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A DOR NO
OMBRO PODE
TER DIFERENTES
ORIGENS.

Além das causas articulares como lesbdes
Osseas e cartilaginosas, outras afeccdes
também podem causar dor na articulagao
do ombro.

A bursite e as lesdes no manguito rotador,
no cabo longo do biceps, capsulite adesiva,
tendinite calcaria, osteoartrose da
articulacao acromioclavicular, radiculopatia
cervical e lesdes nervosas sao exemplos de
afeccdes que causam dor no ombro.

Nesta publicacao abordaremos a bursite,
seus sintomas, diagnodstico e, sobretudo,
seu tratamento.

Além das informacdes deste e-book vocé
pode entrar em contato conosco para
agendar uma avaliaggdgo com um(a)
especialista.



http://www.ombroecotovelosp.com/vila-mariana/

CONTE COM A
AJUDA DE UM
DE NOSSOS
ESPECIALISTAS
PARA DECIDIR
QUALO
MELHOR
TRATAMENTO
PARA DOR NO
OMBRO NO
SEU CASO
PARTICULAR.



Ol

BURSITE -
VISAO GERAL



A bursite € uma condicao dolorosa que
afeta as pequenas bolsas cheias de liquido -
chamadas de bursas - que amortecem os
0ssos, tenddes e musculos proximos as
articulacées. A bursite ocorre quando as
bursas ficam inflamadas.

Os locais mais comuns para a bursite sao o
ombro, o cotovelo e o quadril. Mas vocé
também pode ter bursite no joelho,
calcanhar e no gluteo. A bursite ocorre
perto de articulagcdées que realizam
movimentos repetitivos frequentes
exatamente pelo estresse mecanico local.

O tratamento geralmente envolve o
repouso da articulacdo afetada e a
protecao contra novos traumas. Na maioria
dos casos, a dor da bursite desaparece em
algumas semanas com o tratamento
adequado, mas surtos recorrentes de
bursite sao comuns.

Em geral, a bursite €& encontrada
igualmente na populacdo masculina e
feminina. No entanto, alguns tipos de
bursite tém wuma predilecao feminina
documentada, especificamente a bursite
da pata anserina (na face interna do joelho)
e a bursite trocantérica (na face lateral do
quadril). Além disso, essas formas de
bursite sao mais comuns em individuos
com excesso de peso e desvios/alteracdes
em relacao a anatomia normal.



A bursite no ombro (ou bursite
subacromial), & vista com mais frequéncia
em pessoas que participam de atividades
fisicas repetitivas com esta articulacao,
como atletas, operarios e trabalhadores
bracais. Mas também €& frequente em
pessoas que passam longos periodos em
uso de computador e mouse.
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O QUE E UMA
BURSITE NO
OMBRO?



A BURSITE DO OMBRO,
TAMBEM CONHECIDA
COMO BURSITE
SUBACROMIAL, E UM
PROBLEMA QUE
SURGE QUANDO A
BURSA SUBACROMIAL
OU SUBDELTOIDEA
ENCONTRA-SE
INFLAMADA.

UMERO

EURSITt: DO

TI}RO



Frequentemente, a bursite faz parte de um
quadro que chamamos de sindrome do
Mmanguito rotador, que € uma patologia do
ombro na qual nao apenas a bursa
encontra-se inflamada, mas também os
tenddes que passam pelo espaco
subacromial (junto da bursa) e apresentam
sinais de tendinite (inflamacao dos
tenddes). Nestes casos, a bursa que
protege os tenddes fica inflamada por
causa da sobrecarga ou problema
estrutural nos tenddes (supraespinhal,
infraespinhal, subescapular ou cabo longo
do biceps) que podem apresentar lesdes
(rotura).

Normal Sindrome do Manguito Rotador

Tenddes inflamados

g Thir maned Fu
ortopedists

Dor no ombro?
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SINTOMAS



Caso vocé tenha bursite, a articulacao
afetada pode:

e Ter dor ou rigidez

Doer mais quando vocé a move ou
pressiona

Incomodar para dormir

Parecer inchada e vermelha

Existem duas formas de bursite, cronica e
aguda, que se manifestam de formas
bastante diferentes. Um histérico médico
detalhado, bem como uma compreensao
da rotina diaria do paciente, ajudara o(a)
meédico(a) a diferenciar os 2 tipos de bursite
entre si e de outros diagndsticos.




BURSITE AGUDA

A bursite aguda geralmente surge de
trauma ou um esforco exagerado
enquanto a bursite crénica € mais
provavelmente o resultado de artropatias
inflamatorias (artrite reumatoide, artrose,
etc) e pressdo repetitiva/uso excessivo
(tendinites e lesdes nos tendodes, capsulite
adesiva podem acompanhar), ou
"microtraumas".

