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lombalgia se restringe as diferentes especialidades clinicas, geralmente por aulas eletivas e por metodologias expositivas, o que pode representar
um desafio para a aprendizagem da tematica
O produto é em formato de videoaulas e foi apresentado por meio de reunides presenciais para alunos e professores médicos ndo especialistas da
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O objetivo do evento foi a exposicdo davideoaula e valida-la como um produto educacional para melhorar a educacao desse tema complexo,
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tema na formacao médica e grande demanda de
pacientes na rotina dos estudantes de medicina e
médicos generalistas & procura de orientacio e
tratamento em relac3o & dor lombar.

Replicabilidade

O produto é replicdvel e ndo imitado ac espago
fizico, ja que o publico-alvo pode acessar em
qualquer lugar pelas redes sociais & internet.

Abrangéncia
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Teor Inovativo

Médio teor inovative, por pogsuir um conteddo pré-
existente, porém apresentado de forma inovadora
como um produto educacional validado voltado
para s alunos de medicina e médicos
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sobre o tema.
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conhecimento
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PLANO DE AULA

UNIVERSIDADE MUNICIPAL DE SAO CAETANO DO SUL

Docente: Mauricio Morita Sugiyama

Ementa: Dor lombar crénica € uma doenca cronica nao transmissivel(DCNT) que vem
aumentando consideravelmente a sua importancia epidemiolégica. E necessario um conhecimento
geral sobre a doenca e entender que seu tratamento, independente de exames ou avaliacdes
especializadas, pode ser tratado por grande parte dos profissionais de saude.

Aula 01- DOR LOMBAR CRONICA: CAPACITANDO MEDICOS E ALUNOS DE MEDICINA PARA
MELHORES PRATICAS E TRATAMENTOS
Duracao: Video 1(13 min 17 seq), Video 2 (1 min 06 seq), Video 3 (4 min e 20 seqQ)
Participantes: Alunos de medicina e Médicos néo especialistas em dor
Objetivos
« Conhecer um pouco mais sobre a doenca da dor lombar
« ldentificar os principais sinais e sintomas que determinam a gravidade do caso
« Compreender quais sao as principais indicacdes para tratamento na assisténcia primaria
« Compreender quais sao as indicacbes exames de imagem e de tratamentos
Ser&o abordados os itens:



Momento

Estratégias e autores

Mitos sobre a dor lombar

utilizado a técnica de ativacéo de conceito prévio e afirmacdes provocativas para o publico. Mitos - MCCABE et al.,
2019

Definicdo

llustracao da anatomia lombar e definicdo sobre o conceito de dor

Epidemiologia

utilizagéo dos trabalhos recentes que apresentam as estatistica sobre dor lombar

Classificacéo

resumir a literatura envolvida e agrupar as inimeras classificacdes de dor lombar em subtipos e demonstrar ao
publico que apesar das inimeras gquestdes envolvidas na dor lombar, o tratamento é semelhante a maioria delas

Solicitacéo de exames

inimeros trabalhos apresentam o dado de que os clinicos gerais solicitam muito mais exames que 0 necessario
sendo assim aqui uma discusséo sobre as melhores indica¢cdesChou et al. (2011), BRASIL, 2022

Tratamento

apesar de inUmeras causas e inimeros tratamentos temos duas coisas em comum, a maioria dos pacientes tem o
inicio do tratamento comum, independente da causa e pode ser tratado na atencdo primaria

Diretrizes de condutas

demonstrar que os tratamentos Corp et al.(2021) e Oliveira et al. (2018)HAYDEN et al.2021

Tratamento Clinico

apresentar que os tratamentos mais modificadores podem ser realizados na atencao primaria e séo relativamente
simplesCASHION et al. 2021DAHM et al. 2010AImeida; Kraychete (2017)

Tratamento Cirargico

explicar sobre as tendéncias do tratamento cirrgico e explicar que sao tratamentos de exce¢doALVES;
GONGCALVES;BARBOSA, 2021HODGES et al., 2001DEN BOER et al., 2006

Reflexdes

Importancia da dor lombar

Responsabilidade Médica

apresentar um exemplo ao publico onde a imprudéncia associada muitas vezes a falta de conhecimento pode levar
a verdadeira epidemia e novamente demonstrar o quanto é importante a educagdo ANDERSON, 2017BAKER,
2017DURO, FREITAS e CARVALHO, 2014

Organograma

apos avaliacdo de inUmeros trabalhos e recomendacdes ilustramos um organograma como uma possibilidade de
resolugdo para os médicos generalistas CORP et al.,2021DURO, FREITAS; CARVALHO, 2014FRASSON,
2016BAGG, 2018CASHION, 20210LIVEIRA et al., 2018

