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Uma das deformidades mais comuns ¢ incapacitantes
em adultos com artrite reumatoide (AR) é a em pescogo
de cisne, que consiste em flexdo das articulagdes meta-
carpofalangianas (MCF), hiperextensio das articula¢des
interfalangiadas proximais (IFP) e flexdo das articulagoes
interfalangianas distais (IFD)®.

A deformidade em pescogo de cisne tem vérias causas,
sendo a mais comum o encurtamento dos musculos intrin-
secos. Essa deformidade pode ser secundaria a sinovite em
uma das articula¢des citadas, sendo mais comum nas MCF.
Acredita-se que a sinovite cronica nas MCF causa espasmo
muscular e, conseqiiente, contratura nos musculos intrin-
secos, que, associada a hipermobilidade da articulagio IFP,
pode resultar em flexdo na articulagio MCF ¢ hiperextensdo
da articulagiao IFPWY),

Funcionalmente, o encurtamento dos musculos in-
trinsecos contribui para as limita¢gdes da mao, reduzindo
a destreza manual, pois a hiperextensio da articula¢io
IFP impede que as pontas dos dedos toquem o polegar?.
Assim, fica impossibilitada a preensio em pinga, o que li-
mita o paciente a usar somente a pinga lateral. Além disso,
pode diminuir a habilidade de pegar objetos grandes, ja
que impossibilita a flexdo de IFP e IFD, enquanto as MCF
€stdo em extensao.

Os musculos lumbricais e os interésseos sio chama-
dos, em conjunto, de intrinsecos, sendo que uma agao
importante deste grupo de musculos é a manutengio da
posicao intrinseco plus (Figura 1). Na posi¢do intrinseco
plus, os interdsseos e lumbricais agem juntos para promo-
ver extensdo de IFP com flexdo de MCE. Nessa posigio,
os musculos estdo ativamente contraidos ¢ em seu com-
primento mais curto. Esta posi¢do deve ser evitada em
pacientes com AR que ja apresentam pescog¢o de cisne ou
em seu estagio inicial, pois a contragio vigorosa e conti-

Figura 1 - Posicdo intrinseco plus.

Figura 3 - Posicdo estatica para
segurar as cartas.

Figura 2 - Posicdo estatica para
segurar as cartas.

nua destes musculos tende a favorecer o mecanismo desta
deformidade. Um exemplo pritico é a manutengio da
posi¢do de segurar as cartas de baralho (Figuras 2 ¢ 3).
Um dos métodos utilizados para reduzir a forga
deformante no pescog¢o de cisne é evitar a permanén-
cia prolongada na posi¢io intrinseco plus. A adaptagiao
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apresentada vai ao encontro desse objetivo, ja que através ~ uma posi¢io estitica durante muito tempo e posigoes €
da mudan¢a do método de realizagio da atividade pode ~ movimentos que propiciem o surgimento ¢ o agravamento
facilitar sua participa¢do no lazer (Figuras 4 ¢ 5). O objeto  de deformidades®*.

também segue um dos principios da abordagem terapéu-

tica de protegdo articular, que ¢ evitar permanecer em Declaramos a inexisténcia de conflitos de interesse.

Figura 4 - Vista lateral da adaptacao. Figura 5 - Adaptagdo com as cartas de baralho.
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