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APRESENTACAO

A colecdo “Avancos na neurologia e na sua pratica clinica” € uma obra com
foco principal na discusséo cientifica por intermédio de trabalhos multiprofissionais.
Em seus 21 capitulos o volume 1 aborda de forma categorizada e multidisciplinar
os trabalhos de pesquisas, relatos de casos e revisées que transitam nos varios
caminhos da formagé@o em saude a pratica clinica com abordagem em neurologia.

Aneurologia é uma area em constante evolucdo. A medida que novas pesquisas
e a experiéncia clinica de diversas especialidades da saude avancam, novas
possibilidades terapeutas surgem ou sao aprimoradas, renovando 0 conhecimento
desta especialidade. Assim, o objetivo central desta obra foi apresentar estudos ou
relatos vivenciados em diversas instituicbes de ensino, de pesquisa ou de assisténcia
a saude. Em todos esses trabalhos observa-se a relagcdo entre a neurologia e a
abordagem clinica conduzida por profissionais de diversas areas, entre elas a
medicina, a fisioterapia e a enfermagem, além da pesquisa basica relacionada as
ciéncias bioldgicas e da saude.

Temas diversos sdo apresentados e discutidos nesta obra com a proposta
de fundamentar o conhecimento de académicos, profissionais e de todos aqueles
que de alguma forma se interessam pela saude em seus aspectos neuroldgicos.
Compartilhar a evolucao de diferentes profissionais e instituicoes de ensino superior
com dados substanciais de diferentes regides do pais é muito enriquecedor no
processo de atualizacdo e formacéao profissional.

Deste modo a obra Avancgos na neurologia e na sua pratica clinica apresenta
alguns progressos fundamentados nos resultados praticos obtidos por pesquisadores
e académicos que desenvolveram seus trabalhos que foram integrados a esse
e-Book. Espero que as experiéncias compartilhadas neste volume contribuam para o
enriquecimento de novas praticas com olhares multidisciplinares para a neurologia.

Edson da Silva
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RESUMO:Introducao: A esclerose mudltipla
caracteriza-se por ser uma doenca em que
ocorre a desmielinizagcao axonal decorrente de
uma inflamacéao no sistema nervoso central. No
Brasil, a prevaléncia é de aproximadamente 15
casos por cada 100.000 habitantes. Cerca de
50% dos portadoresde EMtornam-se incapazes,
necessitando de auxilio para caminhar. Um
dos sintomas comuns é o desequilibrio, que
causa instabilidade na marcha. Fraqueza
muscular e a espasticidade contribuem para tal
comprometimento, muitas vezes podem causar
um risco de queda nestas pessoas, podendo
reduzir a capacidade funcional. Objetivo:
correlacionar o equilibrio e o risco de queda
em pacientes com EM. Metodologia: Estudo
realizado com paciente portadora de EM, no
més de setembro de 2018 no ambulatério de
gerontologia da Universidade do Estado do
Para, em Belém-Pa. A paciente em possuia
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marcha semi-independente e foi submetida a aplicacdo da Escala de Equilibrio de
Berg e o indice de Barthel. Resultados: Percebeu-se que a paciente apresenta
dificuldades de equilibrio para realizar tarefas que exijam o apoio unipodal, pois no
momento da aplicacdo da Escala de Equilibrio de Berg perdeu pontos em comandos
gue demandam o apoio em um unico pé durante um periodo de tempo. Verificou-se,
também, que possui 30% de chances de risco de quedas, apresentando 52 pontos.
Conclusao: Portadores de EM apresentam déficit de equilibrio, risco de quedas, o que
leva a reducdo da capacidade funcional. Além disso, esses pacientes tém medo de
cair, limitando ainda mais a realizagéo de suas atividades de vida diaria influenciando
na sua qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Esclerose Mdltipla; Equilibrio; Queda.

