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APRESENTAÇÃO

Nossa intenção com os seis volumes iniciais desta obra é oferecer ao nosso 
leitor uma produção científica de qualidade fundamentada na premissa que compõe 
o título da obra, ou seja, qualidade e clareza nas metodologias aplicadas ao campo 
médico e valores éticos direcionando cada estudo. Portanto a obra se baseia na 
importância de se aprofundar no conhecimento nas diversas técnicas de estudo do 
campo médico, mas ao mesmo tempo destacando os valores bioéticos. 

De forma integrada e colaborativa a nossa proposta, certificada e muito bem 
produzida pela Atena Editora, trás ao leitor a obra “Medicina: Elevados Padrões 
de Desempenho Técnico e Ético” contendo trabalhos e pesquisas desenvolvidas 
no território nacional abrangendo informações e estudos científicos no campo das 
ciências médicas com um direcionamento sugestivo para a importância do alto 
padrão de análises do campo da saúde, assim como para a valorização da ética 
médica profissional.

Novos valores têm sido a cada dia agregados na formação do profissional da 
saúde, todos eles fundamentais para a pesquisa, investigação e desenvolvimento. 
Portanto, é relevante que acadêmicos e profissionais da saúde atualizem seus 
conhecimentos sobre técnicas e estratégias metodológicas.

A importância de padrões elevados no conceito técnico de produção de 
conhecimento e de investigação no campo médico, serviu de fio condutor para a 
seleção e categorização dos trabalhos aqui apresentados. Esta obra, de forma 
específica, compreende a apresentação de dados muito bem elaborados e descritos 
das diversas áreas da medicina, com ênfase em conceitos tais como mortalidade 
infantil, violência sexual, ansiedade, depressão, doenças transmissíveis emergentes; 
Doenças reemergentes; Epidemiologia, serviço de verificação de óbito, Doença 
de Crohn; Epidemiologia, Psicofármacos, hemorragia digestiva alta, Sistema de 
Saúde, Hipertensão arterial sistêmica, População adscrita, Saúde do adulto, Tremor 
Essencial, qualidade de vida, diagnóstico, tratamento, dentre outros diversos temas 
relevantes.

Finalmente destacamos que a disponibilização destes dados através de uma 
literatura, rigorosamente avaliada, fundamenta a importância de uma comunicação 
sólida e relevante na área médica, deste modo a obra “Medicina: Elevados Padrões 
de Desempenho Técnico e Ético - volume 3” propiciará ao leitor uma teoria bem 
fundamentada desenvolvida em diversas partes do território nacional de maneira 
concisa e didática. 

Desejamos à todos uma excelente leitura!
Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Este artigo aborda aspectos teóricos 
acerca do Tremor Essencial, buscando uma 
atualização sobre como seus efeitos podem afetar 
a qualidade de vida do indivíduo portador. Logo, 
foi realizada uma pesquisa exploratória, através 
de um levantamento bibliográfico que reuniu 
importantes artigos a respeito do tema. Com isso, 
é possível perceber que o aumento da busca 
pelo conhecimento da patologia foi significativo, 
contribuindo para o surgimento de uma nova 
visão da doença baseada em características não 
motoras. Tais fatores interferem na capacitação 
e dependência do paciente, podendo afetar 
a cognição, ansiedade, depressão, olfato e 
audição, prejudicando, assim, a sua qualidade de 

vida. Por fim, é notória a necessidade de ampliar 
as pesquisas nos campos medicamentoso, 
etiológico e fisiopatológico, já que pouco se sabe 
sobre, e é de extrema importância desenvolvê-
los a fim de que haja melhoria na qualidade de 
vida dos acometidos.
PALAVRAS-CHAVE: Tremor Essencial, transtorno 
motor, qualidade de vida, diagnóstico, tratamento. 

ABSTRACT: This article addresses theoretical 
aspects about Essential Tremor, seeking 
an update on how its effects can affect the 
individual's quality of life. Soon, an exploratory 
research was carried out, through a bibliographic 
survey that gathered important articles on the 
subject. Thus, it is possible to notice that the 
increase in the search for knowledge of pathology 
was significant, contributing to the emergence of 
a new view of the disease based on non-motor 
characteristics. Such factors interfere with the 
patient's training and dependence, and may 
affect cognition, anxiety, depression, smell and 
hearing, thus impairing their quality of life. Finally, 
there is a clear need to expand research in the 
fields of medicine, etiology and pathophysiology, 
since little is known about it, and it is extremely 
important to develop them in order to improve the 
quality of life of those affected.
KEYWORDS: Essential tremor, motor disorder, 
quality of life, diagnosis, treatment.

