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RESUMO

As doengas reumaticas sdo condigbes médicas que afetam o sistema musculoesquelético, causando
dor, inflamagéo e impactando a qualidade de vida. OBJETIVO: O objetivo deste trabalho de revisao
bibliografica foi analisar de forma abrangente e critica a literatura cientifica atual sobre doengas
reumaticas autoimunes, com foco no papel fundamental desempenhado pelos biomédicos na
identificacdo, diagndstico, tratamento e gestao dessas condi¢des. E, desta forma, oferecer uma visao
abrangente das doengas reumaticas autoimunes, incluindo sua patogénese, epidemiologia e impacto
na qualidade de vida dos pacientes. MATERIAIS: Este trabalho foi produzido através de uma revisdo
de literatura, e os estudos foram selecionados apds uma abrangente pesquisa nas bases de dados
eletrénicas. A pesquisa nos bancos de dados foi realizada com o tema central: “Doencgas reumaticas
autoimunes”. Além de buscas utilizando as palavras chaves: “sistema imunolégico”, “imunologia”,
“lapus”, “Miopatias inflamatoérias”, “Esclerose sistémica” “Artrite reumatoides” e a “Sindrome de sjogren.
CONCLUSAO: Lidar com doencas reumaticas autoimunes é desafiador para pacientes e profissionais
de saude. O papel fundamental dos biomédicos na detecgao, diagndstico e tratamento foi destacado,

incluindo sua contribuicdo na pesquisa.
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ABSTRACT

Rheumatic diseases are medical conditions that affect the musculoskeletal system, causing pain,
inflammation and impacting quality of life. They have a multifactorial origin and can be autoimmune,
affecting people of all ages, especially the elderly. Diagnosis and treatment are public health challenges,
with an impact on work and quality of life. The role of biomedical professionals is essential in the
identification, diagnosis, treatment and research of rheumatic diseases, covering areas such as clinical
and laboratory diagnosis, molecular biology, medical imaging, scientific research and rehabilitation. A
multidisciplinary approach, involving several health professionals, is essential to improve the quality of
life of patients with these diseases.
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INTRODUGAO
As doencas reumaticas constituem um grupo de condigdes meédicas que
afetam o sistema musculoesquelético, principalmente as articulagbes, musculos,
tenddes e ligamentos (LIMA et al., 2023). Desta forma, sao enfermidades de origem
multifatorial, que envolvem fatores genéticos, ambientais e imunolégicos. Segundos

os autores (DAVIES; DURES; NG, 2021), essas patologias podem causar dor,



inflamacao, rigidez e comprometimento funcional, impactando significativamente a
qualidade de vida dos pacientes.

Entre as enfermidades reumaticas mais reconhecidas incluem-se a artrite
reumatoide (AR), as miopatias inflamatdrias (MI), a esclerose sistémica (ES), o lupus
sistémico (LES) e a sindrome de Sjogren (SS), além da osteoartrite, espondilite
anquilosante, lupus eritematoso sistémico, fibromialgia, gota e diversas outras
(SZTAUNBOK, 2001). Essa patologia € uma doenga autoimunes, caracterizadas pelo
rompimento da tolerancia imunoldgica e produgado de autoanticorpos e uma série de
substancias responséaveis por lesbes em diversas estruturas do organismo (ABRAO
et al., 2016). Segundo Valenga et al. (VALENCA et al., 2021), podem acometer
pessoas de todas as idades, sendo mais comuns em idosos, e tém se tornado um
importante desafio para os sistemas de saude em todo o mundo.

