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RESUMO

A mielomeningocele consiste em uma enfermidade onde ocorre uma ma formagado tubo neural estrutura
responsavel por originar o encéfalo e a medula espinhal, este defeito pode provocar comorbidades que podem
ser neuroldgicas, ortopédicas, enddcrinas, urolégicas ou dermatolégicas. Com isso, ao realizar pesquisas e
debates em grupo, contextualizamos e estruturamos o trabalho de acordo com a definicdo da enfermidade e
etiologia, seus quadros clinicos, os tratamentos farmacol6gicos que podem auxiliar nesta enfermidade e em
especifico a fisioterapia aquatica e seus beneficios no tratamento da doenca e as possiveis comorbidades
gue o paciente possa apresentar.

PALAVRAS-CHAVE: Acido félico; Espinha bifida; Fisioterapia.

1 INTRODUCAO

Durante a gravidez o embrido passa por diversas transformagcbes para o
desenvolvimento de todo o organismo, ha diversos fatores que podem interferir neste
incremento e acarretar disfuncdes e posteriormente enfermidades. O tubo neural € uma
estrutura responsavel por originar o encéfalo e a medula espinhal, sua formacéo ocorre
normalmente entre o 22° ao 23° dia da gestacao pelo processo de neurulacdo. Ugalde et.
al (2019) afirma que a deficiéncia de acido félico € uma das principais causas para a
malformacédo do tubo neural. Sua ma formacéo, ou seja, defeito de fechamento do tubo
neural pode trazer deformidades e uma delas é a Mielomeningocele (MMC), popularmente
conhecida como espinha bifida, considerada mais prevalente.

A mielomeningocele consiste em uma enfermidade onde ocorre uma ma formacao
da parte posterior da coluna vertebral onde segundo Scontri et. al (2019) esse é o defeito
do tubo neural mais comum, ocorrendo em 1 a cada 1000 nascimentos. O que ocasiona
uma herniacdo da medula e consequentemente comorbidades que podem ser
neurolégicas, ortopédicas, enddcrinas, urologicas e dermatolégicas.

A fisioterapia € uma ciéncia responsavel pela avaliacdo e tratamento de
enfermidades cinesiofuncionais, por isso é de suma importancia para tratamento da MMC,
ela auxilia no diagnostico de comorbidades subsequentes bem como terapias para
recuperacdo e/ou remediacdo dessas comorbidades, nas terapias aplicadas temos a
fisioterapia aquatica, que através dos efeitos fisiolégicos da agua contribuem para o
desenvolvimento do paciente e a diminuicdo de sequelas deixadas pela enfermidade.

O presente estudo busca assim analisar a enfermidade, apresentando sua etiologia,
tratamentos e visando especificamente a utilizacdo da fisioterapia aquatica no
melhoramento da marcha de pacientes com mielomeningocele.
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2 MATERIAIS E METODOS

O presente trabalho para que assim fosse concluido, foi realizado revisdo de
literatura elaborada através de pesquisas de artigos cientificos em base de dados online
(Schoolar Google, EBSCO, SciELO, Portal de Periddicos da CAPES) publicados entre 2016
e 2021, em portugués e utilizado o descritor mielomeningocele. Foram encontrados 15
artigos, apos a leitura dos mesmos, nove artigos foram descartados e seis dos artigos foram
utilizados para a elaboracao deste trabalho.

3 RESULTADOS

A mielomeningocele (MMC) ou também conhecida como espinha bifida € uma
enfermidade na qual acontece uma mé& formacao embrionéria do SNC fazendo com que as
meninges, medula e raizes nervosas fiquem expostas.

Sua etiologia € ainda desconhecida possuindo causas multifatoriais associando-se
a caracteristicas genéticas, nutricionais e ambientais como possiveis elementos para
causa. Durante a formacédo do tubo neural € necessaria uma atividade metabdlica intensa,
onde a participacéo sincronizada de seus componentes é necessaria, com isso, quando ha
acdo anormal de um gene ou um cofator desta via, afetard o balanco dos processos
metabdlicos, ocasionando uma falha no fechamento adequado do tubo neural, fatores como
diabetes mellitus e obesidade materna também podem influenciar.

Além disso, um dos fatores de maior influéncia é os nutricionais, na qual ocorre uma
deficiéncia desses nutrientes essenciais para que ocorra a proliferagdo e sobrevivéncia
celular durante a formacéo do embrido. O acido félico, também conhecido como vitamina
B9, é uma vitamina com grande importancia para a formacéo de proteinas estruturais e
hemoglobina, ou seja, atua na formacdo dos genes do feto que sédo essenciais para a
divisdo celular e formacéo das células sanguineas na medula éssea e segundo estudos
realizados por Ugalde et. al (2019) confirma-se que a falta dessa vitamina antes e durante
a gravidez é risco para defeitos do tubo neural como para demais enfermidades.

