& Enquadramento osteopdtico

entre os nossos idosos.

Osteoastra
da anca

Talvez seja uma das patologias mais
comuns em homens e mulheres com h
mais de 55 anos e um tema de conversa
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o contrario daquilo
que se pensa, a 0s-
teoartrose nao esta

associada ao desgaste do
tecido osseo, mas sim a
perda e degeneracio
da cartilagem articu-
lar. E por isso que o
movimento fisioldgico
dessa articulagdo nos
graus superiores € per-
dida na fase inicial, mas
1850 ndo € muito claro e
nem sempre este processo
se apresenta com quadros
de dor. Apenas se regista
uma fase de reparacio, a que
chamamos de fase inflamat éria.
No entanto, também é comum
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culparmos a cartilagem articular na fase
de dor, quando a mesma estrutura néo tem
inervacio sensitiva, ou seja, ndo devera
desencadear informaco de dor nem causar
dor. Muito menos tem a capacidade de se
regenerar quando os tecidos estdonecroticos.

O QUEE A CARTILAGEM
ARTICULAR?

A cartilagem articular é um tecido flexivel
desprovido de nervos, isto €, sem inervacio
sensorial ou motora e desprovido de vasos
sanguineos ou linfaticos.

Localizadanas articulag&es, onde o osso esta
intimamente relacionado com o outro, asua
espessura varia de acordo com as diferentes
estruturas articulares onde se apresentam
Genericamente, a cartilagem articular
reduz o atrito, transfere e distribui as
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O que esta a
acontecer?’

As causas dos quadros de dor nio sio s6 traumi-
ticas, mecanicas ou de sobrecarga. Isso ¢

articular. Simultanea-
mente, todos os ossos
sdo cobertos por uma
membrana chamada
de periosteo. Esta
membrana de teci-
do conjuntivo - esse
sim! - contém vasos
sanguineos e nervos

tensdes em diferentes posicdes conjun-
tas e oferece uma superficie articular
devidamente lubrificada, permitindo
que os topos ossos possam deslizar uns
sobre os outros com o minimo desgaste.
A cartilagem € um tecido muito resisten-
te, estando sujeito a uma meédia de dez
milhdes de ciclos de carga conjunta por
ano. A cartilagem € macroscopicamente

rque

s influén-
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branca, brilhante e firme. Ela € nutrida
pelo liquido sinovial por um mecanismo
de difusdo que ocorre durante a carga

que fornecem alimento
e sensagdo ao osso. Por
sua vez, apresenta uma

ONDE PODE A OSTEOPATIA INTERVIR?

Em Osteopatia, o conhecimento da anatomia e biomecanica é essencial, mas sempre integrado na Fisiologia e Biologia. Estas
disciplinas sdo insepardveis, pelo que temos de as considerar individualmente e integra-las no contexto.

A compreensao integral da pessoa dentro de seu ambiente fisico e social leva-nos a entender que no tratamento osteo-
patico nao devemos tratar a inflamacao e o quadro de dor, mas sim tratar a pessoa e tudo o que a envolve. Basicamente, é
essencial tratar a pessoa e ndo a patologia. A intervencao osteopdtica centra-se no todo e ndo no particular, com o foco de
que procurar a dor ndo é importante. Fundamental é encontrar a causa dessa dor.

Devemos sempre integrar no tratamento osteopético o meio e o que envolve o paciente. Nesse sentido, é tdo importante o
que a pessoa come (estrutura bioquimica), o que vive e como vive (estrutura emocional), tal como o que ela faz (estrutura
mecanica). Ea partir da mecanica dos tecidos que podemos encontrar e melhorar os sintomas, mas o tratamento osteopatico
deve ser ainda mais profundo para torné-lo mais duradouro, de modo a estabilizar a disfuncao/lesao. E importante atuar na
causa e na prevencao, e nao simplesmente intervir nos sintomas.
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camada externa e fibrosa e uma camada
interna, contendo células essenciais ao
processo de cicatrizagdo (por exemplo:
aquando de uma fratura). Desta forma, é
vital entender os processos deremodelagio
celular quando se avaliaum quadro de dor
articular com inflamac@o.