1 | 	INTRODUÇÃO
Tremores são classicamente definidos 

como distúrbios do movimento oscilatório de 
uma determinada parte do corpo com caráter 
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rítmico. Eles podem ser classificados de acordo com a situação em que ocorrem, 
podendo ser tremores de repouso, posturais ou cinéticos. Quando se trata de um 
tremor postural e cinético, o mais comum de ser retratado é o tremor essencial (TE), 
desordem que será abordada neste presente trabalho.  

É de extrema importância ressaltar, acerca do TE, a necessidade de pesquisas 
referentes à qualidade de vida dos indivíduos portadores. Isso porque o conhecimento 
da fisiopatologia desse distúrbio tem aumentado significativamente, contribuindo 
para o surgimento de uma nova visão da doença baseada em características não 
motoras. O artigo tratará de como a inabilidade dos aspectos psíquicos reativos 
afetam nessa qualidade de vida, na incapacitação e na dependência do paciente. 

Esse estudo reúne, portanto, achados anteriores de forma a construir 
um conhecimento atualizado a respeito do assunto. Para isso, foi realizada uma 
pesquisa exploratória, por meio de um levantamento bibliográfico feito a partir de 
importantes artigos a respeito do tremor essencial, seus fatores de risco e suas 
possíveis consequências no organismo.  

É válido destacar, por fim, que usar as informações já existentes acerca do 
TE e relacioná-las com a qualidade de vida do portador é muito útil para estudantes 
e profissionais da área da saúde, já que servirá como mais uma ferramenta de 
aprendizado sobre o tema. Além disso, tal discussão ajudará na visibilidade 
do assunto, pois, mesmo não sendo muito divulgado, acomete a vida de muitas 
pessoas.

2 | 	O TREMOR ESSENCIAL
O tremor essencial (TE), para Albuquerque (2010), é um dos mais frequentes 

motivos de consulta ao neurologista e durante muito tempo foi considerado uma 
desordem monossintomática e benigna. Hoje, porém, há grandes evidências de que 
esse tipo de tremor é uma doença heterogênea e lentamente progressiva, podendo 
ocasionar importante diminuição da qualidade de vida de alguns pacientes. Leite 
(2014) o descreve como um tremor simétrico, bilateral, usualmente com evolução 
progressiva e insidiosa e de característica predominantemente postural; contudo, 
pode se iniciar de modo unilateral ou assimétrico e, além disso, o tremor cinético (ou 
mesmo em repouso) pode ser identificado em alguns casos.

O tremor essencial (TE) é o distúrbio do movimento mais frequente em 
todo o mundo, afetando de 0,08 a 220 indivíduos por 1000 habitantes, 
dependendo dos critérios diagnósticos utilizados, com prevalência 
de até 5% da população acima de 40 anos de idade. A incidência e 
prevalência do TE aumentam com a idade (TEIVE, 2011, p. 290).

Ainda para Teive (2011), o TE ocorre principalmente nos membros superiores 
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(95% dos pacientes) e menos comumente na cabeça (34%), membros inferiores 
(30%), na voz (12%), na língua (7%), face (5%) e no tronco (5%).

2.1	 Histórico do termo
Historicamente, o termo “essencial” começou a ser usado para situações nas 

quais se desconhecia a causa, sendo interpretadas como características inerentes 
ao indivíduo afetado (LEITE, 2010). Em 1887, Dana percebeu a presença de um 
tremor de ação em diversas famílias americanas, classificando-o, porém, como um 
fator psicogênico. Posteriormente, após avaliar pacientes com características iguais 
àquelas descritas por Dana (1887) e Raymond (1901) designou o termo “tremor 
essencial”.

