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INTRODUGAO

A Esclerose Multipla (EM) é uma doenga neuroldgica de fator complexo, desmielinizan-
te autoimune de caracteristica crénica e inflamatoéria do sistema nervoso central, e multifatorial,
geralmente afeta individuos entre 20 aos 40 anos de idade sendo frequente no publico feminino,
a sintomatologia da doenga pode ser diferente para cada individuo, dependendo do lugar onde
o dano neural ocorreu. Os sintomas caracteristicos s&o: fadiga, problemas de viséo, falha no
controle da bexiga e desequilibrio. Quanto mais variado os sintomas e o nivel de incapacidade,
mais danos causam na qualidade de vida dos individuos afetados e maiores s&o as consequén-
cias financeiras, pois trata-se de uma enfermidade com tratamentos de valores elevados (SILVA,
2019).

A Esclerose Multipla (EM) pode se manifestar de trés formas: Remitente-recorrente
(EMRR), Primaria progressiva (EMPP), Secundaria Progressiva (EMSP). Sendo a Remitente-
-Recorrente (EMRR) marcada por surtos em média uma vez por ano, com restabelecimento total
ou parcial dos efeitos, a Primaria Progressiva (EMPP) é definida pela piora gradativa das crises,
ocasionando lesdes irreversiveis podendo ter alivio ou ndo dos sintomas. Ja a Secundaria pro-
gressiva (EMSP) tem deterioragdo gradual da fungao nervosa, grande parte dos pacientes com
EMPR acumulam sequelas (FARIAS, 2020).

No mundo 2,5 milhdes de pessoas sao diagnosticadas com Esclerose e, no Brasil, es-
timam-se 15 casos para cada 100 mil habitantes, os indices demonstram que os pacientes tém
em media 41 anos de idade e 74% s&o mulheres e 26% homens. Em 65% dos pacientes estu-
dados, o diagnéstico levou mais de seis meses para ser confirmado apds o aparecimento dos
primeiros sintomas. Além disso, 42% das acometidas, ndo estédo satisfeitas com os tratamentos.
Ainda segundo o levantamento, 71% tém esclerose multipla recorrente (EMRR); 14% Esclerose
multipla primaria progressiva (EMPP); 10% Esclerose multipla secundaria progressiva (EMSP);
e 5% desconhecem a prépria doenga (VASCONCELOS, 2020).

O nutricionista atua no tratamento da EM avaliando o estado nutricional do enfermo,
corrigindo possiveis desequilibrios nutricionais, prevenindo assim, a perda e ganho de peso,
melhorando o bem estar do paciente (FARIA, 2019). Ele desempenha um trabalho de relevancia,
fazendo a adequacgao das vitaminas que € de extrema importéncia para o sistema imunolégico
amenizando os sintomas. Pesquisas demonstraram que a vitamina D € um excelente regulador
da inflamacgao, ela diminui o risco de Esclerose Multipla (EM) e também o aparecimento de no-
vas lesdes (GRISANTE; STANINCH, 2006).

Nao ha comprovacgao que dietas possam impedir a evolugao dos sintomas, entretan-
to diversos estudos apontam que uma alimentagao equilibrada demonstra resultados positivos
como possivel terapéutica, modulando o estado inflamatério e aliviando a sintomatologia (Faria,
2019).

Este trabalho avalia e aponta os beneficios e eficiéncia da nutricdo no combate e trata-
mento de pacientes portadores da (EM), embora ainda sem reconhecimento oficial, especialistas
sugerem que uma dieta exclusiva é possivel modular a atividade sintomatica do acometido e que
determinados planos alimentares, pelo efeito imunomodulador, podem ter potencial terapéutico.

Diante do exposto, o presente trabalho realizou uma revisao da literatura apresentando
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diferentes estudos que defendem o papel dos nutrientes relacionados ao tratamento da Esclero-
se Multipla.

METODOS

Desenho do estudo

O estudo foi do tipo revisédo da literatura com o tema da nutrigdo como auxiliar a pacien-
tes com Esclerose Multipla.

Metodologia

Foi utilizada a metodologia de cunho qualitativo como base nas pesquisas bibliograficas
publicadas em livros, periddicos e artigos cientificos, nas bases de dados da Scielo, Pubmed e
Google académico, entre os anos de 2016 até os dias atuais em lingua portuguesa e inglesa.
Para a presente pesquisa foi utilizado os seguintes descritores: Esclerose Multipla, nutrigdo, vi-
taminas, acidos graxos e alimentag&o, com os sinbnimos em inglés.

