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CAUSAS DA DISCINESIA ESCAPULAR: UMA REVISAO DE LITERATURA

CAUSES OF SCAPULAR DYSKINESIS: A LITERATURE REVIEW
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RESUMO

INTRODUGCAO: o bom funcionamento da escépula garante a movimentacéo
adequada do ombro e dos membros superiores, como componente chave para
atividades como trabalho, esporte e atividades diarias, a discinesia escapular € uma
alteracdo da posicdo escapular em repouso ou em movimento dinamico,
comprometendo a cinematica do membro superior e em alguns casos esta
associada a maioria das lesées de ombro, sendo assim, o objetivo deste estudo foi
elucidar as causas da discinesia escapular. METODOLOGIA: trata-se de uma
revisdo de literatura especifica, com levantamento bibliografico cientifico e
abordagem qualitativa, utilizando artigos publicados em bases eletrébnicas como U.
S. National Library of Medicine National Institutes Health (Pubmed), Scientific
Eletronic Library Online (SciELO) e Google Académico em consonancia com 0s
Descritores Controlados em Ciéncia da Saude (DeCS): Discinesia Escapular,
Miopatias Congénitas, Instabilidade Glenoumeral e Musculatura Periescapular.
RESULTADOS: Os estudos mostraram que a DE pode ser causada por miopatias
congénitas, distrofias musculares ou instabilidade glenoumeral, resultando em
desequilibrio muscular e mudangas no sincronismo das articulagdes glenoumeral e
escapulotoracica, os portadores da DE podem evoluir com dores, perda de funcao,
reducdo de mobilidade e risco aumentado de traumas e deslocamentos articulares.
CONCLUSAO: Assim, a DE é uma condi¢do que acontece por varias causas e
essas devem ser investigadas para que a abordagem do paciente ocorra 0 mais
breve possivel, pois o paciente pode desenvolver dor crénica e limitacdo funcional
gerando estresse, ansiedade e quadros depressivos, especialmente se a condigéo
interfere no trabalho ou em atividades de lazer e esportes.

Palavras-chave: Ombro; Articulacdo glenoumeral; Miopatias Congénitas; Distrofias
musculares.
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ABSTRACT

INTRODUCTION: The proper functioning of the scapula ensures adequate
movement of the shoulder and upper limbs. As a key component in activities such as
work, sports, and daily tasks, scapular dyskinesis is an alteration in the scapular
position either at rest or during dynamic movement, compromising the kinematics of
the upper limb. In some cases, it is associated with most shoulder injuries. Thus, the
objective of this study was to elucidate the causes of scapular dyskinesis.
METHODOLOGY: This is a specific literature review with a qualitative approach,
based on a scientific bibliographic search using articles published in electronic
databases such as the U.S. National Library of Medicine National Institutes of Health
(PubMed), Scientific Electronic Library Online (SciELO), and Google Scholar. The
search followed the Health Sciences Descriptors (DeCS): Scapular Dyskinesis,
Congenital Myopathies, Glenohumeral Instability, and Periscapular Musculature.
RESULTS: The studies showed that scapular dyskinesis may be caused by
congenital myopathies, muscular dystrophies, or glenohumeral instability, resulting in
muscle imbalance and altered synchronization of the glenohumeral and
scapulothoracic joints. Patients with scapular dyskinesis may experience pain, loss of
function, reduced mobility, and an increased risk of joint trauma and dislocations.
CONCLUSION: Scapular dyskinesis is a condition that results from multiple causes,
which must be investigated to allow for early clinical intervention. Delay in diagnosis
may lead to chronic pain and functional limitations, generating stress, anxiety, and
depressive symptoms—especially when the condition interferes with work, leisure, or
sports activities.

