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POLIOMIELITE: SEUS EFEITOS EM MINAS GERAIS E
MONTES CLAROS
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RESUMO

Introducdo: A Poliomielite, doenca inflamatoria aguda marcada pela destruicdo dos
neurénios motores localizados na coluna anterior da medula espinhal, cursa com
cefaleia, febre, sintomas gastrintestinais e paralisia, sobretudo nos membros inferiores,
assimétrica e desproporcionalmente. Com as campanhas de vacinacdo em massa,
encontra-se erradicada no Brasil desde 1989. Objetivo: Analisar os dados
epidemioldgicos da poliomielite, referentes & notificacdo, nimero de internacfes e
gastos hospitalares, comparando-os entre 0 municipio de Montes Claros e o estado de
Minas Gerais. Materiais e métodos: Pesquisa descritiva, sistematica, longitudinal e
quantitativa. Baseada na plataforma DataSus, coletando-se dados no periodo de
janeiro/2010 a janeiro/2018, abordando notificacdo de paralisia flacida aguda,
internacOes e gastos hospitalares por poliomielite. Amostra composta pela populagéo de
Montes Claros e Minas Gerais acometida pela poliomielite. Os individuos do sexo
feminino e masculino residentes em Montes Claros e Minas Gerais acometidos pela
poliomielite, de todas as idades, com ou sem sequelas foram incluidos. Resultados e
discussdo: Minas Gerais apresentou 318 internacBes hospitalares por pacientes
sequelados, enquanto Montes Claros apresentou 13. O estado teve um total de
R$617.493,13 com despesas hospitalares, enquanto o municipio apresentou um total
gasto de R$6.189,70. Abordando as notificacdes de Paralisia Flacida Aguda, Minas
Gerais apresentou um total de 336, enquanto Montes Claros obteve 17. Conclusao:
Embora erradicada, a poliomielite mantém efeitos na salde publica, em relacdo aos
pacientes sequelados, apresentando elevado nUmero de internacBes e gastos
hospitalares. Para a manutencéo da erradicacao, todos os casos de notificacdo devem ser
investigados.

PALAVRAS-CHAVE: Poliomielite; Coluna anterior da medula espinhal; DataSus.

INTRODUCAO

A Poliomielite € uma doenca inflamatéria aguda em decorréncia da destruicdo dos
neuronios motores localizados na coluna anterior da medula espinhal, denominada
tecnicamente de Poliomielite Anterior Agudal. Trata-se de uma enfermidade que se
apresenta com cefaleia, febre e sintomas gastrintestinais, e dias depois
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comprometimento dos neurdnios motores da medula espinhal, gerando paralisia,
sobretudo nos membros inferiores, de forma assimétrica e desproporcional?.

A doenca existia de forma esporédica na populacdo, no entanto, ao final do século
XIX até meados da década de 60, com a elevacdo dos padrdes qualidade de vida e
higiene da sociedade, emergiram epidemias avassaladoras nos paises ocidentaisd. A
partir da implementacdo das vacinas na metade da década de 50 e inicio dos anos 60,
em especial com o uso de VOP em campanhas de vacinacdo em massa, 0 humero de
casos de poliomielite foi reduzido drasticamente e a cadeia de transmissdo foi
interrompida com sucesso em muitos paises®.

A poliomielite até a primeira metade da década de 1980 apresentou alta incidéncia
no Brasil. Todavia, em meados de 1994, a Organizacdo Pan-americana de Saide/OMS
certificou a eliminacdo da transmissdo autoctone do Poliovirus selvagem nas
Américas. Desde entdo, os paises da regido assumiram o compromisso de manter altas
e homogéneas coberturas vacinais, uma vigilancia epidemiologica ativa e sensivel
para identificar a reintroducdo do poliovirus selvagem nos territorios e adotar medidas
de controle capazes de impedir a sua disseminagao®.

Dessa forma, ganham cada vez mais relevancia as discussdes a respeito da patologia,
seus efeitos e prevencdo, no sentido de favorecer o controle e reducdo dos casos.
Embora existam vérios estudos no que tange a doenca, suas implica¢fes na saude do
individuo e coletiva sdo perceptiveis. A busca por conhecimento acerca do assunto, das
vias de transmissdo do virus e meios de prevencdo, é fundamental a fim de evitar novos
casos e melhorar a qualidade de vida dos individuos acometidos. Nesse sentido, este
estudo objetivou analisar os dados epidemioldgicos da poliomielite, referentes a
notificacdo, nimero de internacbes e gastos hospitalares, comparando-os entre o
municipio de Montes Claros e o estado de Minas Gerais.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa descritiva, sistematica, com delineamento longitudinal na
coleta de dados e abordagem quantitativa destes acerca da poliomielite na populacéo de
Montes Claros e Minas Gerais.

Iniciou-se com uma revisao narrativa com enfoque na epidemiologia, fisiopatologia,
prevencdo da poliomielite, sindrome po6s-poliomielite, avaliando o quadro clinico de
pacientes sequelados, para dar embasamento tedrico a pesquisa.

Em seguida definiu-se a amostra, que foi composta pela populacdo de Montes Claros
e Minas Gerais acometidos pela poliomielite, tornando-se a pesquisa mais tangivel, para
gue dados de mesma equivaléncia fossem confrontados, de modo que fosse possivel
estimar a realidade municipal e estadual no que tange esse tema. Nessa amostragem, 0s
critérios de incluséo foram todos os individuos do sexo feminino e masculino residentes
em Montes Claros e/ou Minas Gerais acometidas pela poliomielite, de todas as idades e
com ou sem sequelas, registrados na plataforma utilizada como base do trabalho. N&o
houve critérios de excluséo.

A pesquisa foi realizada com base na plataforma do DataSus, que é o departamento
de informatica do Sistema Unico de Saude (SUS), cuja incumbéncia é coletar, processar
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e divulgar informagfes sobre a saude no Brasil. Coletaram-se dados que abarcam o
periodo de janeiro de 2010 a janeiro de 2018 sobre casos de notificacdes de paralisia
flacida aguda, dbitos, internacdes e gastos hospitalares decorrentes da poliomielite. O
periodo da coleta de dados ocorreu no més de julho de 2018. Foi dispensada a
aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa por se tratar de dados de a caracteristica
aberta, impossibilitando a identificacdo dos sujeitos, conforme a Resolugdo 466/12 do
Conselho Nacional de Saude.

Os resultados encontrados foram registrados e analisados através de planilhas
eletronicas (programa Microsoft Excel), para melhor selecdo e comparacdo das
informacOes coletadas, possibilitando a construcdo da discussdo e resultados da
pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nos ultimos oito anos ndo houve internacBes hospitalares em decorréncia da
Poliomielite no Brasil, o que é um fato esperado, j& que a doenca foi erradicada do pais
em 1989, conforme dados do Ministério da Satide®. Todavia, 0 mesmo n&o ocorreu com
aqueles pacientes sobreviventes da poliomielite, que ap6s certo periodo de estabilidade
clinica, desenvolveram complicacdes relacionadas com a doenca. Assim, em
decorréncia de tais complicacfes, na chamada Sindrome P6s Poliomielite, o nimero de
internacbes de pacientes com sequelas da doenca foi consideravel. Minas Gerais
apresentou um total de 318 internacGes, sendo 188 homens e 130 mulheres, ao passo
que Montes Claros registrou 7 internacGes femininas e 6 masculinas, totalizando 13
internacgdes hospitalares.

Com base nesses dados de internacdes hospitalares e, sabendo que os casos de SPP
devem ser bem atendidos nos servicos de salude, com acesso a todo tipo de terapéutica e
reabilitacdo que necessitam’, os gastos hospitalares foram proporcionais ao niimero de
internacOes, tanto em Minas Gerais quanto em Montes Claros. Esses gastos se ddo com
canadianas, fraldas, uso de medicamentos para queixas reumatoldgicas, bem como
terapia anti-inflamatdria e antiosteopordtica, sendo esta de elevado valor financeiro,
materiais para engessamento de membros, sobretudo os inferiores, além da realizacao
de exames, como o eletrocardiograma, eletromiograma e radiograma’. Neste contexto,
Minas Gerais teve um total de R$617.493,13 com despesas hospitalares, sendo
R$348.206,17 com homens e R$269.286,96 com mulheres. Montes Claros, por sua vez,
com um numero de internacdes muito abaixo do estado, teve um total gasto de
R$6.189,70, sendo que, diferentemente de Minas Gerais, as mulheres demandaram mais
gastos que os homens, ja que lideraram as interna¢fes, num total de R$3.737,62,
enquanto que os homens foram R$2.452,08.