A analise foi produzida por meio de palavras encontradas nos titulos e nos artigos cien-
tificos, foram incluidos temas que relacionam a nutricdo com a doencga de Esclerose Multipla, e
como auxiliou os pacientes com alimentagdo e suplementacéo.

Foram excluidos os estudos que traziam temas da Esclerose Multipla associados a ou-
tras areas que ndo abrangiam a nutrigdo com temas relacionados a fadiga, depresséo, atividade
fisica e atuacao da fisioterapia em pacientes de Esclerose Multipla. Dos titulos separados foram
realizados uma analise e busca detalhada para averiguar se apresentavam as seguintes infor-
magodes: Correlagdo entre nutrigdo e a patologia, e como ela pode auxiliar os pacientes portado-
res da doenca.

Analise de dados

Posteriormente, empreendeu-se de uma leitura critica e precisa dos trabalhos para re-
conhecer a logica de sentido de cada texto e em seguida agrupar os subtemas que compreende
as producgdes.

REVISAO DA LITERATURA

Descrevendo a Esclerose Multipla

A Esclerose Multipla (EM) é uma doenca inflamatoéria cronica e progressiva do sistema
nervoso central, ela se inicia normalmente entre os 20 e os 40 anos de idade, ainda n&o se co-
nhece ao certo a sua etiologia, sabe-se que é resultado de uma interagdo complexa entre os
fatores genéticos e os ambientais (Marques, 2012).

Os sintomas da Esclerose Multipla sao caracterizados de forma comum por surtos, co-
nhecidos como disfungao clinica de instalagdo aguda ou subaguda, que podem durar dias ou
semanas, seguidos de remissao total ou parcial. A duragdo minima de um surto € de 24 horas
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e sao caracterizados por alguns sintomas como: Fadiga, dor, disfungédo cognitiva, constipagao,
intolerancia ao calor (IPAMED, 2022).

Trata-se de uma doenga neuroldgica desmielinizante autoimune crénica provocada por
mecanismo inflamatorios e degenerativos que comprometem a bainha de mielina que reveste
os neurdnios das substancias branca e cinzenta do sistema nervoso central (Neto e Thomaz,
2018). Ainda ndo ha um tratamento especifico na dietoterapia para a Esclerose Multipla, porém
sabe-se que a desnutricdo e a ingestdo aumentada de gordura saturada podem potencializar
sua incidéncia (SCHWARZ, 2005).

A Esclerose Multipla apresenta trés tipos diferentes sao eles: Esclerose Multipla Remi-
tente Recorrente (EMRR) cerca de 85% das pessoas sao acometidas por esse tipo, ela é carac-
terizada por recaidas imprevisiveis que podem ou n&o resultar em sequelas. Esclerose Multipla
Secundaria Progressiva (EMSP), nestes casos, as pessoas nao se recuperam totalmente da cri-
ses, e acumulam sequelas ao longo dos anos, vale frisar que em torno de 80% das pessoas com
EMRR evoluem para a EMSP. Por fim, existe a Esclerose Multipla Primaria Progressiva (EMPP)
que acomete cerca de 10% dos individuos. Os sintomas da EMPP levam ao aumento constante
da incapacidade sem recaidas (BICHUETTI apud CDD, 2022).

Wilm e Ellwanger (2012) desenvolveram um kit para auxiliar os portadores de Esclerose
Multipla na alimentagao, esse kit seguiu um conceito ergonémico para atender as necessidades
do publico-alvo e garantir a funcionalidade do produto, além da sua seguranca durante o uso. Por
se tratar de um kit, utilizava da mesma linguagem formal entre copo, prato e talheres, a fim de
identifica-los, por semelhanca, como membros de uma unidade que é o proprio kit. Os materiais
escolhidos foram o policarbonato (copo), o polipropileno (prato e talheres) e o PVC (no caso de
prato com ventosa e cabo dos talheres).