2.2	 Classificação do tremor essencial
O tremor essencial pode ser classificado como hereditário ou esporádico, 

como citado por Teive (2011).
Tradicionalmente, estima-se em cerca de 50 a 80% a média dos casos 

desse tremor com transmissão hereditária sugestiva de herança autossômica 
dominante (LEITE, 2010). Tan et al. (2009) explicam que, como a história do TE 
é frequentemente presente entre os afetados, esforços consideráveis foram feitos 
para identificar os genes responsáveis. No entanto, embora as regiões de ligação no 
cromossomo 3q13 (ETM1), 2p22-p25 (ETM2) e 6p23 tenham sido identificadas em 
famílias islandesas e norte-americanas, o gene causador ainda não foi descoberto.  
Mais recentemente, Leite (2010) explicou a importância etiológica de fatores 
ambientais. Isso parece ser reforçado pela existência de diferenças intrafamiliares 
na idade de início e gravidade do tremor. Estudos epidemiológicos implicaram fatores 
tóxicos na gênese do TE. O chumbo e os alcaloides β-carbolina presentes na cadeia 
alimentar, principalmente quando as carnes são preparadas sob altas temperaturas 
por longos períodos de tempo, podem induzir o aparecimento do tremor. Esses são 
apenas alguns dos exemplos de fatores de risco do tremor essencial.

3 | 	FATORES DE RISCO

3.1	 Alcaloides do grupo das Β-Carbolinas 
Moura (2006) afirma que os alcaloides β-carbonílicos são encontrados em 

várias famílias de plantas, além de estarem presentes na fumaça de cigarro, nas 
bebidas alcoólicas, em alimentos excessivamente cozidos, e em mamíferos. Eles são 
conhecidos por possuírem várias ações farmacológicas sobre os sistemas nervoso 
central, muscular, e cardiovascular, causando convulsões, alucinações, tremores, 
convulsões, hipotensão e bradicardia. Ainda pela autora, dois representantes do 
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grupo são a harmina e a harmalina que quando administradas, induzem exitações, 
tremores, e ataxia. 

A mesma completa dizendo essas substâncias causam inibição da enzima 
monoamino-oxidase tipo A (MAO-A), tendo como efeito, um estado de excitação, 
euforia, aumento da atividade psicomotora, entre outros. Lamarre et al. apud Moura 
(2006) cita que evidencia eletrofisiológicas, sugerem que a harmalina induz o tremor 
na medida em que ativa o núcleo olivar inferior, que está envolvido no controle 
motor, e o cerebelo.

3.2	 Álcool
Segundo Pedroso e Barsottini (2011), dois terços dos pacientes com tremor 

essencial relatam melhora do tremor após ingestão alcoólica. Porém, um estudo 
realizado por ED (2009) em uma população na Espanha mostrou que o alto consumo 
de álcool ao longo do tempo torna-se um fator de risco para o desenvolvimento 
da doença. Outra pesquisa realizada por Borges et al. (1994) mostrou que, com a 
ingestão do álcool, 12,5% dos 176 pacientes pesquisados apresentaram melhoras. 
Contudo, Pedroso e Barsottini (2011) afirmaram, além disso, que não há evidências 
de que pacientes com TE tenham maior índice de alcoolismo. 

Vale ressaltar, entretanto, que Louis (2009) mostra que futuros estudos 
deverão ter em conta a relação entre o consumo crônico de álcool e a sua 
neurotoxicidade cerebelar, como um possível processo neuropatológico para o 
desenvolvimento da patologia.

3.3	 Chumbo
 Os autores Dogu Et. Al (2007), por meio de estudos perceberam que animais 

de laboratório e seres humanos expostos a altos níveis de chumbo têm suas células 
cerebelares de Purkinje destruidas, sendo essa, uma das principais características 
da patologia da toxicidade do chumbo. Os autores completam explicando que a 
exposição crônica ao chumbo é a causadora desses danos cerebrais que, em 
seguida, predispõe os indivíduos a desenvolverem TE, ja que existem várias linhas 
de evidência sugerindo que o cerebelo é anormal no TE incluindo estudos clínicos, 
de imagem, eletrofisiológicos e estudos patológicos. 