O Brasil registrou o ultimo caso de poliomielite em 1989 e o Gltimo caso de pdlio
selvagem no mundo foi documentado na india em outubro de 1999. No entanto, outras
enfermidades podem causar um quadro clinico semelhante ao da poliomielite, também
cursando com Paralisia Flacida Aguda. As infec¢Bes mais frequentes fazem diagnostico
diferencial com a poliomielite sdo: Sindrome de Guillain-Barré, mielite transversa, as
meningites, meningoencefalites e outras enteroviroses (ECHO tipo 71 e Coxsackie)®.
Dessa forma, embora no periodo de 2010 a 2017 houve 336 casos de notificacdo de
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paralisia flacida aguda em Minas Gerais (MG), a causa ndo foi Poliomielite, em
decorréncia da doenca ja ter sido erradicada. Desse total, 194 eram do sexo masculino e
142 do sexo feminino. Em Montes Claros, foram notificados 17 casos, dos quais 11
eram do sexo masculino e 6 do sexo feminino. Com isso, a cidade é responsavel por
5,06% dos casos de notificagdo de paralisia flacida aguda do Estado. Nota-se que a
prevaléncia € do sexo masculino, tanto em ambito municipal como estadual.

Além disso, essa notificacdo dentre esse periodo foi mais evidente no ano de 2011,
obtendo 60 casos, que acometeram 40 homens e 20 mulheres em Minas, e 5 casos em
Montes Claros, sendo 4 homens e 1 mulher. Cabe ressaltar também o ano de 2014, ja
que na cidade ndo houve notificacdo e, no entanto, o estado apresentou 27. Assim
também, nos anos de 2012 e 2013 n&o houve notificagdo no que tange ao sexo feminino
na cidade de Montes Claros e no ano de 2016 no que se refere ao sexo masculino nesse
mesmo local. A média de notificacbes em Minas Gerais foi de 42 casos por ano e 3,5
casos por més, ja em Montes Claros, a média anual foi de 2,13 casos e a mensal foi de
0,02 casos. Percebe-se que a média anual de notificagdes do municipio é menor que a
média mensal do estado.

As paralisias flacidas agudas em menores de 15 anos e todo caso suspeito de
poliomielite, de qualquer idade, sdo doencas de notificacdo compulséria, em todo
territorio nacional. Além disso, é necessario investigacdo em 48 horas e coleta de pelo
menos uma amostra de fezes nos primeiros quatorzes dias da deficiéncia motora, para
averiguacdo de poliovirus®. Nesses casos, ha vigilancia sentinela para detecgdo precoce
de poliomielite que objetiva impedir a reintroducdo do poliovirus e 0 monitoramento
constante da doenca, da cobertura vacinal e do impacto da vacina’.

CONCLUSAO

A poliomielite, embora seja uma doenca que ndo tenha registro de notificacdo ha
mais de 25 anos no Brasil, sendo considerada erradicada, ainda mantém seus efeitos na
salde publica, no que se refere aos pacientes acometidos pela sindrome pos poliomielite
e naqueles que convivem com as sequelas da doenga. Dessa forma, ainda sdo elevados o
namero de internacdes e dos gastos hospitalares no que se refere as consequéncias dessa
doenca. Além disso, em virtude de ser necessario um rigido monitoramento para evitar
que a poliomielite volte a ter incidéncia no pais, todos os casos de Paralisia Flacida
Aguda devem ser notificados e investigados. Além disso, € importante que haja a
manutencdo de um programa de vacinacao efetivo, permitindo que o pais possa perdurar
com essa taxa zero de incidéncia.
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O USO DA ACUPUNTURA NO TRATAMENTO DA LOMBALGIA:
UMA REVISAO DE LITERATURA

Pedro Henrique Fernandes de Resende!; Carlos Augusto de Souza Marques?; Juliana

Marcelo Franco®; Luis Eugénio Gomes Freitas*

1 Académico do curso de medicina; Universidade Estadual de Montes Claros; 2 Graduado em Ciéncias
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4 Académico do curso de medicina; Universidade Estadual de Montes Claros

RESUMO

Introducao e objetivos: A lombalgia é uma enfermidade muito prevalente no mundo® e
muitos pacientes buscam terapias alternativas aos tratamentos farmacol6gicos.? Dentre
estas, ha a acupuntura, técnica milenar chinesa que usa agulhas para ativar pontos
corporais, levando ao alivio da dor®’ podendo também ser usada em outras situacdes
clinicas*. O propdsito desse trabalho € sintetizar pontos relevantes sobre o tratamento de
lombalgias pela acupuntura e indicar perspectivas relacionadas a essa pratica. Materiais
e métodos: Trata-se de um estudo ndo epidemiolégico, do tipo revisdo de literatura,
cujas referéncias foram selecionadas das bases de dados: SCiELO, MEDLINE e BVS
mediante descritores cadastrados nos Descritores de Ciéncias em Saude (DeCS).
Resultados e discussdo: A acupuntura consiste na insercdo de agulhas em pontos
especificos da pele, levando a efeitos neuromodulatérios.®® Estudos indicam que essa
técnica inibe o corno dorsal da medula, que pode modular a liberacdo de
neurotransmissores como a serotonina,®® que, entre outros efeitos, leva a analgesia.
Ademais, algumas das vantagens dessa terapia sdo: poucas contraindicagdes e 0 baixo
custo comparado a terapia farmacoldgica.®® Contudo, ha pesquisas indicando o efeito
placebo como o responsavel pela melhora de sintomas’. Além disso, estudos a fim de se
estabelecer padr@es para a quantidade de sessGes de acupuntura necessarias para o
tratamento da lombalgia sdo imperativos.®® Conclusdo: O fato de haver trabalhos
indicando resultados conflitantes a respeito da acupuntura,® seus efeitos e aplicabilidade
na terapéutica da lombalgia,* indica a importancia de serem feitos mais pesquisas com
delineamentos que garantam mais credibilidade aos resultados.

Palavras-chave: Dor lombar; Analgesia por Acupuntura; Dor; Doencas da Coluna
Vertebral
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RESUMO

Introducdo: Tumores de medula espinhal correspondem de 4 a 10% dos tumores do
SNC infantis, sendo classificados em extradurais ou intradurais®, possuindo origem no
tecido nervoso ou metastatica de neoplasia prévia2. Abordagem multidisciplinar e
precoce favorece o progndstico®*. Objetivo: Analisar a quantidade de 6bitos e o
impacto na quantidade de anos potenciais de vida perdidos causados pelo cancer de
medula e outras partes do SNC no municipio de Montes Claros, no estado de Minas
Gerais e no Brasil. Metodologia: Pesquisa descritiva, sistemaética, longitudinal e
quantitativa. Dados coletados referentes a 2008-2015, sobre 6bitos e niumero médio de
anos potenciais de vida perdidos por cancer de medula na plataforma DATASUS.
Amostra composta pela populacdo do municipio de Montes Claros, do estado Minas
Gerais e Brasil acometida pela neoplasia. Individuos do sexo feminino e masculino
residentes nesses locais, acometidos pela afeccdo, de todas as idades foram incluidos.
Resultados e Discussdo: O pais registrou 5.983 mortes, Minas Gerais, 853 e Montes
Claros 18. A taxa de mortalidade no pais e no estado aumentou de forma gradual,
enquanto o municipio teve um registro varidvel. Tendo como base o limite superior de
70 anos, o Brasil registrou 106.455,5 anos potenciais e vida perdidos, o estado 12.963,5
anos e Montes Claros 362,5. Conclusdo: As neoplasias de medula tém grande
influéncia nas taxas de mortalidade e anos potenciais de vida perdidos. Assim, esses
indicadores podem contribuir para a criagdo de medidas governamentais que atenuem as
consequéncias dessa patologia.