Estudos mostram que a prevaléncia das doencgas reumaticas na faixa etaria
pediatrica varia entre 2.500 e 3 mil casos por milhdo de criancas e adolescentes. De
acordo com a projecao para 2017 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), a populagao brasileira abaixo dos 19 anos corresponde a 63 milhdes de
criangas e adolescentes, ou seja, provavelmente até 190 mil criangas e adolescentes
brasileiros tém alguma doenga reumatica, s6 entre setembro de 2019 a agosto de
2020, mais de 100 pessoas por dia foram internadas em hospitais ligados ao Sistema
Unico de Salde (SUS) com sinais e sintomas compativeis com alguma enfermidade
reumatica, conforme revela o Datasus (REUMATOLOGIA, 2020).

As doencas reumaticas representam um significativo desafio em termos de
saude publica no Brasil. Elas ocupam a segunda posigéo entre as principais razdes
para afastamento temporario do trabalho e a terceira causa de aposentadorias
precoces por invalidez, ficando atras apenas das doengas cardiacas e mentais. Essa
situac&o ocorre porque somente um pequeno grupo de doengas reumaticas, como a
tendo-sinovite causada por esfor¢co repetitivo, pode ser completamente curada,
diminuindo a medida que a pessoa interrompe a atividade que a desencadeou.

No entanto, na maioria dos casos, as doengas reumaticas podem ser
controladas, permitindo que as pessoas levem uma vida relativamente normal. Com
excec¢ao de uma minoria de pacientes que desenvolvem deformidades, uma vez que
essas doencas podem afetar a coluna e torna-la rigida, resultando em paralisias e

reducido da capacidade de trabalho. As doencas reumaticas ndo apenas podem



incapacitar para o trabalho, mas também podem drasticamente afetar a qualidade de
vida dos individuos que as tém, causando dores e dificuldades nas tarefas domésticas
e na participagdo em atividades esportivas (BVMS, 2022).

Nesse cenario, a atuacdo do biomédico tem se mostrado essencial no
diagnéstico, acompanhamento e tratamento das doengas reumaticas autoimunes. O
biomédico € um profissional da area da saude com formacao solida em ciéncias
biolégicas e habilidades para atuar em diversas especialidades (CFBM, 2020). No
contexto das doengas reumaticas, suas principais atribuicbes incluem desde
diagnéstico clinico laboratorial (SOARES REIS et al., 2023) até avaliagdo da biologia
molecular (VAAMONDE-GARCIA; LOPEZ-ARMADA, 2019), o que evidéncia a
atuacao do biomédico e o papel relevante no enfrentamento.

O objetivo deste trabalho de revisdo bibliografica foi analisar de forma
abrangente e critica a literatura cientifica atual sobre doencas reumaticas autoimunes,
com foco no papel fundamental desempenhado pelos biomédicos na identificacao,
diagnostico, tratamento e gestdo dessas condigdes. E, desta forma, oferecer uma
visdo abrangente das doengas reumaticas autoimunes, incluindo sua patogénese,
epidemiologia e impacto na qualidade de vida dos pacientes. Em adi¢ao, buscar e
destacar as contribuicbes especificas dos profissionais biomédicos no cuidado
multidisciplinar desses pacientes, enfatizando sua importancia na equipe de saude

reumatoldgica.

METODOLOGIA

Este trabalho foi produzido através de uma revisao de literatura, e os estudos
foram selecionados apds uma abrangente pesquisa nas bases de dados eletronicas
PubMed (National Library of Medicine), Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude) e Scielo (Scientific Electronic Library Online) e Google
académico.

A pesquisa nos bancos de dados foi realizada com o tema central: “Doencas
reumaticas autoimunes”. Além de buscas utilizando as palavras chaves: “sistema
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imunoldgico”, “imunologia”, “lupus”,

Miopatias inflamatorias”, “Esclerose sistémica”
“Artrite reumatoides” e a “Sindrome de sjogren. Os artigos tiveram como base
descritores criados pela Biblioteca Virtual em Saude desenvolvido

(http://decs.bvs.br/homepage.htm) a partir do MeSH - Medical Subject Headings da



U.S. National Library of Medicine (NLM), que permite a terminologia em comum em
portugués, inglés e espanhol.