Segundo Fernandes (2019), os sintomas da mielomeningocele dependem da
localizagéo e do grau de extrusdo da medula espinhal, mas o principal e mais evidente
sintoma da enfermidade é o surgimento de uma bolsa na regido das costas do bebé, no
entanto, ha também outros sinais que incluem:

o Dificuldade ou auséncia de movimento nas pernas, devido a lesdo na medula é muito
comum pacientes relatarem fraqueza muscular das pernas, porém em alguns casos
pode ocorrer paralisia. No entanto, a fraqueza muscular ndo se limita somente aos
membros inferiores;

o Perda ou alteracdes de sensibilidade se manifestam em especial para calor ou frio;
isto é, podendo ser parcial ou total;

o Alteracfes no funcionamento da bexiga e do intestino em variados graus. ISso ocorre
devido as raizes nervosas (S3, S4), na qual sdo responsaveis por inervar a bexiga e
as estruturas abaixo dela (esfincteres vesical, reto e do anus) sao afetadas o que
acaba levando a consequéncias como Incontinéncia urinaria e fecal;

« Hidrocefalia, onde é relatado segundo dados do artigo “Mielomeningocele: conceitos
basicos e avangos recentes”, apenas 15% dos pacientes com mielomeningocele
nascem com sinais clinicos de hidrocefalia;

Ha também comorbidades associadas como: Ulceras de decubito de todos os graus;
atraso do desenvolvimento mental, fisico e psiquico; deformidades Osseas; luxacdes da
coxofemoral; péequinovaro; presenca de hemivértebras.

N&o ha farmacos que irdo ter efeito curativo na MMC, nao existe ou nao foi relatado
até o momento. Desde 1992, o Centro de Controle de Doengas dos Estados Unidos (CDC)
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recomenda como prevencao o uso de 0,4 mg diarios de acido folico para todas as mulheres
em idade reprodutiva e que principalmente as que planejam engravidar, que utilizem pelo
menos 3 meses antes de engravidar.

A Fisioterapia utiliza diferentes combina¢des de exercicios na piscina terapéutica, na
gual vem sendo muito utilizada para tratar diversas doengas que sao beneficiadas tanto
pelo efeito das propriedades fisicas da dgua aquecida, quanto pelas técnicas especificas
aplicadas por fisioterapeutas. Segundo Scontri et. al (2019) a piscina permite que o
individuo experimente posturas e movimentos similares aos que podem ser realizados no
solo, como também permite a liberdade de movimento para trabalhar atividades dificeis de
serem realizadas em solo com a acédo da gravidade de cima para baixo, por exemplo, 0
equilibrio dindmico no aprimoramento do desempenho da marcha, possibilitando uma
transferéncia positiva para o solo das habilidades adquiridas. Em portadores de
Mielomeningocele, a piscina terapéutica propiciara inimeros beneficios a eles, como
controle e correcdo de equilibrio.

A principio, ela pode gerar através de atividades ludicas em grupo a interacéo
paciente, meio e liguido com a interacdo paciente-terapeuta, ajudando a desenvolver o
paciente no meio social. E possivel utilizar técnicas como a de Halliwick que visa estimular
reacdes de endireitamento postural e fortalecimento das cadeias musculares envolvidas no
movimento, um exemplo disto é exercicios de rotagdo 13 transversal de tronco. Por meio
de exercicios como rolar na &gua, serd possivel estimular o desenvolvimento
neuropsicomotor, bem como suas reac¢des de equilibrio e maior controle da musculatura da
regido da cabeca, pescoco e tronco, isso de forma gradual. Os alongamentos passivos irdo
alongar qualquer tipo de tecido que se encontra contraturado, por exemplo, estimulando a
extensdo da cervical, enquanto os ativos irdo diminuir a tensdo dos musculos.

Segundo Scontri et. al (2019) os objetivos funcionais no meio liquido para a
mielomeningocele relacionam o nivel da lesdo com as etapas motoras a serem adquiridas
pelo paciente, sendo que controle cervical, rolar, sentar (a passagem para sentado) e
arrastar em prono sdo comuns em todos os niveis de leséo.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Concluimos apés analisar a enfermidade como um todo, que apesar da MMC néao
possuir ainda na atualidade farmacos de cunho curativo, a enfermidade pode ser reduzida
através de intervencbes cirdrgicas, porém ela pode desenvolver comorbidades que
necessitam de cuidados, essas podem ser neuroldgicas, enddécrinas e/ou musculo
esquelética. Apresentamos como recurso de intervencdo pOs cirargica, a fim de
diminuirmos as comorbidades que a enfermidade possa deixar, a fisioterapia aquatica.

Entendemos que a fisioterapia aquatica com todos seus recursos fisiolégicos,
mesmo que com diferentes combinacdes de exercicios € eficaz para o tratamento das
comorbidades, pois atua no aumento da amplitude de movimento do paciente, assim
também como para ganho de for¢a, o endireitamento postural, bem como suas reacdes de
equilibrio, propriocepc¢éo e maior controle da musculatura da regido da cabeca, pescoco e
tronco.
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