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Caracteristicas Anatomicas Associadas a Compressao do Plexo Braquial na
Sindrome Neurogénica do Desfiladeiro Toracico: Uma Revisao de Literatura
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Introducao: A Sindrome do Desfiladeiro Toréacico (SDT) refere-se a um grupo de
disturbios compressivos que acometem, sobretudo, o plexo braquial e os vasos
subclavios. A SDT neurogénica (SDTn) é a forma mais comum, a qual envolve compressao
cronica do plexo braquial que esta frequentemente associada a caracteristicas
anatomicas predisponentes e/ou desencadeada por sequelas anormais de trauma
cervical. O plexo braquial é constituido pelas raizes nervosas espinais de C5 a T1, que se
intercomunicam a medida que passam pelo desfiladeiro toracico até o membro superior.
Nesta revisao de literatura abordaremos as principais caracteristicas anatomicas
associadas a plexopatia braquial compressiva da SDTn. Objetivo: Realizar uma revisao
bibliografica narrativa sobre a Sindrome do Desfiladeiro Toracico com compressao do
plexo braquial, visando agrupar os trabalhos analisados mais recentes com enfoque nas
variagOes anatomicas e sua relagdo a patologia. Metodologia: A pesquisa consistiu em
um trabalho de revisao do tipo narrativa, relacionando a caracteristicas anatomicas
associadas a compressao do plexo braquial na Sindrome Neurogénica do Desfiladeiro
Toracico. Foi realizada pesquisa nas plataformas Scielo, Medline, Lilacs, Pubmed e
Biblioteca Virtual de Saude. Foram icluidos na pesquisa a literatura disponivel nos
ultimos cinco anos, em inglés e portugués, e excluidos artigos incompletos, indisponiveis
e que nao atendiam ao objetivo do estudo. Utilizou-se os seguintes descritores: thoracic
outlet syndrome, brachial plexus, anatomy. Resultados: Os estudos mostram que
pessoas com quadro de plexopatia braquial compressiva apresentam variagdes
anatomicas que os tornam mais propensos a um estreitamento no triangulo escaleno,
onde se encontram as raizes nervosas do plexo. As principais anomalias anatomicas
encontradas nos trabalhos analisados foram: processo transverso C7 alongado, auséncia
da primeira costela cervical, escoliose malformativa, bandas tendinosas esticadas entre o
esbogo da costela acessoria e a primeira costela, musculos supranumerarios e musculos
com formas irregulares ou componentes fibréticos. Os estudos destacaram a importancia
de compreender as anomalias anatomicas para um manejo cirdrgico seguro e eficicaz.
Conclusao: Diante da analise, conclui-se que a presenca de variagdes anatomicas na
regido do tridangulo escaleno é um fator intrinseco a compressdo do plexo braquial na
SDTn.
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