Os preceitos de insergao dos artigos escolhidos para o desenvolvimento da
pesquisa foram: Artigos publicados em revistas ordenadas nos elementos citados
anteriormente, artigos publicados no dialeto inglés, portugués e espanhol, artigos
publicados no periodo de 2005 a 2023. Nao foram efetuadas restricbes quanto as
amostras (sexo, idade, formagéo). Foram rejeitados artigos que nédo eram relevantes
aos descritores do tema predeterminado e que n&o abordassem a propagacao da

imuno-hematologia.

DESENVOLVIMENTO O CONCEITO DE
TOLERANCIA IMUNOLOGICA

A tolerancia imunoldgica é necessaria para impedir que o sistema imunoldgico
reaja contra si mesmo e, assim, evitar o desenvolvimento de doencgas
autoimunes.(AUDIGER et al., 2017).

O termo imunidade deriva da palavra latina immunitas, que definia a isengao ou
dispensa das atividades civis e prote¢c&o contra a instauragdo de processos legais que
eram oferecidos ao senador romano durante o desempenho de seu cargo publico.
Extrapolada para a area médica, imunidade representava a protegcao que o sistema
imune exercia contra os processos infecciosos (LINO, 2012).

A inducdo da tolerancia pode ser realizada de maneira artificial por meio de
protocolos terapéuticos, seja para prevenir a rejeicdo em transplantes ou para
controlar doengas autoimunes. E possivel que a disfungdo ocorra durante a
recuperacao do sistema imunoldgico apds a quimioterapia. Trata-se de hipotese que
deve ser comprovada com estudos futuros (REZENDE; MAIA; HORIMOTO, 2005).

Um grande desafio na imunologia e na medicina é determinar como a falta de
resposta do sistema imune adaptativo aos autoantigenos € estabelecida e mantida e
como a qualidade e a magnitude das respostas imunes adaptativas aos antigenos nao
proprios sdo controladas para evitar danos ao hospedeiro.

A compreensdo dos mecanismos de auto tolerancia imunologica também
fornecera informacgdes sobre como respostas imunes fracas, como aquelas contra
antigenos tumorais em pacientes com cancer ou contra antigenos microbianos em
infecgdes cronicas, podem ser aumentadas ou, inversamente, como respostas imunes

fortes, como rejeicdo de enxerto pode ser contido (SAKAGUCHI et al., 2008).



DOENGAS REUMATICAS Artrite reumatoide (AR)

A artrite reumatoide € uma condicdo autoimune cuja causa ainda nao é
completamente compreendida. Ela se caracteriza por uma inflamacdo nas
articulagdes periféricas, que geralmente é simétrica, podendo levar a deformacéo e a
deterioracao das articulagdes devido a erosao do osso e da cartilagem. Esta doencga
afeta as mulheres em uma proporgao duas vezes maior do que os homens, e sua
incidéncia tende a aumentar com o avangar da idade (Revista brasileira de
reumatologia: RBR, 2017).

Miopatias inflamatérias (Ml)

Segundo os autores Silva et al. (SILVA; CAMPOS; ZANOTELI, 2022) as
miopatias inflamatdrias idiopaticas (MIl) sdo um grupo heterogéneo de miopatias
trataveis. Manifestacbes extra musculares podem surgir, abrangendo o
comprometimento de érgaos como pulmdes, pele e articulagdes.

O diagndstico do subtipo exato das miopias inflamatéria € baseado na
combinagdo de histéria clinica, tempo de progressdo da doenga, padrao de
envolvimento muscular, niveis de enzimas musculares, achados eletromiograficos,
anadlise de biopsia muscular e, em algumas condigdes, a presenca de certos
autoanticorpos(BRASILEIRA; REUMATOLOGIA, 2018).

