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RESUMO

A avaliagdo de sensibilidade possui um
papel fundamental no diagnéstico e no
tratamento de lesGes dos nervos periféricos
em pacientes com hanseniase, pois a funcdo
sensitiva diminuida na maioria das vezes
pode preceder a perda da fungdo motora. A
técnica de avaliacdo da sensibilidade
utilizando os monofilamentos de néilon, foi
desenvolvida por Semmes e Weinstein a
partir dos trabalhos de Von Frey. O tste de
sensibilidade através dos monofilamentos é
um dos testes mais confiaveis e validos para
ser utilizado no trabalho de campo,
apresentam 91% de sensitividade e 80 % de
especificidade. Conclui-se ser imprescindivel
a utilizacdo dos monofilamentos na deteccdo
do dano neural em pacientes portadores de
hanseniase. Além disso, a utilizacdo dos
monofilamentos possibilita  graduar a
sensibilidade em vérios niveis, desde normal
até a perda da sensibilidade profunda,
passando por niveis intermediarios.
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1. INTRODUCAO

Entre as manifestagdes clinicas no
estagio inicial da hanseniase, verifica-se que
0s ramusculos nervosos presentes nas
lesbes cuténeas estdo afetados, havendo
comprometimento das sensibilidades
superficiais e das fungbBes autondmicas da
regido comprometida da pele. Em estagios
avancados, verifica-se 0 comprometimento
dos troncos nervosos, produzindo alteractes

mais danosas para 0 paciente portador de
hanseniase.™"*

Os nervos mais superficiais sdo mais
acometidos em funcdo da baixa temperatura,
pois 0 Mycobacterium leprae apresenta
predilecdo por areas de menor temperatura
corpérea para se alojar e se multiplicar. Em
funcdo do maior numero de fibras envoltas
pelo perinervo e maior nimero de fasciculos
envoltos pelo epinervo, 0s nervos periféricos
de maior didmetro sofrem mais os efeitos de
um edema endoneural ou compressao
extrinsica do que um nervo periférico de
menor volume.®

A avaliacdo de sensibilidade possui um
papel fundamental no diagnéstico e
tratamento de lesGes dos nervos periféricos.
A deteccao precoce dos distarbios da fungéo
nervosa tém demonstrado ser de extrema
importancia para uma oportuna intervencdo
da equipe médica a fim de evitar uma perda
progressiva e permanente da funcionalidade
do nervo. Este aspecto torna-se relevante em
pacientes com hanseniase, onde a funcéo
sensitiva diminuida na maioria das vezes
pode preceder a perda da fungdo
motora.>*1%*

2. EVOLUCAO HISTORICA DO USO DOS
MONOFILAMENTOS DE SEMMES-
WEINSTEIN

Durante o final de 1800, Von Frey
desenvolveu o teste de sensacdo de toque.
Seu enfoque estava centralizado no estudo
da fisiologia, sendo que apenas leves limites
de toques foram avaliados. Em seus
trabalhos, utilizava fios de cabelo e pélos de
cavalo com di@dmetros e flexibilidade
diferentes, para medir diferentes limiares de
pressdo e tato. Além disso, desenvolveu um



aparato para segurar o filamento, a fim de
gue houvesse um reconhecimento mais
apurado do limite de toque.l'?”s'lg"w’18

A técnica de avaliagdo da sensibilidade
utilizando os monofilamentos de nailon, foi
desenvolvida por Semmes e Weinstein a
partir dos trabalhos de Von Frey. 348151718
Por volta de 1960 o uso dos monofilamentos
de néilon de Semmes-Weinstein foram
descritos em uma investigacdo para
diferenciar veteranos de guerra com danos
no sistema nervoso periférico daqueles com
comprometimento  do  sistema  nervoso
central. Neste periodo Semmes e Weinstein
desenvolveram  um  conjunto de 20
monofilamentos para medir limiares de forca,
relativos a variagdo progressiva de pressao
em paé:gelr%t?fﬂ com lesdo do sistema
nervoso.” T

No ano de 1967 Von Prince & Butler
publicaram um artigo estabelecendo diversos
niveis  funcionais através do  estudo
comparativo entre os monofilamentos de
Semmes-Weinstein e outros testes
(temperatura, grafestesia, dor, discriminacdo
de dois pontos, estereognosia e
propriocepcao), em pacientes com
neuropatias periféricas. A equivaléncia dos
monofilamentos ~ Semmes-Weinstein  com
outros testes descritos por Von Prince &
Butler, tém sido divulgada e utilizada com
grande frequéncia no Brasil, 2346141521

A partir dos trabalhos de Semmes-
Weinstein, Werner e Omer constataram
através de experimentos a possibilidade de
utilizar um numero reduzido de
monofilamentos para avaliar a sensibilidade
periférica, sem que_houvesse prejuizo nos
resultados obtidos.®*"*®

Naafs & Dagne em 1977, foram um dos
primeiros a introduzirem e utilizarem os
monofilamentos de nailon com finalidade
diagnoéstica e controle da perda da funcéo
sensorial.>**1®

Bell Krotoski descreveu o uso de um
conjunto de 5 monofilamentos com a
finalidade de avaliar a evolugdo de lesbes de
membros superiores, causada pela
hanseniase e outras patologias. 3:4.20

