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SPECIALIST ORTHOPAEDIC SURGEON

PATIENT INFORMATION

Neuroartropatia de Charcot

Esta pagina foi traduzida automaticamente e ainda nao foi verificada por um médico. A versdo em inglés é a versao oficial.

O que vocé esta sentindo

A neuroartropatia de Charcot afeta pessoas que perderam parte da sensibilidade nos pés, geralmente em
decorréncia do diabetes. Como as articula¢es néo conseguem perceber a tensdo da forma correta, caminhar e
ficar em pé podem causar danos silenciosos. A articulagdo fica inchada, quente e vermelha, e o pé pode comecgar
a mudar de forma. Muitas pessoas sentem pouca dor no inicio, o que contribui para que essa condi¢éo passe

despercebida.

Quando ha desconforto, ele costuma estar localizado no meio do pé ou no tornozelo. Frequentemente piora
apds ficar muito tempo em pé, podendo ser mais intenso a noite ou ao acordar. O repouso tende a aliviar os
sintomas, mas o inchaco pode demorar para desaparecer. A medida que o pé muda de formato, tarefas
cotidianas tornam-se mais dificeis: os sapatos podem machucar ou nédo servir mais, ficar em pé na bancada para
cozinhar torna-se cansativo, e caminhar até a caixa de correio ou até as lojas pode causar instabilidade. Algumas
pessoas desenvolvem o chamado “pé em mata-borrdo”, em que o arco se achatou e colapsou, e os pontos de

pressdo podem se romper e formar tlceras na sola.

Seu cirurgido identifica o problema ao ouvir seus sintomas e examinar seu pé, comparando o que vocé sente
com os achados clinicos. Caso sua descri¢do e o exame ndo coincidam perfeitamente, exames complementares
como tomografia computadorizada ou ressonancia magnética podem ajudar a determinar a causa. Os ossos do
pé afetado também podem tornar-se mais finos, aumentando o risco de pequenas fraturas na prépria

articulagdo.

Se vocé tem diabetes e percebe que o pé esta quente, inchado e com pouca ou nenhuma dor, vale a pena
procurar avaliagdo médica prontamente. Um diagndstico precoce oferece a melhor chance de manter a

estabilidade do seu pé.

O que esta realmente acontecendo

A neuroartropatia de Charcot ocorre quando uma articulagdo perde a protecdo que a sensibilidade

normalmente oferece. Articula¢Oes saudaveis enviam sinais de alerta quando estdo sendo sobrecarregadas;
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assim, a pessoa descansa, troca de cal¢ado ou retira o peso do local dolorido. Quando esses sinais ndo existem, a
articulacdo continua recebendo carga. Pequenos traumas se acumulam, e o osso comega a se degradar e a mudar

de forma.

Parecem ocorrer dois processos dentro da articulagédo. O primeiro é o desgaste sem o sistema de alerta habitual:
como ndo se sente a sobrecarga, a pessoa continua caminhando sobre uma articula¢éo que, em alguém com
sensibilidade normal, seria mantida em repouso. O segundo ¢ a altera¢io no fluxo sanguineo dentro do osso, o
que pode enfraquecé-lo a partir do interior. Em um pé de Charcot ativo, as células responsaveis por degradar o
osso velho tornam-se mais ativas, enquanto as células que formam o osso novo néo acompanham esse ritmo. O

osso fica mais fino e fraco, motivo pelo qual pequenas fraturas podem ocorrer na propria articulagéo.

As articula¢Oes mais frequentemente afetadas sdo as do meio do pé e do tornozelo, onde os ossos e ligamentos
normalmente mantém tudo alinhado de forma estavel. Os ligamentos sdo faixas resistentes que conectam os
0ssos e garantem o alinhamento da articulagio durante a caminhada. A medida que o osso amolece e os
ligamentos se esticam, essa estrutura comeca a ceder. O arco do pé pode achatar-se e colapsar na forma de “pé
em mata-borrdo” descrita anteriormente; as articulagées também podem sair do alinhamento. Como quase néo
ha dor para servir de aviso, os danos se acumulam silenciosamente até que o pé mude de forma ou a pele se

rompa.

Ninguém compreende exatamente por que isso acontece; provavelmente mais de um mecanismo estd
envolvido. O que importa para vocé é o seguinte: uma articula¢do incapaz de sentir danos ndo consegue se
proteger; portanto, o inchaco, o aquecimento e a alteracdo de forma que vocé percebe sdo sinais de que a

articulagdo tem sido silenciosamente sobrecarregada.