Mesmo com muitos estudos ainda existem algumas duvidas e contradi¢des, se a alimen-
tacao pode retardar os sintomas da doenga as informacgdes existentes ainda ndo sao suficientes
e conclusivas. Porém ja é possivel afirmar que o acompanhamento nutricional deve ser perso-
nalizado no sentido de otimizar o estado nutricional do paciente e permitir melhor qualidade de
vida (FARIA, 2019).

Estudos mostraram que a deficiéncia de vitamina D no enfermo com Esclerose Multipla
€ muito comum e que deve ser evitada com o auxilio da suplementagcdo que pode aumentar o
bem estar do diagnosticado (BAGUR; MURCIA, 2017).

Castellano (2020) apresentou um trabalho sobre a dificuldade de mostrar a efetividade
de uma dieta especifica como terapia para a Esclerose Multipla pelo fato dos sintomas serem
intermitentes. E mostrou também que apesar de nao ter nenhuma terapia nutricional especifica
para o tratamento, é importante o paciente manter uma dieta saudavel.

Pesquisas demonstram que é preciso conhecer os mecanismos envolvidos da patologia,
para delinear a influéncia direta e indireta da vitamina D, no desenvolvimento de Esclerose Multi-
pla. Os fatores desencadeantes da doenca sao alvos importantes para o desenvolvimento e tra-
tamento (NOGUIRA e PEROBELLI, 2013). Dados semelhantes serdao esperados nesta revisao.
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ESCLEROSE MULTIPLA E ALIMENTAGAO

A Esclerose Multipla como ja dito € uma doenga desmielinizante crénica do sistema ner-
voso central, devido uma eficacia limitada e efeitos colaterais adversos € importante identificar
novos agentes terapéuticos e protetores (FIROUZI et al., 2016). Alguns trabalhos de intervengao
nutricional sugerem que a dieta pode ser considerada um tratamento complementar para o con-
trolar a progressao da doenga, logo a intervengao dietética pode ajudar a melhorar os sintomas
dos pacientes (Mauricio et al., 2013).

Mauricio et al. (2013) realizou um estudo onde analisaram os efeitos de uma dieta com
baixo teor de gordura com suplementagdo de antioxidantes em marcadores bioquimicos para
os cuidados com pacientes de Esclerose Multipla. O objetivo era avaliar o efeito de uma dieta
hipolipidica com suplementagcdo de antioxidantes sobre marcadores bioquimicos de pacientes
institucionalizados com formas progressivas de Esclerose Multipla. A analise foi realizado com 9
participantes, sendo 5 do grupo de intervengao (dieta com baixo teor de gordura e suplementa-
cao de antioxidantes) e os outros 4 do grupo placebo (dieta com baixo teor de gordura) e con-
cluiram que a dieta e os suplementos dietéticos estao envolvidos na modulagdo do metabolismo
celular e nos processos inflamatoérios relacionados a Esclerose Multipla. Consequentemente,
dietas com baixo teor de gordura e suplementos antioxidantes podem ser usados como terapias
complementares para o tratamento da doenca.

Em outro estudo foi relatado que dietas hipercaldricas, ricas em gorduras saturadas e
acidos graxos trans provocam inflamagéo, enquanto a restricdo energética, os antioxidantes, os
acidos graxos polinsaturados exercem o efeito contrario (FARIA apud SILVA, 2019).

Os habitos alimentares e o estado nutricional dos pacientes s&o poucos estudados, mas
os desequilibrios nutricionais sdo observados em experiéncias clinicas e achados individuais.
Ainda ndo ha uma dietoterapia especifica, sdo adotadas condutas nutricionais semelhantes as
das pessoas saudaveis, adaptando-as as necessidades individuais e se fundamentando nas
recomendacgdes vigentes. Essas condutas priorizam a qualidade da alimentagao, para manter
ou recuperar o estado nutricional dos pacientes e evitar outras doengas secundarias (Grisante,
2006).

Vale pontuar que no tocante aos aspectos nutricionais, observa-se a medicagao utili-
zada e sua sintomatologia, bem como os habitos alimentares inadequados do que diretamente
a possibilidade de uma dieta como tratamento da Esclerose Multipla (GRISANTE, 2019 apud
SCHWARZ; LEWELING, 2006). Sendo assim os habitos alimentares dos pacientes com a pa-
tologia sdo parecidos com os de dietas para individuos saudaveis com algumas alteragdes no
tocante a dietas hiperlipidicas e se apresentam alguma outra doenga preexistente, ndo existindo
ainda planos alimentares especificos para o tratamento.