Esclerose sistémica (ES)

Segundo Grafia et al. (2021), a esclerose sistémica é uma enfermidade
inflamatéria crénica idiopatica, que principal indicio de vinculo com a autoimunidade é
a presenca de autoanticorpos na maior parte dos pacientes.

Na analise utilizando o teste de imunofluorescéncia indireta em células HEp-2,
€ possivel observar uma reagao predominantemente direcionada ao nucléolo e ao
nucleo. Titulos de anticorpos antinucléolo superiores a 1/640 sao indicativos fortes de
Esclerose Sistémica (Revista brasileira de reumatologia: RBR, 2017).

No contexto do comprometimento pulmonar, ocorre inflamacgao e fibrose no
intersticio, nos alvéolos e no tecido peribrénquico. Além disso, a vasculopatia pode
resultar em hipertensdo pulmonar, mesmo na auséncia de uma fibrose significativa.
(GASPARETTO et al., 2005).



Lupus eritematoso sistémico (LES)

O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) € uma doenga autoimune, cronicamente
inflamatodria e sistémica, que atualmente ndo tem cura. Ela se manifesta de varias
formas tanto clinicamente quanto em resultados laboratoriais, e sua incidéncia tem
mostrado um aumento nas ultimas décadas. Dentre as caracteristicas da doenca,
destacam-se a oscilagdo entre os periodos de exacerbagdo e remissao, no
acometimento cutaneo, articular e imunoldgico, que guarda relagdo com a qualidade
da adesao ao tratamento. Essas complicagbes resultam em uma ampla gama de
sintomas, com os mais frequentes incluindo dores articulares, fadiga intensa, e lesées
na pele. Além disso, podem ocorrer sintomas relacionados a hematologia, rins,
coracao, sistema neuropsiquiatrico, pulmdes, bem como a sindrome de Sjégren, que
se manifesta com secura excessiva nos olhos e na boca, dores e inchaco nos
membros superiores e inferiores, entre outras manifestagbes. Além dos sintomas
especificos, a presenga frequente da dor tem sido relacionada aos niveis de fadiga,
ansiedade e depresséao, que associados a outros sintomas acabam por comprometer
o cotidiano e a qualidade de vida relacionada a saude (QVRS) (SOUZA et al., 2021).

Sindrome de Sjogren (SS).

A Sindrome de Sjogren € uma doenga autoimune cronica que afeta as glandulas
lacrimais e salivares, levando a olhos secos (xeroftalmia) e boca seca (xerostomia)
(BIANCHI, 2023). Ela pode ser primaria, quando ocorre isoladamente, ou secundaria,
quando esta associada a outras condi¢cdes autoimunes. Os pacientes com Sindrome
de Sjogren podem desenvolver uma variedade de anticorpos, incluindo anti-Ro (SS-A)
e anti-La (SS-B), além de apresentar sintomas sistémicos como fadiga e dor nas
articulagbes. O diagnostico e o tratamento visam aliviar os sintomas e melhorar a
qualidade de vida do paciente.

A Sindrome de Sjoégren (SS) é uma condi¢do inflamatéria crénica sistémica,
provavelmente de origem autoimune, que afeta pessoas em todo o mundo. As
glandulas lacrimais e salivares sdo os 6rgaos primariamente afetados pela infiltracao
de células linfo-plasmocitarias, resultando em disfuncées que levam aos sintomas
classicos de olhos secos (xeroftalmia) e boca seca (xerostomia). Além disso, a SS

envolve a produgdo de anticorpos direcionados contra antigenos encontrados nos



ductos glandulares, tireoide, mucosa gastrica, eritrocitos, pancreas, prostata e células
nervosas. Também é possivel encontrar autoanticorpos néo especificos, como o fator
reumatoide (FR), fator anti-nucleo (FAN), anticorpo anti-mitocondrial, anticorpo anti-
centrédmero, entre outros, no contexto da SS. Os anticorpos contra ribonucleoproteinas,
como anti-Ro (SS-A) e anti-La (SS-B), sdo comuns em pacientes com SS primaria e
menos frequentes em casos de SS secundaria. Por outro lado, FR e FAN sao mais
prevalentes na SS secundaria do que na primaria. Além disso, no sangue periférico,
também podem ser detectados autoanticorpos contra receptores muscarinicos (anti-
MUC3) e proteinas do citoesqueleto das células acinares (anti-alfafodrim) (FELBERG;
CORREA DANTAS, 2006).

