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Entre 28 e 30 de maio, realizou-se, em Evora, o Férum de Neurologia 2026, cujo programa cientifico se centrou nas atualizacées da pratica
clinica no ambulatério, percorrendo as diversas areas neurologicas (patologias neuromusculares, inflamatorias e vasculares cerebrais, epilepsia,
cefaleias e doencas de Parkinson e Alzheimer). As keynote lectures de especialistas reconhecidos e a discussao de casos clinicos também
foram momentos altos desta primeira reuniao cientifica organizada pela nova direcdo da Sociedade Portuguesa de Neurologia (SPN).
Das varias intervencoes, sobressaiu a importancia do raciocinio clinico, que se revela ainda mais essencial no atual contexto de marcado
recurso a inteligéncia artificial. P. 18-21

Alguns dos intervenientes no Férum de Neurologia 2026. A frente, a direcao da SPN: Prof. Luis Maia, Prof. Pedro Nascimento Alves, Prof. Miguel Viana Baptista, Prof. Marcelo Mendonga e Prof.2 Sonia Batista.

PORTUGUES NO COMITE DO PREMIO NOBEL

Investigador e professor de Biologia de Células Gliais no Instituto Karolinska, em Estocolmo,

o Prof. Gongalo Castelo-Branco integrou o Comité do Prémio Nobel da Fisiologia ou Medicina

no passado més de marco. Em entrevista, além de comentar a importancia de contribuir para a

escolha do vencedor desta prestigiada distincdo anual, o neurocientista

explica o trabalho de investigacdao que tem desenvolvido, particular- PO
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novembro, no Sheraton Porto Hotel. Este ano, o dia pré-congresso
(4 de novembro) destaca-se por uma oferta formativa mais alargada,
com sete cursos — neurossonologia, neuropatias dpticas, acidente vas-
cular cerebral, encefalites autoimunes, esclerose multipla, sindromes
comportamentais e doengas do movimento. Nesta primeira organizacao
do congresso, a atual direcao da SPN apostou num modelo agregador,
sem sessOes paralelas e sem divisdao tematica pelas grandes areas da
Neurologia.
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Editorial

Membros da SPN séo o seu maior patriménio

maior patriménio de uma sociedade

cientifica sdo os seus membros.

E deles que nasce a capacidade de
gerar conhecimento, promover a formacao
e estimular colaboracgdes.

Os progressos alcangados e o impacto
de uma organizacdo dependem, em
grande medida, da qualidade, da diver-
sidade e do envolvimento daqueles que
a constituem. Esta realidade é transversal
as organizacdes de natureza social, econé-
mica, politica ou cientifica. No caso da So-
ciedade Portuguesa de Neurologia (SPN),
assume um significado particular. Desde
a sua fundacdo, a SPN cresceu gragas a vi-
sao e ao dinamismo dos seus fundadores,
mas também ao contributo continuado
de sucessivas geracdes de neurologistas,
que dedicaram tempo, conhecimento e
entusiasmo a construcdo de uma comu-
nidade cientifica cada vez mais solida.

Nenhuma sociedade cientifica perma-
nece relevante por inércia. A sua vitali-
dade depende da participacao ativa dos
sécios, da capacidade de integrar novas
ideias, de envolver os mais jovens, de
promover o debate cientifico e de criar
oportunidades de aprendizagem e colabo-
racdo. E esse envolvimento que permite as
sociedades cientificas adaptarem-se aos
desafios de cada época e continuarem a
cumprir a sua missao.

Vivemos num contexto de rdpida evo-
lucdo cientifica e tecnoldgica. A pratica
clinica é cada vez mais exigente, a pro-
ducao cientifica cresce a um ritmo sem
precedentes e multiplicam-se as formas de
acesso ao conhecimento. Neste cenério,
poderd parecer que o papel das socie-
dades cientificas se dilui entre inuUmeras
outras fontes de informagao. Porém, a
verdadeira forca de uma sociedade nao
reside apenas na divulgacdo de conhe-
cimento, mas na capacidade de reunir
pessoas em torno de objetivos comuns,
fomentar o pensamento critico, promo-
ver redes de colaboracédo e representar
uma comunidade profissional unida por
valores cientificos e éticos.

@—— Ficha Técnica @

Espaco de exceléncia
cientifica, formacio
e partilha
E precisamente essa
vitalidade que temos
sentido desde que as-
sumimos a direcdo da
SPN, no inicio deste
ano. O Férum de Neu-
rologia 2026, em maio,
constituiu um exemplo
particularmente encora-
jador (paginas 18 a 21).
O elevado numero de
trabalhos submetidos, a
disponibilidade dos pa-
lestrantes convidados,
gue generosamente par-
tilharam apresentacdes
de elevada qualidade
cientifica, e a forte par-
ticipagdo nas diferentes
sessdes demonstraram
uma comunidade dina-
mica, empenhada e dis-
ponivel para contribuir.

A atividade da Co-
missdo de Internos e
Recém-Especialistas de
Neurologia (CIREN) tem
revelado um entusiasmo
notavel, que se traduz
em multiplas iniciativas
dirigidas aos internos
e neurologistas mais
jovens (paginas 14 e 15).
Também a colaboracéo das
varias seccoes, grupos de es-
tudo e sociedades parceiras
da SPN tem sido essencial para desenvolver
projetos comuns e reforgar a proximidade
entre diferentes areas da Neurologia e das
Neurociéncias.

Estes exemplos recordam-nos que a SPN
é uma comunidade construida diariamente

pelos seus sdécios. As comunicacgdes apre-
sentadas, as sessOes organizadas, os pro-
jetos desenvolvidos e a participacao dos
novos membros representam importantes
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contributos para o crescimento da nossa
sociedade.

E com este espirito de colaboracéo e
dedicacéo coletiva que a SPN continuard a
afirmar-se como um espaco de exceléncia
cientifica, formacao e partilha, contribuindo
para o desenvolvimento da Neurologia em

Portugal e, consequentemente, para uma
melhor qualidade de vida das pessoas com
doenca neurolégica.
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0 atual presidente do GEECD, Prof. Miguel Tabuas Pereira, com os membros da direcao eleita para o biénio 2027-2028: Dr.2Joana Morgado (vice-presidente), Prof.2 Marisa Lima (tesoureira)

e Prof. Tiago Gil Oliveira (presidente).

Prof. Tiago Gil Oliveira, neurorradiolo-

gista na Unidade Local de Saude (ULS) de

Braga e docente na Escola de Medicina da
Universidade do Minho, foi eleito presidente do
Grupo de Estudos de Envelhecimento Cerebral
e Deméncia (GEECD) para o biénio 2027-2028.
A eleicao decorreu na assembleia-geral realizada
na 40.2 Reuniao Anual do grupo, decorrida em
maio, em Tomar (mais informagdes na pagina 25).
“Estamos ja a planear as atividades para o
préximo ano. Temos como grande objetivo en-
volver as comunidades mais jovens de clinicos
e investigadores de ciéncia fundamental nas
atividades do GEECD, de forma a fazer a ponte
entre geragdes”, antecipa o presidente-eleito,

que, no biénio em curso (2025-2026), desem-
penha o cargo de vice-presidente. “Além disso,
pretendemos organizar eventos que continuem
a cruzar disciplinas ao nivel nacional e inter-
nacional, estreitando lagos com outros paises
europeus’, acrescenta Tiago Gil Oliveira, garan-
tindo que a multidisciplinaridade continuara a
ser regra nas atividades do GEECD, tal como a
abordagem de“t6picos da atividade clinica e da
investigagao” nas reunides cientificas.

A restante direcdo do GEECD para 2027-2028
sera composta pela Prof.2 Marisa Lima, neuropsi-
co6loga e atual tesoureira, que manterd o cargo, e
pela Dr.2 Joana Morgado, neurologista na ULS de
Loures-Odivelas, que assumird a vice-presidéncia.

Cessando fungdes no final deste ano, o Prof.
Miguel Tabuas Pereira faz “um balanco bastante
positivo” do trabalho desenvolvido pela direcdo
a que preside. “Alcangdmos os objetivos a que
nos propusemos, nomeadamente em termos de
estabilidade e crescimento financeiro do GEECD.
Tivemos também a possibilidade de criar dinamicas
de colaboracdo, com varios trabalhos em curso,
nomeadamente ao nivel de guidelines. Consegui-
mos também agregar a comunidade, o que me da
bastante orgulho’, afianca o presidente do GEECD,
notando que“ainda hé trabalho a decorrer”sob res-
ponsabilidade da atual dire¢do, cuja continuidade
sera assegurada pela nova equipa, que assumira
fungdes no inicio de 2027. Pedro Bastos Reis

Dr. Raimundo Martins (25/06/1942-29/05/2026)

oi com profunda tristeza que recebemos a no-

ticia do falecimento do Dr. Raimundo Martins.

Fica a dor da perda, mas também a gratidao
pelo privilégio de com ele trabalhar e aprender.
O Dr.Raimundo deixou um legado extraordinério no
Hospital de Séo Joédo (HSJ) e na Neurologia portu-
guesa. Foi um verdadeiro visiondrio, cuja capacidade
de antecipar necessidades e concretizar projetos
permitiu criar estruturas que hoje consideramos
indispensaveis.

No Servico de Neurologia do HSJ, impulsionou
o desenvolvimento da avaliacdo das fungdes da
linguagem e criou a Consulta de Doencas do Mo-
vimento, fazendo questdo de que os internos de
Neurologia por ela passassem e lancando as bases
da reconhecida Unidade de Doencas do Movimento,
hoje existente. Foi também determinante na obten-
¢ao dos apoios que permitiram a modernizagdo da
Unidade de Neurossonologia.

Na 4rea da doenca vascular cerebral, o Dr. Rai-
mundo Martins fundou o grupo de estudo e a res-
petiva consulta no HSJ, sendo um dos principais
impulsionadores da Unidade de AVC, hoje uma
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referéncia. Criou igualmente a Associacdo para o
Estudo da Doenca Vascular Cerebral do HSJ, depois
designada Associacao para o Estudo das Doencas
Neurovasculares.

Como vogal do Conselho de Administracao
do HSJ, voltou a revelar a sua visdo estratégica.
Foi um dos principais promotores do
Centro de Ambulatério Médico,
do qual viria a ser o primeiro
diretor. Também impulsio-
nou o desenvolvimento da
Cirurgia de Ambulatério e
contribuiu, decisivamente,
para o planeamento do
hospital de dia, inaugu-
rando o Hospital de Dia
de Doencas Infeciosas.
A sua dedicacdo estendeu-se
ainda as sociedades cientificas.
Enquanto presidente do Grupo de
Estudo das Doencas Cerebrovasculares
da Sociedade Portuguesa de Neurologia, teve um
papel decisivo na criacdo da Sociedade Portuguesa
do AVC, da qual, posteriormente, assumiu a vice-
-presidéncia.

Apesar da dimenséo do seu legado, nunca pro-
curou protagonismo. A discricdo acompanhou
sempre a sua acado, mas quem com ele trabalhou
sabe que muitas das estruturas e projetos que hoje
consideramos essenciais tiveram origem na sua visao
estratégica, na sua capacidade de mobilizar pessoas
€ na sua perseveranca incansavel. Além
do médico e do gestor, recordo um
homem de grande cultura, sem-
pre pautado por um profundo
sentido de responsabilidade,

elegancia no trato e educa-
¢ao irrepreensivel.

Apesar da enorme dedi-
cagao profissional, a fami-
lia foi sempre o centro da

vida e o maior orgulho do

Dr. Raimundo Martins. Partiu
um grande senhor e um amigo.
O seulegado permanecerd vivo nas

instituicdes que ajudou a construir, nas

pessoas que formou e em todos aqueles que tiveram
a honra de o conhecer.

Elsa Azevedo

Diretora do Servigo de Neurologia da ULS de Sdo Joao



SPN aposta em congresso agregador
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Congresso Nacional de Neurologia 2026 vai

realizar-se de 5 a 7 de novembro, no Shera-

ton Porto Hotel. Na véspera, 4 de novembro,
omesmo espaco recebe o habitual dia pré-congresso,
com reunides de subespecialidade e uma oferta
formativa alargada. Nesta primeira organizagéo do
congresso, a atual direcdo da Sociedade Portuguesa
de Neurologia (SPN) decidiu “seguir um modelo
mais transversal que o habitual’, como revela o
Prof. Marcelo Mendonga, um dos vice-presidentes

da SPN.

“Nao teremos sessdes paralelas, mas sim temas
importantes para toda a gente. Nao apostdmos
tanto numa divisdo por grandes areas da Neu-
rologia, embora estejam 14, mas de forma me-
nos ébvia’, antecipa o também neurologista no
Centro Clinico da Fundagao Champalimaud, em
Lisboa, sublinhando que a SPN pretende que
0 seu congresso seja “um espaco agregador”.
“Queremos todos os congressistas na mesma
sala”, reitera Marcelo Mendonca, acrescentando
que se manterdo as tradicionais conferéncias
(Egas Moniz, Lopes da Silva e Pereira Monteiro).

Na quinta-feira, 5 de novembro, alguns temas
em analise serdo os biomarcadores em Neuro-
logia, o impacto das mudancas climaticas e o
cruzamento entre neuropsicologia e reabilitacao.
Para o dia seguinte, esta definida a abordagem
das doencas vasculares, das cefaleias, do“didlogo
entre as Neurociéncias e a Arquitetura’, das com-
plicagdes neuroimunes das novas terapias onco-
l6gicas, da disautonomia e da Covid-19 longa.
Ja no sabado, 7 de novembro, estardo em foco
o controlo e a reabilitacdo motora, o tradicional
Espaco Sinapse e a conferéncia Fernando Lopes
da Silva, que sera proferida pelo Prof. Rui Costa,
neurocientista e presidente do Allen Institute,
nos Estados Unidos.

Oprograma
cientifico sera
fortemente
marcado pela
participacao
de convida-
dos interna-
cionais de
renome. Por
outro lado, B
decorrerdo
trés sessoes de
comunicacbes

Cetirno
3

orais, cujo obje-
tivo é“dar protagonismo ao trabalho desenvolvido
pela comunidade nacional, com um tempo mais alar-
gado para a discussao’, avanca Marcelo Mendonga.

No dia pré-congresso (4 de novembro), terdo
lugar o Simpésio de Enfermagem em Neurologia,
a Reunido da Sociedade Portuguesa de Neuropa-
tologia, o Férum da Liga Portuguesa Contra a Epi-
lepsia e sete cursos. Os temas destas formagoes sao:
neurossonologia (ja habitual), neuropatias 6pticas,
acidente vascular cerebral, encefalites autoimunes,
esclerose multipla, sindromes comportamentais na
doenca neuroldgica e doencas do movimento.
Pedro Bastos Reis

Complicagoes e novos tratamentos em foco
no Gongresso da SPEDNM
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Hotel Tivoli Oriente, em Lisboa, vai receber
o 14.° Congresso Portugués de Doencas
Neuromusculares nos dias 9 e 10 de ou-
tubro. Na véspera, 8 de outubro, decorrera um
curso pré-congresso sobre doencas da juncéo
neuromuscular, incluindo a miastenia gravis.
A organizacéo estd a cargo da direcdo da Socie-
dade Portuguesa de Estudos de Doencas Neu-
romusculares (SPEDNM), cujo presidente, Dr.

Miguel Oliveira Santos, tomou posse em janeiro,
sucedendo a Prof.2 Teresa Coelho.

“Decidimos mudar um pouco o paradigma do
congresso, que, nos ultimos anos, tem sido muito
focado na patologia neuromuscular genética pro-
priamente dita. Nesta edicéo, decidimos entrar mais
nas complicacdes neuromusculares que podem
surgir no ambito de doencas sistémicas e dos
respetivos tratamentos’, afirma o neurologista na
Unidade Local de Sauide de Santa Maria, em Lisboa.

O primeiro dia de congresso, 9 de outubro, sera
dedicado as complicag¢des do sistema nervoso pe-
riférico que podem surgir de doencas sistémicas,
nomeadamente doencas autoimunes, oncoldgicas
einfeciosas. “Contamos com a colaboracao de varias
especialidades médicas, incluindo Reumatologia,
Hematologia e Infeciologia’, indica Miguel Oliveira
Santos, referindo que, entre os temas a abordar,
constardo também as sindromes paraneoplasicas e
as complicacbes associadas a quimioterapia.