Uma possibilidade é que as maiores concentrações de chumbo 
no sangue resultem em TE, com um possível mecanismo que é 
induzido por danos cerebelares. Outra possibilidade é a inversa, 
ou seja, que ter ET resulta em maiores concentrações de chumbo 
no sangue, embora os mecanismos potenciais para tal relação não 
sejam facilmente evidentes. Uma possibilidade final é que algum fator 
subjacente comum (por exemplo, uma predisposição genética) leva 
ambos a deselvolverem TE e a possuirem elevadas concentrações de 
chumbo no sangue. (DOGU et al., 2007, p.1567).
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4 | 	CARACTERÍSTICAS NÃO MOTORAS AFETADAS PELO TE
De acordo com Pinto (2013), ao longo dos últimos anos tem-se observado 

que o conhecimento da fisiopatologia do tremor essencial tem aumentado 
significativamente, contribuindo para o surgimento de uma nova visão da doença 
baseada em características não motoras inerentes à doença, já que anteriormente 
ela era vista apenas como uma doença homogênea. Leite (2010) já dizia que a 
inabilidade desses aspectos psíquicos reativos ou inerentes à doença era decorrente 
da amplitude do tremor que aumenta gradualmente, afetando na incapacitação e 
dependência do paciente.

Costa et al. (2013) reforçam quais são as manifestações não motoras, sendo 
algumas delas: cognição, ansiedade, depressão, olfato, audição e sono.
4.1	 Cognição

Segundo Pinto (2013), alguns défices cognitivos têm sido apresentados em 
pacientes com tremor essencial. Testes propostos por Louis et al (2010), com uma 
população acima dos 65 anos, portadores do tremor essencial sem demência ou 
doença de Parkinson, demonstraram uma pontuação mais baixa no teste cognitivo 
do que a do grupo controle. Além disso, o mesmo estudo também observou que 
durante três anos seguidos, essas pontuações também reduziram cerca de sete 
vezes mais rápido nos casos de Tremor Essencial, o que demonstra que essas 
características parecem progredir em um ritmo acelerado.

4.2	 Ansiedade 
De acordo com Tan (2005), em seu trabalho com o intuito de revelar a possível 

associação entre a ansiedade e o tremor essencial, realizou um estudo em uma 
população chinesa no qual utilizou uma escala clínica, a SCL-90R. Nele, avaliou-se 
tanto indivíduos com tremor essencial, como os casos controlo. Utilizando a mesma 
escala, verificou-se que os indivíduos com a doença relataram mais sintomas de 
ansiedade e de fobia que os casos controlo. Sendo, portanto, a gravidade e não a 
duração da doença, relacionada com severidade dos índices de ansiedade.

4.3	 Depressão
Pinto (2013) explica que foram realizadas várias pesquisas de maneira a 

observar as alterações de humor presentes em pessoas diagnosticadas com tremor 
essencial. Uma delas acompanhou os participantes por três anos e concluiu que 
a probabilidade de encontrar um caso de depressão foi duas vezes maior nos 
indivíduos com TE em comparação com os casos controle.

Além disso, tal autor acrescenta que ao verificar os resultados registrados 
nesses três anos de acompanhamento, percebeu-se que o aumento no número de 
casos de depressão, bem como o aumento da toma de medicação antidepressiva, 
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foram relacionados com o TE diagnosticado.

4.4	 Olfato
De acordo com Pinto (2013), existem evidencias com grande relevância 

de uma possível relação entre o tremor essencial e menores níveis olfatórios nos 
indivíduos portadores dessa doença. Ele ainda afirma que trabalhos recentes sobre 
o tema constatam que o cerebelo pode desempenhar um papel no processamento 
olfativo do cérebro, mas a realização de mais estudos é necessária para confirmar a 
relação entre as alterações no olfato e o tremor essencial.
4.5	 Audição 

Em um estudo que envolveu uma amostra de base populacional, também 
descrito por Pinto (2013), avaliou-se uma maior proporção de casos de deficiência 
auditiva em indivíduos com TE em comparação com os casos controlo - já que 96 
dos 248 casos de indivíduos com TE (38,7%) apresentou deficiência auditiva ao 
invés dos 1.371 dos 4.669 casos controle estudados (29,4%). 

Já em uma análise ajustada para idade, sexo, nível educacional, sintomas 
depressivos e demência, Pinto (2013) afirmou que os participantes que relataram 
deficiência auditiva foram 30% mais propensos a ter Tremor Essencial do que os 
dos casos controle.

