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INTRODUCAO

Os tumores soélidos se caracterizam por serem uma massa anormal de tecido que podem ser benignos ou malignos. As
metastases 0sseas (MO) sao decorrentes do cancer e podem afetar o sistema esquelético gerando complicacoes graves,
dentre elas a sindrome de compressao medular (SCM). A SCM é uma emergéncia oncoldgica, pois pode ocasionar perda
irreversivel dafuncao motora e sensitiva, a partir de uma compressao do saco dural que envolve a medula espinhal.

OBIJETIVO

Descrever o perfil sociodemografico e clinico da populacao, analisar a sobrevida dos pacientes com diagnostico de tumores

solidos e SCM apos MO.

METODOS

Trata-se de um estudo de coorte de pacientes com tumores solidos e SCM entre 2008 e 2018 no Instituto Nacional de
Cancer (INCA). Dados clinicos e sociodemograficos foram extraidos dos prontuarios fisicos e eletronicos. Foi utilizado
meédia para variaveis continuas e distribuicao de frequéncia para variaveis categoricas. Aanalise de sobrevida dos pacientes
foi realizada pelo método Kaplan-Meier e o p-valor pelo teste de log rank. A pesquisa foi aprovada pelo CEP-INCA sob o

numero 2.714.857.

RESULTADOS DISCUSSAO

64 pacientes foram selecionados no periodo do estudo. A
meédia de idade foi de 59 anos (DP+9,37) e a maioria dos
pacientes eram homens (56,5). No momento do
diagnostico, 31 pacientes (48,4%) nao deambulavam e 35
(54,7%) apresentavam alteracao sensitiva. O numero médio
de sessoes de fisioterapia na internacao foi de 4 (DP+5.51).
O tempo de sobrevida mediano dos pacientes que
realizaram fisioterapia ambulatorial foi de 6,1 meses
enquanto os que naorealizaram foide 2,2 meses (p=0,007).

CONCLUSAO

No momento do diagnostico, quase a metade dos pacientes
com SCM nao deambulavam e mais da metade
apresentavam alteracao sensitiva. A fisioterapia

demonstrou importancia para esta populacao. O
prognostico dessa complicacao permanece reservado.
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