Ja no dia 10 de outubro, o programa sera cen-
trado em duas patologias: a esclerose lateral amio-
trofica (ELA) e a distrofia muscular de Duchenne.
“Na mesa-redonda da ELA, falaremos sobre o papel
do tofersen enquanto terapéutica modificadora
do gene SOD1. Na sessao sobre distrofia muscular
de Duchenne, além da abordagem da realidade
nacional, incidiremos em dois novos farmacos, o
givinostat e a vamorolona’, adianta o presidente
da SPEDNM.

Ao longo do congresso, como habitual, decorrerao
simpdsios da industria farmacéutica e apresentagoes
de pdsteres e comunicagdes orais. O prazo para envio
de resumos termina no préximo dia 1 de setembro.

Relativamente ao curso pré-congresso,
o Dr. Miguel Oliveira Santos avanca que “abor-
dara os meios complementares de diagnéstico e
os tratamentos de doencas da placa neuromus-
cular, como a miastenia gravis”. “Sera uma tarde
bastante produtiva em torno das doencas da
juncdo neuromuscular e dos seus diagnésticos
diferenciais’, assegura o presidente da SPEDNM.
Pedro Bastos Reis
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Ansiedade e depressao em doentes com glloma
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erca de 58% dos doentes com glioma senti-
ram ansiedade ou sofreram depressao apds
o diagnostico deste tumor cerebral. Além
disso, cerca de um terco dos doentes reportaram
dificuldades nas atividades do dia a dia, tendo
igual proporcao sentido dor e mal-estar cons-
tante. Ja cerca de 70% dos doentes confidenciam
que a doenca os levou a reduzir a atividade pro-
fissional. Estes sao alguns resultados prelimina-
res do estudo“Viver com Glioma”, apresentados
em maio passado, num evento promovido, em
Coimbra, pela Associacao Portuguesa do Cancro
no Cérebro (APCCEREBRO), que desenvolveu o
estudo em parceria com a 2Logical e com o apoio
da Servier Portugal.
“O objetivo deste estudo foi compreender me-
Ihor a realidade das pessoas com glioma e as suas

condig¢des no nosso pais, identificando também
os desafios clinicos, sociais e emocionais associa-
dos a doenca. Quisemos ouvir os doentes, para
perceber melhor as suas necessidades’, afirma
David Pires, vice-presidente da APCCEREBRO,
associacao de doentes que surgiu em janeiro
de 2025, com o objetivo de “apoiar as pessoas
com tumores cerebrais e os seus cuidadores”.
Assim, o estudo “Viver com Glioma”é essencial
para compreender os desafios que estes doen-
tes enfrentam e “ja identificou necessidades,
sobretudo em termos de apoio psicolégico,
mas também aos niveis social e financeiro”
A APCCEREBRO disponibiliza um gabinete de
apoio psicoldgico para responder “as dificuldades
sentidas por muitos doentes apds o diagnés-
tico”. “Pretendemos dar voz a esta comunidade

e torna-la mais unida. As pessoas com cancro
ndo devem passar por este flagelo sozinhas’,
defende David Pires.

A apresentacéo dos resultados preliminares do
estudo decorreu no ambito do evento“Por Menos
Maios Cinzentos’, durante o qual a APCCEREBRO
também celebrou um memorando de enten-
dimento com a Universidade de Coimbra, que
estabelece “a cooperacao académica, cientifica
e cultural entre as duas entidades”.

Em jeito de conclusdo, David Pires considera
que “os neurologistas sao fundamentais no acom-
panhamento dos doentes com glioma, ndo s6 do
ponto de vista clinico, mas também cientifico”.
Além disso, “podem ter papel importante na
divulgacdo da APCCEREBRO aos doentes que
necessitem de apoio”. . Pedro Bastos Reis

Livro promove reflexdo sobre papel da IA na Medicina
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o livro Inteligéncia
Artificial e Medicina,
que foi langado no
passado més de
julho, naFundacédo
Champalimaud,
em Lisboa, junta
reflexdes de es-
pecialistas  de
areas
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com uma fer-
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ramenta que
faz mover leis, valores e uma viséo do todo".
A organizacao da obra ficou a cargo do Dr. Paulo
Simoes (médico), do Prof. André Dias Pereira (ju-
rista) e do Prof. Manuel Curado (fildsofo) e surgiu
na sequéncia do 27.° Congresso da Ordem dos Mé-
dicos, que se realizou em novembro de 2024, com
enfoque, precisamente, no papel da inteligéncia
artificial (IA) na Medicina.
“H& um misto de entusiasmo e preocupacéo. Sera
que a lA implicard o desemprego médico? Ou até o

6 ¢ Agosto 2026

fim das doencas? O livro é uma viagem de desco-
berta’, afianga Manuel Curado, professor de Filoso-
fia na Universidade do Minho, admitindo ter ficado
surpreendido com a preponderancia que a IA ja
assume no contexto da Medicina. Em particular, realca
“as vantagens ao nivel daImagiologia” No entanto, as
potencialidades e os desafios vao muito mais além.
“No que toca a Neurologia, o futuro é fascinante, mas
também preocupante. Ndo sei se podera surgir a capa-
cidade de alA antecipar comportamentos humanos’,
comenta ofildsofo, que, em 2025, escreveu umartigo
paraarevista Sinapseintitulado“Pensar a Inteligéncia
Artificial na Saude’, e foi palestrante no Férum e no
Congresso de Neurologia desse mesmo ano.

Olivro Inteligéncia Artificial e Medicina re(ine textos
de profissionais de varias areas técnicas e cientificas,
incluindo tépicos como o ensino médico, a ética e
as potencialidades da IA em varias especialidades.
Manuel Curado escreveu‘o capitulo mais pessimista”
“Encontrei algumas sombras que nao consigo explicar
e que me causam incomodo intelectual’, confiden-
cia, referindo-se “a tentativa de promogao da IA em
todas as éreas da sociedade” “O assunto ndo é s6
tecnoldgico, parece ser parte da disputa pelo poder
global’, acrescenta.

Considerando que “a |A é surpreendente por-
que acelera muito a capacidade de resolucao de

@
problemas’, o Prof. Manuel Curado questiona até
que ponto “deixarao de existir problemas médicos
no futuro”“No meu capitulo, desenho cinco cenarios
possiveis. Num deles, equaciono o préprio desapa-
recimento da Medicina, imaginando hospitais sem
profissionais de satide’, desvenda o filésofo, contra-
pondo, no entanto, que acredita mais num cenario
em que “serd possivel resolver muitos problemas,
embora a estrutura fundamental da vida humana,
com acidentes, doencas e morte, ndo seja abalada”.



https://sinapse.pt/index.php/journal/article/view/174/114
https://sinapse.pt/index.php/journal/article/view/174/114
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No passado més de margo, o Prof. Gongalo Castelo-Branco integrou o Comité do Prémio Nobel
da Fisiologia ou Medicina, que avalia as nomeacgdes a esta prestigiada distingdo anual. Com dupla
nacionalidade (portuguesa e sueca), aos 50 anos, 26 dos quais a viver na Suécia, o investigador e
professor de Biologia de Células Gliais no Instituto Karolinska, em Estocolmo, esta particularmente
dedicado ao estudo da epigenética e dos oligodendrécitos. O trabalho do seu grupo de investigagéo tem
levado a importantes desenvolvimentos, sobretudo no &mbito da esclerose miiltipla (EM), mas também
noutras areas cientificas. Em entrevista ao Correio SPN, além de explicar os objetivos e avangos das
suas investigacoes, Gongalo Castelo-Branco elogia a qualidade da ciéncia desenvolvida em Portugal,
ressalvando a necessidade de estabilidade no financiamento a longo prazo.

@ Atualmente, é membro adjunto
do Comité do Prémio Nobel de
Fisiologia ou Medicina, que é
composto por apenas 15 membros.
No entanto, ji fazia parte da
Assembleia Nobel desde 2023.

O que distingue a atuagdo destas
duas entidades?

O Comité do Nobel da Fisiologia ou Me-
dicina faz o trabalho executivo, ou seja,
assume o processo de averiguacgdo das no-
meac¢des ao prémio, que sao cerca de 700.
Depois, apresenta os resultados a Assem-
bleia Nobel, que discute e vota o prémio
na primeira semana de outubro.

@ Como se sente por participar

no processo que culmina na
atribuicdo do Prémio Nobel?

E fascinante! Aprende-se muito sobre a his-
téria da ciéncia e sobre a forma como uma
descoberta leva a outra. E é interessente
perceber como investigadores de diferen-
tes partes do mundo fazem descobertas
semelhantes quase ao mesmo tempo.
E um processo bastante entusiasmante.

Fiquei muito contente e satisfeito por ter
sido nomeado para membro do Comité do
Prémio Nobel da Fisiologia ou Medicina.
Também significa o reconhecimento do
trabalho desenvolvido pelo nosso grupo
de investigacao, que abrange varias areas
da Medicina, como a EM, mecanismos ce-
lulares e moleculares, a epigenética e a
imunologia.

# O seu irmédo mais velho,

Prof. Miguel Castelo-Branco,

teve alguma influéncia no seu
percurso profissional

e cientifico?

O Miguel teve bastante influéncia e sem-
pre foi uma inspiracao para mim. Ele agora
trabalha na drea do autismo, mas comecou
a sua carreira cientifica com um doutora-
mento, em Frankfurt, na drea das Neuro-
ciéncias. Em parte, foi por causa dele que
também enveredei pelas Neurociéncias.
Depois, os nossos caminhos divergiram: eu
dediquei-me mais a area celular e molecular
e ele a imagiologia funcional do cérebro.
No entanto, continuamos a discutir bas-

N Pedro Bastos Reis DR
tante ciéncia, sempre que nos encontramos.
Por exemplo, ha poucas semanas, estive-
mos juntos no congresso da Federagao das
Sociedades Europeias de Neurociéncias
[6 a 10 de julho, em Barcelonal.

ﬁ O que o levou a viver na Suécia,
j& desde 19997?

Fiz a licenciatura de Bioquimica na Univer-
sidade de Coimbra. Durante um estagio
no entao Instituto de Biologia Molecular
e Celular da Universidade do Porto, com
as professoras Joana Palha e Maria Joao
Saraiva, estive envolvido na 4rea da para-
miloidose. Nessa altura, surgiu a primeira
evidéncia de neurogénese no cérebro hu-
mano, num artigo publicado por um grupo
de Gotemburgo. Fiquei muito interessado
em investigar essa area e comecei a procu-
rar laboratorios. O meu irmao Miguel falou-
-me do Instituto Karolinska, em Estocolmo,
e acabei por ir para o laboratério do Prof.
Ernest Arenas, que, na altura, trabalhava no
desenvolvimento de neurénios dopaminér-
gicos para a doenca de Parkinson, drea em
que acabei por fazer o meu doutoramento.



ﬁ Depois do doutoramento, seguiu
outra via de estudos. A que areas
de investigacgdo se tem dedicado?
Quando estava a estudar a epigenética das
células estaminais neurais, comecei a tra-
balhar mais com oligodendrécitos. Entre
2009 e 2012, fiz um postdoc na area da
epigenética, na Universidade de Cambridge.
Quando regressei a Estocolmo, iniciei o
grupo de investigacao de oligodendroci-
tos e epigenética do Instituto Karolinska,
centrando-me mais na EM. Nessa altura,
desenvolveram-se muitas técnicas de ana-
lise de célula Unica e transcriptoma, que
comecdmos a aplicar para compreender o
papel dos oligodendrécitos no desenvolvi-
mento da doenca, acabando por descobrir
que adquirem propriedades imunitéarias no
contexto da EM. Por outro lado, na vertente
do epigenoma, come¢amos a desenvolver
métodos para estudar estas areas em sin-
gle cell e também ao nivel espacial [spatial
omics].

o

Esta a ocorrer
uma mudanca
na compreensao
da esclerose
multipla.
Comeca-se a pensar
na existéncia de
dois processos
simultaneos:

a formacéo
de lesdes
e a ativagao
das células
da glia.

LN que conclusdes tem chegado
sobre o papel das células na glia

na EM?

As nossas descobertas mostram que os
oligodendroécitos, tal como outras células
da glia, ndo sdo passivos, porque podem
tentar proteger-se, mas também podem
bloquear ou acelerar o processo da doenca.
Nos ultimos anos, demonstrou-se como as
células da glia e os oligodendrécitos podem
ter um papel bastante importante na EM.
Atualmente, conhecemos melhor o meca-
nismo da doenca e isso pode levar a que,
no futuro, tenhamos terapias que envol-
vam as células da glia. H4 ensaios clinicos
promissores para a fase progressiva da EM
com inibidores da BTK [tirosina quinase de
Bruton], que atuam nas células B e também
na microglia.

@

? As investigagdes em curso
podem levar a uma mudancga
de paradigma na compreenséo
das causas e dos mecanismos
de progressdo da EM?
Estd a ocorrer uma mudang¢a na compreen-
sdo da EM, em que se comeca a pensar na
existéncia de dois processos simultaneos:
aformacgdo de lesbes e a ativacao das células
da glia. Ou seja, na EM surto-remissdo, hd uma
fase de degeneracao e outra de progressao,
que ndo é tao visivel, porque é lenta. A EM
tem uma componente imunitdria bastante
importante, que também engloba compo-
nentes da genética e do meio ambiente.
No nosso laboratério, estamos a estudar
como certas mutagoes afetam a fungao dos
oligodendroécitos, que, por sua vez, podem
atrair células imunitarias para o cérebro.
Comegamos a perceber que o processo é com-
plexo e que existe interacao entre células
da glia, neurdnios e células imunitarias que
levam, depois, a EM. Talvez no futuro haja
tratamentos mistos, com medicamentos que
atuem em diferentes frentes.

% 0 seu grupo de investigagdo
tem-se dedicado a outras
patologias do foro neurolégico?
Estudamos muito o desenvolvimento do
sistema nervoso central e temos investiga-
¢ao em gliomas pediatricos de alto grau.
Nos ultimos anos, tem-se descoberto que
estes gliomas sdo originarios dos progeni-
tores dos oligodendrécitos, alguns com uma
componente epigenética forte.

% Como caracteriza o estado atual
da investigacgdo cientifica aplicada
ao cérebro?

Estamos numa fase exponencial, porque
temos muitas tecnologias que nos permi-
tem descobrir o que se passa no cérebro.
A combinacéo de técnicas de imagem com
inteligéncia artificial é bastante promissora
e acho que, a certa altura, podera revolu-
cionar o diagndstico, permitindo saber, ao
nivel celular, o que se passa em cada doente.
No fundo, acabara por levar a uma medicina
mais personalizada.

? Que opinido tem sobre

a investigacgédo cientifica
desenvolvida em Portugal,
nomeadamente na area das
Neurociéncias?

Portugal tem varios centros que fazem in-
vestigacdo de muita qualidade na érea das
Neurociéncias. Falta é mais estabilidade no
financiamento. Na Suécia, o financiamento da
investigacao cientifica é estavel e previsivel.
Nos ultimos anos, os diferentes governos tém
feito investimento a longo prazo, o que é
bastante importante. Seria bom que, em Por-
tugal, também houvesse uma visdo de longo
prazo, pois s6 com essa aposta na ciéncia é
que se colhera frutos. Hd muito potencial,
mas precisa de ser mais aproveitado.

& O nosso pais deveria ser

mais atrativo para os talentos
cientificos?

Talento nao falta em Portugal! Considero que
é bom haver mobilidade, ir a outros paises e
aprender diferentes maneiras de fazer ciéncia.
Nao se trata s6 de reter, mas também de trazer
cientistas de fora. Para ser mais atrativo do
ponto de vista cientifico, Portugal deveria ter
mais estabilidade no financiamento.

% Pse a hipétese de regressar

a Portugal?