4.6	 Sono
Ao analisar Adler et al. (2011), é possível por meio de uma comparação entre 

a ocorrência de sono REM desordenado e o excesso de sono diurno, em indivíduos 
com TE, com a síndrome das pernas inquietas, com DP e em casos controlo, 
perceber que não existia evidência de excesso de sono diurno, assim como não 
existia evidência da ocorrência de sono REM desordenado na patologia TE.

5 | 	SINTOMAS E DIAGNÓSTICO
Segundo Albuquerque (2010), os critérios para se diagnosticar o tremor 

essencial são:  tremor postural com ou sem tremor cinético que envolva mãos e 
antebraços, sendo bilateral, simétrico, persistente e visível. 

Ainda segundo o autor, outros sinais neurológicos anormais, presença de 
causas conhecidas de aumento do tremor fisiológico, exposição recente a drogas 
que causem tremor ou estado de abstinência dessas, evidências clínicas de origem 
psicogênica, evidências convincentes de início súbito, tremor isolado na perna, 
língua, queixo ou voz, tremor ortostático, em tarefas ou posições específicas são 
condições para exclusão do referido diagnóstico. 

É acrescentado ainda por Pinto (2013), outro fator de exclusão de diagnóstico, 
ao inferir que se ao exame, o tremor está presente na mão dominante, este tremor 
tem que interferir em pelo menos uma atividade diária (comer, escrever, beber). 
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Se ao exame, o tremor está presente na mão não dominante, então este critério é 
irrelevante.

Borges e Ferraz (2006), ainda acrescentam como critério de diagnóstico, o 
sinal de Froment (o examinador verifica aumento do tono à mobilização passiva 
da articulação proximal à região do tremor, geralmente do tipo roda denteada, 
no momento em que – após sua solicitação – o examinado passa a realizar 
voluntariamente movimento semelhante na articulação contralateral), e alertam para 
alguns critérios considerados por eles secundários como duração longa maior do 
que 3 anos, história familiar e resposta ao álcool. 

O consenso da SDM determina um período mínimo de existência do 
tremor de 3 (diagnóstico provável) a 5 anos (diagnóstico definido), 
como necessário para a realização do diagnóstico de TE. (LEITE, 
2010, p. 23)

Leite (2010), conclui que o diagnóstico do TE, é apenas clínico, já que não 
há marcadores específicos para a doença, e chama a atenção para a necessidade 
a realização diagnóstico diferencial entre o tremor essencial e casos de Parkinson, 
alterações psicogênicas, e tremor exacerbado.  

A distribuição topográfica do TE é: 94% têm as mãos acometidas (por 
vezes as séries não incluem exclusivamente os casos definidos), 34% 
possuem tremor cefálico, entre 12-30% têm os membros inferiores ou 
a língua afetados, 12-16% manifestam tremor da voz, 3% têm a face e 
8%, a mandíbula tremulantes e, em 5%, o local do movimento anormal 
é o tronco. (LEITE, 2010, p. 23)

Ainda segundo o autor, não é infrequente a coexistência do tremor em duas 
ou mais regiões topográficas em um mesmo paciente, entretanto, pode haver em 
algumas situações a manifestação do tremor isoladamente. Ele ainda afirma que o 
tremor pode ocorrer unicamente na cabeça, no queixo nas pernas ou na voz. 

Continuando sua explicação, Leite (2010) diz que com o tempo, a amplitude 
do tremor gradualmente aumenta e o paciente passa a experimentar dificuldade 
progressiva na realização de atos motores. Explica também que a inabilidade motora 
decorrente do TE e, mais comumente, os aspectos psíquicos reativos ou inerentes 
à doença promovem, frequentemente, incapacitação e dependência, sendo essa 
relação do TE com distúrbios psíquicos redunda em um moto continuum: tremor 
desencadeando transtornos emocionais e esses, por sua vez, piorando o tremor. 

