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1LEcIitoriaI

A edicdo de marco da Revista Med-
ABC traz como matéria de capa o tema
sindrome de Down. Conheca as pecu-
liaridades da chamada ‘trissomia 21/,
a importancia do estimulo familiar e
0s cuidados que permitem aos porta-
dores da sindrome de Down ter expec-
tativa de vida prolongada, podendo
chegar aos 70 anos.

Outro tema em destaque é a doen-
¢a de Alzheimer, que promove a des-
truicdo de células nervosas de maneira
progressiva. Acomete mais comumen-
te pessoas acima de 60 anos de idade,
tornando-se mais frequente a medida
em que a idade avanca. No Brasil ha
cerca de 1,2 milhdo de pessoas aco-
metidas, sequndo dados da Associacdo
Brasileira de Alzheimer.

Especificamente para as mulheres, 0
alerta deste més tem como foco o cora-
¢do. 0 acompanhamento com cardiolo-
gista deve ser periddico, pois o plblico
feminino é mais suscetivel e vulneravel
aos ataques cardiacos.

Vocé sabia que ndo e indicado ar-
mazenar medicamentos em armarios
do banheiro ou da cozinha? Aprenda a
guardar adequadamente esses produ-
tos e conheca os perigos relacionados
a0 prazo de validade vencido.

Por fim, artigo sobre diabetes deta-
lha as diferencas entre o tipo 1 e 0 tipo
2 e faz um importante alerta sobre a
prevencdo da doenca, que inclui o con-
trole da alimentacdo e a pratica regular
de atividades fisicas. Boa leitura!
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Tipo 1, tipo 2
AS DIFERENCAS DO DIABETES

Diabetes é a doenca caracterizada pelo nivel de glicose (actcar)
elevado no sangue. Ocorre quando o pancreas ndo produz insulina
suficiente ou quando o organismo ndo consegue utilizar de maneira
eficaz ainsulina produzida.

Sdo duas formas de manifesta¢cdo. O diabetes tipo 1 tem origem
autoimune, isto €, o pancreas, que é o 6rgao produtor do horménio
insulina, € agredido por anticorpos e o nivel de insulina diminui, com
consequente aumento da glicemia (acticar no sangue). Isso ocorre, jus-
tamente, porque a insulina é um hormanio que tem como fun¢do dimi-
nuir a glicemia.

Ja o diabetes tipo 2 tem origem hereditaria, ou seja, atinge mem-
bros de uma mesma familia. Nesse tipo de diabetes, existe insulina,
mas esta ndo é aproveitada, pois existe resisténcia a sua entrada na cé-
lula. Além da predisposicdo familiar, a obesidade também é um impor-
tante fator de risco para o desencadeamento do tipo 2. 0 aumento do
peso corporal, habitos alimentares ndo saudaveis e a falta de ativida-
de fisica estdo diretamente relacionados ao diabetes tipo 2, que pode
ocorrer em qualquer faixa etaria, inclusive na infancia e adolescéncia.

Entre os principais sintomas no tipo 1 estdo sede, desidratacdo,
boca seca, emagrecimento e necessidade de urinar varias vezes, prin-
cipalmente a noite. No diabetes tipo 2, inicialmente pode ocorrer di-
minuicdo da visdo. Bebés e crian¢as costumam urinar com frequéncia,
choram de sede e ficam com a boca seca. A pele apresenta-se bastante
desidratada e também ha quadro de emagrecimento.

0 tratamento no tipo 1 é a base de insulina injetavel. No tipo 2,
além da necessidade do estilo de vida saudavel, podem ser utilizados
medicamentos orais e insulina.

E importante destacar que o controle da alimentacdo e a pratica de
atividades fisicas sdo capazes de prevenir e de controlar o tipo 2, respon-
savel por mais de 90% dos casos da doenca e o Unico tipo de diabetes
que pode ser evitado. Problemas cardiovasculares, como infarto do mio-
cardio e acidente vascular cerebral, sdo as maiores causas de morte no
diabético e podem ser evitados a partir de medidas preventivas.
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Enfendendo
o sindrome de Down

0 corpo humano é composto por uma
colecdo de células que formam os teci-
dos, o sangue e os 6rgdos. 0 nucleo de
cada célula humana contém 46 pares de
cromossomos, sendo metade do 6vulo
da mde e a outra metade do espermato-
zoide do pai. Nos portadores da sindro-
me de Down, 0 21° par de cromossomaos
tem trés cromossomos - dai a termino-
logia médica de ‘trissomia 21' para essa
anomalia genética.