Para ja, ndo estd nos meus planos. Estou
bastante bem em Estocolmo e vou a Portu-
gal varias vezes por ano, mantendo muitos
contactos. i

Z, S
Destaques curriculares

1999: termina a licenciatura em Bioquimica na
Universidade de Coimbra;

2005: conclui o doutoramento no Departamento de
Bioquimica e Biofisica Médica do Instituto Karolinska,
em Estocolmo, Suécia;

2005-2008: realiza um postdoc no Instituto
Karolinska;

2009-2012: realiza outro postdocna Universidade
de Cambridge, Reino Unido;

2012: cria o seu grupo de investigagdo no Instituto
Karolinska dedicado aos mecanismos moleculares que
definem a epigenética dos oligodendrdcitos;

2016: torna-se professor associado no Instituto
Karolinska;

2019: recebe o Prémio Juhilen da Swedish Society
for Medical Research;

2021: torna-se professor associado catedratico e recebe
os prémios Géran Gustafsson e Eric K. Fernstrom;

2022: recebe o Prémio Hans Wigzell;
20273: torna-se membro da Assembleia Nohel;

2026: integra, como membro adjunto, o Comité
do Prémio Nobel da Fisiologia ou Medicina.

Excertos da entrevista
emvideo



https://esferadasideias.pt/Revista/aC0rR31o5Pn40/CorreioSPN/2026/42/Pag-8-9.html
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Diferenciacdo e formagéo como pilares de crescimento

~ Dr.2 Ana Arraiolos, Dr.? Angela Timéteo, Dr. Ana Claudia Ribeiro, Dr.2 Mariana Carvalho Dias, Dr.2 Tania Lampreia, Dr. Nuno Canas, Dr. José Vale,
Soraia Laca (assistente técnica), Sofia Velasco (neuropsicéloga), Dr.2 Joana Neiva Correia (interna de Neurologia), Dr.2 Vanessa Silva, Dr.2 Rita Moiron Simades,
Dr.2 Mariana Santos, Dr. Vasco Fonseca (interno de Neurologia), Ana Rita Faria (técnica de neurofisiologia), Dr. Joao Centeno (interno de Neurologia) e Dr.2 Joana Morgado.

A escassos meses de completar 15 anos, o Servigo de Neurologia da Unidade Local de Saide (ULS) de Loures/
/Odivelas aposta significativamente na diferenciagéo, com consultas dedicadas &s principais patologias neurolégicas,
internamento préprio, atividade no hospital de dia e na urgéncia, a formacao de internos, ensino pré e pés-graduado e
participagdo em ensaios clinicos nacionais e internacionais. Entre as prioridades para os préximos anos, destaca-se
a criacgdo de um hospital de dia auténomo e de uma unidade de acidente vascular cerebral.

histéria do Servico de Neurologia do
Hospital Beatriz Angelo (HBA), hoje
integrado na ULS de Loures/Odivelas,
comecgou a escrever-se antes da sua
criagdo, pelo Dr. José Vale. “O hospital ainda
estava em construgdo e eu ja fazia planos’, re-
corda o neurologista, que dirige este Servico
desde a sua abertura, em 2012. Constituir a
equipa inicial foi a condicdo que colocou, na
altura, ao grupo Luz Saude para aceitar esse
desafio, o que veio a revelar-se determinante.
“Quis trazer pessoas que considerava com-

petentes para desenvolver o projeto comigo.
O trabalho do grupo inicial foi atraindo quem
veio depois”, conta.

No inicio, a prioridade era“adequar o Servico
de Neurologia as necessidades da populagdo”,
o que implicou, para além da neurologia geral,
“criar consultas dirigidas as patologias mais
prevalentes, comecando pelas doengas dege-
nerativas (deméncias e Parkinson), epilepsia
e cefaleias”. Progressivamente, a resposta foi
sendo alargada as doencas cerebrovasculares,
desmielinizantes, neuromusculares e patologia

W Ragquel Oliveira Nuno Branco

do sono, com recrutamento de neurologistas
dedicados a essas areas.

Atualmente, além da consulta externa, que
corresponde a atividade principal, a equipa gere
um internamento préprio, com 15 camas, e es-
tende a sua acdo ao Hospital de Dia Polivalente,
onde sao recebidos sobretudo doentes com
patologia autoimune, particularmente esclerose
multipla, e ao Servigo de Urgéncia.

Uma das consultas com maior crescimento é
a de esclerose multipla (EM), que, atualmente,
acompanha cerca de 250 doentes de diferen-
tes regides do pais.

Uma das prioridades de José Vale (em pé) é reforcar a autonomia da
enfermagem, para garantir um acompanhamento mais proximo
dos doentes e aliviar a carga burocrdtica da equipa médica.
0 enfermeiro gestor da Unidade de Internamento de Neurologia,
Pedro Vieira da Silva, estd na fotografia da esquerda.
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O Dr. José Vale, a Dr.2
Angela Timoéteo e a
Dr2 Ana Arraiolos
sao 0s neurologis-
tas dedicados a esta
area, que exige um
seguimento prolon-
gado de pessoas em
idade ativa. “Somos
um agente central na
vida destes doentes,
uma vez que a escle-
rose multipla é geral-
mente diagnosticada

[y



em idade jovem, afetando dimensées funda-
mentais para além da saude, como o ambito
profissional e o planeamento familiar’, refere.

A neurologista destaca a importancia da
abordagem multidisciplinar da EM, envol-
vendo as areas de Oftalmologia, Infeciologia,
Medicina Fisica e de Reabilitacdo, Psiquiatria e
Neuropsicologia. Uma necessidade é a criacdo
de “um espaco mais aberto e de acesso mais
facilitado aos doentes, onde pudessem ser ex-
ploradas as suas expectativas e necessidades,
que frequentemente diferem das que os pro-
fissionais identificam num primeiro momento”.
Na pratica, este objetivo “poderia concretizar-se
com um hospital de dia préprio do Servico de
Neurologia, que também beneficiaria outras
areas assistenciais da especialidade”, considera
Angela Timéteo.

Do ponto de vista assistencial, José Vale reco-
nhece que também ha margem para melhoria.
“As orientacdes internacionais defendem a exis-
téncia de enfermeiros e assistentes sociais dedi-
cados e protocolos bem definidos. Estes aspetos
sdo fundamentais para qualificar as consultas”,
afirma. Na sua perspetiva, esta necessidade
estende-se a todas as doencas neurolégicas
cronicas. “O refor¢o do suporte da enferma-
gem libertar-nos-ia de muitas burocracias e
permitiria uma abordagem mais préxima dos
doentes e das familias perante doengas com
as quais nao é facil conviver”, explica.

A carga burocratica e a falta de recursos hu-
manos sao alguns dos desafios identificados
pelo diretor, que foram agravados pela transi-
¢do, em 2022, da parceria publico-privada para
o atual modelo de gestao publica do Hospital
Beatriz Angelo. “Qualquer projeto ou contra-
tagcdo requer processos altamente morosos
e desgastantes, cuja virtude nao se percebe
objetivamente”, lamenta.

Articulagdo com os cuidados
de saiide priméarios
Segundo José Vale, nos préximos anos, o princi-
pal desafio sera responder ao crescente envelhe-
cimento da populagdo e ao consequente aumento
das doencas neuroldgicas.“As patologias do enve-
lhecimento, particularmente as deméncias e os
parkinsonismos, vao ser epidémicas, e o facto de
quase um terco da populagao da nossa ULS ndo ter
médico de familia vai sobrelotar mais os hospitais,
quando muitos dos problemas sdo de cariz social
ou de gestao das comorbilidades’, alerta.

Para responder a esse cendrio, o diretor consi-
dera essencial reforcar a articulagao entre hospitais

A técnica Ana Rita Faria e a Dr.2 Mariana Santos realizam
um eletromiograma.

e cuidados de saude primarios (CSP), acdo que o
Servico de Neurologia da ULS de Loures/Odivelas
ja implementou ha dois anos para a gestéo das
deméncias.“Temos investido na melhoria da refe-
renciacdo e na capacitacdo dos colegas de Medicina
Geral e Familiar para a gestao destes doentes e dos
seus cuidadores, reduzindo o recurso sistemdtico
a servicos de urgéncia perante qualquer intercor-
réncia, como episddios de agitacao’, exemplifica
a Dr.2 Joana Morgado.

Para ja, o projeto multidisciplinar, que é dina-
mizado por esta neurologista juntamente com
uma enfermeira, um interno de Neurologia, uma
psiquiatra e uma psicéloga, decorre apenas com
as unidades de saude familiar Ramada e Sete Cas-
telos, mas o objetivo é alargar a sua intervencao
a mais unidades de CSP da regido. Anualmente,
o grupo também tem promovido umas jornadas
para profissionais de satide e dois cursos dirigidos
a cuidadores de doentes com deméncias.

A prevencao primdria e secundaria das demén-
cias é outra vertente trabalhada com os CSP, que
“acompanham as pessoas quando ainda néo estao
doentes, pelo que podem promover o controlo de
fatores de risco como hipertensdo arterial, diabe-
tes ou dislipidemia e fomentar a socializagao, para
reduzir a incidéncia destes casos” Joana Morgado
também realca a“importancia do diagnéstico pre-
coce para uma intervencdo precoce’, notando que
“esta questdo se adensara com a disponibilizacao de
farmacos potencialmente modificadores da doenga,
como os antiamiloides, cujo alvo terapéutico é a
fase precoce da doenca de Alzheimer”.

Epilepsia e patologia do sono

A epilepsia e a neurofisiologia sdo duas das primei-
ras valéncias estabelecidas no Servico de Neurologia
do HBA, pelo Dr. Nuno Canas. Este neurologista e
a Dr.2Vanessa Silva, que também integra a equipa
desde o inicio, asseguram consultas dedicadas,
apoio ao internamento e ao Servico de Urgéncia,
e realizagao de exames como eletroencefalogramas
(EEG), video-EEG e polissonografias. O movimento
também é acentuado nesta area, com o seguimento
de aproximadamente 600 doentes.

Segundo Nuno Canas, as epilepsias focais, sobre-
tudo em idosos, sao as mais frequentes, embora a
equipa acompanhe todos os tipos de epilepsia no
adulto. Um dos maiores desafios é o diagnostico:
“As epilepsias sdo muito heterogéneas, pelo que
os exames complementares, nomeadamente o
EEG, sao fundamentais.” Quanto a objetivos para
o futuro, o mais premente é “retomar as monitori-
zagOes video-EEG em internamento, o que implica
reforcar a equipa de técnicos de neurofisiologia,

bem como os estudos do sono, que atualmente
séo realizados pela Pneumologia’ indica o também
presidente da Liga Portuguesa Contra a Epilepsia.

Vanessa Silva também assegura a consulta de
patologia do sono e integra a equipa multidisci-
plinar que, mensalmente, redine especialistas de
Neurologia, Pneumologia, Psiquiatria, Pediatria,
Otorrinolaringologia e Psicologia para discutir os
casos mais complexos. “A ideia é os doentes en-
trarem numa plataforma giratéria e conseguirem
ter acesso a todos os cuidados de que precisam’,
explica.

Constatando maior procura pela consulta de pa-
tologia do sono, a neurologista atribui essa tendén-
cia a dois fatores:“Por um lado, as insdnias e o stresse
da populagao tém vindo a aumentar; por outro lado,
ha maior consciencializacao sobre o impacto do
sono no bem-estar, namemaria e nas fungdes endo-
crinolégicas e metabdlicas das pessoas, levando-as a
procurar mais rapidamente a ajuda de especialistas.”
De acordo com Vanessa Silva, “hd cada vez mais
jovens com problemas de sono derivados de fatores
como ansiedade, burnout e estilo de vida desa-
dequado”. Entre as necessidades por preencher, a
especialista frisa a retoma dos estudos poligréficos
do sono, atualmente suspensos por falta de técni-
cos, e o envolvimento dos internos de Neurologia

nesta area.
Continua }
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NUMEROS DE 2025

9157 primeiras consultas

2015 consultas subsequentes

322 internamentos

634 sessies em hospital de dia

276 doentes em consulta de toxina hotulinica

2.6 doentes em tratamento com levodopa subcuténea/
[intrajejunal

612 eletroencefalogramas

342 eletromiogramas

13 potenciais evocados

5 ensaios clinicos em curso o em fase de iniciagéio
12 publicacdes em revista indexadas

Recursos humanos
13 neurologistas
5 internos de Neurologia

2 enfermeiros na consulta de deménciase 1 enfermeiro
na consulta de desmielinizantes

3 técnicos auxiliares de safide

2 assistentes técnicos

N

N
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a Dr.a Rita Moiron Simoes,
referindo a apomorfina e as
formulagdes de levodopa por
via subcutanea e intestinal.
A titulagdo é feita em hospi-
tal de dia, onde a equipa de
enfermagem realiza a educa-
céo e o treino dos procedi-
mentos e 0 manuseamento
das bombas. A neurologista
considera que as terapéuti-
cas subcutaneas representam
“uma verdadeira revolucéo”
no ambito da DP, ndo sé pela

eficacia no controlo das flu-
tuagdes motoras, como por
serem menos invasivas, o que
facilita a adesao dos doentes.

Reconhecendo a impor-
tancia da multidisciplina-
ridade no cuidado a estes
doentes, Rita Moiron Simdes
gostaria que fosse constituida
uma equipa com integragao
da fisioterapia, da terapia da
fala e da terapia ocupacional.
“Deviamos reforcar aligacao
a estas abordagens auxilia-
res’; afirma, lembrando que

A recuperacao motora e cognitiva é uma das prioridades dos cuidados prestados
aos doentes que sofreram AVC.

Acesso aos tratamentos

mais avangados

José Vale garante que o Servico de Neurologia da
ULS de Loures/Odivelas tem conseguido assegurar
0acesso aos mais recentes tratamentos, como para
a doenca de Parkinson (DP), por exemplo. “A indi-
cacgao para as terapéuticas infusoras surge com o
agravamento da doenca, quando o tratamento oral
janao consegue garantir qualidade de vida', explica

“o exercicio fisico é a Unica
ferramenta capaz de atrasar
a evolucao da DP".

Na vertente da investiga-
¢ao, atualmente, o Servico de
Neurologia da ULS de Loures/
/Odivelas é o Unico, ao nivel
nacional, a participar num
ensaio clinico internacional
que estd a avaliar uma nova
terapéutica intratecal para
a atrofia multissistémica.
Existem outros ensaios cli-
nicos em curso, nas areas de
cefaleias, esclerose multipla
primariamente progressiva,
deméncias e doencas cere-
brovasculares com foco no acidente vascular cerebral
(AVC) isquémico agudo.

Resposta ao AVG, principal causa

de internamento

Mobilizando uma resposta multidisciplinar desde a
fase mais aguda, o AVC é a principal causa de inter-
namento neste Servico. Atualmente, o HBA dispde
de via verde de AVC intra-hospitalar permanente e
de via verde de AVC extra-hospitalar nos dias Uteis,

no periodo diurno, assegurando trombodlise intra-
venosa e referenciagdo rapida para trombectomia,
quando indicada. Mas o maior objetivo neste am-
bito ainda néo foi concretizado: “Esta em curso um
projeto para formar uma unidade de AVC’ informaa
Dr.2 Mariana Carvalho Dias.

Afutura unidade permitira reforgar a monitorizagao
dos doentes, uniformizar protocolos e concentrar
recursos especializados, indo ao encontro das reco-
mendacdes europeias.“O internamento em unidade
de AVC faz parte do tratamento recomendado’, re-
forga a neurologista, notando que o principal desafio
continua a ser a escassez de recursos humanos. Para
ja, neurologistas e internistas estdo a trabalhar na
atualizacao do protocolo da Via Verde do AVC, procu-
rando“tornar o processo mais célere e disponibilizar
os tratamentos recomendados”.

Segundo Mariana Carvalho Dias, é necessério
investir mais na literacia em saude da populacao.
“Os doentes com AVC demoram muito tempo a
chegar ao hospital, 0 que limita bastante a sua ele-
gibilidade para tratamentos especificos. Isso pode ser
ultrapassado se a populagdo estiver suficientemente
informada e sensibilizada para o reconhecimento
precoce dos sintomas de AVC e para as medidas de
prevencao, através de agentes como os cuidados
de satide primarios e as escolas’, considera a neu-
rologista.

