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RESUMO

A esclerose multipla — EM é uma doenca autoimune que se caracteriza por inflamagdo difusa, le-
sdes de baixo grau e danos a mielina e aos axénios no sistema nervoso central. Existem diferentes
formas da doenga, sendo a mais comum a recorrente remitente, seguida pela esclerose maltipla
secunddria progressiva e pela forma primdria progressiva. O estudo teve como objetivo examinar
novas tecnologias e abordagens de diagndstico diferencial e monitoramento, considerando suas
diferentes manifestagdes da doenga entre grupos populacionais. Realizou-se uma revisdo narra-
tiva utilizando diversas plataformas de busca para selecionar documentos relevantes dos Ultimos
cinco anos, incluindo estudos sobre diagndstico, monitoramento e tratamento. Destacou-se a im-
porténcia da ressonéncia magnética, juntamente com novas modalidades de imagem, como a
espectroscopia de ressondncia magnética e ultrassonografia transcraniana, na identificagdo de
lesGes caracteristicas da esclerose multipla. Além disso, foram discutidos biomarcadores promis-
sores, como o neurofilamento de cadeia leve — sNfL e microRNAs, para auxiliar no diagnéstico e
progndstico da doenca. Considerou-se também os aspectos genéticos e ambientais na preva-
léncia e incidéncia da doenga entre diferentes grupos étnicos. Nesse contexto, conclui-se que a
incorporacd@o de inovagdes tecnoldgicas no diagndstico e monitoramento da esclerose mdltipla
representa um caminho promissor para um manejo mais eficiente, personalizado e sensivel as
particularidades dos diferentes grupos populacionais.
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ABSTRACT

Multiple sclerosis is an autoimmune disease characterized by diffuse inflammation, low-grade le-
sions, and damage to myelin and axons in the central nervous system. There are different forms of
the disease, with the most common being the relapsing-remitting type, followed by secondary pro-
gressive and primary progressive multiple sclerosis. This study adimed to examine new technologies
and approaches for differential diagnosis and monitoring, considering the disease’s various ma-
nifestations among different population groups. A narrative review was conducted using multiple
search platforms to select relevant documents from the past five years, including studies on diag-
nosis, monitoring, and treatment. The importance of magnetic resonance imaging was highlighted,
along with new imaging modalities such as magnetic resonance spectroscopy and transcranial
ultrasonography, in identifying characteristic lesions of multiple sclerosis. In addition, promising bio-
markers such as neurofilament light chain and microRNAs were discussed to support diagnosis
and prognosis of the disease. Genetic and environmental aspects related to the prevalence and
incidence of the disease among different ethnic groups were also considered. In this context, it is
concluded that the incorporation of technological innovations in the diagnosis and monitoring of
multiple sclerosis represents a promising path toward more efficient, personalized management
that is sensitive to the particularities of different population groups.

Keywords: multiple sclerosis; differential diagnosis; monitoring; ethnic groups.

INTRODUGAO

A esclerose multipla — EM é uma doenca na qual novas lesées sGio compostas por
células inflamatérias, principalmente células T e macréfagos. Com isso, hd inflama-
¢do de baixo grau difusa. A inflamagdo aparece acompanhada por uma expansdo
da microglia em grandes dreas da substéncia branca, uma reducdo da mielina e le-
s@o axdnica apoptética. Além disso, os astrocitos ativados, induzidos pela micréglia,
também podem aumentar a lesdo tecidual. Essas descobertas sugerem que haja in-
flamacdo continua atrds da barreira hematoencefdlica — BHE (Jameson et al, 2019).

Além disso, a EM pode ser classificada em diferentes tipos. A forma inicial mais
comum representada por 85% dos pacientes, conhecida como recorrente remitente
- EMRR, a inflamagdo é caracterizada por uma infiltragdo de linfocitos e monocitos,
juntamente com a ruptura da BHE e desmielinizagdo ativa. Se n&o for tratada, pode
evoluir para EM secunddria progressiva — EMSP, a inflamag¢do é mais difusa e é evi-
denciada por grande acumulo de micréglia ativada, caracterizada por uma piora
gradual dos déficits neurolégicos e degeneracdo axonal. A forma primaria progres-
siva — EMPP, que afeta cerca de 15% dos pacientes, apresenta um progndstico ainda
pior devido @ progressdo constante dos sintomas e ds opg¢des de tratamento limita-
das em comparacdo com outras formas da doenga (Mathur et al,, 2021; Ruiz; Vigne;
Pot, 2019).

