Ataxia cerebelar aguda e Síndrome Opsoclonia-Mioclonia-Ataxia secundárias à infecção por COVID-19: uma revisão de literatura.


INTRODUÇÃO: Atualmente, foi descrito que o SARS-CoV-2 tem potencial de envolvimento neurológico em aproximadamente 35 a 82% dos pacientes infectados, podendo envolver o sistema nervoso central (SNC) e o sistema nervoso periférico, causando eventos cerebrovasculares agudos, convulsões, ataxia cerebelar, síndrome de Guillain-Barré, entre outros. OBJETIVO: Compreender a clínica e a fisiopatologia da neuroinvasão ocasionada pelo SARS-CoV-2, com enfoque no desenvolvimento de ataxia cerebelar aguda e da Síndrome de Opsoclonia-Mioclonia-Ataxia (OMAS) após a infecção pela Covid-19. METODOLOGIA: Revisão de literatura feita por busca direta de artigos publicados nas bases de dados PubMed e UpToDate entre os anos de 2020 e 2022. RESULTADOS: Embora pouco relatado na literatura ainda, o dano cerebral ocasionado por SARS-CoV-2 pode ocorrer por invasão cerebral direta do vírus, mecanismos autoimunes pós-infecciosos ou ser secundário à hipóxia cerebral. No geral, o cerebelo é alvo de processos autoimunes e pode ser um centro neuroanatômico associado à COVID-19. A ataxia cerebelar aguda possui diversas causas, dentre elas os distúrbios vasculares, a autoimunidade e a infecção. Ocorreu em aproximadamente 18% dos pacientes com COVID-19 e a reação imunomediada pós-infecciosa é a patogênese presumida mais comum. É uma síndrome inflamatória com início agudo de ataxia, nistagmo, dismetria, associado a febre, cefaleia e confusão mental. Outras manifestações neurológicas podem acompanhar a ataxia cerebelar, em específico, a OMAS, quadro raro caracterizado por movimentos oculares multidirecionais conjugados espontâneos, mioclonia nos membros e ataxia. CONCLUSÃO: A ataxia cerebelar aguda e a OMAS devem ser consideradas como diagnóstico diferencial em portadores de COVID-19 que cursam com quadro neurológico, uma vez que o subdiagnóstico do processo encefalítico autoimune pode atrasar o tratamento e piorar o prognóstico dos pacientes acometidos.