Papel central da enfermagem

A enfermagem assume um papel central no percurso
de recuperacao dos doentes neuroldgicos, assegu-
rando a vigilancia clinica continua, a promocao da
autonomia e a coordenacao de intervencdes que
contribuem para melhores resultados em saude.
“Na nossa unidade, procuramos garantir que cada
doente beneficia de um plano de cuidados individua-
lizado, centrado nas suas necessidades especificas
e orientado para a recuperagao funcional, a maxi-
mizacao da autonomia e a melhoria da qualidade
de vida’, afirma Pedro Vieira da Silva.

De acordo com o enfermeiro gestor da Unidade
de Internamento de Neurologia desde junho de
2025,“areabilitacdo deve iniciar-se desde o primeiro
momento de contacto com o doente”."A evidéncia
demonstra que uma intervencéo precoce, estrutu-
rada e articulada entre os diferentes profissionais de
saude é determinante para reduzir a incapacidade,
prevenir complicagdes, acelerar a recuperacéo e po-
tenciar os ganhos em saude’, sublinha.

Pedro Vieira da Silva defende que “as reunides
multidisciplinares constituem uma prioridade estra-
tégica, promovendo uma comunicacao mais eficaz
entre as equipas, a definicdo de objetivos terapéu-
ticos comuns e a tomada de deciséo clinica funda-
mentada”. Estes momentos “permitem uma andlise

integrada da situagdo de cada doente, facilitando

Z)
Formacdo e cultura de equipa

a opinifio de José Vale, a grande mais-valia do Servigo de Neurologia da ULS de Loures/Odivelas é o seu capital

humano, que resulta da concretizagdo dos principais objetivos do diretor — reunir uma equipa experiente e criar um
ambiente favordvel & aprendizagem. Desde a obtengdo da idoneidade formativa parcial, em 2015, a equipa recebe um
interno de Neurologia por ano. A par, acolhe estigios de Medicina Interna, Psiquiatria e Fisiatria, além de participar no
ensino pré-graduado da Faculdade de Medicina da Universidade de Lishoa.

“Quanto melhores forem os neurologistas, melhor sera a Neurologia em Portugal. Por isso, aminha fungdo essencial, para
além da vertente assistencial, & garantir que formamos bons neurologistas”, afirma José Vale, apontando a aprendizagem
em equipa como uma das principais vantagens do Servigo Nacional de Saiide. 0 conhecimento que se adquire na discusséo
dos casos & enorme. Essa dinimica de aprendizagem e partilha & a nossa maior virtude”, remata.

N

& o planeamento dos cuidados, a otimiza¢do dos
tempos de internamento e a preparacao de uma
transicao segura para o domicilio ou paraa con-
tinuidade de cuidados, sempre com o doente
e a familia no centro da intervengao’, conclui o
enfermeiro gestor. i

Mais registos em fotografia e
video da visita do Correio SPN
ao Servico de Neurologia da
ULS de Loures/Odivelas
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NEUROFTALMOLOGIA
Estégio de 3 meses, em 2022, no Hospital Universitario de Bellvitge, em Barcelona, Espanha
B © Tipologia do estagio: clinico
- © Atividade diaria: consulta
E © Carga horaria: 4 a 8 horas/dia
- © Ambito do estagio: opcional
= © Grau de autonomia do estagiario: parcial
- © Orientador e/ou responsavel: sim
é © Sessoes clinicas e formativas: sim
2 © Publicagdo e apresentacao de trabalhos no ambito do estagio: sim
ii © Ambiente entre estagiarios, responsaveis pelo estagio e internos locais: colaborativo
2 e inclusivo
QUOTIDIANO
© Tipo de alojamento e custo médio por més: apartamento partilhado com pessoas desconhecidas
(€500-€1000/més)
© Meio de transporte e tempo entre alojamento e estagio: metro (30 minutos)
© Custo de vida: superior a Portugal
© Requisitos: seguro médico
© Apoio financeiro: nao
©® Aspetos positivos: conhecimento adquirido, facilidade na definicao do horario e possibilidade de assistir ao que queria.
® Aspetos negativos: pouca componente social entre internos.
- - » L]
Voltaria a realizar este estagio? SIM
@

4

NEUROFISIOLOGIA

Estagio de 5 meses, entre 2024 e 2025, no Hospital Universitario de Bruxelas, Bélgica

© Tipologia do estagio: clinico

® Atividade diaria: internamento (neurocriticos) e laboratério de eletroencefalograma (EEG)

© Carga horaria: 9 horas/dia

© Ambito do estagio: opcional, no ambito do internato de Neurologia

© Grau de autonomia do estagiario: observacional

@ Orientador e/ou responsavel: sim

® Sessoes clinicas e formativas: sim

® Publicacédo e apresentacao de trabalhos no ambito do estagio: ndo

© Ambiente entre estagiarios, responsaveis pelo estagio e internos locais: colaborativo
e inclusivo. Internos reservados, mas simpaticos.

QUOTIDIANO

© Tipo de alojamento e custo médio por més: apartamento préprio (>€1000)

©® Meio de transporte e tempo entre alojamento e estagio: metro (30 minutos)
® Custo de vida: semelhante a Portugal

® Requisitos: nenhum

® Apoio financeiro: ndo

® Aspetos positivos: estagio muito proficuo, com observacdo de multiplas patologias e doentes, casos raros e complexos. Proximidade com
as equipas médicas, aprendizagem continua, discussao multidisciplinar frequente. Observagao de centenas de EEG, discussdo dos achados e
interpretacdo no contexto clinico. Oportunidade de aceder a base de dados de milhares de EEG realizados em diversos contextos criticos e ndo
criticos. Oportunidade de assistir a reunides e sessdes formativas. Centro especializado em doentes neuroldgicos criticos e muita experiéncia
clinica e de investigacao, com multiplos ensaios clinicos a decorrer.

©® Aspetos negativos: necessario conhecer a lingua francesa para entender as discussdes/reunides, apesar de a maioria dos colegas falar inglés em
conversas individuais. A dificuldade de comunicagao impediu uma atitude mais ativa na observacao direta do doente.

Voltaria a realizar este estagio? SIM

Se é interno ou recém-especialista de Neurologia e tem uma experiéncia em solo internacional
que gostaria de partilhar no Correio SPN, contacte a Comisséo de Internos e Recém-Especialistas
de Neurologia (CIREN).

. @) . — .
bit.ly/CanalCIREN ] cireneurologia ciren.direccao@gmail.com ]
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) Participagdo nacional na Spring School 2026 da EAN

Spring School 2026 da European Academy of Neurology (EAN) |

decorreu entre 29 de abril e 3 de maio, em Steinschaler Dorfl,

na Austria, reunindo 106 participantes de 31 paises. Portugal
esteve expressivamente representado, com 15 internos de Neurologia
de varios hospitais, refletindo o crescente envolvimento dos mais jovens
em iniciativas internacionais de formacao.

O encontro destacou-se pela forte componente cientifica e pela
oportunidade de contactar com jovens neurologistas de diferentes
contextos geogréficos e profissionais. O ambiente de confraternizagéo
criado desde o primeiro dia favoreceu a partilha de experiéncias e
perspetivas sobre a prética clinica e a formagdo em Neurologia nos
varios paises representados.

Ao longo dos trés dias centrais do programa, assistimos a sessdes
tedricas e praticas conduzidas por especialistas de referéncia interna-
cional, abordando alguns dos mais recentes avancos na Neurologia.
Aedicdo de 2026 foi estruturada em torno da relacao entre diferentes
6rgéos e sistemas e o cérebro, explorando os temas “Heart & Brain’," Gut & Brain’
e“Breath & Brain".

No primeiro dia, dedicado a interagdo entre coragao e cérebro, foram discu-
tidas as sinergias terapéuticas nas doencas cardio e neurovasculares, o papel
da anticoagulagdo no tratamento do acidente vascular cerebral (AVC) e os
determinantes genéticos das doencas vasculares.

O segundo dia centrou-se no eixo intestino-cérebro, abordando o impacto
dos estilos de vida e da alimentacdo na prevencéo e no tratamento das doen-
cas neuroldgicas, o papel da microbiota intestinal na sua fisiopatologia e as
novas estratégias terapéuticas dirigidas a comunicagdo entre o intestino e o
sistema nervoso.

O terceiro dia incidiu sobre a relagdo entre o sistema respiratério e a Neuro-
logia, com destaque para a apneia do sono antes e ap6s AVC, as perturbacoes
respiratérias associadas a epilepsia e os modelos multidisciplinares de cuidados
de suporte nas fases avangadas da esclerose lateral amiotrofica.

4
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As sessoes plendrias foram complementadas por workshops interativos em
pequenos grupos, permitindo aprofundar os temas abordados através da dis-
cussao de casos clinicos e da interagdo direta com os especialistas convidados.
Além da vertente académica, a Spring School proporcionou diversas atividades
de networking e de integracao cultural. Entre os momentos mais marcantes,
destaque para a visita guiada a histérica Abadia de Melk e o jantar tematico
num restaurante tradicional austriaco.

Além da elevada qualidade cientifica das sessoes, tivemos oportunidade
de conhecer colegas de diferentes paises, discutir desafios comuns da pra-
tica clinica e contactar de perto com especialistas de referéncia internacional.
Oambiente informal, a proximidade entre participantes e a forte componente de
partilha fizeram desta Spring School uma experiéncia particularmente marcante
e enriquecedora, tanto do ponto de vista formativo como pessoal.

Este ano, ainda decorrerd a Autumn School da EAN, entre 21 e 25 de outubro,
em Viena.

adta.): DrDiana de Pinho, Di? Romana Rodliigues"; Dr. Luis R\d

Dr:2 Teresa Duraes, Dr. Pedro Almeida, Dr.2 Carolina Gavancho, Dr.23:Rita"Rato, Dr."Gongalo Pinho, Dr.2 Beatriz
Barreto, Dr.2 Patricia Grilo, Dr.2 Ana Rita Sacramento, Dr.2 Liliana Silva, Dr.2 Inés Carmo e Pinto, Dr.2 Daniela Dinis
e Dr.2 Mafalda Perdicotilis.

Torneio de Neurologia em Evora

Equipas participantes e organizadores do Torneio de Neurologia realizado em Evora,

no ambito do Férum de Neurologia 2026. i

m“apenas 30 segundos’, esgotaram as inscri¢cdes para o Torneio de Neurologia
decorrido no dia 29 de maio, durante o Férum de Neurologia 2026, em Evora.
Quem o revela é o Dr. Jorge Machado, cocoordenador do Comité de Imagem
e Comunicagdo da CIREN, que apresenta um balan¢o muito positivo deste jogo em
formato de quiz, que junta a comunidade neurolégica num momento de lazer, mas
também de aprendizagem. “Correu muito bem. Foi muito divertido e toda a gente
gostou’, garante o interno do 4.° ano de Neurologia na Unidade Local de Saude de

Matosinhos.

A organizacao da iniciativa envolveu a direcdo da CIREN e outros internos e neuro-
logistas que quiseram ajudar.”Cada elemento foi responsavel por criar trés perguntas.
Depois, juntdmo-nos e selecionamos as 20 melhores, aperfeicoando-as em conjunto’,

explica Jorge Machado. Mais dificil foi nao poder incluir todos
os que se inscreveram:“Infelizmente, ndo foi possivel que todos
os interessados participassem, uma vez que o regulamento do
Torneio de Neurologia restringe a participacdo a cinco equipas
[inscreveram-se oito].”

Por acertar mais respostas, a equipa azul foi a vencedora,
recebendo como prémio a inscricdo dos seus membros no
13.2Congresso da Euro-
pean Academy of Neu-
rology, que serealizard
entre 12 e 15 de junho
de 2027, em Gotem-
burgo, na Suécia.

Fotogaleria do Torneio
de Neurologia e video

com declaracées
do Dr. Jorge Machado

s

g O N g
Prof. Miguel Viana Baptista, presidente da Sociedade Portuguesa de Neurologia,
com a equipa azul, vencedora do Torneio de Neurologia realizado a 29 de maio.
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A Dr.2 Inés Torres, que, no passado més de janeiro, iniciou o
internato de Neurologia na Unidade Local de Saiide (ULS) de
Sdo Jodo, no Porto, é jogadora federada de futsal desde os 15
anos. Depois de passar por outros clubes, atualmente joga pela
Escola Desportiva e Cultural (EDC) de Gondomar, da segunda
divisdo nacional. Conciliar os estudos e a atividade clinica
com o desporto é desafiante, mas Inés Torres mantém o foco e
o empenho para continuar no futsal federado enquanto constréi

L]

- -

gas, percebi que tinha jeito’,
conta. Quando surgiu a opor-
tunidade de ingressar num
clube de futsal, ndo hesitou:
“Aos 15 anos, comecei a jogar
no Centro Desportivo Cultural
Santana, na Maia”’

Passados alguns meses,
em 2016, mudou-se para a
equipa da Casa do Futebol
Clube do Porto de Rio Tinto,
na qual completou a época de

ara Inés Torres, o ponto alto da época

2025/2026 foi disputar, no dia 25 do pas-

sado més de abril, a meia-final daTaca de

Portugal de Futsal Feminino. O resultado,
contudo, ndo foi o desejado para o seu clube (EDC
de Gondomar): a derrota frente ao favorito Grupo
Nun‘Alvares, de Fafe, impediu a equipa de chegar
a final, da qual resultou vencedor o Sport Lisboa
e Benfica. Ainda assim, foi um marco coletivo e
individual que a interna de Neurologia, de 25 anos,
jamais esquecera.

O desporto esteve sempre presente na vida de
Inés Torres. Comegou por praticar natacao, entre
0s 5 e 0s 12 anos, e, desde os 15, futsal federado.
“Eu e a minha irméa aprendemos a jogar futebol
com o nosso pai. Na escola, ao jogar com os cole-

O transicdo para o seu“clube do
coracao”: 0 EDC de Gondomar, onde ficou nos cinco
anos seguintes.”Em 2018, a nossa equipa junior foi
campea distrital. Quando comecei a jogar na equipa
sénior, as colegas apoiaram-me muito. Ganhei um
carinho especial pelo clube’, explica Inés Torres.

Depois de definir o objetivo de entrar no curso
de Medicina, tornou-se dificil conciliar os estudos
com o desporto federado.“Confesso que, por vezes,
faltava a alguns treinos para estudar, porque tinha
de tirar boas notas, mas fui conseguindo conciliar,
até porque encarava o futsal como um escape”’,
afirmaainterna, que, na altura, treinava trés vezes
por semana, conjugando a atividade nas juniores
e nas seniores.

Neste periodo no EDC de Gondomar, Inés Torres
foi convocada pela Associagao de Futebol do Porto,

[\ Pedro Bastos Reis

o seu trajeto na Neurologia.

Nuno Branco

para jogar em torneios interassociagoes. “Foram
escolhidas as melhores atletas e acabou por ser uma
experiéncia marcante, que me permitiu conhecer
jogadoras de outros clubes e distritos, e perceber
diferentes realidades de treino’, recorda.

DEPOIS DE VARIOS CLUBES,
o\ 0 REGRESSO "H CHSH"

Na época 2021/2022, Inés Torres abragou um novo
desafio, mudando para o Novasemente Grupo Des-
portivo, de Espinho, e, na época seguinte, para o
Juventus daTriana, de Rio Tinto. Entre 2023 e 2025,
vestiu a camisola do Lusitania de Lourosa Futebol
Clube, pelo qual jogou, em duas épocas, cerca de 60
jogos. Foi um periodo intenso e de grande desen-
volvimento, mas também marcado por um sabor
agridoce.“Conseguimos a manutenc¢ao na segunda
divisdo quase na Ultima jornada [na temporada
2024/2025], mas, mesmo assim, o clube decidiu
acabar com a seccdo de futsal feminino na época
seguinte, para se focar no masculino. Fiquei muito
triste, porque tinha dado tudo’, lamenta.

No entanto, ao mesmo tempo que iniciava um
importante novo capitulo na sua vida, Inés Torres
ingressou no Oliveira do Bairro Sport Clube, o que
Ihe permitiu continuar a jogar futsal enquanto fa-
Zia 0 ano comum do internato no Hospital Infante
D. Pedro, que integra a ULS da Regiao de Aveiro.
No inicio de 2026, de regresso ao Porto para co-




Durante um jogo contra o Sporting Clube de Braga,
em fevereiro de 2026.

mecar o internato de Neurologia na ULS de Séo
Joédo, surgiu a oportunidade de “voltar a casa” no
futsal, ao EDC Gondomar, onde cumpriu a segunda
metade da temporada 2025/2026.“Foi muito bom
voltar. Reencontrei antigas colegas, com quem me
dava muito bem. O presidente ainda é o mesmo e
continua a cuidar muito bem do clube. Estd a ser
muito bom’, afianca.