O QUE ACONTECE AQUANDO DE
UMA FRATURA TRAUMATICA?

Apds uma fratura, o osso desenvolve um
processo inflamatdrio por meio do peridsteo
com consequente aumento da sensibilidade
e vasomotricidade. Apresenta-se de duas
formas:

Ador é “necessaria” para que o pacien-
te fique em repouso, pois é fundamental
estar em repousono processo dereparagao.
No entanto, a dor ndo tem cormo causa a car-
tilagem, mas sim o periosteo, uma estrutura

muito sensivel e que se encontra inflamada
nesse quadro clinico.

2Uma das funcdes da inflamacdio é
trazer mais sangue para a arealesada,
assim como transportar os varios elementos
necessarios para uma rapida recuperagio/
regeneracio tecidular.

Tudo o que € essencial para a vida néo
depende do controlo consciente e € o sis-
tema nervoso o mediador de todos estes
processos. Por isso, e apds a destruicio/
lesdo de alguns tecidos do organismo,
cria-se mais reparacao tecidual (por
exemplo: cicatriza¢do apds um corte,

calo dsseo apds uma fratura, artrose

apos processos recidivantes, etc.).

Todo esteprocesso pode ser chamado

de doenca, mas érealmente um pro-

cesso biologico dereparagio quetem

um objetivo, a homeostase (equilibrio

biologico). Mas o problema surge quando
em determinados casos clinicos existe um
quadro de dor, mflamacdo e impoténcia
funcional, mas nao foram causados por
qualquer traumatismo.
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Depois de analisar as varias estrutiuras do paciente, € realizada
umainspecio e um exame clineco objetivo focade na quexa do
paciente e nos varios sinais e sintomas, tal como € necessario
contextualizar o paciente dentro do seu ambiente. Dentro
do tratamento osteopatico nio existern formulas, planos de
tratamento para cadadisfincio/ lesio ou téenicas predefinidas.
O tratamento osteopatico € unico, individualizads e nunca
centrado numa formula estangue,

No entante, o csteopata devera ter conhecimentos para corrigic
possiveis padrées alimentares disfuncionais e os alimentos que
acidifiquem o corpo (leite, farinha branca, acucar refinade,
entre cutros) para uma dieta mais alealina (aumentando a
ingestio de fiutas, legur_nesj, evitando-se também o excesso
de peso, que embora nio sendo a causa do problema em si
¢ geralmente uma condicio agravante. Por conseguinte, €
necessatio corrigit os habitos alimentares desequilibrados
que o paciente possa apresentar

Do ponto de wista da terapia manual, deve existit uma inter-
vencio global, pois qualquer disfuncio/lesio € o resultado do
tedo e ndo de umatnica estrutura Serd importante introduzic

um impulso ao potencial de recuperacio, insistindo sobre as
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zonas teflexas relacionadas com a anca, como as estruturas
musculares Temos o exemplo do psoasiliaco, isquictibiais,
adutores e abdutores da coxa, tensor da fascia lata e toda a
patte orginica inerente as fossas tliacas internas (por exemplo:
terapia manual visceral), elevando a recuperacio no sentido
da homeostase dos varios tecidos. Também temos como
missao trabalhar a coluna vertebral, devende harmonizar
as alteracées nos arcos € curvas que podem deformar-se e
secundariamente adaptar-se, criando quadros disfuncionais
estrutirais.

O diafragma € uma estrutura essencial, devendo cumprir a

sua ﬁ.ing'?a'.o de prneipal museulo que auzilia na inspira.(;io

e funcio de bombear o sangue e de movimento dinamo-
génico das visceras do abdémen.

Finalmente, devemos avaliar a marcha, a rigidez do apoio e
todas as informacées sobre o equilibrio e postura global
do paciente. Temos de garantir que o paciente com-
preenda o porqué da sua condigfio e que sinta que é
o protagonista do processo de recuperacio. Ele sera
encorajado a participar na sua recuperacio, sendo também
esse um dos segredos do sucesso.



