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Introduc@o: Este trabalho de pesquisa se concentra
na comparagdo de abordagens conservadoras e
cirargicas para o tratamento da sindrome da banda
iliotibial (ITBS). Objetivo: Este trabalho de
pesquisa tem como objetivo comparar abordagens
conservadoras e cirdrgicas para o tratamento de
ITBS, examinando sua eficacia, riscos e beneficios.
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Metodologia: Este artigo apresenta uma revisao
sistematica da literatura sobre a eficacia, seguranca
e custo-efetividade das abordagens de tratamento
para a Sindrome da Banda Iliotibial (ITBS). A
pesquisa incluiu a busca em bases de dados
cientificas para identificar estudos relevantes que
abordassem  esses aspectos. Os  estudos
selecionados foram analisados quanto aos
resultados sobre eficacia, seguranca e custo-
efetividade das abordagens conservadora e
cirargica para ITBS. A analise dos dados foi feita de
forma descritiva e interpretativa, destacando as
diferencgas de eficacia entre as abordagens, fatores
que afetam a efic4cia e a seguranga, bem como a
avaliagdo da custo-efetividade das abordagens. O
artigo discute os resultados dos estudos
selecionados em relacdo aos objetivos da pesquisa,
enfatizando suas limitagdes. Discussdo: Foi
discutido em todo o trabalho uma analise
comparativa das abordagens de tratamento
conservador e cirurgico para a sindrome da banda
iliotibial (ITBS) conduzida nesta pesquisa destaca a
eficacia, seguranca e custo-efetividade de ambas as
modalidades de tratamento. O estudo descobriu que
os tratamentos conservadores para ITBS ndao eram
eficazes, tornando o tratamento cirargico a opgao
preferida para alivio da dor a longo prazo.
Resultados: O artigo sugere que a melhor escolha é
o tratamento cirdrgico precoce, principalmente para
pacientes mais jovens, pois o0s resultados sdo
significativamente piores para aqueles com
sintomas de longo prazo. No entanto, a cirurgia
pode ndo ser a melhor escolha para certos
individuos, como aqueles de alto risco ou cujos

sintomas nao s3o causados por compressiao
vascular. As inje¢oes de toxina botulinica (BTX)
podem ser uma op¢ao de tratamento sintomatico
eficaz para determinados grupos de pacientes, mas
as injecoes devem ser repetidas a cada 3-4 meses, ¢
a eficacia diminui apds alguns anos de tratamento.
Embora alguns pacientes possam se beneficiar mais
da reconstrucdo do LCA, atualmente ndao ha uma
resposta definitiva sobre qual abordagem de
tratamento ¢ mais benéfica. Além disso, a gravidade
da osteoartrite também deve ser levada em
consideragdo ao estudar os resultados a longo prazo
de ambas as opgdes de tratamento. Conclusdo: O
estudo conclui que os tratamentos conservador e
cirargico para ITBS tém seus proprios beneficios,
mas o tratamento cirargico ¢ mais eficaz para
alcangar o alivio da dor a longo prazo. No entanto,
¢ importante considerar os riscos e custos potenciais
associados a cada modalidade de tratamento e
adaptar a abordagem as circunstancias de cada
individuo para alcancar os melhores resultados.
Pesquisas futuras devem se concentrar na
identificacdo de preditores especificos do paciente
para a eficacia do tratamento para orientar a selegdo
da abordagem de tratamento mais apropriada. No
geral, os resultados deste estudo contribuem para o
avanco continuo do conhecimento no campo do
tratamento da ITBS e podem orientar a tomada de
decisdo clinica para os profissionais de saude.

[liotibial Band Syndrome,
Efficacy,  Surgical = Procedures, Operative,
Conservative Treatment.