Um estudo realizado por Andersen et al. (2019) sobre o risco diferencial de EM por
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ancestralidade genética, discorre sobre a maior prevaléncia de EM entre populagdes
de ascendéncia europeiq, e destaca que ela pode ser parcialmente explicada pela
influéncia mais forte dos alelos de risco europeus, como o HLA-DRB1*15:01, que confe-
rem maior risco de doenca em comparagdo com alelos de outras origens. Entretanto,
apesar do papel significativo dos fatores genéticos na prevaléncia da EM entre po-
pulagdes de ascendéncia europeiq, a influéncia de fatores ambientais e socioeco-
némicos também deve ser considerada, conforme apontado por Hittle et al. (2023) e
Pérez; Lincoln (2021).

Avangos recentes na compreensdo e tratamento de doengas neurolégicas como
a EM, estdo transformando as abordagens de diagndstico e terapia. Métodos como a
ressondncia magnética estdo se tornando fundamentais para identificar condigdes
precocemente e monitorar sua progressdo. Além disso, a pesquisa estd explorando
biomarcadores e novas tecnologias para prever o curso da doenga e personalizar
tratamentos. Essas inovagdes prometem melhorar significativamente a preciséo e
eficdcia do manejo de vdrias condi¢gées neurolégicas (Brier; Taha, 2023; Diniz et al,
2023; Eksi et al,, 2020; Fahmy et al., 2024, Faria, 2020; Martynova et al., 2020).

REVISAO DE LITERATURA

A EM &€ uma doenca desmielinizante mais comum em adultos e seu diagndstico
se baseia nos sinais e sintomas clinicos. Os exames de imagem, como ressondncia
magnética, ajudam a visualizar lesées no cérebro e na medula espinhal. Além disso,
biomarcadores, como proteinas especificas no sangue ou liquido cefalorraquidiano
— LCR, podem indicar a atividade da doenca (Moreira, 2017).

Granziera et al. (2021) e Wildner; Stasiolek; Matysiak (2020) enfatizam que o diag-
nostico precoce e preciso é primordial para melhorar os resultados no tratamento da
doenca. Os critérios McDonald de 2017 representam um avango significativo, pois se
trata de um conjunto de diretrizes que funciona como um guia para os profissionais
avaliarem se os sintomas do individuo sd@o consistentes com a EM ou se podem ser
atribuidos & outra condi¢cdo. Eles consideram aspectos como os tipos de sintomas
apresentados, a duragdo e a progressdo destes sintomas, e também os resultados de
exames de imagem do cérebro e da medula espinhal. Estes critérios foram evoluindo
e sendo atualizados varias vezes, mas a versdo mais recente permanece sendo a de
2017 (Thompson et al, 2018). (Além disso, novos biomarcadores e novas técnicas de
imagem tém sido propostas para aumentar a especificidade diagndstica e reduzir o
risco de diagnéstico incorreto.

Uher et al. (2023) ressaltam que, entre os métodos empregados no diagnéstico
diferencial da EM, a resson@ncia magnética ocupa papel central por sua alta sensi-
bilidade. Trata-se de uma técnica de neuroimagem que utiliza campos magnéticos
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e ondas de rddio para gerar imagens de alta resolugdo do encéfalo e da medula
espinhal, permitindo a identificagdo de lesbes periventriculares e corticais tipicas da
doencga. A ressondncia magnética com supressd@o do sinal do LCR aprimora a visua-
lizagdo de lesbes pequenas e sutis, contribuindo significativamente para a acurdcia
diagnéstica.

Na EM, a ressond@ncia magnética é essencial para detectar lesdes caracteristicas,
que aparecem como dreas especificas em sequéncias como T2, onde os tecidos
cerebrais que contém mais dgua, como a substéncia branca do cérebro, aparecem
mais brilhantes do que os tecidos circundantes. As lesées desmielinizadas aparecem
como dreas hiperintensas em T2, o que indica inflamag¢d&o e danos no tecido nervo-
so; e em FLAIR, uma variagcdo da sequéncia T2, na qual o sinal do LCR é suprimido,
permitindo uma melhor visualizagdo de lesbes corticais e subcorticais. Além disso, o
uso de contraste, como gadolinio, real¢ca dreas ativamente inflamadas, auxiliando na
diferenciacdo entre lesées antigas e novas (Cipriano et al,, 2024).