Afeta os braços, o segmento cefálico e a voz. Ocasionalmente pode 
acometer também as pernas, o queixo e o tronco. A frequência do 
tremor varia entre 4 e 12 Hz. Os membros superiores são os mais 
comumente acometidos. Em 34-53% dos pacientes há acometimento 
tanto dos braços quanto do segmento cefálico, e, em apenas 1-10% 
há acometimento apenas do segmento cefálico. Quando o tremor se 



 
Medicina: Elevados Padrões de Desempenho Técnico e Ético 3 Capítulo 21 149

espalha ao longo do tempo de um segmento corporal para outro, isso 
geralmente se dá dos braços para o segmento cefálico, o contrário é 
bastante incomum. (ALBUQUERQUE, 2010, p. 18).

Existem evidências relativas de uma possível associação entre o TE e 
menores índices olfatórios nos indivíduos afetados pela patologia, visto que 
possivelmente o cerebelo, muitas vezes afetado pelo tremor, pode desempenhar 
um papel no processamento olfativo central. Entretanto, ainda são necessárias 
pesquisas para real confirmação da relação. (PINTO, 2013).

6 | 	TRATAMENTO
O tratamento do tremor essencial (TE) pode ser efetuado de três formas 

distintas: por meio da toxina botulínica, por uso de drogas orais e de métodos 
cirúrgicos (LEITE, 2010).

A toxina Botulínica é uma substância que provém da lise da bactéria 
Clostridium Botulinum e que tem grande influência nas células nervosas, sendo 
então utilizada pela neurologia em tratamento como torcicolo, distonia, tremores, 
paralisia cerebral na criança e síndrome de dor (SILVA, SD). Segundo Troiano et 
al (2004), a toxina botulínica tipo A foi intensamente avaliada em pacientes, como 
forma de tratamento, no qual obteve resultados satisfatórios no controle de tremores 
de cabeça, das mãos, vocal e palatal.

Apesar de ter avanços nos tratamentos referentes ao tremor essencial e 
estudos de diversas drogas como benzodiazepínicos, gabapentina, clozapina, 
flunarizina, nimodipina, clonidina, teofilina e mirtazapina, os medicamentos mais 
tradicionais continuam sendo os mais indicados, o propranolol e a primidona, pois 
são os fármacos relativamente mais eficazes e de baixo custo, sendo que seus 
efeitos colaterais já são amplamente reconhecidos (TROIANO et al, 2004).

De acordo com Teive (2011), em casos especiais pode-se ainda indicar 
tratamentos neurocirúrgicos ablativos.

Para o TE refratário e incapacitante se pode utilizar o tratamento 
esteriotáxico, com cirurgias ablativas (talamotomia) ou o uso de 
estimulação cerebral profunda (tálamo). (TEIVE, 2011, p. 291).

7 | 	MATERIAIS E MÉTODOS
Trata-se de estudo de abordagem exploratória qualitativa, para a identificação 

de produções sobre o Tremor Essencial, publicados entre 1994 e 2015. Adotou-se 
a revisão integrativa da literatura, uma vez que ela contribui para o processo de 
sistematização e análise dos resultados, visando a compreensão de determinado 
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tema, a partir de	 outros estudos independentes. 
A revisão integrativa da literatura propõe o estabelecimento de critérios bem 

definidos sobre a coleta de dados, análise e apresentação dos resultados, desde 
o início do estudo, a partir de um protocolo de pesquisa previamente elaborado e 
validado. Para tanto, foram adotadas as seis etapas indicadas para a constituição 
da revisão integrativa da literatura: 1) seleção da pergunta de pesquisa; 2) definição 
dos critérios de inclusão de estudos e seleção da amostra; 3) representação dos 
estudos selecionados em formato de tabelas, considerando todas as características 
em comum; 4) análise crítica dos achados, identificando diferenças e conflitos; 5) 
interpretação dos resultados e 6) reportar, de forma clara, a evidência encontrada. 

A estratégia de identificação e seleção dos estudos foi a busca de publicações 
indexadas na base de dado EBSCO Host, no mês de junho de 2017, sendo acessada 
através do link disponibilizado pela Biblioteca Ruy Lora, do Centro Universitário do 
Espírito Santo – UNESC.

Foram adotados os seguintes critérios para seleção dos artigos: todas as 
categorias de artigo (original, revisão de literatura, reflexão, atualização, relato de 
experiência etc.); artigos com resumos e textos completos disponíveis para análise; 
aqueles publicados nos idiomas português, inglês ou espanhol, entre os anos 1994 
e 2015, e artigos que contivessem em seus títulos e/ou resumos os seguintes 
descritores em ciências da saúde (DeCS): ‘tremor essencial’. Foram excluídos os 
artigos que não atendiam aos critérios de inclusão mencionados. 

