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A importancia de
ter importancia

Gomes da Silva
Presidente da Direcao

Todos damos um determi-
nado grau de importancia a
nos proprios. Este tem influéncia
na forma como nos apresenta-
mos perante as pessoas que Nos
rodeiam. Ele ou ela tem bom/
mau feitio. A arrogancia esta aqui
incluida. Muitos nomes se dao
a este fenémeno, sendo o mais
popular o EGO. Tem bom/mau

ego. Mas o doente Espondilitico
quando esta em crise esta com
mau EGO. Ora, todo o doente
Espondilitico a sério ja teve pelo
menos uma crise. E horrivel, dei-
xa-nos sem paciéncia. Agora que
nos sentimos mais livres do CO-
VID-19, a pouco e pouco, vamos
voltando a nossa vida normal.
Ja tinhamos saudades das nossas
rotinas e voltamos a fazer coi-
sas que ha muito nao fazfamos.
Foram tempos horriveis, em que
ganhamos receio uns dos outros.
Nunca o termo «Quem vé caras
nao vé coragcdes» foi tio bem em-
pregue. A pandemia ainda nio
acabou, mas ja nos sentimos mais
livres. Abrimos a nossa piscina no
dia 1 de setembro e, a pouco e pou-

co, estamos a voltar 2 nossa vida.
A parte positiva é que ela nio era
assim tao ma. Esperamos que tudo
termineetodostenhamostidomais
uma experiéncia nas nossas vidas.
Em 2022, esperamos poder rea-
lizar o nosso Grande Encontro
anual, onde poderemos rever os
nossos amigos. Também espe-
ramos realizar o Dia Mundial da
Espondilite Anquilosante, assina-
lado no més de maio. Aguardamos
que a A.S.LLF. nos informe do dia.
Mas, onde iremos realizar estes
eventos? F algo que tem de ser
bem visto. Foram dois anos sem
nada. Vamos festejar a sério, por-
que a vida ndo é sé ser sofre-
dor. Despeco-me com amizade.
Cuidem de vos!H
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Va a consulta pos-COVID

A detecao precoce de sintomas ou sinais silenciosos a que, numa primeira
fase, o doente e até mesmo o clinico nao ligam imediatamente a COVID-19,
é fundamental.

m Portugal estima-se que, até a

data, se tenham registado cer-
ca de 960.000 casos de COVID-19,
que resultaram em 17.320 mortes e
891.000 recuperagoes.
A pergunta pertinente ¢é esta: estarao
mesmo recuperados? Estudos re-
centes apontam para que a infe¢io
esteja longe de ser apenas uma ques-
tao localizada e momentanea, com
cerca de 17% dos “recuperados” a
necessitar de novo internamento
e 7% a falecer 6 meses apos a alta,
como resultado de efeitos num vasto
leque de patologia organica e proble-
mas autoimunes.
Virias sao as manifestacoes clinicas
p6s-COVID, as mais persistentes
sao a nivel respiratério, pois é o Or-
gao habitualmente mais afetado pela
infe¢do, podendo manifestar-se com
uma panoplia de sintomas, como
fadiga, falta de ar, tosse persistente,
dor toracica, superinfecao bacteria-

na, entre outros sintomas.

Na 4rea cardiovascular, também
podem surgir queixas, como dor
no peito, palpitagdes, enfarte agudo
miocardio, miocardite e fendmenos
tromboembolicos. A area neurop-
siquiatrica tem uma importancia
acrescida, com distarbios do sono,
perda do olfato e paladar, formiguei-
ros, falta de memoria e concentra-
¢ao, acidentes vasculares cerebrais,
aumento da ansiedade e sintomas
depressivos. Também podem surgir
queixas gastrointestinais como nau-
seas, vomitos, diarreia e perda do
apetite. Tem sido referida a presenca
de diabetes, assim como diminuicao
da fungio renal, a pele pode também
ser envolvida com varios tipos de
erupgoes cutaneas e perda de cabelo.
Estamos ainda numa fase inicial da
caraterizacao da sindrome p6s-CO-
VID, sendo necessatio uma ativa e
continua pesquisa que inclua a iden-

tificacio e caracterizacao clinica, labora-
torial e imagiolégica do mesmo.

Dai a necessidade de uma avaliacio
clinica p6s-COVID através de uma
consulta geralmente efetuada por um
clinico generalista, mas que tenha uma
abordagem multidisciplinar, com as va-
rias especialidades médicas envolvidas e
com apoio de meios complementares
de diagnéstico apropriados, como ana-
lises, ecocardiograma, angiotac e outros.
O diagnéstico destas condigdes é
de uma importancia extrema para
uma adequagio terapéutica eficaz,
evitando problemas de maior para
o doente no futuro.

A comunidade médica tem uma res-
ponsabilidade acrescida em alertar a
sociedade para este problema, ainda
numa fase muito inicial e em par-
te desconhecido, criando consultas
p6s-COVID nas unidades de saide e
promovendo uma campanha de co-
municagao séria sobre este assunto. B
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conselhos

Os conselhos sao dos médicos especialistas |
da Fundacao Portuguesa de Cardiologia e do
Professor Doutor Manuel Oliveira Carrageta.