Quanto ao balanco da tltima época, Inés Torres
destaca nao sé as conquistas coletivas, em particular
achegada a meia-final daTaga de Portugal de Futsal
Feminino, mas também o crescimento individual.
“Comecei com algum receio, mas fui ganhando
confianca e ritmo. Sinto-me bem fisicamente e
consegui marcar alguns golos, apesar de ndo ser
uma goleadora nata [risos]’, confidencia. Apesar
de tanto o Oliveira do Bairro Sport Clube como o
EDC de Gondomar estarem na segunda divisao, a
médica considera que a exigéncia aumentou.“Senti
alguma diferenga em termos de intensidade, prin-
cipalmente nos treinos, porque estamos a competir
com objetivos diferentes’, sublinha.

Inés Torres joga tanto a ala como a fixo, posi-
¢oes com desafios especificos ao longo do jogo.
“As alas tém de ajudar no ataque e progredir com
rapidez perto da linha, assim como lidar com a
velocidade das alas da equipa adversaria. As fixos
sdo mais responsaveis por gerir a defesa, tém a
visao de jogo de tras e conseguem comunicar com
toda a equipa, transmitindo os ajustes defensivos
necessarios. Por vezes, as pivots adversarias sdo
jogadoras muito possantes fisicamente, o que

exige bastante intensidade fisica
para lhes roubar a bola”, explica.
Refletindo acerca dos seus pontos
fortes e fracos no futsal, a interna de l
Neurologia elege como principal qua-
lidade a componente tética.”Sou uma

jogadora que percebe o jogo e que m #1

consegue ver as melhores linhas de
passe. Nao gosto tanto de arriscar no
um para um’, descreve, definindo-se
como uma jogadora mais defensiva.
Quanto aos aspetos a melhorar, con- r
sidera que “poderia evoluir mais em

termos fisicos e de intensidade, assim como na
vertente técnica”

Relativamente a objetivos por concretizar na
sua pratica desportiva, Inés Torres confessa o so-
nho de ser chamada a Selecao Nacional de Futsal
Feminino, embora reconheca a dificuldade de o
conseguir. “A exigéncia é cada vez maior, porque
se regista um desenvolvimento crescente do futsal
feminino’, justifica.

Atualmente, a interna de Neurologia treina fut-
sal trés vezes por semana (as segundas, tercas e
quintas), duas horas por treino, competindo prati-
camente todos os fins de semana, com jogos que
tanto decorrem “em casa” como em varios pontos
de pais, muitas vezes requerendo “viagens longas”.
“Hoje em dia, consigo gerir melhor o meu tempo,
sem ter de faltar a treinos’, real¢a a médica, admi-
tindo, contudo, que concilia esta intensa pratica
desportiva com o internato a custa de “poucas
horas de sono e algum cansaco no dia a dia".

Ha poucos meses na Neurologia (iniciou o
internato desta especialidade em janeiro passado),
Inés Torres conta que a experiéncia na ULS de
Sao Jodo “estd a corresponder e até a superar as
expectativas”. “Realizar o internato da especiali-
dade num hospital central permite-me contactar
com as mais variadas patologias neurolégicas”,
sublinha, admitindo que a sua atividade “tem sido
bastante intensa’, ndo sé6 na clinica como também
nas vertentes académica e de investigacao.“Em se-
tembro, vou comecar a dar aulas de propedéutica
e ja me perguntaram se queria integrar projetos de
investigacdo’, indica. As suas principais mentoras
tém sido a Dr.2 Catarina Caldeiras, na drea da epi-
lepsia, e a Dr.2 Marta Carvalho, no internamento
e nas doencas vasculares.

Inés Torres recebeu os repérteres do Correio SPN no Pavilhao
do Centro de Multivaléncias de Carreiros, em Rio Tinto,
onde ja treinou muitas vezes.

Nos préximos anos, é expectavel que a exigéncia
dointernato de Neurologia aumente. Por isso, Inés
Torres estd ciente de que, mais cedo ou mais tarde,
podera ter de colocar o futsal de lado.”Havera uma
altura em que vai ser praticamente impossivel conci-
liar as duas atividades, mas estou a adiar ao maximo
essa decisdo. Para mim, é importante continuar
com o futsal federado, mas sempre considerei que
viver s6 do desporto é um pouco desinteressante.
Preciso de um estimulo maior
para trabalhar todos os dias”,
conclui.

Mais fotografias e fragmentos

da entrevista em video
com aDr.2Inés Torres
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Neurologia no ambulatorio em foco no Forum 2026

Entre os dias 28 e 30 de maio, Evora acolheu a primeira edicdo do Férum de Neurologia organizada pela nova
direcdo da Sociedade Portuguesa de Neurologia (SPN). Sob o mote “Neurologia no ambulatério”, o programa reuniu
especialistas nacionais e internacionais para abordar as principais atualizagdes cientificas da pratica neurolégica, mas
também para refletir sobre temas como a comunicagio de um diagndstico e as disposigdes legais. Um dos destaques

foi a sessd@o "Grand rounds”, que reforgou a importéncia do raciocinio clinico.

pds uma saudagao inicial feita pelo Prof.
Miguel Viana Baptista, presidente da
SPN, e pela Dr.2 Cladudia Borbinha, neu-
rologista na Unidade Local de Saude
(ULS) do Alentejo Central, a ceriménia de abertura
prosseguiu com a conferéncia“Evora_27, Capital
Europeia da Cultura’, na qual a Dr.2 Maria do Céu
Ramos explorou a relacdo entre cultura e satde,
destacando o potencial da primeira enquanto
instrumento de promocao do bem-estar.

“A pessoa que esta em sofrimento pode me-
Ihorar qualitativamente o seu bem-estar através
de uma experiéncia artistica, cultural e relacional.
A cultura, a arte, a beleza e o sentimento sdo
indissocidveis da saude fisica e mental’, afirma
a presidente da Associacio Evora 2027 - Capital
Europeia da Cultura, remetendo para a impor-
tancia da “prescricao cultural”.

Cerimonia de abertura: Prof. Miguel Viana Baptista, Dr.? Claudia
Borbinha e Dr.2 Maria do Céu Ramos.

©18 Agosto 2026

Sob o conceito central do “Vagar’, a Associa-
cao Evora 2027 propde “um tempo com escala
humana, habitado com atencao, cuidado, con-
templacdo e siléncio, que resiste aos elementos
disruptivos da qualidade de vida e do bem-estar
e possibilita uma vida equilibrada e plena”. A res-
ponsavel deixou ainda um convite aos neurologis-
tas para regressarem a Evora em 2027 e viverem
“a experiéncia da ‘cultura do Vagar’ em didlogo
com a diversidade cultural europeia”

Doengas neuromusculares
e inflamatérias

A primeira sessdo cientifica do Férum versou
sobre doencas neuromusculares, particular-
mente as novas recomendagdes nacionais para
a miastenia gravis. Segundo o Dr. Simédo Cruz,
um dos principais contributos do documento
é a definicdo de “uma proposta de critérios de
diagnéstico, particularmente util nos doentes
sem anticorpos, em que o diagndstico
muitas vezes é duvidoso”. As recomenda-
¢oes propdem ainda “um lugar para cada
terapéutica e uma sequéncia légica de
acordo com critérios bem definidos”.

O neurologista na ULS de Amadora/Sintra
destaca que a miastenia gravis atravessa
atualmente “uma fase Unica” do ponto de
vista terapéutico.“Estamos a assistir ao sur-
gimento de novos medicamentos, muito
seguros, de rapida atuacéo e eficazes, que
estdo arevolucionar esta area’, reitera, refe-
rindo-se aos inibidores do complemento e
aos antagonistas do recetor de fragmento
cristalizavel neonatal. Estes farmacos per-

N Ragquel Oliveira Nuno Branco

mitem que “doentes que ndo melhoravam com
as terapéuticas tradicionais possam, eventual-
mente, voltar a uma vida normal e que aqueles
que melhoravam possam ter uma vida livre de
efeitos adversos”.

Apesar dos avancos, Simao Cruz admite que
persistem desafios, desde logo, “o reconhecimento
da doenca, por desvalorizacdo dos sintomas ou
procura inicial de outras especialidades”. Acresce
“o0 acesso desigual a exames complementares e a
auséncia de centros de referéncia, o que dificulta o
diagnostico e a exploracdo de novas abordagens
terapéuticas”

Apds a primeira sessdao de casos clinicos,
seguiu-se a abordagem dos novos critérios de
diagndstico na esclerose multipla (EM), na mesa
de doencas inflamatérias. De acordo com o Prof.
Pedro Abreu, uma das principais novidades dos
critérios McDonald 2024 é “a inclusdo do nervo

Sessao “Doencas neuromusculares”: Prof. Luis Santos, Dr.2 Anabela
Matos (moderadores) e Dr. Simao Cruz.



optico, que conta, agora, como quinta topografia
da doenca”.“As alteragdes desmielinizantes, neste
contexto, podem ser diagnosticadas de forma
multimodal através da tomografia de coeréncia
Optica [OCT], dos potenciais evocados visuais e da
ressonancia magnética do nervo 6ptico’, explica o
neurologista na ULS de Séo Joéo, no Porto

“Foram ainda introduzidos, nestes critérios de
diagnéstico, o sinal da veia central e as lesdes
com anel paramagnético, que aumentam a es-
pecificidade diagndstica e que séo passiveis de
ser objetivadas em determinadas sequéncias de
ressonancia magnética’, acrescenta Pedro Abreu.
Outrainovacéo é“a possibilidade de diagnosticar
doentes assintomaticos — com sindrome radio-
logicamente isolada — com base em alteragdes
imagiolégicas e biomarcadores, permitindo uma
abordagem mais precoce e tornando a EM “um
diagnéstico bioldgico e ndo apenas cronolégico”.

Para Pedro Abreu, estas mudancas reforcam a
necessidade da multidisciplinaridade, tornando
“mais importante a comunicacdo entre Neurolo-
gia, Oftalmologia, Neurorradiologia e Patologia
Clinica”. Por outro lado, sublinha o papel central da
neuroimagem:“A ressonancia magnética é agora
indispensavel para o diagndstico e tem de ser
realizada e interpretada de forma rigorosa, para
evitar o sobrediagndstico.” O primeiro dia ficou
ainda marcada pela sessdo “Na consulta, é assim
que eu fago” e pela discussdo de pdsteres.

Atualizagdo em epilepsia

O segundo dia arrancou com uma sessao sobre
epilepsia, na qual a Dr.2 Raquel Samdes apresen-
tou as novas etiologias desta doenca. “Estamos
a passar de uma era em que desconheciamos a
causa de muitas epilepsias para uma fase em que
procuramos defini-las de forma mais bioldgica e
fisiopatoldgica, para oferecermos tratamentos
mais personalizados’, explica.

Na sua prelecéo, a neurologista na ULS de Santo
Anténio, no Porto, destacou o papel crescente
dos estudos genéticos nas epilepsias de etiolo-
gia indeterminada. “Podemos identificar causas
que merecem um tratamento especifico e mais
preciso’, justifica. Raquel Samdes abordou ainda
o fenémeno do mosaicismo, com destaque para
aviamTOR, em que“alteragdes genéticas surgem
apenas no tecido cerebral, ndo sendo detetéveis
em andlises de sangue e estando associadas a mal-
formagoes do desenvolvimento cortical”. Também
a epilepsia de origem autoimune esteve em ana-
lise, tendo a especialista defendido aimportancia
de“distinguir entre crises sintométicas agudas no
contexto de encefalites autoimunes e tipos de
epilepsiaimune crénica, para definir a estratégia
de imunossupressdao mais adequada”.

Raquel Samdes defende o foco “néo apenas no
controlo das crises, mas também na etiologia da
epilepsia, pois tal permitira oferecer tratamentos
mais especificos, definir o prognéstico de forma
mais rigorosa, identificar melhor as comorbilidades
- como alteragdes cognitivas e neuropsiquiatri-
cas - e, consequentemente, dirigir o tratamento
mais apropriado”.
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Depois de mais um momento de discussao de
casos clinicos, realizou-se a primeira keynote lecture
do evento, centrada na aplicagcao de tecnologias
moveis no tratamento da epilepsia. Nesse ambito,
o Prof. Pedro Viana apresentou varias solucoes
para monitorizar a epilepsia no domicilio, com
destaque para o eletroencefalograma subcuténeo,
que“permite registar a atividade cerebral durante
meses ou mesmo anos”.“Conseguimos identificar
crises epiléticas e padrdes de ocorréncia destes
fenémenos, possibilitando uma monitorizacéo
mais objetiva’, garante.

Segundo o neurologista no King's College
Hospital, em Londres, esta informagao pode be-
neficiar tanto doentes como clinicos: “Os doentes
ganham confianca por conseguirem perceber se
determinados sintomas correspondem ou nao a
crises epiléticas. Os profissionais de satide conse-
guem perceber se as alteragdes terapéuticas sao
eficazes e seguras.”

Apesar do potencial destas ferramentas, per-
sistem desafios a sua ampla integracdo na pratica
clinica. “Precisamos de consoércios para reunir
dados e de estudos multicéntricos que gerem
evidéncia robusta’, afirma Pedro Viana. O prele-
tor destaca ainda a necessidade de “aperfeicoar
algoritmos que possam detetar automaticamente
as crises” e de “ultrapassar a barreira dos custos,
que limitam a utilizacdo destes dispositivos em
muitos centros e paises”.

Cefaleias e raciocinio clinico
A mesa seguinte teve como tema central o manejo
dos novos farmacos preventivos da enxaqueca.
A Prof.2 Isabel Pavdao Martins debrugou-se sobre
os anticorpos monoclonais anti-CGRP (peptideo
relacionado com o gene da calcitonina), que
constituiram “uma revolugado no tratamento da
enxaqueca, ao permitir que doentes com formas
muito graves respondam a terapéutica”

Além da eficécia, a antiga coordenadora da
Consulta de Cefaleias da ULS de Santa Maria,
em Lisboa, realca a seguranca e a tolerabilidade

destes anticorpos monoclonais, bem como o seu '

impacto a um nivel mais abrangente: “Os estu-
dos de vida real tém evidenciado melhorias nas
queixas depressivas e cognitivas, sobretudo nos
doentes respondedores.”

Quanto a selecéo dos candidatos, a preletora
adianta que as diretrizes internacionais apontam
para “o recurso a estes farmacos como primeira
linha de tratamento”. Contudo, ressalva que a sua
utilizacao “depende das regras de cada pais e, em
Portugal, até de cada ULS". Por isso, “sobretudo
no Servico Nacional de Saude, a indicagdo tem
recaido sobre doentes com formas frequentes ou
crénicas resistentes aos preventivos orais”.

A sessao incluiu ainda uma apresentacdo do
Dr. Carlos Andrade sobre antagonistas dos receto-
res do CGRP,“medicamentos orais eficazes tanto no
tratamento da crise como na sua prevengao, ofe-
recendo maior flexibilidade terapéutica’, descreve
Isabel Pavao Martins. Durante a manhg, realizou-se
ainda nova discussao de casos clinicos e mais uma
sessdo “Na Consulta, é assim que eu faco”.

Continua

Sessao “Doencas inflamatdrias”: Prof. Pedro Abreu, Prof.2 Daniela
Jardim Pereira (moderadora) e Dr. Carlos Capela (moderador).

Sessao “Epilepsia”: Dr.2 Ana Rita Peralta (moderadora), Dr.2 Raquel
Samaes e Dr. José Paulo Monteiro (moderador).

Keynote lecture | (“Mobile health technology applied to epilepsy care”):
Dr. 2 Ana Rita Peralta (moderadora) e Prof. Pedro Viana.

Sessao “Cefaleias”: Prof.2 Isabel Pavao Martins, Dr. Carlos
Andrade, Dr. Miguel Rodrigues (moderador) e Dr.2 Isabel Luzeiro
(moderadora).