O papel da nutricdo na Esclerose Multipla tem como objetivo diminuir a inflamacgao, ali-
viando os sintomas, podendo atrasar a sua progressao. Para entender a relagao entre dieta e in-
flamacao ha duas razdes de transcricdo implicitos na auto imunidade e na inflamagao sendo um
a proteina e o outro e o fator de transcricao nuclear kappa B (NF-kB), eles sao ativos e influen-
ciam a produgao de moléculas pro-inflamatorias que estao relacionados a resposta imunoldgica
e inflamatdria (CHUECA, 2020).
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Apos o paciente receber o diagnostico da doencga, é essencial que examine o estado
nutricional, corrigindo as possiveis deficiéncias e desequilibrios de micronutrientes e macro-
nutrientes prevenindo também a perda e ganho de peso, reduzindo os sintomas relacionados e
consequentemente melhorando a qualidade de vida do enfermo (ROSAS, 2018).

VITAMINA D E ESCLEROSE MULTIPLA

A vitamina D é lipossoluvel encontrada de duas formas: vitamina D2 e vitamina D3, € um
horménio esteroide que apresenta a fungcédo de regular o metabolismo 6sseo. Ela € produzida
pelos tecidos cutdneos apds a pessoa ter exposicdo a luz solar, mas pode ser obtida também
através da alimentagao (BAGNOUD; HOEPNER, 2020).

Ha evidéncias que a hipovitaminose D é um fator de risco para o desenvolvimento da
Esclerose Multipla, pacientes diagnosticados apresentam nivel de vitamina D mais baixo e mos-
tram ter maior suscetibilidade a doenca. E por isso a suplementacdo € extremamente importante
(BAGNOUD; HOEPNER, 2020).

No estudo realizado por Bhargava em 2016 com 57 pacientes, sendo 27 diagnosticados
com Esclerose Multipla, e 30 prospectivamente saudaveis, todos do sexo feminino, com idades
entre 18 a 60 anos, foram suplementados com 90 capsulas com as mesmas dosagens de 5000
Ul/dia de vitamina D e refeigdo em conjunto. Ao decorrer do estudo alguns individuos desistiram
de participar e restaram apenas 29 do grupo saudavel e 24 portadores de Esclerose Multipla.
Durante o estudo observou-se uma diferenga significativa entre o grupo saudavel e o grupo com
a patologia, o saudavel apresentaram mudangas de 82,4+5,2 mmol/L e o grupo de Esclerose
Multipla apresentaram 65,9+5,mmol/L, o que significa que mesmo suplementando os dois gru-
pos com as mesmas dosagens, o grupo de Esclerose Multipla ainda ficou com niveis baixos de
vitamina D comparado ao grupo saudavel (BHARGAVA apud BATISTA; SANTIAGO; BARBOSA,
2021).

Sotirchos em 2016 realizou de forma randomizada por seis meses, analises com 40 pa-
cientes diagnosticados com Esclerose Multipla remitente-recorrente, com idade de 18 e 55 anos.
Os participantes foram suplementados com doses entre 10000Ul/dia ou 400Ul/dia de vitamina
D, além de um multivitaminico diario de 400Ul de colecalciferol e também 1000mg de calcio.
Os analisados ao inicio da pesquisa apresentavam uma variagado de 25-50 mg/mL de vitamina
D e posteriormente a suplementagao, os que receberam altas doses apresentaram um aumento
significativo dos niveis séricos, comparando com os que receberam baixas dosagens. Durante
o estudo observou-se que as dosagens de 10400 Ul/dia alcangaram os niveis desejados e que
altas dosagens de vitamina D diminui as células de T CD41IL-171 em pacientes com Esclerose
Multipla, demonstrando que o colecalciferol tem um grande papel terapéutico em pacientes com
Esclerose Multipla. A concluséo foi que a super dosagens de vitamina D € segura e atua como
um efeito antioxidante e imunomoduladores em pacientes portadores da doenga (SOTIRCHOS
apud BATISTA; SANTIAGO; BARBOSA, 2021).

