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INTRODUGAD
A mononeuropatia intercostal (MNI), isoladamente, ¢

relatada na literatura médica como entidade pouco freqiiente.
Assim como as outras condi¢oes neuropdticas, ela pode levar
o individuo a incapacitagdo para suas atividades cotidianas.
Neste trabalho analisamos os aspectos terapéuticos da MNI de
casos oriundos de um Servigo de Terapia Antélgica e Cuidados
Paliativos (STACP), diagnosticados ao longo de 13 anos de
existéncia do Laboratério de Eletroneuromiografia do Hospital
das Clinicas da Faculdade de Medicina de Botucatu.

METODOS
Realizamos revisio de prontudrios de todos os pacientes

com histéria de dor em regido intercostal, atendidos no periodo
de janeiro de 1991 a junho de 2004, encaminhados para con-
firmagdo eletroneuromiogrifica (ENMG) de MNI. Os exames
foram feitos em aparelho Nihon-Kohden Neuropack. Incluimos
todos os pacientes com histéria de dor intercostal que foram
encaminhados ao laboratério. Excluimos os pacientes com
dados insuficientes.

RESULTADOS

Entre os 5.560 exames de ENMG, foram encontrados

17 pacientes com MNI (0,3% dos casos), mas trés pacientes
foram excluidos do estudo, sendo, portanto, nossa popu-
lagao estudada constituida de 14 pacientes. As principais
causas de MNI foram: provdveis intervengdes cirtrgicas to-

rdcicas em 42,8% (seis pacientes), neuropatia pés-herpética

em 28,6% (quatro pacientes), neurite intercostal em 4,3%
(dois pacientes), neoplasia pulmonar em 7,1% (um paciente) e
radiculopatia em 7,1% (um paciente).

DISCUSSAO
Neste estudo, os antidepressivos triciclicos e os anticonvul-
sivantes corresponderam aos principais firmacos empregados na

terapéutica da MNI, de modo similar as descri¢des da maioria
dos autores.

CONCLUSADO

O tratamento da dor neuropdtica intercostal ¢ dificil e

insatisfatério. Inicialmente a abordagem se faz com antiinfla-

matdrios nao-hormonais, antidepressivos triciclicos, anticon-
vulsivantes e opidides.
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