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RESUMO

A sindrome do tunel do carpo (STC) é uma neuropatia periférica, apresenta uma compressao
do nervo mediano, que possui diversas causas, mas € comum durante a gestacdo devido a
variacdo hormonal. O presente artigo tem como finalidade realizar uma revisao literaria sobre
a sindrome do tunel do carpo em gestantes, descrever sobre a anatomia e biomecanica do
complexo do punho e méo, enfatizando o efeito da mobilizacdo neural. Este estudo trata-se de
um estudo descritivo com tipo de delineamento em pesquisa bibliografica por meio de revisao
da literatura cientifica. Foram usados como critério de inclusdo estudos entre os anos de 2007
e 2017, que estivessem na linguagem portuguesa e inglesa disponiveis na integra. Diante dos
estudos analisados foram relatadas melhoras nos sintomas, movimentos de pinca e
funcionalidade da mdo com uso da mobilizacdo neural, sendo uma técnica indicada como o
tratamento da STC nas gestantes, no entanto sdo necessarios mais estudos da mobilizacdo
neural associada a outras técnicas, pois essa pode potencializar os beneficios.

Palavras-chave: Sindrome do tanel do carpo (STC), Mobilizacdo neural, Gestantes.

Area de Interesse: Ciéncias da Saude

ABSTRACT

The Carpal tunnel syndrome (CTS) is a peripheral neuropathy, which presents a median nerve
compression, which has several causes, but is common during a gestation due to hormonal
variation. This article aims to perform a literary review on carpal tunnel syndrome in pregnant
women, describing the anatomy and biomechanics of the wrist and hand complex,
emphasizing the effect of neural mobilization. This study is a descriptive study with a type of
design in a bibliographic research through a review of the scientific literature. Inclusion
criteria were studies between the years 2007 and 2017, which were in Portuguese and English
language available in full. In the analyzed studies, there were improvements in the symptoms,

pincer movements and hand function with the use of neural mobilization, being a technique
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indicated as the treatment of CTS in pregnant woman, however, more studies are needed on
the neural mobilization associated with other techniques, because this can potentiate the

benefits.
Keywords: Carpal tunnel syndrome (CTS), Neural mobilization, Pregnant woman.
INTRODUCAO

A sindrome do tunel do carpo (STC) é uma neuropatia periférica, caracterizada por
uma compressdo do nervo mediano, que pode ser adquirida por esforco repetitivo ou no caso
das gestantes, devido a mudanca hormonal, o que explica a maior incidéncia no sexo
feminino. Apresenta diversos sintomas como formigamento, parestesia (dorméncia) e dor
principalmente na regido das méos, em casos mais elevados a diminui¢do da sensibilidade,
destreza e esses sintomas costumam agravar no periodo noturno, dificultando ainda mais a
qualidade de vida da paciente (MORAIS et al, 2016)

Os fatores etioldgicos da STC em gestantes ainda é desconhecida, a causa pode ser
devido a alteracdo hormonal, pela retencdo de liquidos e outro tipo de alteracdo que leva o
inchaco e a compressao do tunel do carpo, a STC é desenvolvida em qualquer momento do
periodo da gravidez, sendo mais frequente no terceiro trimestre, e os sintomas geralmente
podem desaparecer no pos-parto (JUERJEVIC et a, 2010).

No caso da STC no trabalho a classificacdo caracteriza-se de outra maneira sendo
definidos como (DORT) Disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho, distarbios estes
caracterizados por esforco repetitivo, sobrecarga muscular, postura inadequada, excesso de
forca usada durante as atividades, compressdo mecéanica e outras formas inadequadas do
ambiente de trabalho (DAVID et al, 2009). Esta patologia pode acarretar diversas limitagoes
funcionais no individuo como a diminuigdo em atividades de preensdo entre as pontas dos
dedos, limitagho do movimento do punho, e até mesmo, incapacidade funcional.
(MAGALHAES; MEJIA, 2012). A Mobilizacdo neural tem o proposito de gerar tensdo no
sistema nervoso, com movimentos fisioldgicos lentos e que reflete no alongamento do tecido

neural, retomar o movimento e a flexibilidade do sistema nervoso (PEREZ et al, 2017).
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O uso da mobilizacdo neural vem crescendo gradativamente em todo o mundo, por
meio das pesquisas cientificas demostrando a eficacia no tratamento manual, que consiste em
restaurar 0 movimento e a elasticidade do sistema nervoso. Aplicando esse método como
meio avaliativo e tratando patologias que interferem o sistema nervoso e todas as suas
estruturas por ele inervadas como a STC (GUIMARAES; MEJIA, 2014).

Justifica-se este trabalho, pois a STC, se mostra como patologia muito frequente na
Fisioterapia ortopédica, sendo uma neuropatia periférica resultante da compressdo do nervo
mediano, que por sua vez se torna comum em mulheres gestantes, devido a retencdo hidrica e
0 edema na gestacdo, fazendo com que a articulacdo sofra um estreitamento comprimindo o
nervo. O presente artigo tem como finalidade de realizar uma revisdo literaria sobre a
sindrome do tanel do carpo em gestantes, enfatizando os efeitos da mobilizacdo neural na

melhora clinica desta patologia.
METODOLOGIA

O presente artigo trata-se de um estudo descritivo com tipo de delineamento em
pesquisa bibliografica por meio de revisdo da literatura cientifica. Foram utilizados os bancos
de dados virtuais como, Google Académico, SCIELO, PUBMED, LILACS, PEDRO.