O que podemos fazer a respeito

O primeiro passo € retirar o peso das articulagdes afetadas, para que néo fiquem sobrecarregadas. Podemos
sugerir alteracOes nas suas atividades didrias, bem como o uso de drteses - dispositivos colocados dentro ou
sobre os sapatos para dar suporte e proteger o pé. As drteses podem ter um impacto real na funcionalidade do
pé no dia a dia. A fisioterapia tem como objetivo manter seus movimentos de forma segura, protegendo as
articulag¢Ges que perderam seus sinais de alerta. Testamos essa abordagem por um tempo razoavel antes de

considerar outras opg¢des.

Medicamentos para alivio da dor e anti-inflamatdrios podem ajudar a diminuir o desconforto a curto prazo.

Utilizamos esses medicamentos em conjunto com as medidas acima, e ndo como substitutos delas.

Caso essas medidas ndo tragam melhoria suficiente, poderemos discutir a possibilidade de cirurgia. A principal
opgdo é a artrodese, que consiste em unir os ossos afetados para que o pé ou tornozelo fiquem estaveis e
mantenham sua forma ao suportar o peso do corpo. Um pé estavel e plano no chéo reduz bastante o risco de
recorréncia de tlceras e infec¢des na sola. Em alguns casos, usamos uma haste colocada através do tornozelo até
o calcanhar para manter os ossos alinhados enquanto se unem. Quando é necessario suporte adicional, podemos
utilizar enxerto 4sseo — ou seja, osso retirado do préprio corpo do paciente para auxiliar na unido dos o0ssos. A

decisdo cirurgica é compartilhada, e discutiremos se esse procedimento se adequa ao seu pé e aos seus objetivos.
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O que esperar

A neuroartropatia de Charcot é uma condi¢éo cronica. O inchago e o aquecimento no pé ativo geralmente
diminuem ao longo de semanas ou meses, especialmente apds suspender o carregamento de peso na articulagéo.
Contudo, as altera¢des na forma do pé tendem a permanecer. Sem tratamento, a articulagdo continua recebendo
cargas que o paciente ndo consegue sentir, e os danos se acumulam silenciosamente até que o pé se torne

instavel ou a pele se rompa formando ulceras.

Com um cuidado bem gerenciado, muitos pés permanecem estaveis e utilizaveis. As drteses e outras medidas
néo cirurgicas podem fazer uma grande diferenca no funcionamento diario do pé. Quando a cirurgia é
necessaria, a fusdo dos ossos afetados geralmente resulta em um pé estavel; nos casos de reconstrucéo do
retropé, 0s 0ssos se unem com sucesso em mais de 80% dos casos. No geral, a cirurgia para corrigir
deformidades graves proporciona estabilidade em 93% dos pacientes. A maioria das pessoas submetidas a esse

tipo de cirurgia relata melhor alivio da dor e melhor funcéo, e fica satisfeita com o resultado por anos depois.

E justo dizer que a cirurgia em um pé com perda de sensibilidade é desafiadora. Os o0ssos as vezes nio se unem, e
podem ocorrer infec¢bes ou problemas na cicatrizagéo, especialmente em pessoas com diabetes, ma circulagéo
na pele ou que fumam. A selecéo criteriosa dos pacientes é fundamental; a cirurgia geralmente é uma opgao de
resgate para pés que ndo melhoraram com outros tratamentos. Em poucos casos, néo é possivel salvar o

membro, sendo entdo discutida a amputagéo.

O que se pode esperar, de forma realista, é o seguinte: com diagndstico precoce, prote¢do contra sobrecarga e
uma abordagem multidisciplinar, a maioria dos pés consegue permanecer estavel e confortavel. Quanto mais

cedo a doenga for identificada, maior sera a preservacdo da forma e da funcéo do pé.

Quando procurar ajuda médica

Na neuroartropatia de Charcot, os sinais de alerta ndo sdo os habituais. Um pé quente, inchado e vermelho, com
pouca ou nenhuma dor, é o sinal mais importante; ele deve ser avaliado imediatamente, em vez de se esperar
para ver se melhora por conta prépria. Isso é ainda mais relevante em pacientes diabéticos, pois um pé sem
sensibilidade néo consegue alertar sobre danos da forma adequada. Procure um especialista se uma tlcera no pé
ndo cicatrizar, se a forma do pé mudar ou se vocé notar dorméncia ou formigamento novos nos pés. Dirija-se ao
pronto-socorro se o pé ficar subitamente muito dolorido, extremamente inchado ou se a pele se romper com
vermelhidéo que se espalha, pois esses sintomas podem indicar um problema que exige atendimento no mesmo

dia.
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