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Introducéo

As doencas musculoesqueléticas comprometem articulacbes, cartilagens, ligamentos, tenddes,
bainhas dos tenddes, bursas e musculos. S&o geralmente causadas por trauma, inflamagdo ou
degeneracdo. Estdo comumente relacionadas as variaveis psicossociais e ambientais, assim como as
condicGes precérias de vida e saude, a falta de informacdes e ao uso incorreto da mecénica corporal
(BORGES, et.al, 2011). Essas patologias tétm aumentado progressivamente no Brasil e no mundo
em consequéncia das grandes mudancas no estilo de vida decorrentes do desenvolvimento, como 0s
processos de industrializacdo, urbanizacdo, as mudancas significativas na alimentacdo, e ainda em
consequéncia do aumento da expectativa de vida, que traz consigo o envelhecimento da populacéo
(SOUZA, OLIVEIRA, 2015).

O envelhecimento é um processo continuo durante o qual ocorre declinio progressivo natural de
todos os processos fisioldgicos, entre estes do sistema musculoesquelético. Com o passar do tempo,
héa alteracdo natural das cartilagens articulares, que podem levar a degeneracfes, acarretando maior
risco de lesdes. As patologias musculoesqueléticas que ndo sdo causadas por trauma, Sao
classificadas como de ordem crénica degenerativa ndo transmissiveis, pois tendem a aparecer e se
agravar com o envelhecimento. Embora dificilmente causem mortalidade, sdo frequentemente
causadoras de morbidades dolorosas que causam limitacdo funcional e incapacitam para as
atividades da vida diaria e tambeém para o trabalho causando prejuizos sociais e econdémicos Apesar
desta crescente demanda, no Brasil existem poucos dados epidemiologicos com relagdo a incidéncia
das patologias musculoesqueléticas (SCHMIDT, et.al, 2011).

O numero de idosos tem aumentado progressivamente no Brasil em consequéncia da diminuicdo da
natalidade e da mortalidade. Ja em 2030, segundo NObrega et.al (1999) o Brasil tera a sexta
populacdo mundial em numero absoluto de idosos. Essa transi¢do etaria dos brasileiros implicara
diretamente na reorganizacdo dos sistemas publicos de salde, uma vez que 90% da populagdo
brasileira é de alguma forma usuéria destes servigos.
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Diante da dimensdo e complexidade desta realidade, cabe inicialmente a realizagdo de estudos
epidemioldgicos na saude publica, que venham colaborar com o direcionamento de acdes e servicos
neste ambito.

Nessa perspectiva, este estudo foi desenvolvido com o objetivo de investigar a relacdo do processo
de envelhecimento com a incidéncia de patologias musculoesqueléticas por segmento corporal,
género e idade nos usuarios do servico publico de saide no municipio de ljui-RS. Para fins desta
analise, foram consideradas as patologias que podem ser detectadas por ecografia. Pois, segundo
Zorzetto etal (2003), a ecografia tem adquirido importancia no diagnostico de patologias
musculoesqueléticas em virtude de seu baixo custo, rapidez na execucdo e facilidade de acesso,
questBes que sdo imprescindiveis para garantir acesso e tratamento aos usuarios de salde.

Metodologia

Este estudo caracteriza-se quanto aos objetivos como uma pesquisa exploratéria, de abordagem
guantitativa, e em relacdo aos procedimentos, como documental. Segundo Mattar (1993, p.86), a
pesquisa exploratoria “visa prover ao pesquisador um maior conhecimento sobre o tema ou
problema de pesquisa”. Em relacdo aos meios, afirma Vergara (2005) a pesquisa exploratoria pode
ser realizada através de uma pesquisa de campo, de laborat6rio, documental ou bibliografica. Neste
caso, documental, pois foram analisados todos os laudos de ecografias musculoesqueléticas
realizadas no periodo de abril de 2014 a margo de 2015 através do Sistema Unico de Sadde (SUS)
na Secretaria Municipal da Saude de ljui-RS, que totalizou 1200 exames, correspondendo a 88.69%
do total de exames de ecografia musculoesquelética realizados pelo SUS neste municipio no
periodo citado. Foram considerados validos 1103 exames, incluidos apenas os pacientes acima de
18 anos em que tenha sido examinada apenas uma regido. Os exames analisados séo referentes a:
ombro, braco, cotovelo, punho/mdo, quadril, joelho/coxa, panturrilha e tornozelo/pé. Foi
considerado para cada laudo até 3 patologias. Foi analisada a incidéncia de 12 patologias, entretanto
as discussdes centraram-se em 6, devido a sua relacdo com o processo de envelhecimento, uma vez
que as demais estdo relacionadas a traumas.

