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RESUMO - A descoberta da associação entre paraparesia espástica tropical e o protovírus T-linfotrópico humano 
determinou a verificação da existência de uma endemia infecciosa com comprometimento neurológico 
caracterizado por acometimento de todo o sistema nervoso e por envolvimento de múltiplos órgãos. A característica 
sistêmica dessa patologia manifesta-se por lesões de órgãos distintos como pulmão, pele e fígado, entre outros. 
Provavelmente, o quadro clínico pleomórfico dessa doença se deve a co-fatores ainda não esclarecidos. 
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HTLV-I associated myelopathy: a systemic disease 

SUMMARY - Chronic myelopathy associated with T-lymphotropic virus type I (HAM) has been described as 
an endemic disease in several areas of the world mainly in Asia, Africa and Latin America. The involvement of 
the central and the peripheral nervous system by HTLV-I observed in South America and Africa points out that 
this disease is a leukoencephalomyeloneuropathy. Several authors reported involvement outside the nervous 
system (as uveitis, lymphocytic alveolitis and arthritis, among others) in patients with HAM. In this paper we 
emphasize that HAM is a systemic disease whose cofactors determine the clinical picture in each patient. 
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A descoberta da associação entre paraparesia espástica tropical e infecção por HTLV-I1 veio 
solucionar um problema diagnóstico que preocupava principalmente os neurologistas da África, 
América Central e América Latina, em cujos países ainda se apresentam grande número de mielopatias 
e mieloneuropatias parasitárias e por déficits nutricionais, além de apresentarem endemicidade para 
HTLV-I1*6,10,1314. Este periódico tem mostrado a associação de acometimento neurológico em pacientes 
com infecção por HTLV-I que varia de mielopatia4 a leucoencefalomieloneuropatia, como demostram 
as lesões encefálicas periventriculares, subcorticais e medulares encontradas na ressonância magnética7 

que se somam a comprometimento de nervos periféricos em pacientes da África e América Latina4,10. 

Antes da descoberta que o HTLV-I estava associado a comprometimento neurológico, já era 
conhecida sua associação com leucemia/linfoma de células T adulto15 e, posteriormente, alguns autores 
demonstraram que o acometimento em conjunto do sistema nervoso e hemático era raro porém 
existente2. A investigação sistemática de pacientes com mielopatia por HTLV-I (HAM) veio 
demonstrar que a patologia não se restringe apenas ao sistema nervoso estando associada a alveolites, 
artrites, hepatites, Sjõgren, síndrome de CREST, ictiose, vasculites, uveítes e meningites, entre outras 
entidades2 , 5 , 1 1 , 1 2. Assim, a infecção por HTLV-I pode assumir diferentes manifestações clínicas, as 
quais dependem de co-fatores não estudados de forma adequada até o momento. Esses co-fatores 
provavelmente desencadeiam uma reação imunológica que, em indivíduos com determinada condição 
gênica, predispõe ao aparecimento da sintomatologia. 
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Posto que não está ainda estabelecida a forma como o vírus desencadeia a agressão ao sistema 
nervoso e que existe grande pleomorfismo da sua manifestação, chamamos a atenção para que HAM 
é uma doença sistémica e que cabe ao neurologista procurar estabelecer o grau de acometimento 
sistémico do paciente para, compreendendo a doença e suas manifestações, buscar a mais apropriada 
forma de tratamento. 
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