DEPOIMENTO

COM A BOCA TORTA E O NERVO RESFRIADO

paralisia. Me segurei para ndo sol-

Areporter Rosana Tonetti se recupera
desse mal e conta, abaiXo, o drama
que viveu:

S6 Ljuem passa por um quadro

agudo de Paralisia Facial Periférica

" (PFP) pode avaliar a anglistia e es-
tresse do doente. De todos os movi-
mentos faciais comprometidos, fe-
char o olho € o pior capitulo. Vocé re-
2a duzentos pai-nossos para o espa-
radrapo cirirgico nao soltar. Mas
elesolta.

Em novembro, sofri o terceiro epi-
sddio de PFP. Jd havia desenvolvido

movimentos involuntdrios no olho

esquerdo por conta da ultima para-
lisia, que ocorreu na adolescéncia.

Foi um custo conviver com este es-
pasmo, ainda que discreto. Por isso,
a primeira reagdo, quando me vi no-
vamente surpreendida pela doenga,
foi desesperadora.

Embora a PFP ndo escolha em
quem ird se instalar, seu desfecho e
prognostico dependem de correta

orientagdio e da possibilidade de tra-
tamento. Se, por um lado, todos po-
dem ter a doenga, nem todos téma

. sorte ou a escolha de um bom aten-

dimento médico.
" Por ética, omitirei os nomes dos
médicos com os quais me consultei

" em Brasilia. Meu tinico objetivo € es-

clarecer aqueles que, por infelicida-
de, notarem um dia que, durante o
café da manha, o liquido escorreu
pelo canto da boca.

Nao entre em pdnico. Hd gmndes
chances de vocé estar entre a maio-

ria dos que tém recuperagdo espon-
‘tanea.

Diante de um quadro de reinci-
déncia e agudo, sofri com a displi-
céncia médica que, sem base em
exames, generalizou o caso.

RESFRIADO - .

O.neurologista que me atendeu
na emergéncia tentou, por todos os
meios, me convencer de que a boca

torta era uma seqiiela da ultima

tar: “Boca torta quem tem é a se-
nhora sua mde, do meu rosto co-
nheco eu”.

Entre os absurdos que ouvi, um
merece ser narrado. Saiu de um neu-
rocirurgiao, do qual obtive as me-
Ihores referéncias, e aguardei, ansio-
sa, quatro horas por uma consulta
— que ndo durou mais que dez mi-

‘nutos. Me disse: “Seu nervo estd res-

friado. Volta em trés semanas”.
Embora insistisse, ndo me pediu

um Unico exame. Falei da recorrén-

cia da doenca. E nada. Pensei: ‘Tem

visdo de raio-X. Mas que resfriado é
este que demora tanto a curar?’. S6 .

faltou receitar vitamina C-e cama
para o nervo. Foi a consulta mais

- impessoal.

Desiludida, ataquei a doenga com
as unicas armas de que dispunha:
estudd-la. Persisténcia e sorte me
ajudaram a chegar a um otoneurg-
logo em Séio Paulo, jd com 30 dias de
instalagdo da doenga.

Com base na eletroneuromiografia
da face (que nenhum médico até en-
tdo havia solicitado) ele diagnosti-
cou mais de 90% de compressao do
nervo facial. Dois dias depois, jd re-
feita do susto, me submeti resignada
a cirurgia de descompressao.

Sei que hd discussoes intermind-
veis no meio médico em relagdo a ci-
rurgia, mas eu ndo tinha mais equi-
librio emocional para lidar com o
problema e ficar a mercé dos aconte-- -
cimentos. )

Ainda estou me recuperando es0
vou poder afirmar com seguranga
que a intervengdo cirirgica surtiu o
efeito esperado quando tudo isto ter-
minar. O importante é que tentel,
dentro do que estava ao meu alcan-
ce, salvar o nervo, e acredito ter to-
mado a decisdo certa.

Melhor do queesperar um resﬁw
do de nervo passar ou perder tempo

"nafrente da espelho tentando se

convencer de que tudo ndo passa de

uma segiiela.