0 que provoca o surgimento de um
terceiro cromossomo no par 21 ndo é
totalmente compreendido pela ciéncia.
Sabe-se que ocorre logo apos a concep-
¢do, quando se da o inicio do processo
de divisdo celular. Apesar de as chan-
ces de gerar um bebé com Down serem
maiores a medida em que a mulher
envelhece, principalmente a partir dos
35 anos, cerca de 80% dos que nascem
com a trissomia 21 sdo filhos de mulhe-
res mais jovens. Isso seria explicado por
uma combinacdo de fatores, como maior
indice de natalidade das mulheres mais
jovens e por elas ndo fazerem com tanta
frequéncia a amniocentese - exame que
pode detectar a possibilidade de o bebé
ter a trissomia 21.

0 primeiro passo para o diagnastico
dasindrome de Down é o ultrassom ges-
tacional, que poderd evidenciar sinais
sugestivos. Nesse caso, estd indicado
0 exame genético que ird confirmar a
existéncia ou ndo da sindrome. Em casos

familiares (raros), a realizacdo de exame
genético é obrigatdria para indicar tal
possibilidade.

Das classificacBes habitualmente pu-
blicadas, a referida na CID - Classificacdo
Internacional de Doencas relaciona os
deficientes mentais sequndo o grau de
intensidade: leve, moderado, severo e
profundo. Individuos com Down, em sua
maioria, apresentam grau moderado, cor-
respondendo a pessoas que podem ser
treinadas para diferentes fun¢des, com vi-
das produtivas. Existem outros graus de re-
tardo na sindrome, mas isso é caracteristi-
ca individual, ndo passivel de previsdo em
nenhum exame clinico ou laboratorial.

Hoje, gracas a medicina moderna,
aliada a atencdo dos pais, os portadores
da sindrome de Down tém a expectati-
va media de vida prolongada, podendo
chegar a até 60 ou 70 anos.

E importante ressaltar que todo indi-
viduo com algum grau de retardo men-
tal pode melhorar com estimulagdo e
trabalhos especificos nas areas em que
apresenta maiores dificuldades. Na sin-
drome de Down, um dos pontos mais
dificeis é que, com o passar do tempo, a
defasagem em rela¢do a idade cronolo-
gica tende a aumentar. Entretanto, isso
deve ser contornado com a adaptacdo
da crianca, adolescente ou adulto as
areas em que apresenta o melhor de-
sempenho, 0 que nem sempre é recebi-

do positivamente pela familia.



DR. MARCELO VALENTE

A doenca de Alzheimer acomete mais
comumente pessoas acima de 60 anos
de idade, tornando-se mais frequente a
medida em que a idade avanca. Atinge
cerca de 25% dos idosos com mais de 80
anos. No Brasil ha cerca de 1,2 milhdo
de pessoas acometidas, sequndo dados
da Associacdo Brasileira de Alzheimer
(ABRAZ). Trata-se da causa mais comum
de deméncia, representando entre 50% e
55% dos casos.

Doenca cerebral degenerativa, ou
seja, que promove a destruicdo de célu-
las nervosas de maneira progressiva, a
doenca de Alzheimer tem entre os sinto-
mas mais frequentes a perda de memo-
ria, alteragao nos padroes de linguagem,
dificuldade na execucdo de atividades do
dia a dia e altera¢bes comportamentais.
A causa da doenca é multifatorial. Fatores
genéticos e ambientais agem atraves de
complexas intera¢des e modulam o risco

Professor de Geriatria da Faculdade de Medicina do ABC

de desenvolvimento da doenca.

Ahistdriafamiliar positiva de deméncia
é um importante fator de risco. Individuos
que tém parentes de primeiro grau com
Alzheimer tém 3,5 vezes mais chances de
desenvolver a doenga. Além da predispo-
sicdo genética, existem outros fatores en-
volvidos, entre os quais a idade (quanto
maior a idade apds os 60 anos, maior 0
risco), baixo niveleducacionalesindrome
de Down. Mulheres (principalmente apds
0s 80 anos) sao mais acometidas do que
os homens - alguns trabalhos mostram
uma relacdo de 2:1 -, provavelmente
porque tém expectativa de vida superior
3 dos homens. QOutros possiveis fatores
ambientais envolvidos sdao: trauma cra-
niano, estresse psicoldgico (depressdo),
hipertensao arterial, diabetes, aumento
do colesterol e tabagismo.