Keywords: Shoulder; Glenohumeral joint; Congenital myopathies; Muscular
dystrophies.
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1. INTRODUGAO

A discinesia escapular (DE) é uma condi¢ao caracterizada pela alteragao no
movimento da escapula, que é um osso triangular localizado na parte superior das
costas. Essa alteracdo no movimento pode resultar em uma série de sintomas,
incluindo dor no ombro, fraqueza muscular e dificuldade em realizar determinados
movimentos do brago, podendo estar associada a diversas causas como, disturbios
musculares congénitos, alteragdes na musculatura periescapular e instabilidades
glenoumerais (Kibler et al., 2023).

A fungdo ideal do membro superior € alcangada quando o ritmo
escapuloumeral é eficiente, que € a sincronia no movimento do ombro e do bracgo, ou
seja, quando ha alteragdes neste ritmo afeta a fungdo do brago e aumenta o risco de
lesbes (Kibler et al., 2023).

Além disso, analises das causas ambientais indicam que atividades esportivas
especificas, como voleibol, tiro de lago e surfe, podem predispor individuos a DE
devido a desequilibrios musculares e mudangas no sincronismo das articulagoes,
afetando a estabilidade da escapula durante movimentos do membro superior
(Gomes et. al., 2021).

A presenga de instabilidades glenoumerais, tanto congénitas quanto
traumaticas, também desencadeia padrdes anormais de movimento da escapula,
contribuindo para a DE. Em casos de instabilidade glenoumeral anterior traumatica,
observa-se uma diminuigdo na atividade elétrica dos musculos escapulotoracicos,
afetando a rotagao e estabilidade da escapula durante movimentos como abdugéao e
elevagao do brago (Guerrero et al., 2009; Netto, 2014).

Assim, o objetivo deste estudo realizar uma revisao bibliografica sobre a DE,
descrevendo a patologia, entendendo sua fisiopatologia, descrevendo as causas do
desenvolvimento da DE e avaliando o impacto significativo que tem na qualidade de

vida dos individuos afetados.

2. METODOLOGIA

Para alcancar os objetivos do presente estudo, foi realizada uma pesquisa
exploratoria em torno de pesquisas bibliograficas relacionadas ao tema utilizando
como base de dados artigos publicados em bases eletrbnicas e disponiveis na

integra. As plataformas indexadas digitais utilizadas foram U. S. National Library of
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Medicine National Institutes Health (Pubmed), Scientific Eletronic Library Online
(SciELO) e Google Académico em consonéncia com os Descritores Controlados em
Ciéncia da Saude (DeCS): Discinesia Escapular, Miopatias Congénitas, Instabilidade
Glenoumeral, Musculatura Periescapular.

A busca foi realizada em duas etapas distintas: inicialmente, uma busca
descritiva foi conduzida para compreender os aspectos gerais da discinesia
escapular e sua relagdo com os musculos envolvidos; em seguida, uma segunda
etapa direcionou-se especificamente para identificar as causas musculares dessa
condigao.

Como critérios de inclusdo para a revisdo bibliografica, foram utilizados os
trabalhos cientificos nos idiomas Portugués e Inglés publicados entre os anos de
2004 a 2024 e teve como critérios de exclusao os trabalhos publicados antes da data
referendada, em outros idiomas e trabalhos que nao condiziam com o assunto
proposto. Os dados foram analisados qualitativamente, destacando as principais

descobertas e tendéncias identificadas na literatura revisada.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1. DISCINESIA ESCAPULAR (DE)

A DE refere-se a alteragdo na posicdo ou movimento normal da escapula
durante os movimentos dos bragos (MIACHIRO et al., 2014), esta condigao pode ser
causada por diversos fatores, como aspectos fisioldgicos, biomecanicos, lesdes
nervosas, anatomia oOssea, trauma ou fraqueza muscular nos musculos
estabilizadores da escapula, incluindo o manguito rotador, trapézio inferior e serratil
anterior. A escapula desempenha um papel crucial na coordenagdo do movimento
do brago e, quando ocorre a DE, essa coordenacédo é comprometida, levando a um
desconforto, dor e limitagao funcional (MIACHIRO et al., 2014; CARLOS et al., 2020;
ARAUJO, BARROS E DE OLIVEIRA, 2023).