“"Reunido muito hem conseguida”

presidente da SPN, Prof. Miguel Viana Baptista, faz um balango hastante positivo do primeiro Férum
de Neurologia organizado pela nova diregdo. “Foi uma reunidio muito bem conseguida. A adeséo atesta que
o modelo foi ao encontro do que os neurologistas mais jovens e em formagdo queriam”, afirma, valorizando a
aposta no "“rigor cientifico, que a SPN pretende continuar a elevar nos seus eventos”.
AN Entre os momentos mais marcantes do evento, 0 também diretor do Servigo de Neurologia da ULS de Lishoa

" Ocidental/Hospital de Egas Moniz destaca a sesséo de Grand Rounds, que classificou como "o voltar a uma
Neurologia do principio ao fim"”, percorrendo “sintomas, clinica, diagnéstico sindromético e topogréfico, exames
complementares e anatomia patoldgica” . Merecem ignalmente elogios as sessdes teméticas e as keynote lectures,
caracterizadas pela “maior exigéncia nos temas cientificos”, e ainda as sessdes “Na consulta é assim que eu
fago”, que ahordaram tematicas como “a comunicagdo do diagndstico e questdes legais, que foram muito bem
recehidas e devem ser replicadas”.

A apresentacéo de trabalhos pelos mais jovens foi tamhém uma das apostas da diregéo da SPN ao longo
dos trés dias do Férum de Neurologia, que integrou um momento destinado a apresentagéo de casos clinicos
em todas as sessdes teméticas. Os dois primeiros dias encerraram com a discussdo de posteres, que estavam
expostos fisicamente no local.

A tarde arrancou com a sessao “Grand
rounds”, assente numa “conferéncia clinico-
-patoldgica” em que se discutiu um caso de
alteracdo de comportamento e personalidade,
que no final viria a ser confirmado como dege-
nerescéncia corticobasal. “O fenétipo clinico
das doencas degenerativas pode ser similar ao
de um grupo muito grande de patologias, pelo
que o desafio foi, através da evolugéo clinica
e dos exames complementares, restringir as
hipéteses diagnoésticas’, adianta o Prof. Ricardo
Taipa, um dos intervenientes.

O neurologista na ULS de Santo Anténio
alerta que estes casos desafiantes “criam
grandes incertezas nas familias e nos clinicos’,
notando que “mesmo em centros altamente
diferenciados, o diagndstico definitivo é es-
tabelecido muitas vezes apenas post-mortem,
através da autépsia neuropatoldgica’, como
sucedeu no caso discutido.

Para Ricardo Taipa, a andlise destes casos
constitui uma ferramenta essencial na formagao
dos neurologistas, ao reforcar a importancia
da clinica:“Os alicerces tém de continuar a ser
uma boa anamnese, um bom exame fisico e
o raciocinio clinico. Numa altura em que dis-
pomos de muitos recursos tecnoldgicos e bio-
marcadores que auxiliam o diagnéstico, nédo
podemos inverter o processo e olhar para os
exames antes da clinica, sob pena de introdu-
zirmos muito ruido.”

. & W=
Sessao “Grand rounds”: Prof. Pedro Abreu, Prof. Ricardo Taipa
(apresentador), Dr.2 Candida Barroso, Dr.2 Maria do Carmo Macario,
Dr. Miguel Grunho e Dr. José Fins (apresentador).

Sessao “A doenca de Parkinson deve ser vista por todos os
neurologistas?”: Dr. Joao Lourengo, Prof. Miguel Coelho (moderador),

Dr. Miguel Grunho (moderador) e Dr.2 Margarida Rodrigues.
? ( ) 4 ? Doencgas de Parkinson e de Alzheimer

A mesa seguinte procurou analisar se a doenca
de Parkinson (DP) deve ser vista por todos os
neurologistas, tendo a Dr.2 Margarida Rodrigues
defendido que sim, numa fase inicial. “A DP é
a segunda doenca neurodegenerativa mais
prevalente e o seu progressivo aumento torna
essencial o diagnéstico e acompanhamento
precoces”, afianca. Também o facto de existirem
“tratamentos eficazes, sobretudo no controlo
dos sintomas motores”, reforca, na opinido da
neurologista na ULS de Braga, aimportancia do
“diagnéstico e tratamento atempados”.

Entre os sinais de alerta, Margarida Rodri-
gues destaca a bradicinesia, caracterizada pela
“lentiddo e pobreza de movimentos’, que se
manifesta na “menor agilidade em realizar
tarefas do dia a dia, tendéncia para arrastar

Sessao “Doenca de Alzheimer — deméncia e disposicoes legais”: Prof.
Alexandre Mendonga, Prof.2 Luisa Alves (moderadores), Dr.2 Rosario
Zincke dos Reis e Prof. Miguel Tabuas Pereira.
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os pés e dificuldade em escrever”. Embora o
tremor seja “o sintoma mais frequentemente
valorizado”, a preletora alerta que “um terco
dos doentes podem nao o desenvolver, ma-
nifestando apenas bradicinesia”.

Margarida Rodrigues defende que os in-
ternos podem acompanhar estes doentes,
devendo estar atentos e “questionar na con-
sulta para, posteriormente, estarem mais ca-
pacitados para o diagndstico e tratamento”.
De seguida, o Dr. Jodo Lourenco defendeu que,
numa fase avangada, a DP nao deve ser vista por
todos os neurologistas. “A DP pode tornar-se
mais complexa, justificando a referenciagéo
para neurologistas dedicados as doencgas do
movimento”, assevera Margarida Rodrigues.

Ap6s nova sessao de casos clinicos, teve lugar
o painel dedicado a doenca de Alzheimer, na
qual o Prof. Miguel Tabuas Pereira partilhou a
perspetiva do clinico. O neurologista na ULS
de Coimbra defende que questées como a
autonomia, o consentimento informado e a
representacao legal “devem ser discutidas o
mais cedo possivel, para que a oportunidade
de conhecer a vontade do doente nédo seja
perdida com a rdpida progressdo da doenca”.

Por se tratar de uma doenca que “afeta toda
a dinamica familiar’, Miguel Tabuas Pereira en-
tende que o papel do clinico passa também
por “estar atento a familia, pois o seu bem-
-estar é importante para que o doente esteja
bem”. O presidente do Grupo de Estudos de
Envelhecimento Cerebral e Deméncia con-
sidera ainda fundamental ajudar a familia a
enfrentar assuntos sensiveis: “Se formos nds a
iniciar assuntos como a institucionalizacao ou
aintegragdo num centro de dia, com cuidado
e bom senso, aliviamos o sentimento de culpa
da familia. E, muitas vezes, esse é, infelizmente,
0 passo necessario para ajudar os doentes.”

A sessao contou ainda com a participacdo da
Dr.2 Rosario Zincke, presidente da Associagdo
Alzheimer Portugal, que abordou a perspetiva
legal/constitucional da doenca. Segundo Mi-
guel Tabuas Pereira, ficou claro que “o bom
senso e a experiéncia dos profissionais sao
determinantes nestas situa¢ées”. O segundo
dia terminou com a discussao de posteres,
tendo a noite ficado marcada pelo Torneio
de Neurologia (ver pagina 15).



Doengas vasculares cerebrais

O ultimo dia de trabalhos iniciou-se com uma
mesa sobre doencas vasculares cerebrais.
A primeira apresentacdo versou sobre anticoa-
gulacdo em doentes com fibrilhacao auricular
e antecedentes de acidente vascular cerebral
(AVC) hemorrdgico, decisao que continua a ser
um dos maiores desafios da pratica clinica. Se-
gundo o Dr. Ricardo Varela, “os ensaios clinicos
publicados desde 2021 vieram demonstrar que
a anticoagulagao reduz a recorréncia de eventos
isquémicos a custa de um risco hemorragico
variavel’, o que justifica “uma selecao cuidadosa
dos doentes”.

De acordo com o neurologista na ULS de
Santo Antdnio, as principais conclusées, refle-
tidas nas guidelines europeias de 2025, apontam
para “um perfil de seguranca mais favoravel para
anticoagulacao nos doentes com hemorragia
intracerebral profunda, habitualmente de etio-
logia hipertensiva”. Pelo contrério, “doentes com
hemorragia intracerebral em topografia lobar
associada a angiopatia amiloide cerebral e si-
derose cortical superficial devem ser excluidos
de terapéutica anticoagulante”.

A sessao trouxe ainda a debate o encerra-
mento do foramen oval patente apés AVC
isquémico. Ricardo Varela destaca que a Prof.2
Ana Catarina Fonseca apresentou a evidéncia
mais recente, mostrando que “pode haver be-
neficio neste procedimento em doentes com
mais de 60 anos’, embora esta continue a ser
“uma questao em aberto”.

Exercicio fisico e neurologia clinica
Finda a discussao de casos clinicos, decorre-
ram duas keynote lectures, tendo a primeira
versado sobre o papel do exercicio fisico e da
aprendizagem motora para além do controlo
sintomatico na DP. De acordo com a Prof.2 Alice
Nieuwboer, embora os mecanismos ainda ndo
estejam totalmente esclarecidos, acredita-se que
o exercicio fisico “aumenta a circulagdo sangui-
nea no cérebro, fortalecendo as ligagoes entre os
neurénios e criando um melhor ambiente para
a reparacdo e reorganizacao cerebral”.

A especialista, que € membro do Grupo de
Investigagao em Neurorreabilitagao no Leuven
Brain Institute, na Bélgica, refere que “embora a

Z,

evidéncia em humanos continue limitada, estu-
dos de neuroimagem tém mostrado alteragdes
da conectividade cerebral, sobretudo nas redes
compensatérias, associadas ao exercicio fisico”.
“Espero que na préxima década saibamos muito
mais sobre o potencial de modificagao bioldgica
da DP através do exercicio fisico’, antecipa.

Um dos principais desafios é a personalizagdo.
“Ainda ndo temos informacao suficientemente
precisa para caracterizar os diferentes fenétipos
de doentes e identificar que tipo de exercicio
beneficia cada grupo’, explica Alice Nieuwboer,
destacando o papel central dos fisioterapeutas
especializados em neurorreabilitagdo na prescri-
¢ao dos exercicios mais adequados.“A promocao
de mudancas nos habitos de atividade fisica dos
doentes, que necessitam de motivacdo, acompa-
nhamento, condi¢cdes adequadas e recompensas
para manter o exercicio” é o principal desafio
elencado pela especialista.

A ultima keynote lecture foi apresentada pelo
Prof. David Nicholl, que se debrugou sobre a
importancia da neurologia clinica no século XXI.
“A inteligéncia artificial [IA] complementa, mas
néo substitui as nossas competéncias clinicas.
E importante que, enquanto profissionais mais
experientes, partilhemos a utilidade desta tec-
nologia na interpretacdo de exames de imagem,
por exemplo, mas alertemos também para o
risco de enviesamento da IA, ao aprender com
0s seus proprios dados’, sublinha.

O responsavel clinico de Neurologia e Neuro-
fisiologia Clinica no Sandwell and West Birmin-
gham NHS Trust, em Inglaterra, alertou para os
desafios colocados pela crescente dependén-
cia dos exames complementares, dando como
exemplo os novos critérios de diagndstico da
EM, que valorizam técnicas como a OCT. “Existe
um debate ético sobre o risco de potenciais
danos associados ao tratamento de pessoas
que ainda nédo apresentam sintomas’, refere.

Nesse sentido, uma das maiores prioridades
serd dotar os mais jovens de “competéncias de
raciocinio clinico’, com David Nicholl a defender
o regresso a uma Medicina mais préxima do
doente.“E preciso examinar o doente e olha-lo
nos olhos para identificar o problema clinico. Se
dependermos apenas da tecnologia, corremos
o risco de ndo o conseguir fazer”, sublinha.

b

Sessao “Doencas vasculares cerebrais”: Prof.2 Elsa Azevedo,
Prof. Joao Sargento Freitas (moderadores), Prof.? Ana Catarina
Fonseca e Dr. Ricardo Varela.

()

Keynote lecture Il (“Exercise and motor learning in Parkinson’s
disease”): Prof. Marcelo Mendonca (moderador) e Prof.2 Alice
Nieuwboer.

Keynote lecture Ill (“Clinical Neurology — why this still matters in the

21 century”): Prof. Luis Maia (moderador) e Prof. David Nicholl.

oral (patrocinio Bial):

disautonomia”.

da SPN).

&| TRABALHO PREMIADO
Melhor caso clinico em formato de comunicagéio

“Quando os anticorpos anti-recetor de acetilcolina causam

=% Autores: Dr.2 Sandra Palma (ULS de Almada-Seixal),
| Dr.2 Manuela Zulnaga Guerrero (Universidad del Rosario,
Bogot4) e Dr. Jesiis Esteban (Hospital 12 de Octubre, Madrid).

Dr.2 Sandra Palma (ao centro) acompanhada pelo Prof. Pedro
Nascimento Alves e pela Prof.2 Sonia Batista (vice-presidentes

Aceda as entrevistas
em video e a fotogaleria
do evento
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Neurologia portuguesa sobressai na EAN

A participagdo nacional no 12.2 Congresso da European Academy of Neurology (EAN), decorrido entre 27 e 30 de
junho, em Genebra, na Suica, foi bastante expressiva. Além da presenca de dezenas de neurologistas e internos
portugueses, varios intervieram em sessdes especiais, mesas-redondas, cursos e apresentacgdes de trabalhos (foram
aceites cerca de 100 abstracts de Portugal). Neste artigo, apresentamos um resumo de algumas dessas intervengaes.

N Pedro Bastos Reis DR

a qualidade de coordenador do

Guideline Production Group da

EAN, o Prof. Jodo Parracho da

Costa interveio na sessao de
controvérsias intitulada “Guidelines on a
European level - realistic or not?”, no dia
27 de junho. “Acima de tudo, foi uma
conversa, durante a qual se reconheceu
as dificuldades de implementacao das gui-
delines, nomeadamente devido ao trabalho
envolvido, a exigéncia metodolégica e ao
tempo necessario. Contudo, foi realcado
que as recomendacgbes sdo um importante
instrumento de apoio a decisdo clinica”,
sintetiza o neurologista e professor de Tera-
péutica e Farmacologia Clinica na Faculdade
de Medicina da Universidade de Lisboa.
A este respeito, o responsavel revela que
estd em curso um questiondrio, dirigido a
organizagdes dos vdrios paises europeus,
com o objetivo de identificar barreiras e
estratégias para melhor disseminar as gui-
delines em Neurologia.

Entrega dos diplomas aos internos e recém-especialistas que conclui-
ram o mais recente programa educacional CoCoCare (Cost-Conscious
Healthcare), na sessao “What’s new on EAN Guidelines?’, com a presen-
ca do Prof. Joao Parracho da Costa (1.° da esquerda), coordenador do
Guideline Production Group da EAN.
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No dia seguinte, Joao Parracho da Costa foi chair
da sessao especial “What’s new on EAN Guidelines?",
na qual foram apresentadas algumas novidades
em dareas como a epilepsia e as sindromes pa-
rkinsénicas. Além da importancia de “antecipar
a publicacdo de novas recomendagbes’, 0 neu-
rologista considera que um dos pontos altos da
sessdo foi a entrega dos diplomas aos internos
e recém-especialistas que concluiram o mais
recente programa educacional CoCoCare (Cost-
-Conscious Healthcare), destinado a capacitar os
neurologistas na elaboracdo de recomendacgdes
internacionais.“Queremos passar uma mensagem
de compromisso com a formagao e motivar os
jovens a participar na producdo de guidelines’,
justifica.

Esta sessdo especial também contou com uma
prelecédo da Dr.2Vanessa Carvalho, que falou so-
bre a representatividade de género nas guideli-
nes europeias. “Desenvolvemos um projeto para
avaliar até que ponto as varidveis sexo e género
eram incluidas nas recomendagoes europeias
e se constituiam, ou ndo, uma limitagdo na sua
implementacao’, contextualiza. Relativamente
aos resultados, a neurologista na Unidade Local
de Saude (ULS) de Santa Maria, em Lisboa, des-
taca que, “embora 60% dos inquiridos tenham
afirmado que estas variaveis ndo foram conside-
radas, retrospetivamente, cerca de um tergo
admite que poderiam ter impacto nas
recomendagoes”.