Palavras-chave: Neoplasia de medula; Anos potenciais de vida; DataSus.
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RESUMO

Introducéo: A lombalgia é um problema médico frequente e que tém como principal
causa a herniacdo do disco intervertebral. A etiologia da hérnia de disco é multivariada,
sendo a obesidade um importante fator de influéncia em sua patogénese e em seu
tratamento. Objetivo: O objetivo do presente estudo é analisar a producéo cientifica a
respeito da relacdo entre a obesidade e a hérnia de disco, principalmente no que diz
respeito a sua patogénese e ao seu tratamento. Metodologia: Foi realizada uma revisao
integrativa da literatura nas bases de dados Pubmed e Lilacs/Scielo, utilizando os
descritores: Obesity e Intervertebral Disc Displacement. Resultados e Discusséo: Foi
selecionada amostra final de 12 artigos que foram submetidos a analise. A obesidade
influencia na patogénese da hérnia de disco de diversas maneiras. Os adipdcitos
produzem a leptina que é um horménio relacionado com a ativacdo metaloproteinases e
de cascatas inflamatorias no disco intervertebral. Além disso, ela esta relacionada com o
aumento dos niveis de triglicérides e de colesterol o que afeta a circulacdo sanguinea
para o disco que ja e, em sua maior parte, avascular. Esse suprimento sanguineo
deficiente promove a degeneracéo e a herniacdo do disco. A obesidade também afeta
biomecanica da coluna, gerando aumento da carga sobre as articulagcbes. Com relacao
ao tratamento, a obesidade estd relacionada com maiores taxas de complicacdes
cirrgicas e maior indice de recidivas pés-tratamento. Conclusédo: Ha relacdo entre a
obesidade e a hérnia disco no que diz respeito a sua patogénese e ao seu tratamento.

PALAVRAS-CHAVE: Hérnia de Disco; Obesidade; Patogénese; Tratamento.

INTRODUCAO

A lombalgia ¢ um problema médico que gera altos custos para o sistema de saude e €
importante causa de incapacidade. Essa condi¢do clinica é bastante frequente, sendo
considerada a segunda causa de visitas ao hospital, o terceiro motivo mais comum de
realizacdo de procedimentos cirdrgicos e a quinta causa de internacdo hospitalar. A
grande maioria dos casos de lombalgia estd associada a herniacdo do disco
intervertebral .12

O disco intervertebral é composto essencialmente do anulo fibroso (AF) e do nucleo
pulposo (NP). O AF é uma estrutura densa dividida em duas porg¢Ges: uma parte mais
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externa formada de lamelas concéntricas organizadas contendo células semelhantes a
fibroblastos que produzem o colageno do tipo | e uma parte mais interna formada por
colageno tipo | e tipo 1. Envolto pelo AF, estd o NP que possui consisténcia gelatinosa
e é composto principalmente de proteoglicanos. A hérnia se da quando ocorre um
deslocamento do material do disco intervertebral, o nicleo pulposo, para além de seus
limites, o anulo fibroso. Dependendo da quantidade de material herniado pode haver
compressdo de raizes nervosas.!

A etiologia da hérnia de disco € bastante variada. Fatores comportamentais, genéticos
e ambientais podem afetar a hemostasia e a nutricdo do disco intervertebral, resultando
em sua quebra e posterior herniagéo.® Varios estudos tém apontando a obesidade como
importante fator de risco para essa patologia, participando de sua patogénese.>? Além
disso, a obesidade também exerce influéncia sobre o tratamento da hérnia de disco,
aumentando o risco de complicagdes.*®

A obesidade pode ser definida como acumulo anormal ou excessivo de gordura
corporal. E comumente definida pela Organizacdo Mundial de Satide como indice de
massa corporal (IMC) > 30. Ela esta relacionada com varias outras condi¢gdes clinicas
prevalentes, como diabetes, doencas cardiovasculares, osteoartrite e canceres. Ademais,
0 impacto da obesidade nas doencas musculoesqueléticas e espinhais esta bem
documentando. No entanto, a relacdo entre a obesidade e a hérnia de disco tem sido
pouco estudada.*®

Devido a falta de estudos sobre a influéncia da obesidade no desenvolvimento da
hérnia de disco, o objetivo do presente estudo foi revisar os trabalhos cientificos ja
publicados até o momento sobre essa tematica, a fim de que se possa reunir os dados
obtidos e se estabelecer uma relagdo mais concreta entre essas duas condicdes clinicas.
Além disso, buscou-se também avaliar o papel dessa condicdo corporal no tratamento e
possiveis complicacdes pos-tratamento da hérnia de disco.

METODOLOGIA

Foi realizada uma revisdo integrativa da literatura por meio de pesquisa e avaliagcdo
criteriosa dos estudos divulgados sobre o tema. A pesquisa foi realizada nas bases de
dados PUBMED e LILALCS/SciELO utilizando os seguintes descritores indexados
pelo DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude): Intervertebral Disc Displacement e
Obesity, combinados entre si através do modulador AND. Os critérios de inclusdo
foram artigos publicados entre os anos de 2011 e 2018, relacionados com a tematica,
nos idiomas inglés, portugués e espanhol e com texto completo disponivel. Como
critérios de exclusdo, artigos ndo relacionados com a tematica e repetidos. Os estudos
selecionados foram avaliados e interpretados, com posterior sintese do conhecimento.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi encontrado um total de 31 artigos, desses artigos, apos a leitura dos titulos,
resumos e texto completo foi selecionada amostra final de 12 artigos. Esses artigos
foram entéo submetidos a anélise.
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A obesidade tem efeitos na degeneracdo do disco intervertebral (DIV) e em sua
herniacdo. A degeneracdo do disco aumenta linearmente com 0 aumento da massa
corporal, devido a elevagdo da carga sobre essa estrutura anatdbmica. A leptina que é um
horménio secretado principalmente pelos adipdcitos pode ser o elo entre a obesidade e a
hérnia. As celulas do disco intervertebral, assim como outros tecidos
fibrocartilaginosos, também secretam e possuem receptores para a leptina. Esse
hormonio aumenta a expressao de metaloproteinases da matriz e ativa multiplas vias de
citocinas que promovem a multiplicacdo celular aberrante. Além disso, ele promove
rompimento da organizagdo normal do citoesqueleto através da regulagio de proteinas.t

Essa producdo maior da leptina em pacientes obesos € um dos fatores que esta
associado a uma resposta inflamatdria cronica de baixo grau presente em pessoas com
indices de gordura corporal maior. Essa resposta esta associada com producdo anormal
de citocinas e ativacdo de vias de sinalizacdo inflamatorias, o que também poderia
contribuir para a degeneracio e herniacdo do disco intervertebral.®

Um outro fator importante implicado na degeneracdo e na herniacdo do DIV é o
suprimento sanguineo deficiente. O disco € uma estrutura avascular, exceto em seu terco
mais externo. A sua nutricdo é realizada através de difusdo. Niveis séricos elevados de
triglicérides e de colesterol podem ser responsaveis por uma diminui¢do do suprimento
sanguineo para a vascularizagio ja pobre do disco.? Além disso, essa interferéncia na
nutricdo dos discos intervertebrais, leva a um processo de cicatrizacdo comprometido,
ou seja, pacientes obesos, além de terem maior predisposi¢cdo ao desenvolvimento da
hérnia, também possuem maior retardo na recuperagio.’