Fonte: Sapo Lifestyle

Identifique a origem
do stress

primeiro passo para controlar

ostresséidentificarassituacoes
oupessoas que o desencadeiam. Bas-
ta estar atento a0s sinais exteriores
e relaciona-los com o que esta a
acontecet.

Partilhe com as
pessoas proximas

o que sente

Aprenda a nao guardar tudo para si.
As tensoes e emocoes demasiado con-
troladas provocam danos fisicos e mal-
-estar psicologico. Esta provado que
desabafar e exteriorizar o que se sente
contribui para uma melhor saude.

Aprenda a dizer
nao

Sempre que possivel nao va
contra a sua natureza. N40 se So-
brecarregue com obrigagdes ou
responsabilidades excessivas: se

o confrontam com um pedido

exagerado (em termos de tempo ou
exigéncia), recuse-se a cumpti-lo.
Lembre-se que ninguém o respei-
tara, se nao souber respeitar-se.

Cuide de si:

alimente-se de

forma saudavel
e pratique exercicio

Uma dieta equilibrada, rica em fruta,
verduras, fibra e vitaminas ajuda o
corpo a proteger-se. Evite o excesso
de gorduras, agucar e também café,
alcool e tabaco. A atividade fisica,
quando praticada com regularidade,
aumenta a sensacao de bem-estar
(devido a produgao de endorfinas).
Consulte o seu médico, para averi-
guar qual a atividade mais apropria-
da para si: ioga, jogging, marcha,
natagao ou outra qualquer.
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Opte por uma
postura otimista

Nem sempre ¢ facil, mas procure
contrariar as tendéncias negativas:
tenha um pensamento positivo pe-
rante as varias situacoes, seja mais
confiante e flexivel. Tudo isto con-
tribui para aumentar a sua resistén-
cia ao stress.

Aprenda a gerir o
tempo

Procure intercalar trabalho, familia, la-
zer e descanso. Procure ser o condutor
do seu tempo e nao o contrario. Esta-
belega prioridades e objetivos.

Aprenda a relaxar
todos os dias

Uma vez que é impossivel prever
ou evitar algumas das situagoes
que nos causam ansiedade, o me-
lhor ¢é escolher uma boa estratégia
para as enfrentar. Aprenda a relaxar
progressivamente os musculos e a
mente: ao fazé-lo, a frequéncia car-
dfaca e a pressao arterial diminuem
imediatamente.

Nao ignore o
stress, porque
ele nao o ignora a si

Ao contrario da diabetes, da
tensao arterial ou do coles-
terol, o stress é dificil de

medir e avaliar e, como
tal, ¢ mais complicado

estabelecer relacdes entre o seu
grau de existéncia e o aparecimen-
to de doencas cardiovasculares.

Lembre-se que a
sua saude pode
estar em risco

Apesar de o stress nao ser a cau-
sa principal de problemas cardia-
cos, pode contribuir para despo-
letar ou agravar essas patologias,
uma vez que, entre outras con-
sequéncias, faz subir a pressdo
arterial, dificulta a cicatrizacao
e torna-nos mais vulneraveis a
ataques patogénicos exteriores
assim como a adig¢des.

Esteja atento as
fases de alarme

Primeira Fase — O cérebro da
o alarme: As regioes situadas na
parte inferior do cérebro enviam
os primeiros sinais de alarme
para todo o corpo. O hipotalamo
e a hipéfise libertam uma série
de substancias quimicas (como
adrenalina, cortisol ou aldoste-
rona) que fazem reagir o nosso
organismo ao “perigo” que se
aproxima.

Segunda Fase — O corpo resiste:
Ap6s a fase de alarme, o corpo
adaptou-se as circunstancias e
recuperou o seu estado normal.
Dependendo da resisténcia de
cada pessoa, esta fase pode ter
uma duracao mais ou menos lon-
ga, até que o corpo alcance a fase
seguinte.

Terceira Fase — Fase extenuan-
te: Quando o stress atinge este
patamar, é sinal de que o seu
grau ¢ bastante severo. O ris-
co de adoecermos, aumenta,
assim como a propensao para
acidentes cardiovasculares. M
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4 mitos sobre as doencas da
coluna vertebral

Dor nas costas nao @ sindnimo de hérnias discais ou artroses. Saiba mais
neste artigo do médico e neurocirurgiao Bruno Lourenco Costa.