Foram utilizadas as palavras-chaves: mobilizacdo neural, fisioterapia, sindrome do
tunel do carpo. Os critérios de inclusdo para a obra foram: estudos cientificos com
publicacGes entre 2007 a 2017; que esteja na linguagem portuguesa, inglesa; e que estivessem

disponiveis na integra e ndo de forma resumida.
MOBILIZAQAO NEURAL NA STC EM GESTANTES

O conceito e os métodos da mobilizagdo neural (MN) existiam desde o ano 1800, e
foram aprimorados na teoria e sua aplicacdo clinica, ao decorrer dos anos. E um conjunto de
técnicas com a finalidade de fixar no sistema nervoso maior tenséo, através de determinadas
posturas para que sejam aplicados movimentos lentos e ritmicos direcionados aos nervos

periféricos e & medula espinhal, proporcionando impulso nervoso eficaz. Essa técnica é uma
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manobra feita de forma passiva, visando restaurar a mobilidade fisioldgica do tecido neural,
diminuindo seu quadro algico e melhora do retorno venoso (MAGALHAES; MEJIA, 2012;
GUIMARAES; MEJIA, 2014)

Como a MN reduz os sintomas da STC, aumentando a elasticidade do tecido neural,
seu quadro de dor reduzido e até retomar suas caracteristicas fisioldgicas do nervo. A
literatura possui varios beneficios da STC em melhora dos seus pacientes em relacdo a
compressdo do nervo mediano. Foi constatado que apos a aplicacdo da técnica a possibilidade
de intervencao cirurgica foi reduzida, quando comparada ao grupo controle (PESSOA, 2017)

Segundo Pérez et al (2017), a mobilizacdo neural teve efeitos positivos em seus
estudos, porém a comparacao da técnica com outros métodos conservadores para a STC, teve
uma igualdade no resultado dos pacientes com esta patologia. Diversos estudos introduziram a
mobilizacdo neural no tratamento da STC, foram relatados que entre 71% e 93%
apresentaram funcGes satisfatorias, como melhora da dor, diminuicdo da laténcia distal
sensivel e aperfeicoamento de fun¢bes como 0 movimento de pinca, ap6s o deslizamento do
nervo, seja combinado com outras terapias ou ndo. Os estudos relataram que a eficacia da
porcentagem de pacientes que receberam o deslizamento nervoso impediu a cirurgia.

Entre diversos nervos periféricos o nervo mediano apresenta traumatismos constantes,
gerando lesBes que trazem como consequéncia perda da sensibilidade, ocasionando a reducao
da capacidade funcional do individuo. No estudo de Vasconcelos, Lins e Dantas (2011),
verificou-se que os efeitos imediatos da mobilizacdo neural sobre a amplitude de movimento
de extensdo do cotovelo em individuos assintomaticos, foram positivos para a evolucao
articular nos casos.

Em outro estudo, os autores Moraes et al. (2016) relataram que uma abordagem da
Fisioterapia evidenciando ndo apenas os sintomas e a compressdao periférica distal, mas
enfatizando a importancia de toda a via nervosa desde sua origem, realizada com técnicas de
estabilizacdo cervical segmentar e mobilizacdo neural, resultaria no retorno mais rapido da
funcdo do nervo. Notou-se que os exercicios voltados para essas técnicas, tendem a melhorar
a sensibilidade no territorio do nervo mediano, reduz os sintomas e melhorar a funcéo,

reorganizacdo mecénica, aumento de forga, sensibilidade, uma melhora na condugéo nervosa,
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diminuicdo da compressdo no tunel do carpo, comparada com a cinesioterapia convencional
minimizando déficits funcionais causados pela progresséo da doenca.

Mohamed et al (2016) realizaram um estudo com 28 pacientes. Foi comparada
mobilizacdo neural com tratamento médico convencional. Apo6s 6 semanas, foram observadas
melhoras na dor, parestesia e sinas dos testes ortopédicos, sendo sugerido que a mobilizacao

neural seja incluida no tratamento conservador da STC.
CONSIDERACOES FINAIS

A STC é muito frequente no periodo gestacional, devido a variacdo hormonal,
podendo se iniciar também através de trabalhos que exigem esforcos repetitivos, entre outras
causas que podem levar essa condicdo patologica. Caracterizada como uma neuropatia
periférica, devido a compressdo do nervo mediano, o que acarreta a dificuldade de realizar as
atividades de vida diaria.

A mobilizacdo neural é um dos métodos da fisioterapia, para o tratamento da STC,
que possui muitos beneficios, como por exemplo, a liberacdo do nervo mediano, visando &
restaurar a mobilidade fisiologica do tecido neural, diminuindo seu quadro algico e melhora
do retorno venoso.

Apesar da técnica proporcionar efeitos positivos como relatados pelos estudos
analisados, em que hd uma melhora dos sintomas, movimentos de pinca e funcionalidade da
méo, sendo indicada como tratamento da STC, sdo necessarios mais estudos da mobilizacao

neural em gestantes, pois essa pode potencializar os seus beneficios nesta populacéo.
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