Participacdo expressiva
dos jovens

No primeiro dia de congresso,
27 de junho, Vanessa Carvalho
participou ainda na sesséo “Neu-
rology beyond gender’, organizada
pela Resident and Research Fellow
Section (RRFS) da EAN.“Falou-se acerca

daimportancia do género como determinante de
saude, ndo s6 no caso das mulheres, como tam-
bém das minorias sexuais, com vista a melhorar
os cuidados prestados’, recorda. No dia seguinte,
a neurologista foi uma das organizadoras da
sessao “Managing challenges for women in Neu-
rology’, na qual trés mulheres em topo de carreira
(Prof.2 Manju Kurian, Dr.2 Georgina Arrambide e
Prof.aVladimira Vuletic Rijeka) “partilharam as suas
experiéncias para motivar as colegas mais jovens”.

Vanessa Carvalho interveio ainda na ses-
sao conjunta da RRFS com o International
Parkinson and Movement Disorder Society
Young Members Special Interest Group, do
qual é presidente. Nesta sessao, foi abordado,
através de casos clinicos, o diagndstico dife-
rencial das doencas do movimento em idade
pediatrica e de inicio precoce.
A neurologista na ULS de Santa
Maria também moderou a
sessao comemorativa dos

dez anos de existéncia da

RRFS, que contou com a

participacao de atuais

e antigos dirigentes da

RRFS e da EAN.

Atualmente, Portugal
esta representado na RRFS
pela Dr.2 Catarina Serrao,




que participou no congresso remotamente,
intervindo na assembleia-geral da RRFS e na
reunido dos representantes de cada pais europeu
com os diversos painéis da EAN.“Foram momen-
tos de partilha de dificuldades, mas também de
discussdo de planos de acdo e das prioridades
a implementar, tanto em conjunto como em
cada pais”, resume a interna do 5.° ano na ULS
de Santa Maria, enaltecendo a articulagdo com
a Comissao de Internos e Recém-Especialistas
de Neurologia (CIREN) ao longo do processo.

Segundo Catarina Serrdo, uma das priorida-
des da RRFS é “fortalecer a representatividade
e a ligacdo dos internos e recém-especialistas
com as sociedades nacionais de Neurologia”
“Em Portugal, podemos estar orgulhosos, pois
temos uma boa estrutura definida, o que muito
se deve ao trabalho conjunto com a CIREN.
Somos considerados como um exemplo a seguir
na RRFS’, revela a representante nacional, desta-
cando ainda o “grande interesse dos internos e
recém-especialistas portugueses pelo congresso
da EAN".
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challenge

A Dr.2 Inés Carmo e Pinto (4.2 da esquerda), presidente da CIREN,
participou no Brain Challenge.

Envolvimento na formacgéo

O Prof. Jodo Cerqueira foi um dos for-
madores do curso “Current treatment of
multiple sclerosis”, realizado no dia 28 de
junho. “O principal objetivo foi abordar
os tratamentos atuais para a esclerose
multipla [EM], numa formacéo destinada,
sobretudo, a neurologistas gerais, internos
e jovens especialistas”,

centrou a sua palestra nos beneficios das
“abordagens ndo farmacoldgicas, nomea-
damente a fisioterapia e o exercicio fisico,
mas também a estimulagcdo magnética
transcraniana, as ortdteses robotizadas
e a estimulacgdo elétrica funcional, sempre
em contexto multidisciplinar”.

No dia 27 de junho, Jodao Cerqueira mo-
derou uma sessao de pdsteres dedicada a
doencas infeciosas e outra de comunica-
¢bes orais sobre neurorreabilitacdo. Desta
ultima, destaca o trabalho “fascinante e
inovador” de um grupo de investigacdo
da Universidade de Lausanne, na Suica,
que criou “um modelo de machine learning
para personalizar a reabilitacdo de doentes
com heminegligéncia espacial”.

Por sua vez, a Prof.2 Verénica Cabreira
foi formadora no curso dedicado a per-
turbagao cognitiva funcional, “um dos
diagndsticos diferenciais mais comuns
nas consultas de memoéria e deméncias,
embora ainda seja uma patologia subdiag-
nosticada”. “Tradicionalmente, o diag-
néstico era sobretudo por excluséo,
depois de afastadas outras causas de
défice cognitivo através de diversos
testes. Hoje, adotamos o diagndstico
pela positiva de acordo com as ca-
racteristicas da sindrome, tal como
fazemos para outros diagndsticos”,
indica a neurologista na ULS de Sao
Joao, no Porto.

Os novos critérios de diagndstico
passaram a considerar “a discrepancia
entre a gravidade das queixas cogni-
tivas e o desempenho objetivo no dia
a dia, na consulta ou na variabilidade
dos sintomas com a atenc¢ao, assim
como a presenca de inconsisténcias obser-
véveis durante a avaliacao neuropsicol6-
gica”. Porisso, importa “explicar claramente
ao doente os sinais observados, validando
os sintomas e esclarecendo que séo reais
e dependentes de mecanismos metacog-
nitivos e da atencdo, mas potencialmente
reversiveis”.

Symptomatic treatment
MS

Iedio Cerqueirs
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0 Prof. Joao Cerqueira falou sobre tratamento sintomatico
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no curso “Current treatment of multiple sclerosis’.

Veroénica Cabreira considera ainda que
“algumas estratégias de reabilitacdo cog-
nitiva e a psicoterapia podem ajudar a
progredir na trajetéria de recuperagao de
casos mais graves”. A neurologista salienta
“os beneficios comprovados destas estra-
tégias em ensaios clinicos de pequena
dimensao, incluindo workbooks e progra-
mas de autoajuda, como a aplicagao de
smartphone Mementum”.

Hof\n; to n:uake a positive diagnosis
OT Tunctional cognitive disorder

Verdnica [ahreira.Neuro!ogist MD, PhD
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No curso “Functional cognitive disorder: new diagnosis criteria
and treatment’, a Prof.2 Veronica Cabreira abordou as
estratégias de diagndstico pela positiva.

refere o coordenadorda &/
Consulta de EM da ULS

de Braga.
Em particular, Jodo
Cerqueira discorreu

acerca do tratamento
sintomdatico, comecando
por rever os principais
sintomas associados a
EM, nomeadamente as
alteragdes cognitivas
e da funcao intestinal,
a dor, a espasticidade
e as perturbacdes de
equilibrio. “E quase tdo
importante tratar os
sintomas como a pré-
pria doenca”, defende
o neurologista, que

Portugal no 12.2 Congresso da EAN

84 participages em painéis cientificos

164 participagdes individuais

309 participantes em atividades educacionais
99 antores de abstracts apresentados

Y'No contexto europeu, apesar da sua média dimensgo, Portugal continua
a ser dos paises mais representados na EAN. Essa & uma prova de que os
portugueses se identificam com o projeto da Neurologia europeia e acreditam
quea EAN Thes proporcionainterages valiosas e possihilidades de crescimento
profissional. Para a diregéio da Sociedade Portuguesa de Neurologia [SPN],
@muito positivo assistir & representagéo significativa de Portugal no congresso
da EAN, com destaque para as intervengdes em estruturas de gestdo, sessdes,
painéis de discussao, cursos e no elevado niimero de trahalhos submetidos. "
Prof. Marcelo Mendonga, vice-presidente da SPN e neurologista no Centro
Clinico da Fundagao Champalimaud, em Lishoa.
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“Formagao médica em tempos de mudanca” foi o titulo da aula de jubilacao
da Prof.? Isabel Pavao Martins.

17 de junho passado, na Aula Magna da
Faculdade de Medicina da Universidade
de Lisboa (FMUL), a Prof.2 Isabel Pavao
Martins proferiu a sua aula de jubilagdo. Numa
celebracdo da Medicina e do ensino, rodeada

DR
de familiares, amigos e colegas, a

neurologista na Unidade Local de
Saude (ULS) de Santa Maria recordou o
seu vasto percurso profissional.“A jubi-
lacdo é como um ponto de observacao,
do qual se revé toda a carreira, num
intervalo temporal de vérias décadas.
Recordamos as pessoas, 0s momentos
mais marcantes, o que construimos ao
longo da vida, o que aprendemos, o
que demos e o que recebemos’, afirma
a professora catedratica da FMUL.

Da sua vasta carreira, Isabel Pavao
Martins destaca a colaboracdo com o
Laboratério de Estudos de Linguagem,
onde comecou a fazer investigacao
clinica. “A oportunidade de orientar
pessoas de grande qualidade e a
possibilidade de acompanhar doen-
tes e desenvolver projetos na area
das cefaleias” sao outros destaques
que elenca, bem como a presidéncia
da Sociedade Portuguesa de Neurologia (SPN),
entre 2008 e 2010.“Tenho orgulho por ter sido a
primeira mulher presidente da SPN, entretanto ja
houve outra e espero que muitas mais venham
a sé-lo" afirma.

Jubilagdo da Prof. 2 Isabel Pavdo Martins .

"

“Formacdo médica em tempos de mudanca
foi o tema escolhido pela antiga responsavel pela
Consulta de Cefaleias da ULS de Santa Maria para
a sua aula de jubilacdo, na qual refletiu sobre as
“muitas mudangas sociais, cientificas e tecnolé-
gicas que alteraram a forma como se olha paraa
Medicina" Real¢ando os enormes avancos, sobre-
tudo ao nivel daimagem e de novas terapéuticas,
Isabel Pavao Martins ndo ignora “os desafios da
revolucao digital que trouxe enorme sobrecarga
administrativa aos médicos, prejudicando a pratica
clinica e interferindo na relagdo entre médico e
doente”.

Assim, a neurologista frisa “a necessidade de
aprender, interiorizar e transmitir os valores e prin-
cipios éticos fundamentais da Medicina, como o
respeito pelo ser humano e pela verdade”. Para tal,
“os médicos nao se podem assumir como funcio-
narios que cumprem um dever e executam tarefas
estipuladas”.“Nao ha maquina ou ferramenta que
substitua o contacto entre pessoas. Deixem-se
deslumbrar pelo cérebro humano’, apela Isabel
Pavao Martins, dirigindo-se, sobretudo, as novas
geracodes de neurologistas. “Independentemente
de tudo, a Medicina tem de ter sempre uma
dimensao humanistica alargada e o propdsito de

servir e dar’, conclui. :: Pedro Bastos Reis
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Prof. José Barros com a Dr.2 Amalia Andrade (filha do Dr. Corino de
Andrade e investigadora na Faculdade de Letras da Universidade
de Lisboa) e a Prof.2 Leonor David (investigadora no i3S).

Saldo Nobre do Hospital de Santo Anté-

nio, no Porto, acolheu, a 10 de junho, a

sessao comemorativa dos 120 anos do
nascimento do Dr. Corino Andrade, pioneiro
da Neurologia e das Neurociéncias no Norte de
Portugal.

“Estiveram reunidas pessoas de ramos diver-
sificados do conhecimento, da Neurologia e das
Neurociéncias, mas também da academia e da
cultura. Cada uma apresentou a sua visao do
Dr. Corino Andrade’, destaca o Prof. José Barros,
neurologista e diretor clinico da Unidade Local
de Saude (ULS) de Santo Anténio.

{247 Agosto 2026

120 anos do nascimento
de Corino de Andrade

Entre os contributos de Corino Andrade recorda-
dos durante a sessao estiveram a identificacdo da
polineuropatia amiloidética familiar e a criagdo de
equipas que geraram conhecimento clinico, pato-
I6gico, bioquimico, genético e terapéutico nesta
doenca. Foi sublinhada a“capacidade de antecipar
o futuro” de Corino Andrade, que impulsionou o
desenvolvimento da Neurocirurgia, da Neurorra-
diologia, da Neurofisiologia, da Neuropatologia e
da Neuroanestesia. José Barros salientou ainda o
pioneirismo dos seus conceitos de educagdo médica,
que culminaram na fundagdo do Instituto de Ciéncias
Biomédicas Abel Salazar da Universidade do Porto
(ICBAS).”O seu apoio inaugural aos trabalhos de Paula
Coutinho, nos Agores, que culminou na definicdo da
doenca de Machado-Joseph’, foi outro dos aspetos
destacados.”“O Dr. Corino sabia escolher as pessoas e
fazer-lhes as perguntas certas, estimulando-as pelo
incomodo e pelo desassossego’, afirma José Barros.

A sessdo comemorativa organizou-se em trés pai-
néis. O primeiro contou com os testemunhos da Dr.2
Amdlia Andrade (filha, linguista), do Prof. Anténio
Martins da Silva (neurofisiologista), do Prof. Jorge Se-
queiros (neurogeneticista) e do Prof. José de Almeida
Pinto (neurorradiologista). No segundo participaram
aProf Alda Sousa (matematica), a Dr.2 Irene Aragéo
(intensivista), o Prof. Jodo Coimbra (hidrobidlogo) e
a Prof.2a Maria Jodo Saraiva (bioquimica). O terceiro

@
reuniu o Prof. Alexandre Quintanilha (biofisico),
a Profa Ana Martins da Silva (neurologista) e o Prof.
Manuel Sobrinho Simées (patologista).

No final, foi apresentado um retrato de Corino
Andrade, esculpido em aco corten, que passou a
integrar o 4trio, e um momento de testemunhos
espontaneos, com varias pessoas a contarem“histo-
rias vividas ou ouvidas, muitas delas ja no limiar da
lenda, que testemunham a forma como o Dr. Corino
de Andrade influenciou a vida de muitas pessoas’,
comenta José Barros. De realcar que a Sociedade
Portuguesa de Neurologia esteve representada no
evento pelo Prof. Luis Maia, um dos seus vice-pre-
sidentes e neurologista na ULS de Santo Anténio.

Pedro Bastos Reis

No tltimo painel da ceriménia, intervieram o Prof. Alexandre
Quintanilha (ICBAS e i3$), a Prof.2 Ana Martins da Silva (ULS de
Santo Antonio) e o Prof. Manuel Sobrinho Simées (FMUP e i3S).
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torno das inovagdes na area, com énfase na doenca de Alzheimer (DA).

Ay

om um programa assente na multidisci-

plinaridade, procurando estabelecer uma

ponte entre a clinica e a ciéncia basica,

a40.2 Reunido Anual do GEECD ficou mar-
cada pela apresentacao de “muitas novidades’, que
prometem transformar este “campo lato” nos pré-
ximos anos.“Os novos farmacos sao, sem duvida, o
grande topico, mas também ha novas ferramentas
de diagndstico, assim como novidades na preven-
¢ao, nomeadamente o papel protetor de algumas
vacinas na DA’ resume o Prof. Miguel Tabuas Pereira,
presidente do GEECD e neurologista na Unidade Local
de Saude (ULS) de Coimbra.

A primeira sesséo juntou o GEECD e a Sociedade
Portuguesa de Neurociéncias (SPN), incluindo a
intervencéo do Prof. Ramiro Almeida sobre neurode-
generacdo retrégrada induzida por beta-amiloide.
“A palestra centrou-se num estudo da funcdo deum
gene com variantes associadas ao desenvolvimento
de DA, com grande aplicabilidade clinica’; recorda o
Prof. Tiago Gil Oliveira, presidente da SPN e modera-
dor desta sessao. “Através da regulacdo deste gene,
é possivel conferir resiliéncia aos sistemas celulares
estudados no ambito da resposta das células aos
efeitos toxicos da beta-amiloide’; acrescenta o tam-
bém vice-presidente do GEECD e neurorradiologista
na ULS de Braga.