1. As dores da coluna vertebral sao
sempre causadas por hérnias dis-
cais e artroses
AZ hérnias discais e as artroses
stdo incluidas na espondilose
degenerativa que é a doen¢a mais fre-
quente da coluna vertebral.
A frequéncia das hérnias discais e das
artroses aumenta com a idade, a partir
dos 30 anos. Aos 80 anos, todas as pes-
soas tém artroses da coluna vertebral.
As dores da coluna vertebral podem
ser causadas por fraturas apos trau-
matismos, doengas reumaticas como
a artrite reumatoide e a espondilite an-
quilosante, as infe¢oes e os tumores.
2. As hérnias discais e as artroses
sao provocadas pela postura e pesos
A principal causa das hérnias discais e
das artroses é genética ou hereditaria,
ou seja, a tendéncia para as desenvol-
ver durante a vida ¢ transmitida de
pais para filhos.
A postura, os pesos suportados,
0s movimentos repetitivos
e a vibracio também de-
sempenham um papel
importante, embora
secundario.
Os  problemas
de dor na co-

luna vertebral sio mais frequentes
em pessoas com excesso de peso,
fumadores e com um estilo de vida
sedentario ou pouca atividade fisica.
3. A COVID-19 afeta o sistema
respirat6rio, mas também outros
orgaos, como a coluna vertebral
De muitos milhdes de pessoas que
foram infetadas pelo virus, algumas
desenvolveram lesdes do sistema
nervoso e muitas desenvolveram
cansago intenso e prolongado (até 6
meses), o que, indiretamente, afeta a
saide da coluna vertebral.

Devido ao confinamento, muitas
pessoas ganharam peso, passam mais
tempo sentadas, reduziram o exerci-
cio fisico, estao submetidas a maior
stress psicologico e fumam mais.
Estes habitos de

vida

Fonte: Sapo Lifestyle

sao responsaveis pelo surgimento de
doencas da coluna vertebral.
4. Quem tem doengas da coluna
vertebral ndo deve realizar exer-
cicio fisico
Quem nao tem problemas da colu-
na vertebral deve praticar exercicio
tisico para os evitar. Por outro lado,
o exercicio fisico ¢ uma parte funda-
mental no tratamento das pessoas
com doencas da coluna vertebral.
As atividades que impliquem su-
portar grandes pesos (halterofilis-
mo) ou trepidagdo (motociclismo,
BTT) devem ser evitadas.
Entre as atividades com beneficio
demonstrado incluem-se: modali-
dades simples como a caminhada
e a corrida, preferencialmente em
terra ou passadeira e modalidades
mais estruturadas como o pi-
lates e o RPG.Um artigo
do médico Bruno
Lourenco Cos-
ta, neutroci-
rurgiio na
Painca-

re.l
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Fonte: Cardio 365°

5 conselhos para combater a ansiedade
e ter uma vida mais zen

O stresse e 0 nervosismo agravam as doencas cardiovasculares, uma das princi-
pais causas de morte em Portugal. De acordo com a Sociedade Portuguesa de
Psiquiatria e Saude Mental, estes problemas atingem dois milhdes, quase um
quinto da populacao portuguesa.

estimativa ¢ avangada pela

Sociedade Portuguesa de Psi-
quiatria e Saude Mental (SPPSM),
que aponta o stresse crénico como
precursor tanto de um como de ou-
tro. A primeira etapa para controlar
a ansiedade ¢ saber reconhecé-la.
Sensacdo constante de preocupa-
¢ao, tensio, inquietagao ou nervo-
sismo, dificuldade em adormecet,
problemas de concentracio, irrita-
bilidade e tensao muscular sao algu-
mas das manifestacoes.
1. Relativize as coisas
A maioria dos problemas tem so-
lugdo. Desafiar os pensamentos
obscuros e negativos que surgem ¢,
por isso, uma das primeiras coisas
a fazer. "A ansiedade gera, muitas
vezes, uma espiral de pensamentos
negros e pessimistas que geram um
efeito de bola de neve. E util saber
reconhecer o padrio de pensamen-

to no inicio e analisa-lo criticamen-
te, desafiando cada pensamento
negativo como ligado a ansiedade,
a0 invés de a realidade", alerta o
Cardio 365°, um projeto informa-
tivo multiplataforma que pretende
esclarecer os portugueses.

2. Faga exercicios de respiragao
A ansiedade faz com que a respi-
ragao fique mais agitada e acelera-
da. Para contrariar essa tendéncia,
inspire durante quatro contagens e
expire de seguida também durante
quatro contagens, durante um pe-
riodo de cinco minutos. "Ao nivelar
a sua respira¢ao, diminuira a a sua
frequéncia cardiaca, o que ajuda a
acalmar e a prevenir a taquicardia",
sublinha o projeto multiplataforma.
3. Mexa-se mais

Inclua mais atividade fisica no seu
dia-a-dia. Movimentar o corpo pode
ser uma boa maneira de controlar a

ansiedade e o stresse. “A pratica de
exercicio ajuda a aumentar as en-
dorfinas e a aliviar a tensao", subli-
nha o Cardio 365°.

4. Afaste-se do que lhe faz mal
Mantenha-se a distancia das perso-
nalidades toxicas que o rodeiam e
procure ocupar a mente € 0s tempos
livres com atividades prazerosas,
que tendem a libertar serotonina,
um neurotransmissor tradicional-
mente associado a0 bem-estat.