O envolvimento ocular, manifesto como uma ceratoconjuntivite seca, é tratada
com estimuladores locais e sistémicos da secreg¢ao lacrimal bem como cirurgias de
suporte. O tratamento de manifestagcdes orais inclui higiene bucal intensa, prevengao
e tratamento de infecgdes bucais, uso de substitutos de saliva e estimulagao local e
sistémica da secregdo salivar. Os agentes colinérgicos, como a pilocarpina e a
cevimelina, demonstram utilidade em pacientes com alguma fungao salivar
remanescente. Além disso, o uso de gotas oculares de ciclosporina parece
proporcionar beneficios (VOULGARELIS et al., 2006).

BIOMEDICO E SUA ATUAGAO NAS DOENGCAS REUMATICAS

O biomédico desempenha um papel fundamental na area de doencas
reumaticas, contribuindo significativamente para o diagndstico, tratamento e
acompanhamento dessas condigdes de saude. A atuagao desse profissional abrange
diversas areas, como a pesquisa laboratorial, a realizacdo de exames clinicos e a
interpretacédo de resultados (SANTOS et al., 2023). Analises sanguineas para
deteccdo de marcadores inflamatérios, anticorpos e outros indicadores séao
fundamentais para o correto diagndstico e monitoramento das patologias (SOARES
REIS et al., 2023). Desta forma, o profissional biomédico desempenha papel crucial
na compreensao das doengas reumaticas (TESSER, 2019).

O conhecimento em biologia molecular permite ao biomédico investigar a base
genética das doengas reumaticas, identificando possiveis predisposicdes genéticas

em individuos afetados. Além disso, pode realizar analises moleculares para avaliar a



expressao de genes relacionados a resposta inflamatéria e imunoldgica (VAAMONDE-
GARCIA; LOPEZ-ARMADA, 2019).

O biomédico com especializagdo em imagem pode realizar exames com as
mais diferentes técnicas, como tomografia computadorizada (TC), ressonancia
magnética (RM), medicina nuclear (MN), radioterapia (RT), ultrassonografia (USG) e
radiologia médica. Afetadas pelas doencgas reumaticas. Esses exames sao valiosos
na identificacdo de lesdes articulares e no monitoramento da progressdo das
patologias (CRBM3, 2022).

A atuacao do biomédico também se estende a pesquisa cientifica, contribuindo
para o desenvolvimento de novos métodos diagndsticos, terapias e tratamentos
relacionados as doencgas reumaticas. A formacao e a atuacdo desses profissionais
abrem possibilidades para avancar o conhecimento sobre essas enfermidades e

buscar solugdes inovadoras para o cuidado dos pacientes (BARROS DA SILVA, 2022).

CONSIDERAGOES FINAIS

Lidar com doencgas reumaticas autoimunes €& desafiador para pacientes e
profissionais de saude. O papel fundamental dos biomédicos na detecgao, diagndstico
e tratamento foi destacado, incluindo sua contribuigdo na pesquisa. A abordagem
multidisciplinar é crucial, envolvendo médicos reumatologistas, fisioterapeutas,
psicologos e outros para apoiar pacientes que enfrentam desafios fisicos e emocionais.
A atualizacdo continua € vital devido a evolugcido constante das terapias. Em resumo,
as doengas reumaticas autoimunes exigem uma equipe diversificada e os biomédicos

desempenham um papel essencial nessa abordagem integrada.
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