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Mao Estriatal
Striatal Hand

A deformidade estriatal (DE) das maos e dos pés é
uma postura anormal comum na doenga de Parkinson
em fase avancada, mas que pode estar presente ja nos
estadios iniciais desta doenca e em outras desordens
parkinsonianas. O termo estriatal advém da possivel
origem neoestriatal, embora a patogénese desta
condicio ainda seja desconhecida [1]. Na avaliaciao de
202 pacientes com doenca de Parkinson, atrofia de
multiplos sistemas e paralisia supranuclear progressiva
a mio e o pé estriatal foram encontrados em 13,4%
dos casos [2].

Considera-se que pacientes com DE sdo mais jovens
que os sem deformidade e tendem apresentar os
sintomas parkinsonianos mais precocemente. Além
disso, o segmento da deformidade estriatal se
correlaciona com o lado inicial dos sintomas
parkinsonianos, com mao estriatal em 100%, e com pé
estriatal em 83,3% dos casos [2].

DE assemelha-se com a deformidade da artrite
reumatéide, embora naquela nio haja dor, calor ou
edema articular, e nesta a alteracao costume ser bilateral.
DE se diferencia da distonia levodopa-induzida e da
distonia priméria, por manter-se mesmo durante o sono [1].
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Figura. Mio direita estriatal tipica, com flexdo das
articulacGes metacarpofalangeanas, extensao das
articulagbes interfalangeanas e eventual desvio ulnar.
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