5. Pratique a aceitagdo

A ansiedade nao é uma falha pessoal
sua. B importante que se mentalize
disso. "E, de facto, um transtorno
que deve ser encarado e tratado
como tal. Assim sendo, é sempre
importante que aceite que sente
ansiedade e que fale com um pro-
fissional de satde sempre que sen-
tir que esta fora do seu controlo",
aconselha ainda o Cardio 365°.8
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Como dormir melhor com
Espondilite Anquilosante

Ainsc’)nia causada pela dor ou aquele sono de ma
qualidade ¢ uma condicao que, para muitas pessoas
com espondilite anquilosante, nao precisa de apresenta-
¢ao. Num estudo recente, mais de dois tercos das pessoas
com espondilite anquilosante relataram ter perturbacoes
durante o sono. Outro estudo identificou que existe uma

relagdo significativa entre o sono de ma qualidade e a dor
da espondilite anquilosante. As pessoas com espondilite
anquilosante frequentemente dormem mal, menos tem-
po e isso afeta até mesmo a atividade da doenca. Os auto-
res desse estudo descrevem a relacdo entre a dor e o sono
como um problema do tipo “o ovo e a galinha”.

Remédios nem sem-
pre sao a resposta

A insénia causada pela dor ¢
exaustiva: a dor acumulada ao lon-
go do dia nao o deixa dormir, en-
quanto a falta de sono persegue-o
durante o dia. Os médicos podem
ser muito relutantes em receitar
medicamentos para dormir no
caso de doencgas cronicas, como
a espondilite anquilosante, ja que
os seus efeitos positivos passam
muito rapidamente. De facto, esse
tipo de medicamentos pode cau-
sar dependéncia e alguns efeitos
colaterais graves.

Alguns optam por remédios para
dormir que nao precisam de pres-
cricao médica, outros conside-
ram-nos menos uteis.

Taticas pré-sono

Mesmo antes de ir para a cama,
existem varias estratégias a favor
do sono que pode experimentar.
Apesar dos seus beneficios nao
serem claros, medicinas comple-
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mentares e alternativas sao ampla-
mente utilizadas por pessoas com
espondilite anquilosante para aju-
dar a aliviar os sintomas. T'écnicas
como acupuntura e reiki sao fre-
quentemente recomendadas para
controlo da dor e muitas vezes
deixam as pessoas mais relaxadas
e com melhor humor, o que pode
ajudar a promover um bom sono.
Existem também diversas mudan-
¢as no ambiente envolvente que
podem ajudar a melhorar o sono:

*Usar mascaras para os olhos
e tampdes de ouvido, evitando lu-
zes e ruidos;

¢ Controlar o frio ou calor com
cobertores elétricos e/ou ar con-
dicionado;

*Conseguir uma posi¢ao confor-
tavel para dormir, com almofadas
e camas ortopédicas;

*Evitar o consumo de cafeina a
partir do final da tarde (ou com-
pletamente);

*Evitar o consumo excessivo de
alcool, que pode ajudar a adorme-
cer, mas Nao pPromove um sono
longo ou reparador.

Rotina, rotina, rotina

Tenha disciplina em relagdao ao seu
sono adquira o habito de ir para a
cama aproximadamente no mesmo
horario e resista a vontade (mesmo
que essa possa ser imensa) de dor-
mir durante o dia ou de ir para cama
muito cedo. Manter uma boa rotina
de sono ajuda a treinar o ciclo de
sono e faz com que nao saia mais
de sincronizacao.
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Aplicacoes paradormir

Se nao funcionar, nao
lute com ainsoOnia
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. O seu colchao é o mais

Fonte: Modern Life
e

adequado para o seu peso?

As pessoas mais pesadas devem, sequndo os entendidos, optar por mo-
delos mais rigidos. Mas ha muitos outros cuidados a ter para consequir
dormir melhor e descansar mais. Ganhe conforto e saude seguindo os
conselhos de especialista que Ihe indicamos de seguida.

Asua cama pode afetar mais a
sua saude do que aquilo que
imagina, pelo que ha uma série de
cuidados que deve ter e de esco-
lhas que deve ponderar para con-
seguir dormir melhor e descansar
mais. No que toca ao colchao, por
exemplo, para um suporte ade-
quado de todo o corpo, prefira
um modelo de rigidez média. Se
houver uma diferenca de peso sig-
nificativa entre si e o seu compa-
nheiro ou companheira, opte por
colchoes individuais unidos com
um s6 lengol-capa. A pessoa mais
pesada deve ter um mais duro.

Vire e aspire regularmente o col-

chio para garantir um arejamento
eficaz e libertar-se, assim, de ica-
ros, de bactérias e de poeiras que
podem gerar doencas. Substitua-o
a cada oito a dez anos. Quanto as
coberturas, lave-as semanalmente
ou uma vez por mes, se usa um
lencol de cima. O edredao deve
ser higienizado duas vezes por
ano ou de trés em trés anos, se o
usa com capa. Ao secar um edre-
dao de penas na maquina de secar,
coloque duas bolas de ténis limpas
no secador da roupa, para evitar
que as penas aglutinem.

Um bocadinho de gossip por dia,

nem sabe o bem que lhe fazia.

Em alternativa, seque-o ao ar livre.
Apesar de nem toda a gente ter es-
pago para o poder fazer, é garantida-
mente mais vantajoso. Finalmente,
temos a almofada, que também im-
plica alguns cuidados. No momento
de escolher uma, se dorme de cos-
tas ou de lado, opte por um modelo
em espuma. Se dorme mais de lado,
prefira um modelo contornado e ad-
quira preferencialmente um modelo
pouco alto, se dorme de barriga para
baixo. Se sofre de alergias, use uma
capa anti-icaros, um produto que
encontra em lojas especializadas. ®
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omo combater a
retencao de liquidos?