Mathur et al. (2021) destacam que o diagnéstico dos primeiros eventos clinicos
da EMRR com inflamagdo disseminada no espaco é feito por meio de dois principais
testes: a ressondncia magnética e a Andlise do LCR. A ressondncia magnética permi-
te visualizar lesées no sistema nervoso central — SNC, incluindo o cérebro e a medula
espinhal. No caso da EM, se forem encontradas lesdées na substéncia branca do cé-
rebro na ressond@ncia magnética, isso pode indicar a presenca da doenga, principal-
mente se os pacientes ainda ndo tiverem sintomas claros, mas estiverem no estdgio
de primeiro evento clinico, definido como sindrome clinicamente isolada — CIS. O CIS
€ um Unico episddio de sintomas neurolégicos causados por inflamagdo ou desmie-
linizagcdo no SNC, podendo ser o primeiro sinal de EM. Outrossim, a andlise do LCR
desempenha um papel importante no diagndstico, pois nesta andlise é procurada a
presenca de bandas oligoclonais, que sdo indicativas de uma resposta imunologica
anormal no SNC. A presenca dessas bandas, juntamente com outros achados clini-
cos e de imagem, pode ajudar a confirmar o diagndstico de EM e a diferencid-la de
outras condigcdes semelhantes.

A desmielinizacdo subpial, altamente especifica para EM, e o potencial das fer-
ramentas de inteligéncia artificial em capturar atributos de RM ndo perceptiveis a
percepgdo humana oferecem perspectivas para aprimorar ainda mais a investiga-
cdo diagnéstica. No entanto, & importante validar e padronizar essas abordagens
antes de sua implementacdo clinica, garantindo confiabilidade e interpretabilidade
dos achados (Massimo et al,, 2023; Uher et al,, 2023).

Por outro lado, a tomografia computadorizada - TC € menos sensivel para detec-
tar lesGes cerebrais especificas da EM, mas pode ser Gtil para excluir outras condi-
coes, como tumores ou hemorragias. Nesse contexto, a RM continua sendo a técnica
de escolha para o diagndstico e monitoramento da EM devido & sua capacidade de
fornecer imagens detalhadas do SNC (wildner; Stasiolek; Matysiak, 2020).
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Estudos recentes tém destacado o papel fundamental de novas modalidades de
imagem, como espectroscopia de RM, ultrassonografia transcraniana e tomografia
por emissd@o de pdsitrons — PET, no diagndstico precoce e na caracterizagdo da ativi-
dade da EM. A espectroscopia de RM tem sido utilizada para analisar a composicdo
quimica dos tecidos cerebrais, identificando alteracdes metabdlicas associadas &
EM. Da mesma forma, a ultrassonografia transcraniana oferece uma abordagem nédo
invasiva para avaliar a estrutura cerebral, eficaz para monitorar a atrofia cerebral
e 0 aumento ventricular em pacientes com EM, devido ao seu baixo custo, rapidez,
ndo invasividade e possibilidade de repeticdo. Através destes estudos, foi demons-
trado que a ultrassonografia transcraniana pode ser utilizada como um marcador
prognoéstico para a progressdo e gravidade da doenca (Eksi et al,, 2020; Fahmy et al,,
2024).

Além disso, outros estudos tém explorado o potencial da PET para investigar a
neuroinflamagdo e a desmielinizagdo, com tragcadores que se ligam & mielina. Tra-
cadores como 11C-PIB sdo aplicados em humanos hd mais de uma década, enquan-
to 11C-MeDAS vem sendo testado em estudos com animais. Pesquisas atuais estdo
focadas em validar a PET para acompanhar a progressdo da EM (Brier; Taha, 2023;
Faria, 2020).

A ultrassonografia transcraniana é uma técnica promissora para visualizar es-
truturas cerebrais em pacientes com EM, pois pode identificar alteragcdes como hi-
perreflexia, atrofia cortical, integridade da barreira hematoencefdlica e placas de
desmielinizagdo, ajudando a prever a progress@o da doenga e avaliar a eficacia do
tratamento. Ela mede com precisdo estruturas cerebrais, como a largura dos ventri-
culos, cujas alteragdes sGo comuns em disturbios neurodegenerativos, incluindo a
EM. No entanto, mais pesquisas sdo necessdarias para validar sua eficécia e determi-
nar seu papel no manejo da doenca (Fahmy et al, 2024).

