
Esclerose Multipla: Uma Apresenta~ao 
Incomum no Adolescente 

Resumo 

A Esclerose Mult ipla e Urn<! doen<;a desmielinizante da substancia branca do SNC, nao acome­

tendo vias per ifericas. E doen<;a autoimune acometendo preferencialmente 0 sexo feminino. 

rara na popula<;ao pediatrica.A forma rec idivante-remitente e mais comum. com surtos que 

duram dias au semanas. desaparecendo au deixando sequelas.Este trabalho tem como ob­

jetivo ralatar um casa de apresenta<;ao incomum de EM no adolescente.Adolescente negra 

de 16 anos iniciou h.:i 8 meses quadro subito de paraplegia assoc iada a plegia de membra su­

perior esquerdo. Recuperou em um mes as movimentos e sensibilidade dos membros. Ha 5 

meses iniciou quadro de diminui<;ao de acuidade visual em o lho direito seguida de amaurose 

bilateral. Procurou atendimento medico recebendo diagnestico de neurite 6ptica a direita e 

atrofia 6ptica a esquerda. Foi submetida a pu lsoterapia com metilprednisolona recuperando 

parcialmente a acuidade visual. Ha um mes iniciou quadro de claudicao;ao e posteriormente 

plegia de membro inferior direito com sensibilidade preservada. 0 que ocorreu tambem em 

membro infe rior esquerdo apes 3 dias.Apes I semana ocorreu perda do controle es fi nc­

teriano. fraqueza muscu lar e incoordenao;ao em membros superiores. Foi intemada para in­

vestigao;ao. rea lizando RNM de coluna cervical que demonstrou imagem alongada com sinal 

hiperintenso em T2.A esclerose multipla tem como quadro: perda visual. transtornos de mo­

vimentos extra-oculares. parestesias. plegias. fraqueza. disartria. espasticidade. ataxia e disfun-

0;.10 vesical. Dentre os achados patol6gicos estao areas bem demarcadas de desmielinizao;ao 

na substanc ia branca a RNM e bandas oligoclonais no liquor. Apenas 5% de todos os casos 

de EM ocorrem antes dos 18 anos e sao infrequentes as man ifesta0;6es motoras no adoles­

cente. apresentando maior prevalencia na primeira infancia. Assim. e de suma importanc ia 

que 0 pediatra. frente ao quadro clin ico sugestivo. inicie a investigao;ao. Para que diante do 

diagn6stico. institua 0 tratamento adequado precocemente. promovendo maior qualidade 

de vida ao paciente e melhorando seu prognestico. 
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