CORRELATION OF BALANCE DEFICIT WITH RISK OF FALLING IN PATIENT WITH
MULTIPLE SCLEROSIS: CASE REPORT

ABSTRACT: Introduction: Multiple sclerosis is characterized by being a disease in
which axonal demyelination occurs due to inflammation in the central nervous system.
In Brazil, the prevalence is approximately 15 cases per 100,000 inhabitants. About
50% of people with MS become incapacitated, requiring assistance to walk. One of
the common symptoms is imbalance, which causes gait instability. Muscle weakness
and spasticity contribute to such impairment, often can cause a risk of falling in these
people and may reduce functional capacity. Objective: To correlate balance and fall
risk in MS patients. Methodology: Study conducted in a patient with Multiple Sclerosis
in September 2018 at the Gerontology Outpatient Clinic of the State University of
Para, Belem-Pa. The patient had a semi-independent gait and was submitted to the
application of the Berg Balance Scale and the Barthel Index. Results: It was noticed
that the patient has balance difficulties to perform tasks that require unipodal support,
because at the time of applying the Berg Balance Scale, it has lost points on commands
that require single-foot support for a period of time. It was also found that there is a
30% chance of falling risk, with 52 points. Conclusion: Patients with MS have balance
deficit and risk of falls, which leads to reduced functional capacity. In addition, these
patients are afraid of falling, further limiting the performance of their daily activities,
influencing their quality of life.

KEYWORDS: Multiple Sclerosis; Balance; Falls.

11 INTRODUCAO

A esclerose multipla (EM) caracteriza-se por ser uma doenca autoimune de
prognostico variavel e incerto, em que ocorre a desmielinizagcdo axonal decorrente
de uma inflamacé&o no sistema nervoso central, onde n&o ha um total esclarecimento
a respeito de sua fisiopatologia e, geralmente, acomete adultos jovens (BICHUETTI
et al., 2018).
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Mesmo que sua etiologia ainda seja desconhecida, as evidéncias indicam que
fatores ambientais e genéticos tenham um papel importante no desenvolvimento
da Esclerose Multipla. Entre as causas, destacam-se os fatores sociais, nutricao,
exposicao a luz solar, exercicio, estresse e condi¢coes de higiene que podem precipitar
a doenca e modular a taxa de progressao. Além disso, possui alguns fatores de
risco como tabagismo, gestacdo e agentes infecciosos (GUERREIRO et al, 2019;
MACHADO et al, 2012).

No Brasil, sua prevaléncia aproximada é de 15 casos por cada 100.000
habitantes, em que a predominancia de casos é no género feminino e em adultos
de ambos os géneros com idade entre 18 e 55 anos. Na regido norte existe poucos
estudos que abordem os aspectos clinicos e epidemioldgicos da EM (BRASIL, 2019;
SOUSA et al, 2018).

A evolucéo clinica possui quatro formas: remitente-recorrente (EM-RR),
primariamente progressiva (EM-PP), primariamente progressiva com surto (EM-PP
com surto) e secundariamente progressiva (EM-SP).

A forma mais comum € a EM-RR, representando 85% de todos os casos no inicio
de sua apresentacdo. A forma EM-SP é uma evolugéo natural da forma EM-RR em
50% dos casos apds 10 anos do diagndstico (em casos sem tratamento — histéria
natural). As formas EM-PP e EM-PP com surto perfazem 10% a 5% de todos os
casos. (NOSEWORTHY et al., 2000 apud BRASIL, 2019)

A principal queixa de pacientes com EM é a fadiga, afetando cerca de 75% a
90% deles. A fadiga pode ser classificada de trés maneiras: fisica, cognitiva e social.
Ela € multicausal, podendo ser devido a lesdo axonal, complica¢des relacionadas
a doenca como a dor, espasticidade, comprometimentos cognitivos, além de
medicamentos e alteragdes no sono (ADONI, 2016).

O paciente refere-se a fadiga como uma falta de energia, cansaco fisico
ou necessidade de descansar e € responsavel por causar maior incapacidade,
mesmo quando comparado a espasticidade ocasionada pela EM. Além disso, &
frequentemente confundida com a sonoléncia diurna excessiva a qual é considerada
uma reducéo na capacidade de trabalho fisico ou mental, porém n&o é aliviada em
situacdes de repouso (BRAGA et al., 2016).

Na maioria dos casos, o quadro clinico revela-se através de surtos ou ataques
agudos, que podem retroceder de forma espontanea ou através de intervencéao
medicamentosa. Os déficits dessa doenca podem se manifestar sozinhos ou em
combinagdo, os indicios mais comuns estdo relacionados a sintomas motores,
sensoriais, visuais e vesical-intestinais (BAGGIO et al., 2011).