Outra técnica que podemos destacar € a ressondncia magnética funcional, que
utiliza imagens para observar como o cérebro funciona. Ela pode mostrar quais par-
tes do cérebro estdo ativas quando uma pessoa faz diferentes tarefas ou pensa em
diferentes coisas. Também pode nos dizer como diferentes partes do cérebro se co-
municam entre si enquanto uma pessoa estd fazendo algo. Essa técnica ajuda a en-
tender melhor como o cérebro trabalha e como ele pode ser afetado por diferentes
condi¢cées ou doencgas. Estudos de resson@ncia magnética funcional na EM investi-
gam como o cérebro se adapta a danos causados pela doenga. Esses estudos aju-
dam a entender como o cérebro se ajusta as lesdes e podem fornecer informagdes
sobre tratamentos potenciais (Rocca et al, 2022). J& a ressond@ncia magnética de
difusdo, avalia a difusdo de moléculas de dgua nos tecidos cerebrais, auxiliando na
identificag@o de dreas de inflamacdo e lesdo (Diniz et al,, 2023).

A magnetoencefalografia - MEG tem sido usada em estudos para investigar pa-
drées de atividade cerebral e sua relagdo com o declinio cognitivo em pacientes com
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EM. A MEG & uma técnica neurofisioldgica ndo invasiva que mede os campos mag-
néticos gerados pela atividade elétrica neuronal no cérebro. Estudos recentes suge-
rem que alteracdes nos padrdées de atividade cerebral detectados por meio da MEG
podem estar associados ao declinio cognitivo observado em alguns pacientes com
EM. Ao identificar padrées especificos de atividade cerebral que estdo relacionados
ao comprometimento cognitivo, a MEG pode ajudar na predigdo do declinio cognitivo
em estdgios iniciais da doencga. Portanto, a MEG se torna essencial para a predicdo
do declinio cognitivo em pacientes com EM, ajudando na identifica¢géo de alvos tera-
péuticos e estratégias de intervencdo precoce (Nauta et al, 2020).

Diversos biomarcadores tém sido estudados, e inicialmente, podemos discutir sobre
o neurofilamento de cadeia leve — sNfL, uma proteina presente nos neurdnios que
pode ser medida no sangue para avaliar danos neuroaxonais na EM. Em curto prazo,
altos niveis de sNfL refletem inflamag¢do e dano axonal. A longo prazo, niveis eleva-
dos podem prever a transicdo de EMRR para progressiva secunddria, embora alguns
estudos ndo confirmem essa relagdo. Entretanto, combinado com outros marcado-
res, como a proteina glial fibrilar dcida — GFAP, o sNfL pode fornecer uma visGo mais
completa do dano neuronal. Além disso, mudangas em tratamentos podem levar &
reducéo dos niveis de sNflL, indicando eficécia terapéutica (Bittner et al., 2021).

Os biomarcadores no LCR e no soro s@o essenciais para o diagnoéstico da EM.
Bandas oligoclonais de IgG — OCGB estdio presentes em mais de 95% dos pacientes
com EM e sdo importantes para o diagnostico e previsdo da progresséo da doenga.
O indice de imunoglobulina G — indice IgG, que compara a quantidade de IgG no LCR
e no soro, é positivo quando excede 0,7, sendo um importante indicador diagnéstico.
As cadeias leves livres de kappa — KFLC e lambda — LFLC no LCR, especialmente KFLC,
associam-se a conversdo de CIS para EM clinicamente definida — CDMS. Anticorpos
anti-aquaporina-4 — AQP4 diferenciaom a neuromielite ptica — NMO da EM, presen-
tes em NMO mas ausentes na EM (Mathur et al., 2021).

Para o prognéstico, bandas oligoclonais IgM — OCMBs indicam um curso mais
agressivo da EM, enquanto a glicoproteina CHI3LI no LCR estd ligada & rapida pro-
gressdo da incapacidade. Neurofilamentos — NF, como a cadeia leve NF-L, sGdo im-
portantes marcadores progndsticos de danos axonais e severidade da doenga. Bio-
marcadores de disfun¢gdo e patologia incluem citocinas, proteina bdsica da mielina
— MBP, e proteina precursora de amiléide — APP, associadas a desmieliniza¢gdo e dano
axonal. Desequilibrios idnicos, como o aumento de sddio e cdlcio intracelulares, e bio-
marcadores de ativagdo glial, como &xido nitrico — NO e espécies reativas de oxigé-
nio — ROS, indicam estresse oxidativo e dano mitocondrial, enquanto a proteina GFAP
estd correlacionada com maior dano aos astrécitos e progresséo da doencga. Esses
biomarcadores fornecem uma base robusta para o diagnédstico, progndstico e com-
preensdo da patologia da EM (Ziemssem; Akgun; Brick, 2019).

