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b. QUADRO CLINICO

Apresentacdo subita de dor de forte intensidade incapacitante apds
pequeno trauma ou esforco.

Piora da dor com a movimentacao, tosse e manobra de Valsalva.
A irradiacdo da dor no trajeto do ciatico é comum.

Geralmente afeta apenas um lado e é caracterizada por parestesias,
perda de sensibilidade e fraqueza muscular.

A dor radicular causada por compressao da raiz de L5 é queda do pé,
perda da dorsiflexdo do primeiro metatarso e dor no primeiro metatarso.

A diferenca entre a dor cidtica e a lombalgia comum é a associagao de
achados neurolégicos na dor ciatica, dor abaixo do joelho e teste positivo
da elevagao da perna.

Radiografias de coluna ndo estdo indicadas exceto se houver alguma
historia de trauma com suspeita de fratura, neoplasia ou infeccéo.

c. CONDUTA

Iniciar tratamento com antiinflamatérios se ndo houver contra-
indicacao.

Considerar o uso de inibidores da COX-2 em pacientes com intolerancia
gastrica.

Limitar atividades fisicas, de acordo com a tolerdncia do individuo as
mesmas.

Utilizar relaxantes musculares caso exista espasmo da musculatura lombar.

40. DOR ESCROTAL

a. CONSIDERACOES ESPECIAIS DE AVALIACAO
Trauma é uma causa frequente.

Pode ser causado por processos infecciosos como orquite e epididimite.
Quando associado a dor no flanco e hematuria indica litiase urinaria.

Processos de tratamento cirtrgico como hérnia encarcerada podem
causar dor escrotal.
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A torcao testicular tende a ocorrer em homens jovens, mas pode ocorrer
em qualquer idade.

b. QUADRO CLINICO

Diagnéstico diferencial da sindrome de dor escrotal
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Tabela de analgésicos e antiinflamatérios

MEDICAMENTO

DOSE PARA ADULTOS

INDICAGOES

CONTRA-
INDICAGOES

COMENTARIOS

Analgésicol/ antipirético sem agao anti-inflamatoéria

Paracetamol

500-750 mg VO 6/6h

Dor leve a moderada e febre

Hepatopatia

Né&o afeta a mucosa gastrica

Dipirona

500 a 1g VO ou IV de 4/4h

Dor leve a moderada
Febre

Associagdo com outros
analgésicos na dor aguda

Alergia a
substancia

Pode provocar, em pacientes
sensiveis, reagdes de
hipersensibilidade, com
manifestagdes cutaneas
do tipo alérgica.

A anafilaxia pode ocorrer.
Hipotenséo apds

injegéo rapida.

Areagéo de maior
importancia, embora
rara, é a ocorréncia

de granulocitopenia

ou agranulocitose

Antiinflamatoério ndo hormonal (AINH)

10 2 30 mg IV ou 60 mg IM

Inicio de agdo em 5
min apo6s dose IV

Dor moderada de pos
operatério, cdlica renal,
dor lombar e cdlica biliar.

%ggg{:;%, N&o deve ser utilizado Necessidade de efeito

por mais de 5 dias antiinflamatério

Utilizar doses mais Associagdo com outros

baixas para idosos analgésicos na dor aguda
Aspirina Artralgia; condigdes
*Associag&o com i inflamatdrias e/ou dolorosas,
sindrome de 500 mg VO até 4/4h pds-traumaticas e pos-
Reye em criangas operatdrias em ortopedia
(ndo usar) e odontologia; crises

agudas de gota; sindromes
Diclofenaco ‘:’g;zghmg \ég r?]/srll,\?/’ di dolorosas da coluna
ou 9 a vt'a'rtebrall; célicags renf’:zl e

Ibuprofeno 400 a 800 mg 6/6h biliar, faringoamigdalites,

Indometacina

25 a 50 mg 12/12h ou 8/8h

Piroxican

20 mg/ dia

otites, anexite,
dismenorréia primaria e
processos infecciosos
acompanhados de dor.

Doenga péptica
ICC
descompensada
Nefropatia

Alergia

Evitar na gestacéo
ou amamentagao

Dispepsia

Sangramento gastrointestinal
Inibem a agregacéo
plaquetaria por até 1
semana podendo causar
sangramentos.
Nefrotoxicidade (nefrite

e necrose papilar)
Retengédo de agua e sddio.
Outros:

Cefaléia. Tinido, rashes,
anorexia, disturbios
visuais, confuséo

Os riscos s&o mais

altos nos idosos

Inibidores da Ciclooxigenase 2 (COX-2)

Celecoxib

10 a2 200 mg VO de 12/12h

Dor moderada: colica renal,
dor lombar e cdlica biliar.
Necessidade de efeito
antiinflamatério

Associagdo com outros
analgésicos na dor aguda

Néo utilizar em
coronariopatas
Podem agravar
alCC

Celecoxib causa
reaces de
hipersensibilidade
em pessoas

com alergia a
sulfonamidas.
Evitar na gestacéo
ou amamentacao

Causam menos efeitos na
mucosa gastrointestinal
Nao inibem a agregagao
plaquetaria
Nefrotoxicidade

Retengéo de agua e sddio

Associagado Paracetamol / codeina

Paracetamol
Codeina
Comprimidos
7,5 mg contém:
paracetamol 500
mg, fosfato de
codeina 7,5 mg;
Comprimidos

30 mg contém:
paracetamol 500
mg, fosfato de
codeina 30 mg

. a
Deve ser ajustada de acordo

com a intensidade da dor e
a resposta do paciente: 1

cp a cada 4 hs. Nas dores
de grau mais intenso (como
por exemplo, as decorrentes
de determinados
pds-operatorios,
traumatismos graves,
neoplasias) recomenda-
se2cpacada4hs

Associagdo com codeina
7,5 mg: Dores de
intensidade leve, como

s que acompanham os
estados gripais e pequenos
ferimentos ou contusoes.
Associagdo com codeina
30 mg: alivio de dores de
grau moderado a intenso,
como nas decorrentes de
traumatismos (entorses,
luxagdes, contusdes,
distensdes, fraturas),
pos-operatdrio, pos-
extracao dentaria,
neuralgia, lombalgia,
dores de origem articular
e condigdes similares

Hipersensibilidade
ao paracetamol

ou a codeina .
Néo é
recomendado
durante a gravidez
e lactagdo ou em
criangas abaixo de
3 anos de idade.
Deve ser
administrado

com cautela em
pacientes idosos,
debilitados ou
portadores de
insuficiéncia
hepéatica ou renal

A codeina pode induzir
dependéncia.

Nos casos de lesao
intracraniana, os efeitos
de depressao respiratoria
dos narcéticos podem

ser intensificados.

Os analgésicos do tipo
narcético podem mascarar
o quadro clinico, o
diagnostico ou a evolugéo
clinica de pacientes com
quadros graves.
Interagbes Medicamentosas:
emprego concomitante
com outros depressores
do sistema nervoso central
podera provocar um efeito
depressivo potencializado
ou aditivo. Anticolinérgicos
e codeina, quando usados
concomitantemente podem
produzir ileo paralitico.

As reagdes adversas mais
frequentes: s&o tontura,
sedacdo, ndusea e vomito.