Deve-se a um desequilibrio no sistema hormonal que regula o nivel de liquido
no organismo. Inchaco, caibras, fraqueza, palpitacdes e mal-estar sao alguns dos }9'1
sintomas mais comunes. Py

Fonte: Modern Life

F

8 l / Sintomas

Inchago, caibras, fraqueza, palpi-

tacOes e mal-estar sio, por norma,

~  os mais comuns. Também pode

'_: ocorrer queda de cabelo e alergias.

l'?_-_- Unhas quebradicas e ténus muscular de-
= bilitado sao outros dos possiveis sintomas 11

e da retencio de liquidos.
e

A retengao de hquld(?s € um transtorno _ ——— Tratamentos
metabodlico que consiste na acumulagao -
de 4gua no organismo, normalmente nas "‘*"-—-—.'—-—-——._____E Para combater a retencao de liquidos, acon-

pernas, no abdémen e/ ou nas mios, pro- 9 z l = selha-se uma mudanca dos habitos alimenta-

muito

comum,
sobretudo
nos periodos de
maior calor. Trata-se
da acumulacao de liqui-
do que passa das veias para o
exterior, invadindo o(s) espago(s) interce-
lular(es) e provocando inchago na zona
afetada.

HH

vocando um eder’na, um inchaco que se res, com uma dieta rica em proteinas. Além de
torna desconfortavel. O problema ma- T carne de aves, peixe e legumes, deve integrar

nifestg—se quando o nivel de liquidos no . = frutos secos, verduras e frutas. A dgua ¢é essen-
organismo ultrapassa os 75%. am = cial Tenha ainda cuidado com o sal. Muita da
. culpa do excesso de sédio na alimentagao que

Ca usas _— — fazemos € da responsabilidade da comida rapida,
X a chamada fast-food. No entanto, deve também

A retencao de liquidos, uma das cau- == evitar os alimentos pré-cozinhados produzidos

-‘_'-—-—-...__ 5 c o -
sas para o aumento do peso, deve-se ——= industrialmente, o queijo, os snacks e os enchidos.
a um desequilibrio no sistema hor- _

——

monal que regula o nivel de liquido Tente reduzir o seu consumo e, se 1o 0s CONSeguir
presente no corpo. Pode ser causado evitar, escolha os que tém pouco sal. O desequili-
por um excesso de sal na alimenta- brio hormonal que provoca a reten¢ao de liquidos

— _"_H— . .
¢io e/ou por um défice de protei- também pode ter origem nas doengas cardiovascu-
l

nas. Estas macromoléculas fazem lares, na gravidez, no sindrome pré-menstrual, em

com que o figado produza albumina, alteracGes que possam ocorrer no figado ou nos rins
uma substancia que evita a acu- e/ou ainda nalguns firmacos. Por isso, em caso de

mulacao de liquidos. Pode ser ainda -._._____ situagdo de retencao de liquidos prolongada, é im-
causada pela escassez de nutrientes como Lll ~ portante que seja o médico que o acompanha a de-

0 magnésio, o potassio ¢ os acidos gordos éme- ~ terminar qual o melhor tratamento a seguir para a

ga-3 e mega-6 e vitaminas como a C e a B6. combater. M
'III
I\\
\
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As sequelas e
queixas depois
da COVID-19

Sio inimeros os estudos que
referem a importiancia do
acompanhamento de doentes
pos COVID-19, mostrando-se
fundamental para uma recupe-
racao plena.

E importante referir que ndo sio
apenas os doentes que passaram
por internamento que sofrem se-
quelas. Muitas pessoas recupera-
das da doenga (ligeira, moderada
ou grave) continuam a manifestar
sintomas para além do expectavel.

Quais os sintomas fisicos persis-
tentes mais comuns?
*Fadiga/cansaco - até 3 meses
*Dispneia (falta de ar) - até 2-3 meses

*Toracalgia (dor ou sensagao de
peso no torax) - até 2-3 meses
*Tosse maioria dos doentes com
queixas até 2-3 semanas podendo ir
até 3 meses em alguns casos
*Alteragao/perda olfato e paladar
até 1 més

E quais os sintomas psicologicos ou
cognitivos que mais afetam as pes-
soas apos a infecao por COVID-19?
Sintomas de ansiedade, depressio
ou stress pos-traumatico - até 3
meses. Alteracoes/agravamento da
memoria ou problemas de concen-
tracao até 6 semanas.