Os microRNAs — miRNAs também sdo destacados como potenciais biomarca-
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dores devido @ sua capacidade de regular a expressdo génica e modular fungdes
imunoldgicas criticas envolvidas na patogénese da doenca. Segundo Cipriano et
al. (2024), estudos tém mostrado que os niveis de express@o de MiRNAs especificos
estdo alterados em pacientes com EM em comparagdo com individuos sauddveis,
correlacionando-se com diferentes estdgios e subtipos da doenga. Essas moléculas
podem ser facilmente detectadas em fluidos corporais, como sangue e liquor, o que
facilita sua utilizagdo como biomarcadores ndo invasivos. Portanto, a investigagdo
de novos biomarcadores pode ajudar a garantir um diagndstico preciso e auxiliar na
elaboragdo de um plano de tratamento adequado e personalizado para cada pa-
ciente.

A National Multiple Sclerosis Society (2025) destaca que, além das terapias, a re-
abilitagdo também desempenha um papel importante no manejo da EM, ajudando
os pacientes a melhorar sua funcdo fisica e qualidade de vida. Estudos tém mostra-
do que interven¢des como fisioterapia e terapia ocupacional podem ser benéficas
no controle dos sintomas. Com isso, 0s avangos no tratamento da EM estdo propor-
cionando melhores resultados aos pacientes, controlando os sintomas, prevenindo
recaidas e desacelerando a progressdo da doencga. Essa pesquisa continua & fun-
damental para melhorar ainda mais o cuidado com os individuos afetados.

A consideragdo dos perfis de tolerabilidade e respostas diferenciais & terapias,
enfatiza a importéncia do desenvolvimento de prdaticas clinicas com novas aborda-
gens de diagnéstico e de terapia mais inclusivas. E essencial que estas abordagens
sejam desenvolvidas ponderando estudos que discutam, por exemplo, as dispari-
dades genéticas entre grupos étnicos correlacionando-as com a prevaléncia e a
incidéncia da doenga, bem como questdes geogrdaficas e socioecondmicas. Isso
significa que para entender completamente as diferengcas na incidéncia e preva-
léncia de EM entre diferentes populagdes, é essencial considerar uma abordagem
multifatorial que inclua tanto elementos genéticos quanto ndo-genéticos. Portanto,
podemos ressaltar a relev@ncia da medicina de precisdo e melhores praticas de
cuidados para reduzir as disparidades de saude entre grupos populacionais (Pérez;
Lincoln, 2021).

MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revis@o narrativa, que empregou varias plataformas de busca,
incluindo Science Direct, Scientific Electronic Library Online — SciElo, PubMed Central -
PMC, Biblioteca Virtual em Sadde - BVS, Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude — LILACS e Portal Fiocruz. Os termos abordados na busca foram:
esclerose multipla; diagnéstico diferencial, monitoramento; grupos étnicos. Os ter-
mos foram utilizados em lingua inglesa, espanhola e em lingua verndcula, a fim de
alcangar uma maior quantidade e variedade de documentos. Foram descobertos 90
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documentos por meio das pesquisas, no entanto, apenas 70 foram escolhidos apbs
andlise superficial devido ao acesso restrito dos demais. Como critérios de inclusdo,
foram selecionados, apods leitura analitica, os documentos que tinham relagdo com
o objetivo do estudo, publicados nos ultimos cinco anos, para garantir sua relevéncia
e atualidade. Totalizou-se assim, em 24 documentos; destes, 5 em lingua vernacula,
e 19 em lingua estrangeira. Os artigos que ndo tinham relagdo com o tema proposto
ou ndo apresentavam informagodes suficientes para agregar ao contetdo do estudo,
foram descartados.

DISCUSSAO

A literatura analisada destaca avangos substanciais nas estratégias diagnoésti-
cas da esclerose mdltipla, ressaltando a complexidade clinica e bioldégica da doen-
ca e a necessidade de abordagens diagndsticas integradas. Os estudos revisados
apontam que, embora os critérios de McDonald de 2017 permane¢gam como referén-
cia consolidada para o diagnéstico da EM, hd um movimento crescente em direcdo &
incorporagdo de novas tecnologias de imagem e biomarcadores moleculares, visan-
do aprimorar a acurdcia diagndstica e reduzir a taxa de falsos positivos e negativos.

