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Introducdo: A ataxia espinocerebelar tipo 3 (SCA3) é uma doenga neurodegenerativa autossémica dominante sem tratamento especifico.
ManifestagBes depressivas tém sido descritas nestes pacientes; entretanto, se a sua natureza é de ordem reacional ou primaria, ndo esta
estabelecido. Objetivo: avaliar os sintomas depressivos na SCA3 e sua relagdo com escores de ataxia e com estudos de volumetria
cerebral. Métodos: Estudo caso-controle de 49 pacientes com SCA3 e 41 controles ndo relacionados — como cOnjuges e cuidadores. A
avaliacdo clinica foi realizada através de escores de ataxia (SARA e NESSCA) e de depressdo (BDI). Um subgrupo aleatério destes
pacientes realizou medidas da volumetria de estruturas infratentoriais do encéfalo, através de Ressonancia Nuclear Magnética (RNM).
Resultados: A média (DP) dos escores BDI entre os casos e os controles foram de 16(11) e de 9,9(9) (p=0.0086). O BDI foi
correlacionado com os escores SARA (R=0.359, p=0.01) e NESSCA (R=0.411, p=0.003). Trinta pacientes realizaram RNM. Embora quase
todas as estruturas encefalicas estudadas estivessem atrdéficas, ndo foram encontradas correlagdes significativas com o BDI. Finalmente,
ndo houve associacdo entre a gravidade da mutagdo causal (CAGn) com o BDI. Conclusdo: Os sintomas depressivos na SCA3 se
correlacionam diretamente com a gravidade da ataxia, ndo tendo sido encontrada associacdo direta entre depressdo e parametros
primarios da doenga - gravidade da mutagdo ou atrofia da fossa posterior. Esses resultados sugerem que a depressdo resulte mais das
incapacidades fisicas do que de um sintoma primario da SCA3. Reativos ou ndo, os sintomas depressivos sdo parte integral da SCA3
sendo trataveis e merecendo a devida atencdo da equipe que assiste estes pacientes.
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