A espasticidade, disturbios da marcha, fadiga, parestesia, distorcédo da
sensibilidade superficial, visdo dupla, escotoma, dor ocular, retengao urinaria,

incontinéncia de urgéncia, constipacao, séo algumas das manifestagdes clinicas de
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um paciente com EM. O seu diagnostico é diferencial e bastante complexo, baseado
nos Critérios de McDonald revisado (BRASIL, 2019).

Almeida et al. (2007, p. 42) afirma que cerca de 50% dos portadores de EM
se torna dependente, exigindo assim de auxilio para deambulagéo, sendo que um
dos sintomas mais comuns é o desequilibrio, causando instabilidade na marcha. A
Fragueza muscular e a espasticidade contribuem para tal comprometimento, que
muitas vezes podem causar um maior risco de queda nestas pessoas, podendo
levar uma reducéo da capacidade funcional.

Contudo, este estudo é necessario para determinacdo da relagdo entre o
equilibrio e risco de queda nos individuos portadores de EM, para que através dos
resultados obtidos, possam ter medidas para a melhora da qualidade de vida destes
individuos.

2| METODOLOGIA

Trata de um estudo do tipo relato de caso, que fora realizado no periodo referente
ao més de setembro de 2018 e desenvolvido por académicos do segundo ano de
fisioterapia, na area saude do idoso, em um ambulatdrio de gerontologia pertencente
a Universidade do Estado do Para, em Belém-Pa, onde se realizou uma avaliacao na
paciente M.D., 40 anos, portadora de Esclerose Mdltipla ha 6 anos, onde continha
dados pessoais, anamnese, queixa principal, histéria da doenca atual e pregressa,
teste de forca muscular, coordenacéao, equilibrio e analise de marcha. A paciente em
questdo possuia marcha semi-independente e foi submetida a aplicacao de duas
escalas: a Escala de Equilibrio de Berg e o indice de Barthel.

A avaliagao dos principais sinais e sintomas da EM torna-se importante, pois
quando realizada adequadamente permite uma intervengcdo mais precoce possivel,
para minimizar alteracbes sensorio-motoras resultantes de surtos redicivantes, e
que podem ser mensuradas de forma tanto objetiva quanto subijetiva.

A Escala de Equilibrio de Berg € uma ferramenta que se permite avaliar o
desempenho do equilibrio funcional com 14 itens comuns a vida diaria com pontuacéao
maxima de 56 pontos, tendo cada item cinco alternativas que variam de 0 a 4 pontos.
Os pontos sédo baseados no tempo em que cada posicdo pode ser mantida, na
distdncia em que o0 membro superior é capaz de alcancar a frente do corpo e no
tempo para completar uma tarefa. Na pontuacdo de 56 a 54 cada ponto a menos
esta associado a um aumento de 3 a 4% para o risco de quedas. Na amplitude de 54
a 46%, uma alteracao de um ponto é associada a um aumento de 6 a 8% no risco de
quedas e abaixo de 36 o risco é proximo dos 100%.

O indice de Barthel avalia a incapacidade do individuo em realizar certas
atividades cotidianas. Seus itens séo: Alimentacao, banho, higiene pessoal, vestir-
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se, intestino e bexiga, transferéncia para higiene intima, transferéncia cadeira e
cama, deambulagao, subir escadas. A pontuacdo 1 é dada em qualquer categoria,
quando o individuo ndao consegue atingir os critérios estabelecidos. Sua pontuacao
total varia de 10 a 50, e é calculado a partir da soma de todos os pontos dos itens
individuais, de modo que 10 equivale a dependéncia completa e 50 a independéncia
em todos os itens.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Um dos recursos usados no momento da avaliacdo da paciente, foi o indice
de Barthel, que quantifica a performance nas atividades de seu cotidiano, em que
a paciente obteve a pontuacao total, de 50 pontos, demostrando assim autonomia
em sua alimentacdo, na higiene pessoal, em vestir-se e banhar-se, assim como
independéncia em relagcdo a micg¢do. Isso demostra seu grau de independéncia
nessas diversas agdes, indicando que a Esclerose Mdultipla ndo gerou sequelas
significativas que possam ter comprometido essas atividades diarias.