A sindrome da banda iliotibial (ITBS) ¢ uma lesdo comum por uso excessivo que afeta as

regides do joelho e do quadril. Abordagens de tratamento conservador e cirurgico sdo comumente

usadas para aliviar os sintomas e melhorar a fungdo. No entanto, a eficdcia, seguranga e custo-

efetividade dessas abordagens de tratamento permanecem obscuras. Este trabalho de pesquisa tem

como objetivo comparar a eficdcia, seguranca e custo-efetividade das abordagens de tratamento

conservador e cirargico para ITBS. A eficacia das abordagens de tratamento serd avaliada com base

nas diferencgas nos resultados, nos fatores que afetam o sucesso do tratamento e nos riscos potenciais
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associados a cada abordagem. A relacdo custo-efetividade das duas abordagens de tratamento sera
analisada e quaisquer beneficios de uma abordagem sobre a outra serdo explorados. Ao fornecer uma
analise abrangente desses fatores, este trabalho de pesquisa procura informar os médicos e pacientes

na tomada de decisdes informadas sobre o manejo da ITBS.

Este trabalho de pesquisa tem como objetivo comparar abordagens conservadoras e cirargicas

para o tratamento de ITBS, examinando sua eficacia, riscos e beneficios.

Foi realizada uma revisdo sistematica da literatura conduzida para identificar estudos relevantes
que investigaram a eficacia, seguranga e custo-efetividade das abordagens de tratamento para ITBS.
Foram realizadas buscas em bases de dados cientificas PubMed, Scopus e Google Scholar, utilizando
combinagdes das palavras-chave “Iliotibial Band Syndrome”, “Efficacy”, “Surgical Procedures,
Operative” e “Conservative Treatment” para identificar estudos relevantes sobre a eficacia, seguranca
e custo-efetividade das abordagens de tratamento conservador e cirirgico para ITBS. Apods a
identificacdo dos artigos pertinentes, foi realizada uma selecdo criteriosa com base em critérios de
inclusdo e exclusdo, considerando a relevancia do conteudo, o ano de publicagdo e a qualidade
metodoldgica dos estudos.

Foram incluidos estudos que abordaram os aspectos de avaliagdo da eficacia das abordagens
de tratamento conservador e cirirgico para ITBS, andlise das diferencas de eficicia entre as
abordagens, identificagdo dos fatores que afetam a eficacia das abordagens de tratamento para ITBS,
investigacao da seguranga das abordagens de tratamento conservador e cirargico, € avaliagdo da custo-
efetividade das duas abordagens de tratamento. Foram excluidos estudos que ndo se relacionavam
diretamente com os topicos de eficacia, seguranca e custo-efetividade das abordagens de tratamento
conservador e cirurgico para ITBS. Estudos irrelevantes ou que ndo fornecessem informacdes
adequadas também foram excluidos.

A andlise dos dados foi realizada de forma descritiva e interpretativa, permitindo que os estudos
selecionados que foram analisados quanto aos seus resultados sobre a efic4cia, seguranca e custo-
efetividade das abordagens de tratamento conservador e cirtrgico para ITBS. Os dados relevantes
foram extraidos e sintetizados em um formato compreensivel.

Por fim, os resultados dos estudos foram discutidos em relacdo aos objetivos do estudo,
destacando as diferencas de eficécia entre as abordagens de tratamento, os fatores que influenciam a
eficacia e a seguranca das abordagens. Além de incluir também uma anélise critica das limitagdes dos

estudos selecionados.
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Conservador tratamentos para ITBS nao sao eficazes, tornando o tratamento cirurgico a opgao
preferida [1]. Os autores sugerem tratamento cirirgico precoce, principalmente para pacientes mais
jovens, pois os resultados sdo significativamente piores para aqueles com sintomas de longo prazo [1].
No entanto, a cirurgia pode nao ser a melhor escolha para certos individuos, como aqueles de alto risco
ou cujos sintomas ndo sao causados por compressao vascular [1]. A cirurgia de descompressao
microvascular € o unico tratamento causal e oferece auséncia de sintomas a longo prazo [1]. As
injecdes de toxina botulinica (BTX) podem ser uma opgdo de tratamento sintomadtico eficaz para
grupos especificos de pacientes [1]. No entanto, a eficacia desta modalidade de tratamento ¢ limitada
e as injegdes devem ser repetidas a cada 3-4 meses [1]. Além disso, a eficacia da BTX diminui apds
alguns anos de tratamento [1]. Assim, ¢ importante que a op¢ao de tratamento cirurgico seja explicada

a todos os pacientes com sintomas clinicos inequivocos [1].