Alguns sintomas menos frequentes:
dores articulares, cefaleias, insonia,
rinite, diminui¢do do apetite, ton-
turas, mialgias, alopecia, diarreia e
hipersudorese

Quem precisa de ser reavaliado
apos infecao por COVID-19?
A necessidade e timing da reava-

liagao apods infegio COVID-19
¢ variavel de acordo com as se-
guintes situagoes:

*Doentes jovens previamente sau-
daveis com doenca ligeira sem
necessidade de reavaliacao, ex-
ceto se sintomas persistentes ou
de novo, ou se o doente assim
o desejar;

*Doente idoso e¢/ou doente com
comorbilidades com doenca li-
geira a moderada reavaliacdo 3
semanas apos doenga;

*Doentes com doenga grave com
necessidade de observacio mé-
dica ou internamento hospitalar
consulta de reavaliacio no maxi-
mo até 3 semanas apos alta

Quando a reavaliacdo esta indi-
cada, para além de uma histo-
ria clinica detalhada e do exame
objetivo, podera ser necessaria a
requisi¢ao de alguns meios com-
plementares de  diagndstico,
a realizar idealmente 6-12 sema-
nas apos a infe¢ao. Nomeadamen-
te, uma avaliacdo analitica, exames
de imagem de térax, eletrocardio-
grama ou ecocardiograma e pro-
vas de fun¢ido respiratorias.

Ap6s avaliagio detalhada do
doente, dos achados laboratoriais
e imagiologicos podera ser neces-
saria a realizacao de fisioterapia,
terapia ocupacional, reabilitacao
cardfaca, reabilitacdao respiratoria
ou terapia da fala.

* Um artigo da médica Mafalda Bri-
to Salvador, especialista em Medicina
Geral e Familiar no Hospital CUF
Tejo Consulta P6s COVID-19.8



A PALAVRA

ara exprimirmos e comunicar-

mos ideias, sentimentos, emo-
¢oes, a palavra é o modo e elo de
ligagao. Dita, escrita, impressa, ex-
pressa oralmente, a palavra tem a
magia, a energia e os efeitos mais di-
Versos, positivos e negativos da alma
humana. Tanto pode ser expressio

de alivio, ternura, alegria, esperanca,
como pedra que amachuca, faca que
fere, agride e faz sofrer.

A palavra esta em tudo o que existe
e imaginamos. Cada pessoa, coisa,
ideia, emocao, desejo, tem uma pa-
lavra a designar, como etiqueta. Pela
palavra conhecemos e aprendemos,

Rui Borges

- Cepondilite EESSS  OPINIAO

dizemos o que nos vai na alma, pro-
testamos, fazemos valer os nossos
direitos e opgoes.

Nada existe que nao tenha uma pa-
lavra a referir.

Por ser a forma mais natural e hu-
mana de expressar 0 pensamento
e o sentir, por ela avaliamos a coe-
réncia do caracter das pessoas, e
quando se manifesta em sintonia
com os valores e principios im-
pregnados de boa-fé, lealdade e
verdade, dizemos que estamos pe-
rante uma pessoa de palavra.

E se a palavra é expressio humana
do sentir e das ideias, da esperan-
¢a ¢ dos anseios, seja também ela
mensagem de estima e de afeto,
nesta fase de desconfinamento, tao
dificil tem sido no relacionamento
entre as pessoas.

Desejamos pela palavra dizer a to-
dos os associados, amigos e aos que
colaboram com a ANEA, a associa-
¢a0 que nos une, porque comum € o
sentir do que sofremos, que nao es-
tamos sos, o Boletim é uma espécie
de carta que pessoalmente exprime
esse sentir,

As melhoras, espirito positivo, e que
venham melhores dias!®

Reforma para pessoas com deficiéncia

secretaria de Estado da Inclusao

das Pessoas com Deficiéncia
disse, no passado dia 16 de setembro,
que o Governo esta disponivel para
uma reflexdo conjunta sobre a anteci-
pacao da idade da reforma para pes-
soas com deficiéncia, apos entrega de
um estudo no parlamento.

“Estamos disponiveis para, apos re-
flexdo da Assembleia da Republica e
de cada um dos grupos parlamenta-
res, poder ser feita uma reflexdo em
conjunto”, disse.

Ana Sofia Antunes falava em declara-
¢oOes a agéncia Lusa no dia em que foi
entregue na Assembleia da Republica
um estudo que era um compromisso
do Orgamento do Estado para 2020
sobre a antecipagao da reforma para

pessoas com deficiéncia onde ¢ refe-
rido que podera abranger, numa fase
inicial, cerca de 6.700 pessoas, com um
valor médio de pensao de 687 euros.

Este estudo, segundo uma nota de
imprensa do Ministério do Traba-
lho, Solidariedade e Seguranca Social
(MTSSS), permitira agora a Assem-
bleia da Republica um enquadra-
mento dos impactos or¢amentais,
niveis de prote¢ao social em termos
de valores de pensao e universo po-
tencial de abrangidos para acederem
a este regime especial.

A configuragao do regime de re-
forma antecipada — que segue o ce-
nario proposto no OE2020 consi-
dera a antecipagao da reforma para
pessoas com deficiéncia a partir dos

55 anos, com 20 ou mais anos de
carreira contributiva, dos quais 15
ou mais correspondam a uma inca-
pacidade igual ou superior a 60%,
certificada através de Atestado Mé-
dico de Incapacidade Multiusos.
Segundo o MTSSS,; face aos tiscos de
atribui¢ao de pensoes de muito baixo
valor, o Governo optou por incluir no
cenario em analise a garantia de valores
minimos de pensao (de, pelo menos,
288,8 euros por mes, para carreiras
contributivas de pelo menos 20 anos).
O MTSSS estima que a antecipa-
¢ao da idade da reforma para este
universo possa abranger, numa fase
inicial, cerca de 6.700 pessoas, sen-
do que o valor médio de pensao a
atribuir se situa nos 687 euros. W
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Espaco Para a Poesia

MANHA BELA

Abri a janela,
A manha bela,
Céu azul, sol a raiar!