Ensino Médico

muitas mudancas apds a pandemia em relagdo ao ensino médico, mas de o cenario devastador as aulas a distancia
provaram ser uma ferramenta no processo de ensino e aprendizagemCOQUEIRO; SOUSA, 2021CALDAS et al.,
2024SHIPTON et al., 2018
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1. Se vocé tem uma hérnia de disco, é uma doenca
grave e voce deve fazer cirurgia
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2. Radiografias e novos exames de imagem
(tomografia computadorizada [TC] e ressonancia
magnética [RM]) sempre podem identificar a causa
da dor
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3. Se a coluna lombar déi, voce deve pegar leve até
a dor passar.
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4. A maioria das dores lombares sdo causadas por
traumas, esforgos ou levantamento de peso.
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5. Dor lombar costumam ser incapacitantes( "ndo
consegue trabalhar").
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6. Todos com dor lombar deve fazer pelo menos
uma radiografia da coluna ou até algum outro
exame.
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7. O repouso na cama € fundamental para o
tratamento e a recuperagado.
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Mauricio Morita Sugiyama
Médico ortopedista
Docente da USCS Medicina Bela Vista
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DOR LOMBAR
DEFINICAO

1. DEFINICAO:

Por definicdo dor € dor € uma experiéncia
sensitiva desagradavel associada a lesao atual ou

potencial.

Dor na regiao lombar é anatomicamente definida
como uma DOR na extensé&o entre o final 122
costela até a crista iliaca/regido sacral

18-



DOR LOMBAR
EPIDEMIOLOGIA

-DOENCA ISOLADAMENTE MAIS CAUSA MORBIDADE/INCAPACIDADE NO PLANETA
JAMES, S. L. et al. The Lancet. 2018

Abbafati, C. et Lancet. 2020.

-ESTUDOS APRESENTAM ATE 80% DAS PESSOAS VAO APRESENTAR EPISODIOS DE DOR LOMBAR E 10 A

20% DA POPULA(;AO DOS ESTADOS UNIDOS E DA EUROPA SOFREM DE DOR LOMBAR CRONICA
Abbafati, C. et Lancet. 2020.

Fatoye F. et al, Rheumatol Int 20189.

-CAUSA MAIS COMUM DE PROCURA DO MEDICO GENERALISTA

JORDAN, K. P. et al. BMC Musculoskeletal Disorders, 2010.

-19-



DOR LOMBAR
CLASSIFICAGAO

2.CLASSIFICACAO:

a) Quanto a duragao:
* Aguda: Quando a dor dura menos de 6 semanas.

* Subaguda: Quando a dor persiste por cercade 6 a
12 semanas.

* Cronica: Quando a dor persiste por mais de 12
semanas.

-20-



DOR LOMBAR
CLASSIFICACAO

2. CLASSIFICACAO:
b) Quanto a etiologia

* Degenerativa(x)

* Traumatica(y)

» Patoldgica (2)
-Infeccao
Osteomielite/Discite
-Neoplasia
Primaria/Secundaria

-21-



2. CLASSIFICACAO:

c) Quanto a fisiopatologia:

-Dor discogénica

-Dor miofascial

-Dor radicular

-Dor facetaria
-Espondilodiscoartrose
-Dor nociplastica

DOR LOMBAR
CLASSIFICAGAO

-22-



DOR LOMBAR
EXAMES

3. EXAMES COMPLEMENTARES:

-ATENCAO PARA HISTORIA E EXAME FiSICO
-RELACIONADOS AO SINAIS DE ALERTA/RED FLAGS

-DIAGNOSTICO NAO E DADO PELO EXAME DE IMAGEM

_23-



DOR LOMBAR
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Educacao Medica da Dor Lombar

Maioria dos Guidelines de tratamento das lombalgias cronicas para os médicos
generalistas:

-Orientacoes e re educacao -Encaminhamento para Especialista
-Terapia medicamentosa -Fisioterapia e programa de exercicios

Tratamentos Invasivos

-Bloqueio quimico com medicacao anestésica/corticoide
-Neuromodulacao/Ablacao
-Cirurgias minimamente invasivas
-Cirurgias Abertas

_25-



TRATAMENTO CLINICO

1.Educagao do Paciente: Fornecer INFORMAC@ES EDUCATIVAS sobre a dor lombar, incluindo orientagoes sobre autocuidado, atividade
fisica, postura adequada e prevencao de lesdes. DEIXAR CLARO OS BENEFICIOS DO RETORNO PRECOCE AS ATIVIDADES ROTINEIRAS.

2.Exercicios Terapéuticos: Prescricio de um PROGRAMAGAO DE EXERCICIOS PERSONALIZADOS, que pode incluir exercicios de
fortalecimento, alongamento, condicionamento fisico e exercicios de estabilizacao central. Vale ressaltar que a intensidade e
SOBRECARGA DE EXERCICIOS, NAO necessariamente promove ou PREJUDICA A DOR, mas MA EXECUCAO dos movimentos ou FALTA DE
ORIENTACAO adequada LEVA A LESAO OU PIORA DA DOR.

