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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: A Esclerose Lateral Amiotréfica
(ELA) é uma patologia neurodegenerativa
e progressiva, podendo levar o individuo a
limitagcbes irreversiveis. Sua etiologia ainda
€ desconhecida, porém existe a hip6tese de
multiplos mecanismos dentre fatores genéticos,
fatores quimicos ou autoimunes. As perdas
de neurbnios motores resultam no déficit da
transmissdo de mensagens aos mausculos,
ocasionando fraqueza muscular, atrofias,
contraturas, espasmos, cefaleia, disfagia,
caimbras e dificuldades respiratérias. Logo,
esta diretamente relacionada a atuacdo do
fisioterapeuta, que se apropria de ferramentas
de avaliacédo neuro-funcionais, de sensibilidade,
coordenacdo, forca muscular e mobilidade
para confirmag¢ao do diagnéstico neuro fisico
funcional e desenvolver uma conduta adequada
ao paciente. O presente estudo se dedica a
realizacdo de um relato de caso de um paciente
portador de ELA atendido na Clinica Escola
de Fisioterapia da Faculdade Metropolitana de
Maraba. O estudo faz uma analise descritiva
das manifestacbes clinicas, do tratamento
proposto e da evolucdo apds aplicacdo de
métodos de reabilitacdo neuroldgica. Ao final,
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pdde-se constatar que o tratamento fisioterapéutico proporcionou a melhora da
marcha, tornando-o independente das muletas devido aquisicéo de forca e amplitude
de movimento.

PALAVRAS-CHAVE: Esclerose Lateral Amiotrofica; Relato de Caso; Fisioterapia.

ACTION OF ADULT NEUROLOGICAL PHYSIOTHERAPY IN AMYROTROPHIC
SIDE SCLEROSIS

ABSTRACT: Amyotrophic Lateral Sclerosis (ALS) is a neurodegenerative and
progressive pathology, which can lead the individual to certain irreversible ones. Its
etiology is still unknown, as there are a number of different mechanisms, being a
genetic factor, a chemical or autoimmune factor. Loss of neurons does not result in
the transmission of messages to muscles, muscle weakness, atrophies, contractures,
spasms, headache, dysphagia, cramps and respiratory injuries. Therefore, it is related
to the performance of the physiotherapist, who appropriates a guide for neurological
evaluation, sensitivity, coordination, motor strength and mobility to perform the
functional neurological diagnosis and develop an appropriate behavior for the patient.
The present study is dedicated to the accomplishment of a case report of a patient
with ALS at the Clinical School of Physiotherapy of the Metropolitan School of Maraba.
This study makes a descriptive analysis of the clinical manifestations, the treatment
and the experience after the application of methods of neurological rehabilitation. In
order to ensure the effectiveness of the expression project of pathology, pathology
therapy, mood rehabilitation, life of the affected. In order to allow the physiotherapeutic
treatment to provide an improvement in gait, making it independent of the crutches due
to its strength and range of motion.

KEYWORDS: Amyotrophic Lateral Sclerosis; Case report; Physiotherapy.

11 INTRODUCAO

O Sistema Nervoso (SN) é composto pelos neurdnios, unidades funcionais do
SN e pelas neuroglias - células de suporte nao-neural, responsaveis por fornecer
isolamento, sustentacdo e nutricdo ao neurdnio. Este sistema é dividido em Sistema
Nervoso Central (SNC), que € composto pelo Encéfalo e Medula Espinhal, e pelo
Sistema Nervoso Periférico (SNP) que € constituido pelos nervos cranianos, espinais,
ganglios e terminacdes nervosas (KOEPPEN, 2009).

Os neurébnios tipicos sao constituidos por um corpo celular, um Unico axénio
e diversos dendritos. O axbénio é uma espécie de fibra que conecta o neurbnio a
outros, em diferentes regides, essas conexdes ocorrem por impulsos nervosos e
0s neurdnios como um todo séo responsaveis por perceber mudangas ocorridas no
ambiente, relatar essas mudancas a outras células e promover resposta sensitiva ou
motora (SCHENKMAN et al., 2016).
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Os neurdnios podem ser divididos em Neurbnio Motor, que se encarrega de
enviar estimulos do SNC para as extremidades; Neurénio Sensitivo, que realiza o
oposto do motor, enviando estimulos das extremidades ao sistema nervoso central;
e Neurdnio de Associacdo, que promove a conexao entre neurénios motores e
neurénios sensitivos (FERNEDA, 2006).

