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Objetivo: Com o aumento da expectativa de vida no mundo, as fraturas por osteoporose

se  tornaram mais frequentes e aumentaram também os gastos no tratamento. Avaliar a

melhora da dor e da qualidade de vida de pacientes com fraturas vertebrais osteoporóticas

compressivas  submetidos a vertebroplastia.

Métodos: Foram submetidos à vertebroplastia 18 pacientes com 27 vértebras fraturadas e

avaliados pelo questionário de limitações  de Oswestry 2.0 de forma pré-operatória, 24 horas

e  seis meses no pós-operatório.

Resultados:  Melhora de 75% da dor e da qualidade de vida, com Oswestry médio pré-

-operatório  de 40%, em 24 horas de 10% e após seis meses da cirurgia, de 9%. (p ≤ 0,05).

Conclusão:  A vertebroplastia é efetiva no manejo das fraturas vertebrais osteoporóticas por

compressão e melhora da dor e da qualidade de vida dos pacientes no pós-operatório ime-

diato  e médio prazo.
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Objective: With increasing life expectancy around the world, fractures due to osteoporosis

have  become more common and the expenditure on treating them has also increased. The

aim here was to evaluate the improvement in pain and quality of life among patients with

compressive  osteoporotic vertebral fractures undergoing vertebroplasty.

Methods:  18 patients with 27 fractured vertebrae underwent vertebroplasty and were eva-

luated  using the Oswestry 2.0 limitations questionnaire before the operation and 24 hours

and  six months after the operation.
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Results: There was a 75% improvement in pain and quality of life, going from a mean pre-

operative Oswestry of 40% to 10% 24 hours after the operation and 9% six months after the

operation (p ≤ 0.05).

Conclusion:  Vertebroplasty is effective in managing compressive osteoporotic vertebral frac-

tures, with improvement in pain and quality of life in the immediate postoperative period

and over the medium term.
©  2014 Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. Published by Elsevier Editora

Ltda.  

Introdução

Define-se osteoporose como uma  doença  caracterizada por
baixa  massa óssea e deterioracão da microarquitetura do
tecido  ósseo, que determina aumento da sua fragilidade,
propiciando maior risco de desenvolver fraturas.1 Dequeker
et  al.2 realizaram estudos radiológicos em múmias egípcias
de  aproximadamente 2000 a.C. demonstrando a ocorrência de
fraturas vertebrais relacionadas a osteoporose.

Nos Estados Unidos são gastos U$ 20 bilhões/ano por
causa  de 1.300.000 fraturas atribuídas a osteoporose, 500.000
na  coluna vertebral.3 O tratamento das fraturas verte-
brais  osteoporóticas por compressão (FVOC) é geralmente
clínico, com analgesia, deambulação  precoce, coletes e
medicação  antirreabsortiva para osteoporose, com o intuito
de  evitar novas fraturas, diminuir a dor e a morbimortali-
dade.

No fim dos anos 1990, Jensen et al.4 e Deramond et al.5

indicaram a vertebroplastia no tratamento das FVOC sem
melhoria  com o tratamento clínico. Esse método foi original-
mente  descrito em 1987 por Galibert et al.6 para o tratamento
de  tumores vertebrais.

O  objetivo do nosso trabalho foi avaliar a melhoria da dor
e  da qualidade de vida em pacientes com FVOC submetidos à
técnica da vertebroplastia após a falha do tratamento conser-
vador.

Materiais  e  métodos

Foram avaliados 18 pacientes com 27 vértebras acometidas por
FVOC  de fevereiro de 2003 a setembro de 2004.

Os pacientes selecionados para vertebroplastia apresenta-
vam  uma  ou mais FVOC, com dor importante mesmo  após
60  dias de tratamento clínico, constituído de analgésicos,
anti-inflamatórios não esteroides (Aines), opioides, calcito-
nina,  alendronato, cálcio, vitamina D, coletes e cintas para
coluna.

Todos  os pacientes fizeram radiografias e ressonância
nuclear magnética (RNM) (com sinal em T1/T2/STIR) pré-
00operatórias e radiografias e tomografia computadorizada
(TC) pós-operatórias. Na RNM foram observados hipersinal em
STIR, com edema ósseo no corpo vertebral fraturado e dolo-
roso.

Todos  os pacientes foram submetidos a anestesia geral.
As  vias usadas para a vertebroplastia foram a posterolateral
e  a transpedicular, com agulhas do tipo Jamshid e cimento
ósseo  (polimetil-metacrilato), com 10% de sulfato de bário

para visualização  intraoperatória na fluoroscopia. Todos os
pacientes  foram acompanhados por pelo menos seis meses
após  o procedimento.

Os  critérios de exclusão foram comprometimento do canal
medular,  infecção,  distúrbios de coagulação,  colapsos maiores
do  que 90%, fraturas da parede posterior da vértebra e fraturas
antigas,  negativas na RNM.

Para avaliação  da melhoria da dor e qualidade de vida
foi  usado o questionário de limitação  de Oswestry 2.0 (ODI
Score  = Oswestry Disability Inquiring) na semana anterior
à  vertebroplastia e 24 horas e seis meses após o procedi-
mento.

O  teste estatístico usado para a comparação  do ODI-Score
foi  o não paramétrico de Wilcoxon, com nível de significância
quando p ≤ 0,05.

Resultados

Foram avaliados dois homens e 16 mulheres, com variação  de
50 a 79 anos (média de 64,5), submetidos à vertebroplastia por
FVOC.  (figs. 1 e 2)

Foram  acometidas 27 vértebras, 18 lombares (L1 a L4) e
nove  torácicas (T8 a T12), com um paciente em quatro níveis,
um  em três níveis, quatro em dois níveis e 12 em um nível.
Observamos duas complicações  nos casos operados, entre
elas  um colapso de nível adjacente, três semanas após a ver-
tebroplastia,  e um caso de extravasamento de cimento em
L3  com compressão radicular esquerda. Foi feita descom-
pressão via posterior com artrodese L2 a L4 com pediculado.
(figs. 3 e 4).

Com  relação  à dor e à qualidade de vida, a média do ODI-
-Score pré-operatório foi de 40% (±4) e passou para 10% (±5)
nas  primeiras 24 horas, com 75% de melhoria da dor (p ≤ 0,05).
Quando  medido o ODI-Score após seis meses, foi observada
a  manutenção  do quadro sem dor a médio prazo, com valor
médio  de 9% (± 5). (fig. 5)

Discussão

Osteoporose é uma  doença  osteometabólica crônica, de causa
multifatorial, cursa na maioria das vezes de forma assin-
tomática, relacionada à perda progressiva da resistência e
da  qualildade óssea, levando a uma  maior propensão a fra-
turas.  A melhoria das condições  sociais, acesso a saúde e
qualidade  de vida proporcionam um aumento da longevi-
dade,  consequentemente observa-se um envelhecimento da
população  mundial. Considerada a “Epidemia do século 21”,7
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