Ao final da manh4, realizou-se a mesa-redonda
dedicada ao defeito cognitivo vascular, que contou
com uma prelegao do Prof. Miguel Viana Baptista,
presidente da Sociedade Portuguesa de Neuro-
logia, sobre a “possivel relacdo” entre a doenca
de pequenos vasos hereditaria e a deméncia.
“A deterioragao cognitiva, que por norma ocorre
numa idade relativamente precoce, faz parte do
fendtipo da doenca de pequenos vasos, bem comoal-
teragoes vasculares do foro isquémico e hemorrégico.
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Mais imagens da reuniao
e entrevistas em video com
alguns dos intervenientes

Nos dias 15 e 16 de maio, o Grupo de Estudos de Envelhecimento Cerebral e Deméncia (GEECD) organizou, em Tomar,
a sua 40.2 Reunifo Anual, um marco que mereceu celebracéo. Cientificamente, o evento destacou-se pelo debate em

Nao sabemos, exatamente, qual o efeito da disfuncao
vascular na patologia amiloide. Todavia, percebemos
que, nestes doentes com DA, sobretudo genetica-
mente determinada, existem alteragdes na substan-
cia branca’, referiu o também diretor do Servico de
Neurologia da ULS de Lisboa Ocidental/Hospital de
Egas Moniz.

Outro destaque do primeiro dia foi a conferéncia
Prof. Carlos Garcia, proferida pela Prof:2 Natalie Ryan,
do Reino Unido, que discorreu acerca da DA de ini-
cio precoce e as suas formas genéticas. “Comecam
a surgir esperancgas quanto a possibilidade de os
novos tratamentos virem a ser usados em formas
genéticas da doenga’; avanca Miguel Tabuas Pereira,
considerando que, “apesar de raros, estes casos sao
particularmente desafiantes de tratar”.

Avangos em imagem
e neuropsicologia
No segundo dia de reunido, debateram-se os avangos
imagioldgicos na avaliagao da DA, nomeadamente
“o desenvolvimento de metodologias que tornema
aquisicdo de imagens do cérebro mais rapida, assim
como o papel da ressonancia magnética na identi-
ficacdo de copatologias no espectro das doencas
neurodegenerativas’, sintetiza Tiago Gil Oliveira.

Ao final damanha, decorreu a mesa-redonda sobre
aorganizagdo dos centros especializados em demén-
cia em Portugal. “O principal desafio é perceber de
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40 anos de reunides

postal alusivo a data.
“

N‘a tarde do dia 15 de maio, teve lugar a celebragdo da
40 .2 Reuni&io do GEECD, num momento que contou com
apresenca de vérias figuras que muito contribuiram para o
crescimento e a afirmago deste grupo cientifico. No final,
cantaram-se os parahéns ao GEECD, com direito a um holo
repartido entre os presentes, que tamhém receberam um
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que forma vamos criar as condi¢des necessarias para
a administracdo dos novos farmacos, que parecem
ser capazes de modificar a histéria natural da DA,
considera Miguel Viana Baptista.

Ja na parte da tarde, foi discutido o papel da
inteligéncia artificial (IA) e de outras tecnologias
no défice cognitivo, com énfase nos desafios para
a neuropsicologia. “Os testes de papel e lapis estao
a ficar desatualizados, assim como as proprias nor-
mas. Por outro lado, com a crescente escolarizagao
da populacéo, os testes acabam, muitas vezes, por
nao permitir captar défices cognitivos mais subtis’;
admite a Prof.2 Marisa Lima, tesoureira do GEECD e
moderadora da sessdo.

Um dos tdpicos em andlise foi o recurso a baterias
computorizadas em associacdo a novas tecnologias e
alAnaanalise de dados para diagnoéstico de pertur-
bagoes cognitivas. Também se falou sobre o papel da
IA na reabilitacdo cognitiva de doentes com patologia
vascular e doengas neurodegenerativas. Em jeito de
concluséo, Marisa Lima realca “os varios momentos
para apresentacdo de pdsteres e comunicagdes orais,
incluindo trabalhos que ja incidem sobre a experién-
cia com os novos farmacos em Portugal”
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Translagdo e interdisciplinaridade em cefaleias

Outros instantes da reunido
e resumo das entrevistas
em video

ALGUNS INTERVENIENTES NA REUNIAO: A frente — Dr. Andreia Costa, Dr. Filipe-P
Dr. Gongalo Cabral, Dr.2 Catarina Fernandes e Dr.? Joana Ramos Lopes. Atras — Dr. Carlos Andrade, Dr. Miguel Rodrigues, Dr.? Elsa Parreira, Dr.? Isabel Luzeiro,

3 Prof.2 Rauel i'I-Gouvia, Prof.2 Carolina Lenios, Dr.2 Liiiana reira,

Dr. Jorge Machado, Prof.2 Isabel Pavao Martins, Dr. Henrique Delgado, Prof. Piero Barbanti e Dr.? Alicia Gonzalez Martinez.

A Sociedade Portuguesa de Cefaleias (SPC) organizou a sua Reunido da Primavera nos dias 8 e 9 de maio, em Tomar,
proporcionando um programa cientifico com grande énfase na translagdo do laboratdrio para a clinica. As potencialidades
da inteligéncia artificial (IA) e os pontos de contacto com a Otorrinolaringologia foram outros topicos em destaque numa
reunido que ficou marcada por um recorde na apresentagéo de trabalhos: 27 comunicagdes orais e 28 casos clinicos.

Ay ©
pos a ceriménia de abertura, decorreu
a sessdo Outside the Brain Box, uma ini-
ciativa da SPC que proporcionou a trés
grupos de internos “a oportunidade de
desenvolver projetos multicéntricos de investiga-
¢ao""Foi apresentado o corolario de cercade ano e
meio de trabalho, numa sessdo extremamente rica
e participada, que nos da conta do quéo vivaestd a
investigacdo clinica na drea das cefaleias em Portu-
gal’,comenta o Dr.Filipe Palavra, presidente da SPC.

De seguida, 0 também neurologista na Unidade
Local de Saude (ULS) de Coimbra moderou a sessao
“SPC de Transla¢ao’, que contou com as interven-
¢oes de duas convidadas espanholas: a Prof.2 Otilia
Gliga e a Dr.2 Alicia Gonzélez Martinez.“Discutimos
aspetos de natureza translacional, das células aos
modelos humanos de investigacdo em cefaleias,
no sentido de fazermos a ponte entre a clinica e o
laboratério’, resume Filipe Palavra.

Alicia Gonzalez Martinez debrugou-se, em parti-
cular, sobre a investigagdo translacional, abordando
os"“principais métodos para identificar novas molé-
culas e estratégias de procura de biomarcadores”.
“Ainvestigacdo pré-clinica é essencial para a classi-
ficacao das cefaleias, nomeadamente do ponto de

vista biolégico, assim como para ajudar a predizer
a resposta a terapéutica’, frisa a neurologista no
Hospital Universitario de la Princesa, em Madrid.

A preletora apresentou ainda o Future Headache
Experts - cujo board integra — da European Heada-
che Federation, um“grupo de jovens abaixo dos 40
anos, que sao clinicos e investigadores com interesse
em cefaleias” “E uma estrutura europeia que nos
permite comunicar e estabelecer redes e colabo-
ragoes para investigacéo e formagao’, explica Alicia
Gonzélez Martinez, convidando os portugueses a
“juntarem-se ao grupo, propondo temas e novas
iniciativas” Entre as areas de particular interesse,
a neurologista destaca “o desenvolvimento de
metodologias para recolha de amostras e de pro-
tocolos de quantificacdo e analise’, tendo em vista
criar“procedimentos comuns de procura por novos
biomarcadores e moléculas”.

IA em cefaleias

Entre os destaques do segundo dia de reunido,
constou o painel de discussao “SPC de Interven-
¢do’; sobre trabalho e cefaleias.“Foi um debate para
ajudar a sensibilizar entidades empregadoras e de-
cisores politicos, facilitando a gestao das cefaleias,

Neurotologia em movimento

A sessao “SPC Interdisciplinar”, no dia 8 de maio, estabeleceu a ponte entre a Neurologla ea
refletir acerca da “interface entre a enxagueca e avertigem”, "A enxaqueca vestibular e nhecida como o ‘orande camaledo’, que se pode
apresentar de diversas formas. E extremamente prevalente, mas ndo deverrios tomar o

mais graves”, alerta o diretor do Servigo de Otorrinolaringologia da ULS de Santa Ma
Quanto & ahortlagem da enxaqueca vestibular, o otorrinolaringologista refere que exis;em muitas opgdes terapeutlcas mas enfatlza opapel

| das mudangas no estilo de vida. “Tudo deve comegar com alteragges ag nivel do sono, dadleta, dagestdo do stresse e daatividade fisica; que séo
fundamentais.” Leonel Luis enaltece ainda a importanciada multld]smphnandade “E fundamental estudarmos os campos de h‘onte]ra entrea

Neurologia e a Otorrinolaringologia, néio s6 na dimenséo da tontura e da vemgem ]

particularmente da enxaqueca, no mundo laboral’)
refere Filipe Palavra.

Ja na conferéncia Prof. Pereira Monteiro, o Prof.
Piero Barbanti discorreu acerca da utilizacao da IA
na abordagem das cefaleias.“A |A representa o pre-
sente e o futuro, podendo ser uma grande ajuda
a descartar casos de cefaleias secundarias e possi-
bilitando uma abordagem mais rapida do doente,
quer na classificagao quer no tratamento’; acredita
o professor e diretor da Unidade de Cefaleias e Dor
no Hospital Universitario de San Raffaele, em Roma.

Apontando para estudos que demonstram“uma
eficacia de até 90% da IA no diagnéstico e na classi-
ficagdo das cefaleias', Piero Barbanti antecipa que
estas ferramentas possam também ajudar a“prever
a responsividade aos farmacos”. Contudo, os clini-
cos devem“assumir o controlo”das ferramentas de
IA, “ndo ficando demasiado dependentes”. Desta
forma, as suas vantagens podem estender-se a
clinica geral, nomeadamente “ajudando a excluir
condigdes sobrediagnosticadas, como as dores de
cabeca causadas por sinusite ou os disturbios da
coluna cervical”.

1. Danelakis A, et al. Life (Basel). 2025;15(6):909.

oianngologla, com o Prof. Leonel Luis

ico como certo, pois pode esconder patologlas
m Lishoa.

hém na doenga nasossinusal.”
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ALGUNS DOS INTERVENIENTES NA REUNIAO: Dr.2 Filipa Ladeira, Prof.2 Ernestina Santos, Dr. Carlos Capela, Prof.2 Joana Guimaraes, Dr. Joao Ferreira, Prof.2 Sonia Batista, Prof. Pedro Abreu,
Palavra, Prof.2 Juliana Santiago, Dr.2 Raquel Vassao Aratijo, Dr.2 Teresa Bombas, Dr.? Inés Correia, Dr.2 Fernanda Geraldes e Dr.2 Daryna Pina.

Prof.2 Maria José Sa, Dr.2 Carla Cecilia Nunes, Dr.

[

Video de retrospetiva dos 25 anos do GEEM
e mais fotografias da reunido

O Grupo de Estudos de Esclerose Miiltipla (GEEM) promoveu a sua Reunifo da Primavera nos dias 17 e 18 de abril,
em Alcobaca, abordando as especificidades da esclerose miiltipla (EM) desde a inféncia a velhice, passando pela
idade adulta, no masculino e no feminino. O evento destacou-se ainda pela celebragéo dos 25 anos do GEEM e pelo

nimero recorde de inscritos.

primeira parte da reunido centrou-se nas
especificidades da EM naidade pediatrica,
comegando com uma palestra do Dr.Filipe
alavra sobre os desafios do diagndstico.
“Afaseinicial da doenca é particularmente desafiante
do ponto de vista diagndstico, uma vez que as suas
manifestacées podem sobrepor-se as de outras
doengas inflamatdrias ou infeciosas, nomeadamente
adoencaassociada a anticorpos contra a glicoproteina
damielina do oligodendrécito [MOGAD], a neuromie-
lite Optica e a encefalomielite aguda disseminada’;
comenta a Profa Joana Guimarées, uma das mode-
radoras da sessdo e neurologista na Unidade Local de
Saude (ULS) de Séo Jodo, no Porto. Neste contexto,
salienta que “o diagndstico precoce é fundamental’,
assentando naavaliagdo clinica, na ressonancia mag-
nética e no estudo de biomarcadores séricos e do
liquido cefalorraquidiano.

Na mesma sesséo, o Dr.Tiago Proenga dos Santos
falou sobre o impacto da EM no desenvolvimento
cognitivo,emocional e social. A respeito, Joana Guima-
raes salienta aimportancia da estimulacao cognitiva.
“Também é fulcral uma avaliacdo neuropsicolégica
adaptada aidade pediétrica e, ao nivel escolar, devem

ser envolvidos professores e educadores’, afirma a
também vice-presidente do GEEM.

Janatarde de sexta-feira, a segunda parte dareu-
nido foi dedicada a EM na vida adulta, comegando
com aabordagem da patologia no feminino, nomea-
damente de topicos como a contrace¢do, a gravidez,
o pds-parto, a sexualidade e amenopausa. Seguiu-se
amesa-redonda sobre a EM no masculino, tema que
o Dr. Carlos Capela, um dos moderadores, considera
“da maior importancia” “Ser homem é um fator de
mau prognostico nesta doenca, requerendo uma
orientagdo especifica e que se equacionem as tera-
péuticas de elevada eficacia desde o inicio’, alerta o
diretor do Centro de Responsabilidade Integrado de
Esclerose Multipla da ULS de Sao José, em Lisboa.

Conforme recorda o também vice-presidente
do GEEM, a Dr2 Lia Leitao “explicou os mecanismos
imunolégicos e hormonais que déo origem a esse
risco acrescido”nos homens. Por sua vez, o Dr.Edgar
Silva (urologista) discorreu acerca das implicagdes
clinicas da deficiéncia androgénica. Carlos Capelafrisa
aquestao dalibido, que“é um pouco desvalorizada”
“Na monitorizagdo da EM e do tratamento, devemos
também considerar a avaliagdo hormonal, porque

\§

Celebracgdo e homenagem

a sessdo Vicente Ferreira de Moura, foram celebrados os 25 anos
do GEEM, nomeadamente através da transmisséo de um video com
testemunhos de figuras que marcaram a historia deste grupo desde a sua
fundaczio, em 2001. “Tém sido anos muito enriquecedores, marcados
por reunides com programas diversificados, que foram acompanhando

a evolugfo do tratamento da EM”, comenta a Prof.2 Maria José Sa.

Na mesma sesséo, 0 Prémio Vicente Ferreira de Moura foi en-
tregue ao Dr. José Grilo Gongalves, membro fundador e ex-pre-
sidente do GEEM. "Queremos incentivar o dinamismo dos médicos
mais jovens, sem esquecer o legado dos colegas mais velhos”, explica
a atual presidente do GEEM.

OBRIGADA!

O\ Pedro Bastos Reis

Ricardo Almeida

existem solugdes farmacoldgicas, nomeadamente
suplementacao hormonal’, concretiza. Esta parte da
reunido terminou com a palestra da Dr.2 Inés Cha-
ves sobre estratégias para conciliara EM com a vida
profissional.

Desafios do envelhecimento

No sabado, o programa iniciou com os desafios do
envelhecimento. Sobre este tema, a Prof Ernestina
Santos, uma das moderadoras, chama a atencéo para
“0 aumento do diagnéstico de EM em doentes com
idade mais avancada”e para 0"“periodo prolongado de
duragdo da doenga’, fruto do aumento da esperanca
de vida dos doentes. Neste ambito, importa ter em
conta oimpacto das comorbilidades, nomeadamente
cardiovasculares e osteoarticulares, assim como o
aumento do risco de infe¢des - topico abordado na
reunido pela Dr.2 Inés Correia.

Relativamente a palestra do Prof. Yichao Foong,
daTasmania, sobre tratamento personalizado, a neu-
rologista na ULS de Santo Anténio comenta que, nos
doentes com EM,“é fundamental conjugar o tipo de
doenca com as comorbilidades e a capacidade de
adesdo a terapéutica”“Néo nos devemos esquecer de
que os doentes com idades mais avangadas também
tém atividade inflamatdria e progressao da doenca,
portanto, as terapéuticas nao devem ser retiradas’,
defende a também vice-presidente e tesoureira do
GEEM.

Apos a sessao Vicente Ferreira de Moura (ver caixa),
areunido terminou com a entrega de prémios. A Prof.2
Maria José S&, presidente do GEEM, realca o programa
cientifico de “altissima qualidade’, que se traduziu
numa forte afluéncia.“Tivemos 180 inscri¢des, o nu-
mero mais elevado de sempre, e cerca de 50 trabalhos
submetidos’; remata. -
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