A resson@ncia magnética tem se mantido como ferramenta central na pratica
clinica, dada sua alta sensibilidade para detecg@o de lesdes desmielinizantes em
regides estratégicas do SNC. A utilizagcdo de sequéncias como T2 e FLAIR, além da
administragdo de contraste paramagnético, permite ndo apenas a identificagéo de
lesées ativas e inativas, mas também contribui para a avaliagdo da disseminagdo no
tempo e no espaco - critérios fundamentais para o diagnéstico, conforme os critérios
de McDonald de 2017 revisado por Thompson et al (2018).. Estudos recentes, como os
de Uher et al. (2023), enfatizam o uso de técnicas avangadas de RM, como a RM de
difus@o e a RM funcional, que fornecem informagdes microestruturais e funcionais do
tecido cerebral, ainda ndo acessiveis por métodos convencionais.

Paralelamente, a andlise do LCR complementa os achados clinicos e radiol6gi-
cos, especialmente na presenca de bandas oligoclonais de IgG, presentes em mais
de 95% dos casos, e de KFLC, que vém sendo reconhecidas como marcadores preco-
ces de conversdo da CIS para EM definida. Outros biomarcadores emergentes, como
o sNfL, demonstram potencial progndstico, refletindo dano axonal e atividade infla-
matoéria subjacente.

Adicionalmente, modalidades emergentes de neuroimagem, como a espectros-
copia de ressondncia magnética, tomografia por PET com tragadores especificos de
mielina e MEG, vém ampliando o entendimento sobre os mecanismos fisiopatologi-
cos da doen¢a, fornecendo dados promissores para monitoramento de progress@o e
resposta terapéutica. Apesar de seu uso ainda estar restrito ao contexto experimental,
tais ferramentas mostram-se promissoras para integracdo futura & pratica clinica.
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Do ponto de vista clinico e epidemioldgico, a heterogeneidade da apresentagcdo
da EM e a variabilidade nas respostas terapéuticas reforcam a necessidade de se
considerar fatores genéticos, étnicos e socioecondmicos no delineamento de estra-
tégias diagnbsticas e terapéuticas individualizadas, em consondncia com os princi-
pios da medicina de precisdo.

A heterogeneidade clinica da EM, somada & diversidade nos perfis de resposta
imunoldgica e a variabilidade anatdmica das lesdes, refor¢ca a importdncia de um
modelo diagnodstico multifatorial. A convergéncia entre achados clinicos, dados de
neuroimagem avangada e biomarcadores moleculares tem se mostrado essencial
ndo apenas para a confirmagdo diagndéstica, mas também para a estratificagdo
progndéstica e o monitoramento terapéutico. Esse modelo integrado permite inter-
vengoes precoces e individualizadas, minimizando o risco de progress@o e promo-
vendo melhores desfechos clinicos ao longo da evolugdo da doenga.

CONCLUSAO

As novas tecnologias aplicadas ao diagnéstico diferencial da esclerose mdltipla
demonstram potencial significativo para aumentar a precisdo na identificagdo das
diferentes formas clinicas da doenca.

Ferramentas como a ressondncia magnética de alta resolugcéo, biomarcadores
moleculares e métodos baseados em inteligéncia artificial tém se destacado na li-
teratura recente como promissoras para o diagndstico precoce e o monitoramento
continuo.

A literatura evidencia avangos importantes no uso de tecnologias que permitem
um acompanhamento mais sensivel da progressdo da doenga e da resposta ao tra-
tamento, promovendo intervengdes mais eficazes.

Estudos que consideram variabilidades genéticas, ambientais e sociodemogra-
ficas tém mostrado a importéncia de abordagens personalizadas no cuidado a pa-
cientes com esclerose mdaltipla.

H& uma necessidade continua de integragdo dessas tecnologias na pratica clini-
ca, com validagées adicionais em populagdes diversas, para garantir acessibilidade
e equidade no cuidado.

Conclui-se que a incorporac¢do de inovagdes tecnoldgicas no diagnéstico e mo-
nitoramento da esclerose mdltipla representa um caminho promissor para um ma-
nejo mais eficiente, personalizado e sensivel as particularidades dos diferentes gru-
pos populacionais.
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