A obesidade, principalmente a adiposidade distribuida pelo tronco do corpo, também
estd altamente ligada a alteracdes biomecanicas que danificam a coluna. O aumento do
IMC pode resultar em alteragfes posturais que afetam a carga nas articulagOes.
Ademais, ocorre aumento dos angulos lombossacrais, resultando em maior flexdo das
articulacdes sacroiliacas, maior torque nas articulagdes lombares e nos discos, maiores
degeneracdes das facetas e aumento da forca sobre as articulacdes. Além disso, pode
haver alteracOes estruturais, como desalinhamento da articulacdo. Portanto, a carga
mecanica excessiva causada pelo peso elevado altera as estruturas do disco e induz uma
cascata de respostas mediadas por células, levando a sua ruptura.*

Além de interferir na patogénese da hérnia de disco, a obesidade também esta
relacionada com maiores dificuldades e complicagdes no tratamento. Na cirurgia aberta
tradicional, a incisdo cirurgica precisa ser alongada, 0 que pode gerar maior lesdo de
tecidos moles, aumento de sangramento e do risco de infeccdo. Com o desenvolvimento
da cirurgia minimamente invasiva, houve um grande progresso no tratamento desses
pacientes.® Além disso, pacientes obesos, muitas vezes, possuem multiplas
comorbidades o que também aumenta a taxe de complicacdes operatorias.*

Ainda com relacdo ao tratamento, pacientes com indices de gordura corporal maiores
possuem maior propensao a precisarem de intervencado cirargica. Quando submetidos a
cirurgia, esses pacientes apresentam aumento do tempo operatério e do tempo de
internacdo hospitalar e maior perda de sangue. A obesidade esta associada a piores
resultados ndo s6 com relagéo ao tratamento operatdrio como também ao tratamento nao
cirtrgico da hérnia de disco.> Ademais, ha taxas de recorréncia da hérnia disco apos a
cirurgia em pacientes obesos.’
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CONCLUSAO

Existem evidéncias da relacdo entre a hérnia de disco e a obesidade no que tange a
sua patogénese e ao seu tratamento. A obesidade influencia na patogénese da herniagéo
do disco de diversas formas. Ela induz um estado inflamatorio de baixo grau, mediado
principalmente pela leptina, altera o suprimento sanguineo para o disco e produz
alteracdes biomecanicas na coluna vertebral. Devido a isso, a reducdo do peso corporal
pode ser considerada uma medida preventiva para a hérnia de disco.

Com relagdo ao tratamento, pacientes obesos possuem maiores propensfes a
precisarem de tratamento cirdrgico. Quando submetidos a cirurgia, tém maior
probabilidade de complica¢Bes, como sangramento e aumento do tempo operatorio e de
internacdo. Essas complicagOes sdo maiores na cirurgia aberta tradicional, sendo, entdo,
a cirurgia minimamente invasiva uma boa opcdo para esses pacientes. Ademais, ha
aumento de recorréncia pés-operatdria da hérnia de disco em pacientes obesos. Assim, a
reducdo do peso corporal deve ser avaliada antes e ap6s a realizacdo da cirurgia.
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RESUMO

Introducéo: Escoliose é uma deformidade tridimensional da coluna, com angulo de
Cobb maior que 10°. Ela pode afetar mecanicamente a caixa toracica, resultando em
complicacdes respiratorias. Este trabalho objetivou caracterizar os efeitos da escoliose
idiopatica sobre a funcdo pulmonar. Materiais e métodos: Foi realizada revisao
integrativa da literatura, usando as bases PubMed e BVS. Utilizou-se os descritores
“pulmonary function” e “idiopathic scoliosis”. Critérios de inclusdo: artigos completos,
publicados nos Gltimos 10 anos, que avaliaram funcdo ventilatoria na escoliose
idiopatica ou que compararam funcdo ventilatéria antes/depois de intervencéo
terapéutica. Dos 304 artigos encontrados, apenas 21 contemplaram 0s critérios.
Resultados e Discussdo: Sem o desenvolvimento toracico normal, ndo ha espaco
suficiente para crescimento alveolar. A distorcdo toracica faz o pulmao no lado concavo
receber menor volume ventilatério. Na escoliose leve pode ocorrer redugdo funcional
pulmonar durante exercicios, explicada pelo descondicionamento muscular. Na
deformidade grave, a respiracdo € significativamente alterada mesmo em repouso e a
perda da cifose tordcica pode estenosar vias aéreas. Segundo estudos, anormalidades
pulmonares séo principalmente restritivas, diretamente relacionadas com maior angulo
de Cobb, localizacdo da curva e perda da cifose. O aumento do risco de morte é
controverso. Constatou-se que usar ortese prolongadamente pode deteriorar ainda mais
a funcdo pulmonar. Entretanto, praticar exercicios orientados causou melhora.
Abordagem cirdrgica também melhora a funcdo ventilatoria. Contudo, a ruptura do
torax deve ser evitada. Conclus&o: E preciso reconhecer precocemente o problema, pois
manifestagbes respiratorias podem ndo se tornar clinicamente evidentes até que
mudancas significativas na funcdo pulmonar j& tenham ocorrido.

PALAVRAS-CHAVE: Escoliose; Escoliose ldiopatica; Fungdo pulmonar; Fungdo
ventilatdria.

INTRODUCAO

A escoliose é uma deformidade tridimensional da coluna vertebral, caracterizada por
curvatura lateral com um angulo maior que 10°, medido pelo método de Cobb, em uma
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radiografia em pé.> 2 ® E a anormalidade mais comum da coluna vertebral, com efeitos
diretos na caixa toracica e possivelmente na funcio pulmonar.* Escoliose idiopatica (El)
é responsavel por cerca de 85% dos casos.> * 45 E categorizada de acordo com a idade
em que a deformidade é detectada: infantil, juvenil e do adolescente.? # Pode, ainda, ser
classificada quanto a gravidade (tamanho do angulo de Cobb), nivel da vértebra apical
(cervical, toracica alta, toracolombar e lombar) e nimero de curvas (simples ou
duplas).* A maior taxa e gravidade de curvatura da coluna ocorre no sexo feminino, e o
excesso de peso predispde ao desenvolvimento da deformidade.? 387

A historia natural da escoliose estd associada a progressdo da curva.> * As desordens
estruturais da coluna podem gerar deficiéncias secundarias, como reducdo da parede
toracica e da complacéncia pulmonar.® ¢ Como a funcio pulmonar é modulada de
acordo com o espaco disponivel para o crescimento dos Orgdos e acdo correta da
musculatura respiratdria, uma deformacdo na arquitetura pode afetar negativamente a
mecanica da caixa toracica e resultar em complicacdes respiratorias.> Nesse contexto,
foi desenvolvida esta revisdo integrativa com objetivo de caracterizar os efeitos da
escoliose idiopatica sobre a funcao pulmonar.

MATERIAIS E METODOS

Para o desenvolvimento deste estudo, foi realizada uma revisdo integrativa da
literatura, tendo como fonte de pesquisa as bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual
em Salde (BVS). Os critérios de inclusdao foram: artigos completos disponiveis,
publicados nos ultimos 10 anos, que avaliaram fungdo ventilatéria em pacientes com
escoliose idiopatica ou que compararam a funcdo ventilatoria antes e depois de
intervencdo terapéutica sobre a escoliose idiopatica. Os trabalhos que ndo atendiam aos
critérios de inclusdo, que apenas tangenciavam o tema e que abordavam escoliose
secundaria a outras patologias foram excluidos.

Ao inserir os descritores “pulmonary function” e “idiopathic scoliosis” na base de
dados PubMed, foram encontrados 298 artigos. Trinta e dois trabalhos foram
selecionados ap0s a aplicacao dos filtros “texto completo” ¢ “10 anos”. A partir da
leitura dos titulos e dos resumos, apenas 17 artigos se encaixaram no tema proposto e
atenderam aos critérios de inclusdo. Realizando o mesmo processo ha BVS, mas com 0s
descritores em portugués, inicialmente, foram encontrados 6 trabalhos, mas somente 4
puderam ser inseridos neste estudo.