Bell & Tomancik publicaram um estudo
em 1987 avaliando o uso de 41 kits de
monofilamentos de nailon, utilizados por
multiplos examinadores com a finalidade de
avaliar sua replicabilidade. Concluiram que
caso o diametro e o comprimento dos
monofilamentos estejam corretos, as forcas

de aplicagdo dos filamentos sdo replicaveis
dentro de uma amplitude previsivel.® O
modelo dos filamentos de comprimento
constante mas de didmetros crescentes que
inclinam ou encurvam-se quando um valor
especifico é atingido promove um controle
Unico, ajudando a controlar as variaveis que
ocorrem em qualquer instrumento manual de
teste. “2*"

Segundo Bell, o nailon 612 é em primeiro
lugar usado em escovas de dente, devido a
uma de suas caracteristicas mais
importantes - absorve pouca agua. Em uma
umidade relativa de 100%, o nailon 612
absorve apenas 3%; este efeito se traduz por
uma queda temporaria da rigidez e da
caracteristica de dobramento retornavel
durante o periodo em que o material
encontra-se molhado.*

Para Bell, o néilon 612 apresenta
durabilidade indefinida por ser usado por
longos periodos sem que perca sua rigidez
ou capacidade de dobramento retornavel. E
um material confiavel, por ser estavel na
maioria dos meios, além de ser resistente ao
ataque de fungos, insetos e roedores. Suas
propriedades ndo sdo afetadas pelas
temperaturas de até 65° C. 2**

Em 1990, Moberg apud Marciano &
Garbino referiu em seus trabalhos que o
teste de sensibilidade através  dos
monofilamentos €& um dos testes mais
confidveis e vdlidos para ser utilizado no
trabalho de campo, apresentando 91% de
sensitividade e 80 % de especificidade.14

Em uma carta enderecada ao Dr.
Weinstein no ano de 1992, Koop descreveu
gque seu primeiro estudo utlizando os
monofilamentos Semmes-Weinstein foi
realizado em Carville/EUA, onde trezentos
pacientes com diabetes foram selecionados
para o estudo, porque seus médicos
acreditavam que a amputacdo de uma perna
seria a Unica perspectiva. Cada um dos
pacientes foi avaliado por um cirargido de
trés instituicdes académicas e o consenso foi
que cento e oito (108) membros inferiores
seriam perdidos no préximo ano. Mas,
avaliando a sensibilidade de seus pés com o
uso dos monofilamentos e, prescrevendo o
uso de palmilhas quando necessario, apenas
trés amputacbes foram feitas no ano
seguinte.l

Segundo Lehman e colaboradores, os
resultados inconsistentes produzidos pela
ampla variedade de métodos e instrumentos



para testes de sensibilidade, geraram muita
frustragdo e vérias dividas entre diversos
examinadores a respeito de interpretaces e
acdes necessarias a serem tomadas em
respostas aos testes.™?

Em 1994, Marciano & Garbino fizeram a
comparacdo do uso dos monofilamentos de
Semmes-Weinstein com o estudo da
conducdo nervosa em membros superiores
de pacientes com neuropatia hanseniana,;
concluiram haver eficiéncia semelhante na
deteccdo e monitoragdo do dano neural.**

3. APLICACAO DOS MONOFILAMENTOS
DE SEMMES-WEINSTEIN NA
HANSENIASE

As incapacidades fisicas e deformidades
gue afetam o hanseniano sdo em sua maior
parte, decorrentes de lesdes dos nervos
periféricos com consequentes perdas das
fungbes sensitivas, autondmicas e motoras.™
Os principais nervos acometidos na
hanseniase sdo o ulnar, mediano, radial,
fibular e tibial.*®

Os pacientes hansenianos com surto
reacional do tipo ENH apresentam os troncos
nervosos com dor intensa, tumefacédo subita
e hipersensibilidade localizada na porgéo
subcuténea do tronco nervoso, inviabilizando
em algumas situacbes o teste com o0s
monofilamentos de Semmes-Weinstein.®

A utilizacdo dos monofilamentos
possibilitam graduar a sensibilidade em
varios niveis, de normal até a perda da
sensibilidade profunda, passando por niveis
intermediarios. Dessa forma, produz
estimulos de diferentes intensidades, que
permitem quantificar e monitorar a melhora,

piora ou estabilidade da funcdo
4,13,15,21
neural.
A utilizacdo dos monofilamentos de
Semmes-Weinstein, orienta qual o]

procedimento mais adequado que 0s
profissionais da &rea de salde devem
conduzir frente aos pacientes hansenianos e
também com outros distirbios que envolvam
a sensibilidade.

Mesmo apés ter recebido alta por cura,
0s pacientes portadores de hanseniase
devem ser reavaliados pela equipe médica
semestralmente ou quando referirem alguma
gueixa que possa ocasionar limitagbes ou
perda funcional do sistema
neuromusculoesquelético.

4. CONCLUSAO

a) E imprescindivel a utilizagdo dos
monofilamentos na detec¢do do dano neural
em pacientes portadores de hanseniase;

b) A conduta utilizada durante o exame da
sensibilidade deve ser uniformizada para que
os resultados obtidos sejam fidedignos e
possam ser reproduzidos;

c) O método de avaliacdo da sensibilidade
com os monofilamentos de néilon tém-se
mostrado sensivel e reprodutivel na deteccédo
de alterag6es dos nervos periféricos;

d) A utilizagdo dos monofilamentos
possibilitam graduar a sensibilidade em
varios niveis, de normal até a perda da
sensibilidade profunda, passando por niveis
intermediarios.
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