Existem dois tipos principais: Vitamina D2 e Vitamina D3. A vitamina D2 conhecida
como ergocalciferol é encontrada em alimentos de origem vegetal e frutas, tem a fungcdo de au-
xiliar na absorcgao de calcio e fosforo pelo organismo, prevenindo o envelhecimento e protegendo
as células de inflamacgao. A vitamina D3, denominada colecalciferol, é absorvida pela exposicao
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a luz solar de forma moderada, ou por consumo de alimentos de origem animal como peixes,
gema do ovo entre outros, ela € mais potente que a vitamina D2, por isso, pessoas com restri-
¢ao ao consumo de alimentos de origem animal e que ndo se exponham regularmente ao sol
necessitam de suplementagao, ambas apresentam efeitos nas células do sistema imunoldgico e
nervoso (BAGNOUD; HOEPNER, 2020).

A vitamina D é metabolizada de varias formas no nosso corpo, quando o paciente apre-
senta uma hipovitaminose D consequentemente ele pode sofrer alteragdes nas concentracdes
de calcio causando raquitismo e osteomalacia e de fésforo no sangue o que causa prejuizo dos
processos metabdlicos, ela é indispensavel ao desenvolvimento saudavel do organismo por con-
ta da sua atividade nas glandulas do rim, nos 0ssos € no intestino.

A figura representa o esquema do metabolismo da vitamina D (BAGNOUD; HOEPNER,
2020).

Vitamina D

- o Radiacgao UV Vitamina D3 e D2
Tecido epitelial Colecalciferol Alimentacio

L Vitamina D3
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24-hidroxilagao

Revista brasileira de reumatologia, Vitamina D in autoimmune diseases, 2014.

E evidente que a vitamina D & um tratamento complementar para os pacientes com EM
por possuir propriedades imunorreguladoras que fortalecem e aceleram as respostas imunolégi-
cas, ela deve ser somada aos tratamentos convencionais com a funcao de reduzir a atividade
inflamatdria da mielina auxiliando no trabalho dos imunossupressores protegendo o organismo
evitando os processos evolutivos da doenga (Almeida; Correard; Coutinho, citado por revista
Unilus ensino e pesquisa, 2017).

OUTROS NUTRIENTES E ESCLEROSE MULTIPLA

N&o ha padrao nutricional dos portadores com Esclerose Multipla, relatos sugerem que
os doentes podem sofrer de desequilibrios nutricionais gerando obesidade, imobilidade e de-
senvolvendo depressao dentre varios outros danos a saude (GRISANTE; STANICH apud CONS-
CIENTIAE SAUDE, 2006).

De acordo com o nutricionista da Associagao Brasileira de Esclerose Multipla (Abem)
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Rauba de Paula (2004), relata que as vitaminas mais importantes e necessarias no tratamento
sdo: A, C, E, D e B12, visto que elas tém uma ag¢ao fundamental no sistema imunoldgico, poden-
do intervir na sintomatologia da doenca (GRISANTE; STANICH apud CONSCIENTIAE SAUDE,
2006).

No estudo realizado por Grimble (1998) demonstrou que a gordura pode provocar in-
flamacgdes pela alteracdo na producgao de citocinas ou outros mediadores inflamatérios, sendo
questao relevante em varios estudos, também ha apontamentos que a suplementag¢ao de acido
graxo e 6mega 6 pode exercer um efeito benéfico (GRIMBLE apud GRISANTE, 2006).

Em Montreal, Ghadirian (1998) realizou pesquisas com 197 pessoas e 202 controles,
durante 3 anos, concluiu que as frutas e vegetais tiveram efeitos protetores no tocante ao para
desenvolvimento da Esclerose Multipla, e que a elevada ingestdo de gordura animal e de energia
aumentam a incidéncia de multiplas doencas (GRIMBLE apud GRISANTE, 2006).

Segundo Jelinek, Aust e Facem (2001), o inicio da Esclerose Multipla esta relacionada
ao consumo de gorduras monoinsaturadas e que a suplementagdao de monoinsaturados como
Omega 3 e 6 desempenham papel positivo em pacientes com doengas autoimunes, Pacientes
portadores da EM apresentam niveis séricos de acidos graxos Omega-6 e 3 inferiores em com-
paracao a populagao saudavel, testes experimentais apontou apoio do papel antiinflamatério
do dmega 3 e 6 através da inibicdo dos aminoacidos que € um precursor da producéo de eico-
sanoides, que desempenham um controle complexo, principalmente na inflagdo e na imunidade
das quais os metabolismos participam na redugédo da proliferacdo celular (JELINEK, AUST e
FAZEM, apud ANUARIO PESQUISA E EXTENSAO UNOESC VIDEIRA, 2018).