3. Modalidades Fisioterapéuticas: Uso de modalidades como calor, gelo, ultrassom, eletroterapia e estimulacdo elétrica para alivio da
dor e melhoria da fungdo. No Brasil a manipulagdao e mobilizagao da coluna vertebral, massagem terapéutica, terapia manual e técnicas
de liberagdao miofascial também sado realizadas pelas equipes de fisioterapia.

4.Terapia Comportamental: Incorporagdo de estratégias de terapia cognitivo-comportamental para lidar com FATORES PSICOSSOCIAS
associados a dor lombar. Com tal intervencdo fica claro para o paciente que a dor EM GRANDE PARTE DO TEMPO DOR NAO E
INCAPACITANTE e que existe melhora com a mudanga de comportamento em relagao a dor.

5.Gerenciamento Multidisciplinar da Dor: Colaboracdo entre profissionais de saude de diferentes especialidades, como
fisioterapeutas, médicos, psicologos e terapeutas ocupacionais, para abordagem abrangente da dor lombar.

Cashin AG. et al Cochane Library 2021

_26-



Encaminhamento para avaliagao (pos|Encaminhamento
tratamento de 6 semanas a 6 meses) Emergéncia

Trauma na regiao de alta energia

Trauma na regiao em idoso

Paciente com menos de 18 anos com dor
cronica

Febre sem causa aparente

Perda do controle dos esfincteres

Dor persistente com pouca melhora pos-
tratamento e sem relagado com
movimentos

Fraqueza muscular, dorméncia ou
formigamento nas pernas

Perda da for¢a/tonus muscular ou perda
de sensibilidade

Historia de cancer ou uso de drogas
associada a perda de peso

Dor lombar com irradiacido para
membros inferiores

-27-



4. TRATAMENTOS
CIRURGICOS:

-TENDENCIA AS TECNICAS
MINIMAMENTE INVASIVAS

-BONS RESULTADOS
-UTILIZACAO DE CORRENTE

ELETRICA/ELETROMAGNETICA
PARA TRATAMENTO

_28-



4. TRATAMENTOS
CIRURGICOS:

-VIA ABERTA
DESCOMPRESSAO

DESCOMPRESSAO COM
ARTRODESE

DOR LOMBAR

-29-



Educacao Medica da Dor Lombar

?7°07

Profissionais da area da saude. Muita atencao a essa doenca!

Quais sao os reais motivos de nao seguirmos as recomendacoes?
Pratica Baseada em evidencias ???

Responsabilidade dos profissionais da area da saude

Responsabilidade do Ensino Superior

-30-




Educacao Medica da Dor Lombar

?7°07

* Profissionais da area da saude. Muita atenc¢ao a essa doenc¢a!
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Educacao Medica da Dor Lombar
"?°0°0°?

* Quais sao os reais motivos de nao seguirmos as recomendacgoes?
Pratica Baseada em evidencias ???
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Educacao Medica da Dor Lombar
"?°0°0°?

* Responsabilidade dos profissionais da area da saude
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Educacao Medica da Dor Lombar
?°0°0°?

* Responsabilidade do Ensino Superior
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DOR LOMBAR CRONICA: CAPACITANDO
MEDICOS PARA MELHORES PRATICAS E
TRATAMENTOS

Mauricio Morita Sugiyama
Médico ortopedista
Docente da USCS Medicina Bela Vista
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DOR LOMBAR
AGORA...

PARA REFLEXAO...
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Educacao Medica da Dor Lombar
222?
Profissionais da area da saude. Muita atencao a essa doenca!

Responsabilidade dos profissionais da area da saude?
Pratica Baseada em evidencias ???

Organograma

Responsabilidade do Ensino Superior/Novas tecnologias
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Educacao Medica da Dor Lombar

?2???

* Profissionais da area da saude. Muita atencao a essa doenca!
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Educacao Medica da Dor Lombar

2722

 Responsabilidade médica?
Pratica Baseada em evidencias ???
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Educacao Médica da Dor Lombar

* Organograma

2 1 SINAIS DE BANDEIRA
VERMELHA + EXAME
NEUROLOGICO NORMAL

l

SE
NECESSARIO | AMBULATORIO DE
ESPECIALISTAS
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Educacao Médica da Dor Lombar
?222?

 Responsabilidade do Ensino Superior/Novas Tecnologias
“Na pandemia a qualidade do ensino notadamente prejudicada, mas

também houve reconhecimento de beneficios e potencialidades da
educacdo digital’

Dallabrida, M. M. et al. Rev Bras Edu Meéed. 2023
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