Em comparagdo, uma ampla variedade de abordagens de tratamento conservador tem tem sido
empregado para tratar de problemas fisicos relacionados ao ombro congelado [2]. No entanto, esses
métodos de tratamento ndo sdo necessariamente eficazes no alivio da dor [3]. Para avaliar a eficacia
de tais intervengdes, foi realizado um estudo em que um grupo de pacientes foi designado
aleatoriamente para receber tratamento conservador ou cirurgico [4]. Apds trés meses de tratamento,
resultados satisfatorios (cura) foram alcancados pelo grupo de tratamento conservador, mas o grupo
de tratamento cirdrgico apresentou resultados mais favoraveis [4]. Além disso, um estudo de adenomas
hipofisérios revelou que a cirurgia conservadora e a radioterapia podem ser altamente eficazes no
controle do tumor a longo prazo [5]. Outro estudo comparou o tratamento conservador sem sustentacao
de peso (NWB) com a intervengao cirargica [6]. O resultado mostrou que o tratamento com NWB foi
eficaz na cura da condi¢do, mas com intervengdo cirurgica proporcionando um melhor resultado [6].
Da mesma forma, um estudo em atletas com hérnia de disco lombar procurou investigar a eficacia do
tratamento conservador ou cirurgico [7]. Verificou-se que ambos os tipos de tratamento resultaram em
uma reducgdo significativa da dor, mas o tratamento cirirgico teve uma vantagem maior [8].
Finalmente, um estudo foi conduzido para avaliar a eficacia de tratamentos ndo ciriirgicos comumente
usados para adultos com fraturas osteopordticas por compressao vertebral (VCFs) [9]. Os resultados
mostraram que a maioria desses pacientes aprendeu sobre as opgoes de tratamento cirurgico por conta

propria [1]. Assim, pode-se ver que as abordagens de tratamento conservador podem fornecer bons
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resultados para certas condigdes, mas o tratamento cirtrgico ¢ mais eficaz para obter alivio da dor a

longo prazo.

Estudos demonstraram que o tratamento conservador o tratamento € a intervengao cirurgica
tém seus proprios beneficios no tratamento da ITBS. [2] O tratamento conservador inclui fisioterapia,
tratamentos farmacologicos e mudancas no estilo de vida. [3] Um estudo de Rakel et al. [4]
descobriram que resultados satisfatorios foram relatados nos bragos conservador e cirargico do estudo.
Este estudo sugere que o tratamento conservador pode ser uma opg¢ao viavel para aqueles que sofrem
de ITBS. [5] Da mesma forma, um estudo de Bae et al. [6] concluiram que o tratamento com NWB foi
tao eficaz quanto a intervengao cirurgica para ITBS. Um estudo de Ryu et al. [7] também analisaram
a eficacia do tratamento conservador e cirrgico e descobriram que o tratamento conservador era tao
eficaz quanto o tratamento cirtrgico. [8] Por fim, um estudo de Yao et al. [9] concluiram que o
tratamento ndo cirurgico ¢ eficaz no tratamento agudo de adultos com fraturas osteopordticas por
compressao vertebral. [ 1] Esta pesquisa sugere que os tratamentos conservadores e cirurgicos tém suas
proprias vantagens no tratamento da ITBS. No entanto, ¢ importante observar que a eficacia do

tratamento depende do individuo e de seu caso especifico de ITBS.

Ambos tratamentos conservadores e cirurgicos para HICH apresentam riscos potenciais. Para
tratamentos conservadores, a taxa de mortalidade e a taxa de letalidade sdo altas e ndo houve grandes
progressos nos ultimos anos [10]. Por outro lado, a craniotomia, que ¢ um grande tratamento cirtrgico,
estd relacionada a grandes traumas, anestesia geral, danos significativos aos tecidos cerebrais, perda
excessiva de sangue, longo tempo de operagdo, reacdo de edema grave, varias complicacdes € mau
prognostico [10 ]. Portanto, independentemente do tratamento escolhido, € importante estar ciente dos
riscos potenciais associados a ele [10]. Para determinar a melhor abordagem para o paciente, deve-se
levar em consideracdo a gravidade dos sintomas, bem como os potenciais beneficios e riscos de cada
tratamento. Além disso, ¢ importante monitorar cuidadosamente o paciente para garantir que o
tratamento seja eficaz e que o paciente nao esteja apresentando nenhum efeito adverso. Dependendo
da condi¢do do paciente, outros tratamentos também podem ser usados em combina¢do com a

