TRATAMENTO

B O tratamento é indicado por um
profissional de acordo com o caso de
cada pacienfe, que pode envolver o uso
prolongado de antibidticos intravenosos ou
orais. Em casos mais graves, a cirurgia
pode ser indicada, caso a infecg@io ndo
melhore apenas com o tratamento
medicamentoso, para remover toda drea
comprometida ou contaminada. Em
alguns casos, as bactérias desenvolvem
resisténcia aos antibidticos, e o osso pode
sofrer danos tGo graves que néo consegue
se regenerar adequadamente.

B De acordo com a fisioterapeuta Kelly
Leticia Boscato, a oxigenoterapia
hiperbarica pode ser utilizada para
potencializar e acelerar a recuperacgdo
durante o tralamento, juntamente com
o acompanhamento fisioterapéutico, que
¢ fundamental para manter a funcéo do
membro afetado e evitar complicagées.

B Sem o tratamento adequado, hé o risco
de novas frafuras e a infeccdo se espalhar
para outras dreas do corpo. O risco de
recorréncia existe, mas com um fratamento
precoce e apropriado, as chances de cura
sGo maiores.

PREVENCAO

B £ possivel reduzir as chances de
desenvolver a doenca com algumas
medidas preventivas, principalmente
relacionadas & higiene pessoal, tratamento
rapido de lesées e infeccdes, e ao controle
de doencas crénicas que prejudicam o
sistema imunolégico. "Prevenir e controlar
doencas como diabetes e insuficiéncias
vasculares periféricas, junto com
acompanhamento especializado e adogdo
de medidas de mudanca de habitos de
vida, reduz as chances de complicacées,
como o surgimento de dlceras e lesdes
cutéineas, que aumentam o risco de
osteomielite. Além do cuidado com
higiene de unhas e pés, evitando
rachaduras e micoses que abrem portas
para a enfrada de infeccées de pele que
podem progredir posteriormente para
osteomielite”, sugere a infectologista
Luciana Medeiros.

Palavra do
especialista

Em alguns casos, é necessario
realizar cirurgia? Quando
e por qué?

Sim. A cirurgia pode ser necessdria
quando hdé formagéo de abscessos,
necrose 6ssea ou falha no tratamento
clinico com antibiéticos. O procedi-
mento pode incluir a remocéo do
tecido 6sseo infectado, a drenagem de
pus ou, em alguns casos, a substitui-
cao de segmentos ésseos para restau-
rar a fungdo.

A fisioterapia deve ser
iniciada imediatamente apos
o diagnostico ou existe um
tempo de espera apos o
tratamento médico, como
antibiéticos ou cirurgia?
Dependendo da gravidade do
quadro e da abordagem multidiscipli-
nar, a fisioterapia deve ser iniciada
precocemente para manter a mobhili-
dade e a funcionalidade global do pa-
ciente. Nos casos cirlrgicos, o fisiote-
rapeuta atua conforme a fase de recu-
peracdo, priorizando a reducdo da
dor, a prevengéo de contraturas, o
ganho de mobilidade e a reabilitagdo
funcional.

Em casos de osteomielite
cronica ou recorrente, como a
abordagem fisioterapéutica
muda?

Na osteomielite crénica ou recor-
rente, a fisioterapia é direcionada para
melhorar a fungéo dos membros afe-
tados e aliviar a dor persistente. Para
isso, sdo utilizadas técnicas e equipa-
mentos que reduzem a inflomacéo,
controlam a dor e promovem a mobili-
dade articular, a funcionalidade e o
fortalecimento muscular, ajudando a
prevenir deformidades e a melhorar a
qualidade de vida do paciente.
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