A classificagao da DE inclui trés tipos principais: Tipo 1 (borda infero-medial),
caracterizado por aperto anterior devido a rigidez dos musculos peitorais e fraqueza
dos musculos trapézio inferior e serratil anterior; Tipo 2 (borda medial), apresentando
um padrao de alado em repouso intensificado durante o movimento de "armar"; e

Tipo 3 (borda supero-medial), destacando-se na borda superior e medial,
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frequentemente associado ao impacto e lesdo dos musculos do manguito rotador
(DHAMI E SHARMA, 2022).

Neste estudo algumas causas da DE s&o particularmente relevantes, com
foco em causas musculares, como as miopatias congénitas. Tais miopatias
representam um grupo diverso de doencgas clinicas e genéticas que afetam
primariamente as fibras musculares, incluindo os componentes essenciais para o
funcionamento muscular, como o aparelho contratil (QUINTANA-VEGA et al., 2022).
Embora raras, as miopatias congénitas afetam cerca de 1 em cada 26.000 pessoas
e podem apresentar sintomas desde a infancia até a idade adulta, com um curso
clinico que pode ser estavel ou progressivo, sem afetar o sistema nervoso central.
Os sintomas iniciais incluem hipotonia, fraqueza muscular, hipotrofia e possiveis
atrasos no desenvolvimento motor, refletindo a complexidade das mutagdes
genéticas envolvidas e resultando em diversos fenétipos clinicos mesmo dentro de

uma mesma familia ou ao longo do tempo na mesma pessoa (CLAEYS, 2020).

As alteragdes miopaticas podem ser agrupadas em cinco subgrupos com
base na principal anormalidade encontrada na biopsia muscular. Os subgrupos
incluem miopatias centrais, caracterizadas por (mini)nucleos nas fibras musculares;
miopatias nemalinicas, que apresentam corpos nemalinicos no sarcoplasma e/ou
nucleos das fibras musculares; miopatias centro nucleares, onde os nucleos estao
no centro das fibras musculares; miopatias congénitas por desproporcao do tipo de
fibra, com atrofia seletiva das fibras do tipo 1; e miopatias de armazenamento de
miosina, anteriormente conhecidas como miopatia de corpos hialinos, caracterizadas
pela presencga de corpos hialinos nas fibras musculares, com mutacbées em MYH7
como causa subjacente (QUINTANA-VEGA et al., 2022).

Entre as varias razbes para o surgimento da DE, a mudanga no controle
neuromuscular dos musculos ao redor da escapula, como o serratil anterior, trapézio
e romboides, € identificada como a causa mais prevalente. Esses musculos
desempenham um papel fundamental ndo apenas na movimentagao correta da
escapula, mas também na manutencao da fungdo adequada do ombro. Isso pode
gerar implicagdes clinicas, como diminuigdo do espago subacromial, aumento dos
sintomas da sindrome do impacto, aumento do risco de impacto das estruturas

glenoumerais internas, desequilibrio muscular, alteracdo na forca, ativacdo e
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sobrecarga muscular da cintura escapular, bem como altera¢gdes no ritmo escapulo-
umeral, que podem levar a uma redug¢do da amplitude de movimento e instabilidade
articular, contribuindo para a cinematica alterada (MARIN, 2024; SPINOSO, MARIN
E NAVEGA, 2022).