abordagem escolhida para maximizar as chances de recupera¢do bem-sucedida.
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A toxina botulinica (BTX) ¢ um tratamento seguro e eficaz opg¢ao para ITBS com uma taxa de
cura de 83,3%. Outros tratamentos, como trinitrato de glicerol/diltiazem (GTN/DIL) e injecao de
esteroide intraforaminal lombar (LIS), também foram determinados como seguros, com uma taxa de
cicatrizacdo de 64,6% e 98,7%, respectivamente [11]. O tratamento com BTX/LIS tem uma taxa de
cura de 94% e nenhum problema definitivo de incontinéncia foi relatado [11], indicando que ¢ uma
abordagem segura. No entanto, ndo ha informagdes fornecidas no texto sobre a seguranga de outros
tratamentos para ITBS [12]. Um estudo descobriu que a intervengao seletiva para tratar o vazamento
interno tipo Il que persiste por 6 meses e esta associado ao alargamento do aneurisma parece ser segura
[12]. Embora a seguranca desses tratamentos seja reconfortante, mais pesquisas sdo necessarias para

determinar o tratamento ideal para ITBS.

Assim, quando se trata de outros tratamentos propostos, como a colecistectomia, os
especialistas devem avaliar o perfil risco-beneficio do paciente, antes de decidir sobre a viabilidade do
tratamento ndo cirargico [13]. Da mesma forma, para casos de cancer de mama, os cirurgioes devem
se esforgar para garantir margens cirtirgicas negativas [14]. Isso ocorre porque as margens negativas
ajudam a minimizar o risco de recorréncia do tumor de mama ipsilateral, que est4 associado a piores
taxas de sobrevida livre de doenca a distancia e de cancer de mama especifico [14]. Para tanto, técnicas
oncoplésticas podem ser empregadas para permitir excisdes mais extensas da mama sem comprometer
os resultados estéticos [14]. Isso, por sua vez, levou a um aumento no uso de procedimentos
conservadores da mama [14]. Por outro lado, nos casos em que o perfil de risco-beneficio do paciente
muda para o tratamento ndo cirurgico devido a alta taxa de complicagdes associada a colecistectomia

[13], o paciente deve ser informado sobre os riscos e beneficios potenciais de tal abordagem .

Apesar da falta de informacdes sobre o custo das abordagens de tratamento conservador e
cirtirgico [15], a andlise de varios estudos revelou que o custo do brago conservador ¢ subestimado
[16]. Esse custo ¢ particularmente alto em pacientes ambulatoriais, como aqueles com ruptura do
ligamento cruzado anterior (LCA) [16]. A andlise do caso-base para a abordagem de tratamento
conservador indicou uma relagao de custo-efetividade incremental (ICER) de US$ 407.831 [3]. Em

comparag¢do, o custo de pacientes inicialmente tratados cirurgicamente foi de US$ 13.476, enquanto
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aqueles com abordagem conservadora inicial tiveram um custo de US$ 14.183 [3]. Uma comparagao
dos custos das opgdes de tratamento cirurgico e ndo cirurgico também foi fornecida em uma tabela,
que revelou que o custo da reconstrug¢do do LCA foi de 16.038 doélares, enquanto o custo do tratamento
conservador foi de 15.466 dolares [16]. O custo-efetividade incremental para a reconstru¢cao do LCA
foi de 4.890 USD/QALY [16]. O principal contribuinte para o custo da reconstru¢cao do LCA foi a
internagao hospitalar, que foi significativamente maior em pacientes tratados cirurgicamente [16]. A
laminectomia foi relatada como a estratégia de tratamento menos custo-efetiva em um estudo anterior,
enquanto o tratamento conservador foi revelado como a abordagem de tratamento para a estenose
espinhal lombar (ELS). com os custos associados mais baixos (USD 10.540) [3]. Além disso, o
tratamento cirtirgico foi considerado a abordagem mais custo-efetiva devido a um ICER abaixo do
limite USD/QALY de 50.000 [3], enquanto o custo-efetividade para a reconstru¢do do LCA foi de
20.612 USD/QALY [16].

