que demonstrou disturbio
ventilatorio restritivo. O quadro segue evoluindo, mantendo a medicacao, repetindo
exames para acompanhamento, seguindo com fonoaudiélogo e acrescentando
encaminhamento ao nutricionista e pneumologista.

Conclusao: Nota-se que a PBP é uma variante da ELA e ndo deve ser esquecida.
Sendo uma DNM, é indolente, mas que preocupa a cada estagio progredido. Desse
modo, a abordagem terapéutica € essencial, bem como orientagbes familiares e
trabalho multidisciplinar, atuando sobre as diferentes complicacdes da doenca.

Descritores: Paralisia Bulbar Progressiva; Doenca dos Neurbnios Motores;
Esclerose; Abordagem multidisciplinar.



