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1. INTRODUCAO

A neurotomia € um procedimento neurocirurgico gue
visa o tratamento da espasticidade focal. A neurotomia do
nervo musculocutaneo promove alivio da espasticidade na
postura em flexao do cotovelo, e sua realizacao esta
iIndicada com esta finalidade quando a melhora clinica é
iInsatisfatdria com outras opcoes terapéuticas (baclofeno,
tizanidina, toxina botulinica, entre outros) (TEIXEIRA,
2004). O objetivo do trabalho foi Avaliar parametros de
recuperacao funcional apds neurotomia do nervo
musculocutaneo em paciente com diagndstico de
espasticidade apos lesao encefalica adquirida.

2. METODO

Foram estudados parametros de recuperacao funcional
(escalas Ashworth M e Goal Attainment Scale) em dois
momentos (pré neurotomia e Pos neurotomia) em paciente
acompanhado por equipe multidisciplinar no ambulatorio
de espasticidade do Centro Integrado de Reabilitacao
(CEIR — PIAUI) com diagnéstico de espasticidade apoés
lesao encefalica adquirida.

3. RESULTADOS

Paciente T.J.S., 28 anos, masculino, vitima de traumatismo
cranioencefalico e raguimedular cervical ha 4 anos. Na
avaliacao Inicial apresentava tetraparesia espastica
assimetrica (Ashworth M — MSD 1, MSE 2, MID +1 e MIE
2), com maior limitacao funcional em MSE (Ashworth M —
flexo de cotovelo 2 e flexo de punho 3).

Sem apresentar melhora funcional com diferentes
abordagens terapéuticas para espasticidade (baclofeno
oral 30 m/dia, Dblogueio neuromuscular com toxina
botulinica e reabllitacao fisica), fol submetido a neurotomia
do nervo musculocutaneo esquerdo, com melhora da
espasticidade focal em membro superior esquerdo
(Ashworth M flexo de cotovelo 1 e flexo de punho 1),
resultando em melhora funcional (GAS +2).

Tabela 1. Parametros de recuperacao funcional pré e pés

Neurotomia do musculocutaneo em um paciente com
diagnostico de espasticidade apos lesao encefalica
adquirida.

Parametros Pré-Neurotomia PoOs-Neurotomia
do do
musculocutaneo musculocutaneo
Ashworth M 2 1
flexo de
cotovelo
Ashworth M 3 1
flexo de punho
GAS - 2+

4. CONCLUSOES

Neste estudo, o0 paciente submetido a neurotomia do
musculocutaneo para tratamento da espasticidade focal,
foi observada a melhora funcional, permitindo
Independéncia para trocas posturais e transferencias, para
togue de cadeira de rodas e na higiene basica e vestuario.
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