A utilizacdo desse tipo de escala em que se avalia a funcionalidade, como
o IB, também ¢é util para o acompanhamento da evolugdo do quadro clinico dos
pacientes e na antecipacdo de seu prognéstico. Essa escala pode mensurar o
dano neurolégico (perda ou anormalidade de uma func&o psicologica, fisiologica
ou anatébmica), pode abordar a incapacidade (restricdo ou caréncia resultante na
habilidade de executar uma tarefa dentro de padrbées considerados normais), ou
ainda avaliar a desvantagem ou invalidez (prejuizos que afetam o individuo em seu
contexto social apds seu acometimento) (FERRARESI et al, 2015).

Corroborando comisso, um estudo de Girondi et al (2014), afirma que o emprego
rotineiro do indice de Barthel é (til para subsidiar aces cotidianas dos profissionais
de saude e as politicas publicas de saude na area de envelhecimento. Bagueixa et
al. (2017), salienta que o indice oferece uma observacdo em conjunto com outras
escalas, oferecendo perspectivas acerca de suas atividades, além de obter critérios
potenciadores de fragilidade a partir dessa analise.

Quando averiguado o escore da Escala de Equilibrio de Berg, observou-se que
ao executar as tarefas propostas a paciente obteve a pontuacao total de 51 pontos,
entretanto, a paciente perdeu pontos nas acbdes que envolviam ficar em pé sem
suporte com os pés juntos, olhar para tras sobre os ombros, permanecer de pé sem
apoio com um pé na frente do outro e manter-se em apoio unipodal. Isso corrobora
com uma recente revisao sistematica que indicou que pessoas com EM apresentam
déficits consideraveis no controle postural, independente da complexidade da tarefa
(COMBER et al, 2018).

Baseando-se nos resultados obtidos através do indice de Barthel, que variam
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de 0 a 100% em grau de independéncia na realizacédo de diferentes funcdes e na
Escala de equilibrio de Berg somando um escore maximo de 56 pontos, a paciente
possui déficit funcional médio, pois ndo consegue executar com destreza tais tarefas
exigidas por muito tempo sem supervisao. Com isso, verificou-se um risco de queda
de 30% examinando-se o0s aspectos envolvidos nas a¢gdes motoras (SOZZO et al,
2017).

Fonseca 2013, evidencia o risco de queda em pacientes portadores de
Esclerose Mudltipla, tendo em consideracdo que estes individuos apresentam
dificuldade em manter o controle postural, levando assim a um potencial evento de
queda, associando esta evidéncia com o achado do trabalho, onde a paciente em
questao possui um potencial de queda de 30% ela torna-se propicia a quedas mais
constantes.

120%

PROBABILIDADE DE QUEDA (%)

ﬂ

0 2 4 6 8 101214 16 18 20 22 24 26 28 30 32 34 36 38 40 42 44 46 48 50 52 54 56
PONTUACAOQ DE BERG

0%

Figura 1. Relagéo entre as pontuacdes no teste de Equilibrio de Berg e o Risco de Quedas.
Fonte: Propria, 2019.

41 CONSIDERACOES FINAIS

Com a utilizagdo do indice de Barthel foi possivel verificar que o paciente tem
autonomia nas suas atividades diarias, porém possui déficit funcional, segundo a
Escala de Equilibrio de Berg, pois ndo consegue executar com destreza determinadas
tarefas por muito tempo sem supervisao.

Relacionando ambos os métodos de avaliacdo detectou-se que o individuo
possui um percentual de risco de queda de 30%. A finalidade principal da presente
pesquisa é discorrer sobre as alteragdes de equilibrio em uma paciente com Esclerose
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Multipla e especificando a importancia do processo de avaliacéo.

Os testes propostos contemplam a avaliagdo da complexa rede de informacgdes
responsaveis pela manutencao do controle postural e contribuem para a melhor
caracterizagdo das alteracbes do equilibrio postural na EM. Assim, torna-se
imprescindivel considerar a avaliacdo o ponto-chave da reabilitagcdo, para que
haja a elaboragcéo de um protocolo de tratamento direcionado a funcionalidade e a
qualidade de vida de vida, e que minimize concomitantemente, suas comorbidades,
aumentando a expectativa de vida daqueles acometidos pela EM.
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