Dois tipos de neurdnios motores séo afetados na Esclerose Lateral Amiotroéfica
(ELA): Neurbnios motores superiores (NMS), que estdo localizados na area motora no
cérebro (giro pré-central), e neurénios motores inferiores (NMI), que estéo localizados
no tronco cerebral e na porcdo anterior da medula espinhal (SCHENKMAN, 2016).

A Esclerose Lateral Amiotréfica € um disturbio neurodegenerativo dos neurdnios
motores, de origem desconhecida, progressiva e associada a morte do paciente em
um tempo médio de 3 a 4 anos. Acomete cerca de 5 a cada 100 mil pessoas, a nivel
mundial; (REIS, 2012) e tem classificacdo no Codigo Internacional de Doencas (10?
edicao) como doenca do neurénio motor (PROCTOR, 2016).

Possui etiologia ainda desconhecida, mas estdo sendo considerados fatores
genéticos de predisposicdo e a toxicidade ambiental, que seria a exposi¢cao do
individuo a algum fator(es) que desencadeiam essa patologia. Outros estudos sao
realizados desde 1993 procurando relacé&o entre a proteina neuronal superdxido
dismutase (SOD1), que € considerada como uma enzima muito importante no
processo de inibicdo da acéo toxica do radical livre na célula relacionada a morte de
neurénios motores (BERTOLUCCI et al., 2016).

As principais complicacbes decorrentes desta patologia sao estruturais e
motoras como fraquezas, contraturas, espasticidades. Cursa com comprometimento
das musculaturas de fala, degluticao e respiragdo. Com sua progresséo, o acometido
apresenta deformidades e paralisia progressiva, além da necessidade de suporte
ventilatorio, que se torna a principal causa da morte (BERTOLUCCI et al., 2016).

Por acometer neurénios motores, a patologia nao influencia na personalidade,
inteligéncia ou memoria. “Apesar de eu nao poder me movimentar e ter que falar
através de um computador, em minha mente sou livre.” Esta € uma das memoraveis
frases ditas por Stephen William Hawking, cientista consagrado, fisico teorico,
britanico, doutor em cosmologia, diagnosticado com Esclerose Lateral Amiotréfica aos
21 anos de idade, recebeu perspectiva de apenas dois anos de vida e contradizendo
todas as expectativas, viveu até os 76 anos (1942-2018) (BERTAZZI, 2017).

Devido a relevancia do tema e necessidade do desenvolvimento de pesquisas
cientificas voltadas para o tema, o presente estudo tem como objetivo relatar o caso
clinico de um paciente portador de Esclerose Lateral Amiotrofica para abordagem
das caracteristicas cinético-funcionais apresentadas, bem como os métodos
utilizados na reabilitacdo e a discusséo da efetividade dos resultados do tratamento

fisioterapéutico.
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2 | MATERIAIS E METODOS

O presente trabalho é um relato de caso de carater descritivo, qualitativo,
observacional, de carater local, sem intervencdo, com analise documental de
prontuario.

O local onde o sujeito foi observado, denominado “Clinica Escola de Fisioterapia
da Faculdade Metropolitana de Maraba”, esta localizado as margens da Rodovia BR
230, Transamazénica - Km 05, S/N - CEP: 68507-765 e atende gratuitamente de
forma filantrépica pacientes que necessitam de reabilitacdo nas areas de neurologia,
traumato-ortopedia, uroginecologia, geriatria, desporto e neuropediatria.

O paciente recebeu a intervencéo fisioterapéutica por profissional graduado
e os procedimentos de coleta de dados do presente estudo envolveram somente a
observacao dos pesquisadores a partir da avaliagcao até a concluséo e reavaliacao
do tratamento, que foi executado por um periodo de 6 meses. Os atendimentos foram
voltados a especialidade de Fisioterapia em Neurologia Adulta, com atendimentos
regulares trés vezes por semana (segunda, quarta e sexta); cada sessdao com
duracéo de uma hora, entre 13hs00min e 14hsO0min.

A amostra compreende a um sujeito do sexo masculino, solteiro, 34 anos, com
diagnéstico clinico de ELA que apresenta déficit motor predominante ao hemicorpo
esquerdo.

Durante a avaliagcdo, o terapeuta responsavel se valeu de ficha de avaliacédo
fisioterapéutica, escala de forca de Kendall, inspecao, palpacédo, avaliacdo da
marcha, testes de sensibilidade, exame de nervos cranianos, reflexos, reacéo de
equilibrio, coordenagcao motora, exame do comportamento motor por meio do indice
de Barthel e escala de mobilidade através da goniometria.

