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Introducdo: Segundo Dangelo e Fattini (2000), o sistema linfético € um sistema formado por vasos e 0rgéos
linféides e nele circula a linfa, sendo basicamente um sistema auxiliar de drenagem, ou segja, auxiliar do
sistema venoso. Conhecidas desde a Antiguidade, as erisipelas desafiam 0s tempos e sua incidéncia continua
crescendo a despeito do advento dos antibidticos. Casos fatais, embora raros, tém sido descritos e
complicagdes ocorrem em relativa frequiéncia principa mente o linfedema (V ogelfang, 1995).

A erisipela € um processo infeccioso cutaneo gque se propaga por via linfatica, ocasionada geralmente pelos
Estreptococos piogenes beta-hemolitico (de Lancefield), (Godoy, 2000), outras bactérias podem desencadear o
surto, assim associadas ou nédo (Vogelfang, 1995).

O grande fator implicado na progressao espontanea do volume dos membros com linfedema é a ocorréncia de
surtos de infecgé@o, como erisipelas e linfangites (Andrade, 2003).

O linfedema € um acometimento linfatico anormal onde o intersticio produz alteracbes congénitas, contrarios
aos vasos linfaticos que causara o linfedema primério, seja este por obstrucdo dos mesmos, ou por causa
denominada neste caso como linfedema secundario (Tafur, 2000).

Os linfedemas dos membros inferiores sdo patolégicos relativamente comuns que podem produzir graus
variaveis de limitacdo fisica. Costumam ser associados a episodios repetidos de infecgdo, as linfangites ou
erisipelas (Cestari, 1994). A maior parte dos casos € interpretada como decorréncia de surtos de
erisipela.(Godoy,1998).

Metodologia: A pesquisa serd realizada através de levantamento bibliogréfico referente ao tema erisipela.
Ser&o também estudados 0s sintomas e causas da erisipela recorrente, que pode transformar-se em linfedema.
Serdo estabelecidos par@metros para a prevencdo da mesma. Para tanto, busca-se também relatos de casos
sobre 0 assunto com o objetivo de estudar e comparar as formas de tratamento utilizadas nestes casos.
Apresenta-se ainda, um relato de caso, no qual sera realizada a aplicacdo e comprovacdo dos levantamentos
tedricos, além de apresentamos o tratamento desenvolvido junto ao paciente.

Resultados: Como resultados observou-se a melhora do edema do membro acometido pela erisipela, da
circulagdo sanguinea, e da amplitude de movimento e consequentemente a movimentacdo ativa desse
membro.

O presente estudo ainda esta em fase de concluséo, portanto apresenta apenas resultados parciais.

Conclusdo: A erisipela constitui infecgdo bastante frequiente no passado Apesar do progresso nos habitos de
higiene, trata-se ainda, de doenca comum em alguns meios, embora raramente coloque o paciente em risco de
prognostico fatal, em virtude do aparecimento dos antibioticos.

Com isso procuramos apresentar formas de tratamento e prevencao para a referida doenca, de modo a diminuir
o indice de ocorréncia da mesma. .Em vista do que foi exposto busca-se justificar aimportancia deste trabal ho,
mostrando os efeitos de métodos fisioterapéuticos no que diz respeito aos aspectos preventivos da reabilitacdo
em casos de patologias linfaticas.
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