Na bursite aguda, os pacientes geralmente
apresentam dor a palpacao da bursa. A
amplitude de movimento da articulacao
envolvida pode ser diminuida
secundariamente a dor.

O movimento ativo envolvendo a bursa
afetada também provoca dor; no entanto,
isso depende da localizagao da bursa e da
biomecanica envolvida na movimentacao
dos ossos, musculos e tecidos ao redor da
bursa. Por exemplo, muitos pacientes
sentirdao dor com movimento ativo, mas
nao com movimento passivo (quando
outra pessoa realiza o movimento para
VOCé).

Quando os musculos circundantes nao sao

ativados e, portanto nao comprimem a
bursa, ha menos dor.



Rotura do Tenddo
Supraespihal

Ressonancis
Magnehica

Lesdo do
Manguito Rotador

BURSITE CRONICA

Por ultimo, desequilibrios musculo-
esqueléticos ou certas variantes anatdmicas
as vezes estao associados ao
desenvolvimento de bursite e devem ser
investigados Nnos casos cronicos.

Chamamos de bursite crénica quando o
problema permanece por algumas
semanas e o mais frequente ¢é estar
associado a tendinite do supraespinhal por
esforco repetitivo ou degeneracdo/desgaste
do tendao.



Em outros casos, existem facilitadores
anatdémicos para a bursite se tornar cronica,
como limitagdes da amplitude de
movimento (capsulite adesiva, contratura
da capsula articular, encurtamento de
ligamentos), lesdo/rotura do manguito
rotador, acromio ganchoso (tipos Il e lIll),
instabilidade e luxacao do ombro.

BURSITE RECORRENTE

A Dbursite recorrente pode ocorrer em
pacientes expostos a traumas repetitivos
ou atividades gerais de rotina. Também
pode se manifestar em pacientes com
doencas inflamatodrias, como  artrite
reumatoide.

Consulte o(a) médico(a) se vocé tiver:

e Dor que atrapalha o song;

e Dor incapacitante, ou dores muito
fortes, ou agudas nas articulacodes;

e Impossibilidade repentina de mover
uma junta;

e Edema excessivo, vermelhidao,
hematoma ou erupg¢ao na area afetada;

e Dor aguda ou cortante, especialmente
guando voceé se exercita ou se esforca;

e Febre, temperatura muito alta, ou sente
calor e calafrios.



Busque um(a) especialista também caso
seus sintomas nao melhorarem ou estao
piorando depois de se tratar sozinho por 1
Ou 2 semanas.

BURSITE E UM TIPO
DE REUMATISMO?

Reumatismo é o termo genérico usado
para designar um grupo de doencas que
afeta diversas partes do corpo com reagao
autoimune. Ou seja, ocorre inflamacao por
atague do corpo pelo proéprio corpo como
se fosse uma reacao a uma bactéria ou
virus, por exemplo. Parte das doencas
reumatoldgicas afeta articulacoes,
musculos e esqueleto, caracterizado por
dores e restricbes dos movimentos.
Portanto, reumatismo nao se refere a
nenhuma doenca especifica e sim a um
grupo de doencas com as caracteristicas
acima citadas. Compreende  artrite
reumatoide, |Upus, etc.

A Dbursite é um tipo de inflamacao
secundaria a processos mMecanicos e nao
por reacao inflamatdria exclusivamente
imunologica, ainda que possa estar
presente em diversas partes do corpo.

Entdo NAO podemos chamar bursite de
reumatismo.



FATORES DE RISCO

Qualquer pessoa pode desenvolver bursite,
mas certos fatores podem aumentar o risco
de desenvolver a condicao:

e |dade: a bursite se torna mais comum
com o envelhecimento. Embora a
bursite afete pessoas de todas as
idades, os idosos podem correr maior
risco, visto que muitos idosos sofrem de
degeneracao articular (osteoartrite) e de
tenddes com maior frequéncia e estes
problemas podem aumentar o risco de
bursite.

e Ocupagdes ou hobbies: se o seu
trabalho ou hobby exigir movimentos
repetitivos ou pressao sobre a bursa em
particular, o risco de desenvolver bursite
aumenta.

e Outras condicdes médicas: certas
doencas e condi¢cdes sistémicas - como
artrite reumatoide, gota e diabetes -
aumentam o risco de desenvolver
bursite. O excesso de peso também
pode aumentar o risco de desenvolver
bursite (quadril e joelho).



PREVENCAO

Embora nem todos os tipos de bursite
possam ser evitados, vocé pode reduzir o
risco e a gravidade dos surtos mudando a
Maneira como executa certas tarefas.

Exemplos incluem:

Movimentacao de cargas pesadas:
Carregar cargas pesadas causa tensao nas
bursas em seus ombros. Use um carrinho
ou carrinho com rodas.