Ndo existe um exame de sangue ou
de imagem que confirme o diagnasti-
co da doenca de Alzheimer. Na prati-

ca clinica atual, o diagnostico ocorre
apos a somatoria de elementos
diagnosticos, a comecar pela
histdria detalhada do pa-
ciente, exame clinico
minucioso, aplicacdo

de testes para ava-

liacdo das funcdes

cognitivas (me-
moria, lingua-
gem, orienta-
¢do, atencao

e capacidade
executiva) e
realizacdo de
exames com-
plementares,
como de san-
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gue e de imagem (ressondncia mag-
nética do cranio), para descartar outras
causas de deméncia.

A manifestacdo clinica inicial mais co-
mum é o comprometimento da memaria
recente. Deve-se suspeitar de individuos
queapresentamdificuldade pararecordar
datas, compromissos, nomes de familia-
res e fatos recentes. Os familiares devem
ficar atentos também aos distirbios de
linguagem, tais como dificuldade em en-
contrar palavras e repeticoes de pergun-
tas. Pode ocorrer dificuldade no trabalho,
para lidar com situa¢des mais complexas
e no aprendizado de fatos novos. Pacien-
tes com Alzheimer frequentemente per-
dem objetos pessoais, tais como chaves
ou carteira. Ha desorientacdo progressiva
no tempo e, posteriormente, N0 espaco.
Também podem ocorrer altera¢des com-
portamentais como depressao, apatia,
irritabilidade e agressividade.

0 tratamento bem-sucedido da do-
enca de Alzheimer comeca com um bom
suporte para a familia. Quanto mais par-
ticipativa é a familia, maior o sucesso
do tratamento. Portanto, informacoes
sobre a doenca, aconselhamento e su-
porte psicolégico sdo fundamentais.
0s medicamentos disponiveis podem
retardar a evolucdo da doenca, porém,
nao conseguem reverter ou estabilizar
0 processo. Outros beneficios do trata-
mento medicamentoso sao a melhora
da funcionalidade e das alteragoes de
comportamento. Técnicas ndo farmaco-
ldgicas, como treinamento de memaria,
e outrasformas de terapias, como danca,
exercicios fisicos e musicoterapia, tém
sido muito utilizadas em combinacdo
com o tratamento medicamentoso.
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(uidados com

validade dos medicamentos

Durante o processo de desenvolvi-
mento de medicamentos sdo analisadas
diversas caracteristicas organolépticas
e fisico-quimicas, que avaliam a estabi-
lidade, eficacia e a sequranca no decor-
rer de determinado periodo, conforme
condi¢Oes do ambiente a que estdo ex-
postos - como varia¢des de temperatu-
ra, umidade, pressao, movimentacdo e
deslocamento. A partir desses parame-
tros, as medica¢des sdo submetidas a di-
versos testes para que seja estabelecido
um prazo de validade, contado a partir
da data de fabricacdo. Este é 0 prazo que
o fabricante responsavel garante a ma-
xima eficacia e seqguranca, ou seja, 0 po-
der de atuag¢do, considerando as varia-
¢Oes de ambiente que o medicamento
sofrera no decorrer deste periodo.

Apds a expiracdo da validade do
produto, o fabricante ndo pode garantir
que os medicamentos conterdo as mes-

mas caracteristicas de quando foram fa-
bricados, bem como a efetividade.

E importante ressaltar que o prazo
de validade estabelecido nas embala-
gens deve ser considerado apenas para
medicamentos lacrados, sem uso. Apas
abertos, sua validade é reduzida, uma
vez que o contato com a luz e o ar ace-
leram o processo de degradacdo dos
componentes e principios ativos da for-
mula¢do. Deve-se, portanto, respeitar
as orientagdes contidas na bula.

Quando fora do prazo de validade, os
medicamentos podem apresentar alte-
racdo das caracteristicas organolépticas,
reducdo do efeito terapéutico, além de
riscos de contaminagdo por fungos e bac-
térias. 0 paciente que faz uso de medica-
¢Oes vencidas pode ainda estar sujeito a
apresentar efeitos adversos indesejados,
diferentes dos esperados normalmente
devido a deterioracdo dos componentes.

Caso o paciente perceba que fez uso
de medicacdo fora do prazo de valida-
de, deve suspender o uso, observar o
aparecimento de reac¢des indesejadas
e procurar o médico para orientacdes,
além de substituir a medicacdo poruma
Cuja a validade esteja de acordo com 0
tratamento proposto.

Em relacdo ao armazenamento,
todo medicamento deve ser guardado
em local seco (livre de umidade), fresco
e a0 abrigo da luz, para que haja con-
dicdes minimas ideais que garantam a
eficacia durante o periodo de validade.
Portanto, banheiros e cozinhas-comar-
marios proximos a fornos e fogdes, por
exemplo - ndo sdo ideais para armaze-
nar medicamentos. Também é impor-
tante manter as embalagens originais,
caso, posteriormente, seja necessario o
rastreio de informac¢des como lote, vali-

dade, fabricante e bula.