Foram analisados estudos disponiveis em revistas indexadas nos idiomas inglés,
portugués e espanhol. A coleta de dados foi baseada na leitura exploratéria do material,
para selecionar as obras relevantes, leitura seletiva e registro das informacdes extraidas
das fontes escolhidas. Em seguida, foi realizada leitura analitica com a finalidade de
ordenar e sintetizar as informacdes contidas nas fontes, para a aquisi¢do de contetdo de
interesse a tematica do estudo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi detectado que a porcdo superior do térax do paciente escoliético é em forma de
funil. Se o térax ndo se desenvolve normalmente, ndo ha espaco suficiente para o
crescimento alveolar.® 4 A rotacdo do tronco e a distorgdo da caixa toracica alteram o
funcionamento do diafragma e dos musculos intercostais, causando fraqueza muscular
respiratoria, mais proeminente do lado concavo.® * 8 Logo, o pulmio ipsilateral a
concavidade recebe menor volume ventilatdrio.*

Pacientes com escoliose leve, mesmo sem apresentar disfuncdo respiratdria em
repouso, podem manifestar reducdo da capacidade funcional e do consumo méaximo de
oxigénio durante o exercicio.® & ° Entretanto, isso ndo pode ser atribuido apenas a
alteracbes mecanicas da parede toracica, pois o descondicionamento da musculatura
esquelética e respiratdria periférica compromete a capacidade ventilatoria.> 1° A falta de
atividade fisica, e ndo o grau de escoliose, & o maior fator de influéncia no consumo de
oxigénio.®

Na auséncia de outras alteracbes concomitantes, a escoliose leve a moderada (angulo
de Cobb menor que 70° produz poucos sintomas respiratorios.* Ao contrario, na
deformidade grave, o padrdo respiratério é significativamente alterado em repouso, no
esforco e durante o sono.* ! Nesses pacientes, a frequéncia respiratoria tende a ser
maior e 0 volume corrente menor.*

Na escoliose toracica, curvas maiores que 50° podem causar alteracdes na funcgéo
pulmonar; curvas maiores que 70° podem gerar restricido pulmonar sintomatica.> 12 13 14
Uma escoliose muito grande predispde a insuficiéncia cardiorrespiratéria.’® Foi notado
que esses pacientes apresentam pior capacidade aerdébica, quando comparados com a
populacdo normal.®

A curva torécica, em geral, é convexa a direita, com a vértebra apical tipicamente em
T8 ou T9. Pode ocorrer compressdo bronquica contra estruturas da vértebra e do
mediastino do lado convexo, produzindo obstrucdo mecanica das vias aéreas (VA) e
defeitos de ventilagdo.* 13 Tsiligiannis e Grivas (2018) descreveram que quanto mais
cefalica a curva, mais severamente o pulméo no lado convexo é comprimido.

Alguns estudos demonstraram que a perda da cifose toracica se correlaciona
negativamente com a funcdo pulmonar, pois é um forte preditor de estenose de VA.> 13
Recomenda-se, portanto, a avaliacdo espirométrica de pacientes com escoliose
associada a reducéo da curvatura sagital.*® Além disso, o arrefecimento da profundidade
da cifose, combinada com a diminui¢do da capacidade pulmonar representa fator de
risco para a progressdo da escoliose em criangas com quadro leve. Portanto, recriar a
cifose toracica deve ser o estagio basico do tratamento dessa patologia.® E importante
ressaltar que a maioria dos estudos usou como parametro para a escoliose apenas 0
angulo de Cobb, sem considerar a cifose e a rotacdo vertebral.

Estudos comprovaram que as anormalidades da funcdo pulmonar séo principalmente
do tipo restritivo, e estdo diretamente relacionadas com o angulo de Cobb mais
acentuado, localizagdo da curva e perda da cifose toracica.? > 510 O padrdo restritivo,
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manifestado por reducdo na capacidade pulmonar total (CPT), é caracteristico da
escoliose grave e esteve presente em quase 2/3 dos pacientes com curvas maiores no
estudo de Abdelaal et al (2018), representando um risco aumentado de mortalidade em
longo prazo. Segundo Lee et al (2014), em curvaturas com mais de 90°, o volume
pulmonar é severamente afetado, duplicando a probabilidade de morte precoce por cor
pulmonale. Por outro lado, Huh et al (2015) e Danielsson (2013) demonstraram que a
deformidade no adolescente ndo aumenta a taxa de mortalidade.

O efeito restritivo da escoliose toracica na funcao respiratoria é multifatorial devido a
uma combinacdo de: complacéncia da parede toracica e capacidade pulmonar
diminuidas, restricdo do movimento das costelas e enfraquecimento da musculatura
respiratoria.* 1013

Dentre as abordagens conservadoras, a ortese € a mais comumente recomendada para
o tratamento da El leve a moderada. Um estudo evidenciou que o uso de Ortese por
tempo prolongado pode deteriorar ainda mais a funcdo pulmonar. Portanto, a duracdo do
uso de aparelho deve ser ajustada de acordo com o teste de funcéo pulmonar. Por outro
lado, os exercicios ativos (de mobilizagcdo da coluna, auto ativacédo e fortalecimento da
coluna vertebral) demonstram interferéncia positiva na funcdo pulmonar e redugdo do
angulo de Cobb.*®

A cirurgia corretiva é usada principalmente para prevenir a progressao da
deformidade e para aumentar o espaco de expansdo pulmonar.” A maioria dos cirurgides
indica para curvas acima de 50° em casos de El do adolescente.’* Espera-se uma queda
na funcdo pulmonar de 20 a 40% na fase aguda poOs-operatoria, devido aos efeitos da
cirurgia nos musculos intercostais.’

Alguns estudos experimentais ratificaram que a corre¢do da deformidade estrutural
da coluna promove melhora da fungéo pulmonar.tt 12 16.17.18.19 Og melhores resultados
foram obtidos em abordagens cirdrgicas com instrumentacdo posterior ou em
toracotomia minimamente invasiva, quando comparadas com a toracotomia
aberta.'2171820.21 1sso mostra que a ruptura da caixa toracica deve ser evitada sempre
que possivel, a fim de otimizar a recuperacéo da fungdo pulmonar no tratamento da EI.’

CONCLUSAO:

A escoliose idiopatica € uma deformidade comum da caixa toracica, com potenciais
efeitos na funcdo pulmonar, que podem comprometer o desempenho fisico. Como as
manifestacBes respiratorias podem ndo se tornar clinicamente evidentes até que
mudancas significativas ou irreversiveis na funcdo pulmonar j& tenham ocorrido, é
preciso reconhecer precocemente o problema e avaliar com regularidade a capacidade
respiratoria desses individuos.
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RESUMO

Introducdo: A dor lombar é um problema comum na populacéo e responsavel por taxas
significativas de atendimentos médicos e auséncia no ambiente de trabalho. Tem causas
multifatoriais e diminui a qualidade de vida do paciente. Objetivos: Avaliar os
beneficios proporcionados pelo exercicio fisico para o tratamento da dor lombar e
relacionar com a melhora na qualidade de vida do paciente. Materiais e Métodos: Foi
realizada revisdo sistemética da literatura na base de dados SciElo com os descritores
“dor lombar” e “exercicio” no idioma portugués. Resultados e Discussdo: Foram
encontrados 31 artigos, sendo utilizados 07 para a confeccéo desse trabalho. A fraqueza
muscular e a instabilidade segmentar sdo fatores de risco para o desenvolvimento de dor
lombar cronica. Diversos estudos demonstraram a relacdo entre exercicios fisicos e a
melhora da lombalgia. Dentre as atividades realizadas estdo o método de Pilates,
cinesioterapia, utilizacdo de bola terapéutica etc. Conclusdo: A realizacdo de
determinadas atividades fisicas trazem melhora da dor e da incapacidade em pacientes
com dor lombar, com recuperacgéo da qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Dor lombar; exercicio; qualidade de vida.

INTRODUCAO

A dor lombar ou lombalgia € um problema muito prevalente na sociedade, afetando
pelo menos uma vez na vida 80% da populagdo®. Pode ser descrita como “um quadro de
desconforto e fadiga muscular localizada na regido inferior da coluna vertebral”?,

Afeta a capacidade de movimentagdo do individuo e apds a cefaléia é a maior causa
de incapacidade funcional®. E também causa frequente de atendimentos médicos e
absenteismo*. Assim sendo, repercute tanto no ambito pessoal quanto na economia de
um pais.