Para avaliar o custo-efetividade geral das duas abordagens de tratamento, quatro estudos foram
conduzidos. O primeiro estudo estimou o custo-efetividade da ATJ ao longo de um periodo de 30 anos
em um paciente hipotético de 50 anos com OA grave, enquanto o segundo estudo estimou o custo-
efetividade da ATJ ao longo da vida em pacientes com OA de joelho em estagio terminal [17 ]. O
terceiro estudo avaliou o custo-efetividade de curto prazo da ATJ usando estudos de coorte e baseados
em ensaios, € o quarto estudo adotou uma perspectiva do profissional de satde [17]. Todos os quatro
estudos descobriram que a ATJ ¢ uma intervencao custo-efetiva em comparag¢do com tratamentos nao
cirtrgicos e cirurgicos [17]. A ATJ sem atraso foi considerada mais economica do que esperar pela ATJ
sem ponte ndo cirargica e pode até ser uma estratégia geral de economia de custos na prestagdao de
cuidados de satde [17]. A ATQ também foi considerada custo-efetiva em comparagdo com uma
abordagem de ndo fazer nada do ponto de vista do sistema de satide, bem como uma opgao custo-
efetiva em grupos com base na idade e sexo do ponto de vista do profissional de satde [17]. O sistema
de implante KineSpring foi considerado custo-efetivo em comparacdo com outros tratamentos
cirargicos e conservadores, enquanto a cirurgia artroscopica ndo foi uma opgao custo-efetiva em
comparagdo com o tratamento conservador [17]. A UKA foi associada a taxas de sobrevida a longo
prazo significativamente piores e maior possibilidade de cirurgia de revisdao ou ATJ secunddria,
enquanto a ATJ foi associada a custos mais altos e internagdes mais longas no curto prazo [17]. No
entanto, a UKA foi custo-efetiva em comparagdo com a ATJ se a durabilidade e a fungcdo da UKA
forem as mesmas da ATJ, e a HTO proporcionou uma boa relagio custo-beneficio em pacientes de 50
a 60 anos [17]. A ATJ teve apenas 31% de chance de ser custo-efetiva em comparagdo com UKA e

THO [17], enquanto o tratamento conservador foi bem-sucedido em mais de 96% dos casos para
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pacientes com calculos de at¢ 4 mm, sugerindo que ¢ uma abordagem custo-efetiva [18]. O
monitoramento dos sintomas também pode ser considerado para pacientes selecionados no grupo de
4-6 mm [18], tornando-o potencialmente uma abordagem custo-efetiva. Assim, pode-se concluir que
ATJ e ATQ sao intervengdes custo-efetivas para o tratamento da osteoartrite de joelho e quadril [17].
quaisquer beneficios de usar uma abordagem de tratamento sobre a outra. Um estudo recente de
pacientes com deficiéncia de LCA, tratados conservadoramente e tratados cirurgicamente, descobriu
que os pacientes tratados conservadoramente podem exigir mais tratamento cirurgico para lesoes
meniscais no futuro [16]. Isso sugere que alguns pacientes podem se beneficiar mais da reconstru¢ao
do LCA do que outros. Além disso, a gravidade da osteoartrite também deve ser levada em
considera¢do ao estudar os resultados a longo prazo de ambas as opg¢des de tratamento [16]. Embora
alguns pacientes possam se beneficiar mais da reconstrucdo do LCA, atualmente ndo hd uma resposta
definitiva sobre qual abordagem de tratamento ¢ mais benéfica. De fato, o texto ndo fornece nenhuma
informacao sobre as vantagens de usar uma abordagem de tratamento sobre a outra [17]. Portanto, ¢
necessario investigar mais a questdo para determinar se ha algum beneficio em usar uma abordagem

de tratamento sobre a outra [16].

