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1. INTRODUCAO

A esclerose multipla (EM) é uma doenca crbénica do foro neuroldgico que
incide principalmente na populacao jovem (15 e 40 anos) (MOREIRA et al., 2000).
Apesar da falta de evidéncia cientifica de um fator responsavel pela doenca,
estudos mostram que a incidéncia desta encontra-se de forma desigual entre
paises, muito provavelmente devido a variagcdo genética e climatolégica das
populacdes e regides (TILBERY, 2005). Também acredita-se que a EM seja
desencadeada por uma combinacdo de fatores hereditarios como: eventos
biolégicos como infec¢cdes na infancia ou adolescéncia; fatores socioculturais e
hébitos nutricionais (MOREIRA et al., 2000). Os sintomas clinicos desta doenca
variam de pessoa para pessoa, porém o0s encontrados com mais frequéncia sao:
astenia, fadiga, inflamacdo do nervo o&ptico, perda da forca muscular,
principalmente nos membros inferiores e como consequéncia a marcha
prejudicada (TRIALS, 2013). Os sintomas podem ocorrer ndo s6 em surtos
temporarios, mas também em surtos recorrentes, ou num processo gradual e
progressivo (PATY et al., 1997). Em 80% dos casos, a doenca progride para
situacdes de niveis variados de incapacidade, levando esses individuos a recorrer
com muita frequéncia a programas de reabilitacéo fisica e funcional, bem como a
necessitar de apoio de equipes para a reinsercéo social (MITCHELL et al, 2005).

Viver com uma doenca cronica implica aprender a conviver com 0S
sintomas, desenvolvendo estratégias de reagdo as suas consequéncias e a
procura de um ajustamento no ambito das relacfes sociais (COSTA et al., 2012).
E no ambito da doenca cronica que se tem verificado um maior interesse na
avaliacdo da qualidade de vida, que segundo a Organizacdo Mundial da Saude é
definida como “a percepgao do individuo sobre a sua posicao na vida, dentro do
contexto cultural e de valores nos quais esta inserido e em relacdo aos seus
objetivos, expetativas, padrdes e preocupagdes” (SOARES, 2002). Considerando
0 recém exposto e ainda, que sdo varios os instrumentos utilizados para medir
qualidade de vida, o objetivo deste trabalho é realizar uma breve revisdo de
literatura sobre os niveis de qualidade de vida de pessoas com EM mensurados
mediante o “Multiple Sclerosis Quality of life-54” (MSQOL-54), instrumento
especifico para pessoas com EM.

2. METODOLOGIA

Este trabalho foi elaborado a partir de uma revisao de literatura de artigos
pesquisados nas bases de dados Scielo e PubMed, constando no titulos dos
mesmos 0s seguintes termos: “Multiple Sclerosis Quality of life-54”, “Quality of life
and Multiple Sclerosis” e “Qualidade de vida e Esclerose Multipla”, cada um deles

por separado. ApOs esta primeira selecdo, um mesmo pesquisador apurou a
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busca por titulos, posteriormente por resumos, para entdo obtencao dos artigos a
texto completo.

O instrumento MSQOL-54 foi validado para a lingua portuguesa por Araujo
(2013). Este € composto por 54 (cinquenta e quatro) questdes, das quais 36
(trinta e seis) sdo oriundas do questionério genérico de saude Short Form-36
acrescida de outras 18 questfes de avaliacdes de fatores especificos da doenca.

Esse instrumento avalia dois grandes dominios- Saude Fisica e Saude
Mental que englobam 12 (doze) subescalas (funcéo fisica, fadiga, dor, funcéo
sexual, papel das limitacGes fisicas, vitalidade, funcéo social, funcéo fisica, bem
estar emocional, papel das limitagdes emocionais, preocupacdo com a saude e
qualidade de vida) e — Mudancas na saude e satisfacdo com o desempenho
sexual- com 2 itens de avaliagéo.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentro desses artigos observou-se que em pessoas com EM a qualidade
de vida apresenta escores significativamente menores que a populacdo saudavel
(MORALES et al., 2007). O impacto negativo causado pela EM pode ser
consequéncia de varios fatores, dentre os quais a incapacidade causada pela
doenca seria apenas um deles. O fato de se descobrir portador de uma doenca
neurolégica cronica, evolutiva, de curso imprevisivel, gradualmente incapacitante
e até o0 momento sem cura, pode repercutir de forma contundente na vida dos
pacientes, mesmo nas fases iniciais (JANSSENS et al., 2003).

Alguns estudos mostram que o efeito da doenca pode ser percebido nos
diferentes componentes do teste MSQOL-54, entretanto, a capacidade fisica
parece ser aquele que maior relacdo tem com a execucéo das atividades da vida
diaria e com as dificuldades na marcha e no equilibrio postural. (MORALES et al.,
2007).

4. CONCLUSOES

Conclui-se através desta revisdo que a qualidade de vida em pessoas com
EM é extremamente afetada. Repensar estratégias e prioridades de intervencéo,
aprender formas mais adequadas de lidar com situagbes potencialmente
problematicas da vida, é fundamental na prevencdo ou no retardo de situacdes-
problema, favorecendo assim a qualidade de vida dos individuos que vivem
diariamente com a doenca. A atividade fisica tem demonstrado ser um fator
extremamente importante na contribuicdo dos niveis de qualidade de vida dessa
populacao, auxiliando fundamentalmente na funcéo fisica.
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