Dos 58 artigos obtidos, procedeu-se à leitura minuciosa de cada resumo/
artigo, destacando aqueles que responderam ao objetivo proposto por este estudo, 
a fim de organizar e tabular os dados. Na tabulação os autores organizaram um 
quadro com o título, periódico, ano de publicação, país do estudo, categoria do 
estudo, natureza do estudo, referencial teórico, método e, resultados.

Seguindo os critérios de inclusão, 20 estudos foram selecionados para 
análise, os quais são referenciados no presente texto.
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8 | 	REVISÃO INTEGRATIVA E DISCUSSÃO

Autor Título Resultado Conclusão
Louis et 
al.

Manifestações 
não motoras 
em tremor 
essencial: 
uso de um 
instrumento 
validado para 
avaliar um 
amplo espectro 
de sintomas.

Os pacientes ET (N = 84) e os 
controles (N = 78) foram semelhantes 
em idade (50,0 +/- 18,0 vs 46,0 +/- 
14,4 anos), gênero e outras variáveis 
demográficas. Os pacientes ET 
tiveram pontuações mais altas em 
três das nove principais dimensões 
dos sintomas: ansiedade, ansiedade 
fóbica (p <0,0005) e psicocardiografia 
(p = 0,005). Na análise multivariada, 
a ansiedade (p <0,0005) e os índices 
de índice de dificuldade dos sintomas 
positivos (p <0,0005) foram maiores 
nos pacientes ET, em comparação 
com os controles após ajuste por 
sexo, idade, estado civil e nível 
educacional. A gravidade, mas não 
a duração do ET, foi correlacionada 
com a gravidade dos sintomas de 
ansiedade. 

Utilizando o SCL-90R, 
destacamos que os 
pacientes ET relataram 
mais sintomas não 
motores do que 
controles saudáveis. 
A ocorrência mais 
frequente de sintomas 
de ansiedade em nossa 
coorte asiática estende 
a observação de que 
tais manifestações 
não motoras devem 
ser consideradas no 
manejo clínico da ET.

Adler et 
al.

Problable RBD 
is Increased 
in Parkinson’s 
Disease But 
Not in Essential 
Tremor or 
Restless Legs 
Syndrome

O RBD provável (com base 
na resposta do informante ao 
questionário) foi muito mais freqüente 
na DP (34/49, 69%, p <0,001) do que 
na RLS (6/30, 20%), ET (7/53, 13%) 
, ou casos controle (23/175, 13%), 
com odds ratio de 11 para PD em 
comparação com controles.

O RBD provável é 
muito mais frequente 
na DP sem evidência 
que sugira um 
aumento em RLS ou 
ET. Dada a evidência 
de que a RBD é uma 
sinucleinopatia, a falta 
de uma frequência 
aumentada de RBD 
em indivíduos com ET 
ou RLS sugere que a 
maioria dos ET e RLS 
provavelmente não tem 
risco de desenvolver 
PD.

Moura Estudos dos 
alcalóides 
β-carbolínicos 
em diferentes 
modelos 
biológicos

Durante a sessão de treinamento, não 
teve diferenças significativas entre 
os grupos dado veículo ou alcalóide, 
em termos de tempo total gasto 
explorando os dois objetos (H=3;Df 
= 3 e P>0,05), indicando que todos 
os grupos de comportamentos de 
exploração similares durante esta 
sessão. Esses resultados significam 
que o tratamento pré-treinamento 
com os alcalóides não afetaram 
o parâmetro sensoriomotor como 
locomoção e motivação. Além disso, 
a análise de Wilcoxon realizada 
em cada grupo experimental não 
apresentou diferenças na exploração 
entre dois objetos idênticos durante 
o treino.

Os resultados 
apresentados neste 
estudo revelam 
que os  alcalóides 
β-carbolínicos nos dois 
sistemas eucariotos, 
leveduras S. cerevisiae 
e em cultura de 
células de pulmão de 
hâmster Chinês (V79), 
foram antioxidanes, 
antimutagênicos 
e antigenotóxicos. 
Além disso, os 
resultados indicam 
que os alcalóides 
β-carbolínicos facilitam 
a memória de curta 
e longa duração em 
camundongos.