Resultados e Discussdo

Como primeira categoria de analise, destacou-se a incidéncia de patologias por género. Do total de
exames analisados e considerados validos, 701 foram em mulheres e 402 em homens, totalizando
1103 exames. Destes, 103 ndo apresentaram alteracdes detectaveis na ecografia, 0 que representa
9,33% do total, sendo 6,52% femininos e 2,9% masculinos. Dessa forma € possivel afirmar que as
mulheres realizaram mais exames no periodo, entretanto, 0os homens apresentaram maior ou igual
incidéncia de patologias por segmento corporal, exceto na regido do ombro, em que a incidéncia de
patologias foi maior no género feminino. Os resultados séo apresentados na tabela abaixo:
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Area Total de exames Exames Alterados Percentual de
examinada alteracéo
F M F M F M
Panturrilha 2 1 2 1 100% 100%
Ombro 338 165 321 152 94,97% | 9212%
Quadril 12 1 1 1 91,66% 100%
Tornozelo 79 40 70 38 88,60% 95%
Cotovelo 46 36 41 33 89.13% | 91,66%
Punho/méo 74 40 62 38 83,78% 95%
Joelho/coxa 150 119 122 108 81,33% | 90,75%

Percentual de alteracéo por &rea examinada

Considerando a grande quantidade de exames realizados para o segmento corporal ombro, destaca-
se 0 valor médio de 93,54 % de incidéncia de patologias de ombro no género F e M. A alta
incidéncia destas pode ser justificavel pela complexidade de musculos e tenddes envolvidos nesta
articulacdo e pela amplitude de movimento realizada nesta, que pode chegar a 360°. Em estudo
realizado por Souza e Santana (2011), estes afirmam que dentre as doengas musculoesqueléticas,
aquelas que acometem a regido cervical e/ou 0s membros superiores, tém se destacado pela
frequéncia de diagndstico, mas também por atingir trabalhadores de diversos ramos de atividade.
Souza e Oliveira (2015), destacam as sindromes do manguito rotador como uma das principais
causas musculoesqueléticas para o encaminhamento de usuarios de 40 a 79 para servigcos de
fisioterapia. Zorzeto et.al (2003), realizaram estudo ecografico com 26 pacientes dirigido somente
ao ombro. Os autores observaram oito casos com ruptura (49%), dez com tendinopatia (41%) e dois
com tenossinovite bicipital (7%). Analisando estas mesmas patologias afim de estabelecer um
comparativo, no presente estudo, dos 503 exames de ombro realizados, observou-se resultados
distintos. Constatou-se a incidéncia de 19,88% de rupturas, 96% de tendinopatias e 19,68% de
tenossinovite. Cabe ressaltar que neste estudo foram consideradas até 3 patologias por exame
realizado.

Com relagdo a menor incidéncia de patologias de joelho diagnosticadas, deve-se pensar na limitagdo
técnica de diagnostico de patologias através deste método, uma vez que a ecografia ndo permitir a
avaliacdo das estruturas 0sseas e intra-articulares.
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A segunda categoria de andlise, se deteve a incidéncia de patologias relacionadas ao processo de
envelhecimento, classificadas por faixa etaria, da seguinte forma: 1= adultos jovens de 18 a 40
anos, 2= meia idade 41 a 59 anos e 3= idosos acima de 60 anos.

