transpiracio ¢ necessd-
ria para o controlo da

temperatura  corporal.

£ regulado pelo siste-
ma simpitico. Cerca de 1 a 15% da
populagio tem um funcionamento
inapropriado do sistema simpitico,
que envia um estimulo exagerado
as glandulas sudoriparas ¢ produz
uma sudorese intensa em determi-
nadas zonas do corpo, ¢ ¢ por isto
que se traduz a hiperhidrose.
A forma mais comum e mais inco-
modativa de hiperhidrose ¢ a que
afecta as palmas das maos, porque
quem sofre dela tem problemas de
relacionamento  social (cumpri-
mentar com a mdo), ¢ para a maior
parte dos trabalhos (componentes
electronicos, mercadorias delica-
das, gabinetes de estética, etc.).
Este problema cria uma total in-
seguran¢a na altura de entrar em
contacto com outras pessoas ¢ a
tendéncia ¢ ocultar o problema.
Estd demonstrado que a hiperhi-
drose ¢ uma alteragdo orgnica ¢
nio psicolégica. Com o passar do
tempo acaba por afectar psicologi-
camente quem padece da doenga.
Os doentes tém dificuldades im-
portantes na relacio social e afec-
tiva por causa do scu problema e
passam a usar de forma constante
lengos e guardanapos de papel para
poder cumprimentar outras pesso-
as, escrever, usar o computador ¢
outros instrumentos do trabalho.
Embora na actualidade seja mais
conhecida, ainda hd muita gente
que ndo sabe do tratamento defi-
nitivo da hiperhidrose ¢ dos seus
bons resultados, hi ainda familia-

res ¢ profissionais da satide que
minimizam a importincia do pro-
blema, quando o tratamento ¢ sim-
ples, seguro e definitivo.

O tratamento definitivo da hiperhi-
drose ¢ a simpaticectomia tordcica
videoassistida, E conhecida desde
hi muito tempo, mas até hai poucos
anos ndo foi possivel fazer a cirur-
gia duma forma simples ¢ pouco
traumatica.

A cirurgia tordcica video-assistida
(VATS) revolucionou o tratamento
da hiperhidrose ¢ permitiu inter-
romper a inervacdo simpitica de
forma selectiva, com cirurgia mi-
nimamente invasiva, para a trans-
piragdo de maos, axilas e pés, com
uma sucesso de 99% dos casos para
as mdos ¢ axilas ¢ bons resultados
para o tratamento dos pés.

Como é realizada a cirurgia?

A Simpaticectomia tordcica ¢ reali-
zada no bloco operatério sob anes-
tesia geral e tem uma duragdo de 15
minutos aproximadamente. Sio re-
alizadas duas pequenas incisdes de
smm por baixo das axilas, uma para
a coloca¢io duma cimara e outra
para introduzir os instrumentos
cirdrgicos. Fazemos a ablagdo do
nervo simpdtico entre T3 e T5, o
que vai provocar a diminuicio da
transpiragdo de mios, axilar e pés
de forma imediata.

Existem efeitos

secundarios?

Em alguns doentes aparece a cha-
mada hiperhidrose compensatoria,
que ¢ um aumento da transpira¢io

Hiperhidrose
Transpiracao

exagerada efeta
maos, pés e axilas

A hiperhidrose consiste num aumento
exagerado e desnecessario da sudorese
que afecta dum modo especial as maos,
axilas e pés.

nas costas ¢ no abdomen; normal-
mente ¢ muito bem tolerada, ¢ ¢é
preferida a transpiracio de mdos
¢ axilas. Com as novas técnicas ci-
rirgicas o aparecimento de hiperhi-
drose compensatéria ¢ minima.
Quais sdo os riscos

da cirurgia?

Qualquer tipo de cirurgia tem ris-
cos inerentes a propria cirurgia,
mas ¢ excepcional haver compli-
cagdes no pos-operatorio. Hemor-
ragia ou pneumotdrax sio os mais
frequentes ¢ por essa razio os
doentes saem do bloco operatério
com uma drenagem toricica para
vigiar as primeiras horas depois
da cirurgia sendo retirada ao fim
do dia.

Qual o tempo de hospitalizacio
¢ baixa laboral?

Os doentes quando sio operados
de manha podem ter alta no mes-
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mo dia, se nio houver complica-
¢oes; ao fim de dois dias os doen-
tes podem voltar 3 sua actividade
laboral. A cirurgia ¢ realizada du-
rante o fim-de-semana para que os
doentes que ndo queiram faltar ao
trabalho possam retomar a activi-
dade o mais cedo possivel.

Existe algum tratamento
médico?

Os cremes ¢ desodorizantes nio
tem qualquer efeito nos doentes
que sofrem de hiperhidrose pri-
maria; o problema nio esti na
pele, ¢ uma alteragio do SNaut6-
nomo traduzido por uma hiperes-
timulagdo do nervo simpatico que
regura a T2 corporal entre outras
coisas.

A toxina botulinica ¢ um tratamen-
to alternativo a cirurgia que ¢ apli-
cado por meio de injecgdes locais
¢ sob anestesia troncular ou seda-
¢d0 nas hiperhidroses palmares ¢
sob anestesia local quando afecta
as axilas. Ao fim de uma semana a
transpiracio desaparece. No entan-
to, a transpiragdo volta a ser abun-
dante passados 6 meses pelo que é
necessario voltar a injectar a toxina
botulinica.

Na nossa experiéncia nas axilas
pode ter indicagdo, mas é preferi-
vel fazer um tratamento definitivo
que trata as maos, axilas e pésem1s
minutos ¢ de forma definitiva.
Como podem os doentes con-
tactar com a Unidade de Hi-
perhidrose e Rubor Facial?
Através do site wwwhiperhidrose.pt
que explica os Hospitais onde reali-
zamos estes tratamentos, em Lisboa,
Cascais ¢ no Algarve.