Foram realizados testes neurologicos para averiguacéo de sensibilidade, tatil,
dolorosa, vibratoria, térmica, cinético-postural, esterognosia, sensibilidade especial,
barognosia e grafoestesia. Ja dentre os reflexos, foram avaliados os proprioceptivos
ou profundos bicipitais, tricipitais, aquileu, flexores dos dedos, braquiorradial e
patelar, bem como os reflexos estereoceptivos cutdneo-abdominal e cutaneo-plantar.

No exame motor, o paciente foi avaliado pelo indice de Barthel. A coordenacgao
motora foi avaliada pelos testes index-index, index-nariz, index-orelha, prova
calcanhar-tibia, prova calcanhar-joelho, diadococinesia, bracos estendidos/vertical
e horizontal, e preenséo em pinca.

Para a discussdo narrativa dos achados, foram utilizados artigos, livros e
publicagcdes que contribuem para a analise da tematica, disponiveis na Biblioteca
Dante Alighieri da Faculdade Metropolitana de Maraba, bem como bibliotecas virtuais,
revistas e websites como Scielo e Google Académico. Foram selecionados artigos
entre os anos 2000 e 2018, publicacdes em Portugués/BR, Inglés e Espanhol.
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31 RESULTADOS E DISCUSSAO

O paciente identificado pelas iniciais E. R. S. S., sexo masculino, 35 anos,
auxiliar de pedreiro amparado por beneficio, alfabetizado, residente em casa alugada,
afastado da pratica de atividade fisica (futebol).

Em anamnese inicial apresentou como queixa principal dorméncia em méao
direita, perda de forca em membro superior direito e membro inferior direito com
sensacdo de queimacao, fraqueza dorso/lombar, dificuldade na deambulacéo,
dificuldades respiratorias, dores articulares e cervicalgia. Nao etilista, ndo tabagista,
nao hipertenso e nao diabético, o paciente relata ndo haver casos de ELA, hipertenséo
ou diabetes na familia.

No historico de doenca pregressa, coletado em fevereiro de 2018, relatou que
apresentou inicialmente perda subita de forca e presenca de dorméncia predominante
a direita, perda de consciéncia, cefaleia, disturbios de memoria, torpor, transtornos
do sono, vertigem, nauseas e vomitos, sendo diagnosticado clinicamente com
Esclerose Lateral Amiotrofica em Junho de 2017.

No inicio do tratamento, ha relatos na ficha de avaliacdo de bom estado
emocional, ndo apresentando alteragdes cutaneas, pele hidratada, ndo apresentando
manchas e cicatrizes; normotrofismo e normotonicidade muscular em MMSS e MMII,
com excecdo do MIE apresenta leve hipotrofia muscular.

Nos testes de sensibilidade n&o houve sinal de anestesia em hemicorpo
esquerdo. No entanto, as sensibilidades térmica e tatil ndo foram manifestadas
em hemicorpo direito, sinalizando o quadro de hemianestesia a direita. Os
reflexos testados estavam dentro do limiar de normalidade, com excecéo reflexos
estereoceptivos cutdneo-abdominal e cutaneo-plantar estavam diminuidos.

Ao exame do comportamento motor por meio do indice de Barthel, a
incapacidade funcional pontuou 95 pontos, sendo considerada leve. Ja na avaliagcao
de coordenacao motora, todos se encontram alterados pela repercussao neurolégica
motora da ELA.

Quanto a marcha, apresentava caracteristica escarvante com necessidade
de auxilio de muletas e sazonalmente da cadeira de rodas. Este quadro se deu a
reducao de forca muscular em MMSS (grau 3) e MMII (grau 4) a direita.

Como manifestacao da ELA, observou-se ainda parestesia na extremidade distal
de dedos da mé&o e halux; reducao da amplitude de movimento e fadiga prolongada
apo6s exercicio moderado atividade de nervos cranianos presentes, sensibilidades
presentes.

Ao final da avaliagdo, concluiu-se diagnéstico Neuro-Fisico Funcional de
Esclerose Lateral Amiotréfica com predominio em hemicorpo direito, coordenacao
motora e forca global alterada, e padrao de marcha do tipo escarvante.
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Como forma de auxiliar o tratamento fisioterapéutico, foram utilizados materiais
como: finger flex; bola suica; cama eléstica; bicicleta ergométrica; faixas elasticas;
bastdes; cones; bolas; caneleiras; halteres e heavy bolls (0,5 kg) e estimulacédo da
sensibilidade térmica e tatil por contato direto.