Ao passarinho que vi,
Em requebros no chilreio,
Perguntei, para onde é hoje o passeio?

Deu uns saltitos na ramada,
Duas voltas para um lado,
Duas voltas para o outro...

Cabecita bem levantada,
De repente, ficou parado,
Olhou para mim, € voou.

Este alegre companheiro,
Sendo pequena criatura,
Surpreende ser certeiro...

Decide com rapidez,
A anilise nao descura
Na escolha do seu roteiro.

Se fosse eu a ponderar
Ainda estava a avaliar,
Ir a sul ou ir a norte...

Ou para este ou oeste,
Ou para o campo optatr,
Ou 1r para as bandas do mar...

Cada sitio ou lugar
Tem vantagens relativas,
Conforme as expectativas...

Meios e necessidades,
Além do que ainda obriga
Malas, mochilas e empecilhos.

O passarinho, entao,
Simplifica o seu viver,
E evita a complicagaol!

Basta-lhe ter mote para a cantiga,
Dois ou trés graos de espiga
E a alma a encher-lhe o coracio. R.B

ESCREVA-NOS! BOLETIM ANEA

A sua opinido e o seu contti-
buto sio fundamentais para
melhor o informar e enrique-
cermos a ANEA. Envie, por
favor, correspondéncia ou
mensagens eletrénicas para:

Rua de Plataio N.° 147
* Zambujal 2785-698 -
Sio Domingos de Rana
Ou para o e-mail:
secretaria@anea.org.pt M

NAO TEMOS OUTRO DESTINO

Quando mais alto subimos,
Mais pequeninos nos vemos
Até nao nos distinguirmos
No conjunto em que vivemos.

Se mais alto e mais subirmos,
Até o chdo que pisamos

Se arredonda e descobrimos
O esferéide que habitamos.

O nosso lugar, nosso ninho,
Tao grande visto do chao,
Do alto tao pequenino!

Com que cuidado e carinho
E digno da nossa atengao,

N i
Na2ao temos outro destino! RB




ANEA - Associacao Nacional da Espondilite Anquilosante

Informacao util

CORPO CLINICO

Dr. Joao Capelo Fisiatra Diretor Clinico
Dra. Sofia Proenca: Fisiatra

Dr. José Canas da Silva: Reumatologista
Dra. Filomena Nobre: Psicéloga

Dra. Renata Domingos: Neuropsicologa
Dra. Magda Serras: Nutricionista

Dra. Lucia Lourenco: Medicina
Tradicional Chinesa

Ana Gomes: Fisioterapeuta,
Coordenadora da Fisioterapia

Patricia Alves: Fisioterapeuta

Soénia Lambuzana: Fisioterapeuta

COLABORADORES DE OUTRAS
ATIVIDADES

SAUDE E DESPORTO

Miguel Marques: Diretor Técnico da
Piscina / Professor

Prof. Ana Raquel Freire: Professora de
Natacao

Monica Lampreia: Psicomotricista/
Técnica de Reabilitaciao

Patricia Rodrigues: Professora de Natagao

DONATIVOS

3° TRIMESTRE DE 2021

LISBOA

Carlos Manuel Vasconcelos Jorge
Figueiredo. . ............... € 50,00

OVAR
Maria Leonor Pereira Vilar. . ......... €0,20

VISEU
Alfredo da Silva Figueiredo. . . . . . € 10,00
Anténio Augusto Tavares Simoes. . € 10,00

Nota: podem existir outros valores que
nao foram faturados a data, porque nao
temos identificacio/nif. Donativos de
01 de julho a 30 de setembro de 2021.

COMO PAGAR AS QUOTAS

Através de transferéncia bancaria:
Banco “Novo Banco” IBAN:
PT50000700170010840000419
bic/swift: bescptpl

Montepio
PT50.0036.0217.99100045558.71
bic/swift: MPIOPTPL

E necessario indicar (sempre) o n° de
associado no descritivo da operagao
Nas transferéncias efetuadas atra-
vés do sistema multibanco, torna-
-se necessario indicar o numero de
socio a que diz respeito a transfe-

réncia, para posterior identificagdo
e respetiva faturagio.

POR CHEQUE OU VALE POSTAL

A ordem da ANEA para a seguinte
morada: Rua de Platao, 147 — Zambu-
jal, 2785-698 Sio Domingos de Rana

NA SEDE

HORARIOS DA SECRETARIA

De 3 2 10 de cada més:

2°F a 6°F das 9:30 as 20:00

1° sabado de cada més das 9:30 as 12:30
A partir de dia 11 de cada més

2°F a 5°F das 9:30 as 18:00

6°F das 9:30 as 18:30

Pretende alterar os seus dados de
associador Tem questoes relativas
ao valor a pagar?