A instabilidade glenoumeral é uma condigdao na qual a relagao normal entre a
cabeca do umero e a cavidade glenoidal da escapula ndo é mantida
adequadamente, causando prejuizo funcional nos movimentos escapulares do
portador, podendo acarretar um quadro de DE. Segundo Guerrero et al., 2009, o
deslocamento recorrente do ombro pode ocorrer de forma hereditaria e, além disso,
diferencas na composigdo das fibras colagenas nos tecidos do ombro foram
observadas em pessoas com essa instabilidade. Foi evidenciado também
encontraram associagbes entre variagdes genéticas, como aquelas no gene
COL1A1, e um menor risco de desenvolver instabilidade do ombro, sugerindo uma
influéncia genética importante nessa condicdo. Por fim, foram investigadas
mudangas na expressao de genes relacionados a composi¢ao do tecido conjuntivo
na capsula glenoumeral, sugerindo que essas alteragdes genéticas podem contribuir
para a instabilidade do ombro (COHEN et al., 2020).

3.2. Causas da discinesia escapular

As causas do aparecimento da DE por questdes musculares sdo diversas,
porém em todas elas ha prejuizo para o portador. Abaixo, foram analisadas tanto
etiologias oriundas por trauma ou desgaste, quanto por alteragées congénitas.

3.2.1. Miopatia Congénita

Pacientes portadores de distrofias musculares congénitas (DMCs), como a
miopatia dos multiplos minifocos (MM) e a sindrome de Poland, podem possuir DE
em virtude dessas distrofias (NUCCI et al., 2004; CALDAS et al., 2004).

A correlagao entre distrofia muscular e a DE pode ser estabelecida devido a
possivel relacdo causal entre a miastenia dos musculos periescapulares e o
desenvolvimento da DE. Essa condi¢gdo envolve principalmente os musculos serratil
anterior e trapézio superior e inferior, podendo também ter envolvimento com os
musculos do manguito rotador, sendo eles o subscapular, supraespinhal,
infraespinhal e redondo menor. Na presenca de uma distrofia muscular, existe a

probabilidade do comprometimento desses musculos, o que resulta em uma reducgao
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da forca e tonicidade muscular, culminando em uma frouxiddo muscular. Como
consequéncia dessa frouxidao, observa-se uma alteracdo no padrao de movimento
da escapula. Conclui-se, portanto, que a presenca de distrofia muscular pode
predispor um individuo a ocorréncia de DE, devido a fraqueza muscular resultante
que afeta a estabilidade e mobilidade adequadas da escapula durante a realizagao
dos movimentos do ombro (MIANA et al., 2009).

3.2.2. Alteracao da musculatura periescapular

De acordo com os estudos analisados, algumas causas ambientais podem ser
classificadas como predisposicdo ao aparecimento da DE, tais como a pratica de
voleibol, tiro de laco e surfe. O desequilibrio muscular e mudancas no sincronismo
das articulagdes glenoumeral e escapulotoracica em praticantes dessas
modalidades esportivas podem resultar em DE, tendo ou nao relagdo com condigdes
dolorosas, pois elas demandam movimentos do membro superior acima da cabeca
(GOMES et al., 2021).

Em praticantes do voleibol, a principal causa da DE parece ser a fadiga
muscular, atrelada a outros fatores menos importantes, como diminuicdo na
flexibilidade, alteracdes posturais e desequilibrios musculares. Esses sao resultantes
do uso excessivo da musculatura periescapular, sendo considerado os musculos
serratil anterior, trapézio superior e trapézio inferior (SOLIAMAN et al, 2015).

Ja em atletas do tiro de laco, o gesto predominante nessa modalidade
esportiva € o arremesso. Esse movimento exerce uma carga significativa sobre a
articulagdo glenoumeral, resultando em um aumento da rotagdo externa e uma
diminuicdo na rotagdo interna. A DE nesses atletas geralmente ocorre devido a
desequilibrios no ritmo escapulotoracico por trauma da musculatura periescapular ou
por lesdo nervosa, resultando em alteragdes no posicionamento e na mobilidade da
escapula em relagao a caixa toracica (CARLOS et al., 2020).