A lombalgia possui causas multifatoriais, como processos inflamatorios e/ou
degenerativos, alteragdes congénitas e na postura, obesidade entre outras *°.

O tratamento do individuo com dor lombar requer apenas algumas semanas, todavia
¢ alta a taxa de recidiva. Quando ha cronicidade da lombalgia, o exercicio fisico se torna
o melhor tratamento fisioterapéutico, com demonstracao de resultados mais duradouros
e positivos®.

O presente estudo tem o objetivo de estabelecer uma relacéo entre a pratica de alguns
exercicios e a melhora da dor lombar, impactando de forma Gtil na qualidade de vida
dos pacientes. Além de consequentemente impactar também na economia, gerando
menos gastos médicos e menos afastamentos trabalhistas.
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MATERIAS E METODOS

Trata-se de uma revisdo sistematica da literatura que teve como base a seguinte
questdo norteadora: “Qual o impacto da atividade fisica na qualidade de vida do
paciente com dor lombar?”.

A busca foi feita na base de dados SciElo através da combinagdo de dois descritores
(dor lombar e exercicio) indexados no DeSC.

A pesquisa foi realizada somente em portugués e ndo foi usado como critério de
exclusdo ano de publicacdo. Foram excluidos artigos que ndo se adequavam ao tema e
artigos repetidos. Aplicando-se os critérios de exclusdo foi encontrado um total de 31
artigos.

A primeira selecdo dos artigos foi feita a partir da leitura dos titulos, diminuindo para
12 trabalhos. Logo ap0s foi realizada a leitura dos resumos, com sele¢do de 10 artigos e
por fim, leitura do texto na integra, levando ao resultado final de 07 artigos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa gerou uma amostra de 31 artigos, sendo 07 utilizados no acervo final. A
amostra contém revisdes, caso e ensaios clinicos.

A dor lombar é uma queixa frequente no mundo contemporaneo. E a causa mais
frequente de limitacdo fisica de pessoas com menos de 45 anos podendo incapacitar de
forma temporaria ou permanente’.

A fraqgueza muscular do tronco é um importante fator de risco para o
desenvolvimento da dor lombar crénica®. Baseados nisso, varios estudos buscam
demonstrar que o fortalecimento adquirido a partir de determinados exercicios melhora
substancialmente o quadro clinico e a qualidade de vida do individuo com lombalgia.

Tem-se como exemplo o ensaio clinico realizado no Instituto de Ortopedia e
Traumatologia da Universidade de Sdo Paulo que demonstrou melhora na dor, de
incapacidades funcionais e na forca extensora do tronco apds exercicios de
fortalecimento utilizando dinambmetro isocinético e bola terapéutica. Os pacientes
avaliados nesse estudo tiveram melhora na “flexibilidade da cadeia posterior no teste do
terceiro dedo ao solo” e “melhora do equilibrio entre os musculos flexores e
extensores™®, dentre outros ganhos.

A reducdo da atividade da musculatura estabilizadora da coluna lombar é uma
caracteristica relevante como fator de risco mecanico na génese da dor lombar®. Diante
disso, uma estratégia do tratamento a partir de atividades fisicas é resgatar essa
estabilidade.

Estudo feito com idosos no Ambulatério de Fisioterapia do Hospital Universitario
Sdo Francisco de Paula buscou melhora da estabilidade segmentar com o uso de
cinesioterapia e exercicios de Pilates. Ambas as categorias trouxeram melhora da dor e
da incapacidade dos pacientes®.

Corroborando com esse trabalho, h& o estudo realizado com estudantes do curso de
Fisioterapia da Universidade Estadual do Centro-Oeste (Unicentro) com queixa de dor
lombar crénica inespecifica. Os estudantes executaram exercicios por seis semanas em
prol da estabilizacdo segmentar e apés esse periodo também obtiveram melhora da dor e
capacidade funcional. Os exercicios de estabilizacdo segmentar lombar consistem na

“contra¢ido da musculatura profunda do tronco, transverso do abdome e multifido™?.
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Para que se tenha melhora da dor e da incapacidade é necesséario que o exercicio
fisico fortaleca os musculos lombares, abdominais e gluteos e também atividades que
estiquem o tenddo, o psoas e os musculos paravertebrais.

O método Pilates utilizados em vérios estudos, através do fortalecimento da
musculatura postural é capaz de melhorarem o controle e a estabilizagdo do tronco®.

CONCLUSAO
Os artigos utilizados permitiram concluir que a realizacdo de determinados
exercicios alivia a lombalgia e a incapacidade secundaria a dor no individuo acometido.
O tratamento baseado nas atividades fisicas permitiu um espaco de tempo duradouro
em que 0s pacientes ndo apresentavam 0s sintomas ou 0s tinham menos acentuados.
Com isso ha melhora da qualidade de vida do paciente, que pode retornar a atividades
diérias e as atividades trabalhistas.
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RESUMO

Introducdo: A Subluxacdo Atlantoaxial Rotatéria é um distarbio rotacional da
articulacdo atlantoaxial que resulta em rotacdo limitada do pescoco ou a fixagdo da
articulacdo.E quase exclusiva em criancas e esta associada principalmente a traumas,
malformacdes congénitas da coluna vertebral, infeccdo do aparelho respiratorio superior
ou pode ocorrer sem evento principiante. Quando em adultos, oferece riscos de
prejuizos neuroldgicos maiores. Objetivo: Compreender a importancia da Subluxagéo
Atlantoaxial Rotatoria, suas causas, suas classificacbes, seus possiveis danos
neuroldgicos, seu diagnodstico e seu tratamento, a fim de aprimorar a conduta dos
profissionais de saude a partir dos sinais caracteristicos de torcicolo em pacientes, mas
que, por vezes, pode relacionar-se a causas mais danosas. Material e Métodos: Resumo
de carater expositivo, no qual se desenvolveu uma revisao de literatura de trabalhos
publicados na plataforma PubMed, em consonancia com o tema proposto. Resultado e
Discussdo:Serdo discutidos as causas, tipos e tratamentos adequados para a Subluxacéao
Atlantoaxial Rotatoria, além do modo de diagnosticar coerentemente de acordo com a
situacdo clinica do paciente apresentado com a lesdo. Conclusdo: Diante do exposto,
concluiu-se a importancia do tema abordado e de sua expansao entre os profissionais de
salde, a fim de facilitar a acdo dessa em relacdo ao quadro clinico, que, podera ser mais
facilmente controlado com o maior conhecimento a despeito do mesmo, evitando
condutas errbneas.

PALAVRAS - CHAVE : Subluxacéo; Atlantoaxial; Rotatoria; Coluna; Cervical.

INTRODUCAO

A Subluxacdo Atlantoaxial Rotatéria é um distdrbio rotacional da articulagdo
atlantoaxial que resulta em rotagéo limitada do pescoco ou a fixacdo da articulacdo. Ela
comumente esta associada a complicagdes neuroldgicas, sobretudo em adultos, -como
mielopatia cervical, insuficiéncia vertebrobasilar, e pode levar a morte subita por
compressdo do cordado e do tronco encefalico - que podem ser minimizadas quanto mais
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breve for o diagnéstico e o tratamento®. Essa lesdo, também chamada de Torcicolo
Traumatico, € uma das causas padrdes mais comuns de lesdes cervicais em criancas,
dada a condigdo de ligamentos frouxos, sindvia robusta e subdesenvolvimento da
musculatura do pescogo, que permite a ocorréncia da Subluxacdo, a que se deve a quase
exclusividade do distirbio a populagdo infantil2.A Subluxagio Atlantoaxial Rotatoria
pode estar associada a traumas, malformacdes congénitas da coluna vertebral, infeccdo
do aparelho respiratorio superior - denominagdo Sindrome de Grisel*- ou pode ocorrer
de forma aleatdria, sem eventro principiante. Ela pode ser classificada segundo Fielding
e Hawkins, de acordo com a distancia entre o atlas e o processo odontoide do axis®. Nos
casos de acometimento adulto, majoritariamente ha vinculo do disturbio a lesdes
traumaticas graves®. Restricdo dolorosa de movimentos minimos da regido cervical,
torcicolo com leve flexdo lateral e anterior da cabeca sdo o0s sintomas e sinais clinicos
mais perceptiveis*.O diagnostico da Subluxacio Atlantoaxial Rotatdria pode ser feito a
partir de exames de imagem, juntamente com o exame fisico. O tratamento geralmente
envolve uso de medicamentos, do colar cervical, tracdo craniana ou cirurgia, sendo a
associacdo destes possivel dependendo do caso, quando ndo ha resolucdo espontanea.