 
Medicina: Elevados Padrões de Desempenho Técnico e Ético 3 Capítulo 21 152

Troiano 
et. al

Uso do 
propranolol 
de ação 
prolongada em 
40 pacientes 
com tremor 
essencial e 
virgens de 
tratamento

Com relação ao
tipo de tremor, 36 pacientes (90% do 
total) tinham o tipo 2; os tipos 3 e 4 
ocorreram em dois pacientes
cada (10% do total). Houve história 
familiar de tremor em 25 casos 
(62,5%). A média de idade dos 
pacientes
foi 43,1 anos e a média de idade de 
início dos sintomas foi 27,4 anos. Dos 
40 indivíduos avaliados, 33 ou
82,5% apresentaram algum grau 
de melhora com PAP; em 52,5 % a 
melhora foi considerada ótima ou boa.

O PAP mostrou ser 
uma medicação 
adequada para o 
tratamento do TE nesta 
amostra de
40 pacientes avaliados.

Dogu et 
al.

Concentrações 
elevadas 
de chumbo 
no sangue 
em tremor 
essencial: 
um estudo 
de casos e 
controles em 
Mersin, Turquia

A concentração mediana de chumbo 
no sangue foi de 2,7 μg / dL nos 
casos ET, em comparação com 1,5 
μg / dL nos controles (p <0,001). Em 
um modelo de regressão logística 
não ajustado, a concentração de 
chumbo no sangue foi associada 
ao diagnóstico: odds ratio (OR) 
= 4,01; Intervalo de confiança de 
95% (IC), 2,53-6,37; P <0,001 
(isto é, cada aumento de 1 μg / dL 
na concentração de chumbo no 
sangue foi associado a uma chance 
aumentada de 4 vezes de ET). Essa 
associação foi mais robusta quando 
os casos foram comparados com uma 
subconjunto de controles que não 
compartilhavam o mesmo ambiente 
doméstico (OR = 8.13; IC 95%, 3.05-
21.65; p <0.001). 

Esses dados replicam 
os de um estudo 
anterior em Nova 
York e demonstram 
uma associação entre 
o potencial toxínico 
ambiental e um 
transtorno neurológico 
comum.

Quadro 1 – Resultados e conclusões dos artigos selecionados

Foram utilizados 20 artigos para elaboração do referencial teórico do 
trabalho. Desses 20 artigos, 05 foram selecionados e apresentados no Quadro 
1. Após análise dos artigos, foi possível observar que o Tremor essencial tem 
associação com fatores externos como os alcalóides β-carbolínicos que segundo 
Moura (2006), tais substâncias causam inibição de uma determinada enzima, na 
qual evidencias eletrofisiológica induz que a harmalina provoca tremor e o chumbo 
que de acordo com Dogu at al. (2007), a exposição crônica a essa substância é 
a causadora de danos cerebrais que predispõem aos indivíduos a desenvolverem 
o TE. Além disso, foi constatado que o Tremor Essencial pode ser tratado de três 
maneiras distintas (uso de medicamentos, procedimentos cirúrgicos e por meio da 
toxina butulínica),sendo afirmado por Troiano at al. que o uso de drogas orais como 
o propranolol é ainda a mais indicada.
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9 | 	CONCLUSÃO
O TE é uma das patologias neurológicas crônicas mais comuns, causadora 

de incapacitação e exclusão social, com a qual os médicos têm cada vez mais 
contato no dia-a-dia, em que se crescem as pesquisas com fins de descobrir sua 
cura.

Os avanços acerca de seu tratamento, embora grandiosos, ainda estão longe 
do fim, sendo considerada atualmente, a terapêutica com as drogas propanolol e 
primidona melhor, em termos econômicos e de tratamento.

Todavia, sua etiologia, assim como sua fisiopatologia continuam, de certa 
forma, desconhecidas. Portanto, investigações futuras esclarecendo, por exemplo, o 
modo de transmissão, a extensão de sua heterogeneidade e seu grau de agregação 
familiar são fundamentais para clarear os campos de estudo sobre a mesma.
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