Quase 50 anos
dedicados a Saude

Com pefrfil filantropico e dedicada integralmente ao ensino, pesquisa e
a assisténcia a salde, a Fundagédo do ABC coloca a disposigao
praticamente 100% da capacidade instalada a servigo do Sistema Unico

de Saude (SUS).
Pessoa juridica de direito privado, qualificada como Organizagao

Social de Saude e entidade filantrépica de assisténcia social, salde e
educacéo, a FUABC foi instituida em 1967 como fundagao sem fins
lucrativos pelos municipios de Santo André, S&o Bernardo e Sao Caetano.

Por essa razao, a Fundacao do ABC é sua, municipe de Santo
André, Sao Bernardo e Sao Caetano! Participe da vida e do diaa
dia da instituicao. Seja nosso parceiro e colabore com ideias,
criticas e sugestoes.

Saiba mais! Visite nosso site — www.fuabc.org.br — e confira o tamanho
e aimportancia da sua FUABC. Hoje a instituigdo é parceira estratégica de
prefeituras e do Governo do Estado, administrando quase 20 hospitais, a
Faculdade de Medicina do ABC e mais de 40 planos de trabalho nos
municipios instituidores, Maua, Rio Grande da Serra, Franco da Rocha,
Caieiras, Francisco Morato, Guarulhos, Osasco e Mogi das Cruzes, além
da Capital e do Litoral—em Praia Grande, Santos e Guaruja.
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0 coragtio e 0 mU‘her

As mulheres precisam ficar mais
atentas as doencas cardiovasculares,
pois a incidéncia no sexo feminino vem
aumentando a cada ano, principalmen-
te decorrentes da modernizacdo e de
habitos anteriormente mais atribuidos
a0s homens, como tabagismo, estresse,
obesidade e dietas inadequadas.

0 grande problema € que a mulher
¢ mais suscetivel e vulneravel aos ata-
ques cardiacos. Quando acontece o
infarto agudo do miocardio, também
¢ mais grave e com repercussdes mais
drasticas no sexo feminino. Uma das
explicacdes € o fato das artérias coro-
narias serem mais finas, mais tortuosas,
0 que facilita o deposito de gorduras.
Como consequéncia, ha maiores altera-
cOes nas placas de ateromas, que levam
frequentemente as oclusGes agudas
ocasionando o infarto. A probabilidade
de uma mulher de mesma idade, niveis
de colesterol, pressdo arterial e habitos
semelhantes morrer de infarto € 50%
maior do que a do homem.

Nas mulheres menopausadas a Si-
tuacdo piora, pois aumenta em até trés
vezes a chance de ter um evento coro-
nariano em comparacdo as pacientes
de mesma idade que ainda ndo estao
no climatério. Isso significa que o risco
cardiaco aumenta quando a menopau-
sa é precoce.

Nas mulheres, a manifestacdo clini-
ca da doenca aparece de 10 a 15 anos
depois do que nos homens, mas é um
erro nao iniciar os cuidados preventivos
precocemente. Outra peculiaridade da
doenca cardiovascular nas mulheres é
a dificil caracterizacdo dos sintomas. E

conhecido que 63% das mulheres que
morrem subitamente por infarto ndo
apresentam sintomas prévios. Além dis-
so,namulherdiabética, orisco de morte
cardiovascular é 7,5 vezes maior do que
na ndo diabética. A hipertensdo arterial
e o diabetes na mulher também tém
impacto maior do que nos homens.

A melhor prevencdo € cuidar dos
principais fatores de risco: tabagis-
mo, dislipidemia (também co-
nhecida como alteracdes do co-
lesterol e que tem um grande
impacto na mortalidade car-
diovascular na mulher), dia-
betes e hipertensdo arte-
rial - que é um importante
agressor ao coragdo, mais
do que nos homens, e au-
menta muito o risco de
derrame cerebral. O ideal
€ manter a pressdo em tor-
no de 130x80 mmhag.

Esses sdao 0s principais
fatores a serem cuidados.
Importante sempre lem-
brar da heran¢a familiar, de

pessoas que tiveram ou tém familiares
com doenca cardiovascular. Arecomen-
dacdo é procurar o médico no minimo
anualmente para checar e intervir nos
fatores de risco o quanto antes. Como
diz o velho ditado, prevenir é melhor
do que remediar.
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