Tratamento

Tratamento ndo Medicamentoso

Repouso na cama - é recomendado durante a
fase ativa da doenga assim como a restri¢do de
esforgos quando comega a recuperagao.
Fisioterapia - estd indicada nos doentes
acamados sobretudo para evitar contraturas
musculares.

Ginastica respiratdria - tem como objectivo
evitar complica¢des pulmonares.

E profilaxia contra a osteoporose e infecgdes
oportunistas.

Tratamento Medicamentoso

O tratamento medicamentoso reduz os niveis
séricos das enzimas musculares, com o intuito
de melhorar a forca muscular e controlar as
manifestacbes extramusculares que estdo
associados com a PM/DM. Nos pacientes
portadores de Dm, tem como objetivo também
a reducdo das lesGes cutdneas. Os
corticosterdides sdo os farmacos de primeira
escolha.

No Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica (CEAF), sdo disponibilizados os

medicamentos: Azatioprina 50mg,
Ciclosporina  25/50/100mg e 100mg/ml
sol.oral., Hidroxicloroquina 400mg,

Imunoglobulina Humana 2,5/5g e Metotrexato
25mg/ml.

PELA SUA SAUDE:

1. LEIA AS INFORMAGOES
DAS EMBALAGENS DOS
MEDICAMENTOS. é\."

2. SIGA AS INSTRUCOES
DO SEU MEDICO '@.'@

~—

OU FARMACEUTICO. & )

Horario de Assisténcia Farmacéutica:
Segunda a Sexta

das 07h00 as 17h00

Para maiores Informagoes procure o

Farmacéutico.

&
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COMISSAO DE

ATENCAO FARMACEUTICA

DERMATOMIOSITE E
POLIMIOSITE




Introducao

A Dematomiosite (DM) e Polimiosite (PM) sdo
doengas auto-imunes classificadas como
miopatias inflamatdrias idiopaticas, ou seja,
inflamacdo das fibras musculares de causa
desconhecida, que se caracterizam por
fragueza muscular proximal e elevacao sérica
de enzimas originadas da musculatura
esquelética. Existem cinco subtipos de doenga:
PM  primaria idiopdtica, DM primaria
idiopdatica, PM ou DM associada a neoplasia,
PM ou DM juvenil e PM ou DM associada a
outras doencas do coldgeno.

A principal manifestacdo é a fraqueza proximal
e simétrica de cinturas escapular e pélvica e de
musculatura cervical, podendo apresentar
fadiga e intolerancia aos exercicios, marcha
cambaleante e dificuldades para subir escadas.
A DM e a PM sdo diferenciadas através do
acometimento cutaneo.

A identificacdao da doenga no estagio inicial e o
encaminhamento 43agil e adequado para o
atendimento especializado é um carater
essencial para um melhor resultado
terapéutico.

Causas

As causas da PM e DM ainda ndo sao muito bem
definidas, no entanto, conforme estudos

acreditasse que possam ser influenciadas por
fatores genéticos e/ou ambientais, como por

exemplo: infeccGes por virus, exposicbes a
substancias quimicas/radiacdo, ou até mesmo
uma superativacdo do prdéprio sistema imune
que passa a atacar as células do organismo e
assim provocando a inflamagao.
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A polimiosite e dermatomiosite sdo mais
frequentes no sexo feminino, numa proporg¢ao
de trés mulheres para um homem.

Em relacdo a faixa etaria podem ocorrer em
qualquer idade, no entanto, apresentam dois
picos de incidéncia: um na infancia e outro

na 52 década de vida, constituindo as formas da
infancia e do adulto.

Sintomas

Os principais sintomas sao:

Inicio insidioso (3 a 6 meses) de fraqueza
muscular, fadiga, emagrecimento, febre
(muito comum em criangas), artralgia simétrica
em pequenas articulagdes, disfagia, dispnéia e
tosse, dificuldade para levantar, “Maos de
mecanico” — fissuras e espessamento das
camadas esternas da pele, poliatrite simétrica,
fendmeno de Reynaud —

Alteracdo na circulacdo sanguinea das maos e
dos pés, que faz com que a coloracdo da pele
varie de forma brusca, fraqueza muscular,
incapacidade de levantar a cabeca do
travesseiro,edema de palpebras ou na face,
manchas violdceas nas palpebras, papulas de
Gottron - placas rosadas, eritema em face —
vermelhidao na pele do rosto,
fotossensibilidade, eritema no colo, bracos e
dorso e decote e hipertrofia cuticular.

Singi de Gottron

Sinal do xale

Alteracées cuticuiores e .
Exantema helidtropo perlungueais Fenémeno de
Raynoud



