3) Ecocardiograma. Esta técnica usa ondas de som, semelhan-
tes as de um radar, para visualizar o movimento das valvulas e
do musculo do coracio.

4) Raio X toracico. Este exame permite visualizar o coragao e
os pulmoes.

5) Ecografias ao coracio, usando is6topos como o talio, tam-
bém sdo usadas ocasionalmente para avaliar a funcdo do mas-
culo do coragio.

6) Cateterizagao cardfaca. Neste exame, que se faz sob aneste-
sia local, passa-se um tubo por uma veia ou artéria até ao cora-
¢a0; af podem-se medir as pressoes e, se necessario for, injec-
ta-se um contraste para que se possa visualizar os vasos san-
guineos no pulmao ou nas artérias coronarias que alimentam o
musculo do coracio.

As pessoas com problemas cardiacos podem necessitar de
acompanhamento médico especializado.

Tratamento

A maioria dos doentes com esclerodermia tem problemas
cardfacos de pouca gravidade, todavia, para alguns é necessa-
rio que tomem medicamentos antianginosos, como a trinitro-
glicerina, o isossorbido ou a nifedipina. Se houver problemas
cardiacos realmente graves, o médico pode receitar diuréticos
- digoxina, captopril ou enalapril. Para as pessoas que tém
hipertensio pulmonar (aumento da pressio dos vasos sangui-
neos que fornecem os pulmdes), sao necessarios medicamen-
tos bloqueadores dos canais de calcio (por exemplo, o Diltia-
zem ou o Iloprost) e/ou antagonistas da endotelina (por
exemplo, o Bosentan).

Resumo

Os sintomas pulmonates e cardiacos nas pessoas que tém
esclerodermia sio semelhantes aos das pessoas que tém pro-
blemas pulmonares e cardiacos e que nao tém esclerodermia.
Este tipo de problema surge, normalmente, apds os 50 anos e
pode mesmo ser independente da esclerodermia. S6 através de
um exame médico completo se pode verificar se ha alguma
ligacdo entre estes problemas cardiacos e pulmonares e a
esclerodermia.

Uma atitude positiva pode ajudar!

Como em todos os tipos de doenca, uma atitude positiva
pode ajudar. Existem profissionais de saude (medicacio e
apoio psicologico) e voluntirios (outros doentes com quem
falar) que lhe poderio prestar ajuda. Um melhor
entendimento dos problemas psicolégicos e fisicos
causados pela doenga por parte da familia e dos amigos
pode ser conseguido através de didlogo franco. Com
frequéncia, esta atitude podera ajuda-los a ajuda-lo a si
quando mais precisar .

Em certa medida, a doenca pode mudar a sua aparéncia,
mas nio deve alterar a sua forma de set.

A LPCDR agradece a Scleroderma Society UK pelo apoio na concep-
¢do deste folbeto.
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Introducao

A esclerodermia pode afectar muitos 6rgios do corpo. As
alteraces na pele ou nos vasos sanguineos que fornecem
sangue aos dedos das mios e dos pés (fenémeno de Ray-
naud) podem levar o doente ao médico.

Uma avaliacdo completa pode revelar alteragbes noutros
6rgios, mesmo antes de se sentirem os sintomas. E muito
frequente que haja um envolvimento dos pulmdes, mas
numa fase inicial s6 exames minuciosos o podem compro-
var. B menos frequente acontecer que o coragio também
esteja envolvido.

O Pulmao
Sintomas

Doentes com esclerodermia do pulmio podem ter, com
diferentes intensidades, falta de ar e, ocasionalmente, tosse
seca. Uma das causas para que isto aconte¢a é o endureci-
mento do pulmao, provocado pela doenga, e que dificulta a
difusao do oxigénio para o sangue. Outra das causas pode
estar associada ao facto dos vasos sanguineos que alimen-
tam os pulmdes terem sido afectados por um fenémeno
semelhante ao de Raynaud nas mios e nos pés. Muito rara-
mente acontece que a pleura (tecido que envolve o pulmio)
inflame causando uma dor forte no peito, principalmente
quando se respira fundo ou se tosse.

Exames

E muito provavel que o seu médico lhe peca uma série de
exames aos pulmoes:

1) Raio X toracico.

2) TAC do térax. Este exame permite que o médico obte-
nha uma visdo tridimensional dos seus pulmdes. As ima-
gens que se conseguem com este exame sio muito mais
minuciosas e permitem detectar mesmo as inflamagdes
mais ligeiras.

