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Definicao

Dor entre o gradil costal
posterior e a linha da
cintura

Pode irradiar até joelhos (ou
até os pés, na ciatalgia)




Classificacao fisiopatologica

1) Lombalgia mecanica
2) Lombalgia nao-mecanica

3) Dor visceral referida




Lombalgia “mecanica”: > 90%
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Lombalgia “nao-mecanica”: < 10%

METABOLICAS INFLAMATORIA
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Lombalgia “nao-mecanica”: < 10%

INFECCIOSA
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Dor visceral referida: < 10%




Acometimento neurolégico
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Sindromes radiculares
(ex: ciatalgia)

Estenose do canal _
medular (ex: claudica¢do
neurogénica)

Sindrome da cauda
equina (disfuncao
esfincteriana)




Acometimento neurolégico

Sindromes radiculares
(ex: ciatalgia)

Fernandes et al. Coluna 2012



Acometimento neurolégico

Shopping cart sign
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Piora com a extensao

— Estenose do canal _
— = medular (ex: claudica¢do

Alivia com a flexao neurogenlca)
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Diagnostico



Coleta de
Dados

Anamnese, exame
fisico e exames
complementares

Diagnostico

DIAGNOSTICO

Processo de
Raciocinio

.'f.

Quadros clinicos das
entidades nosologicas
(sindromes e doencas)

Ex.: Distensao
muscular, espondilite
anquilosante...

Conhecimento

Medico |

Reconhecer e classificar:

1)

2)

Lombalgia mecanica,
inflamatoria...

Distensao, doenca
degenerativa discal...



Anamnese e exame fisico: “sinais
de alerta”

“Red flags”: indicativos da
possibilidade de lombalgia
nao-mecanica

“Yellow flags”: indicativos de
evolucao cronica,
desfavoravel, da lombalgia
mecanica




Sinal verde

e Adulto, com menos de 70 anos

* Atividade com carga mecanica na
regiao lombar

* Lombalgia de inicio recente
(imediato ou no dia seguinte a uma
atividade), com padrao mecanico
(alivia ao repouso, piora com a
atividade)

* Sem “red flags”

* Diagnostico provavel: Lombalgia
mecanica comum

* Teste confirmatorio: evolucao
(< 4 semanas)




Red flag

Neoplasia

Red flags

Infecgao

Espondilite

Idade > 70

Trauma baixo impacto e
idade > 50

Sem melhora / piora
progressiva apds 6
semanas

Sem alivio / piora a noite
Historia ou suspeita de
cancer

Emagrecimento

Febre




Red flag

Neoplasia

Red flags

Infecgao

Espondilite

Foco infeccioso
(urinario)

Imunossupressao

Uso de corticoides
cronicamente

Drogas injetaveis
Trauma de alto impacto

Lombalgia inflamatoria

Artrite, uveite, psoriase,
diarréia




Red flags: Exames complementares

* Hemograma
* VHS, PCR,
* Fosfatase alcalina
* Raio-X de coluna lombar AP e perfil
* Raio-X de sacroiliacas
-
 Tomografia ou ressonancia
e Hemoculturas, urocultura
* Cintilografia 6ssea
 Eletroforese de proteinas
e PSA



Lombalgia mecanica comum
(cronica)

A dor lombar esta numa
encruzilhada onde a psique
enfrenta o soma.




Yellow flags

* Organicos: obesidade e tabagismo

* Neuropsiquiatricos: depressao, ansiedade e sono
nao reparador

* Ocupacional: insatisfacao e litigio
* Crencas e comportamento: “catastrofismo”



Tratamento



Farmacolégico

Agudos ou agudizacoes

* Doenca degenerativa discal: anti-inflamatérios
nao hormonais ou paracetamol ou tramadol

* Quadros agudos de lombociatalgia: associacao
com corticoides

Cronicos

* Sono nao-reparador: amitriptilina
* Tramadol
* Ciclobenzaprina



Nao-farmacoloégico

* Educacao
* Repouso relativo
* Fisioterapia
* Acupuntura



Perguntas e
respostas