MATERIAIS E METODOS

Este estudo é uma revisdo da literatura cientifica sobre a Subluxacdo Atlantoaxial
Rotatoria, analisando-a integralmente. Utilizaram-se descritores adequados para que se
encontrasse a literatura conveniente a temética. A partir de entdo, foi realizada a
pesquisa de artigos cientificos publicados na base de dados PubMed, com palavras-
chave: “Atlantoaxial Subluxation Rotatory”. Os materiais foram selecionados de acordo
com a relevancia acerca do tema, e obtiveram destaque aqueles de publicacdo de 2013 a
atualidade, disponiveis integral e gratuitamente na plataforma, que repercutissem de
maneira construtiva sobre a abordagem inicial do tema, avaliacGes clinicas, diagnéstico
e tratamentos. Foram identificados 180 artigos, mas somente 4 preencheram os critérios
citados e foram priorizados por sua completude diante do assunto, os quais foram
utilizados para a confecgdo dessa revisdo bibliogréafica. Ao final da analise dos artigos,
realizou-se a sintese do que foi encontrado, ponderando as informacdes apresentadas e
verificando a pertinéncia dos textos em relagdo ao tema.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A Subluxacdo Atlantoaxial Rotatéria é uma lesdo potencialmente fatal, que pode
ocorrer espontaneamente, como consequéncia de traumas, geralmente relacionados a
movimentos bruscos de rotacdo do pescoco, malformagcbes congénitas da coluna
vertebral e inflamacGes nas vias aéreas superiores. Pode indicar complicagdes
neurologicas graves pela proximidade da articulagdo atlantoaxial & juncgéo
medulocervical e artérias adjacentes. Ha uma classificagéo da lesdo segundo Fielding e
Hawkins, que considera a distancia entre o atlas e o processo odontoide do axis. No
Tipo I, a Subluxagdo ocorre sem deslocamento anterior do atlas, com a distancia
atlando- odontal de <3 mm. No Tipo II, ocorre o deslocamento antero-posterior de 3 a5
mm, sugerindo disfungdo leve do ligamento transverso. No Tipo Ill, ha deslocamento
antero-posterior maior que 5 mm, indicando disfuncdo completa do ligamento
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transverso. E, no Tipo IV, ocorre deslocamento posterior. Os Tipos | e Il s&o os mais
comuns e ndo envolvem défcits neuroldgicos, ao contrario dos Tipos Il e V4 As
manifestacdes sintomaticas da Subluxacdo envolvem restricdo dolorosa de movimentos
minimos da regido cervical, torcicolo e lateralizacdo da cabeca e pesco¢o, podendo
associar a isto sintomas indicativos de inflamages como faringite, ja que ocorre a
relacdo entre Subluxacdo Atlantoaxial e inflamacdes nas vias aéreas, caracterizando a
Sindrome de Grisel, que tem tratamento além do convencional ao distarbio na coluna, a
exemplo do uso de anti-inflamatorios e antibidticos®. O diagnostico da Subluxac&o
Atlantoaxial Rotatoria é geralmente feito a partir do exame clinico convencional,
acrescido de exames de imagem, como Tomografia Computadorizada cervical, com
preferéncia & tomografia dindmica ou com reconstrucdo tridimensional, quando ha
acesso a equipamentos para tal. Sobra a radiografia simples, nota-se a dificuldade em
distinguir a rotagdo posicional do disturbio, e, quanto a ressonancia magnética, além de
apresentar beneficios por evitar a radiacao, fornece detalhes sobre lesdes ligamentares e
traumas na medula espinhal, apesar de ndo reconstruir imagens dinamicas, importantes
para o diagnostico preciso da Subluxacdo Atlantoaxial Rotatoria. Pode-se oferecer, caso
nao haja comprometimento neuroldgico, a alternativa de adiamento da Tomografia, j&
que, muitas vezes, ocorre a resolucdo espontanea da Subluxacdo, obtendo apenas
radiografia simples se triagem, conjunta a outros tratamentos. Estes tratamentos
geralmente sdo realizados a partir do uso do colar cervical para a reducdo da leséo,
analgeésico, relaxante muscular e outros medicamentos especificos de acordo com cada
caso?. Caso ndo haja reducio espontinea, os tratamentos mais comuns baseiam-se na
imobilizagéo simples da coluna cervical e sua associagdo com a tragdo. A maioria dos
casos € gerenciada sem intervencdo cirlrgica, entretanto, nos casos de
comprometimento neuroldgico, instabilide persistente da articulacdo atlantoaxial ou
recorréncia da Subluxagdo, a cirurgia é indicada®.

CONCLUSAO

Diante dos estudos realizados foi possivel concluir que a Subluxacdo Atlantoaxial
Rotatoria, por representar possiveis danos neuroldgicos, principalmente em adultos, e
incobmodos, inclusive dolorosos, nas atividades basicas em quaisquer idades de
acometimento, deve ser diagnosticada o mais precocemente possivel, para evitar
transtornos maiores, como 0s danos neurolégicos ja destacados, com posterior indicacao
cirurgica como tratamento. Dentre os artigos estudados, ha evidente prevaléncia da
Subluxacdo em questdo em criancas, ressaltando a influéncia do subdesenvolvimento
vertebral, articular e muscular de acordo com a idade. Dois dos artigos analisados
salientaram a Sindrome de Grisel, importante associacdo da Subluxacdo Atlantoaxial
Rotatéria com patologias inflamatérias de via aérea superior, que evidencia a
necessidade de tratamentos especificos, nestes casos. Por fim, o presente estudo
percebeu a necessidade de expansdo do conhecimento sobre o tema, uma vez que, se
sabido por variadas equipes de saude, podera ser facilmente resolvido dentro de uma
unidade hospitalar.
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RESUMO

Introducdo: A Mielopatia associada ao HTLV-1 (Virus Linfotrépico de Células T
Humanas Tipo 1), também conhecida como Paraparesia Espastica Tropical (PET), é
uma patologia com evolucdo lenta e progressiva capaz de gerar paraparesia,
comprometimento esfincteriano e distirbios sensitivos!. Objetivo: Reunir e analisar
informacdes atuais a respeito da Mielopatia associada ao HTLV-1 (MAH). Materiais e
Métodos: Foi realizada uma pesquisa bibliogréafica sisteméatica embasada nos artigos
disponiveis nas bases de dados SciELO e PubMed inserindo os descritores: Mielopatia,
HTLV-1. Resultados e Discussdo: Estimativas apontam 20 milhGes de pessoas
infectadas pelo HTLV-1 no mundo?. A presenca do HTLV-1 ndo gera necessariamente
manifestacdes patoldgicas®, 98% dos infectados permanecem assintomaticos, entre 3a 5
% desenvolvem a MAH/PET?, mas ndo ha evidéncias que justifiquem evolugdo deste
percentual®>. A doenca é adquirida através de transmissdo horizontal ou verticall. A
Mielopatia gera um processo inflamatdrio de desmielinizacdo, cronico e progressivo,
em niveis baixos da medula causado pela infiltracdo parenquimatosa de células CD4*°,
provocando comprometimentos motores como fraqueza e espasticidade em membros
inferiores, sensitivos, disturbios esfincterianos vesicais e intestinais, além de disfuncéao
erétil no homem?!, ao sinal de Babinski ha hiperreflexia patelar, muitas vezes
acompanhada por clonus®*. As alteracdes motoras e as respostas autondmicas induzidas
pelo MAH/PET ocasionam tanto em perda da capacidade laborativa, quanto na falta de
autonomia nesses individuos®. Concluséo: E de extrema importancia que profissionais
de saude estejam cientes da MAH/PET, uma vez que tal conhecimento pode atuar como
ferramenta na divulgacdo e nos cuidados multiprofissionais eficientes dos portadores
desta patologia.