3) Provas da capacidade pulmonar. Estes testes avaliam
como € que os pulmdes estdo a trabalhar e implicam que
tenha de respirar para umas maquinas que vao avaliar o

tamanho dos pulmées e a sua capacidade para transferir oxigé-
nio para a corrente sanguinea. Por vezes, o médico pode que-
rer testar a capacidade pulmonar durante o exercicio fisico.

Se lhe for recomendado ir a um clinica especializada, outros
exames podem ser-lhe pedidos:

4) Diversos exames radioisotépicos que permitem ver se existe
inflamacio activa nos pulmées. Estes incluem a cintigrafia
com galio e o renograma.

5) Broncoscopia e lavagem broncoalveolar. Esta técnica impli-
ca a passagem de um instrumento flexivel pelos bronquios
para que se obtenha, com a lavagem, uma amostra das células
inflamatérias dentro dos pulmdes.

6) Biopsia pulmonar. E provavel que se faca uma biopsia pul-
monar aos doentes que tenham uma inflamacdo nos pulmoes.
Esta é necessaria para que se consiga ter uma ideia perfeita do
grau de inflamagdo e da medicagdo ou terapia que se vai esco-
lher. Esta intervenc¢ao é normalmente feita com anestesia geral.

Apds uma avaliacdo completa, os doentes tém que ser segui-
dos regularmente pelo médico para que fagam novas radiogra-
fias, ecografias e novas provas da capacidade pulmonar para
avaliar se houve altera¢ées nos pulmdes.

Tratamento

Sdo muitos os tratamentos disponiveis para os doentes com
esclerodermia que tenham problemas nos pulmées. Alguns sido
os mesmos que se fazem para tratar os problemas de pele,
outros sdo especificos para travar a inflamagdo nos pulmdes.
Os medicamentos que mais frequentemente sdo receitados
para a inflamacio dos pulmées sio os corticosteroides (em
doses baixas) e os imunossupressores.

Por vezes, acontece que estes medicamentos nio funcionem,
dai que novos medicamentos estejam permanentemente a ser
desenvolvidos e testados. Estes incluem aqueles que sdo espe-
cialmente concebidos com base no conhecimento cada vez
maior das causas da fibrose pulmonar.

Resumo

Embora suceda que os pulmées fiquem envolvidos nos doen-
tes com esclerodermia, nem todas as pessoas vio ter este tipo

de problema. E muito importante que haja um diagnéstico
precoce da doenga pulmonar para que o tratamento come-
ce e se evite a progressio da doenca. E aconselhavel fazer
uma avalia¢do regular dos pulmdes.

O Coracao
Sintomas

Os doentes com esclerodermia que tenham também pro-
blemas de coragao podem sentir dor no peito, ter angina
de peito ou inchaco dos tornozelos e pernas. Estes sinto-
mas revelam o estado dos pequenos vasos sanguineos que
alimentam o tecido do coracio e do préprio musculo.
Quando isto acontece, o coraciao tem mais dificuldade em
funcionar como uma bomba e o aumento da pressio san-
guinea retrégrada faz com que liquido entre nos pulmdes
e nas areas dependentes do corpo causando edema, por
exemplo, dos tornozelos e pés.

Os doentes que tenham muita fibrose nos vasos sangui-
neos que vdo dar aos pulmdes, ou mesmo nos proprios
pulmées, podem fazer com que o lado direito do coragdo
tenha de trabalhar mais para bombear o sangue para os
pulmées.

Pode acontecer que o ritmo do coragdo seja irregular e
cause palpitagcdes. Se o revestimento exterior do coragdo
(pericardio) ficar inflamado pode surgir uma dor seme-
lhante a da pleurite.

Exames

E provavel que o seu médico lhe peca os seguintes exames
20 coracao:

1) Electrocardiograma (ECG). Este exame regista a activi-
dade eléctrica no coracio, que coordena a batida cardiaca.

2) ECG com prova de esforco. Este exame regista a acti-
vidade eléctrica no coragdo durante o exercicio fisico e
pode revelar falhas mais dificeis de detectar. Por vezes, é
necessario fazer um exame de 24h sobre o ritmo cardiaco,
para verificar se ha alteracdes na actividade eléctrica do
coragdo durante esse perfodo de tempo.