Faixa etaria Total de exames | Numero de | Percentual Percentual
exames de de
alterados alteracdo  alteracdo
F M F M F M
18a 40 190 150 148 127 77,89% 84,66%
41a59 366 178 342 171 94,30% 96,06%
Maior de 60 145 74 139 73 | 95,85% 98,64%

Percentual de alteracéo por faixa etéria

O estudo apresentou associagdo entre o processo de envelhecimento e a incidéncia de patologias
musculoesqueléticas. Quando analisados de forma geral, o aumento da incidéncia de patologias
ocorre acompanhando a idade, sendo mais significativo da primeira para a segunda faixa etaria, ou
seja, hd um crescimento significativo de patologias a partir dos 40 anos. Souza e Santana, em estudo
realizado em 2011, também constataram maior morbidade musculoesquelética entre pessoas mais
velhas. O sistema neuromuscular alcanga sua maturacédo plena entre 20 e 30 anos de idade. Dos 35
aos 50 anos se inicia uma reducdo gradual de cerca de 6% por década que tende a aumentar para
10% por década a partir dos 60 anos. Os exercicios fisicos de forca e flexibilidade, contribuem para
o0 retardamento deste processo, atuando na manutencdo e melhora da massa 6ssea e muscular como
também na elasticidade e resisténcia tendinea (NOBREGA et.al, 1999).

A tabela a seguir representa 0 aumento de progresséo das patologias especificas também de acordo
com a idade:
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Incidéncia de F % Por Faixa M % Por Faixa
patologias % total Etéria % total etaria
Tendinopatias 1=4391% 1= 25,98%

43,08% 2=52,33% 46,09% =61,40%
3=21,58% 3=45,20%
Bursite 1=2972 % 1= 19,68%
23,21% 2=2748% 30,45% 2=32,16%
3=38,84% =45,20%
Artrose 1=11,48% 1=7,08%
22,89% 2=26,02% 24,52% 2=28,07%
3=49,64% 3=46,57%
Processcs 1=16,21% 1=19,68%
degenerativos | 16,689% 2=20,17% 17,78% 2=1520%
3=21,58% 3=20,54%
Sinovite/ 1=6,08% 1=157%
tenossinovite 9,06% 2=7.89% 7.81% 2=7,60%
=21,58% 3=19,17%
Ruptura de 1=2,70% 1=7.07%
tenddo 6,67% 2=7.01% 9,7% 2=7.01%
3=23,74% 3=20,54%

Percentual de patologias por faixa etaria

As rupturas de tenddo, constituem o estagio maximo de degeneracdo ou “desgaste” do tendao,
conforme estudo evidencia uma maior incidéncia na populacdo acima de 60 anos. Neste estagio,
nem sempre procedimentos cirtrgicos sao capazes de reparar, 0 que implica na possivel perda ou
diminuicdo severa dos movimentos, o0 que pode levar a incapacidade de realizacdo de atividades da
vida diaria. Em contrapartida, as tendinopatias que podem evoluir para rupturas, se desenvolvem
predominantemente na faixa etaria 2. As artroses e outras doencas com caracteristicas degenerativas
Osseas, apresentam maior incidéncia na faixa etéaria 3, 0 que vai de encontro aos estudos citados
anteriormente, uma das caracteristicas do processo de envelhecimento.

Conclusodes

Diante da constatacdo de que as doencas musculoesqueléticas acompanham o processo de
envelhecimento humano, cabe procurar alternativas para retardar, diminuir ou amenizar o impacto
na qualidade de vida e a autonomia dos sujeitos, para que estes fatores sejam preservados.

Constitui-se como um desafio para a saude publica o desenvolvimento e aplicagdo de politicas que
possam colaborar com isso, diminuindo o impacto econémico e social destas patologias. No que
tange a manutencdo da capacidade musculoesquelética mesmo com o processo de envelhecimento,
destaca-se a importancia da incorporacdo de exercicios de forca e flexibilidade especialmente a
partir dos 35 anos, em que ocorre uma tendéncia natural de reducéo destas capacidades.
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