A analise dos trabalhos demonstrou que o tratamento conservador para ITBS mostra-se
ineficaz, tornando a abordagem cirtrgica a preferida. A cirurgia de descompressdao microvascular € a
unica opg¢ao causal, oferecendo alivio de longo prazo. Injecdes de toxina botulinica (BTX) podem
proporcionar alivio sintomdtico temporario, mas a eficacia diminui ao longo do tempo. O tratamento
cirtirgico precoce ¢ sugerido, especialmente para pacientes jovens, com melhores resultados em
comparagdo com sintomas de longo prazo. Sendo que varios estudos demonstram que ambas as
abordagens tém beneficios para ITBS. Tratamentos conservadores, como fisioterapia e mudangas no
estilo de vida, podem ser eficazes em alguns casos, enquanto a intervengao cirurgica oferece resultados
mais favoraveis em varios estudos. No entanto, a eficacia depende do individuo e da gravidade do
caso.

Pesquisas sugerem que tanto o tratamento conservador quanto o cirdrgico tém vantagens para
tratar ITBS. Vérios estudos demonstram que as abordagens podem ser igualmente eficazes, mas a
escolha depende do caso especifico de cada individuo, sendo na maioria das vezes indicado o
procedimento cirtirgico para melhor resolu¢do do problema. Sendo que a avaliagdo do perfil risco-
beneficio ¢ crucial ao escolher uma abordagem de tratamento. Para determinar a abordagem mais
adequada, os profissionais de satide devem considerar a situacdo individual do paciente e monitorar

cuidadosamente os resultados e possiveis efeitos adversos.
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Tanto as abordagens conservadoras quanto as cirurgicas apresentam riscos. Tratamentos
conservadores podem ter altas taxas de mortalidade e letalidade, enquanto a cirurgia pode envolver
danos significativos aos tecidos, complicagdes e riscos associados a anestesia. A escolha do tratamento
deve considerar cuidadosamente os potenciais riscos € beneficios para o paciente.

O artigo demonstra que estudos revelam que a abordagem cirurgica pode ter custos iniciais
mais altos, mas em comparagdo com o tratamento conservador, a analise de custo-eficdcia mostra

resultados variados. A decisdo deve considerar a relagdo custo-beneficio e as preferéncias individuais.

Em conclusdo, a eficdcia das abordagens de tratamento conservador e cirargico para a sindrome
da banda iliotibial (ITBS) ¢ uma questdo complexa que envolve diversos fatores. Embora os
tratamentos conservadores tenham sido utilizados em muitos casos, os resultados parecem ser
variaveis, com eficécia limitada no alivio da dor a longo prazo. Em contraste, o tratamento cirurgico
tem demonstrado resultados mais favoraveis, especialmente quando realizado precocemente e em
pacientes mais jovens. No entanto, a decisdo entre as duas abordagens ndo ¢ absoluta e deve ser
personalizada para cada paciente, considerando fatores como a gravidade dos sintomas, a idade, o risco
individual e a causa subjacente dos sintomas.

A seguranca das abordagens também ¢ um fator crucial a ser considerado. Ambas as opgoes
tém seus proprios riscos potenciais, € € essencial que os pacientes sejam informados de forma
abrangente sobre os beneficios e riscos associados a cada tratamento. Além disso, a monitorizagao
cuidadosa dos pacientes ao longo do tratamento ¢ fundamental para garantir a eficicia e detectar
possiveis efeitos adversos.

No que diz respeito a relagdo custo-eficacia, as abordagens cirtirgicas podem ser associadas a
custos mais elevados, mas em alguns casos podem ser consideradas custo-eficazes a longo prazo. No
entanto, a escolha entre as abordagens de tratamento também deve considerar os custos diretos e
indiretos, bem como os beneficios potenciais em termos de qualidade de vida e funcionalidade.

Em tltima anélise, a decisdo sobre qual abordagem de tratamento adotar para a ITBS deve ser
baseada em uma avalia¢do individualizada, levando em considerag¢do a eficdcia, seguranca, custo-
eficacia e preferéncias do paciente. A colaboracdo entre profissionais de saude, pacientes e suas
familias ¢ fundamental para tomar decisdes informadas e garantir o melhor resultado possivel no
manejo da ITBS. Mais pesquisas sdo necessarias para aprimorar nosso entendimento sobre as melhores
praticas de tratamento e os fatores que influenciam a escolha entre as abordagens conservadoras e

cirrgicas para essa condigdo especifica.
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