MULTIDISCIPLINARIDADE E ESCLEROSE E MULTIPLA

O tratamento da Esclerose Multipla precisa ser feito em conjunto, além da nutricdo tam-
bém é preciso da ajuda de outras equipes multidisciplinares, como, médicos, farmacéuticos,
enfermeiros, psicologos entre outros. O trabalho em conjunto é de extrema importancia, pois foi
comprovado que pacientes de EM tém maiores chances de desenvolver depressao e ansiedade
caso nao tenham um suporte social adequado, além de facilitar que os sintomas sejam tratados
mais facilmente, diminuindo os niveis de incidéncia das crises. Quanto maior a multiplicidade
desses profissionais da saude, mais eficaz serdo os tratamentos da doencga (YOO, 2019).

A participacao do farmacéutico em sua area de competéncia torna-se,um diferencial de
relevancia intensiva para que as metas terapéuticas sejam estabelecidas. O farmacéutico nos
ambientes hospitalares bem como na reabilitagdo tem o objetivo de dar uma atencéo plena as
condicdes crénicas gerando melhoria dos resultados, particularmente no nivel dos cuidados
primarios. A atengao basica a saude (ABS) alcanga um conceito da assisténcia farmacéutica tipi-
ficando um grupamento de acdes de saude no ambito coletivo e individual, que inclui a protegao,
promocao a saude, o diagndstico, a redugédo de danos, a prevengao de agravos, o tratamento
e a reabilitacdo com o propdsito de desenvolver uma atengao integral que cause um resultado
impactante na situacéo de autonomia e de saude das pessoas e nos determinantes e condicio-
nantes da qualidade de vida (DIARIO OFICIAL DA UNIAO, 2011).

A presenga de uma equipe de psicologos auxilia no entendimento do comportamento
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do doente entende as necessidades destes de serem compreendidos e alcangarem atengéo,
aceitacao, suporte e empatia, para que eles possam se adaptarem melhor a Esclerose Multipla,
pois quando o outro compreende sobre a doenca, ou até mesmo se identifica com ela, aponta
haver compreensao mutua de todas as partes e gera maior facilidade e abertura de desenvolver
um dialogo sobre a doenca (MAIA; VIEGAS; AMARAL, 2008).

Apesar de nao ter estudos que comprovam a existéncia de uma dietoterapia especifica
para o tratamento do Esclerose Multipla, € de suma importancia a presenga de um nutricionista
na equipe multidisciplinar, para poder orientar melhor o paciente em questao de alimentacao e
suplementacao, dado que a nutricido pode sim trazer beneficios para os portadores de esclerose
multipla tendo em vista que séo pacientes que apresentam caréncias nutricionais que afetam o
seu quadro (YOO, 2019).

CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo possibilitou uma analise da importancia do papel da nutricdo e do pro-
fissional nutricionista com os portadores de esclerose multipla, por mais que ainda nao existam
dados que comprovem a presenga de uma dietoterapias especificas que ajudam na diminuigao
e na severidade da doencga, resta claro que a adogao de uma alimentagdo saudavel pode ser
benéfica.

A vitamina D vem se demonstrando eficiente no combate e melhora nos quadros da
esclerose multipla, mas ainda se faz necessarios estudos a fim de especificar melhor os dados
referentes as quantidades e avaliacbes que apontam niveis de riscos de toxicidades e especifi-
car os aspectos nutricionais relacionados a doenca.

Com o objetivo de melhorar o estado nutricional do doente o acompanhamento pelo nu-
tricionista deve ser personalizado aumentando a qualidade de vida, o rastreio de desequilibrio
nutricionais e necessidade de suplementacdo devem ser levados em conta .

Conclui-se que ainda se faz necessario levantamentos que apontam dados suficientes
capazes de comprovar cientificamente o real papel de nutrientes especificos na Esclerose Multi-
pla, precisamos estudar metodologias que permitam fornecer principalmente as dosagens ideais
de nutrientes indicados para efeitos imunomodulador esperados.
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