Palavras-Chave: Mielopatia, HTLV-1, Paraparesia
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RESUMO

Introducdo: A lombalgia aguda constitui um dos problemas de satde mais prevalentes
no Brasil. Através de andlise de prevaléncia ao longo da vida, estima-se que até 80%
das pessoas terdo pelo menos um episodio de lombalgia aguda, no entanto, a maioria
dos casos sdo benignos e autolimitados, o que torna dispendiosa e iatrogénica a
insercdo de exames de imagens complementares na conduta da maior parte dos casos.
Objetivos: Demonstrar a dispensabilidade dos exames de imagem em pacientes com
lombalgia aguda bem como apontar os sinais de alerta que justificam a aplicabilidade
de exames complementares. Materiais e Métodos: O presente estudo foi baseado em
pesquisa de natureza bibliografica, qualitativa e descritiva, na qual foram analisados
artigos cientificos extraidos das bases de dados SciELO, Google Académico e
Biblioteca Virtual de Saude (BVS). Resultados e Discussdo: As radiografias da
coluna lombar em pacientes com lombalgia aguda ndo se correlacionam com um
diagnostico precoce, melhora funcional ou da dor do paciente e, além disso, sdo
exames que dispendem custos e que emitem irradiacdo sobre as gdnadas de forma
desnecessaria. Ademais, as radiografias ndo sao fidedignas, ndo detectam hérnias de
disco e, apesar de evidenciar sinais de fraturas, infeccGes ou neoplasias, a radiografia
normal ndo descarta tais alteracdes. Outros exames de imagem podem ser Uteis em
situacbes particulares, quando associados aos sinais de alerta. Conclusdo: Exames
complementares devem ser restritos as situagdes associadas aos sinais de risco ou nas
quais existam déficits neuroldgicos ou historia e exame fisico que direcionam para
uma doenca sistémica subjacente.

PALAVRAS-CHAVE: lombalgia aguda; radiografia; sinais de alerta

INTRODUCAO

A lombalgia aguda, caracterizada por dor lombar subita com periodo de duracéo
menor que seis semanas?, constitui um dos problemas de salide mais prevalentes no
Brasil e é causa frequente de morbidade e incapacidade?. Através de anélise de
prevaléncia ao longo da vida, estima-se que até 80% das pessoas terdo pelo menos um
episodio de lombalgia aguda ao longo da vida, no entanto, a maioria dos casos séo
benignos e autolimitadost. Podem ser classificadas em primarias ou secundarias e, de
acordo com a presenga ou auséncia de envolvimento neuroldgico®. Sua etiologia é
multifatorial, afeccdes localizadas no segmento lombar da coluna vertebral podem
derivar de estruturas adjacentes (vértebras, articulagdes, discos intervertebrais,
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musculos e ligamentos) ou & distancia, mais correlacionadas com causas secundarias e
que possuem natureza diversa: neoplasicas, inflamatdrias, infecciosas, metabolicas,
traumaticas, degenerativas, congénitas e funcionais®. Atualmente, a dor lombar
também se correlaciona com diversas atividades ocupacionais® e eventualmente possui
etiologia psicossomatica, sendo detectada em pacientes que apresentam sensibilidade
dolorosa superficial elevada®. As dificuldades e erros encontrados nas condutas
referentes a quadros de lombalgias agudas decorrem de varios fatores, dentre os quais,
menciona-se, principalmente, a inexisténcia de uma fidedigna correlacdo entre 0s
achados clinicos e de imagem?. Tal fato torna a caracterizagdo da sindrome dolorosa
lombar aguda como um processo eminentemente clinico, onde exames
complementares devem ser solicitados apenas em determinadas situagbes e para
confirmacdo de hipdtese diagndstica, sendo considerada dispendiosa e iatrogénica a
insercdo de exames de imagens na conduta da maioria dos casos de lombalgia aguda?.

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo foi baseado em pesquisa de natureza bibliografica, qualitativa e
descritiva, na qual foram analisados artigos cientificos extraidos das bases de dados
SciELO, Google Académico e Biblioteca Virtual de Saude (BVS). As palavras-chave
utilizadas na busca foram: lombalgia aguda; radiografias; exames de imagem;
impactos psicossociais. A pesquisa bibliografica incluiu analise de artigos periodicos
que englobam desde publicagdes originais a artigos de revisao e editoriais escritos em
lingua inglesa e portuguesa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os quadros de lombalgia aguda possuem etiologia multifatorial; a causa precisa da
dor lombar pode derivar das articulagfes, discos, vértebras, musculos ou ligamentos?.
Entretanto, em 80% das vezes a etiologia ndo é identificada e na, na maioria dos casos,
a lombalgia apresenta-se como um quadro ndao complicado que permite o retorno as
atividades laborais em até 30 dias’, sendo, pois, plenamente dispensavel conduta
complementar através de avaliacdo imagioldgica. E necessario atentar-se, no entanto,
aos sinais de alerta (“red flags”), que fazem necessaria investigagdo complementar:
idade < 20 e > 50; historia de neoplasia; emagrecimento; febre; trauma; tratamento
para osteoporose (fratura patoldgica); dor refrataria ao tratamento e presente ha mais
de 6 semanas; imunossuprimidos; fraqueza muscular; distarbios urinarios ou
gastrintestinais; anestesia em sela (sindrome da cauda equina)®. As radiografias da
coluna lombar ndo se correlacionam com diagndstico precoce, melhora funcional ou da
dor do paciente, além disso, sdo exames que dispendem custos ao paciente e que
potencialmente causam irradiacdo sobre as gonadast. Além disso, as radiografias ndo
sdo fidedignas, pois ndo detectam heérnias de disco e, apesar de evidenciar sinais de
fraturas, infecgOes ou neoplasias, a radiografia normal ndo descarta tais alteracdesq.
Outros exames de imagem podem ser Uteis em situacdes particulares e associadas aos
sinais de alerta, a tomografia computadorizada demonstra melhor alteracbes de
estrutura 0ssea, enquanto a ressonancia magnetica avalia de forma mais efetiva partes
moles®. A ressonancia magnética quase sempre encontra-se alterada em individuos
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assintomaticos acima de 60 anos: sdo encontrados achados compativeis com hérnia de
disco, protrusdo discal, sinais degenerativos e de estenose de canal medular®. Tais
pacientes, mesmo assintomaticos, certamente, se estivessem com dor lombar,
atribuiriam o sintoma a tais achados, demonstrando a falta de especificidade dos
exames de imagem em pacientes com lombalgia aguda. Outros exames
complementares, como a eletroneuromiografia e a densitometria 6ssea, também néo
estdo indicados nos quadros de lombalgia como método de investigacdo inicial®. Na
densitometria 6ssea 0 simples achado de perda de massa 0ssea, que pode ser revelado
por este exame, ndo indica que a possivel osteoporose justifique a dor lombar, dessa
forma, também n&o apresenta correlagio necessaria para designar tal condutal®.

CONCLUSAO

Através da analise das informacGes obtidas no presente estudo, cabe ao médico
identificar prontamente os pacientes que possuem sinais de alerta e que devem ser
avaliados com maior atencdo. Os exames de imagem e outros testes diagnosticos
devem ser reservados apenas as situacfes nas quais existam deficits neuroldgicos ou
guando a histéria clinica e o exame fisico direcionem para uma doenca sistémica
subjacente®. Os exames de imagem, quando solicitados, devem ter seus achados
analisados e correlacionados com os achados clinicos, caso contrario, a submisséo de
pacientes a potenciais radioativos e a custos desnecessarios, torna a conduta
iatrogénica e dispendiosa.
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