Conhecendo os sinais e sintomas presentes no paciente, os objetivos do
tratamento para o caso em questao foram manter a flexibilidade do paciente (ADM);
manter funcionalidade de membros do paciente; fortalecimento muscular; melhorar
padrédo de marcha, promovendo independéncia das muletas, promover relaxamento
muscular, diminuir algias e combater dispneia. As condutas foram pensadas levando
em consideragédo os conceitos de outros autores (ORSINI et al., 2009; DURAN,
2006).

Corroborando com as sugestdes de Sinigaglia (2015) para o tratamento de
patologias neurodegenerativas, os objetivos da fisioterapia junto a ELA envolvem a
desaceleracao da evolucéo da incapacidade funcional que acometera este paciente;
bem como tornar minimas as deficiéncias através de adaptac¢des; educar o paciente
e os familiares e prescrever exercicios adequados em domicilio que complementem
o tratamento.

Durante a conduta foram executadas técnicas de cinesioterapia, com
alongamentos passivos para ganho e manutencdo de amplitude de movimento;
movimentos de pingca em finger flex; alcance de objetos em diferentes niveis de
altura; bicicleta ergométrica para treino cardiorrespiratorio e ganho de forca em MMII;
bola suica e bola de leite para ganho de propriocepcao; fortalecimento com faixa
elastica, halter e caneleira; treino de marcha (em linha reta, em escada/rampa, com
obstaculos; cones e cama elastica, passos largos, marcha lateral); descarga de peso
em cama elastica para treino de equilibrio e propriocepcao; massagem relaxante com
bolinha vibratéria com intuito de estimulos a manutencéo de sensibilidade vibratoéria,
diminuicdo de dores e contraturas, além de promover bem-estar (SINIGAGLIA,
2015).

Ao final de cada atendimento, o paciente sempre foi orientado quanto a
realizacdo de outras atividades fisicas, alongamentos articulares de forma ativa
com auxilio de cordas/cadeiras/bastdo de madeira; movimentos em ping¢a para
pegar pequenos objetos, estimulando sensibilidade e coordenagdo motora fina;
atividades de alcance; deambulacao em terrenos irregulares; e orientado sobre a
reeducacao diafragmatica. Além do paciente, membros da familia puderam também
ser orientados, principalmente quanto ao apoio emocional e motivagéo do paciente.

Ao final da sequéncia de sessdes, o paciente foi reavaliado. Como resultado,
foram identificadas melhoras consideraveis em sua sintomatologia. Houve ganho de
funcionalidade quanto a marcha, ja que foi possivel presenciar a independéncia de
marcha, suspendendo-se 0 uso de muletas apesar da caracteristica ainda ser de
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marcha escarvante; reducao da parestesia; ganho de amplitude de movimento ativo
em MMSS e for¢ca de MMII de acordo com a Escala de Kendall, com graus 4 para a
o0 membro direito e 5 para o membro esquerdo, e consequente melhora na amplitude

de movimento.

41 CONSIDERACOES FINAIS

O paciente diagnosticado com esclerose lateral amiotrofica necessita da
atuacao de uma equipe multidisciplinar, ou seja, médicos, nutricionistas, psicologos,
fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais, dentre outros; atuando conjuntamente
para minimizar os efeitos da enfermidade e, por conseguinte, promover o minimo de
participacao social e dignidade ao paciente.

Apesar do prognéstico negativo, a fisioterapia € um componente essencial
ao tratamento, reduzindo complicagdes associadas a imobilidade e dependéncia,
atenuando-se, desta forma, a taxa de progressao da doenca. Os objetivos e condutas
sempre serao individualizadas ao caso clinico de cada acometido.

Ao final do tratamento descrito no presente relato, pode-se observar a eficacia do
tratamento fisioterapéutico, que teve como principal ganho a progresséo da marcha,
tornando-o independente das muletas devido aquisicao de forca e amplitude de
movimento ap0s a aplicagao da conduta fisioterapéutica. A conduta teve como base
a cinesioterapia, eletroterapia e mecanoterapia, tendo em vista a necessidade de
promover, no minimo, a manutencao de forca, amplitude de movimento de membros

e capacidade ventilatéria.
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