Por favor contacte-nos pelo telefone
214 549 200 ou anea@anea.org.pt
secretaria 914 953 057 ou
secretaria@anea.otrg.pt

PROTOCOLOS
Ao dispor dos sécios da ANEA:

CLiNICAS

Ferma, Clinica Médica e Dentaria(Cacém)
Clinica Oftalmoldgica das Figuras Dr.
José Ludovico (Faro)

Centro Médico e Dentario Dra. Filo-
mena Pais (Parede)

Clinica dr. Falcao Coutinho (Porto)
Clinica Médica Dentaria Dr. Armando
Santos Oliveira (Viseu)

J. Estrada — Clinica
Oftalmologica,Lda. (Viseu)

Clinica Dias Arede, Lda.
Oftalmologia(Viseu)

Clinica Dentaria Arcos Clinic

Av. Dr. Francisco de Sa Carneiro

14 A, 2780-240 (Oeiras)

FARMACIAS
Farmacia de Rana
Farmacia de Carcavelos

APOIO DOMICILIARIO
Better Life (Ociras)
Projeto Euconsigo

ESTANCIAS TERMAIS

Termas Sulfurosas de Alcafache
Termas das Caldas de Sangemil
Termas das Caldas da Saude
Termas da Felgueira

Termas de Mongao

Termas de Monte Real

Termas de Chaves

Termas de S.Pedro do Sul
Termas de Siao Vicente

Termas de Vizela

Termas e Hotel Benestar®

DOACAO MICRO-ONDAS - ANEA

“Agradecemos a doagao do Sr.
Carlos Figueiredo, nosso sécio
n° 4960, que nos permitiu adqui-
rir um novo Micro-ondas.”

AGRADECIMENTO NOVARTIS

Agradecemos por esta via a
Novartis pela publicacao do
livro “Para uma vida melhor
Programa de Exercicio na
Espondilartrite Axial”.

15



ASSOCIACAO NACIONAL DA ESPONDILITE

SEDE

RUA DE PLATAQ, 147 « ZAMBUJAL «
2785-698 SAO DOMINGOS DE RANA
TELEFONE: 214 549 200
TELEMOVEL 914 953 057

E-MAIL: SECRETARIA@ANEA.ORG.PT

BRAGA

RUA DO RAIO, N° 2 - 1°

4700-921 BRAGA

TLM: 919 620 544 D. ALBERTINA
TLM:919 620 529 SR. JORGE

E-MAIL: NRBRAGA.ANEA@GMAIL.COM

COVA DA BEIRA

CENTRO HOSPITALAR COVA DA BEIRA, EPE
SALA DAS ASSOCIACOES: NUCLEO REGIONAL
DA COVA DA BEIRA DA ANEA

QUINTA DO ALVITO

6200-251 COVILHA

TLF: 275 330 000 EXT.14005 — ENF. MARIA
LURDES MOREIRA

E-MAIL: NRCOVADABEIRA@ANEA.ORG.PT

LEIRIA

CENTRO ASSOCIATIVO MUNICIPAL DE LEIRIA
LARGO SALGUEIRO MAIA

EDIFICIO DO MERCADO MUNICIPAL, 10 ANDAR
2400-221 LEIRIA

TELEFONE: 244 561 260

E-MAIL: NRLEIRIA@GMAIL.COM

ANQUILOSANTE

Somos uma Associacao de saude que visa
promover a qualidade na prestacao de
cuidados a doentes com espondilite, gerir
experiéncias e informacao e disponibilizar
apoios para os doentes.
Contacte-nos.

Associacao Nacional da Espondilite Anquilosante
Rua de Platéo, 147 - Zambujal - 2785-698 Sdo Domingos de Rana
Telefone: (351) 21 454 92 00 - Telemovel 914 953 057
E-mail: secretaria@anea.org.pt

agg0CI&zAD
PORTUGUERSR
CEIMPRENEAR

OVAR

SEDE PROVISORIA:

SERVICO DE FISIATRIA DO HOSPITAL
DR. FRANCISCO ZAGALO - AV. DR.
NUNES DA SILVA - 3880-113 OVAR
TELEFONE: 256 579 200

E-MAIL: NROVAR. ANEA@GMAIL.COM

PORTO

SEDE PROVISORIA:

RUA SA DA BANDEIRA, 746, 5°DT°
4000-432 PORTO

TELEFONE: 223 323 544

E-MAIL: NRPORTO.ANEA@GMAIL.COM

VILA REAL

SERRA DO PARQUE NATURAL DO ALVAO
ANTIGA ESCOLA DE CRAVELAS
BORBELA

5000-062 VILA REAL

TLM: 932 401212 SR. RICARDO DIAS
E-MAIL: NRVILAREAL@ANEA.ORG.PT

VISEU

ESTABELECIMENTO DR. VICTOR FONTES

RUA MADRE RITA DE JESUS S/N

JUGUEIROS

3510-029 VISEU

TLM: 938 385 860 SR.PEDRO CASTRO LOPES
E-MAIL: NRVISEU.ANEA@GMAIL.COM

http://www.anea.org.pt