Faca pausas frequentes:
Alterne as tarefas repetitivas com descanso
ou outras atividades.

Levantar-se corretamente:

Dobre os joelhos ao levantar. Deixar de
fazer isso aumenta a pressao sobre a bursa
dos quadris.

Exercicio fisico:

O bom condicionamento dos musculos e
tenddes ajuda a proteger a articulagao
afetada.

Realize aguecimento e alongamento antes

de atividades extenuantes para proteger
as articulacoes de lesdes.
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QUEM
TRATA?



O (a) ortopedista podem diagnosticar a
bursite e avaliar mais adeguadamente as
lesbes ou condicdes associadas. Assim
como realizar o tratamento apropriado
para os problemas articulares e tendineos.

Os exames de sangue podem ser Uteis
quando houver suspeita de doenca
reumatoldgica ou infeccao associada. No
entanto, na maioria das vezes os exames de
sangue Nnao sSao utilizados no
acompanhamento da bursite.

Exames de imagem podem ser realizados.
Raios-X do ombro podem ser valiosos para
descartar outras causas de dor no ombro,
incluindo fraturas, luxacdes, osteoartrite,
etc, mas também para avaliar a anatomia
ossea que pode ser um causador da bursite
guando alterada.

A forma do acrémio (osso da parte de cima
do ombro) pode ser plana, curva ou em
forma de gancho. Com um acrémio curvo
ou em gancho inclinado para baixo, ha
menos espaco disponivel nNo espaco
subacromial e a probabilidade de
desenvolver bursite subacromial aumenta.

Outras modalidades de imagem, incluindo
ressonancia magnética e  ultrassom
também podem ser Uteis. Nestes tipos de
exame, € possivel observar as estruturas
envolta da bursa e problemas associados
sao mais facilmente diagnosticados.
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COMO
TRATAR?



A bursite geralmente melhora por conta
propria se os fatores que a provocaram
forem corrigidos adequadamente. Medidas
conservadoras, como repouso, gelo e uso
de analgésicos, podem aliviar o}
desconforto.

Caso as medidas iniciais nao sejam
suficientes, vocé pode precisar de:

Medicamentos: Para tratar a inflamacao e
diminuir a dor. Podem ajudar na
recuperacao das estruturas acometidas
envolta da bursa.

Terapia: :A fisioterapia ou exercicios
especificos podem fortalecer os musculos e
tenddes da area afetada, diminuir a dor,
corrigir problemas mecanicos, combater a
atrofia e prevenir a recorréncia do
fendbmeno.

Infiltragcdo :Um medicamento injetado na
bursa pode aliviar a dor e a inflamacao em
seu ombro. Este tratamento geralmente
funciona rapidamente e, em muitos casos,
uma aplicacdo Unica € suficiente para
resolver o problema. A medicacao a ser
aplicada depende de uma gama de
condicdes da articulacao e do paciente e
pode variar desde antiinflamatorios,
corticdides, anestésicos e acido hialurénico
(precursor do colageno). Cada medicacgao
tem indicacdes e efeitos especificos.



Orteses e imobilizacdes: Uso temporario de
uma tipoia (ombro) ou bengala/muletas
(membros inferiores) ajudara a aliviar a
sobrecarga na area afetada em casos mais
graves.

Cirurgia: As vezes, uma bursa inflamada
deve ser retirada cirurgicamente, mas
apenas raramente € necessaria a remog¢ao
cirdrgica da bursa afetada. Na maioria das
vezes, as outras opgcdes de tratamento
resolvem o problema. Porém, quando a
bursite € secundaria a algum outro
problema estrutural na articulacao, como
lesdo nos tenddes, alteracao do acrémio,
acromioclavicular (entre outros), a correcao
do problema que causou a bursite pode ser
necessario. Nestes casos, a bursite é
corrigida no mesmo tempo cirdrgico que o
problema de base que desencadeou a
bursite, geralmente por artroscopia
(cirurgia por video).

Optica

[artrosedpe)

Shaver

Artroscopia do Ombro
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ESTILO DE VIDA
E AUTOCUIDADO



As medidas que vocé pode tomar para
aliviar a dor da bursite incluem:

e Descanse e nao abuse da area afetada.
Tente nao mexer muito a articulacao e
evite atividades que possam pressiona-
la;

e Aplique gelo para reduzir o inchaco nas
primeiras 48 horas apods a ocorréncia
dos sintomas. Segure suavemente uma
bolsa de gelo (ou um saco de ervilhas
congeladas) envolto em um pano de
prato sobre a area por cerca de 15
minutos de cada vez e repita a cada
poucas horas durante o dig;

e Aplique calor, como uma almofada
térmica ou bolsa quente nos casos
crénicos principalmente;




ENTRE EM
CONTATO

(O (M) 99962-4542

O () 98199-2689
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