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RESUMO:

INTRODUGCAO: A mais relevante deformidade que acomete o aparelho
locomotor € o Pé Torto Congénito (PTC). Tal malformagé&o incapacita o simples
ato de andar, pode ser uni ou bilateral (50%) e de acordo com a classificagao,
estabelece-se o tratamento. O método Ponseti difundiu-se como melhor forma
de tratamento para o PTC, pois além de simples, o inicio da terapéutica pode
ser estabelecido precocemente, a partir do 10° dia de vida, utilizando apenas
materiais para confecgdo do aparelho gessado e a finalizagdo com o uso da
ortese de Dennis-Brown. Os dados epidemioldgicos disponiveis revelam que
um a cada 100.000 nascidos vivos no mundo possui PTC. Aqui no Brasil, os
dados ainda sao escassos. OBJETIVO: Caracterizar o perfil epidemioldgico
dos pacientes em tratamento de Pé Torto Congénito pelo Método de Ponseti no
Nucleo de Assisténcia ao Pé Torto Congénito no Hospital Veredas na cidade
de Maceid, bem como demonstrar a importancia do método Ponseti como
forma de tratamento. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo transversal
prospectivo, que tem como base dados secundarios provenientes de
prontuarios analisados semanalmente disponiveis pelo Nucleo de Assisténcia
ao Pé Torto Congénito, localizado no Hospital Veredas, em Macei6/AL. O
projeto foi aprovado pelo comité de ética do Centro Universitario Tiradentes —
Unit/AL. RESULTADOS E DISCUSSAO: O registro e a avaliagdo dos dados
estabeleceram-se através da aplicagdo de um questionario respondido com
informagdes de prontuarios, contendo os seguintes itens: nome, naturalidade,
procedéncia, data de nascimento, data da primeira consulta, pé acometido,
classificagado do PTC, patologia associada, antecedentes familiares, graduacéo
da escala de Pirani, quantidade de trocas do aparelho gessado, adesdo ao
tratamento, cuidados domiciliares, necessidade de tenotomia, cuidados pds-
cirurgicos e uso da ortese de Dennis-Brown. A importancia do manejo do PTC
através do método Ponseti € notéria por garantir a resolugdo da deformidade
simplificadamente, almejando também, como intervengao social, a redugéo da
quantidade de aposentados por invalidez secundaria a uma patologia tratavel.
A funcionalidade € alcangada e o objetivo final € um pé plantigrado, flexivel e
indolor, melhorando n&o sé as deformidades fisicas, mas também o
desenvolvimento biopsicossocial. CONCLUSAO: Os resultados no Municipio
de Macei6 ja sao reais e as informagdes contidas no questionario afirmam isso,



além de destacar a eficacia do método. O registro das informagdes que
ocupardo os espacos do questionario sera realizado através de graficos e
tabelas, a fim de contribuir com a sociedade cientifica, bem como oportunizar
que mais criangas sejam beneficiadas com o tratamento pelo método Ponseti o
mais precocemente possivel.
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ABSTRACT:

INTRODUCTION: The most relevant deformity affecting the locomotor system
is the Congenital Clubfoot (CCF). Such malformation disables the simple act of
walking, can be unilateral or bilateral (50%) and according to the classification,
treatment is established. The Ponseti method has become the best form of
treatment for CCF, because besides being simple, the beginning of therapy can
be established early, from the 10th day of life, using only materials for the
preparation of the plaster and the end with the use of the Dennis-Brown
orthosis. Available epidemiological data show that one in 100,000 live births
worldwide has CCF. Here in Brazil, data is still scarce. OBJECTIVES: To
characterize the epidemiological profile of patients undergoing treatment of
Congenital Clubfoot by the Ponseti Method at the Congenital Clubfoot Care
Center at Veredas Hospital in the city of Maceio, as well as to demonstrate the
importance of the Ponseti method as a treatment method. METHODOLOGY:
This is a prospective cross-sectional study based on secondary data from
weekly analyzed medical records available from the Nucleo de Assisténcia ao
Pé Torto Congénito, located at Veredas Hospital, in Macei6 / AL. The project
was approved by the ethics committee of the Tiradentes University Center - Unit
/ AL. RESULTS AND DISCUSSION: The registration and evaluation of the data
were established through the application of a questionnaire answered with
medical records, containing the following items: name, place of birth, origin,
date of birth, date of first consultation, foot affected, classification of CCF,
associated pathology, family history, Pirani scale graduation, number of
changes in the cast, treatment adherence, home care, need for tenotomy,
postoperative care and use of Dennis-Brown orthosis. The importance of CCF
management through the Ponseti method is notorious for ensuring that the
deformity is resolved simply, also aiming, as a social intervention, to reduce the
number of disability retirees secondary to a treatable pathology. Functionality is
achieved and the ultimate goal is a plantigrade, flexible and painless foot,
improving not only physical deformities but also biopsychosocial development.
CONCLUSION: The results in the city of Maceid are already real and the
information contained in the questionnaire affirms this, besides highlighting the
effectiveness of the method. The information that will occupy the spaces of the
questionnaire will be recorded through graphs and tables, in order to contribute
to the scientific society, as well as to enable more children to benefit from the
Ponseti treatment as early as possible.
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