No caso de principiantes no surfe, o0 movimento principal relacionado ao
esporte é a rotagao interna e externa proximo de 90° de abducdo. Com isso, a DE
pode surgir devido a fadiga muscular, trauma, lesbes pré-existentes ou

encurtamento do musculo peitoral menor (GOMES et al., 2021).

3.2.3. Instabilidade glenoumeral congénita
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Na Instabilidade Multidirecional do Ombro (IMO), responsavel pela
instabilidade glenoumeral congénita e que proporciona uma instabilidade em
multiplas dire¢des, inclusive para a area escapular, € analisada a presenga de um
atraso no movimento escapular na populagdo portadora. Com isso, ocorre uma
menor rotagado ascendente da escapula, resultando em menor inclinagao da glenoide
no plano escapular e, consequentemente, em menor estabilidade na direcao inferior.
Assim, € comum observar que os individuos com IMO possuem uma rotacao
ascendente anormal da escapula durante a abdugao do brago realizada no exame
fisico (GUERRERO et al., 2009).

3.2.4. Instabilidade glenoumeral anterior traumatica

Avaliagdes por eletromiografia dos musculos escapulotoracicos em sujeitos
com instabilidade glenoumeral traumatica anterior evidenciaram que, durante os
movimentos do brago em abducgado, elevacdo no plano da escapula e flexao,
obtiveram resultados que indicaram uma diminuicdo da atividade elétrica do
supraespinhal durante a abdugéo e elevagao no plano da escapula de 30 a 60 graus
em ambos os planos. A atividade elétrica do musculo serratil anterior diminuiu na
elevagao no plano da escapula e em flexdo de 0 a 120 graus em ambos os planos, e
durante a abdugéo de 30 a 120 graus. A diminuicdo da atividade elétrica do serratil
anterior pode comprometer sua funcdo de rotacao superior da escapula, pois ele
contribui nos primeiros 90 graus de abducdo, com um aumento significativo apés
essa angulacado (NETTO, 2014).

3.3.QUALIDADE DE VIDA DOS PORTADORES DE DISCINESIA ESCAPULAR

Em todas as condigdes supracitadas que acabam por causar a DE, os
pacientes possuem prejuizos em suas vidas cotidianas. Trata-se de um quadro onde
os portadores podem evoluir com dores, perda de funcao, redugdo de mobilidade e
risco aumentado de traumas e deslocamentos articulares. Assim, a qualidade de
vida torna-se diminuida em virtude da necessidade de amparo em suas atividades
rotineiras por conta das dores e das perdas de funcionalidade, além do abandono de
praticas de lazer, como os esportes, decorrente da maior possibilidade para
ocorréncia de lesdes. Por fim, a dor crbénica e a limitagao funcional podem levar ao
estresse, ansiedade e quadro depressivos, especialmente se a condig¢ao interfere no
trabalho ou em atividades de lazer (MELO et al., 2024).
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4. CONSIDERAGOES FINAIS

Com base nas discussdes apresentadas, € possivel inferir que diversas
condigdes clinicas e fisioldgicas estdo associadas a DE, refletindo a complexidade e
diversidade de suas etiologias.

Conclui-se que tanto as DMCs como a IMO podem desencadear a DE, a
primeira sendo oriunda da miastenia dos musculos periescapulares, e a segunda da
instabilidade congénita multidirecional.

A presenca de lesbes e fadiga muscular, frequentemente observadas em
praticantes de modalidades esportivas como voleibol, tiro de lago e surfe, também
podem contribuir para o desenvolvimento dessa condicao.

No caso de instabilidades glenoumeral anterior traumaticas sdo outras
condi¢cdes que podem estar relacionadas a DE, devido a desequilibrios musculares e
alteragdes no padrao de movimento da escapula.

Essas evidéncias destacam a importancia da avaliagdo cuidadosa da
musculatura periescapular e do padrao de movimento da escapula em pacientes

com indicativos de DE, a fim de identificar e tratar possiveis alteragcdées subjacentes.
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