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1. Introducgao

O Bloqueio do Ganglio Estrelado (BGE) constitui uma das interven¢des mais
emblematicas da terapéutica simpatica cervical. Desde suas descri¢gdes iniciais no
inicio do século XX até sua incorporacao contemporanea na medicina da dor e na
modulagdo autondmica, o procedimento percorreu trajetéria marcada por
refinamento técnico, expansao conceitual e integracdo com novas compreensodes da
fisiopatologia neurovegetativa.

Na atualidade, o BGE ultrapassa o ambito exclusivamente analgésico, sendo
investigado como estratégia de regulacdo da hiperatividade autonémica presente no
trauma crénico e no Transtorno de Estresse Pds-Traumatico (TEPT).




2. Bases Anatomicas e Fisiologicas

O ganglio estrelado resulta da fusdao do ganglio cervical inferior com o primeiro
toracico, compondo a cadeia simpatica cervicotoracica. Sua localizacdo anterior ao
processo transverso de C7 e superior a pleura apical o coloca em intima relagdo com
estruturas vasculares e pulmonares relevantes.

Funcionalmente, integra o sistema nervoso simpatico responsavel pela regulacdo
vasomotora craniofacial e dos membros superiores, controle sudomotor, modulacdo
cardiaca e participacio na resposta neuroenddcrina ao estresse.
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3. Desenvolvimento Histdrico dos Bloqueios Simpaticos

Os bloqueios simpaticos cervicais foram inicialmente descritos na Europa, com
sistematizacdo técnica atribuida a Emil Kappis no inicio do século XX.

Na Argentina, consolidou-se a chamada Escola Argentina de Bloqueios Simpaticos,
destacando-se Ricardo Finocchietto, que contribuiu para o refinamento técnico dos
bloqueios cervicais e toracicos, enfatizando precisdo anatdémica e seguranca
procedural.

A escola argentina consolidou o entendimento do bloqueio simpéatico como
ferramenta fisiopatolégica capaz de modular respostas neurovegetativas sistémicas.

4. Bloqueio do Ganglio Estrelado e Quimica do Trauma

O trauma prolongado mantém ativacdo persistente do eixo hipotadlamo-hipoéfise-
adrenal (HHA), com elevagdo sustentada de adrenalina, noradrenalina e cortisol.



Esse estado bioquimico promove hiperatividade da amigdala, redu¢ao da modulagao
pré-frontal e manutencao de padrao simpaticotonico cronico.

O BGE pode atuar como interven¢do de modulacdo autonOomica periférica com
repercussdo central indireta, reduzindo descarga adrenérgica e favorecendo
reorganizacdo funcional do sistema nervoso autonomo.

5. Integragcao com a Terapia Neural

A Terapia Neural introduz dimensao regulatéria adicional ao utilizar anestésicos
locais em baixas concentragdes, fundamentando-se no conceito de modulagdo
bioelétrica e reorganizacgdo funcional do sistema nervoso vegetativo.




O bloqueio simpatico cervical, nessa perspectiva, é compreendido como estimulo
regulador capaz de interferir em circuitos disfuncionais perpetuados pelo trauma.

6. Segurancga e Técnica

A técnica anatomica classica exige dominio preciso das relagdes cervicais.
Atualmente, a ultrassonografia complementa a abordagem, aumentando segurancga e
previsibilidade.

Complicagdes sdao raras, incluindo hematoma, puncdo vascular inadvertida,
pneumotorax e bloqueio recorrente do nervo laringeo.




A recuperacdo geralmente ocorre entre 45 e 60 minutos, permitindo regime
ambulatorial.

7. Perspectivas Contemporaneas

O Bloqueio do Ganglio Estrelado ocupa posicdo estratégica na interface entre
medicina da dor, terapia neural, neurobiologia do estresse e medicina do trauma.

Embora ensaios clinicos adicionais sejam necessarios, as evidéncias atuais
sustentam seu papel como ferramenta moduladora da hiperatividade simpatica
associada ao trauma cronico.
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e Participacdo na resposta neuroenddcrina ao estresse

A interrupcdo transitdria de sua atividade permite observar efeitos clinicos imediatos,
como vasodilatagao regional e a sindrome de Horner transitéria, marcador semiolégico

de bloqueio eficaz.
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